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UTVECKLAD HETIIT'ANST

W^r.kct om kampanjen
tör dcmokrati i dctta n:r

Sratens Handikappråd, vars chel är Bengt.Olof Mattsson, har i en
broschyr (som du kan lå gratis lrån rådet - även på punkt eller
kassett) samlat en rad citat som visar alt råde!, trots att det är ett
staten underctällt organ, kan och vågar säga sanningar.
Rådet driver lör viktig kampani i demokratif rågor.
Om detta kan du tervju med rådets B-O Mattsson på
annat ställe i det ary.

Men här och var i spaltema linner du också ko a cilal ur olika
uttalanden som rådel gjott i skilda sammanhang. Citaten är väl
värda att läsas, begrundas och att lå bli utgångspunktet lör vårt
eget agerande i våra löreningar och andra sammanhang.

Handikappförbundens Centralkommit-
td (HCK) ska tillsammans med De Han-
d ikappades Riksförbund (DHR), Svens-
ka Komm unalarbetareförbu ndet
(SKAF) och Svenska Kom m u n alt jän ste-
mannaf örbundet (SKTF) utveckla hem-
tiänstens innehåll och organisation i
projektet "Samarbete brukare och per-
sonal för en bättre hemtjänst".

Utgångspunkten för projektet är att''uppifrånstyrning". detalj- och regel-
styrning, måste bort från hemtjänsten
och ersättas med respekt Iör de kun-
skaper och erfarenheter som brukare,
vårdbiträden och arbetstedare har. ln-
om projektet vill man skapa törutsätt-
n ingar för en d ialog mellan brukare och
personal och stimulera gemensamt lo-
kalt utvecklingsarbete utifrån de förut-
sättn ingar som råder.

Bengt Lindqvist stätttll H andikapplörbundens
ö t av ett 2,s.årigt utveck.
e
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. Handikapp.
råda:

Eftersattheten för människor med
f u n kt ion sh i nder gäl le r al I ve rksam-
het i samhället.
tut skivelse till rcqetingpn 1987-12-02;

. Handikapp.
rådct:

Verksamheten med h jälpmedel ska
kännetecknas av att hjälpmedlen i
princip är kostnadsfria för den en-
skilde. Vidare ska de tillhandahål-
las utan inkomstprövning och i
princip utan övre gräns för hjälp-
medlets kostnad. Utvecklingen på
h jälpmedelsområdet visar att des-
sa principer alltmer urholkas. Ege-
navgifter inf örs. Väntetiden för
hjälpmedel förlängs.
(ur yttrande till riksdagens socialförsäk-

n g su t skot t 1 986-04-2 1 )

Stensundsveckan:

Allt från Sallert till
strålproblem
Att ha Sallert som underhållare på
en rehabiliteringsvecka tillhör kan.
ske det exklusiva. Men på Rehab.
veckan på Stensund lanns hon
med. Arligt talat engagerad av en
iämsides organiserad kurs av Frisk.
sportarna, men de biöd på under-
hållningen. Så varför inte, . .

Rehabveckan på Stensund blev annorlunda
på andra sätt också. För första gången fanns
glossektomerade med - ett bevis på att
denna nya grupp inom Laryngförbundet hål-
ler på att acklimatisera sig hos oss

Närkontakten med glossektomerade gav na-
turligtvis en mängd nya erfarenheter Posi-
tivt Så betraktat även av de glossektomera-
de själva. Sociala frågor och våra rättigheter
är ett självklart diskussronsämne på en re-
habvecka. En förmiddag åt detta stora am-
nesområde betyder väL använda timmar

Bland gästföreläsarna fanns bla docenten
Hans Strander som behandlade frågor som
har med strålning att göra: En verksamhet
som är på goti och ont D:r Eva I\,4unk Wig'
und återtinns till vardags på öron'näsa-ha s

på Karolinska sjukhuset. Hon kan på ett kun-
nigt sätt berättra om allt kring laryngopera
tionerna.

Kurator Gun Mari Larsson ägnade sin tid på
rehabveckan åt att diskutera och intormera
tillsammans med anhöriga t ill opererade.

Utflykter, motion, konstnärliga övningar och
kamratlig samvaro fyilde för övrigt den upp-
skattade veckans tid

Siv Bagtien.

H'ALP!
RADIOHJALPEN!
Hej!

Jag heter Eva Bergslröm och ska
hiälpa er all genomföra radio.
hiälpskampanien höslen'1990.
Jag arbetar sen 3 år tillbaka som
lristående in formation skonsu lt
med i huvudsak ideella organisa.
tioner som uppdragsgivare.

Mitl första uppdrag var alt ge-
nomföra radiohjälpskampanjen
"Nyckelpigan" åt Neurologiskl
Handikappades Rikslörbund, vå.
ren .87. Efter det hariag bl a arbe.
lat åt Hörself rämiandet (radio.
hiälpskampan!), Saga Motion,
Socialstyrelsen, Pool 2Tusen (en
sammanslutning av 46 idrotls.
förbund), samt genomlört Söder.
malms 700-års ju bileu m, våren
.88.

Fritiden ägnar iag åt En Rökfri
Generation (sitter i styrelsen),
lritidshuset på Värmdö och rid-
ning. Bor gör iag på Södermalm i
Stockholm där,ag också har mitt
kontor-

Alt nu tå genomlöra radiohjälps-
kampanien tillsammans med er

ser ,ag som en iättespännande
uppgitt och en stor ulmaning.
Jag är övertygad om att vi slår
omvärlden med häpnad om vi al-
la drar värl slrä till siacken-

Att också du inser hur viktigt det
är Iör Larynglörbundet atl kom.
ma ut med informalion till alla
svenskar om vad det innebär att
vara laryng- eller gloss/hemila-
ryngeklomerad och samtidigt
stärka kassan, är iag övertygad
om. Därför litarjag på att du och
alla andra medlemmar kommer
atl ställa upp mangrant och hiä|.
pa till. Vi återkommer i Lary och
på andra sätt med hela kampan.
iuppläggningen och tips pä vad
varie medlem resp törening kan
gora.

Du är alltid välkommen att ringa
mig på lel 08/714 75 50.

Vi hörs snart igen!
Eva

PS. Glöm inte att vi alltid ska ha
kul när vi jobbar!
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Bengt Lindqvist, den biträdande socialministern som tidigare varit ordförande lör HCK
(Handikappförbundens Centralkommitt6) har nyligen varit indragen i en debatt med stats.
vetaren Hans Esping om äldre- och handikappomsorger.

Lary fin ne r inte skäl referera den na
debatt, men däremot klargör Bengt
Lindqvist vissa fakta och ställ-
ningstaganden som är av intresse.
Därlör harvi tagit fasta på följande i

Lind qvists inlägg i Dagens Nyheter
(29 ju li):

Frågan om äldreomsorgen är hö9.
aktuell genom äld redelegationens
rapport "Ansvaret för äldreomsor-
gen", som nu är på remiss till bla
landsting. kommuner, pe n sionärs-
organisationer. hand ikappo rgan i-
sationer och löntagaro rgan isatio-
ner.

I Kommunalt ansvar
Äld redelegationen föreslår att den
oklara ansvarslördelning som i dag
Iinns mellan kommuner och lands-
ting när det gäller äldre- och handi-
kappomsorgen ska lösas genom
att kommunerna får det samlade
ansvaret.

Frågan om h uvud man n askapet
togs upp av en parlamentarisk ut-
redning, äldreberedningen, som
kom med betänkandet "Aldreom-
sorg i utveckling . De f lesta remiss-
in stan se r var posit iva till e n föränd-
ring av h uvud man n askapet men f le-
ra ville gå längre än vad beredning-
en f öres lag it.

Regeringen tog fasta på detla och i

propositionen "Ald reomsorgen in-
för 90lalet" som lades fram våren
1988 sades följande: "Mycket talar
för att primärkommunerna, iör-
utom det ansvar de i dag har, bl a

även bör vara huvudmän för hem-
sjukvård, d agverksam heter, alla ty-
per av servicebostäder och grupp-
boende samt lokala sjukhem. Frå-
gan om förändringar av huvudman-
naskapet samt andra Iörändringar i

syfte att åstadkomma elt mer en-
hetligt ansvar för samhällets äldre-
omsorg bör beredas närmare i en
särskild delegat ion."

En enig riksdag ställde sig bakom
detla Iörslag.

I Vi är inte "försnabba"
Den kritik som kan riktas mot oss
politike r är inte att beslut fattats för
snabbt utan att frågan om ansvaret
Iör äldre- och h and ikappomsorgen
alltför länge tillåtits att vara olöst.
Frågan har stötts och blötts i 20 års
tid. Det är min varna förhoppning
att vi nu äntligen ska vara mogna
för beslut. Det har äldre och handi-
kappade som är i behov av vård och
omsorg rätt atl kräva. Alltförmånga
har kommit i kläm på grund av den
oklara ansvarsförde ln ingen.

Ald redelegat ionen s förslag inne-
bär att kommunerna ska svara för
det finns särskilda boendeformer
med service och omvårdnad f ör alla
som behöver det. Det kan vara ål-
derdomshem, serv icebostäder, lo-
kala sju khem och g ru p pboe nde t ex
för åldersdementa och ör unga
hjärnskadade. Kommun rna ska
också bli ansvariga för insatser
som ges ienskildas hem både när
det gälle r service och sju kvård.

I Hemtjänst och hemsjukvård
under samma hatt

Hemtjänst och hemsjukvård ska
förenas ien samlad hemvård med
en politisk nämnd och en förvalt.
ning. På det sättet undviks de re-
virstrider som annars lätt uppslår.
Kommunerna ska också ,få ekono-
miskt ansvar för långt idssjukvår.
den som inte är medicinskt motive-
rad.

I Pengar lill kommunerna
För att klara dessa uppgilter kom-
mer pengar att överföras till kom-
m u nerna.

Frågan om ansvarel för primärvår-
den kommer att behandlas i en sär-
skild ut red n ing.

Detta innebär inte dödsstöten för
landslingen. I debatlen har tanken
förts f ram att äld reomsorgen sku lle
överföras till landstingen och inte
'till kommunerna. Jag menar att det
sku lle vara en dålig lösn in g.

I Lägg besluten nära dem
som berörs

Det är en fördel att bes luten om äld.
reomsorgen läggs så nära de berör-
da människorna som möjligt och
det kan bäsl ske i kommunerna.
Tanken att överföra ålderdoms-
hem, se rv ic e bost äd e r, g ru p pbostä'
der och ansvaret för hemtjänsten
från kommuner till landsting torde
vara f rämmande f ör de f lesta.
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Förlalttari nna med livsmod
aktiv i Engelskt lörbund

För tolv år sedan drabbades Christine Piff, maka och trebarnsmor bosatt strax utanlör London, av
cancer i vänster käkhåla.

- Min yngste var sex år gammal. Jag jobbade Iör f ullt, hade alltid känt mig Irisk och siod mitt uppe
Iivet. Dei kunde inte vara sant!

Så reagerade Christine först när hon
tick beskedet om cancer. Om den svåra
sjukdomstiden, om sin och familjens
kamp, har Christine skrivit en bok med
den välfunna titeln "Let's face it".
Som den engelska titeln antyder hand-
lar det inte bara om att stå ansikte mot
ansikte med sanningen. Boken handlar
också om hur det är för en ung kvinna

- mån om sitt utseende - att m ista en
del av sitt ansikte och bli bärare av en
ansiktsprotes.

lnnan Christine blev sjuk arbetade hon
som förskollärare. ldag ägnar hon all
sin tid och kraft på den organisation
hon från början byggt upp ensam och
som hon gett samma namn som titeln
på sin bok - "Let's face it". TillSveri-
ge, där hon besökt både Göteborg och
Stockholm. kom hon på ett resestipen-
diu m. Syftet var bl a att studera hu r man
sätter fast proteser i ben med hjälp av
titanskruvar.

Den information och kunskap Christine
samlar in har hon sedan nytta av vid
sina kontakter med patienteroch yrkes-
verksamma hemma i Storbritan n ien.

- lhöst skajag resatill Boston i USA
också på mitt stipend ium, berättarhon.
Där har bildats en liknande organisa-
tion som hemma i England efter vårt
mönster. Vi håller hela tiden kontakt
med varandra om nyheter och sånt vi
har nytta av att känna till.
"Let's face it" iStorbritannien har idag
cirka 1000 medlemmar. Det är en orga-
nisation för alla med ansiktsskador.
Det kan vara människor som brännska.
dats, varit med om bilolyckor, opererats
för cancer eller har medfödda delekter i

ansiktet.

- Oavsett varför man har en deformi-
tet i ansiktet blir konsekvenserna de-
samma, resonerar Christine. Man tap-
par självförtroendet, isolerar sig och
blir deprimerad. DärIör tar vi emot alla.
Men de flesta är ändå människor som
har haft cancer, tillägger hon.

I God slukvård
När Christine själv opererades för can.
cer fick hon god vård och ett bra om-
händertagande av personalen på sjuk-
huset. [,4en när hon kom hem efteråt
dök svårigheterna u pp.

- Där stod jag och kunde varken äta
eller prata ordentligt. Det hade ingen
förberett mig på Dei varen chock

- Det är dä man behöver ett telefon.
nummer att ringa, någon som kan lyss.
na, säger hon.

Ur den erfarenheten töddes så små-
n ingom " Let's face it". Ch ristine menar
att den båsta hjälpen och förståelsen
får man jrån en människa som själv
upplevt samma svårigheter.

- Vivill på ett tid igt stadium träffa den
som drabbats. Man behöver få veta in-
nan operationen om det stöd som trots
alli finns att få. Därför är det viktigt för
oss med lokala organisationer som har
kontakter ute pä sjukhusen med yrkes.
verksamma.

! Rikstäckande
ldag har " Let's face it" '18 reg ionala för-
eningar över hela Storbritannien inklu-
sive Skottland och lrland. Medlemmar-
na möts u n gefär varannan månad. Sjuk-
vårdspersonal som läkare, logopeder,
dietister, sköterskor och kuratorer in-
går. Föreningen ordnarmöten och före.

läsningar på sjukhus och andra institu-
t ione r.

- Men det allra viktigaste är att stödja
den enskilde och hans tamilj, framhål-
ler Christine. Det gör vi både individu-
ellt men också genom att sammanföra
familjersom har liknande problem med
varandra.

Som exempel på konkreta åtgärder
nämner Christine att t ex på gå restau-
rant tillsammans och äta.

- Först kanske vi äter tillsammans
hemma tlera gånger innan vi är mogna
för restau ran t besöket. Vi håller på så
länge det behövs, förklarar hon be-
stämt. Stödet anpassas till ind ividen så
vad vi gör varierar från tall till fall. Att
följa med på läkarbesök är en annan
van lig stödåtgärd.
I Finansiering
Pengar till verksamheten fär man från
många olika håll. Donationer och bi.
d rag är de största inkomstkällorna. Stor
del av Christines tid går åt till att an-
söka om pengar. De arvoden hon själv
får när hon föreläser går oavkortat till
organisationen. Den största utgiften
betingas av medlemsbladet - också
det kallat "Let's face it" - som sänds
gratis till alla medlemmar och utkom-
mer tre gånger per år.

l\.4edlemsbladet in nehäller nyheter f rån
dist rikten, mötesrapporter, notiser från
medlemmarna och Christines egen
spalt. Sin spalt fyller hon med allt från
reserapporter t ill högst personliga tan-
kar och funderingar. I bladet presente-
ras också råd och rön från läkare och
tekniker om medicinska och tekniska
nyheter.

- Medlemsbladet är själva nerven i

vår verksamhet, säger Christine. lngen
ska behöva missa det så därför är det
gratis!

"Let's face it" är en stark kvinnas verk,
skapat ur erfarenhet, in levelsef örmåga
och initiat ivkraft.

- Uran min mans stöd och utan mina
barns lörståelse hade det aldrig gått.
De ger mig kraften, säger hon anspråks-
löst.

- Det är också tack vare dem som jag
aldrig en sekund tänkte ge upp närsjuk-
dornen slog tilll Monica Sternet J uto
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Handikapprådets chel:

Att fritt kunna träffas, yttra sig och inhämta inlormation är rättigheter som alla har i
Sverige. Det står i grundlagen.

Staten och kommunerna ska trygga människornas rätt till arbete, bostad och
utbildning. Det står också i grundlagen.
Men Iör många handikappade ser
verkligheten an no!'lu nda ut. Arbets-
lösheten bland handikappade är
dramatisk. En miljon bostäder är
otillgängliga för människorsom an-
vänder rullstol. Rätten till utbild.
ning sätts i fråga för många handi-
kappade.

Många kan p g a handikapp inte hel-
ler utnyttja sin grundlagsfästa mö.
tes-, yttrande- och informationsf ri-
het.

Därför har statens hand ikap pråd
startat en demokratikam pan j.

- Det är dags för en kraftsam ling i

hand ikap pfrågorna, säger chefen
lör statens handikappråd, Bengt.
Olof Mattsson.

- En utgångspunkt för vår demo-
kratikampanj är de gru nd läggande
fri- och rättigheterna, som garante-
ras medborgarna i regeringsfor-
men, berättar han.

Det är osäkert om färdtjänsten stä|.

Handikapprådcts
uppgiftcr3
Statens handikappråd har till
uppgift att verka för förbättrade
levnadsförhållanden för funk-
tionshindrade.
Rådet verkar för att samhällsor.
ganen isin verksamhet beaktar
hand ikappfrågo rna.
Rädet bedriver u pplys n ingsverk.
samhet i handikappf rågor.
(ur regeringens instruktion lör statens
handikappråd 1988-1 1-10)

o Handikapp.
rådet:

För människor med funktionsned-
sättning är rätten till utbildning så.
ledes inte lika självkar som för and-
ra. För dem är denna rätt, liksom
många andra rättigheter, i prakti.
ken fort f arande i nskrän kt.
(ur yttrande till utbildningsdepatlementet
1987-12-02)

ler upp när en person vill delta i ett
möte.

Den som är döv får ofta inte någon
teckens p råkstolk, och kan inte vara
med.

Den som är synskadad är ute-
stängd från största delen av infor-
mationen i tidningarna. Så är det
också f ör psykiskt utvecklingsstör-
da.

Sju kvården s brister drabbar handi-
kappade hårt.

- Vår demokratikam pan j gäller al-
la hand ikappg ru pper. Målet är rätt-
visa och delaktighet, säger Bengt-
Olof l\4 attsson.

Upptakten för demokratikam pan.
jen är en broschyr om handikappoli-
tiken. I den konstateras att klyftor-
na mellan människor med och män-
niskor utan handikapp inte utjäm.
nas.

I stället verkar klyftorna att öka.

Ur Sucrigcs författning:
Det ska särskilt åligga det allmänna att trygga rätten till arbete, bostad och utbildn ing.
(Regeringsf ormen, .l kap. Statsskickets grunder)

Varje medborgare är gentemot det allmänna tillförsäkrad
1. yttrandef rihet: f rjhet att i tal, skrift eller bild eller på annat sätt meddela upplysningar samt

uttrycka tankar, åsikter och känslor,
2. inf ormationsf rihet: frihet att inhämta och mottaga upplysningar samt att i övrigt taga del av

an d ras yttranden,
3. mötesfrihet: frihet att anordna och bevista sammankomst för upplysning, meningsyttring

eller annat liknande syfte.
(Regeringsformen, 2 kap. crundläggande {ri. och rättigheter)
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Under den korta och något lakoniska rubriken PENNING-
BRIST! redovisar HcK-Rapport (interntidning lör Handi-
kappförbu ndens Centralkom mitte til I vilken Larynglörbu n.
det är ansluten) hur det står till i samarbetskommittön.
Ärtigt tatat och törsiktigt formulerat: ttta. Eller om man så
vi I l, uto mord e n tl ig t ailva rl ig t.

I HCK-Rapports artikel redovisas - En av de Örsta riktigt allvarliga
hur man Irån kommittöns sida signalerna k m vid bokslutet 1987.
tvingas att starkt begränsa sina in' Under 1988 växte underskottet i

ternätionella engagämang, vilket verksamheten. Aven 89 års progno-
skett samtidigt som nanOiXappin- ser visar på förluster om ingenting
ternationalen brottats med jätte- görs.
problem. lnte mindre än elva (1_1)! HCK fick en delvis ny styrelse vid
tjänsterpå HCK:s kansli blirantins i;'å.ää;";'i iåiåioärars ostman
en indragna helt elle r vakantsatta. ,i"aä.-iiir orJtåånå" och Anne

på inf o rm ationssid an på HCK. Dövas RiksfÖrbund.

Här är
Liv
LIV HOGLUND heterlag. Född och
u ppvuxen i Stockholm.

Elter avslutad gymnasietid utbilda-
de jag mig till sjuksköterska med
o perat ionssju kvård som speciali-
tet.

Arbetade några år som sjuksköter-
ska och sökte sedan till Tandläka-
rehögskolan i Stockholm. 1980 var
jag färdig tandläkare och har sedan
dess tjänstgjort på Tandläkare-
högskolan en tid, två och ett halvt
år i Folktandvården på Gotland och
de senaste sex åren som sjukhus-
tand läkare i Slockholm.

Till Karolinska sjukhusels avdel-
ning för tand- och käksjukdomar
kom jag 1987.

Jag arbetar huvudsakligen med pa-
tienter som har tumörsjukdomar
och är anSvarig för behand lingen av
patienter som skall strålbeh and las
ihuvud/halsområdet.

De senaste 10-15 åren har beho-
vet av tandvård hos patienter som
strålbehandlas uppmärksammats
mer och mer - mycket tack vare
min företrädare, s pecialtand läka-
ren Gösta Karlsson.

Det finns dock en hel del kvar att
göra inom detta om råde för att pa-
tienterna skall få en optimal odon-
tologisk behandling även efter ut-
f örd strålbehandling. Samarbete
med privattand läkare och Folk-
tandvården är ett "måste" för att
palienlerna i forstättningen skall
kunna upprätthålla ett gott landsta-
tus och på så sätt öka sin livskvali-
tet.

Fotnot:
Liv Höglund är Laryngförbundets förtroen-
detandläkare Red
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TEXTTELEFONEN
I EN UNIVERSAL-

TERTI/,TNAL
En ny texttelefon som är något av en universalterminal för vuxendöva, hörset- och
talskadade har Gregor Bonderud, konsult i Telematikprojektet, tagit lram under

varen.

- Fördet första skulle jag tafram
en ny texttelefon, som på en gång
kunde bli en elterföljare till "Svarta
Maja" (Diatext 1), förklarar Gregor,
och samtidigt vara en telelon med
många finesser för den som sä öns-
kade. Den skulle givetvis också ha
en braergonomimed rejält tangent-
bord m m. För det andra skulle pri-
set hållas nere, d v s helst hamna en
bra bit u nder de nuvarande.

Detta gav förutsättn ingarna rätt
klart, berättar Gregor vidare, att ut-
gä från en kommersiellt tillgänglig
persondator eller "intelligent" ter-
minal, och förse den med lämplig
programvara så att kraven kunde
klaras. Sedan tillkommer f örstås en
del mindre an passn in gar ihårdva-
ran, också för att ge visuell informa-
tion om linjestatus m m. Nu är Gre-
gor klar med några prototyper. Men
inte nog med det: den här termina-
len skulle också kunna prata med
vissa databaser, KOM, Permobas
mfl, och med dem som linns inom
Videotex-fam iljen. De senare är in-
te minst viktiga med tanke på den
mängd information som finns där,
och de satsningar som nu görs av
konsortiet Televerket/l Bl\4/Esselte
d v s i princip fortsättningen på Te.
leguide.
Den härtelelonen skallalltså bli nå-
got av en u n iversalterminal, ivarje
fall för dem som är vuxendöva, hör-
selskadade eller talskadade menar
Gregor.

En utvärdering av den här id6ns
hållbarhet pågår. Samtidigt pågår
företagskontakter för att utröna in-
tresset för en mera seriemässig
produktion, om försöken slårväl ut.
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Ostgötalarynger
på rehabdagar
Ost götalary n ge rn as tre rehabilite-
ringsdagar tillbringade medlem-
marna huvudsak,igen på Fredens-
borg, och man var inte mindre än 25
pers. lhärlig svensk törsommar
kunde man förstås inte låta bli att
kosta på sig en och annan utflykt.
Visans skepp var och är ett intres-
sant utflyktsmä|. På 20 stora stenar
bjuds en visans skeppssättning. I

varje sten finns nämligen en visa
eller sång in h u ggen.

lnitiativtagare t ill detta märkliga
visskepp är lvar Gustafsson, som
fungerade som laryngernas guide
vid besöket och han passade också
på att visa bruksmuseet i Storebro.
lvar Gustafsson är den person som
startade båttillverkningen i Store-
bro, båtar som nu är välkända inte
bara efter svenska kuster och in-
nanvatten.

De kända rumskullaträden åker
man inte gärna f örbi. Den stora tal-
len och den ännu mera imponeran-
de Rumskullaeken med sina nära
13 meter i omkrets vid brösthöjd
och 14,33 vid roten, Höjd 16 meter.

Djursdala kyrka från .1692, och se-
värd, prydd med ett otal målade mo.
tiv från både gamla och nya testa-
mentet är också ett omtyckt ut-
f lyktsmå1.

Ensamma kvar vid Visans skepp blev
Karin Pettersson och Ann Britt Eriks-
son, som ser ut att törsöka sig på att
siunga vals på Mysingen

Sedan man gått rakt igenom den stara
eken samlades alla framför den för fo-
bgrafering Längst upp till höger. för-
eningens ordf Nils Björck
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Iiledic Alert
- c1t nytl system
lör medicinsk inlo
Medic Alert är ett för Skandinavien
nytt identifieringssystem lör indivi.
der med sådana medicinska till.
slånd (siukdom, medicinsk be.
handling osv), som är av beiydelse
för sjukvården atl känna till, även
om patienten ei själv kan inlormera
om det.

Kärnan i syslemet är ett armband som
har l\4edic Alerts internationellt välkän-
da symbol på utsidan. På insidan har
graverats dels de viktigaste diagnoser-
na och ev medicinering av betydelse.
Dels också individens identifierings-
nummer i systemet, och slutligen
"larmtelefon n um ret" till den informa-
tionsbank där ytterligare medicinska
uppgifter finns om individen samt upp.
gifter om anhöriga, ordinarie vård in rätt-
ning m m. Dock lagras endast sådana
uppgifter som patienten själv godkänt I

l\4an harvalt armband som den viktigas'
te informationsbäraren i detta interna'
tionellt kända system för att så långt
möjligt garantera att det finns t illgäng-
ligt åven vid badning osv.

Om man har valt att komplettera detta
med en central informationsbank för
att medge fylligare uppgilter. Och för
att så långt möjligt eliminera spräkpro'
blem.

lnformationsban ken sköts, gemen-
samt för Skandinavien, av SoS Alarme'
ring genom SOS-centralen i Stock-
holm.

l\4edic Alert är en helt iddell organisa-
tion, som startades i USA 1956 av Dr
lVarion c. Collings. Runt om ivärlden
finns nu 2,5 millioner in idvider anslut na
till systemet, där dock varje land, eller
grupp av närliggande länder, fungerar
som självständ iga filialer.

SÅ HÄR FUNGERAR MEDIC ALERT: 3, Ett larmtelefonsamtal
frän nägon sjuk-
vårdsinrättning med-
för att lagrad infor-
nation tas fram.

4. Inom sekunder kan
informationen vida-
rebefordras.

1. Ditt emblem, som har
den internationellt
välkända medicinska
synbolen startar upp
MedicAlert-systemet,
världens enda all-
sidiga medicinska in-
formationssystem.
På emblemets baksida
är Dina vikti8aste
medicinska tillständ
samt Ditt personliga
identifieringsnummer
och MedicAlerts
dygnet runt tillgäng-
liga skandinaviska
telefonnummer gra-
verade.

I

2.

INSULII{ DEPINDENT
ATLEBGIC I)
PtNtclLLN

L6548369

5. Dina livsviktiga data
möjliggör för vård-
personalen att ställa
rätt diagnos och ge

rätt behandling och
detta kan rädda Ditt
liv.

Dessutom förses Du med ett "plänbokskorf',
som regelbundet eller vid behov uppdateras.

A
L
E
R
T



11

! Nära en miljon människor i Euro-
pa dör varje år på grund av tobaks-
bruk enligt WHOs beräkningar. Om
trenden inte bryts snabbt kommer
100 miljoner av dagens europ6er att
dö av rökningen. Hällten av dem
kommer att vara mellan 40 och 69
år, och förlora i genomsnitt 20 år av
sina liv.

Konferensen i Madrid arbetade
fram ett utkast till manifest mot to-
baken:

1. Erkänn och håll fast vid människors
rätt till ett rökfritt liv - "frisk luft ska
vara normen"-

- Vårt slutmål är ett röklritt Europa. Vårt lörsta
delmål är att minst 8 av 10 europöbr är röklria år
1995.

- Regeringarna står nu inlör utmaningen att vid.

ta de åtgätder som bara de kan göra.
Det.sägs i ett uttalande efter den lörsta europeis.
ka konlercnsen om tobakspolitik, som håitils i
Madrid-

2. Lagfäst rätten till rökfria gemensam-
ma lokaler.

3. Förbjud i lag reklam, sponsring och
främjande av tobaksprodukter trån to-
baksindust rins sida.

5. Förbjud nya former av nikotinintag
och stoppa f ramtida marknadsförings-
strategier f rån tobaksindustrin.

6. lnför en avgift på minst en procent
av vinsten på tobaksförsäljning för att
finansiera kontroll och hälsobefräm.
jande aktiviteter.

7. Beskriv effekterna av pandemin
(sjukdom som sprids imånga ländeo
och värdera motåtgärdernas effekt ivi-
tet.

8. Erbjud breda möjlighetertill stöd åt
rökare som vill sluta.

9. Skapa allianser mellan alla sektorer i

samhället som vill främja god hälsa.
'10. lnformera varje samhältsmedlem
om farorna med tobaksbruk, och om
pandem ins omlattning.

Bohuslän satsar pä
handikappade
lnom handikapprörelsen har man ob-
serverat hur olika handikappades Iör-
eningsliv hanteras iolika län. IHCK-
rapport avslöjas h ur t ex Skaraborgs län
ser på hand ikapprörelsen.

Bl a har Skaraborgslandstinget hante.
rat anslagsfrågorna pä ett sådant sätt
att man omöjliggör samverkan mellan
handikapporganisationerna i länet.

Ett bra exempel på motsatsen är Bo-
huslandstinget som höjt anslaget för
samverkan inom HCK:s ram med
300 000;-.

- Att vi har kommun-HCK i varje kom-
mun i Bohuslän har givit oss särskild
styrka, säger HCK-ordföranden i länet,
Bengt Lundqvist.

o Handikapp.
rådct:

" Klyftorna me I lan f u n kt i onsh i nd ra-
de och icke funktionshindrade vi-
sar ingen tendens att utjämnas -snarare är det tvärtom."
(ut skfivelse till utbildningsdepartementel
1988-12-14)

Hiålpnedc
En mycket kort spalt denna gång, då La-
rys utrymme är knappt men manuskrip-
ten många.

På utställningen Handikapp 89 visades
(naturligtvis) vår senaste videofilm, som
blev mycket välemottagen. Störst intres-
se visade landstingslolk från hela landet.

Den nya Polycomen - som kan tala -
väckte också ett berättigat intresse. Be-
sökarna tittade på film och visades där-
elter till Gewas monter för demonstra-
tro n.

Telefonförstärkaren MMT och dess olika
varianter var också ett kärt demonstra-
tionsobjekt på lvlässan.

Behjälpliga montermedarbetare var de
stilfullt uppdressade lnga G, Anna Lisa S,
Gull-Britt l\4, L O Paulsson och Göran Ve
lin-Berger, till vilka härmed riktas ett
varmt tack för gottlobb. Arbetsamma da-
gar med jättetrevlig samvaro.

Elov

r AMERIKANSK
TEXTTELEFON ISVERIGE

Hörself rämjandets f örsäljningsbo-
lag (AB Hearing) i Sverige, har med-
delat att man under hösten 1989
kommeratt marknadsföra en ameri-
kansk texttelefon av enklare mo-
dell.
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BATTRE!
Som alla vet har maten stor betydel.
se för vårt välbefinande. Men d;t är
inte belydelselöst VAD och HUR
OFTA vi äter, För att må bra, bör
man äta minsl TRE gånger om da.
gen; lrukost, lunch och middag.
Många är säkert också beroende av
ett eller Ilera mellanmå1.

Det är mycket viktigt att äta (ordentligt)
på morgonen. Ja, frukosten kan nog be-
traktas som den viktigaste måltiden. Då
har vi ju varit fastande de närmaste
10- 12 timmarna. Det har gjorts studier
både på vuxna och barn som visar att
morgonmälet både ökarvälbef innandet
och förbättrar p restat io n sförmåg an.

Frukosten bör in nehålla en fjärdedel av
dagsbehovet av e'rergi och näringsåm-
nen. Därför bör vi lägga ner lite omsorg
på VAD vi äter till dagens första måltid.

Oftast är det nog så att frukosten är
ganska slandardiserad. l\y'en vid närma-
re eftertanke kan den taktiskt varieras

l4arie-Louise manar:

BORIA
DAGEN

Har man begränsad förmåga att tugga
och/eller svålja kan det vara mer proble-
matiskt att komponera en väl samman-
satt frukost. Därför följer här några för-
slag som kanske kan vara t ill hjälp.

Bröd och miölk
Bröd eller andra span nmålsbaserade
livsmedel ingår som regel alltid i fru-
kostmålet och ger ett bra tillskott av
protein, järn samt B-vitaminerna tiamin
(8,), niacin och pyridoxin (B^). Bröd kan
vara svårt att svälja. Lättast går som re.
gel tun nt skuret mjukt bröd utan kanter,
som doppas i te, kaffe eller någon an-
nan dryck. Undvik degigt bröd.

För att kroppen lättare skall kunna ut-
nyttja järnet i bröd och spannmåI, be-
höver den C-vitamin. Det finns i frukt,
bär och flertalet grönsaker. Citrusfruk-
ter (apelsin, grapefrukt, clementin och
liknande), liksom kiwif rukt, nypon,
svarta vinbär och jordgubbar är speci.
ellt rika på C-vitamin och kan mycket
väl ingå i frukostmålet.

N/jölk i någon form utgör också basen i

denna måltid. Den är viktig tack vare
sitt rika innehåll av kalcium. Såväl
mjölk som filprodukter och ost finns i

varierande fetthalt. Är man överviktig
bör de fettlåga produkterna användas.

Magra mlölkprodukter
lättmjölk, mellanmiöik
tättf it
naturelllättyoghurt
keso, kvarg
mager ost (10 % fett)
halvfet ost (17 % fett)

Aven om man inte har problem med
övervikt, bör man se upp med feta
mjölkprodukter. Mjölkfettet är mättat
och kan därför bidraga till förhöjd ko-
lesterolhalt i blodet.

Långt ifrån alla känner för att äia på
morgonen. lvlen trots dålio aptit, bör
man börja med atr forsöka äta åtmins-
tone en /lten mängd mat. Om tiden är
knapp på morgonen, så förbered gärna
en del av frukostmålet kvällen innan.

lvl arie-Lou ise Söderberg
Dietist

ganska mycket

\

FRUKOSTFOR. 1

3 dl f ilmjölk
3/4 dl vetegroddar

1,5 dl juice eller pressad apelsin/grapefrukt
. Väll C-vitaminrik juice som apelsin-, gra-

pef rukt- eller svartvinbärsjurce.

. Se till att vetegroddarna blir ordentligt
nerrörda i tilmjölken resp frukt/bärsop-
pan. (De blir då lättare att svälja.) Veteg-
roddarna ger bl a ett bra tillskott av fibrer

2.
2,5 dl frukt, eller bärsoppa
1/2 dl vetegroddar

Soppan kan t ex tillagas av en stor barnmais-

SLAG



välling

Blanda först
grynen resp
ceptet.

burk {200 g) med trukt eller bär, 1,25 dl vatten
och 1lsk potatismlöt.

Blanda först barnmalspurä.t och vattnet.
Rör ul potatismjötet itite kaltt va en och
lillsätt blandningen tillden urspädda puren.
Låt soppan få etr uppkok.

{Pröva även nåqon annan oppa, som tex
nypon-. blåbär.eller blanda truktSoppa.)

3.
3 dl välling (gärna fullkorn)
1,5 dl juice

4.
Äggröra
ansjovis- eller sillf il6

1,5 dljuice
Tilläggröranbehovs2ägg, 4mskvetemjöt,
'l.5 dl mjolk, en rypa salt. I msk margarin.

Vrspa ut mjölket ilite av mjötken. Tiflsätt
reslen av mjölken, ägq, satt och visoa ri en
smel.

5.
Havregrynsgröt (1 dt gryn,2,5 dl vatten, lite
sal0
2 dl mjölk

1,5 dljuice

6.
Bovetegröt (1/2 dl boveteftingor,2,5 dt vat-
ten,lite salt)

pu16 av t ex aprikos, blåbar eller katflnplom.
mon

1,5 dljuice
7.
Mannagrynsgröt
1,5-2dl mjolk
bär eller fruktmos

Till en portion gröt behovs 1/2 dl mannagryn,
2,5 dl mjölk och en nypa satt.

Koka upp mlölken. V a i mannagrynen och
låt dem längsamt ko I 4-5 min. Bör of ta i
gröten så att den inte bräns. Salta
Det är bra om dessa frukosttörstag komplet-
teras med 1-2 smörgåsar:

Mj'rkt bröd
bordsmargarin
något av följande påtägg:
smältost (dvs bredbar ost)
messmor
keso
bredbar leverpastej
kaviar
mosat ägg med kaviar

äta födaja), mat
ett pul-
Se (Det

Till frukosi används Semper Berikning tämp-
ligen i gröt och vällino entiat lötiande:

havregrynsgröt - ,/2 dl Semper Berikning
bovetegröt -2msk " ,

mannagrynsgröt - 2 msk ,,

-3t4dl "
ut Semper Berikning med gröt-
vällingpulvret. Följ därefter re-

- Det är uppenbart att kostnader
och behov av hjälp varierar med ty.
pen av handikapp. Men hur och när
olika handikappade får s!na ansök.
ningar om ersättning beviljade be.
ror på vilket tryck man har på för
säkringskassan iallmänhet och be-
dömningen hos de en skilda kassor-
na, säger dfs.

- Vissa hand ikappg ru pper tycks
ha lättare att få gehör än andra.

Att det också är av avgörande be-
tydelse var i landet man bor, vilkel

Aktiva

Reglerna.för handikappersättningen tolkas olika, beroende på
var i-landet man bor, läser vi i elt pressmeddelande trån dti
(Socialdepartementets delegation lör social lorskning).

dl.. är ingen nyhet. Hurclvl tets undermedicin,dec och mera kommu-

Göteborgare
aktiv som alltid, kan isin v

ta att man större delen av år
de lrån medlemmarnas sida,

En onsdag imånaden träffas manpå Foniatriska avdelningen på
Sahlgrenska sjukhuset. - övri!a
kvällar iföreningens egen lokä|.
Sammankomsterna på Sahlgrens-
ka är reserverade för opererade
medlemmar.

Sju kvårdsförvaltn ingen i Göteborg
har givit ekonomiskt anslag till föi-
eningen, vilket betytt att besöks.
verksamheten på sjukhusen ku n-
nat vidgas. I denna verksamhet har
flera av föreningens medlemmar
ställt upp och hjälpt till.

J.C.
(HCK-rapport)

Tre av föreningens medlemmargick bort under 1988: Lennart
Claesson, Erik Nicklasson och
Bengt Lundvall, vilka ihägkoms
med parentation vid årsmötet.
Till ordförande omvatdes Eric Her-
mansson som också utsåos till för-
eningsombud i HCK.

Föreningen har 122 medlemmar.
Under 1988 genomfördes en tal-
kurs, information om röknino itre
skolor iTrollhättan samt ett antal
resor och en ju lfest.
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lag vill dansa
med Lars Paulsson

Lary har fått ett varmt och mycket personligt brev lrån Lena Söderlund.
Brevet är verkligen värt ati nå alla läsare av Lary. Del berättar oändligt
mycket om vad gemenskap belyder för oss alla och det berättar hur vik.
tig vår organisation är.
Här återger Lary brevel i dess helhet:

Min önskan är att få höta "Du har giort
min gtå värld till guld igen", med Vi-
kingarnas orkester och få sväva ut på
dansgolvet med Lars Paulsson. Jag tyc-
ker den låten skulle passa så bra'tör det
är ju det Lars har giorl f ör mig. Han har
hjälpt mig att komma igen-

Den 29 aug 1988 kom iag iambulans
tån Roslagslulls siukhus till St: Gö'
rans sjukhus som ett kolli. Det var nog
ingen som trodde att iag skulle klara av
ati komma igen. Hade iu själv också
slutat kämpa. Har sen 83 då iag operera-
des för tung o munbottencancer o di'
verse andra sjukdomar drogats med
morlin för mina kroniska smärtor och
lugnande o sömnmedel så iag inte skul'
le varaen bråkig och stökig patient utan
finna mig i allt som läkarkåren sa Hade
totalttappat självt rtroendet och litade
inte på någon män iska, inte ens på mi'
na barn. Klarade inte av att vara ute inte
ens gå och handla och inte heller ha
kontakt med mina vänner. Detta skulle
kunna bli en lång historia om hur iag
var.

Jag hade gett upp helt ville inte vara
med längre. Det är när Lars kommer in i
mitt liv. Hade lärt känna Lars genom
Måndagsgruppen på KS 1986. F cirka
8 månader sen böriade Lars ringa mig
han undra hur jag hade det och hur iag
mådde. Dom första gängerna tänkte iag
inte sä mycket på det. Men konstigt
nog så började jag längta efter dom där
samtalen. Det var något som hände
med mig, kände att det var någon som
brydde sig om mig. Han fick mig att
känna att iag betydde något. Jag börja-
de se tramåt. Han såg till så att jag kom
tillbaka t ill gruppen. Ja han till och med
såg till så att jag kom till Mariahissen
på föreningsmöte. Hur han lyckades
med det fattar jag än idag inte. jag var
livrädd f örsta gången mamma var med

träfta med andra i samma situation. Det tror
jag skulle vara av intresse även om de själva
finge stå för kostnaderna, som troligtvis
skulle bli blygsamma.

Vid kursavslutningen uppvaktades Kjerstin
med en blomma från förbundet, och vi med-
lemmar gav "våra" logopedelever var sin li-
ten blomma.

Allt avlöpte istort gemyt med en liten tår i

varje öga Jag vill passapåochhälsatillalla
trevliga medlemmar som jag under mitt ar-
bete träffat, och hoppas på en fortsatt god
halsa för Er alla. Lars Dehtön

Jag heter lnga Gustafsson och är
laryngektomerad. Nu arbetar jag in-
om Laryngförbundets konsu lent-
projekt, och har redan kommit i

"kontakt med verklig heten ". Bland
annat hardet skett genom besök på
Karolinska sjukhuset, där jag fått
tillfälle att bland annat träffa logo.
peden Jonas Karling och en av
hans patienter.

Jag upplever det som om jag nu
ställs inför spännande och viktiga
uppgifter, och hoppas nat u rligtvis
att kunna göra nytta.

Från 1 augusti träffas jag på tel
6043694. Om jag för tillfället inte
kan nås på det telefonnumret går
det naturligtvis braatt rin ga Laryng.
förbundets kansli och lämna med-
delanden som då vidarebefordras
t ill mej.

Uppskattad talkurs
Vi var 12 medlemmar som bevistade en tal'
kurs som arrangerats av Kjerstin Becker,
och som blev verkligen uppskattad. I kursen
deltog även 12 logopedelever som lag tror
hade lika stort utbyle av kursen som vi
själva

Vi "tilldelades" samma logopedelev alla da-
garna vilket var mycket bra, och vi arbetade
enskilt och även i grupp. Det blev många t ill.
fällen till munterheter som vi alla u ppskatta-
de.

Va0e förmrddag och ettermiddag servade
Klerstin oss med kaffe och kakor, och lun-
chen intog vi på patienthotellet. Sista dagen
bjöds vi på en testmåltid, därför vi hade varit
"så duktiga".

Det var en omväxlande och trevlig kurs som
vi hoppas återkommer årligen. Det gavs
många tillfällen till intressanta samtal mel'
lan oss rTtedlemmar och logopeder. Det var
en välarrangerad kurs som flöt mycket bra
med olika rnslag av olika aktiviteter.

Hustrurna hade kanske uppskattat om de
fått vara med sista dagen för att samman-

mig. Vad skulle dom tycka om mig som
ser ut som ett dansande benrangel, inte
kan tala eller äta ordentligt. Det var
hemskt. Men vilken lycka när iag satt i
taxin hem och grät av lycka. Men det är
inte slut än med vad den mannen har
fått mig att göru. Den 12-16 juni åkte
jag (och min mamma f örstås, jag måste
ha henne med) till Stensunds folkhög-
skola. Det är en Anpassningskurs som
förbundet hat varje år. Där tår både vi
som drabbals av cancer och anhöriqa
från hela Sverige ttäflas och leva till-
sammans i 5 dar. Det här är något jag
varmt rekommenderar till alla, tror att
alla som var där håller med mig om.
Samma dag som vi kom vart min mam-
ma dålig och måste åka hem det skulle
ju jag med. Men jag övertalades att
stanna. När jag sitter och skriver detta
så slår mig tanken hur kan detta vara
möiligt hur bar du dig åt Lars. För mig
vat ju allt slut och nu får jag knappt ti-
den att räcka till för allt jag vill göra. Jag
känner mig nu sta*are än jag någonsin
har gjort.

Jag instämmer med vad Sigrid Lundin
skrev i Lary Nr 1 -89. "Allt man får ge-
nomleva har någon mening, ger lärdom.
Och man fårandra, kanske bättre värde-
ringar. Man hänger inte upp sig på ba-
gateller". Sigrid är också med i Mån-
dagsgruppen.

Jag vill pä detta sätt visa att det går att
komma igen. Tänk om vi alla som Lars
har gjort, bjuder lite på oss siälva vad
mycket bättre allt skulle bli.
Jag vill också tacka Siv Baglien som
höll i Stensundsveckan. Siv du är helt
suverän och som bjuder så mycket på
dig själv till andra. Har nu en önska att
få en bråkdel av ditt sätt att leva och
vara. Du gjorde mig nyfiken på livet
igen. Jag tackar personalen på Sten-
sund som ser till att det går att ordna
såna kurser varje år. Ett stort tack till
Laryngförbundet som har tagit emot
oss Glossektomerade som inte har haft
nån stans att ta vägen. Jag hoppas vi
ska kunna nå. så många som möjligt i
hela landet. Ar medveten om att ute i
landet sitter människor som mår truk-
tansvärt dåligt, som skulle behöva nä-
gon att tala med.

Tänk på det vänner.

Än en gång Tack Lars Paulsson för det
du har gjorl och det du gör för mig.

Lena Söderlund
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7. Texttelefonertng till Danmqrk
Nu kan Du ringa från en texttelefon iSverige till en texttelefon i Danmark utan att anlita FöC.
Samtalet kopplas via AUTOMATISK FORMIDLINGSCENTER, AFC, i Danmark

När Du frän Sverige vill ringa till en texttele{on i Danmark gör Du på {öljande sätt:

Slå landsnumret till Danmark 00945, invänta ton.

- Slä65996599 (telnrtill AFC) . Tryck ner linleknappen och invänta svar från AFC.
AFC svarar pä skärmen:
Den Automatiske Formidlerl
Indtast modiagerens tele{onnummer, (8 cifre e{terfulgt af RETUR)

Skrjv numret till den texttelefon Du vill ha kontakt med. Tryck pä RETUR : radmatartangenten

- AFC repeierar numret och frågar sedan:
Modtageren er + det begärda telefonnumret?
Tast J eller N efterfulgt af RETUR.

Om fel nummer r€peteras. skriv N och Du kan sedan skriva in dei begärda numret på nytt
Om rätt nummer repeteras, skriv J och tryck på radmatartangenten.

- AFC r'nger da upp mortagarnumrel Är numrer ledigl ringer AFC ca I minur. Är numrer upptagel
skriver AFC detta och avbryter förbindelsen Nytt uppringningsförsök till AFC måste göras.

Du får betala för samtalet {r o m att AFC svarar

2. Tala/HöraDirekt
Prov pågår nu vid samtliga FÖC för att kunna ta emot och förmedla samtal fränltill döva som vill tala
direkt till hörande eller talskadade som vill höra direkt.

Vid beställning skriver Du att Du villTala Direkt respektive Höra Direkt.

Under provet måste tele{onisten i vissa fall överföra beställningen till en annan expedition, eftersom inte
alla expeditionerna har Tala/Höra Direkt utrustning.

FÖC ber då att få ringa upp. Du trycker upp linjeknappen och inväntar samtalet
Vi räknar med att {öre årets slut skall samtliga expediiioner vara komp)etterade.

3. Ringa till myndigheter ochföretag
När Du beställer samtaltill en växel är det bra om Du talar om till vilken avdelning, person eller anknytning
du vill komma redan vid beställningstillfället.

Detta sparar tid bäde {ör Dig och växeltelefonisten.

TELEVERKET
Förmed I i n gstjänsten f ör texttelefon
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Den mqgisko
poppersrullen

Stom-Ventt
hoier Din livskvolitet oenom ott
Du'med Stom - Vent fon slippo

- infektioner och forkylningor
- störd nottsömn
- besvöronde hostottocker

Och darmed okor Ditt sociolo sialvfortroende.

Slom-Vent ör en geniolisk liten fuktvörmevöxlore som ger en riktigt tempererod och befuktod
inondningsluft för loryngektomerode. Om du hor fr6gor eller konske vill göro ett försök ott

h<iio din livskvolitet, s6 ring/skriv till oss pö Gibecks för informotion eller prover.

Gibecks
Gibeck Sverige ÄB

Box 718, 194 27 Upplonds Vösby
Telefon 0760-860 65


