Motioner i Forste kammaren, Nr 144. 1

Nr 144,

Av herr Birg m. fl, angdende statsbidrag till vissa hem for kroniskt

sjuka, som uppfints eller invittats arewm 1919- 1926.

I proposition nr 112 till fjolarets riksdag hemstiillde Kungl. Maj:t bl. a. om
hidrag till uppférande m. m. av vissa hem for kroniskt sjuka. Betriffande
den tid, fran vilken anskaffningsbidrag skulle kunna erhallas, foreslogs, att si-
dant bidrag skulle utgd till hem anordnade efter 1927 drs inging, under det
att hem, vilkas uppforande eller inriittande paborjats eller vilka forviirvats fore
ingangen av ar 1927, skulle uteslutas frin ritt till anskaffningsbidrag.

I likalydande motionerna 1: 217 och II: 324 hemstilldes bl. a. om siidan
andring i Kungl. Maj:ts forslag, att anskaffningsbidrag skulle kunna utgd jim-
viil till sjukhem, som av landsting uppforts eller inrittats under dren 1919—
1926.

Statsutskottet avstyrkte i sitt utlitande nr 130 motionirernas hemstillan 1
berorda punkt och tillstyrkte Kungl. Maj:ts forslag, vilket ock av riksdagen
antogs. Av de {3 rader i utskottshetinkandet (sid. 9), som ignades sagda yr-
kande — jimte ett annat dylikt rérande bidrag till omvandling av for annat
indamal anvint sjukhus till sjukhem — framgick, att utskottet visserligen
funnit billighetsskil 1 viss mén tala for att ritten till ifragavarande stats-
bidrag utvidgades att gilla iiven av motioniirerna foreslagna anstalter, men be-
fanns dock departementschefens skil héremot avgérande. Dessa departements-
chefens skiil ang&vos i propositionen (sid. 31) och utgjordes av ett {ramhal-
lande, att bidragen hade karaktir av uppmuntringsbidrag, att bidrag till redan
inrittade anstalter skulle strida mot vanligen tillimpade principer och att den
statsfinansiella synpunkten vore avgorande. Dessa skil mé ju dga sin vikt
och betydelse. Ett annat skil av motsatt innebord synes diiremot icke tillriick-
ligt uppmiirksammats av departementschefen och vad av behandlingen 1 kam-
rarna framgér ej heller av utskottet och riksdagen. Detta iir, vad behandlingen
i utskolt och riksdag betriffar, latt forklarligt siirskilt med hiinsyn till den
anhopning av irenden, som 1 en sen riksdagstimme alltid uppstar (riksdags-
behandlingen skedde den 25 och 31 maj). Dirav anse vi forsvarligt och till-
borligt att dinnu en gang bringa infor riksdagens provning detta skil.

Forst vilja vi di papeka. att i den form vi payrka denna fragas losning,
namligen sdmedelst, att anskaffningsbidrag beviljas till sddana av landstingen
inrittade hem fér kroniskt sjuka, som anordnats efter fattigvardslagens till-
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komst, d. v. s. under tiden 1919—1926, densamma icke, atminstone med hin-
syn till det nu framlagda budgetsforslaget, kan vara av nigon avgorande
finansiell betydelse. Som av de ovan &beropade motionerna framgar, torde stats-
utgiften inskriinka sig, om bidraget sittes lika som for de efter 1927 ars in-
ging tillkomna anstalterna, till ett engangsbelopp av knappast 120,000 kronor.

Vad vi anse viga tyngst till férmén for ett bifall till denna var framstill-
ning dr diarfor heller icke huvudsakligast landstingens tringande behov av
detta bidrag, utan fastmera hinsyn till fragans foregiende, varom vi vilja
erinrag, foljande: Nir forslag till ny fattigvirdslag behandlades vid 1918 &rs
lagtima riksdag anforde andra sirskilda utskottet i sitt utlitande nr.1 ifraga
om ordnandet av vard for kroniskt sjuka: »Bade kommittén och departements-
chefen hava framhallit angeligenheten av, att denna friga snarast upptages
till utredning, och utskottet vill for sin del ytterligare understryka angeli-
genheten av att frigan snart bringas till losning. Betraffande sittet hirfor har
utskottet den uppfattningen, att anskaffandet av anstalter och ombesoérjandet
av varden syntes i férsta rummet bora bliva en landstingens angeligenhet. For
att underliatta landstingens uppgift syntes hiir liksom i fraga om tuberkulos-
sjukvarden staten béra limna bidrag till bade byggnads- och driftskostnaderna.
De grunder, som 1 évrigt borde foljas, synas forst kunna uppgéras vid utred-
ning, som Kungl. Maj:t lirer bora anordna.» Riksdagen godkinde i denna del
utskottets betinkande, varigenom man torde ha fullt skil for det antagandet,
att riksdagen i princip gjorde till sitt uttalande, att bidrag till s& vil bygg-
nads- som driftskostnader for sagda virdhem skulle utgd. Pa grund hiirav ut-
sinde ocksd statens fattigvardsinspektor ett ecirkuldr bl. a. till landstingen,
vari meddelades vad riksdagen stillt i utsikt, samt manades dessa att tillsitta
kommittéer for att f4 fart i fullfsljandet av tanken i 1918 &rs fattigvirds-
lagstiftning. DAavarande socialministern kallade sedermera dessa kommittéer
och andra intresserade frin landets olika delar till en konferens i Stockholm
for behandling av bl. a. frigan om skyndsamt anordnande av sjukhem. Social-
ministern erinrade vid denna konferens enligt protokollet foljande: Nu fére-
skriver icke fattigvardslagen obligatoriskt upprittande av hem for kroniskt
sjuka, men det har vid lagens antagande uttalats énskviirdheten av, att sadana
anstalter skulle upprittas och det har stillts i utsikt att staten skulle bidraga
med anslag till kostnaderna for upprittande, underhdll och drift av sidana
hem. — Han slutade ock sitt anforande till konferensdeltagarne med: »Jag
vill dven till eder rikta en varmhjirtad maning, till eder, som #ro av lands-
tingen tillsatta sisom kommitterade for att utarbeta forslag i frigan, att ni
skynda eder att taga itu med detta arbete och att, d& ni &terviinda hem till
edra bygder, ni skola géra allt vad ni kunna for att paskynda realiserandet
av de tankar, som iro inneslutna i den nya fattigvirdslagen om uppriittande
av arbetshem och hem for kroniskt sjuka.» Vidare trycktes pa att det icke
vore radligt att viinta med uppforandet av dessa anstalter till den tid av 10 ar,
inom vilken arbetshemmen enligt lagen skulle vara anordnade.
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Vidare bir det erinras, hurusom utskott och riksdag 1920, vid behandling
av [ragan om hidrag till uppflirande av epidemisjulkhus, godkinde departements-
¢hefens motivering for beviljande av bidrag jéimvdl for uppfirande av sddana
sjukhus, vilka tillkommit innan laga pabud divom skett. Uttalandet lyder:
»Som bekant har hittills nigon ovillkorlig skyldighet [or landshygdens vid-
kommande att Astadkomma epidemisjukhus icke forelegat. I den min epidemi-
sjukhus & landshygden inritlals genon landstingens {orsorg, har detta dirfor
[6ranletts av intresse och villighet 1ill uppoffringar {rin vederborande lands-
tings sida. Pa sitt jamvil av riksdagen framhdallits, synes billigheten kriiva,
att dylika landsting icke forsiitas 1 en ogynnsammare stiillning i ekonomiskt
avseende in de landsting, vilka hittills icke frivilligt foretagit dtgiirder 1 fore-
varande avseende. Jag finner dirfor ritivist, att landstingen mi av statsmedel
kunna erhélla ersiittning dven for kostnader, som fore epidemilagens ikraft-
tradande nedlagts pa uppforande eller inriittande av sadana epidemisjukhus,
vilka, befinnas motsvara epidemilagens fordringar.»

Ligger man nu tillsamman innebérden 1 riksdagens stiillningstagande till
denna friga vid fattigvérdslagens antagande, ovan aberopade myndighetsper-
soners atgirder och uttalanden och icke minst riksdagens godkinnande av prin-
cipen om retroaktiva bidrag i viisentligt analogt fall, bor det vara litt forklar-
ligt, att detta tages som fullgod garanti for att de landsting, som av uttalade
maningar och av ett pavilande starkt behov skyndade att bispringa de vardbe-
hovande, atminstone icke skulle stillas 1 oférméanligare stiillning rérande bidrag
av staten dn de som ingenting &tgjorde 1 saken. En sidan tanke far heller
icke uppspira ute 1 landet, att vare sig riksdagens uttalanden till inget forplik-
tigar, eller att ett otvunget socialt intresse icke av riksdagen uppskattas. Offent-
liga antydningar om sddan uppfatining ha inom landstingskretsar icke saknats.
Det nu anférda ir huvudorsaken (ill att vi iinnu en ging vordsamt vaga vidja
till riksdagen att ompriva denna iriga.

Rorande sittet for fragans losning f& vi hiinvisa till ovan abheropade motio-
ner. Vi tillita oss ocksd didrur anfora féljande brottstycken som helysning:
»Ej heller de primirkommuner, som efter fattigvardslagens antagande upp-
{ort hem eller avdelningar for kroniskt sjuka, skulle, om de sdlunda av Kungl.
Maj:t foreslagna grunderna godtagas av riksdagen, bliva berittigade till dylikt
statshidrag. Men hirutinnan ligger saken enligt v&rt formenande annorlunda
in 1 fraga om landstingen. Primirkommunerna hava under alla fiérhallanden
att draga forsorg om sina fattiga, och det har dia ckonomiskt sett icke si
mycket att betyda, om kommunerna frin sina eljest & fattigvirdsinrittning
intagna fattiga avskilja de kroniskt sjuka och for dem inritta en siirskild av-
delning eller anstalt. Ja, pa grund av bestimmelserna 1 41 § 2 mom. av fat-
tigvirdslagen, enligt vilka landstinget har att ersitla primirkommunen halva
vardkostnaden for dylika 4 siirskild avdelning eller anstalt vardade kroniskt
sjnka, innebir {. o. m. omformiillda {orfaringssitt en ej obetydlig ekonomisk
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vinst for primirkommunerna, nagot varom dessa ingalunda svivat 1 okun-
nighet. Dessa primiitkommuner hava genom redan erhéllna landstingsbidrag till
avdelningarnas eller anstalternas drift i stor omfattning erhallit ekonomisk
kompensation fér mistat byggnadsbidrag. De framdeles utgiende statliga
driftsbidragen och de fran landstingen i enlighet med bestimmelserna 1 41 §
2 mom. av fattigvardslagen alltjimt utgiende vardersittningarna innebira
Jjimvil 1 fortsittningen en viisentlig lattnad 1 hithérande kommuners ordinarie
fattigvardstunga samt en premiering av deras 1 god tid ddagalagda omtanke
for den kroniska sjukvardens ordnande. — — — — — —— —
Vad hirutinnan angar stiider, som ej deltaga i landsting, géller i vissa delar,
vad ovan anforts om primidrkommuner 1 allminhet. Till de skil, som salunda
tala for att med avseende 4 byggnadsbidragens retroaktivitet stilla sagda sti-
der 1 en simre stillning &an landstingen, komma ytterligare de motiv, som vid
forevarande frigas tidigare behandling anforts for att stider med mer @n 15,000
invinare icke alls skulle komma i Atnjuiande av statsbidrag for sin kroniska
sjukvard.

Ser man fragan ur denna synpunkt och salunda i likhet med oss anser, att
de statliga byggnadsbidragen béra erhalla retroaktiv karaktir endast med av-
seende & landstingens anstalter for kroniskt sjuka och endast 1 den mén dessa
anstalter uppforts eller inriittats efter fattigvardslagens ikrafttridande, s&
kunna mot vart férslag i denna punkt de budgetira hinsynen icke tillerkiin-
nas nagon storre betydelse. Av de i tablan & sid. 22 1 den kungl. propositionen
upptagna anstalterna eller avdelningarna for kroniskt sjuka hava, enligt vad
som uppgivits frin svenska landstingsférbundet, endast féljande tillkommit
efter fattigvirdslagens ikrafttridande, nimligen: Stockholms lins landstings
avdelning & sjukhuset Eira (10 platser), Uppsala lands landstings anstalt 1
Enképing (35 platser), Sédermanlands lins landstings anstalt 1 Nyképing
(64 platser), Virmlands lins landstings anstalt 1 Arvika (22 platser), Kop-
parbergs lins landstings anstalt i Hulin (16 platser) och Jimtlands lins
landstings anstalt i Kvarnsved (18 platser). Av dessa anstalter eller avdel-
ningar har den vid Eira sjukhus astadkommits allenast genom att nigra sjuk-
salar avskilts och tagits 1 ansprak enbart for kroniskt sjuka. Anstalten 1 En-
koping utgéres av landstingets gamla for sindamailet ombyggda sjukstugn.
Anstalten 1 Nykoping ir inrymd 1 byggnader, som forut tillhort staden och for
indamalet inkopts och omiindrats av landstinget. Anstalten 1 Arvika var tidi-
gare landstingssjukstuga och har sedan av landstinget omindrats till hem for
kroniskt sjuka. Anstalten 1 Huldn, som férut vaiit kommunalt epidemisjuk-
hus, har endast forhyrts av landstinget. Anstaltsbyggnaderna 1 Kvarnsved
slutligen hava inkoépts fran enskild dgare och omiindrats av landstinget. Om
de olika i kungl. propositionen angivna maximibidragen skulle komma att utgé
for omférmilda anstalter utan iakttagande av den inskriinkning 1 riitten till
statsbidrag fér anstalt, som tidigare av den, som imnar driva den f{ir kronisk
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sjukvard, anvints for “sjukvird dverhuvud’ jtr nedan — skulle den mer-
utgift, som hirigenom dsamkades staten, icke uppgi till mer in 132,250 kr.
D34 emellertid &tminstone i ett par fall de ombyggnadsarbeten m. in., som
foretagits for iindamdlet, varit ritt obetydliga, torde detta, maximibelopp kunna
reduceras med inemot 20,000 kr.»

Med stéd av ovan anforda anse vi siledes tillborligl, att riksdagen medgéve,
att de vardhem for kromiskt sjuka, vilka av landstingen uppforts eller inriittats
under tiden 1919--1926, ifrdga om ratt till dtnjutande av anskaffningsbidrag
jimstillas med dem som enligt 1927 drs riksdags beslut skola komma i del-
aktighet av sidant bidrag.

I Srets statsverksproposition har hemstillts om ett reservationsanslag &
300,000 kr. som bidrag till uppférande m. m. av hem for kroniskt sjuka. Ett
bifall till denna motion torde betinga en hojning av detta belopp med 120,000
kr., saledes till 420,000 kr.

Pa grund av vad sdlunda anforts fi vi hemstiilla, att riksdagen matte besluta,

att statsbidrag till uppforande eller inriittande av hem for
kroniskt sjuka matte utgd Jimval till de anstalter som av
landstingen for iindamilet uppforts eller inriittats under aren

1919-—-1926.

Stockholm den 21 januarn 1928.

A, J. Birg. Torsten Strom. Per Henning Sjiblom.
4. 0. Frandén. J. P. Johansson. G. Sederholm.

John Sandén. Carl Eriksson. Ad. Lindgren.






