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Nr 167.

Av herr Ohlin m. fl.,, om vissa Gtgdarder for bekdimpande av de
s. k. folksjukdomarna.

I den aktuella sjukdomsbilden i vart land liksom 6ver huvud taget i den
civiliserade virlden synes de invalidiserande och kroniserande folksjukdo-
marna, sdsom de reumatiska och psykiska sjukdomarna, kriaftsjukdomarna
och hjirt- och kiirlsjukdomarna, inta en alltmer dominerande stillning. En
klarliggande belysning av detta forhallande gavs for nagra ar sedan i en
vetenskaplig undersokning. Dar visades att av den arliga forlust om cirka
300 000 arbetsar, som fororsakades av sjukdom (exklusive olycksfall) i
vart land for narvarande, faller

pd reumatiska sjukdomar ca 50 000 arbetsér,

pa psykiska sjukdomar  » 50 000 »

pa hjiartsjukdomar » 35000
pa tuberkulos » 25000 >
pd kriftsjukdomar > 5000 >
pa sockersjuka » 5000 >

eller tillsammans cirka 170 000 arbetsar. Ndrmare 60 procent av samlliga
forlorade arbetsdagar skulle alltsd falla pa kroniserande och invalidiserande
folksjukdomar.

Friagan om okade samhiilleliga insatser till bekimpandet av dessa sjuk-
domar — genom forstiarkta resurser at forskning och undervisning p& dessa
omréiden och genom forbittrade vardmojligheter — behandlades vid fore-
gdende ars riksdag i de likalydande motionerna I: 342 och II: 476, i vilka
en utredning rérande dessa problem begirdes. I motionerna behandlades
iven de s. k. alderssjukdomarna, bland vilka flera av de ovan angivna sjuk-
domstillstinden aterfinnes. Vid utskottsbehandlingen sammanférdes emel-
lertid motionerna med motioner réorande aldringsviardens problem, trots att
de principiellt rérde sjukdomstillstand inom alla aldrar. Utskottets majo-
ritet ansdg att motionerna inte pakallade nigon atgérd frin riksdagens sida,
vilket blev riksdagens beslut.

Med hinsyn till den stora vikt, som ur humanitira, sociala och samhiills-
ekonomiska synpunkter maste tillmitas en 6kad insats {frin samhillets sida
i kampen mot de s. k. folksjukdomarna, vill vi ater fora frigan hirom infor
riksdagen. Den i fjolarets motioner limnade redovisningen var relativt ut-
forlig. Det kan dirfor vara onddigt att nu dterkomma med samma breda
framstillning. Under hiinvisning till fjolarsmotionerna vad giller detalj-
uppgifter och kompletterande synpunkter vill vi hir begriinsa oss till att
erinra om f¢ljande huvudsynpunkter.
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Genom de likarvetenskapliga landvinningarna inom sivil medicinens
som kirurgiens omrade har man lyckats att med allt storre framging be-
kimpa de akuta sjukdomarna. A andra sidan ir storsta delen av vart sjuk-
husvisen uppbyggt med hiinsyn till akutsjukvardens krav. Tiden bor vara
mogen aft mera intensivt éiven gripa sig an med folksjukdomarnas bekim-
pande. For att na detta mal ar det erforderligt att dels iniensifiera den ve-
tenskapliga forskningen och undervisningen rérande dessa sjukdomar och
pa si siitt astadkomma en fordjupad kunskap om och insikt i deras natur,
dels genom organisatoriska dtgdrder férbdttra hilso- och sjukvdrden genom
att vidtaga de profylaktiska atgirder som ér mdjliga, skapa tillrickligt
antal och vil utrustade sjukvardsplatser samt tillgodose den éppna sjuk-
viardens och arbetsvardens krav.

Forskning och undervisning.

Intensifierad forskning och undervisning rérande hir ifriagavarande
sjukdomar synes fran statsmakternas sida littast och biist frimjas genom
att forsknings- och undervisningskliniker for desamma tillskapas vid lan-
dets samtliga fyra medicinska fakulteter och hégskolor. Av énskvirda 16
dylika kliniker for de fyra folksjukdomsgrupperna, reumatiska sjukdomar,
psykiska sjukdomar, tuberkulos och kriftsjukdomar, finns for niarvarande
10. Reumatologisk klinik och tuberkulosklinik vid karolinska sjukhuset i
Stockholm samt reumatologisk klinik vid Sahlgrenska sjukhuset i Goteborg
ar beslutade av 1946 drs riksdag men annu ej uppférda eller helt firdig-
stillda. For reumatologisk klinik vid Akademiska sjukhuset i Uppsala finns
detaljerade planer utarbetade.

Specialkliniker for studier och undervisningen av hjirtsjukdomar, soc-
kersjuka och alderssjukdomar saknas helt. I realiteten finns dock en sjuk-
husavdelning vid Sédersjukhuset i Stockholm, vilken utvecklats till forsk-
ningsklinik for hjirtsjukdomar.

Vardmojligheterna.

For varden av de reumatiskt sjuka har en forsta utbyggnad beslutals av
1946 ars riksdag. Tyviirr har pi grund av den drastiska nedskrivningen av
sjukhusbyggnadskvoten denna utbyggnad starkt forsenats, ett fran social-
medicinsk synpunkt synnerligen beklagligt forhillande. Utbyggnaden av
reumatikervirden i enlighet med den plan, som framlades av 1941 ars reu-
matikervirdssakkunniga, bor aktualiseras, s& snart 1946 ars riksdagsbeslut
blir effektuerat.

For varden av de psykiskt sjuka synes det mest angeligna vara alt psy-
kiatriska specialkliniker tillkommer i ¢kad utstrickning, sa att en sadan
till slut finnes vid varje centrallasarett. Diirtill bor knytas anordningar for
oppen vard i form av centraldispensiirer for psykiskt sjuka.

Vid sidan dirav bor upprustningen av vara nuvarande sinnessjukhus pa-
skyndas. Elchocks- och insulinchocksbehandling bor kunna ges pa varje
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sjukhus for psykiskt sjuka. De terapeutiska resurserna bor dven i ovrigt
utokas och moderniseras.

Eftervarden, sirskilt i form av s. k. familjevard, bor utbyggas. De psy-
kiskt sjukas arbetskraft bor utnyttjas sa langt det ar mdojligt ej blott med
hiinsyn till samhillet utan framst med hinsyn till den sjuka individen, vars
liv i flertalet fall avsevirt berikas genom att kunna och fa utféra ett 14t vara
begrinsat arbete.

Vad angar varden av krdftsjuka dr i synnerhet mojligheterna att ge strdl-
behandling otillriackliga. Det totala vardbehovet kan uppskattas till cirka
15 000 patienter per ar. Antalet vardplatser for stralbehandling uppgéar till
cirka 300. Minst tvd nya kliniker av samma typ som de s. k. jubileumskli-
nikerna behovs. Sarskilt stort &r behovet fér Norrlands del.

Vad slutligen giller hjdrtsjukdomarna, vari inkluderas de s. k. kirlsjuk-
domarna, sa inriktar sig det praktiska sjukvardsarbetet hir i framsta rum-
met pé en forstirkning av de forebyggande atgirderna. Vad som behovs ar
dels storre resurser for tidig diagnostik, dels en utbyggd oppenvards-
organisation.

Vi ir vil medvetna om vidden av de problem, som denna motion behand-
lar, och om storleken av de krav pa samhillets savil personella som finan-
siella resurser, som maste stillas, om man vill pa ett effektivt sétt intensi-
fiera bekimpandet av de hir berorda, relativt utbredda sjukdomarna. Det
bor dock framhallas att upprustningen av forskningen och undervisningen,
vilka intar en nyckelstillning, bor kunna erhallas med relativt mattliga
kostnader.

Med hinvisning till det hir anférda samnt till den i de likalydande motio-
nerna I: 342 och II: 476 vid 1952 ars riksdag lamnade, mera utférliga fram-
stallningen hemstaller vi,

att riksdagen métte i skrivelse till Kungl. Maj:t hem-
stilla om utredning angéende forbittrad forskning och un-
dervisning i frdga om de kroniserande och invalidiserande
folksjukdomarna, sdsom de reumatiska och psykiska sjuk-
domarna, kriftsjukdomarna, hjart- och kirlsjukdomarna
m. fl. sjukdomar, samt angiende en forbittring av vard-
mojligheterna pa dessa omriden.

Stockholm den 19 januari 1953.

Bertil Ohlin. Wald. Svensson. Manne Stahl.
Sven Wedén. Bertil von Friesen. Filip Kristensson
i Osby.
O. Malmborg, Ragnhild Sandstrom.

Skovde.



