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Nr 520.

Av herrar Carlstréom och Pehrsson i Bramstorp, ¢ an-
ledning av Kungl. Maj:ts proposition, nr 232, an-
gdende uppforande av nytt kliniskt sjukhus 1 Stock-
holm m. m.

Vid 1926 Aars riksdag forelig proposition med férslag om kliniskt sjuk-
hus i Stockholm, den gingen forlagt till Ladugirdsgirde. D& riksdagen
avslog denna proposition, skedde detta i huvudsak pa tre olika grunder.
Den forsta var att Ladugirdsgirdeomridet ansigs vara en alldeles for dyr
forliggningsplats f6r den nya sjukhusanliggningen. Den andra att bygg-
nadskostnaderna ansigos vara f6r hdga. Slutligen menade man ockss,
att statsverket i det avtal, som traffats med Stockholms stad rérande
sjukhusbyggnadens finansiering, fatt alltfér oférdelaktiga villkor. Riks-
dagen hemstillde dirfor i skrivelse till Kungl. Maj:t om ny utredning.

I denna skrivelse givos ocksi tydliga direktiv for det fortsatta utred-
ningsarbetet. I utredningen skulle bl. a., hette det, »beaktas synpunkten
att soka nedbringa kostnaderna till skiliga proportioner. I samband hir-
med torde likaledes i besparingssyfte bora tagas i overvigande, huruvida
icke i forhillande till det foreliggande forslaget utrymmena i de olika
klinikerna kunna i vissa fall begrinsas och ytterligare inskrdnkningar
kunna goras, sirskilt i avseende & laboratorier och andra for de medicinskt
vetenskapliga undersékningarna avsedda anordningar».

Med avseende pid Stockholms stads medverkan i det nya sjukhuset
hette det ordagrant i riksdagens skrivelse: »Departementschefen angiver
sdsom en forutsittning for den medicinska undervisningen i Stockholm
ett samarbete med Stockholms stad. Riksdagen anser lika med departe-
mentschefen fullt riktigt, att vid genomforandet av den ifragasatta orga-
nisationen ett samarbete kommer till stind med Stockholms stad, en an-
ordning, som enligt riksdagens mening principiellt sett méste linda till
bitnad for bida parterna. I detta hiinseende har departementschefen an-
givit vissa allmiinna grunder. Dessa av departementschefen fran hans
stindpunkt angivna grunder innehélla emellertid moment, dir enligt
riksdagens mening betydligt formanligare villkor f6r statsverket maste
anses vara oeftergivliga. Aven hirutinnan synes en fornyad utredning
erforderlig i syfte att nd fram till en Gverenskommelse, dir statens in-
tressen bliva visentligt bittre tillgodosedda. Vid en sidan utredning
torde bora tagas i betraktande, huruvida icke de villkor, som giillt
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och gilla ifriga om nybyggnader for och underhill av Malméhus lins
sjukvirdsinrittningar 1 Lund, i tillimpliga delar kunna tjina till led-
ning. »

Denna riksdagens skrivelse resulterade i att Kungl. Maj:t pi hosten
1926 tillsatte en kommission for sjukhusfrigans fortsatta utredning. Det
ar pd denna kommissions betinkande som den nu framlagda proposi-
tionen »anghende uppforande av nytt kliniskt sjukhus i Stockholm» i
huvudsak bygger. Kunna d& de av riksdagen &r 1926 angivna direktiven
i denna proposition anses ha blivit ndjaktigt beaktade?

Om man till en bérjan betraktar de i propositionen framlagda kost-
nadsberiikningarna, si finner man, att nigon besparing i byggnadskostna-
derna icke vunnits i jimforelse med ILadugirdsgirdeforslaget. I detta
senare forslag (alternativ 1), vilket dock aldrig blev férordat, d& det var
alltfor dyrt, uppgick kostnaden per vérdplats till 28,163 kronmor. I det
nu foreliggande forslaget har motsvarande siffra Okats till 28,563 kronor.
Som skil fér denna Okning anfér departementschefen framfor allt, att
Norrbackaomridets terringforhallanden nddvindiggora storre utgifter for
tomtens iordningstillande och bebyggelse #n fallet skulle varit 4 La-
dugirdsgirdetomten. Aven om man tar hinsyn till detta forhillande ir
det emellertid tydligt, att nigon egentlig besparing i byggnadskostnaderna
dock icke &stadkommits.

Anledningen till att kostnaden per vardplats blivit s hég samman-
hiinger givetvis till en del med det planerade sjukhusets forsknings- och
undervisningsuppgifter. Men iven om man bortser frin de dérav foran-
ledda sirskilda utgifterna, dterstdr dock en kostnad per vardplats av icke
mindre #n cirka 24,500 kronor. Denna siffra ir himtad ur medicinal-
styrelsens yttrande och &terfinnes i propositionen & sid. 208. Styrelsen
har dir beriknat anliaggningskostnaderna si, »som i allminhet pligar ske
vid uppskattande av sjukhusanliggningskostnader, d. v. s. efter avdrag
av utgifterna for samtliga arbeten utanfér det foreslagna sjukhusomridet
och i detta fall iven med franriknande av de kostnader kommitterade
upptagit for undervisningslokaler».

Siffran 24,500 kronor synes salunda kunna liggas till grund vid en
jimforelse med kostnaderna for uppforande av andra fullt moderna lasarett.
Det fortjinar da erinras om att kostnaderna t. ex. for Bords helt nyligen
firdigbyggda lasarett belopte sig till i genomsnitt omkring 14,000 kronor
per sing. Vill man ha ett matt pd platskostnaden fér moderna lasarett
i huvudstaden, kan man ta del av de berdkningar Stockholms stad gjort
rorande det planerade nya sjukhuset pi Soder. Stockholms stad riknar
dir med en kostnad per vérdplats av endast 16,500 kronor, vartill komma
1,500 kronor i tomtkostnader. Aven om medicinalstyrelsens och Stock-
holms stads berikningsgrunder icke skulle vara fullt lika, visar jimforelsen
dock tydligt, att det karolinska sjukhusets platskostnad &r visentligt hogre
in vad som med hiansyn till nuvarande byggnadskostnader behovde vara



Motioner 1 Andra kammaren, Nr 520. 3

fallet. Enbart detta faktum synes oss tillrickligt motivera en férnyad
utredning av den nu foreliggande sjukhusfrigan.

Det ir emellertid dven en annan omstindighet, som enligt vart for-
menande talar for en dylik omprévning. Det ir det sitt, varpd sjukhus-
kommissionen stillt sig riksdagens direktiv till efterriittelse med avseende
pd Stockholms stads medverkan i det nya sjukhusets anliggning och drift.
Sasom forut visats var det 1926 ars riksdags uttryckliga onskan, att man
skulle soka erni ett samarbete med Stockholms stad efter de linjer, som
vunnit tillimpning vid Malméhus lins sjukvirdsinrittningar i Lund. Det
samarbete mellan landstinget och staten, som dir iger rum, innebir som
bekant, att de sjukhusanliggningar, som sti till den akademiska under-
visningens forfogande, byggas och forvaltas av landstinget med bidrag efter
vissa grunder frin statens sida.

Sidsom av propositionen framgir och som vi frin initierat hill inhiimtat,
har sjukhuskommissionen emellertid aldrig upptagit nigra egentliga for-
handlingar med Stockholms stad i denna viktiga friga. Den har frin bérjan
hillit fast vid den s. k. enhetstanken, ndmligen att till ett enda stiille
soka samla alla under karolinska institutets ledning stiende teoretiska
institutioner och kliniker. Den har for realiserandet av denna tanke utvalt
Norrbackaomradet till forliggningsplats och pa denna plats gjort upp for-
slag till rikssjukhus. FOrst direfter har den vint sig till Stockholms stad
med forfrigan huru méinga platser staden vore villig att beligga pa ett
sadant sjukhus. Till staden har salunda icke i niigon form riktats en for-
frigan, huruvida staden ansett sig kunna medverka till en losning enligt
Lundasystemet, in mindre har nigon utredning om hur detta skulle kunna
tillgd verkstillts. Man foreslir alltsd riksdagen att besluta om ett bygg-
nadsforetag, som enbart i forsta utbyggnadsetappen kostar 24.1 milj. kronor
~—— rorande andra och tredje utbyggnadsetapperna foreligga inga som helst
kostnadsberiikkningar — utan att pi nagot siitt ha undersékt, om icke den
medicinska undervisningens behov skulle kunna tillgodoses vid Stockholms
stads sjukhus, en 16sning, som efter allt att doma skulle for staten inne-
bira avsevirda fordelar och besparingar.

Genom att kommissionen pd detta sitt utan samridd med Stockholms
stad valt Norrbackaomridet som forliggningsplats for karolinska sjukhuset
har ocksid stadens medverkan till det nya sjukhusets finansiering och drift
blivit ekonomiskt lingt mindre fordelaktig for statsverket &n i det tidigare
Ladugirdsgirdeforslaget. Stockholms stad har niimligen intet egentligt
intresse av en storre sjukhusanligegning pa Norrbackaomridet. Stadens
planer gi efter vad vi erfarit i stiillet ut pa en framtida utbyggnad framfor
allt av Sabbatsberg och 8:t Goran samt ett nytt sjukhus pd Soder. Det
dr dirfor helt naturligt att den icke i nigon stérre utstriickning velat med-
verka till Norrbackasjukhusets finansiering, detta si mycket mera som
kommissionen frin borjan forbehallit staten hela Hganderiitten till sjuk-
huset. Foljden hirav har ocksd blivit, att medan Stockholms stad enligt
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Ladugéirdsgirdeforslaget var beredd att ingd i det nya sjukhuset med 400
singar till en kostnad av 23,000 kronor per sing eller sammanlagt 9.2
milj. kronor, s& skall den i Norrbackasjukhuset icke betala fér mera #n
315 siangar till ett pris av 18,000 kronor per sing eller sammanlagt blott
5.7 milj. kronor. P& denna punkt har alltsi riksdagens onskan om storre
formaner for statsverket si lingt ifr&n beaktats, att utredningen i stillet
lett till langt samre villkor for staten &n tidigare. Detta bristande sam-
arbete mellan staten och staden &r si mycket mera att beklaga, som
— direst riksdagen bifaller propositionen — man inom en mycket kort
framtid kan viinta, att staden oberoende av Norrbackasjukhuset kommer
att fullfolja sina forut nimnda nybyggnadsplaner. Att en sidan utveckling
vore i hogsta grad olycklig sivil ur den medicinska undervisningens syn-
punkt som rent ekonomiskt sett, dr si uppenbart, att forhillandet hir icke
behdver ndrmare utvecklas.

Det forefaller 4tminstone ur lekmannasynpunkt ganska sjalvklart, att nigon
verklig effektivitet i den medicinska undervisningen och sjukvarden i huvud-
staden knappast kan ernds utan ett intimt samarbete mellan staten och
staden. Vi forstd mycket vil, att den s. k. enhetstanken i minga av-
seenden ir nog s beaktansvird. Den nuvarande splittringen av karolinska
institutets kliniker p4 en mingd olika héll i huvudstaden medfor givetvis
stora svdrigheter f6r undervisningen.

Men dirmed ar dock icke sagt, att alla institutioner méste placeras pi
en enda plats och ovillkorligen pd Norrbackaomridet. Enligt vad t. ex.
forste stadslikaren i Stockholm anfort (se sid. 73 i prop.) ir det mycket
vil tankbart, att den medicinska undervisningen pi lampligt sitt skulle
kunna ordnas vid de moderna lasarett, som staden redan driver och de
som den ytterligare tinker bygga. Denna friga maéste enligt vir mening
i varje fall ordentligt utredas, innan riksdagen fattar beslut, si& mycket
mera som riksdagen ju ocksd tydligt uttalat sin onskan om en sidan
undersokning. Det fortjanar i detta sammanhang ocksd péapekas, att trots
de betydande ekonomiska uppoffringar, som en utbyggnad av den nu fore-
slagna forsta etappen innebir, enhetstanken langt ifrin blir férverkligad. Man
har icke ens lyckats samla alla klinikerna till en plats. Utom pa karolinska
sjukhuset skulle undervisning silunda fortfarande bedrivas bide vid Sera-
fimerlasarettet, Allminna barnbordshuset, Epidemisjukhuset och S:t Gorans
sjukhus, eventuellt dven pa andra sjukhus i staden. De teoretiska institu-
tionerna skulle fortfarande ligga kvar vid Hantverkaregatan. Enhetstanken
skulle silunda forst genom andra och tredje utbyggnadsetapperna forverk-
ligas. Men om dessa byggnadsstadier tala sjukhuskommissionen och de-
partementschefen mycket litet, forklarligt nog forresten, da kostnaderna
annars sakerligen skulle verka #nnu mera avskrickande.

P4 grund av Stockholms stads ringa intresse for Norrbackaanliggningen
har kommissionen silunda endast kunnat rikna med ett mycket begrinsat
antal platser for huvudstadens rikning. Karolinska sjukhuset har i stillet
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blivit ett rikssjukhus, avsett att i stor omfattning beliggas av patienter
frin hela landet. Det kan emellertid med fog ifrégasittas, huruvida ett
sadant rikssjukhus atminstone av den omfattning, som hir foreslés, i véra
dagar kan anses fylla ett verkligt behov. Under senare ir ha landstingen
i allt storre utstriickning byggt sina egna moderna centrallasarett, vid
vilka de kunna tillgodose sjukvirdens behov pi ett lika forstklassigt och
méingsidigt sitt som vid det tilltinkta rikssjukhuset. Med tanke hirpd
har man svart att tro, att ndgra patienter i storre utstrickning — annat
an da det giller vissa specialiteter — skulle underkasta sig besviret och
kostnaderna att resa till huvudstaden for att erhalla vard. Statens sjuk-
vardskommitté har ocksd i sitt yttrande dver forslaget framhallit, att lands-
orten icke har nigot storre behov av avdelningar for allmén kirurgi och
medicin vid det planerade rikssjukhuset. Dessa avdelningar torde dock
omfatta den storre delen av de for landsorten avsedda platserna. Aven
da det giller sjukvirdens specialomridden har man emellertid i landsorten
mer och mer skt gora sig oberoende av huvudstaden. Man synes alltsé
med fog kunna frukta, att det nya rikssjukhuset fitt en alltfér stor om-
fattning, Atminstone vad betriffar de for landsorten reserverade platserna.
Men direst dessa platser icke bliva belagda av landsortsbor, s& komma
helt visst patienter fran Stockholms stad att kunna utnyttja dem. En
sddan anordning skulle fér Stockholms stad onekligen vara mycket for-
ménlig.

I propositionen har man befriat landstingen frin att for sina patienter
erligga s. k. platskostnadsbidrag, d. v. s. en avgift av kronor 2: 50 per
varddag, motsvarande de bidrag, som frin Stockholms stad och lin skola
utgh till sjukhusets anliggningskostnader. Men #ven vad Stockholms stad
betriffar synas dessa platskostnadsbidrag icke giilla fér mer &n de 315
platser, som staden atagit sig att delvis finansiera. I den méin staden
utnyttjar ett storre antal platser &n dessa 315, d. v. s. om landsorts-
platser beliggas av stockholmare, si blir féljden den, att Stockholms stad
i likhet med de &vriga landstingen befrias frin det sirskilda platskost-
nadsbidraget. Detta skulle aterigen innebira, att staten till en icke obe-
tydlig del skulle betala Stockholms stads sjukvirdskostnader. Ett sidant
gynnande av huvudstaden p& landsortens bekostnad har sikerligen icke
avsetts av riksdagen, di den ar 1926 uttalade sin onskan om férmanligare
villkor for statsverket i dess avtal med staden. Forhallandet torde komma
att fa stor ekonomisk rickvidd, di det som forut nidmnts nog torde bli
ganska ont om landsortspatienter pi det nya sjukhuset.

Alldeles bortsett ifra&n det nu nimnda forhallandet, att Stockholms stad
pa ett mindre tilltalande sitt skulle komma att genom det nya rikssjuk-
huset gynnas pi det dvriga landets bekostnad, synes oss sjilva principen
for rikssjukhustanken, sidan den i forslaget kommer till uttryck, mindre
lycklig. De strivanden, som pi senare r hir i landet gjort sig gillande,
di det gillt att forbittra sjukvirden, ha byggt pi den, enligt vir mening
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riktiga tanke, att varje landsindas behov av vard skulle i storsta mdojliga
méin tillgodoses genom lokala sjukvardsanliggningar, i forsta rummet genom
linslasaretten. Ett livligt arbete pagir alltjimt for att efter dessa rikt-
linjer ytterligare forbattra sjukvirden. Genom ett bifall till propositionen
om nytt rikssjukhus i Stockholm 16per man risk att sli in pa en rakt
motsatt linje, som i princip innebure en férskjutning av landsortens sjuk-
vird till nagot slags statens oversjukhus i huvudstaden. En sidan om-
liggning av principerna foér sjukvirdens framtida utformning synes oss
bide ondédig och for landsortens del skadlig. Foér manga av de sjuk-
virdsanliggningar, som man under de nirmaste aren planerar ute i lan-
det, riknar man nimligen med att kunna erhalla statsbidrag. Det ir
emellertid tydligt, att i den man staten genom ett beslut om nytt riks-
sjukhus for lingliga tider framat binder sig for vildiga anslagsbelopp, si
komma ocksd landsortens mdojligheter att erhilla erforderliga statsbidrag
att vasentligt minskas. I varje fall synes det oss vara nodvindigt, att
det verkliga behovet av ett rikssjukhus blir ps ett mera allsidigt satt ut-
rett, n vad som skett i propositionen, innan riksdagen fattar beslut.
Med stéd av vad som hir yttrats far vi dérfér hemstilla:

att riksdagen med avslag 4 Kungl. Maj:ts proposition
nr 232 métte hos Kungl. Maj:t hemstilla om fornyad wut-
redning rérande det Karolinska sjukhuset. Den nya ut-
redningen bor sirskilt beakta nodviindigheten att astad-
komma besparingar for statens del genom

a) ett battre samarbete med Stockholms stad. Med hin-
syn till detta samarbete bora sirskilt undersokas mojlig-
heterna att vid stadens sjukhus helt eller delvis pi ett
tilliredsstallande sitt ordna den medicinska undervisningen,
t. ex. 1 huvudsaklig Overensstimmelse med de principer,
vilka for nirvarande tillimpas i Lund,

b) nedbringandet av sjilva byggnadskostnaderna even-
tuellt genom tillimpandet av andra och billigare principer
for planliggningen in de, pa vilka det foreliggande for-
slaget bygger, for de nyanliggningar, vilka slutligen visa
sig erforderliga.

Stockholm den 1 april 1930.

Oscar Carlstrom. Axel Pehyrsson.



