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Det kan gott sägas först som
sist att detta är en mycket sorg-
lig läsning. Det går precis så
illa för arbetslösa ungdomar
som grupp betraktad som vi
alltid trott. Den som meddelar
oss denna kunskap vet mer än
de flesta om ämnet. Anne
Hammarström presenterar här
både delar av sitt avhandlings-
arbete och dess uppföljningar.

Unika studier
Hennes studier är unika så

till vida att det finns få om ens
några långtidsuppföljningar av
effekter av arbetslöshet och
därtill studier på flera olika
aspekter av arbetslöshet.

Dessutom börjar hennes ar-
bete redan med ungdomar i års-
kurs nio, alltså innan arbetslös-
het existerar, vilket gör studien
unik genom att predisponeran-
de faktorer kan differentieras
mot sekundära faktorer, dvs så-
dana som är effekter av själva
arbetslösheten. Eftersom studi-
en huvudsakligen är deskrip-
tiv, har man svårt att komma
med motargument.

Studien påbörjades 1981
och omfattar drygt 1 000 elever
i årskurs nio i Luleå, där man
redan då hade hög ungdomsar-
betslöshet. Ungdomarna följ-
des sedan fem år framåt i tiden,
med nya avstamp efter två och
fem år. Bortfallet är minimalt,
2 procent, vilket också är unikt.
Detta åstadkoms genom ett
ambitiöst och oförtröttligt ar-
bete från författarens sida, och
det visar hennes ambition att
själv ge intervjupersonerna nå-
got i utbyte. Utan respekt och
omtänksamhet från forskarens
sida hade kvaliteten inte varit
så hög i intervjusvaren eller i
anslutningen.

Fyra grupper
av Luleåungdomar
Materialet indelas i fyra

grupper, en som huvudsakli-
gen studerat, en som huvud-
sakligen arbetat, en som haft
arbetsmarknadspolitiska åtgär-

der under minst 24 veckor och
slutligen den arbetslösa grup-
pen som varit utan arbete minst
24 veckor, allt räknat under
femårsperioden.

För dessa fyra grupper re-
dovisas sedan alla tänkbara
bakgrundsfaktorer och aktuel-
la livsvillkor. Man lär sig att de
som trivdes sämst i skolan och
misslyckades där också hade
de sämsta hemförhållandena
med dåligt stöd och också blev
arbetslösa i stor utsträckning.
Hälsan, hälsovanor och sociala
förhållanden blev bäst bland de
studerande, näst bäst hos de ar-
betande och bättre hos dem
som fick åtgärder än hos de ar-
betslösa. De arbetslösa försäm-
rade sin psykiska hälsa mest,
särskilt männen, och i propor-
tion till hur länge de varit ar-
betslösa. Arbetslösheten var
alltså en viktig faktor som för-
sämrade hälsan, både direkt
och indirekt genom sämre häl-
sovanor.

Kvinnor med familj
klarar sig bäst
Livsvillkoren är också dys-

trast för de arbetslösa, med
större social isolering, tillta-
gande psykiska besvär, passi-
vitet, dålig ekonomi och skam-
känsla. Men det finns lysande
undantag. Killar med naturin-
tressen kan ta arbetslösheten
som ett sabbatsår, och bor de på
landet tycks de inte sällan ha
möjlighet till svartjobb. Andra
tar arbetslösheten som en väl-
kommen semester för att vila
upp sig efter ett slitsamt jobb.
Bäst klarar sig kvinnorna i den
arbetslösa gruppen om de skaf-
fade sig familj. Ofta fick de då
ytterligare en person att ta hand
om förutom barnet, nämligen
sin sambo, också han ofta ar-
betslös. Dessa sammanboende
män fortsatte i motsats till
kvinnorna att försämra sin häl-
sa trots familj.

Att de arbetslösa som grupp
skulle vara arbetsskygga förne-
kas av resultaten i studien både
i utgångsdata och i årskurs nio
och vid uppföljningarna, men
det sker naturligtvis en anpass-
ning till arbetslösheten hos
somliga.

Nyanserad skildring
med stor autencitet
En kortfattad översikt, som

denna, av en 275 sidor lång bok
ger ingen rättvisa åt boken,
som utmärks av sina nyanse-
ringar av olika livsöden inom
de fyra grupperna. Nyanse-

ringarna åstadkoms främst ge-
nom de många och utförliga ci-
taten av ungdomarnas egna
svar, vilket ger liv och auten-
citet åt boken. Författaren an-
vänder sedan skickligt dessa
citat till att påvisa olika livs-
villkor mellan grupperna.

De deskriptiva delarna av
studien talar för sig själva och
är slående. Men författaren
nöjer sig inte med det utan an-
vänder sig av olika tolknings-
möjligheter för att förklara var-
för det gick som det gick i de
olika grupperna. Framträdande
är genusteorin, och diskussio-
nen i stort domineras helt av
den. Familjebakgrund spelar
en mindre roll som tolknings-
möjlighet. Andra förklarings-
modeller, som teorier om in-
lärd hjälplöshet eller bristande
kontroll över sitt liv, konven-
tionella socioekonomiska teo-
rier och klassteorier, diskuteras
men underordnas genusteorin.
Det är intressant att läsa dessa
tolkningar, men de känns inte
alltid övertygande utan ibland
påklistrade. Å andra sidan är
författaren tydlig och redovisar
hela tiden sitt teoretiska per-
spektiv.

Är studien
relevant idag?
Den kritik man kan komma

med är frågan hur relevant den-
na studie är idag, 15 år senare,
i storstadssamhällen med andra
ekonomiska förutsättningar
både för individ och samhälls-
organ. Samhället är mer skiktat
idag än då, och olika villkor
gäller i olika samhällsgrupper.
Man kan undra om genusper-
spektivet ser likadant ut idag
som då i Luleå. Mycket talar
för att unga kvinnor idag lever
mer på männens villkor, vilket
skulle kunna innebära att kvin-
nor idag far sämre av arbetslös-
heten.

Männen för sin del har väl
knappast ändrat sin roll påtag-
ligt, men macho-bilden tycks
bli mer uttalad i marginalisera-
de samhällsgrupper, medan
välutbildade män kanske när-
mar sig det som författaren ser
som ett bättre liv för män, det-
ta att de utvecklar sin relations-
förmåga.

Bred publik
Boken är tänkt för en bred

publik såväl inom sjukvård och
hälsovård som inom kommu-
nala serviceorgan där man
kommer i kontakt med ung-
dom. Dess angelägna budskap

och solida faktabas gör att den
starkt kan rekommenderas. Det
är dock svårt att riktigt veta hur
den är tänkt att användas. Att
sträckläsa den är tröttande, och
citaten, om än välvalda och
ofta rörande, kan kännas oänd-
liga. Samma budskap upprepas
ofta om och om igen i olika
tappningar. Kanske fungerar
den bäst som bredvidläsning då
och då, under olika uppslags-
ord, ett kapitel i taget, som ar-
gument i olika situationer när
man vill försvara eller hjälpa
ungdomar. En sådan läsning
underlättas av att varje kapitel
har en tydlig sammanfatt-
ning. •
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Denna bok tillkom som en
följd av en tremånadersutbild-
ning för amerikanska allmänlä-
kare. Kursen hade lagts upp i
samarbete mellan organspecia-
lister och allmänläkare. Ton-
vikten var lagd på diagnostik
genom patientintervju, fysika-
lisk undersökning och labora-
torieundersökning som är an-
passad till primärvårdsförhål-
landen. Föreläsarna/artikelför-
fattarna är specialister inom
olika organspecialiteter, och de
ansvarar för var sitt kapitel, där
de skriver om det som kan tän-
kas vara användbart för den
kliniskt verksamma allmänlä-
karen.

Lovvärt syfte men
magert resultat
Tyvärr finner jag inte att

denna bok kompletterar mot-
tagningens basbibliotek nämn-
värt. Alltför stor del av boken
tar upp rena självklarheter, och
användbara kunskaper drunk-
nar. Det är ett inte ovanligt pro-
blem som lätt uppstår om inte
allmänläkarna tar tillräckligt
ansvar för att sovra i ett specia-
listproducerat utbildningsma-
terial. Syftet är lovvärt, men
användbarheten för svenska
allmänläkare är ändå ganska
mager. •
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