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Nr 34.

Av herr Wistrand, i anledning av Kungl. Maj:ts framstdllning om
anslag till avléningar vid serafimerlasarettet.

I sina anslagsidskanden for budgetiret 1951/52 hemstillde direktionen for
karolinska sjukhuset att vid serafimerlasarettet métte inrdttas en narkos-
overlikarbefattning. Framstillningen bifélls i s& matto av statsmakterna, att
lasarettet fran och med den 1 juli 1951 tillférdes en bitrddande overldkarbe-
fattning (arvodesbefattning med halvtidstjanstgoring).

Direktionen har i sina anslagsidskanden for budgetaret 1953/54 férnyat sin
hemstillan om inrittande av en overldkartjinst i anestesiologi, Darjamte be-
girdes inrittande av en forste underlikarbefattning for narkostjanst. Sasom
skil hirfor anfordes, att antalet narkoser vid kirurgiska och neuro-kirurgiska
klinikerna stadigt stigit, sirskilt de mera krévande apparatanestesierna, vilka
i stor utstrickning ersatt forut brukligare lokalanestesi och lumbalanestesi.
Salunda hade antalet apparatnarkoser vid kirurgiska kliniken ckat fran 116
ar 1947 till 1259 ar 1951 och vid neurokirurgiska kliniken fréan 28 ar 1947
till 318 &r 1951. Under &r 1952 har antalet dylika narkoser utgjort vid kirur-
giska kliniken 1422 och vid neurokirurgiska kliniken 551. I siffrorna for ki-
rurgiska kliniken ing4 speciella undersgkningar vid routgenavdelningen (en-
cephalografier och arteriografier), vilka nir det giller barn och oroliga pa-
tienter alltid utforas under narkos. Fran medicinska kliniken ha ansprak
pa okad anestesiologisk assistens dven gjort sig gillande.

Forutom att antalet narkoser salunda okat, har arbetet i narkostjénsten
blivit kvalitativt mera krivande. Kombinationsnarkoser med olika preparat
anvindas i allt storre utstrickning. Utover det egentliga anestesiarbetet un-
der operationen pavilar narkoslikaren den viktiga uppgiften att {ére ingrep-
pet fran narkossynpunkt beddma fallet och stka sétta patienten i bésta skick.
Till sist dr narkoslikaren den mest limpade att under timmarna och de forsta
dygnen efter narkosen overvaka andningsorganens funktion, blodtryck och
cirkulation till férebyggande och behandling av chock samt andra komplika-
tioner. Det ma salunda ndmnas, att efter en narkos med s. k. lagt blodtryck
patienten méaste minutiost kontrolleras av narkosldkaren under de 2—4 forsta
timmarna efter operationen. Under de foljande 24 timmarna maste narkos-
likaren std i stindig kontakt med den for overvakning av patienten ansvarige
for rapportering av patientens tillstand.

Redan for sjukvardens behov vid lasarettet dr en ckad tillgang av aneste-
siologisk sakkunskap oundgingligen nédvéndig. Hértill kommer emellertid
sven det for hela landet brannande behovet av fler utbildningsplatser for att
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tillgodse det stegrade kravet pd narkosspecialister. De pd senare tid uppre-
pade narkosolycksfallen utgora ett tragiskt vittnesbérd pa att det svenska
sjukhusvasendet ej har mojlighet till den narkosassistens som allminheten
har ratt att krdva. Det ar ddrfor av yttersta vikt, att vid universitetsklini-
kerna finnas tjanster, till vilka kunna forvirvas och vid vilka kunna kvar-
héllas de speciallikare, som behovas for utbildning av ytterligare narkos-
lakare.

Enligt min mening &ro direktionens for karolinska sjukhuset forberirda
dskanden synnerligen starkt motiverade. Kungl. Maj:t har emellertid i stats-
verkspropositionen till 1953 ars riksdag icke tillmotesgétt direktionens hem-
stallan,

De kommunala sjukhusens huvudmin ha insett betydelsen av att narkos-
tjansten vid sjukhusen bestrides av specialister. Salunda finnas lasaretts-
overldkartjanster i anestesiologi {6r ndrvarande inridttade vid foljande sjuk-
hus utover karolinska sjukhuset, ndmligen Sundsvall (572 vardplatser), Vis-
terds (483 vardplatser), Jonkoping (434 vardplatser), Malmo (1157 vard-
platser), Boras (471 vardplatser), Lund (1 335 vardplatser), Hilsingborg (297
vardplatser). Dessutom finnas vid Stockholms stads sjukhus 4 och vid Géte-
borgs stads sjukhus likaledes 3 narkosoverlikarbefattningar. Av dessa 14
tjdnster ha endast 9 kunnat tillsdttas. De 6vriga ha trots upprepat ledigfor-
klarande ej lockat stkande. Vidare ha landstingen beslutat att under &r
1953 inrdtta narkosoverldkartjénster vid lasaretten i Umed (458 vardplatser),
Ostersund (378 vardplatser), Falun (503 vardplatser), Sodertilje (305 vard-
platser), Stocksund (287 vardplatser), Linkdping (630 vardplatser), Viners-
borg (503 vardplatser), Vixjo (287 vardplatser), Kalmar (347 vardplatser),
Karlskrona (438 vardplatser), Kristianstad (495 vardplatser) och Nykoping
(263 vardplatser). Inga av dessa tjdnster idro tillsatta och sokande torde bli
svart att finna. Flertalet av forendmnda sjukhus ha ligre vardplatsantal &n
serafimerlasarettet, som {or ndrvarande har 533 vardplatser. Dessutom bor
beaktas, att serafimerlasarettet dr ett undervisningssjukhus, dir utbildning
av bl. a. narkosspecialister skall ske. For narkosoverlikarkompetens krives
minst 2 ars narkostjanst i underordnad stillning. Det #r salunda uppenbart
att ett vidsentligt storre antal underldkartjanster dven dr oeftergivlig forut-
sattning for att rekrytera beslutade och planerade Gverlikarbefattningar.

Da behovet av narkoslidkare vid de kommunala sjukhusen salunda redan
dokumenterats, och ytterligare behov av narkosspecialister forvisso kommer
att dédr gora sig gillande, dr det enligt min mening vtterst angeliget, att i
forsta hand undervisningssjukhusen utrustas med erforderlig expertis.

Det ma dven framhallas att, direst vart land skulle drabbas av en sadan
barnforlamningsepidermi, som {6rra aret upptradde i Danmark, vi icke torde
vara tillrickligt vil rustade i fraga om likarkrafter pa hir ifragavarande om-
rade. I Danmark ha narkoslikarna haft en utomordentligt viktig uppgift att
fylla savédl genom direkta egna atgirder i sjukvardsarbetet som for uthild-
ning av ett stort antal andningstekniker m. fl.
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Pa grund av vad ovan anforts far jag hemstélla,
att riksdagen vid behandlingen av statsverkspropositionen
till 1953 ars riksdag angdende avloningsanslaget till sera-
fimerlasarettet méatte besluta, att vid lasarettet skall fr. o. m.
den 1 juli 1953 inrittas dels en overldkartjdnst i lonegrad
Ce 29 i anestesiologi i utbyte mot en bitrddande overlikar-
befattning, dels ock en forste underlakartjanst.

Stockholm i januari 1953.

Karl Wistrand.



