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Nr 29

Av herr Wiklind i Stockholm, om vdrd av svenska patienter
utomlands.

Forsok med behandling av vissa kroppsligt sjuka, t. ex. reumatiker men
aven mentalt storda, genom deras forflyttning till sydligare nejder, t. ex.
Italien eller vissa trakter pa Nordafrikas kust, har i manga fall visat sig
gynnsamma ur rehabiliteringssynpunkt. I manga fall har det dock rort sig
om kortare vistelser, motsvarande vistelser under semester for friska, och
sdlunda inte om terapeutiska miljoombyten for lingre tid.

Det samlade erfarenhetsmaterialet talar utiryckligen for att man borde
mera organiserat och malmedvetet ordna med rehabiliteringsvistelser i syd-
ligare klimat under ldmpliga tider pa aret for sddana patienter for vilka
klar medicinsk indikation for sadan vistelse féreligger. Det torde vara
mojligt att géra upp med lampliga hotelliigare i sddana linder som Marocko,
Tunisien, Algeriet, Italien etc. att ta emot stérre eller mindre grupper
patienter fran svenska sjukhus eller éppenvardscentraler fér den medi-
cinskt adekvata, rehabiliterande miljo-terapi, som vistelse i ett land med
varmare klimat én virt kan erbjuda och som redan i viss utstrickning
provats.

Det har framkastats att man i nérheten av ett patienthotell” i linder
av ovan exemplifierat slag skulle kunna med svenska medel bygga upp och
driva medicinska behandlingsstillen eller rehabiliteringscentra av éppen
karaktir med personal rekryterad till storre delen fran dnnu arbetsdugliga
och -villiga pensiondrer bland lidkare, sjukskoterskor, sjukvardsbitriden,
sjukgymnaster, arbetsterapeuter och andra. Nattvilan och den vanliga,
mera hotellmissiga dagvistelsen, mathallningen etc. skulle ingd i hotellets
service, som skulle utféras av inhemsk befolkning. Dirigenom kunde vi
ocksa fran Sverige ge u-hjilp i den kanske lampligaste formen, nimligen
genom att skapa arbetstillfillen och hjalp till sjalvhjalp.

Fragan om sjukférsikringens giltighet, resekostnadernas reducering
genom utnyttjande av chartrade flygplan, likarvetenskapligt klarliggande
av hur urvalet av patienter — passande for denna form av behandling —
skall ske etc. tillhor de fragor som borde bli foremal for offentlig utred-
ning. Denna bor sjélvfallet dven omfatta kostnadsjamforelser mellan sjuk-
vérd hemma och i de hir tinkta och egentligen inte nya formerna. Skill-
nad skulle inte goras mellan patienter i olika inkomstliigen. Den medicinska
bedémningen och platstillgingen skulle dirmed bli avgérande vid urvalet
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av patienter till denna typ av miljo-terapi. Har ér det ocksi mera friga om
ett regelritt utnyttjande i storre format av mojligheterna i klimatiskt
bittre stillda linder #n vart till behandling av patienter, som av ldkare
bedoms ha uppenbar nytta av lingre behandling pi detta sitt och kanske
rent av kunna helt atervinna hilsan genom denna. Givetvis skulle storre
grupper av patienter under behandling utomlands ocksd kunna medféra en
viss minskad belastning pa véra hart anstringda sjukhus, ett i och for sig
virdefullt delresultat av den hiir skisserade behandlingsverksamheten.
Med stod av vad sdlunda anforts far jag foresla,
att riksdagen i skrivelse till Kungl. Maj:t hemstéller
om utredning av frigan om en organiserad sjukvardande
verksamhet — i sina kvalificerade delar utford av svensk
personal, t.ex. overarig men arbetsduglig och -villig
likar- och annan sjukvirdande personal — for vissa
svenska patienter genom deras overforande till lampliga
medelhavslinder och anldggande i dessa linder av svens-
ka behandlingscentra.

Stockholm den 11 januari 1969

Daniel Wiklund (fp)
i Stockholm

Eklunds & Vasatryck, Stockholm 1969



