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Nr 154.

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen angdende uppforande av
byggnader for Fkarolinska sjukhuset m. m.; given Stock-
holms slott den 26 februari 1932.

Kungl. Maj:t vill harmed, under 4beropande av bilagda utdrag av stats-
radsprotokollet dver ecklesiastikirenden for denna dag, féresla riksdagen att
bifalla det forslag, om vars avlatande till riksdagen foredragande departe-
mentschefen hemstillt.

Under Hans Maj:ts,
Min allernddigste Konungs och Herres franvaro:

GUSTAF ADOLF.

Sam. Stadener.

Utdrag av protokollet Gver ecklesiastikirenden, hdllet infor Hans
Kungl. Highet Kronprinsen- Regenten ¢ statsridet ¢ Stock-
holms slott den 26 februari 1932.

Nirvarande:

Statsministern Exwaw, ministern for utrikes #rendena, friherre RameL, stats-
riden Girpe, HaMRIN, vON STOCEENSTROM, STADENER, GYLLENSWARD,
Larsson, HoLumeick, Jerrsson, Hansin, Runpgvist.

Departementschefen, statsradet Stadener anfor:

Vid anmélan den 4 januari 1932 av anslagsbehoven under riksstatens Uppfsrande
attonde huvudtitel for budgetaret 1932/1933 hemstiillde jag under punkt 111, *V Py&snader
att Kungl. Maj:t matte foresla riksdagen att, i avbidan pd den proposition linska sjuk-
1 dmnet, som kunde varda riksdagen férelagd, till uppforande av bygg- WU BB
nader for karolinska sjukhuset i Stockholm m. m. f6r budgetiret 1932/1933
beriikna ett extra reservationsanslag av 500,000 kronor. Kungl. Maj:t bi

f6ll denna min hemstiillan.
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Sedan vederbérande byggnadskommitté nu inkommit med forslag till
generalplan 6ver Norrbackaomradets anvindande och med sina slutgiltiga
anslagsiskanden for nistkommande budgetar, anhaller jag att anyo fa
anmila drendet for Kungl. Maj:t.

Jag vill d& forst i korthet erinra om vad i drendet forekommit, som i
detta sammanhang kan vara av betydelse.

I huvudsaklig éverensstimmelse med ett av 1926 ars sjukhuskommis-
sion avgivet forslag avlit Kungl. Maj:t till 1930 ars riksdag en den 14
mars 1930 dagtecknad proposition (nr 232) angdende uppférande av nytt
ﬂ(liniskt sjukhus i Stockholm m. m,

Enligt denna proposition skulle ett nytt kliniskt sjukhus, benimnt karo-
linska sjukhuset, samt nya lokaler for karolinska institutets teoretiska
institutioner uppforas a det s. k. Norrbackaomradet, vilket av 1927 ars
riksdag upplatits for berérda #indamal. Byggnadsforetaget skulle utforas
i tre etapper. Med iakttagande hirvid av den principen, att de institutio-
ner och kliniker, vilkas behov av nya lokaler vore storst, i forsta hand
borde tillgodoses, hanfordes till den forsta etappen foljande kliniker med
polikliniker, nimligen en medicinsk, en kirurgisk, en radioterapeutisk,
en oftalmologisk, en oto-laryngologisk och en obstetrisk-gynekologisk kli-
nik avensom ett rontgendiagnostiskt institut, vidare vissa for klinikerna
gemensamma inrdttningar, nimligen isoleringsavdelning, tandpoliklinik,
centrallaboratorier, badavdelning, gymnastikavdelning, apotek, desinfek-
tionsavdelning, kok och matsalar, tvittinrittning, begravningskapell, per-
sonalbostiider, forrads- och verkstadslokaler #vensom angpanneanligg-
ning samt slutligen en patologisk institution. I avseende & denna {orsta
etapp innefattade propositionen hemstillan, att riksdagen matte besluta
dess utbyggande i huvudsaklig éverensstimmelse med av arkitekten C.
Westman upprittade ritningar och kostnadsforslag.

Med den radioterapeutiska kliniken skulle enligt propositionen samman-
féras cancerforeningens i Stockholm nuvarande vardanstalt for kraft-
sjuka, radiumhemmet, ivensom forskningsavdelningar, allt i huvudsaklig
o6verensstimmelse med riktlinjer, som en av Hans Maj:t Konungen tillsatt
kommitté i betinkande av den 23 maj 1929 avgivit och som av honom god-
kiints, samt i enligchet med den nirmare tverenskommelse, som Kungl
Maj:t kunde komma att triffa med styrelsen f6r Konung Gustaf V:s jubi-
leumsfond och cancerféreningen.

Kungl. Maj:ts forslag innebar vidare, att det nuvarande garnisonssjuk-
huset i Stockholm skulle sammanslds med karolinska sjukhuset salunda,
att forstnimnda sjukhus nedlades och for garnisonens sjuka inrdttades
sirskilda avdelningar for medicinska och kirurgiska fall & karolinska
sjukhuset. For 6vriga fall skulle ddremot garnisonens sjuka erhalla vard
4 det nya sjukhusets olika specialkliniker.
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Sammanlagda antalet platser & den forsta etappens sjukavdelningar
skulle utgora 900, varav 779 allminna platser och 121 enskilda. For gar-
nisonsavdelningen skulle disponeras 100 av de allminna platserna, ddrav

serna. 50 av de till 100 beriknade allminna platserna a den radiotera-
peutiska kliniken samt 7 av de enskilda platserna dirstides skulle be-
kostas av medel, som skulle stillas till férfogande av cancerfdreningen
och konung Gustaf V:s jubileumsfond. Av 6vriga 629 allménna vard-
platser skulle 315 avses for Stockholms stad, 110 f6r Stockholms lin och
204 for landet i 6vrigt. De allmidnna vardavdelningarna skulle envar om-
fatta 25 singplatser; dock skulle en vardavdelning for septiska fall a
obstetriska kliniken omfatta endast 20 platser. De enskilda vardavdel-
ningarna varierade i storlek mellan 6—13 platser.

De olika klinikerna upptogo féljande platsantal & allmin vardavdelning:
medicinska och kirurgiska klinikerna vardera 150 (utom de 50 siingarna a
garnisonsavdelningen), oftalmologiska kliniken samt 6ron-, nis- och hals-
kliniken vardera 75, obstetriska kliniken 70, gynekologiska kliniken 50 och
radioterapeutiska kliniken 100. Hirtill kom en isoleringsavdelning om 9
platser. Sasom en ledande princip vid bestimmandet av klinikernas stor-
lek hade gillt, att dessa icke borde omfatta storre antal platser dn som for
bedrivande av undervisningen vore oundgingligen erforderligt,

Totalkostnaden for sjukhusets utbyggande i forsta etappen uppskatta-
des i propositionen till 24,078,509 kronor. I detta belopp ingingo ej vissa
bidrag, som cancerforeningen och jubileumsfonden utfist sig att limna
till jubileumsklinikens uppforande m. m., samt ej heller kostnaderna for
uppiorande av tre bostadshus f6r klinikchefer, vilka kostnader voro av-
sedda att helt gildas med ldn samt forrintas och amorteras av influtna
hyresmedel. Av nimnda belopp, 24,078,509 kronor, berdknades 5,588,264
kronor direkt betingade av sjukhusets undervisnings- och forskningsupp-
gifter samt av merutgifterna for Norrbackatomtens iordningstdllande.
Sistsagda summa ansags vid berikning av kostnaden per vardplats bora
franriknas totalkostnaden, enir eljest icke en med platskostnaden 4 sjuk-
hus i allminhet jaimférbar siffra erhoélles.

Efter avdrag av 5,588,264 kronor fran totalkostnaden, 24,078,509 kronor,
aterstod ett belopp av 18,490,245 kronor. Om denna summa fordelades lika
a var och en av forsta etappens 843 vardplatser — de av cancerféreningen
och jubileumsfonden bekostade 57 platserna #ro hédrvid franrdknade —
erholles en platskostnad av 21,934 kronor.

Till kostnaden for sjukhusets uppférande skulle staten, Stockholms stad
och Stockholms lin bidraga, varjimte medel fér de byggnadskostnader,
som {6lle & de enskilda platserna, skulle anskaffas genom upplianing. Sta-
den och liinet skulle dock icke pa grund av sina bidrag erhalla nagon del i
iganderiitt till byggnader eller tomt.
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Vad angar Stockholms stads och Stockholms lidns delaktighet i sjukhu-
set, hade traffats preliminiirt avtal, enligt vilket av sjukhusets vardplatser,
pa satt forut ndmnts, 315 skulle avses for sjuka frian staden och 110 f6r
sjuka fran linet. For varje vardplats skulle staden erligga 18,000 kronor
och ldnet 17,000 kronor. Dessa belopp skulle anses ticka byggnadskostnader
och tomtavgift. For platsernas utrustning skulle sirskild ersidttning utga.
Stadens bidrag till byggnadskostnaderna skulle alltsa utgora 5,670,000 kro-
nor och ldnets 1,870,000 kronor eller tillhopa 7,540,000 kronor. Dessa bidrag
skulle gildas pa det siittet, att staden och landstinget upplanade och till
staten utlanade de erforderliga beloppen, vilka staden och landstinget dir-
efter skulle hava att amortera. De &rliga annuiteterna skulle fordelas
pa vederborandes varddagar i form av s. k. platskostnadsavgift, som under
férutsdattning av 40-arigt, 4 % procents amorteringslan skulle per siing och
dag utgora for staden 2 kronor 68 ore och for landstinget 2 kronor 53 ore.
Genom lan skulle for de enskilda vardplatserna anskaffas 2,325,004 kronor
att forrantas och amorteras genom inflytande vardavgifter. Aterstidende
beloppet, 14,213,505 kronor, skulle bestridas medelst statsanslag.

Kostnaderna for sjukhusets utrustning beriknades till omkring 3,600,000
kronor, som skulle fordelas i vederborlig proportion mellan staten, Stock-
holm stad och Stockholms lidn dvensom jubileumsfonden.

Vad kostnaderna for sjukhusets drift betridffar, skulle dessa i forsta
rummet bestridas av inflytande vardavgifter. For Stockholms stad och
lan skulle dirvid enligt det triffade preliminidra avtalet gilla, att, 1 den
méan vardkostnaderna icke kunde tickas genom patienternas egna lego-
siingsavgifter, staden respektive linet skulle erliigga vad som belopte & an-
talet varddagar for stadens och linets sjuka; dock att dagskostnaden ej
finge overstiga den genomsnittliga vardkostnaden under aret, inberiknat
kostnaden for sjukhusets underhall m. m., pa stadens respektive linets egna
sjukvardsinrittningar av motsvarande slag. I fraga om de 204 f6r patien-
ter fran riket i ovrigt avsedda platserna skulle vederborande patienter
sjilva gilda hela den faststillda legosingsavgiften; dock att hemlands-
tingel skulle limna vardbidrag om 2 kronor 50 6re for patienter, som in-
sjuknat i Stockholm eller i Stockholms liin eller som, pd grund av att limp-
lig vard ej stode att f4 4 hemlandstingets sjukvardsinrittningar, av veder-
bérande lasarettslikare remitterats till karolinska sjukhuset. Den del av
kostnaderna for sjukhusets drift, som icke tickes medels legosingsavgifter
eller omformilda bidrag, skulle bestridas genom statsbidrag. Detta upp-
skattades till omkring 560,000 kronor per &r.

I propositionen hemstilldes, att 6verenskommelse rorande samarbetet
for sjukhusets uppforande och drift méatte fa triffas mellan staten, Stock-
holms stad och Stockholms lins landsting i enlighet med de i propositionen
forordade samt av staden och landstinget godtagna bestimmelser. Vidare
begiirdes godkinnande av de foreslagna principerna for byggnadsféreta-
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gets finansiering samt bemyndigande att vidtaga atgiirder f6r Norrbacka-
omradets ianspraktagande, for markutbyte och tomtreglering.

For ifragavarande byggnadsarbeten i férsta etappen begérdes anvisande
av eit extra reservationsanslag av 14,213,505 kronor, varav 300,000 kronor
for budgetaret 1930/1931 att anviindas till férberedande arbeten, uppgo-
rande av definitiva ritningar m. m. Av sistnimnda belopp avsdgos hogst
30,000 kronor till forberedande arbeten {or en ny vanféreanstalt, at vilken
enligt propositionen tomt skulle upplatas & Norrbackaomradet.

I anledning av Kungl. Maj:ts proposition viicktes inom riksdagen tre
motioner (I: 333 och 341; IT:520), i vilka av olika skil yrkades, att forsla-
get icke matte av riksdagen godtagas.

I sin skrivelse den 11 juni 1930 (nr 386), vari riksdagen anmiilde sitt
beslut i anledning av omférmilda proposition och i éimnet vickta motio-
ner, anforde riksdagen bland annat féljande:

I foreliggande sirende synes vara ostridigt, att karolinska institutet, lan-
dets storsta medicinska undervisningsanstalt, @r i tringande behov av
bittre, rymligare och mera modernt inrittade och utrustade lokaler for att
kunna meddela en fullgod likarutbildning. Hiremot har, savitt riksdagen
kunnat finna, icke gjorts nagra invindningar av beskaffenhet att kunna
tillmitas betydelse. Detta behov har av riksdagen sjilv erkiints genom dess
uttalanden och beslut om forberedande atgirder i dmnet vid 1926 och 1927
arens riksdagar. Salunda fann 1926 ars riksdag en »skyndsam utredning»
om ett nytt kliniskt sjukhus och nya lokaler f6r en medicinsk hogskola
»synnerligen onsklig», och 1927 ars riksdag uppliit tomt {6r éindamalet.

Aven i fraga om siittet, varpa forbittrade undervisningslokaler borde be-
redas, kan riksdagen i visst avseende redan sigas hava tagit stiillning. Sa-
vil fran institutets sida som ock av de sakkunnigkommissioner, som hand-
haft fragans utredning, har med styrka hivdats den s. k. enhetstanken,
d. v. s. 6nskvirdheten att vid byggnadsplanernas realiserande alla de in-
stitutioner, teoretiska och praktiska, av vilka karolinska institutet for sin
verksamhet dr i behov, sammaniforas till ett helt sasom en enda, samman-
hingande anliiggning. Till denna tanke torde riksdagen fa4 anses hava
givit sin anslutning, d4 riksdagen ar 1927 beslét att »till {6rliggningsplats
for uppforande av nytt kliniskt sjukhus i Stoekholm och nya lokaler for
karolinska institutet» uppliata det s. k. Norrbackaomradet. Det ir vid sa-
dant [6rhallande naturligt, att de sedermera vidtagna bade langvariga,
modosamma och ganska dyrbara utredningarna inriktat sig pa enhets-
tankens forverkligande.

Riksdagen, som nu har alt taga stillning till det foreliggande {orslaget
till {ragans definitiva losning, har, med avseende i behovet av forbiittrade
lokalférhallanden for karolinska institutet och dess kliniker samt astad-
kommandet av dylika genom de olika avdelningarnas sammaniorande till
ett helt, icke av den {orebragta ntredningen funnit anledning franga den
standpunkt, riksdagen salunda tidigare hiirvtinnan inlagit. Fastmera har
riksdagen, av vad som i berdrda hiinscenden ytterligare forekommit, stiivkts
i sin uppfatining om det synncrligen beriittigade 1 kravet pa drigligare

1930 ars
riksdag.
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yttre arbetsforhallanden for ifradgavarande medicinska hogskola, och att
en losning av fragan bor ske efter enhetstankens prineip.

Vad sirskilt sistndmnda sporsmal angar, har i motionen I1: 520 och dven
i motionen I: 333 dess beridttigande eller nodvindighet dragits 1 tvivelsmal.
Hiremot sta enhilliga uttalanden av karolinska institutets lirarkollegium
vid upprepade tillfillen sedan mer #n tio ar tillbaka och av ett flerial
offentliga utredningskommissioner, andra sakkunniga myndigheter onimn-
da. Riksdagen vill sdrskilt hinvisa till den klargérande framstdllning av
enhetstankens betydelse, som givits av ldrarkollegiet i dess senaste ytt-
rande i fragan och som finnes atergivet & sid. 30—31 i den kungl. proposi-
tionen. Da det gores gillande, att denna fraga icke dr tillriackligt utredd,
kan dirfor riksdagen ej finna, att denna mening ir riktig. Oligenheterna
av den nuvarande splittringen savil som det av liikarvetenskapens utveck-
ling betingade behovet av ett dven lokalt samband mellan de olika insti-
tutionerna och klinikerna synas riksdagen tvirtom p& ett auktoritativt
sdtt klarlagda. I jimforelse hiirmed méste ett blott och bart pastaende i
motsatt riktning, utan nirmare motivering och utan stod fran sakkunnige
hall, vaga 1itt.

Da riksdagen fran nu angivna utgiangspunkt gar att granska det fore-
liggande forslaget mera i detalj och de mot detsamma framstillda invind-
ningarna, vill riksdagen ytterligare betona, att riksdagen finner de skil,
som anforts for ett omedelbart avgorande av karolinska institutets bygg-
nadsiraga, sa starka, att riksdagen anser ett vidare undanskjutande av
denna fraga icke vara forsvarligt under annan forutsittning, in att nagon
sadan utvig anvisas, vilken klart och otvetydigt innebir ur statens syn-
punkt bestimda fordelar framfor Kungl. Maj:ts forslag.

Mot torslaget har framfor allt anmiirkts, att detsamma icke tillrickligt
tager sikte pa mojligheterna att genom samarbete med Stockholms stad
16sa lokalfragan 1 syfte att dels vinna en kostnadsbesparing for statsver-
ket, dels ock erhalla bittre garantier for stindig tillgang till ett fullgott
sjukmateriel for undervisningen. I avseende hiird har man siarskilt erinrat
om 1926 irs riksdags uttalande, att vid en utredning rorande éverenskom-
melse med Stoekholms stad borde tagas i betraktande, huruvida icke i till-
limpliga delar det s. k. Malmohusldnssystemet kunde tjina till ledning,
samt velat gora gillande, att vederborande p&a denna punkt icke stillt sig
riksdagens anvisningar till efterriittelse.

Riksdagen vill da forst med nigra ord berdra inneborden av detta sy-
stem. Vid sjukvardsinridttningarna i Lund ir linet sjukhusigare, staten
allenast bidragsgivare. Sasom & sid. 59 1 propositionen angives, har staten
delvis bekostat sjukhusbyggnadernas uppforande, och vid senast verk-
stdllda nybyggnadsarbeten hava byggnadskostnaderna bestritts till hilf-
ten av staten och till hilften av landstinget. Staten har vidare under se-
nare ar limnat bidrag till driftskostnaderna for de vardplatser, som upp-
tagas av utomliinspatienter, motsvarande det belopp av sjukhusets all-
méanna dagskostnad, som overstiger 4 kronor 50 ore, och har diirjimte sva-
rat {or kosinaderna for legosingsavgifterna for 20 procent av underhalls-
dagarna vid barnbérdsavdelningen. Principen f6r statens bidrag i foreva-
rande fall synes — yttrar departementschefen — vara den, att staten be-
strider byggnads- och underhéllskostnaderna for de sirskilda lokaler och
ovriga byggnadsanordningar, som betingas av sjukhusets undervisnings-
och forskningsuppgifter, samt ticker sjukhusigarens kostnader for de
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vardplatser, som dro behovliga for u.ndervisningen men ej kriavas for sjuk-
vardsomréadets eget behov.

Riksdagen vill icke forneka, att en losning av forevarande byggnads-
fraga efter nu angivna linjer sannolikt skulle hava stillt sig ur statens
synpunkt ekonomiskt fordelaktigare. Men riksdagen har icke kunnat finna
adagalagt, att denna vig ar framkomlig utan enhetstankens uppgivande.
Riksdagen har undersokt de mdojligheter, som kunna tinkas erbjuda sig
att till nagon av stadens hittillsvarande sjukvardsanstalter forligga de
institutioner och kliniker, som for karolinska institutets verksamhet iro
erforderliga, och enligt den uppfattning, vartill riksdagen kommit vid
dessa overviiganden, star nagon tomt, dir alla dessa inrdttningar med
mojlighet till framtida utvidgning skulle kunna inrymmas, icke till buds.
De under den offentliga diskussionen i siadant hiinseende framkastade for-
slagen synas riksdagen icke vara av den beskaffenhet, att de kunna anses
fortjiinta av ett nirmare dverviigande och alltsa utgora tillricklig anled-
ning till ett uppskov med fragans avgérande. Riksdagen vill tilligga, att
iven om man iranginge enhetsprincipen si till vida, att karolinska insti-
tutets teoretiska institutioner forlades till annan plats &n klinikerna, riks-
dagen haller fore, att det skulle moéta stora svarigheter att 4 nagon av
stadens for sjukhusinrittningar avsedda tomter finna tillrickligt utrym-
me for institutets kliniker och dirmed sammanhdrande anstalter.

Med avseende & att 1926 ars sjukhuskommission i sitt betéinkande icke
nirmare dryftat utvigen till en dverenskommelse enligt Malmohuslans-
linjen torde diven bira beaktas, att da kommissionen hade att taga slut-
giltig standpunkt till fragan, 1926 ars riksdags uttalande, som utgick fran
sjukhusbyggnadssakkunnigas férslag av ar 1925, efterfoljts av 1927 ars
riksdags beslut om upplitande av del staten tillh6ériga Norrbackaomradet,
varigenom sporsmalet i si matto kom i ett annat lige dn forut, att kom-
missionen hade skiil att taga for givet, att fragan skulle 16sas enligt en-
hetsprineipen och med staten sasom sjukhusféretagare. Kommissionen
synes vid sadant forhallande knappast haft anledning att framligga ut-
redning rorande Malmohuslidnslinjen, da denna viill icke kan téinkas
tilliimpad under annan forutsiittning, in att kommunen &r tomt- och alltsa
ocksa sjukhusigare.

En ytterligare omstindighet, som synes utesluta mojligheten av nagon
annan in staten sisom sjukhusforetagare i detta fall, dr garnisonssjuk-
vardsfragan. Enligt riksdagens mening tala starka skiil for ett nedlig-
gande av det nuvarande garnisonssjukhuset, vilket numera icke kan er-
halla full beliggning med militiira patienter. Att ersiitia detta sjukhus
med ett nytt sirskilt militirsjukhus synes av ekonomiska och andra skil
ej liimpligt. Under sidana térhallanden synes det riksdagen vara en lyck-
lig 16sning av detta sjukvardsproblem att samordna den militira sjukvar-
den i Stockholm med det nya kliniska sjukhuset, som diirvid far en del
av sitt platsbehov fyllt. De inviindningar mot en sadan organisation, som
sjorts {rdn vissa militira myndigheter, {orefalla riksdagen icke vara
birande. Och det militiira sjukvardsmaterialets anvindbarhet {or kliniskt
iindaméal har vitsordats av den medicinska sakkunskapen. Om man alltsa
i likhet med riksdagen uigar fran att den {6reslagna omorganisationen
bor komma till stand, synes det riksdagen uteslutet, att en dylik samorga-
nisation skulle kunna inordnas i det kommunala sjukhusviisendet pa ett
sadant siitt, att savil statens, d. v. s. de specicllt militiira och undervis
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ningens, som ock samtidigt kommunens intressen kunde i tillbérlig grad
tillgodoses. :

Vad angar invindningen att sjukmaterialet 4 det foreslagna sjukhuset
ej skulle kunna férvintas bliva fullgott for undervisningen eller ej till-
rickligt genom att anliggningen ej viisentligen byggde pa det egna sjuk-
vardsomradets behov, synes riksdagen dessa farhidgor ogrundade. Bebyg-
gelsen i de trakter, diir sjukhuset skulle hava sin plats, iir synnerligen liv-
lig och visar en stark tendens till 6kning. Samtidigt vixer det allmiinna
sjukvardsbehovet i landet med stor hastighet. Av sistnimnda anledning
synes det riksdagen ej heller befogat att i tillkomsten av det nya kliniska
sjukhuset se ett hinder for utvecklingen av landsbygdens centrallasarett.
Biigge organisationsformerna komma otvivelaktigt att hava sitt fulla
existensberiittigande och pa erforderligt siitt komplettera varandra.

I fraga om det {6rslag till avtal med staden och linet, som av Kungl
Maj:t framlagts och till vilket staden anslutit sig, synes det riksdagen obe-
stridligt att, sisom ock av departementschefen framhalles, detta avtal dr
for staten ekonomiskt fordelaktigare in sjukhusbyggnadssakkunnigas
tidigare forslag. Enligt sistniimnda forslag torde stadens bidrag kunna
uppskattas till omkring 15,300 kronor per siing; enligt nu féreliggande
forslag &r det 18,000 kronor. Enligt sjukhusbyggnadssakkunnigas forslag
skulle staden svara allenast fér halva skillnaden mellan dagskostnaden
(med franrdknande av undervisningskostnaderna) och legosiingsavgiften;
enligt det nu {framlagda forslaget kommer pa staden hela denna skillnad.
Jimvil i 6vrigt synes det nuvarande avtalsforslagets bestimmelser vara
sadana, att man kan siga, att staden genom att godtaga desamma lagt i
dagen sitt intresse for att icke genom 6verdrivna ansprak férhindra fra-
gans avgorande. Man torde alltsa med fog kunna gora gillande, att sist-
nimnda forslag fyller den av 1926 ars riksdag uppstillda fordran pa ett
avtal, som viisentligt bittre tillgodosage statens intressen #n sjukhusbygg-
nadssakkunnigas forslag.

Vad riksdagen nu senast anfort innebir emellertid icke, att riksdagen
anser det foreliggande avtalsforslaget utan vidare béra godtagas. Hirtill
aterkommer riksdagen i det {6ljande.

I kritiken mot Kungl. Maj:ts foreliggande forslag rorande det s. k.
karolinska sjukhuset har dven framférts den anmirkningen, att varje ut-
redning saknades rorande de teoretiska institutionernas byggnadsbehov
och kostnaderna for beredande &t dem av nya lokaler. I anledning hiirav
vill riksdagen framhalla, att det hiir giller ett synnerligen omfattande
byggnadsforetag, vilket man tiinkt sig genomfort i tre olika etapper. Un-
der hela den tid, utredningen i dmnet pigatt — mera in 10 4r — har det
aldrig varit fraga om annat in att i forsta hand tillgodose klinikernas
byggnadsbehov, och hiiremot har varken fran karolinska institutets,
Kungl. Maj:ts eller riksdagens sida framforts nagon erinran. Aven insti-
tutets teoretiska professorer hava enhilligt stiillt sig pa denna standpunkt.
Det ligger i sakens natur, att fullstindiga nybyggnader for de teoretiska
institutionerna komma att kriiva ganska avsevirda kostnader. Men att
redan nu uppgora berikningar f6r ett byggnadsioretag, som ligger si
langt i {ramtiden som detta, torde vara skiilligen meningslost. Da de, som
vid institutet bdra ansvaret f6r den teoretiska utbildningen, samfiillt for-
ordat fragans losning pa foreslaget siitt, maste det forutsittas, atl de ocksa
gjort klart for sig, att de teoretiska institutionerna tills vidare kunna
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hjilpa sig fram utan omfattande nybyggnader. Riksdagen kan diirfor
icke tillmiita ovanberdrda inviindning nagon storre betydelse.

Riksdagen anser sig hirmed hava bemott de visentligaste av de in-
viindningar, som framstilits mot Kungl. Maj:ts forslag, utom vad angar
sjilva byggnadslorslaget, sadant det foreligger i de av arkitekten C.
Westman uppriittade ritningarna med kostnadsforslag, dvensom avtals-
forslagets innehall 1 och for sig.

I fraga om byggnadsforslaget mé erinras, att den av sjukhuskommis-
sionen beriknade kostnadssumman utgor 24.339,077 kronor och att de-
partementschefen genom uteslutning av den djurexperimentella avdel-
ningen och emanationslaboratoriet kunnat minska detta belopp till
24,078,509 kronor. I sistnimnda summa ingé ej cancerforeningens och jubi-
leumsfondens bidrag samt ej heller kostnaderna for vissa klinikchefers
bostadshus, vilka sistndmnda kostnader iro avsedda att helt bestridas
genom lan, som skulle férriintas och amorteras av inflytande hyresmedel.

Mot byggnadsforslaget hava siéirskilt 1 motionen I: 341 riktats atskilliga
anmirkningar, och i motionen har pakallats uppskov med fragans avgo-
rande, for att nytt forslag 1 detta avseende mé kunna foreliggas riks-
dagen till nedbringande av kostnaderna och vinnande av en mera anda-
malsenlig planliggning av byggnaderna.

Riksdagen kan visserligen icke 1 allo dela de i berérda motion fram-
forda synpunkterna — sidlunda synes den i motionen mot den radiotera-
peutiska kliniken riktade kritiken icke befogad, om hinsyn tages till ut-
vecklingen pa detta omrade av medicinen och nédvindigheten att planera
denna del av sjukhusanliggningen s, att den motsvarar behovet for en
avsevird tid framat — men i ovrigt torde atskilligt av vad i motionen
anforts vara viirt beaktande och i varje fall fortjint att nirmare over-
viigas. Aven riksdagen har den uppfattningen, att kostnadssumman &r
hog, och haller fore, att man med god vilja skall lyckas viisentligt ned-
bringa densamma. Riksdagen kan emellertid icke finna nodviindigt, att
av denna anledning ett positivt avgorande i fragan uppskjutes, Enligt
vad riksdagen forvissat sig om, iro de nu iskade 300,000 kronorna visent-

ligen avsedda for sddana forberedande arbeten — planering av tomten,
viig- och ledningsarbeten m. m. — som kunna komma till utférande, oav-

sett hur det slutgiltiga byggnadsforslaget kommer att te sig. Riksdagen
anser dirfor, att ett avgorande av fragan nu kan ske, oberoende av sjilva
byggnadsforslaget. T avseende & detta vill riksdagen hos Kungl. Maj:t an-
halla, att Kungl. Maj:t later verkstiilla en 6verarbetning av niimnda {6r-
slag, 1 syfte att kostnaderna {6r byggnaderna ma visentligt nedbringas.
En dylik revision far givetvis icke leda till ett eftersiittande av iindamals-
enligheten; tviirtom iir det angeliiget att dirvid idven underscka, om ej
vissa idindringar mojligen kunna anses pakallade {6r att gora anliiggningen
biittre limpad {0r sitt indamal. Berorda éverarbetning torde med hiinsyn
till sakens bradskande beskaffenhet bora foreliiggas 1931 ars riksdag.

Till {fragan, huruvida det framlagda {forslaget {ill avtal mellan staten
och Stoeckholms stad respektive liin éir sadant, att det nu bor av riksdagen
codkiinnas, har riksdagen iinnu icke tagit standpunkt. Enligt riksdagens
mening hade det ur statens synpunkt varit onskviirt, att staden & det nya
sjukhuset tagit 1 ansprak vardplatser 1 avseviirt storre utstriickning iin
som sketd. Iiirigenom skulle niimligen 16r staten kostnaderna for sjulkhus-
anliiggningen och dess drift givetvis komma att stiilla sig billigare. Under
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de hittills med staden forda forhandlingarna har visserligen fran stadens
sida framhallits, att staden icke har nagot egentligt intresse av Norrbacka-
sjukhuset sasom forliggningsplats for en del av sin sjukvard. Men riks-
dagen kan icke frigora sig fran tanken, att nya overviganden av denna
sak mojligen skulle kunna giva ett annat resultat. Staden star veterligen
f6r narvarande infér nédvindigheten att pa flera av sina sjukvardsinritt-
ningar, bl. a. det Norrbackaomradet relativt niirbeligna Sabbatsberg, fore-
taga omfattande ny- och ombyggnader. Enligt riksdagens tanke borde det
icke vara uteslutet, att staden vid nya férhandlingar kunde finna med sin
fordel forenligt att i samband med inskrinkning av sin sjukvardsverksam-
het pa en eller annan av sina nuvarande sjukvardsinrattningar beldgga
ett storre antal platser pa det blivande kliniska sjukhuset & Norrbacka-
omradet. Med hiinsyn till vad nu anférts, synes det riksdagen, att da i allt
fall en 6verarbetning av byggnadsforslaget av riksdagen forutsatts, jaim-
sides med denna Gverarbetning nya underhandlingar i dmnet lampligen
borde upptagas med staden, si att bigge dessa fragor kunde samtidigt pa
nytt foreliggas 1931 ars riksdag. Vid sadant foérhallande torde det icke
vara tillradligt, att riksdagen nu fastslar omfattningen av forsta etappens
utbyggnader utan lirer hirmed bora anstd till niistkommande riksdag, da
detta sporsmal uppenbarligen méste bedémas med hiinsyn tagen till resul-
tatet av de nya forhandlingarna med staden. Detsamma giller naturligt-
vis #dven fragorna om byggnadsivretagets finansiering och beviljandet av
for anliggningen erforderligt totalbelopp. Diremot torde vad riksdagen
nu beslutat icke utgéra hinder for ett godkinnande vid denna riksdag av
Kungl. Maj:ts forslag i ovrigt, vilket riksdagen anser sig bora bifalla.

Under aberopande av vad salunda anférts anmilde riksdagen, att riks-
dagen dels beslutat

1) att ett nytt kliniskt sjukhus, bendimnt karolinska sjukhuset, samt nya
lokaler for karolinska institutets teoretiska institutioner skulle uppféras
4 det s. k. Norrbackaomradet, vilket av 1927 ars riksdag for indamaélet
upplatits;

2) att det nuvarande garnisonssjukhuset i Stockholm skulle sammanslas
med karolinska sjukhuset i huvudsaklig éverensstimmelse med de all-
minna grunder, som av chefen for forsvarsdepartementet i statsradsproto-
kollet Over ecklesiastikiirenden den 14 mars 1930 foérordats; samt

3) att de av chefen for ecklesiastikdepartementet i samma statsrads-
protokoll omférmilda atgiirderna for Norrbackaomridets ianspraktagande
fér markutbyte och for reglering av tomtgriansen skulle vidtagas;

dels ock till forberedande arbeten for karolinska sjukhuset anvisat {or
budgetaret 1930/1931 ett extra reservationsanslag av 300,000 kronor, av vil-
ket belopp hogst 80,000 kronor finge disponeras for forberedande arbeten
for en ny vanforeanstalt & Norrbackaomradet.

Hirjaimte anholl riksdagen 1 samma skrivelse, att Kungl. Maj:t ticktes
dels lata verkstilla och till 1931 ars riksdag framligga en Gverarbetning
av foreliggande forslag till byggnader for karolinska sjukhuset, i syite att
kostnaderna fo6r byggnaderna matte avsevirt nedbringas, dels ock lita
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upptaga nya forhandlingar med Stockholms stad rorande samarbete for
sjukhusets uppforande och drift, i syfte att staden matte 4 sjukhuset be-
ligga ett storre antal platser #n enligt det nu forevarande avtalsforslaget
samt for 1931 ars riksdag framligga det forslag, vartill dessa forhand-
lingar kunde giva anledning.

Med féranledande av riksdagens nimnda skrivelse uppdrog Kungl. tF(’()'irr}yad
. g . . 0 g u
Maj:t genom beslut den 14 juli 1930 4t en kommission att ej mindre upp- 193% ;‘rl: Eju?iz
taga nya forhandlingar med Stockholms stad rérande samarbete for karo- huskommis-
linska sjukhusets uppforande och drift, i syfte att staden mitte & sjuk- frﬁg?al(g:nlnya
huset beliigga ett storre antal platser éin enligt det férevarande avtalsfor- _ foérhand-
T . . . v qs = . lingar med

slaget, dn dven verkstilla en overarbetning av foreliggande forslag till g ekholms
byggnader for sagda sjukhus, i syfte att kostnaderna for byggnaderna stad.
métte avsevirt nedbringas; och skulle nimnda foérhandlingar och Gver-
arbetning verkstillas i huvudsaklig 6verensstimmelse med de synpunkter,

som av riksdagen i dess nimnda skrivelse framhallits.

Med skrivelse den 28 november 1930 framlade hiirefter 1930 ars sjukhus-
kommission betinkande och &verarbetat férslag rorande uppforande av
karolinska sjukhuset m. m. iivensom av arkitekten Westman uppriittade
forslagsritningar m. m. till sjukhuset.

De forhandlingar, som sjukhuskommissionen for fullgérandet av denna
del av sitt uppdrag inledde med Stockholms stad, gavo till resultat, att
Stockholms stads sjukhuskommitté forklarade sig for sin del icke kunna
tillstyrka nagon som helst utékning av det antal platser vid rikssjukhuset,
som staden atagit sig att bekosta.

Sjukhuskommissionen inledde liknande forhandlingar med sjukvards-
avdelningen av Stockholms liins landstings foérvaltningsutskott men &ven
dessa forhandlingar gavo negativt resultat.

I propositionen nr 132 till 1931 &rs riksdag angiende uppfdrande av Proposition
. . . - . - fys till 1931 ars
byggnader {6r karolinska sjukhuset m. m. anférde jag héirom féljande: riksdag.

Sisom av den Limnade redogorelsen framgar, hava omfattande under-
s6kningar och férhandlingar {orts siviil med Stockholms stad som med
Stockholms liin i syfte att staden och linet matte beligga ett storre antal
platser pa det blivande sjukhuset iin det for 1930 ars riksdag framlagda
avtalsforslaget innebar. Dessa {férhandlingar hava emellertid limnat
negativt resultat. I likhet med 1930 ars sjukhuskommission maste jag
finna det beklagligt, att det ej varit mojligt att vinna vad riksdagen asyi-
tade i nu {érevarande hiinscende. Jag nodgas salunda inskriinka mig att,
i anslutning till min foretriidares i statsradsimbetet till statsradsproto-
kollet over eccklesiastikiirenden den 14 mars 1930 gjorda uttalanden pa
denna punkt hemstiilla, att det {forslag till avtal mellan staten i ena, samt
staden respektive Linet, & andra sidan, som i propositionen till 1930 ars
riksdag férordades, matte godkiinnas av riksdagen.
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1930 ars sjukhuskommission framholl i fraga om den andra delen av sitt
uppdrag, 6verarbetningen av forslaget till byggnader for karolinska sjuk-
huset, inledningsvis i sitt betinkande, att den allvarligt bemddat sig att
efterkomma riksdagens onskan om kostnadernas nedbringande. Detta hade
ocksa enligt kommissionens mening lyckats i en omfattning, som maéste
siigas vara betydande. Totalkostnaden for sjukhusets uppforande i forsta
etappen hade salunda, som senare skall pavisas, nedbragts fran 24,078,509
kronor till 21,319,050 kronor eller alltsi med 2,759,459 kronor. Kostnads-
minskningen hade uppnéatts genom vissa dndringar i planliggningen, be-
grinsningar av atskilliga utrymmen och forenklingar i byggnadssittet. T
vissa fall hade den fornyade granskningen givit kommissionen tillfille att
vidtaga en del ridttelser och dndringar, som medfort viktiga forbittringar.

Kommissionen framholl vidare, att kommissionen enligt riksdagens
onskan jimvil tagit under nirmare overvigande de anmirkningar mot
1926 ars sjukhuskommissions {orslag, som i den vid 1930 ars riksdag vickta
motionen I: 341 framforts och som icke av riksdagen sjilv avvisats sisom
obefogade. Dessa anmirkningar hade bemotts av professorerna Gosta
Forssell och Einar Key i till kommissionen inlimnade promemorior, vilka
kommissionen fogat sisom bilagor till sitt betiinkande och till vilka kom-
missionen hinvisade. Savitt kommissionen kunnat finna, hade professo-
rerna Forssell och Key 1 dessa promemorior visat, att den i berérda motion
framforda kritiken till 6vervigande delen antingen grundade sig pa miss-
uppfattning av 1928 ars forslag eller vore, sakligt sett, ohallbar. I vissa
hinseenden hade dock i motionen gjorda erinringar ansetts befogade och
foranlett dndringar i forslaget.

I detta sammanhang framholl kommissionen, att de vidtagna andring-
arna 1 1928 irs forslag skett 1 samrad med och godkiints av vederbérande
klinikchefer utom professor I. Holmgren, som avbojt att taga del av dnd-
ringsforslagen under hiinvisning till sina inliigg i riksdagen. Savitt angar

“garnisonsavdelningarna, apoteket och tandvardsavdelningen, hade #nd-

ringsforslaget granskats och godkiints av arméforvaltningens sjukvards-
styrelse.

Enligt vad kommissionen vidare meddelade hade av kommissionen vid-
tagna inskridnkningar i radioterapeutiska kliniken (Konung Gustaf V:s
jubileumsfond) verkstillts i samrad med representanter fér jubileumsfon-
den och {6r cancerfoéreningen.

Kommissionen limnade hirefter en allmin oversikt $ver de besparings-
atgdarder, som kommissionen foreslagit. Kommissionen framholl dirvid,
att den vid sin Overarbetning av 1928 ars forslag till fé6rnyad provning
upptagit savidl planen for byggnadernas gruppering som anvinda bygg-
nadstyper och inre byggnadsanordningar och underkastat varje sirskild
byggnad en detaljerad granskning i syfte att utréna, huruvida en kost-
nadsminskning vore mojlig och dessutom storre indamalsenlighet kunde
ernas.
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Kommissionen redogjorde hiirefter {6r av kommissionen foretagna at-
giirder {6r koneentration och minskning av byggnadsvolymen.

Ehuru i det salunda 6verarbetade forslaget ej foreslagits nagon dndring
betriiffande omfattningen av forsta byggnadsetappen, ifragasatte sjukhus-
kommissionen i sammanhang med framliggande av kostnadsberikning-
arna, om icke en undersokning borde komma till stind {6r utréonande av
huruvida icke en psykiatrisk klinik borde uppforas redan i forsta etappen.
Kommissionen framhoéll, att den av kommissionen i kostnadsberdkning-
arna angivna singkostnaden kunde ytterligare nedbringas genom att re-
dan i den forsta etappen medtaga flera kliniker dn som i 1928 ars forslag
férutsattes och att bland de kliniker, som hirvid frimst borde komma i
fraga, vore den psykiatriska och den pediatriska kliniken.

Rorande den av kommissionen verkstidllda 6verarbetningen av forslaget
till byggnader anforde jag i ovannimnda proposition nr 132 foljande:

I enlighet med det av 1930 ars riksdag gjorda uttalandet har sjukhus-
kommissionen haft att vid overarbetningen av det for 1930 ars riksdag
framlagda forslaget angdende uppiorande av nytt kliniskt sjukhus i Stock-
holm soka genomfora en minskning av kostnaderna {6r sjukhusbyggna-
derna utan eftersittande av deras dndamalsenlighet eller eventuellt med
okande av sjukhusanliggningens liimplighet for sin uppgift. Savitt jag
kunnat finna, méaste sjukhuskommissionen anses hava med det nu forelig-
gande Overarbetade forslaget, enligt vilket kostnaderna pé sitt framgar
av de i det foljande atergivna kostnadsberiikningarna nedbringats med
2,759,459 kronor, natt ett s4 gynnsamt resultat, som det dverhuvudtaget
torde vara mojligt att vinna, didrest sjukhuset skall kunna pa ett tillfreds-
stdllande sitt fylla sin dubbla uppgift sisom sjukvardsinrittning och hog-
skola for utbildning av likare.

Sasom av den hidrovan limnade redogorelsen framgar, innebir det nu
foreliggande forslaget i fraga om omfattningen av den forsta etappen icke
nagon dndring av vad som foreslagits i propositionen till 1930 ars riksdag.
Sjukhuskommissionen har emellertid uttalat som onskviirt, att fragan om
uppforande av den psykiatriska kliniken i forsta byggnadsetappen borde
goras till foremal for ndrmare utredning, ett 6nskemal, som understrukits
av savil medicinalstyrelsen som karolinska institutets liirarkollegium.
Vad sjukhuskommissionen anfort synes mig virt beaktande, och har jag
for avsikt att lata nirmare utreda denna fraga. IEn utredning pa denna
punkt far dock givetvis ej fordroja sjukhusbyggels igangsiittande. Skulle
den av mig tilliimnade utredningen giva vid handen, att jimvil den psy-
kiatriska kliniken bor medtagas i {orsta etappen torde intet hinder idre-
ligga, att riksdagen under byggnadstiden fattar beslut dirom.

Jag erinrade nyss, att forslaget i {friaga om omfattningen av {6rsta etap-
pen icke innebiir nagon indring i lorhallande till 1930 ars {6rslag. Dada
forslagen upptaga silunda siirskild tviittinrittning., Kmellertid vill jag
omnimna, att fraga uppkommit angaende samgaende for karolinska sjuk-
huset 1 en av Stockholms stad or samtliga sjukhus 1 staden planerad ge-
mensam tviittinvitttning., Sporsmalet hiirom tarvar doek en niirmare un
dersékning, som jag anser snarast bora igangsitias. Jag vill doek ¢),

Proposition
till 1931 4rs
riksdag.
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innan resultatet av denna undersokning foreligger, fororda, att den for
karolinska sjukhuset beriiknade tvittinrdttningen nu uteslutes ur det fore-
liggande forslaget. Skulle utredningen giva vid handen, att en sirskild
tvittinrittning for karolinska sjukhuset icke skulle befinnas erforderlig,
Lirer tillfiille beredas att under byggnadstiden efter framstillning till riks-
dagen vidtaga hirav betingade dndringar i nu {6religgande byggnadspro-
grams omfattning och dirmed sammanhingande kostnadsberiikningar.

Den av 1930 ars sjukhuskommission aviigabragta kostnadsminskningen
har uppnatts genom vissa dndringar i planliggningen, begridnsningar av
atskilliga utrymmen och forenklingar i byggnadssiittet. Sasom framgar
av kommissionens forslag, har kommissionen fran det fo6rra programmet
borttagit vissa reservlokaler, vilka tinkts komma att erfordras {6rst lingre
fram i tiden. Emellertid torde de besparingar, kommissionen vidtagit,
visentligen hinfora sig till Atgirder, som innebiira faktiska nedskiir-
ningar av de forut beriiknade kostnaderna. D& den av kommissionen upp-
nadda kostnadsminskningen synes mig hava ernétts, utan att byggna-
dernas dndamalsenlighet forsimrats, anser jag mig bora fororda det av
kommissionen framlagda forslaget. De mindre detaljerinringar, som gjorts
av de i drendet horda myndigheterna, synas mig bora bliva féremal for
omprovning vid uppgorande av de definitiva ritningarna. Det torde bora
ankomma pa den byggnadskommitté, som jag dmnar féresla skola till-
sidttas for handhavande av karolinska sjukhusets nybyggnad, att ytter-
ligare utreda hithoérande forhallanden. I sitt utlatande 6ver det nu ifore-
licgande forslaget har byggnadsstyrelsen ifragasatt, huruvida icke borde
tagas under 6vervigande, om foretaget skulle omhéinderhavas av bygg-
nadsstyrelsen i samrad med representanter f6r medicinsk sakkunskap.
Med hinsyn till byggnadsfsretagets stora omfattning anser jag det dock
bade nodigt och lampligt, att en sidrskild byggnadskommitté handhar
denna byggnadsiraga.

Jag vill framhalla, att denna byggnadskommitté torde bora besta av
ett lampligt antal av Kungl. Maj:t utsedda ledamdter, representerande
ekonomiska, medicinska oech byggnadstekniska synpunkter, vartill torde
bora komma en representant for vardera Stockholms stad och Stockholms
lin. Hirjimte bor i kommitténs arbeten deltaga en representant for armé-
{orvaltningens sjukvardsstyrelse och en av jubileumsfondens styrelse ut-
sedd representant i vad avser dem berérande byggnadsfragor. For kom-
mitténs verksamhet bor gilla sdrskild av Kungl. Maj:t faststilld instruk-
tion. Byggnadskommittén torde antingen sjilv eller genom ett sdrskilt
arbetsutskott hava att savil tekniskt som ekonomiskt omhiinderhava de
arbeten, som #dro férenade med planliggningen och utforandet av karo-
linska sjukhuset. Kommittén hor salunda ombesérja uppriattande av defi-
nitiva ritningar, kostnadsforslag och arbetsplan samt understilla desam-
ma Kungl. Maj:ts provning. Mindre dndringar i den faststillda planen
torde, ddrest de icke medfora okade kostnader, kunna féretagas av kom-
mittén. Kommittén bor vidare iga ritt att anstidlla arkitekt, sekreterare,
kassaforvaltare, kontrollanter och ovrig for dess verksamhet erforderlig
personal.

Samtliga utgifter for den nu forordade byggnadskommitténs verksam-
het bora bestridas av de for sjukhusanliggningen beviljade medlen. Jag
vill hirvid erinra, att sdsom framgar av vad kommissionen anfort (sid. 41
och sid. 44, 6verst i det foljande), dessa kostnader inridknats i den av kom-
missionen beriknade totalkostnaden.
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Betriffande de foretagna kostnadsberikningarna limnade 1930 ars sjuk- 1930 drs sjuk-
N e . huskommis-
huskommission féljande redogdrelse: sions kost.

Vid berikningen av kostnaderna for karolinska sjukhusets uppforande :;C;k;e’j‘cl;

enligt det nu &verarbetade forslaget har kommissionen utgétt fran samma g ., gierings-
priser, som lago till grund for berikningarna i 1928 ars forslag. Hirige-  forslag.
nom underliittas en jimfdrelse med detta forslag, och dessutom torde i

och for sig icke tillricklig anledning kunna anses foreligga att vid ifraga-

varande berikningar tillimpa andra berikningsgrunder. Visserligen har,

sedan 1928 ars forslag utarbetades, en viss prisstegring intréitt & lednings-

och maleriarbeten, under det att priset 4 vissa materialier minskats. Med

hiinsyn hiirtill, och da det giller ett byggnadsforetag sidant som det hir
férevarande, dir byggnadsperioden kommer att stricka sig dver en avse-

viird tidrymd, har kommissionen icke ansett det vara nédviandigt att rikna

med dylika mer eller mindre tillfdlliga fluktuationer i prisnivan i vidare

man, dn att kommissionen vid berikningen av den erforderliga anslags-
summan avrundat denna uppat fran 21,319,050 kronor till 21,400,000 kronor.

Enligt ovan angivna, av kommissionen verkstillda berdkningar skulle
totalkostnaden for utforande av det overarbetade forslaget komma att,
efter avdrag av pa jubileumsfonden och cancerféreningen belopande an-
del samt med franriknande av kostnaden fér de tvd bostadshusen for sjuk-
husets direktor m. fl., uppgd till 21,319,050 kronor.

Hir nedan limnas en sammanstillning av byggnadskostnaderna enligt
nu foreliggande forslag., Till jamiorelse har atergivits motsvarande sam-
manstillning enligt 1928 ars forslag. Med hinsyn till att Kungl. Maj:ts
forslag fill 1930 ars riksdag icke upptog den pediatriska kliniken och den
djurexperimentella avdelningen samt emanationslaboratoriet, hava kost-
naderna f6r dessa institutioner jimte & desamma belopande andelar i kost-
naderna for vigar, huvudrérledningar m. m. ej heller hir medtagits. Kost-
naderna f6r bostadshus &t sjukhusets direktér m. fl. iro ej medriknade. 1
sammanstillningarna har ej, sisom skedde i 1926 ars sjukhuskommissions
betinkande, sirskilt for sig under varje huvudrubrik upptagits det all-
ménnas andel i jubileumskliniken; i stillet har i en post avdragits det
totalbelopp, som enligt de olika forslagen avgar for jubileumsfondens och
cancerforeningens del.

De bada sammanstillningarna te sig pa foljande sitt:

1928 &rs 1930 ars
forslag forslag
Byggnadskostnader. . . . ... ... .. ... kronor 16,209,400: — 13,709,327: —

Kostnad for panncentral, uppvirmnings-

och ventilationsanliggningar, desinfek-

tions-, steriliserings- och maskintvitt-

anldggningar med tillbehor . ... ... 3,374,850: —  3,248,850: —
Huvudrorledningar fér pumpvarmvatten,

anga, kondensvatten, gas, kall- och

varmvatten . ... .............. > 487,300: — 512,050:
Spillvatten- och dagvattenledningar med
rorgravar utanfér tomten ... .. ... » 98,000: — 98,000: —

Spillvatten- och dagvattenledningar med
rérgravar inom tomten jimte dvriga
IOrgravar. . . .. .. ... » 162,000: — 143,100:
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1928 &rs 1930 ars
forslag forslag
Kboksanldggning . . . .............. kronor 164,550: — 164,650: —
Elektrisk belysnings- och kraftanligg-
ning, hissar, elektrisk svagstromsan-
liggning, &skledare och rikstelefonan-
liggning . ... ....... ... ...... » 1,435,050: —  1,448,450: —
Kylanldggning . . . . ... .......... » 180,000: — 180,000: —
Vig utanfér tomten. . . . ... ... .. .. » 465,000: — 418,000: —
Vigar inom tomten, terrasseringar m. m. » 846,800: — 561,000: —
Tomtens iordningstillande . ..... .. » 230,000: — 200,000: —
Stangsel och grindar . ... ... ... ... » 45,000: — 45,000: —
Administration, arvoden och ofgrutsedda
utgifter . . . . ... ... .. L L. » 2,132,388: —  1,865,388: —
kronor 25,830,338: — 22,593,715: —
Avgir for jubileumsfondens del. ... .. kronor 1,751,829: — 1,274,665 —
kronor 24,078,509: — 21,319,050: —

Forestaende sammanstillningar utvisade, att den genom forut omtalade
inskrankningar och 6vriga fordndringar vunna besparingen uppginge till
ett belopp av 2,759,459 kronor. Bostiderna for sjukhusets direktor m. fl.
kostade enligt 1928 ars forslag 606,258 kronor. Motsvarande kostnad ut-
gjorde enligt det 6verarbetade forslaget 486,000 kronor. Medriaknades dven
denna kostnadsminskning, stege besparingen till 2,879,717 kronor.

Om totalkostnaden enligt nu foreliggande férslag, 21,319,050 kronor, f6r-
delades pa sjukhusets 843 vardplatser, bleve kostnaden per vardplats
25,289 kronor. Erinras m4, att motsvarande siffra enligt 1928 ars foérslag
utgjorde 28,5638 kronor och enligt Alternativ I av det s. k. Gardesforslaget
28,163 kronor.

Sjukhuskommissionen hade vidare belyst frigan om kostnaderna for
karolinska sjukhuset i jimforelse med vanliga sjukhus och dirvid limnat
foljande tabla 6ver kostnaden for olika lokaler och arbeten vid karolinska
sjukhuset utover vid vanliga sjukhus gingse.

Undervisningslokaler:

inom huvudkomplexet. . 24,204 m® & kr. 47: 78 = 1,156,462
inom radioterapeutiska

kliniken . ........ 4,975 » » » 49:23 = 244,920
inom patologiska institu-
tionen . . . . ....... 10,200 » » » 51:87= 529,740
Diverse bostdder inom
entrékomplexet. . . . . 4,870 » » » 49:11 = 239,165
Diverse bostdder for gift
och ogift personal .. 1,140 » » » 51:83= 59,088 2,229,375

Okning av Kliniklokaler pi grund av undervisning:
inom huvudkomplexet. . 15,023 m® 3 kr. 47: 78 = 717,798
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inom radioterapeutiska
kliniken ....... . 736 m® 3 kr. 49:28 = 36,064
inom entrékomplexet . . 759 » » » 50:71 = 38,489
Diverse lokaler, korrido-
rer, trappor, hissarm.m. 7,000 » » » 47:78 = 334,460 1 126,811

Okning av polikliniklokaler:

inom huvudkomplexet. . 9,214 m®akr.47:78 = 440,245
inom radioterapeutiska
kliniken ......... 477 » » » 49:23 = 23,482 443,727

Samtliga ovannimnda lokalers del i &ngpannehuset .... 294,742 4114655

For garnisonens administrationslokaler:
inom huvudkomplexet. . 2,304 m® a3 kr.47:78= 110,851
Garnisonens del i apotek
samt apoteksforrdd i
entrékomplexet . . . . . 1,858 » » » 50:71 = 93,965
Del i dngpannehus ......... ........... 15,589 220,405

Lokaler inom kik, tvitt- och dangpannehus,

vilkas storlek beriknats med hinsyn till fram-
tida utvidgning av sjukhuset.

Reserv i kok. .. ... .. . .« 225,000
» i tvdtt och forrdd. . . . . ... ... ... .. 110,000
» i 4ngpannehus .................. 125,000 460,000

Hirtill kommer
Arbeten utom tomfen (vigar och ledningar) 516,000

-+ 9 % for administration, arvoden m. m. . . .. 562,440
Halva kostnaden for inre vigar, planeringar, tom-
tens iordningstéllande + 9 % .. ... ... .... 414,745

/s av kostnaden for kulvertar, huvudrérledningar,
spillvattenledningar, elektriska huvudledningar
+ 9 % (utgérande samma del i kostnaden som

summan av ovan angivna kuber utgdr del i
totala kuben). . . . . .. .. 173,500 1,150,685

Summa kronor 5,915,745

Fran totalkostnaden, 21,319,050 kronor, bér alltsa vid en jamforelse med
kostnaden for uppiorande av ett icke kliniskt sjukhus avriknas 5,945,745
kronor. Aterstoden, 15,373,305 kronor, utgoér det belopp, som vid en dylik
jimiorelse bor upptagas 16r karolinska sjukhusets del. Vid {6rdelning av
denna summa pa de 843 vardplatserna erhalles en singkostnad av 18,236
kroror. Denna singkostnad torde icke kunna anses hog for ett modernt
sjukhus av denna omfattning.

I detta sammanhang vill kommissionen framhalla, att da Stockholms
stads sjukhuskommitté i sin i andra kapitlet hir ovan atergivna skrivelse
gor gillande, att stadens sjilvkostnad per vardplats vid blivande utbygg-
nad >snarare under- iin dverstiger 10,000 kronor», hiirmed tydligen avses
vardplatser, som erhallits genom tillbyggnad till redan forefintliga sjuk-
husanliiggningar, i vilket fall kostnaden naturligtvis alltid stiiller sig av-
sevirt lingre in vid ren nybyggnad.

Bihang till riksdagens protokoll 1932. 1 sami. 124 hift. (N» 154) 2
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Vidare hade sjukhuskommissionen framhallit, att den av kommissionen
angivna singkostnaden ytterligare kunde nedbringas genom att redan i
den forsta etappen medtaga flera kliniker #n som i 1928 ars forslag forut-
sattes, d4 nimnda kostnad komme att sjunka i den man som antalet vard-
platser okas.

I frdga om sjukhusbyggnadsforetagets finansiering anférde sjukhus-
kommissionen:

I fraga om byggnadsftretagets finansiering har kommissionen ansett
sig bora utgd fran de berikningsgrunder, som chefen for ecklesiastikde-
partementet funnit sig bora f6lja i propositionen till 1930 ars riksdag. Med
hiinsyn hirtill tarvas allenast en omrikning i anledning av den minsk-
ning i kostnadssumman, som den av kommissionen verkstillda éverarbet-
ningen av byggnadsfoérslaget medfort. '

Totalkostnaden for den férsta byggnadsetappen, fransett den del, som
skall bekostas av jubileumsfonden samt kostnaden fér bostadshusen fér
sjukhusets direktor m. fl.,, utgor enligt det 6verarbetade forslaget 21,319,056
kronor, vilket belopp kommissionen ansett sig béra avrunda uppat till
21,400,000 kronor.

Hérifran skola till en bérjan avga stadens och landstingets bidrag, till-
hopa 7,540,000 kronor. Vidare skola kostnaderna f6r de 106 enskilda vard-
platserna bestridas genom upptagande av lan att férrintas och amorteras
genom inflytande vardavgifter. Enligt vederbérande departementschefs
uttalande i propositionen skola dessa platser deltaga i byggnadskostna-
derna med ett belopp, motsvarande den genomsnittliga kostnaden per vard-
plats for hela sjukhuset, d. v. s. med 18,236 kronor per sing. Deras bidrag
skulle alltsd utgéra (106 X 18,236 —) 1,933,016 kronor, vilket belopp jimvil
bor avriknas fran totalkostnaden. Aterstaende beloppet, 11,926,984 kronor,
skulle utgéra statens kostnader f6r karolinska sjukhuset. Motsvarande
kostnad enligt Kungl. Maj:ts proposition till 1930 ars riksdag var 14,213,505
kronor.

Med den i propositionen angivna byggnadstiden av omkring 8 ar synes
byggnadskostnaden ldmpligen bora férdelas enligt féljande tabla.

Tabld dver erforderliga belopp under byggnadstiden och deras fordelning

Byggn Anslag Anslag frin Anslag fran Genom lan
i _ fran Stockholms Stockholms (106 enskilda Summa

riksdagen stad lin vardpl.)

1..... 300,000 e ) e 300,000

2..... 1,500,000 . S = 1,500,000

3..... 1,900,000 1.100,000 400,000 350,000 3,750,000

4... .. 1,900,000 1,100,000 400,000 350,000 3,750,000

5..... 1,900,000 1,100,000 400,000 350,000 3,750,000

6..... 1,900,000 1,100,000 400,000 350,000 3,750,000

7..... 1,900,000 1,270,000 270,000 350,000 3,790,000

8. .... 626,984 e e 183,016 810,000
11,926,984 5,670,000 1,870,000 1,933,016 21,400,000

Da det dr méjligt, att en kortare byggnadstid &n 8 &r kan medfora vissa
besparingar i byggnadskostnaderna, synes fragan hirom fortjint att tagas

under Gvervidgande.
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Betriffande dessa fragor anforde jag for egen del i propositionen nr 132
bland annat féljande:

De av 1930 ars sjukhuskommission gjorda berikningarna av kostna-
derna f6r den nya sjukhusanliggningen, vilka berikningar i det stora hela
jimvil vitsordats av byggnadsstyrelsen, giva icke anledning till nigon
erinran fran min sida. I annat sammanhang har jag med anledning av
vissa mindre detaljanmiirkningar mot det {oreliggande forslaget forordat,
att desamma i samband med definitiva ritningars uppgorande tagas un-
der omprdvning. Under byggnadstiden méste man ock rikna med att vissa
mindre justeringar kunna visa sig ofrankomliga. Med hinsyn séval hir-
till som ock till méjligen uppstiende fluktuationer i den allminna pris-
nivan kunna de féreliggande kostnadsberikningarna givetvis icke betrak-
tas sasom fullt definitiva. Jag forutsitter dock, att vid de definitiva rit-
ningarnas uppgérande och vid byggnadsarbetets utférande den av mig
torordade byggnadskommittén allvarligt bemodar sig att, s& vitt mojligt
ir, nedbringa byggnadskostnaderna. Med anledning hérav torde det
kunna forviintas, att byggnadskostnaderna icke komma att overstiga de
av sjukhuskommissionen angivna.

Aven med det nu 6verarbetade forslaget dro onekligen kostnaderna for
karolinska sjukhuset avseviirda. P& sitt redan min foretridare i stats-
radsimbetet framholl vid framliggande av sjukhusforslaget till 1930 ars
riksdag, ar det emellertid naturligt, att kostnaderna for en anliggning som
den nu ifragavarande, vilken skall tjina savil sjukvirdens som undervis-
ningens och den medicinska forskningens intressen, maste bliva betydande.
Den utredning, som 1930 ars sjukhuskommission férebragt pa denna punkt,
understryker enligt min mening pd ett évertygande sdtt vad som hirut-
innan wuttalades i propositionen till 1930 ars riksdag. Sjukhuskommis-
sionen beriknar, att av totalkostnaden for karolinska sjukhuset 5,945,745
kronor direkt betingas av sjukhusets undervisnings- och forskningsupp-
gifter. Drages detta belopp fran den beriknade totalkostnaden, 21,319,050
kronor, aterstar ett belopp av 15,373,305 kronor. Fordelas denna summa
pa var och en av de 843 vardplatserna, erhilles en kostnad per vardplats
av 18,236 kronor.

Denna summa skulle enligt kommissionens berikning motsvara kost-
naden per vardplats 4 karolinska sjukhuset, om detta skulle uppféras ute-
slutande sasom sjukvardsanstalt utan uppgift att tjina undervisningen,
och skulle sdledes kunna anvindas vid en jamforelse med byggnadskost-
naderna for ett kommunalt sjukhus i Stockholm av motsvarande storlek.
Sasom jag ovan nimnt, framhaller kommissionen, att det vid utférande
av en sadan jimiorelse icke moter storre svarighet att berdkna sjilva
undervisningslokalernas kubikinnehall och kostnad, under det att det dir-
emot dr vida svarare att exakt berdkna, huru stor del av utrymmet inom
sjukvardslokalerna, som kan anses oundgingligen nédviandigt for sjilva
sjukvardens behov, och huru stor del diarav, som tillkommer p4 grund av
undervisningens krav. Under diskussionen om det karolinska sjukhuset
har den anmiirkningen framstillts, att 1930 ars sjukhuskommission skulle
hava riknat med {6r stort totalt utrymmesbehov per vardplats a ett icke
kliniskt sjukhus i Stockholm.

Proposition
till 1931 ars
riksdag.
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Da icke nagon storre sjukhusbyggnad under senare ar blivit utférd inom
Stockholm, iir det ej moiligt att vid dessa beriikningar stodja sig pa prak-
tisk erfarenhet av sjukhusbyggnad dirstides. Det dr icke heller méjligt
att utan vidare berikna det totala utrymmesbehovet per sing a ett stort
icke kliniskt sjukhus i Stockholm med ledning av erfarenheten fran ny-
byggnader {6r mindre och medelstora lasarett i landsorten.

For att emellertid erhalla nagon ledning vid bedomandet av denna fraga
har jag ansett mig bora inom departementet lata utfora en jimforelse med
ett nyligen uppfort centrallasarett med specialavdelningar och har for
detta andamal valt lasarettet i Norrkoping, som allmint anses vara syn-
nerligen ekonomiskt uppfort.

Denna utredning ger vid handen, att det totala utrymmet per vardplats
inom karolinska sjukhuset — oavsett det for undervisningen beriknade
utrymmet — uppgar till 340,7 m® under det att motsvarande utrymme i
Norrkoping dr 242 m?3.

Granskar man nirmare de for olika dndamal avsedda utrymmena, fin-
ner man, att skillnaden i kubikinnehall per vardplats beror till storsta
delen, nimligen cirka 50 m?®, diirp4, att vid karolinska sjukhuset beriiknats
visentligen storre sjukvardspersonal i overensstimmelse med erfarenhe-
ten fran Stockholms stads sjukhus. Den nimnda differensen beror vidare
dirp4, att stérre utrymme beriiknats for undersdknings- och behandlings-
lokaler vid polikliniker, réntgendiagnostisk avdelning, gymnastisk avdel-
ning, toérlossningsavdelning, operationsavdelningar, bad- och ljusbehand-
lingsavdelningar, vartill kommer den radioterapeutiska klinikens behand-

lingsavdelningar.
Pi alla dessa avdelningar stillas vidsentligen stérre ansprak vid ett
stort sjukhus i Stockholm — sirskilt med hinsyn till dess stora poli-

kliniska verksamhet. Utrymmet f6r dessa lokaler dr vid karolinska sjuk-
huset beriknat till cirka 35 m® per vardplats mer dn i Norrkoping. Ater-
stoden av differensen beror dirpa att vid sjukhuset i Norrkoéping ej upp-
forts tviattinrittning, samt att man vid karolinska sjukhuset riknat med
reservutrymme inom ekonomilokalerna for nirmast kommande kliniker
samt planlagt verkstider for sjukhusets behov.

Utrymmet {6r vardavdelningar och 6vriga ovan ej ndmnda lokaler upp-
tager pa bada sjukhusen ungefir samma kubikinnehall per vardplats.

Det for karolinska sjukhuset sasom sjukvardsanstalt — oavsett under-
visningens krav av lokaler — beriknade utrymmet torde av anférda skal
med fog kunna anses motsvara vad som behoves for ett i Stockholm be-
liget centralsjukhus med specialavdelningar. Mot den av kommissionen
beriknade foérdelningen av byggnadskostnaderna mellan undervisningens
och sjukvardens omraden torde vid nu angivna foérhallanden icke vara
nagot att erinra.

Till nyss angivna totalkostnad 4 21,319,050 kronor komma dessutom, sa-
som framholls i t6rslaget till 1930 ars riksdag (sid. 227 i propositionen nr
232), kostnader for utrustning beriknade till eirka 3,600,000 kronor och av-
sedda att tordelas i vederborlig proportion mellan staten, Stockholms stad
och Stockholms lin dvensom jubileumsfonden. I avseende a finansieran-
det av det blivande sjukhusets drift ansluter jag mig till min foretridares
i statsradsimbetet dirom gjorda uttalanden och tillater mig att hinvisa
till vad hirutinnan antfordes i propositionen nr 232 tiil 1930 ars riksdag.

Den av sjukhuskommissionen framlagda finansieringsplanen, mot vil-
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ken i de avgivna yttrandena icke nagra anmirkningar gjorts, foranleder
erinran fran min sida allenast i fraga om det for budgetiret 1931/1932 be-
riikknade anslagsbeloppet. Med hiinsyn till svarigheterna att for nidstkom-
mande budgetar tillgodose anslagskraven i alla avseenden har jag ansett
mig icke kunna for samma budgetar {ororda hogre belopp &n det av mig
i statsverkspropositionen till 1931 ars riksdag under punkt 126 av attonde
huvudtiteln for budgetaret 1931/1932 beriiknade beloppet 750.000 kronor.
Direst fran den pa staten ankommande, beriknade totalkostnaden 11,926.984
kronor drages det f6r innevarande budgetir beviljade anslaget a 300,000
kronor, aterstar alltsa ett belopp av 11,626,984 kronor, som erforderligt for
sjukhusbygget enligt det foreliggande forslaget.

Sasom av vederborande departementschefer framholls vid framliggande
av sjukhusforslaget till 1930 ars riksdag, torde det vara erforderligt att
under byggnadstiden niirmare utreda vissa med sjukhusbygget samman-
hiingande spérsmal. Med anslutning till vad vederborande departements-
chefer vid detta tillfille uttalade i hithorande fragor vill jag silunda er-
inra om, att det torde vara erforderligt, att under byggnadstiden sjuk-
skoterskefragan och de atgiirder, som limpligen bora foretagas for att
tillgodose behovet av sjukvardspersonal, upptagas till nirmare utredning.
Av 1926 ars sjukhuskommission framlagt forslag att, intill dess en — forst
i en andra byggnadsetapp tilltinkt — hud- och kénsklinik blir uppford
vid karolinska sjukhuset, vard for garnisonens konssjuka anordnas i Gota
livgardes sjukhus, synes jimviil bora goras till foremal for ytterligare ut-
redning. I och med garnisonssjukhusets overflyttning till karolinska sjuk-
huset kommer den nuvarande tandpolikliniken vid garnisonssjukhuset att
automatiskt overflyttas till karolinska sjukhuset. Med denna anordning
synes det béra undersdkas, huruvida icke en av medicinalstyrelsen i dess
yttrande over 1926 ars sjukhuskommissions forslag ifragasatt samorgani-
sation med tandlikarinstitutet bor komma till stand. Vidare torde av
arméiorvaltningen i yttrande oOver sistndmnda sjukhusforslag framfort
yrkande, att frigan om de militira oOverlikarnas och amanuensernas
tjinstgorings- m. fl. forhallanden borde goras till f6remal for nirmare ut-
redning, bora vinna beaktande.

I detta sammanhang vill jag meddela, dels att jimlikt Kungl. Maj:ts
bemyndigande tillkallad sakkunnig for utredning roérande pediatriska kli-
niker i Stockholm den 26 november 1930 avgivit utredning i dmnet, Gver
vilken utredning infordrade yttranden dock dnnu ej avgivits, dels ock att
Kungl. Maj:t den 6 februari 1931 meddelat beslut om expropriation av det
av svenska jiagarforbundet disponerade skjutbaneomradet, vilket ingar i
sjukhusbyggets tomtomride.

Jag vill slutligen i detta sammanhang erinra diirom, att i diskussionen
om karolinska sjukhuset den asikten gjorts giillande, att man bort i kost-
nadsberiikningen for sjukhuset iven taga hinsyn till de kliniker, vilka
skulle tillkomma i foretagets senare byggnadsetapper, d. v. s. niirmast de &
serafimerlasarettet befintliga klinikerna. Hiirtill vill jag emellertid fram-
halla, att serafimerlasarettet med riksdagens medverkan undergatt en ge-
nomgripande ombyggnad och modernisering, varvid man utgatt fran att
lasarettet sasom sjilvstiindigt sjukhus skulle besta en avseviird tid framadt.
Enligt giilllande kontrakt dar lasarettet skyldigt att till Stockholms stads
forfogande stiilla 200 platser & diirvarande kliniker. En reglering av hit
horande forhallanden synes vid angivna omstiindigheter icke nu bora
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komma till stand och torde i varje fall rimligtvis icke kunna inverka pa
det nu foreliggande forslaget.

I sin skrivelse den 28 maj 1931 (nr 286), vari riksdagen anmiilde sitt be-
slut i anledning av omférmilda proposition nr 132 och i dmnet vickta
motioner, anférde riksdagen bland annat féljande:

Karolinska institutets byggnadsfraga fick, efter att under manga ar
hava varit foremal for ingdende utredningar och sedan forberedande at-
girder vid olika tillfillen beslutats av Kungl. Maj:t och riksdagen, ar
1930 sin principiella 16sning, i det att riksdagen da bestimde, att for in-
stitutets behov ett nytt kliniskt sjukhus samt nya lokaler for institutets
teoretiska avdelningar skulle uppforas &4 det s. k. Norrbackaomradet i
Solna socken invid Stockholm. Hirmed hade riksdagen tagit slutgiltig
stiallning till sjilva huvudsaken. Vad ater angar sittet for realiserandet
av detta omfattande byggnadsforetag, pakallade 1930 ars riksdag férnyad
utredning i tva olika hinseenden, nimligen dels rorande mdjligheten att
avigabringa ett sidant avtal med Stockholms stad, som innebar ett 6ver-
tagande fran stadens sida av ett storre antal vardplatser 4 det nya sjuk-
huset dn enligt det da foreliggande prelimindira avtalet, dels ock i fraga
om byggnadsforslaget, fér vilket kostnaderna enligt riksdagens mening
borde genom en 6verarbetning vidsentligt nedbringas.

Resultatet av den begirda nya utredningen foreligger nu i Kungl. Maj:ts
ifragavarande proposition, varav inhimtas, att utredningen verkstallts i
overensstimmelse med de av riksdagen givna direktiven. Tyvirr har den-
samma i det {6rra avseendet limnat ett negativt svar, i det att Stockholms
stad stdllt sig avvisande gentemot anbudet att redan nu 6vertaga ett storre
antal vardplatser. Tanken hirpa far vid sadant férhallande givetvis tills
vidare skjutas at sidan. I det senare hinseendet ddremot har den nya ut-
redningen varit mera framgangsrik. En kostnadsbesparing av visentligt
mer in 2 millioner kronor har vunnits, och dirtill kommer, att 6verarbet-
ningen, enligt vad av sakkunniga bedomare vitsordats, 1 vissa avseenden
lett till forbittringar av byggnadsforslaget rent sjukhustekniskt sett. Riks-
dagen anser sig bora sirskilt framhalla, att den genom minskning av re-
servlokaler gjorda besparingen utgor endast en ringa del, knappast en
tiondel, av den totala kostnadsminskningen, och att den ojamforligt stérsta
besparingen skett genom reduktion av byggnadskuben (med omkring 11
procent), ett mera koncentrerat byggnadssitt samt billigare byggnadskon-
struktioner. Av kostnadsminskningen hinfor sig visserligen ett belopp av
281,024 kronor till en av 1930 ars sjukhuskommission foretagen nedsidttning
av a-priserna for grunder och bjilklag, vilka beridknats for hogt i det forra
forslaget, men aven om denna summa franriknas, uppgar likvil bespa-
ringen till ndrmare 2 % millioner kronor.

Nu senast papekade forhallanden iiro i och for sig dgnade att viicka till-
fredsstillelse. A andra sidan synes det emellertid forklarligt, att da det
giller ett byggnadsforetag av den omfattning, varom hir ir fraga — en-
ligt de nya beridkningarna skulle totalkostnaden for forsta etappens bygg-
nader, fransett utrustningskostnaderna, uppga till 21,400,000 kronor, varav
statens andel skulle utgora 1 runt tal 11,900,000 kronor — forslaget, trots
vidtagna nedskidrningar och forbittringar, utsittes for kritik, och att ett
ingaende Overvigande sker, betridffande fragan huruvida ej ytterligare
besparingar kunna vidtagas utan indamalsenlighetens eftersittande.
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Den granskning riksdagen underkastat forslaget, har icke givit stod for
den uppfattningen, att forslaget dven 1 det reviderade skick, vari det nu
foreligger, skulle vara onodigt omfattande. Det beriknade platsantalet
kommer enligt riksdagens overtygelse att vil motsvara behovet vid den
tid, da sjukhuset star firdigt, och nagot sloseri med utrymmen eller eljest
i fraga om byggnadernas anordning och arkitektoniska utstyrsel har icke
kunnat pavisas. Riksdagen vill dock ingalunda gora gillande, att forsla-
get dr sidant, att icke genom forindringar under byggnadsarbetets fort-
gang forenklingar och besparingar idvensom forbiattrade anordningar
kunna tinkas. Dylika fordindringar forutsittas dven i den kungl. propo-
sitionen skola bliva mdojliga, och riksdagen utgar fran att ledningen av
byggnadsarbetena skall si organiseras, att garantier erhillas for ett till-
bhorligt beaktande av besparingsintresset. Hiirtill aterkommer riksdagen i
det foljande. Vid sin provning av det 6verarbetade byggnadsforslaget har
riksdagen emellertid icke funnit anledning till sidana anmiirkningar mot
detsamma, att skil foreligga att stilla sig avvisande daremot. Tvirtom
har riksdagen fatt det intrycket, att forslaget i stort sett fortjinar att
bliva godtaget sasom den plan, efter vilken i huvudsak den stora sjukhus-
anldggningen bor komma till utforande.

Da riksdagen alltsid anser sig kunna medgiva, att karolinska sjukhuset
i sin forsta etapp kommer till utiorande i huvudsak pa det sidtt. som fram-
sar av det 6verarbetade byggnadsiorslaget, vill riksdagen likvil vid detta
medgivande knyta ett betydelsefullt villkor. Enligt departementschefens
mening borde byggnadsiérslaget handhavas av en sirskild kommitté, vil-
ken skulle tillsiittas av Kungl. Maj:t och besta av representanter for »eko-
nomiska, medicinska och byggnadstekniska synpunkter» samt {6r Stock-
liolms stad och Stockholms lin dvensom for arméforvaltningens sjukvards-
styrelse och jubileumsfonden. Denna kommitté skulle diga {6retaga mindre
indringar 1 byggnadsplanen, direst de icke medforde 6kade kostnader.
Departementschefen yttrar vidare om kommitténs verksamhet, att han {or-
utsiitter, att vid de definitiva ritningarnas uppgoérande och vid byggnads-
arbetets utforande byggnadskommittén allvarligt bemodar sig att, sa vitt
mojligt dr, nedbringa byggnadskostnaderna. Aven riksdagen anser det
liimpligast att, da det giller ett s4 omfattande byggnadsioretag som det
nu {orevarande, diir det dessutom iir nodvindigt att sta i en nira kontakt
med i medicinska och sjukvardsfragor sakkunniga personer, byggnads-
'6retaget omhinderhaves av en sirskild kommitté, liksom i ilera liknande
fall tidigare skett. Denna kommitté vill riksdagen emellertid — utdver de
aligganden, som i allmiinhet bora pavila ett siadant organ och som i pro-
positionen berorts — tilligga en alldeles speciell uppgift. Riksdagen an-
ser det nimligen icke tillriickligt med en helt generell anmaning till kom-
mittén att soka erni besparingar i kostnaderna; enligt riksdagens mening
hir sasom en av kommitténs viktigaste funktioner uttryckligen stadgas,
att kommittén skall ocavlatligen genom 1 god tid verkstiillda undersok-
ningar och beriikningar striiva att astadkomma alla de forenklingar och
hesparingar, som iiro {érenliga med en iindamalsenlig anordning av sjuk-
husanliggningen. Denna kommitténs besparingsfunktion bér pa limp-
ligt siitt komma till uttryck iiven i det siitt, varpa kommittén organiseras
och sammansiittes. Kommittén bor icke goras alltfor omfattande, men
nodviindigt iir enligt riksdagens asikt att besparingsintresset i densamma
erhaller en eller flera siirskilda representanter. Det torde vara 16rtjint
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att overviigas, om ej detta intresse bist tillgodosages, direst — utom fack-
kunskapen — jamvil det praktiska lekmannaforstandet bleve i kommittén
foretritt.

Sasom departementschefen framhallit, bor det tillkomma byggnadskom-
mittén att pd egen hand vidtaga mindre dndringar i byggnadsplanen, som
ej iro dgnade att medfora ckade kostnader. Skulle det diiremot bliva fraga
om mera genomgripande omliggningar, vilket vdl med ett foretag av
denna art och omfattning méste antagas komma att intriiffa, bor det givet-
vis aligga kommittén att understilla saken Kungl. Maj:ts provning. Pa
Kungl. Maj:t ankommer sedermera att avgéra, huruvida {rigan ir av be-
skaffenhet att bora hinskjutas till riksdagen. Genom att ar fo6r ar anvis-
ningar 4 byggnadsanslaget maste dskas hos riksdagen, blir riksdagen i till-
fdalle att steg for steg folja och kontrollera byggnadsarbetenas fortskri-
dande. Hirvid har riksdagen moéjlighet att tillse, att de ekonomiska syn-
punkterna vederborligen beaktats och att i 6vrigt foretaget skdtes pa ett
rationellt séitt. I detta sammanhang vill riksdagen framhélla angeligen-
heten av att nir byggnadsarbetena igangsittas detta sker pa ett sadant
sdtt 1 fraga om den ordning, 1 vilken de olika byggnaderna komma till ut-
forande, att ej eventuella besparingsatgirder forsvaras eller forhindras.

Riksdagen haller fére, att den blivande byggnadskommittén nippeligen
kommer att kunna pi ett tillfredsstillande siitt skéta sin uppgift, om den
ej genom en generalplans upprittande gor klart f6r sig redan fran begyn-
nelsen, huru de olika delarna av tomtomradet limpligen bora disponeras
och huru hela anliggningen en gang i stora drag skall te sig i firdigt skick.
Det synes onskviirt, att riksdagen far taga del av denna plan, da riksdagen
nista gang har att préva fragan om anvisande av medel fér sjukhusan
ldggningen.

Nu anférda synpunkter och dnskemal betriffande byggnadskommittén
forvintar riksdagen skola bliva behérigen iakttagna vid kommitténs orga
niserande och under dess arbete.

I likhet med departementschefen anser riksdagen, att kostnaderna fér
nimnda kommitté — vilka kostnader riksdagen forutsitter skola hallas
inom mattliga griinser — bora bestridas av byggnadsanslaget. Sa bér for
ovrigt over huvud taget ske med alla Aterstdende utgifter for utredningar
av olika slag, som skett i och for ifragavarande anliggning.

De verkstillda kostnadsberiikningarna kunna uppenbarligen icke vara
annat dn av approximativ beskaffenhet. D& riksdagen beviljar det iskade
byggnadsanslaget, 11,626,984 kronor, vill riksdagen emellertid betona, att
riksdagen icke endast betraktar denna summa som en maximisiffra, betrif-
fande vilken under inga omstéindigheter nigot 6verskridande méa ifraga-
komma, utan #ven riknar med att hela beloppet ej skall bliva behévligt
for de angivna dandamaéalen.

I fraga om foretagets finansiering ansluter sig Kungl. Maj:ts nu fore-
liggande forslag till det forslag, som hiirutinnan forelades 1930 ars riks-
dag, med de dndringar allenast, som betingas av den ligre kostnadssumma.
vartill den nya utredningen kommit. Riksdagen har ansett sig bora bifalla
vad i {érevarande avseende av Kungl. Maj:t foreslagits. Dock finner riks-
dagen nédigt att pa en punkt gora ett fortydligande uttalande, nimligen i
fraga om erliiggandet av s. k. platskostnadsavgift for de 204 for »landet i
ovrigt» avsedda vardplatserna. Enligt Kungl. Maj:ts forslag skulle veder-
bérande sjukvardsomriden — fransett Stockholms stad och liin — vara be-
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friade fran att betala sidan avgift. Diremot framgar det icke fullt klart
av propositionen, huru det i detta hiinseende skulle ordnas for Stockholms
stad och Stockholms lin. Enligt riksdagens mening foreligga inga skil att
lata staden och linet komma i atnjutande av dylik befrielse fran platskost-
nadsavgift, utan de béra i den man, de beliigga omformilda 204 platser,
gilda nimnda avgift pa sitt ursprungligen varit avsett dven for ovriga
sjukvardsomraden.

Det iiragasatta samarbetet med jubileumsfonden och cancerfdreningen
finner riksdagen vara for staten fordelaktigt och anser sig darfor “bora
godkinna forslaget i denna del. D4 i fraga om Stockholms stad och Stock-
holms lin det icke visat sig mojligt att erhalla gynnsammare villkor &in
enligt {6rut uppriittat preliminiirt avtal, torde annan utvig icke erbjudas
in att godtaga dven vad hirutinnan foreslagits.

I ovrigt {6ranleder Kungl. Maj:ts forslag icke nagon erinran fran riks-
dagens sida.

Under aberopande av vad salunda anforts anmélde riksdagen, att riks-
dagen, bland annat,

dels beslutat

att uppiorandet av det nya kliniska sjukhus, bendmnt karolinska sjuk-
huset, varom 1930 ars riksdag fattat beslut, skall — med beaktande av vad
riksdagen hirutinnan ovan anfoért — i huvudsaklig 6verensstimmelse med
av arkitekten E. . Westman ar 1928 upprittade, numera ¢verarbetade rit-
ningar och kostnadsforslag i forsta byggnadsetappen omfatta:

a) f6ljande kliniker med polikliniker, nimligen en medicinsk, en kirur-
gisk, en radioterapeutisk, en oftalmologisk, en oto-laryngologisk och en
obstetrisk-gynekologisk klinik, dvensom ett rontgendiagnostiskt institut;

b) foljande for klinikerna gemensamma inrittningar, ndmligen isole-
ringsavdelning, tandpoliklinik, centrallaboratorium, badavdelning, gym-
nastikavdelning, apotek, desinfektionsavdelning, kok och matsalar, tviitt-
inrittning, begravningskapell, personalbostider, forrads- och verkstads-
lokaler dvensom angpanneanliggning; samt

¢) en patologisk institution;

att med den radioterapeutiska kliniken skall sammanféras cancerfor-
eningens i Stockholm nuvarande vardanstalt for kriiftsjuka, radinmhem-
met, dvensom forskningsavdelningar, allt i huvudsaklig 6verensstimmelse
med de riktlinjer, som en av Hans Maj:t Konungen tillsatt kommitté i be-
tankandet den 23 maj 1929 angivit och som av honom godkénts, samt i en-
lighet med den nirmare dverenskommelse, som Kungl. Maj:t kan komma
att triffa med styrelserna for jubileumsfonden och cancerféreningen;

att avtal ma triffas rérande samarbete for sjukhusets uppforande och
drift mellan staten, Stockholms stad och Stockholms lins landsting i en-
lighet med av chefen for ecklesiastikdepartementet i statsridsprotokollet
over ecklesiastikiirenden den 14 mars 1930 forordade samt av staden och
landstinget godtagna bestimmelser;

att byggnadsforetaget skall — med beaktande av vad riksdagen hérut-
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innan ovan anfért — finansieras i huvudsaklig 6verensstimmelse med de
av ndmnda departementschef i samma statsradsprotokoll férordade grun-
derna;

dels ock i enlighet hirmed till ifragavarande byggnadsarbeten i forsta
etappen samt till bestridande av utgifter for uppgérande av detaljrit-
ningar, arbetsbeskrivningar m. m., ivensom till 6vriga i samband med
dessa byggnadsarbeten stdende administrationskostnader beviljat ett be-
lopp av 11,626,984 kronor samt dirav for budgetaret 1931/1932 s&som extra
reservationsanslag anvisat 750,000 kronor.

Med anledning av vad i riksdagens nyssnimnda skrivelse silunda an-
forts, tillsatte Kungl. Maj:t genom beslut den 3 juli 1931 en sirskild bygsg-
nadskommitté. Till ledaméter i denna kommitté férordnades ledamoten av
riksdagens forsta kammare, férutvarande statsradet, hiradshévdingen
K. G. Th. Borell, professorn vid karolinska mediko-kirurgiska institutet
C. G. A:son Forssell, ledamoten av riksdagens andra kammare, mébel-
snickaren C. R. Jansson i Falun, borgarradet W. E. Karlsson, professorn
vid karolinska mediko-kirurgiska institutet E. S. H. Key, byggnadsingen-
joren A. Nordstrém och arkitekten E. C. Westman samt till suppleanter
generalfiltlikaren F. J. Bauer, byradirektoren i lantmiteristyrelsen C. A.
V. Hernlund, professorn vid karolinska mediko-kirurgiska institutet H. C.
Jacobaus, ledamoten av riksdagens andra kammare byggmistaren O.
Johansson i Edsbyn, ledamoten av riksdagens andra kammare, f. d. kom-
munalkamreraren G. W. Kiillman, ledamoten av riksdagens férsta kam-
mare, direktdren V. E. Larsson i Lerdala och professorn vid karolinska
mediko-kirurgiska institutet N. G. Séderlund. Tillika uppdrog Kungl.
Maj:t at Borell att vara byggnadskommitténs ordférande. Vidare anbe-
fallde Kungl. Maj:t byggnadskommittén att, med iakttagande av vad riks-
dagen dirom i skrivelse den 28 maj 1931 anfort, uppgora och till Kungl
Maj:t inkomma med dels forslag till instruktion for kommittén, dels ock,
i samband med avlatande av framstillning om anslag for karolinska sjuk-
huset for budgetaret 1932/1933, forslag till generalplan over hela Norr-
backaomradets anvindning. P4 dirom gjord anstkan har diirefter Bauer
entledigats fran uppdraget att vara suppleant i kommittén.

Sedan kommittén avgivit forslag till instruktion och statskontoret, bygg-
nadsstyrelsen och riksrikenskapsverket diréver yttrat sig, faststillde
Kungl. Maj:t genom beslut den 23 oktober 1981 instruktion fér nimnda
kommitté. Samtidigt anbefallde Kungl. Maj:t byggnadskommittén att
uppgira och till Kungl. Maj:t inkomma med dels forslag angaende for-
handlingar betriffande 6verenskommelse mellan Kungl. Maj:t & ena, samt
styrelserna for Konung Gustaf V:s jubileumsfond och cancerféreningen i
Stockholm, & andra sidan, rérande sammanférande med den radioterapeu-
tiska kliniken vid karolinska sjukhuset av cancerféreningens nuvarande
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vardanstalt for kriftsjuka, radiumhemmet, Avensom forskningsavdelning-
ar, dels ock utredning och forslag betréffande uppforande av en psykiatrisk
klinik vid karolinska sjukhuset redan under forsta byggnadsetappen.

Genom beslut samma dag, den 23 oktober 1931, godkiinde Kungl. Maj:t
tor sin del de bestimmelser rérande samarbete fér karolinska sjukhusets
uppforande och drift mellan staten, Stockholms stad och Stockholms léins
landsting, som atergivits i propositionen nr 132 till 1931 ars riksdag och
som savil av staden och landstinget som av riksdagen enligt skrivelsen
den 28 maj 1931 for dess del godkiints. I anslutning hirtill har ocksa den
28 oktober 1931 avtal triffats och underskrivits mellan statsradet och che-
fen for ecklesiastikdepartementet 4 Kungl. Maj:ts och kronans vignar &
ena sidan och Stockholms stads hilsovardsnimnd, respektive Stockholms
lins landstings forvaltningsutskott 4 den andra.

Genom beslut den 27 november 1931 uppdrog slutligen Kungl. Maj:t at
ledaméterna i byggnadskommittén Borell och Jansson i Falun att 8 Kungl.
Maj:ts och kronans vignar med styrelserna fér Konung Gustaf V:s jubi-
leumsfond och eancerféreningen i Stockholm upptaga de forhandlingar,
som angivits i ovannimnda beslut den 23 oktober 1931, samt att darefter
till Kungl. Maj:t inkomma med forslag till verenskommelse i dmnet.

Med skrivelser den 15 februari 1932 har nu byggnadskommittén i sam-
hand med framstillning om anslag for budgetaret 1932/1933 till byggnader
{6r karolinska sjukhuset m. m. 6verlimnat ett {orslag till generalplan f6v
torliggningen & Norrbackaomradet av karolinska institutets samtliga kli-
niker, teoretiska institutioner och ¢vriga inrdttningar.

Nimnda generalplan dr av foljande lydelse:

Kommittén har under de gdngna méanadernas verksamhet for utarbetan-
de av ritningar till de av riksdagen beslutade byggnaderna i karolinska
sjukhusets forsta etapp oavlatligen haft sin uppmérksamhet riktad pa
aliggandet att foretaga alla de forenklingar och besparingar, som éro for-
enliga med en iindamélsenlig anordning av sjukhusanliiggningen.

Det aligger kommittén att i den beriittelse, som fore den 15 september
arligen skall till Kungl. Maj:t avgivas, redogora for huru de for sjuk-
husets uppférande erforderliga arbetena fortskridit under néstféregéende
budgetar. Kommittén anser sig emellertid redan nu i samband med gene-
ralplanen bora redogora for vissa i besparingssyfte eller for erniende av
okad indamaélsenlighet foretagna atgiirder betriaffande planerna for forsta
etappens byggnader.

Allméanna riktlinjer féor byggnadsplan &t den medicinska
hogskolan i Stockholm.

1 1930 ars riksdags skrivelse (nr 386) i anledning av Kungl. Maj:ts pro-
position till riksdagen angaende uppforande av ett nytt kliniskt sjukhus
i Stockholm m.m. aterfinnas riksdagens allmniinna direktiv for planligg-
ningen av Norrbackatomtens bebyggande.

Riksdagen ansluter sig till den s. k. enhetstanken, d. v. s. tanken att vid
bygenadsplanernas realiserande alla de institutioner, teoretiska och prak-
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tiska, av vilka karolinska institutet for sin verksamhet dr i behov, sam-
manforas till ett helt sisom en enda sammanhingande anliggning.

Det framgar dven av nidmnda riksdagsskrivelse, att valet av tomt for
karolinska institutet fallit p4 Norrbackaomradet bl. a. diarfor, att riks-
dagen hyste den meningen, att institutets samtliga inrdttningar & denna
tomt skulle icke blott kunna erhalla byggnadsplats for nuvarande lokal-
beliov, utan dven fa mojlighet till framtida utveckling.

Omformilda skrivelse innebir dven ett bestimt godkinnande av den av
flera forberedande instanser och senast av 1926 ars sjukhuskommission
hiivdade principen, att staten, som #ger Norrbackatomten och ir dgare
av karolinska institutets teoretiska institutioner och det till karolinska
sjukhuset enligt riksdagens beslut anslutna garnisonssjukhuset, jamvil bor
vara sjukhusforetagare for Gvriga delar av undervisningssjukhuset a
Norrbackaomradet.

Riksdagens principbeslut, att tomtplats & Norrbackaomradet skall bere-
das for karolinska institutets samtliga institutioner och att staten skall
vara dgare av och foretagare for sin medicinska hogskola i Stockholm, an-
ger i stora drag generalplanens allminna uppgift och omfattning, men
ger & andra sidan #dven en viss begrinsning it densamma.

Vid uppgérande av forslag till generalplan fé6r Norrbackaomradets be-
byggande giller det siledes att framligga en allmin byggnadsplan for
stalens medicinska hogskola i Stoeckholm, karolinska institutet, med dir-
till hérande teoretiska och kliniska institutioner och évriga anstalter.

Vid generalplanens utformning maéste, forutom riksdagens direktiv, 4ven
de 6nskemal beaktas, som framstillts av siirskilda, for drendets utredning
utsedda kommissioner och av karolinska institutets ldrarkollegium be-
triffande byggnadplanens utformande, i den mén dessa énskemal lata sig
forenas med riksdagens direktiv.

Det avgirande motivet for riksdagens beslut om nybyggnader for karo-
linska institutet 4 Norrbackaomradet var, att karolinska institutet, landets
storsta medicinska undervisningsanstalt, 4r i tringande behov av biittre,
rymligare och mera modernt inriittade och utrustade lokaler f6r att kunna
meddela en fullgod liikarutbildning.

Under alla stadier av utredningen har det emellertid av ekonomiska skél
ansetts nodviindigt, att nybyggnad for institutet icke sker pa en ging,
utan dger rum i etapper, under en langre tidsperiod, och att i forsta
hand de kliniker skola komma i fraga, som #ro i storsta behov av nybygg-
nad. Darvid har man dock ansett sig béra iakttaga att icke andra kliniker
uppforas i forsta etappen édn sidana, som inrymma nya vardplatser, vilka
for ndrvarande behovas for statens eller Stockholms stads eller lins sjuk-
vardsbehov.

Tidpunkten for senare klinikbyggnader maste bestimmas med hidnsyn
till sjukvardens behov och tillgdng pa medel.

En generalplan fér Norrbackaomradet bér pa grund av anliggningens
karaktir av medicinsk hogskola endast omfatta sidana sjukhusavdel-
ningar, som sti i undervisningens tjinst.

Vid bedémandet av varje kliniks omfattning bor undervisningens behov
av vardplatser vara avgorande, varfor man icke ansett sig bora inritta ett
storre antal vardplatser, &n vad som for ett nojaktigt utférande av under-
visningen krives.

Aven flertalet av de teoretiska institutionerna, vilka enligt statsmakter-
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nas beslut jimvil skola sammanforas & Norrbacka, dro redan nu i stort
hehov av nya oeh vidgade lokaler, och lirarkollegiet har uttalat det onske-
malet, att nybyggnader skola uppforas at de teoretiska institutionerna, sa
snart ske kan efter forsta etappens fullbordan. Det synes emellertid nu
icke mojligt att nirmare berdkna den tidpunkt, di nybyggnad for de
teoretiska institutionerna kan dga rum.

Nodvindigheten att fordela byggnadsarbetet 6ver en ldng tidsperiod,
sannolikt over flera decennier, utovar i hog grad inflytande pa general-
planen, endr denna maste sa utformas, att icke tidigare byggnader hindra
behovlig utveckling av senare etappers byggnader och att icke senare
byggnadsarbeten nimnvirt stora arbetet inom i tidigare skeden uppforda
byggnader, i synnerhet sjukhusbyggnader. Byggandet 1 etapper medfiér
iiven nodvindigheten att taga i berdkning, att nu ej forutsedda krav och
prineciper framdeles kunna komma att gora sig gillande vid uppforande
av kliniker och teoretiska institutioner och att alltsd planen for senare
hyggnader s litet som mojligt bor bindas.

Savil ldrarkollegiet som sjukhuskommissionen hava med skdrpa fram-
hallit de sdrskilda krav, som bora stdllas pa planliggningen av en medi-
cinsk undervisningsanstalt. Dessa fordringar skilja sig visentligen fran de
krav, som behova stdllas pa planlaggningen av ett kommunalt sjukhus,
vilket ej har forskning och undervisning till uppgift.

Ett kommunalt sjukhus kan utformas uteslutande med hinsyn till sjuk-
vardens uppgifter. De olika avdelningarnas storlek och karaktar bestim-
mas av det lokala vardbehovet, och hela sjukhusets omfattning kan be-
riknas med hidnsyn endast till en viss stadsdels eller landsdndas behov.
Samtliga avdelningar bilda endast delar av en sammanhingande lokal
sjukvardsorganisation.

Flera och storre krav gora sig gillande vid planliggningen av en medi-
cinsk hogskola. Sjukvardsuppgiften dr hdr i och for sig lika viktig och
maste 1 minst lika hog grad tillgodoses som vid ett kommunalt sjukhus.
Likvil dr forskningen och undervisningen i syfte att utbilda landets
likare och halla likekonsten inom landet pa en hog niva den medicinska
hogskolans huvudsakliga uppgift. Denna uppgift maste framforallt till-
gcdoses savidl vid konstruktionen av de sirskilda lokalerna och bygg-
naderna som vid uppgorande av generalplanen for hogskolans samtliga
byggnader. Varje undervisningsklinik med dess poliklinik méste diarfor
forfoga over siavil sjukvardslokaler som sirskilda lokaler for undervis-
ning och forskning. Detsamma giller i tilliimpliga delar de inrdttningar
for specialundersokningar och specialbehandlingar, som utgdra nod-
viandiga delar av ett modernt sjukhus. Dessa std 1 ett kommunalt sjukhus
helt i sjukvardens tjiinst, men viixa i det kliniska sjukhuset ut till veten-
skapliga anstalter, bildande dels inriittningar for klinisk undervisning
och forskning inom sjukhusets murar, dels fristiende vetenskapliga teore-
tiska institutioner. Varje klinik och varje teoretisk institution miste hilda
en sjalvstiindig enhet, som skall kunna fritt utveckla sig utan att hindras
av eller hindra andra institutioner i deras utveekling.

IErfarenheten visar iven, alt ett undervisningssjulkhus snarare och 1
storre grad in ett vanligt sjukhus behover utrymme for provning och ut-
veekling av nya undersoknings- och behandlingsmetoder samt for helt nya
grenar av medicinen.

Sirskilda
krav & bygg-
nadsplan f6r

medicinsk

undervis-
ningsanstalt.
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I ett modernt kommunalt sjukhus bor enhetstanken sitta sin prigel pa
sjukhusets konstruktion, for att man skall uppné ett gott samarbete for
sjukvarden mellan sjukhusets olika avdelningar. I ett undervisningssjuk-
hus giller enhetstanken ej blott ett samarbete for gemensam sjukvard
utan didrjdmte och i minst lika hog grad ett organiserat infimt samarbete
for undervisning och forskning. Ett sidant samarbete méste dga rum
icke blott mellan de olika klinikerna och poliklinikerna utan &dven mellan
dessa och de teoretiska institutionerna samt mellan dessa senare inbordes.

Byggnadsplanen maste pa lampligt sdtt sammanféra byggnaderna savil
till sjukvirdsenheter som till grupper for vetenskapligt samarbete. Orga-
nisationen for det dubbla samarbetet for undervisning — forskning och
sjukvard far dock icke menligt inverka pa de enskilda institutionernas
arbetsfrihet och utvecklingsmojligheter.

Generalplanen for en byggnadsanldggning it en hel medicinsk hogskola
miste slutligen uppgoras med klar insikt om att hogskolans verksamhet
skall kunna fortsittas pd samma plats under mycket lang tid, kanske
under flera sekler.

Generalplanen maste siledes, liksom hogskolans hela verksamhet, plan-
liggas pé lang sikt och med vida vyer.

Generalplanens omfattning.

I generalplanen har upptagits byggnadsplats for karolinska institutets
samtliga nuvarande teoretiska och kliniska institutioner och 6vriga in-
ritiningar.

Dessutom hava i planen medtagits byggnader for vissa inrdttningar,
som nu ej tillhora karolinska institutet, men som enligt riksdagens beslut
skola uppforas & Norrbacka eller som annars kunna med sannolikhet
antagas komma att framdeles forliggas till karolinska institutets omrade.

I. Nu befintliga institutioner och inréttningar
vid karolinska institutet.
Teoretiska institutioner:
1) en anatomisk institution;

2) en histologisk » :

3) en fysiologisk » :

4) en kemisk » =

5) en farmakologisk » :

6) en institution for patologlsk anatomi;

7) en » » allmin patologi och bakteriologi;

8) en ritts- och statsmedicinsk institution; samt
9) en hygienisk institution.
Kliniker:

1) tva medicinska kliniker (bdda for nidrvarande dels 4 serafimerlasa-
rettet, dels & S:t Eriks sjukhus);

2) tva kirurgiska » (den ena for nidrvarande & serafimerlasa-
reftet, den andra & Maria sjukhus);
3) tva pediatriska » (den ena for ndrvarande & allminna barnhu-

set, den andra & Kronprinsessan Lovisas
vardanstalt for sjuka barn);
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4) en neurologisk klinik (for narvarande 4 serafimerlasarettet);

5) ett rontgeninstitut (for ndrvarande & serafimerlasarettet); '

6) en oftalmiatrisk klinik (for n#rvarande 4 serafimerlasarettet);

7) en oto-laryngologisk klinik (for ndrvarande 4 sabbatsbergs sjukhus);

8) en ortopedisk klinik (for nidrvarande & Stockholms vanférean-
stalt);

9) en dermato-syfilidologisk klinik (for nirvarande & S:t Gorans sjuk-
hus);

10) en pyskiatrisk klinik (for nirvarande psykiatriska sjukhuset [Kon-
radsbergl);

11) tva obstetrisk-gynekologiska kliniker (fé6r ndrvarande & allminna
barnbordshuset och & sabbatsbergs sjukhus);
Ovriga inrdttningar:
Lokaler for institutets kameral-administrativa och ekonomiska for-
valtning;
Centralbibliotek;
Ekonomilokaler och bostidder.

II. Karolinska institutet nu ej tillhoriga institutioner,
som upptagits i generalplanen.

Tomtplats har berdknats for en radioterapeutisk klinik, som enligt riks-
dagens beslut skall uppforas och med vilken skall forenas cancerfore-
ningens i Stockholm nuvarande vardanstalt for kriiftsjuka, radiumhem-
met, &vensom forskningsavdelningar.

Med anledning av till kommittén inkommen begiran har tomtplats jaim-
vé] berdknats for en for pensionsstyrelsen avsedd reumatikeravdelning om
cirka 60 singar i anslutning till den forsta etappens medicinska klinik.

Da det med erfarenhet fran utlindska hogskolor och pd grund av den
vid karolinska institutet vunna erfarenheten, som foranlett en nu pagé-
ende utredning i drendet, synes sannolikt, att i en framtid en institution
for sero-bakteriologi kommer att upprittas vid institutet, har kommittén
ansett sig bora berdkna tomtplats jimvil for en sadan institution och for-
lagt densamma i samband med institutionen for allméin patologi.

Dirjimte har tomtplats beridknats for ett medicinskt Nobelinstitut, som
eventuellt kan komma att uppforas av Nobelstiftelsen.

Likaledes har tomtplats beriknats for en ifrigasatt foreningsbyggnad
for karolinska institutets studentkir, medicinska foéreningen, vilken bygg-
nad i en framtid skulle uppforas pi foreningens bekostnad.

Enligt riksdagens beslut skall karolinska institutets férsta byggnads-
etapp omfatta:

a) foljande kliniker med polikliniker, nimligen en medicinsk, en kirur-
gisk, en radioterapeutisk, en oftalmiatrisk, en oto-laryngologisk och en ob-
stetrisk-gynekologisk klinik, dvensom ett rontgendiagnostiskt institut;

b) foljande for klinikerna gemensamma inriittningar, ndmligen isole-
ringsavdelning, tandpoliklinik, centrallaboratorium, badavdelning, gym-
nastikavdelning, apotek, desinfektionsavdelning, kék och matsalar, tvitt-
inrdttning, begravningskapell, personalbostider, férrads- och verkstads-
lokaler iéivensom Angpanneanliiggning; samt

¢) en patologisk institution.

Forsta etap-
pens bygg-
nader.
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M_ed den radioterapeutiska kliniken skall sammanforas cancerfor-
eningens i Stockholm nuvarande vardanstalt for kriaftsjuka, radiumhem-
met, dvensom forskningsavdelningar.

Materialet for bedomande av de olika institutionernas
byggnadsbehov.

Vid avgivande av forslag till tomt och vid uppgorande av byggnadsplan
a4 Norrbacka for de institutioner, som skola uppforas i forsta byggnads-
etappen, hade sjukhuskommissionen jimvil beaktat byggnadsbehovet for
senare byggnadsetapper. I kommissionens betinkanden av den 24 okto-
ber 1928 och den 28 movember 1930 dterfinnes redogorelse for de utred-
ningar, kommissionen utfort och de allminna riktlinjer, kommissionen
foljt vid planliggningen av Norrbackaomradets bebyggande.

Kommissionen anséig sig emellertid i utredningens davarande lige var-
ken kunna eller bora framligga en fixerad plan for hela tomtens bebyg-
gande i en framtid, utan nojde sig med att angiva byggnadsplats for de
institutioner, som enligt kommissionens mening borde uppforas i nira
lokal anslutning till den forsta etappens byggnader.

For att vid avgivande av forslag till tomt hava en ungefirlig forestill-
ning om karolinska institutets byggnadsbehov, nir samtliga institutioner
skulle komma att utforas, begirde kommissionen fran karolinska institu-
tets liararkollegium uppgifter rorande omfattningen av de olika slag av
lokaler (institutioner), som enligt kollegiets mening vore oundgingligen
erforderliga for fullfoljandet av karolinska institutets sdvél teoretiska
som praktiska verksamhet.

Karolinska institutets ldrarkollegium inforskaffade genom sirskilda
kommitterade yttrande fran kollegiets samtliga medlemmar sivil be-
triffande byggnadsbehovet for deras respektive institutioner som be-
traffande de olika problem, som méta vid planliggning av en medieinsk
undervisningsanstalt med tillhorande kliniskt sjukhus.

De av kollegiets samtliga medlemmar salunda avgivna skriftliga yttran-
dena samt kollegiets till kommissionen den 20 december 1926 avgivna ge-
mensamma utldtande ldmna material till en ungefidrlig berdkning av
bhyggnadsbehovet for samtliga institutets institutioner och inridtiningar
samt giva en oversikt over de av kollegiets medlemmar omfattade princi-
perna for planliggningen av nybyggnader for den medicinska hogskolan.

Nimnda handlingar hava fér kommittén limnat det huvudsakliga ma-
terialet till uppgorande av forslag till generalplan fér Norrbackatomtens
bebyggande enligt riksdagens beslut.

D& emellertid fem ar forflutit sedan kollegiet verkstillde nimnda ut-
redning Gver institutets byggnadsbehov och principerna for hogskolans
byggnadsplan, har kommittén ansett sig bora hos kollegiet anhdlla om
fornyat yvttrande betriffande institutets byggnadskrav.

Den 17 december 1931 har kollegiet utan sirskilt eget utlatande till kom-
mittén oOverlimnat de fran institutionscheferna inkomna yttrandena i
drendet.

Cheferna for de kliniker, som skola erhilla nybyggnad i senare etapper,
hava icke foretagit nigon visentlig dndring i de byggnadskrav, som fram-
stdlldes 1926.

For flertalet av de teoretiska institutionerna hava dven ungefir samma
byggnadskrav framstéllts som ar 1926. — Dock hava for den kemiska och
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for den farmakologiska institutionen storre behov av utrymmen gjort sig
gilllande dn vid den forra utredningen. Den nuvarande chefen for den
hygieniska institutionen, som snart skall limna sin befattning, har icke
velat gora nagot yttrande, utan ansett limpligt att limna till sin eftertri-
dare mojligheten att framstiilla institutionens krav. Det synes emellertid
sannolikt, att behovet av utrymme fér den hygieniska institutionen bliver
nigot storre édn vad som ar 1926 beriiknades, i synnerhet som behovet av
ett for likare och allménheten tillgingligt, storre hygieniskt museum gor
sig alltmera gillande.

Lérarkollegiet har, sdsom niimnts, icke ansett sig bora underkasta de
nu framstillda byggnadskraven for i senare etapper kommande institu-
tioner ndgon granskning, utan 1litit institutionschefernas egna yttranden
tjdina byggnadskommittén till ledning vid generalplanens uppgérande.

Da det hir giller byggnadsforetag, som forst vid en senare tidpunkt
skola komma till uppforande, och da det under alla omstindigheter icke
kan rora sig om mycket stora fordndringar av de begirda byggnadsut-
rymmena, har kommittén ansett sig bora kunna utga fran de uppgivna
lokalbehoven vid berdkning av det utrymme, som med hiinsyn till niir-
varande behov bor tilldelas ifrigavarande institutioner.

Kommittén har haft upprepade konferenser med institutionscheferna
savil betriffande byggnadsbehovet for deras egna institutioner som be-
triffande hela generalplanen. Det foreliggande materialets preliminiira be-
skaffenhet gor det icke mojligt att nu framligga ett detaljerat byggnads-
forslag for de i senare etapper ingdende byggnaderna, ej heller att be-
rikna byggnadskostnaderna for desamma vid den tidpunkt, d4 de komma
at{ utforas. Detta har ej heller riksdagen begiirt. De foreliggande uppgif-
terna hava emellertid limnat tillrickliga héllpunkter fér uppriittande av
forslag till en dispositionsplan for tomtomradets olika delar, vilken kan
giva en forestillning om hur hela tomtomridet en gang skall te sig i fiir-
digt skick.

Riktlinjer for byggnadernas placering & Norrbacka.

Generalplanen har saledes att pi Norrbackatomtens omrade pa limp-
ligt sitt inordna byggnader for minst tio teoretiska institutioner och minst
femton kliniker med tillhorande ekonomi- och personalbyggnader, for in-
stitiitets administrativa och kamerala avdelningar och dess centralbib-
liotek, samt for ett medicinskt Nobelinstitut och for medicinska féreningen.

Problemet betriffande den inbérdes grupperingen av byggnadsenheterna
till en organisk enhet enligt i det foregfiende anférda principer har under
hela uiredningsarbetet varit foremal for uppmiirksamhet och har av bygg-
nadskommittén upptagits till féornyat 6vervigande.

Mojligheten att forligga samtliga institutioner och kliniker i ett enda
byggnadsblock, som di i forsta etappen skulle endast delvis uppforas, har
redan fran borjan diskuterats, men mycket snart férkastats siisom ogenom-
forbart. Det dr niimligen icke mojligt att i ett byggnadsblock skitnka s
manga institutioner pi samma géing tillriicklig arbetsfrihet och tillriicklig
mojlighet till utveckling.

Den motsatta byggnadsprineipen for en medicinsk hogskola, att forligea
varje institution till en sitrskild byggnad, erbjuder fordelar ur flera syn-
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punkter, siirskilt med hiinsyn till ett ostért arbete och obehindrad utveck-
ling for de olika institutionerna.

Ekonomiska skil forbjuda emellertid en sidan decentralisering av bygg-
nadsplanen. For flertalet savil av de kliniska som av de teoretiska insti-
tutionerna erbjuder &dven ett sammanforande av byggnaderna i stdrre
byggnadskomplex betydelsefulla fordelar med hinsyn siavil till samar-
betet for sjukvard, undervisning och forskning som till ekonomisk drift.

Vid planliggandet av en medicinsk hégskola av denna omfattning

maste saledes en uppdelning av byggnaderna i olika byggnadsgrupper
aga rum.

Upprepade radpligningar med kollegiets medlemmar ha givit kom-
mittén den 6vertygelsen, att flertalet av de teoretiska institutionerna bora
sammanforas till en sjdlvstindig byggnadsgrupp i bekvim kommunika-
tion med klinikerna, men med ett nidgot avskilt och av sjukhusens verk-
samhet ostort lige.

Vissa teoretiska institutioner, nimligen institutionerna for patologisk
anatomi, for allmin patologi och sero-bakteriologi bora diaremot forliggas
i direkt samband med klinikerna, enir de jiimte sin undervisnings- och
forskningsuppgift jimvidl hava att kontinuerligt deltaga i klinikernas
verksambhet.

Mojligheten att bygga in dessa institutioner i samma hus som de medi-
cinska och kirurgiska klinikerna har ingdende diskuterats. Det har emel-
lertid icke varit mojligt att finna en tillfredsstillande 16sning for ett sa-
dant byggnadssitt. Omformélda teoretiska institutioner kriiva nimligen
sa stora lokaler for egen undervisning och forskning och hava s& stort
behov av utrymme fér vidare utveckling, att deras inbyggande i ett kli-
nikkomplex skulle medfora betydande storningar i byggnadsplanen och i
arbetet bade for klinikerna och for ndmnda teoretiska institutioner. De-
samma hava didrfor placerats i en egen byggnadsgrupp p4 en central plats
1 ndra grannskap till klinikbyggnaderna och med bekvim kulvertférbin-
delse med dessa.

Av Ovriga teoretiska institutioner har man efter samrad med de teore-
tiska institutionernas chefer och med deras samtycke ansett sig kunna
sammanfora den anatomiska, den histologiska, den kemiska, den fysiolo-
giska och den farmakologiska institutionens jaimte institutets hégtidssal
och dess administrativa och kamerala lokaler till ett sammanhingande
byggnadskomplex i fyra, delvis fem vaningar, uppfort pa ett sidant sitt,
att det pd samma gang tillater ett intimt samarbete mellan nimnda insti-
tutioner och en vidare utveckling av deras lokaler bade i horisontal och
vertikal riktning.

For den hygieniska och for den rdtts- och statsmedicinska institutionen
har man ansett sig bora planldgga egna, fristdende byggnader i de 6v-
riga institutionernas niirhet. Den hygieniska institutionen har utom sina
uppgifter for den medicinska undervisningen och forskningen stora all-
ménna socialmedicinska och hygieniska uppgifter, som skinka densamma
en viss sarstillning bland de teoretiska institutionerna. Dess museum, som
bor vara oppet dven for allminheten och som kriver ett relativt stort ut-
rymme och bor hava rika utvecklingsmojligheter, synes 4ven motivera
ett frAn de ovriga institutionerna nagot skilt och for allminheten lidtt
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tillgédngligt lige. Byggnad for denna institution har forlagts omedelbart
intill de teoretiska institutionernas huvudkomplex.

Den rdtts- och statsmedicinska institutionen har med hénsyn till dess
behov av stidndig forbindelse med allminheten och polismyndigheterna
liksom pa grund av dess arbetsuppgifter i 6vrigt ansetts bora forliggas
nidrmare intill en storre trafikled och i ett fran de 6vriga institutionerna
nagot skilt lige.

Nobelstiftelsen torde i en framtid komma att uppfora en byggnad for
ett medicinskt Nobelinstitut. Sirskild tomtplats torde bora reserveras for
denna byggnad i niirheten av de teoretiska institutionernas huvudkomplex.

Betriiffande principerna for forliggningen av byggnad for institutets
centralbibliotek hava meningarna under de forberedande diskussionerna
varit delade. Nagra klinikchefer hava 6nskat forligga centralbibliotekets
byggnad intill klinikerna, under det att de teoretiska institutionernas che-
fer betonat nédviindigheten av en nira forbindelse mellan centralbiblio-
teket och de institutioner, diir storsta delen av den teoretiska forskningen
bedrives. Flertalet av kollegiemedlemmarna har slutligen enat sig om aftt
forligga denna byggnad centralt mellan de teoretiska institutionernas
huvudkomplex och klinikomradet.

Vid bedémandet av klinikernas byggnadsplan har man att utga fran Klinikernas
den erfarenheten, att man icke vid ett undervisningssjukhus kan i ett och forliggnings-
samma byggnadsblock sammanféra ett sa stort antal vardplatser och si ikt
ménga specialavdelningar, som det hiir géller, utan att i hég grad forsvara
ett rationellt samarbete och utan att hindra sjukhusets framtida ut-
veckling.

Vad betriffar vissa klinikers behov av fristaende byggnad, har kom-
mittén efter ingdende radpligning med respektive sakkunniga kommit till
den bestimda uppfattningen, att foljande kliniker bora med hénsyn till
deras speciella sjukvdrdande och vetenskapliga uppgifter erhalla egna
byggnader, ndmligen:

den ortopediska kliniken med vanféreanstalt;

den psykiatriska kliniken;

den pediatriska kliniken; och

den radioterapeutiska kliniken med dess siirskilda forskningsavdel-
ningar.

Ovriga Kkliniker kunna sammanforas i storre byggnadskomplex. Men
vid planliggning av byggnader for dessa kliniker bor man betinka, dels
att de tillsammans omfatta ett si stort singantal, att de icke utan stor
oldgenhet lita sig sammanféras i ett byggnadsblock, dels ock att de klini-
ker, som nu iro forlagda till serafimerlasarettet, vilket enligt riksdagens
beslut nyligen moderniserats, torde komma att kvarbliva 4 sin nuvarande
plats under en lingre tidrymd, minst 30 ar.

Det synes under sidana omstindigheter limpligt att sammanfoéra ifra-
gavarande kliniker i tvenne stora block.

Det ena blocket skulle bildas av den forsta etappens huvudkomplex, till
vilket framdeles skulle fogas dels byggnad for en dermato-syfilidologisk
klinik, dels byggnad for en reumatikeravdelning, dels ock eventuellt yt-
terligare en sjukhusavdelning.

Institutets andra obstetrisk-gynekologiska klinik har si nyligen erhallit
nybyggnad vid allmiinna barnbordshuset, att densamma knappast inom
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overskadlig tid torde komma att férflyttas till Norrbacka. Skulle det
ercellertid framdeles visa sig onskvirt, kan utrymme beredas for den-
samma inom blocket genom till- och padbyggnad i anslutning till den i
forsta etappen ingdende obstetrisk-gynekologiska kliniken.

Det andra blocket skulle omfatta de kliniker, som efter forsta etappens
uppforande bliva kvar 4 serafimerlasarettet.

Enligt denna plan skulle det férst uppforda klinikblocket fran borjan
innehalla 783 vardplatser och kunna tillbyggas med cirka 440 vardplatser
(ndmligen med en dermato-syfilidologisk klinik, cirka 160 platser, en
reumatikeravdelning, ecirka 60 platser, samt eventuellt en reservavdelning
om 75 platser och den andra obstetrisk-gynekologiska kliniken, cirka 145
platser). Den skulle sadlunda i fullt utbyggt skick kunna innehéalla cirka
1,200 vardplatser.

Det andra klinikblocket, som — sivitt nu kan bedomas — kommer att fran
borjan omfatta cirka 460 vardplatser och i storlek motsvarar ett storre
svenskl centrallasarett, bor forliggas sa nira den forsta etappens huvud-
komplex som mdojligt och med kulvertforbindelse till detsamma.

Bostéider fér underlikare och fér personal liksom fér vissa overlikare
forliggas till sidrskilda bostadshus.

Forliggningen av sjukhusanliggningens ekonomiavdelningar har inga-
ende diskuterats. Full enighet rader didrom, att viirmecentral och tvitt
bor erhilla fristiende byggnad. Betridffande kokslokalerna har den moj-
ligheten framkastats, att forlagga koksavdelningen till det kliniska huvud-
komplexet, eventuellt till dess 6versta vaning liksom vid vissa kommunala
och enskilda sjukhus, som pa en gang byggas i ett block. Da klinikerna
méaste fordelas pa flera byggnader, som dirjimte utforas i olika etapper,
dr det emellertid uppenbart, att kéksavdelningen, liksom 6vriga centrala
ekonomilokaler, méste anbringas i en egen byggnad. Samtliga ekonomi-
byggnader bora vara beliigna i niira anslutning till hela sjukhusanligg-
ningen och i omedelbar och bekvim anslutning till en trafikled.

Norrbackaomradet som tomtplats for karolinska institutet.

Det &t karolinska institutet for bebyggelse uppldtna Norrbackaomradet
har i huvudsak formen av en rektangel med en lingd av cirka 1,200 meter
och en bredd av cirka 450 meter med langsidorna lopande ungefir i nord-
ost-sydvist. Begriinsningen av omradet utgores i sydviist av Karlbergs-
viigens forlingning forbi Tomteboda och blindinstitutet, i nordviést av
mark tillhorig Solna kommun och Solna komministersbostille och av Hu-
vudstavigen, i nordost av Norrtullsgatans forlingning samt i sydost av
Fugeniahemmets tomt, vilken inskjuter i Norrbackaomradet, och av sta-
tens jarnviagars godsbangéard.

Terringen & Norrbackaomradet dr i stor utstrickning riitt kuperad med
en del bergspartier hojande sig 6ver medelplanet och med sluttningar pa
en del stillen ned mot tomtgrinserna, ritt branta i norra och sédra hornen,
svagare mot sydost ned mot bangarden. Marken utgores till storsta delen
av berg och pinnmo, pa enstaka platser av lera. Hela omradet upptager
en areal av cirka 559,000 m?, vilken dock icke kan till full utstrickning
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utnyttias for bebyggelse till f61jd av forekommande bergshidjder och slutt-
ningar. Dessa limna dock vilkomna park- och promenadomraden eller
skyddsbilten mot angrdnsande vigar och omraden. Det bebyggbara om-
radet torde kunna beriknas uppgd till cirka 400,000 m? Den minimiyta,
som av ldrarkollegiet ansetts bora berdknas for karolinska institutets
byggnadsbehov, utgor 300,000 m2 Den forefintliga ytan fyller vil detta
krav.

Sjukhuskommissionen har starkt betonat, att det for karolinska insti-
tutet dr av synnerlig vikt, att det till forfogande stidllda omradet kan bilda
ett slutet helt och, i den méan det dr mojligt, bilda si att siga en stad for
sig utan intring av ovidkommande intressen. Savil ur sjukvardens syn-
punkt som for den medicinska forskningen och undervisningen ar det
nodvindigt, att den storande inverkan, som genom gatubuller och av
andra orsaker maste folja pa grund av liget invid en storstad, i mojligaste
man minskas eller bortelimineras.

Detta mal har man s6kt att vinna genom att lata infartsvigarna fran de
norr- och visterut beligna forstiderna inmynna i en trafikled, som bag-
formigt omsluter tomtens oOstra, norra och véstra sidor, limnande tom-
tens storsta och At soder vettande del i hog grad oberord av trafiklederna
mellan staden och de stora forstiderna. Fran denna bagformiga trafikled
erhaller tomten god forbindelse savil med forstdderna som med staden.

Framdeles torde emellertid en trafikled komma att korsa tomten, i det
att staden forklarat sig behova en dylik, passerande pd en bro over ban-
girden i Torsgatans forlingning och fortsidttande tvidrs over tomten. Ge-
nom denna trafikled delas tomten i en storre dstra och en mindre vistra
del. Bron over jarnvidgen passerar dock pa sia stor hojd over tomtens
sodra del, att en fri forbindelse limnas mellan tomtens Ostra och vistra
delar under denna bro. En inre trafikled inom tomten skulle silunda
passera under bron, forfsdttande fram till vanforeanstalten. Torsgatans
forlangning over tomten torde, nidr den en giang kommer till stand, bliva
av betydelse sadsom en bekvidm forbindelse mellan staden och karolinska
institutets kliniker och institutioner. Omradets inre vigar framga for ov-
rigt av generalplanen.

Liaget av frafiklederna kring omradet och av den vig, som med sanno-
likhet en gang kommer att framdragas i fortsidttning av bron 6ver jarn-
viagen i1 Torsgatans forlangning, framgar jimvil av generalplanen. Hu-
vudtrafikledernas striackning har i huvudsak godkéints av de myndigheter,
med vilka kommittén forhandlat.

Uppfartsvigen till huvudentrén for karolinska sjukhuset fran Norrtulls-
gatans forlingning kan dock icke i sin nedre del dnnu definitivt losas, da
denna vigs dragning sammanhinger med omliggning av Norrtullsgatans
fortsittning, liget av sparvigslinjen till forstiderna norrut och utform-
ningen av trafikknuten intill Haga sodra grindar, varom utredningar hos
olika myndigheter dnnu paga. Uppfartsviigen 1 hela sin 6vre del ar dock
nu bestimd. Dess nedre del fir sedermera anslutas till den stora trafik-
leden frén Stockholm norrut, nir denna en ging bliver faststalld.

Trafikleder.
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Plan for placering av karolinska institutets byggnader & Norrbacka.

Norrbackaomréadet erbjuder olika mojligheter till férliggning av karo-
linska institutets byggnader.

Forsta etappens klinikbyggnader skola anbringas enligt den av riks-
dagen beslutade planen med de smiirre dispositionséindringar, som nedan
beskrivas i samband med redogérelsen for de av kommittén foreslagna
dndringarna & planerna for de olika byggnaderna.

Med beaktande av férut omférmilda principer for generalplanens upp-
gorande och med hénsyn till den anvisade tomtens beskaffenhet anser sig
kommittén béra fororda féljande plan till férlagening £6r de av den medi-
cinska hogskolans byggnader, som skola ingi i senare etapper.

A det omrade, upptagande cirka tva tredjedelar av tomtarealen, som be-
finner sig nordost om Torsgatans forlingning 6ver tomten — nedan kallat
klinikomradet — anbringas karolinska institutets 6vriga kliniker samt de
teoretiska institutioner — den patologisk-anatomiska institutionen samft
institutionerna for allmin patologi och sero-bakteriologi — som vid klini-
kerna hava en kontinuerlig praktisk arbetsuppgift.

Av de klinikbyggnader, som senare skola komma till utférande, sam-
manbyggas den dermato-syfilidelogiska kliniken med den forsta etappens
huvudkomplex och forligges till viistra #indan av dess norra linga.

Pensionsstyrelsens ifragasatta reumatikeravdelning kan férliggas till
den vistra dndan av huvudkomplexets sodra liinga.

De psykiatriska och pediatriska klinikerna anliggas vid klinikomradets
ostra grins intill fortsidttningen av den vig, som gar utefter huvudkom-
rlexets norra linga.

Serafimerlasarettet med detsamma tillhorande personalbyggnader for-
ligges framfor den bergkulle, som befinner sig vister om forsta etappens
huvudkomplex och forbindes med det senare genom byggnaderna foér bak-
teriologi och sero-bakteriologi.

Den ortopediska kliniken med vanforeanstalten, som har egen admini-
stration och egna ekonomilokaler, dr enligt riksdagens beslut forlagd till
sodra tomtgriansen med utfartsvig till Norrtullsgatan liangs bangéarden.

Ekonomibyggnaderna aro forlagda invid den norra trafikleden pa sa-
dant sétt, att de vid anldggningens fullstindiga utbyggande intaga ett cen-
tralt liage.

De teoretiska institutionernas huvudkomplex har erhallit sin byggnads-
plats pa det sydviist om Torsgatan beligna omridet — nedan benamnt in-
stitutomradet — begridnsat av Karlbergsvigens forlingning, av Tors-
gatans forlingning och av bangarden.

Framfor huvudkomplexet befinna sig byggnadsplatserna for den hygie-
niska institutionen och Nobelinstitutet. Biblioteket 4r anbragt omedelbart
intill den planerade Torsgatans vistra sida vid brofistet.

Den rdtts- och statsmedicinska institutionen ar forlagd & institutom-
radets vistra del sa, att den har tilltrdde direkt fran den stora trafik-
leden i Karlbergsviagens forlingning.

For medicinska foreningen har reserverats tomtplats pa bergkullen vid
institutomradets sédra hoérn.

For samtliga ifragavarande kliniker och teoretiska institutioner finnes
aven, sasom av generalplanen framgar, behovligt tillfidlle till vidare ut-
veckling. Dessutom finnas & tomten omraden, som kunna tagas i ansprak
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for nu ej forutsedda byggnadsbehov, sidsom pa bada sidor om Torsgatans
forlingning och & omradet nordvist om de teoretiska institutionernas cen-
tralkomplex, p4 andra sidan om Karlbergsvigens forlingning samt Pa om-
raddet mellan serafimerlasarettet och ortopediska kliniken.

Redogorelse for de olika byggnaderna.
I. Forsta etappens byggnader.

Samtliga byggnader i forsta etappen utom byggnaden for radiotera-
peutiska kliniken, som vid byggnadsforslagets 6verarbetning ar 1930 full-
stindigt omarbetades, hava under det gangna aret varit foremal for fort-
satt studium i syfte att genom stoérre koncentration i planlésningen och
genom dndamalsenliga omliggningar inom den faststillda ramen f6r de
olika avdelningarnas byggnadsprogram nedbringa planutrymmet.

Kommittén har hunnit att helt genomarbeta huvudkomplexet, entré-
komplexet och byggnaden for gift personal. Ovriga byggnader hava dinnu
icke fullt genomarbetats. Radioterapeutiska kliniken skall iven bliva fore-
mal for fornyad bearbetning.

De foréndringar, som hava vidtagits 4 byggnadsplanen f6r kliniker,
polikliniker, undersoknings- och behandlingslokaler m. m., ivensom réran-
de patologisk-anatomiska institutionen, hava skett i samrad med respek-
tive klinikehefer och institutionsférestdndare och hava vunnit deras bi-
fall. Vid planldggning av bad och 6vriga avdelningar for fysikalisk terapi
har en framstdende utlindsk expert pa omradet varit behjilplig.

1) Huwvudkomplexet. Den sidra lingan, forut upptagande fem sektioner
i sex vaningar, har visentligt forkortats och upptager nu endast fyra sek-
tioner samt har héjts med en véaning till sju vaningar. Hirigenom ha
grund och tak minskats och de for sektionerna gemensamma trapp- och
hisspartierna ha kunnat reduceras fran fyra till tva. Soédra lingan har
kunnat reduceras med ett utrymme motsvarande tva virdavdelningar ge-
nom forflyttning av lokalerna for elektroterapi och ljusterapi fran denna
linga till centralkomplexets mittparti.

(Genom minskningen av sodra lingans lingd och genom att man salunda
erhallit endast tva, for samtliga sektioner gemensamma trapp- och hiss-
partier, till vilka partier mittpartiets sidolingor ansluta sig, har sodra
lingans sektioner intimare sammanférts med varandra och med mitt-
partiet och dess polikliniker och behandlingslokaler.

Okningen av bredden av sédra liingans mittparti mellan de béda trapp-
husen har medfért en 6kad divergens at séder mellan mittpartiets sido-
léngor. Pa detta siitt ha ljusgdrdarna i mittpartiet kunnat okas, vari-
genom bittre belysningsforhallanden uppnétts.

Tva vardavdelningar inom den medicinska kliniken hava beriknats for
tuberkulosa fall och hava for detta iindamdl erhallit en frin giingse vard-
avdelningar nigot avvikande typ.

Lokalerna for fysikalisk terapi hava sammanfiorts till tvenne behand-
lingsenheter. I samband med badavdelningen ha i kiilllarvaningen inlagts
avdelningarna for 1jusbad och for behandling med fuktig viirme. T samband
med gymnastikavdelningen i mittpartiets oversta vaning hava lokalerna
for torr virmebehandling och for elektroterapi forlagts. Badavdelningen
och gymnastikavdelningen hava med hiinsyn ill dessa lokalforflytiningar
omarbetats.
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En del andra {oriindringar hava foretagits i mittpartiet i syfte att astad-
komma forenklingar och stérre koncentration. Salunda har en avseviird
koncentration av rontgendiagnostikavdelningen agt rum. Utrymme har
vidare kunnat reserveras fér framtida inliggande av polikliniklokaler for
psykiatriska och neurologiska klinikerna.

Den norra lingan av huvudkomplexet #r i huvudsak uppdelad pa forut-
varande sitt. En reducering av de bada flygelsektionernas bredd med en
halv meter har kunnat géras. Véaningen over obstetrisk-gynekologiska kli-
nikens operationsavdelning, som innehéll rum foér underliikare och ama-
nuenser, har borttagits. Dessa rum hava i stiillet inlagts dels i klinikens
souterréingvéning, dels i entrékomplexet, varigenom billigare byggnads-
kostnad kunnat erhallas.

Den kub, som genom féretagna fordndringar inom huvudkomplexet
kunnat inbesparas, uppgéar till cirka 10,600 m? Fran denna kub bor dock
franrdknas 815 m? representerande kubikinnehallet f6r ur huvudkom-
plexet uttagna och i entrékomplexet inlagda likardubletter.

2) Radioterapeutiska kliniken. Denna har, som ovan nimnts, innu icke
upptagits till ytterligare studium.

3) Patologisk-anatomiska institutionen. I huvudsak dr denna bibehallen
i enlighet med 1930 4rs forslag. Nagon kubreducering har icke kunnat
goras.

4) Entrékomplexet. Den viisentligaste findringen inom entrékomplexet
ar att byggnaden inrymmande apotek och elevbostiider har sammanslagits
med skoterskebyggnaden. Det har nimligen ansetts dndamalsenligt, att
samtliga sivil elevers som provsystrars bostadsrum sammanféras till en
byggnad.

Att en del likardubletter overflyttats fran huvudkomplexet till likarnas
bostadshus &dr forut omnimnt. Ytterligare hava inlagts samlingsrum for
elever och bitriden samt ett antal personalrum.

Byggnaden inrymmande sysslomanskontor och en del skoterskebostider
ar i huvudsak oforidndrad.

Genom olika atgéirder har byggnadskuben inom entrékomplexets forut-
varande lokaler kunnat minskas med cirka 700 m®. Pa grund av forflytt-
ningen av likardubletter till entrékomplexet och inliggande av rum for
personal vid framdeles tillkommande kliniker med en kub av sammanlagt
cirka 2,500 m® har entrékomplexet likvil 6kats med cirka 1,800 m?.

5) Ekonomikomplexet. Betriffande detta komplex péagd #nnu vidare
utredningar. P4 grund av grundliiggningsforhallandena har tvittbyggna-
den forlagts omedelbart sydviist om den plats, som var avsedd i 1930 ars
forslag. Hirigenom kunna kostnaderna for byggnadens grund nedbringas.

6) Begravningskapellet, Detta kapell har fatt en nagot annan placering
dn i 1930 ars forslag, och en forenkling och ett forbilligande av byggnaden
har erhallits genom kapellets inkomponerande med tillhérande lokaler.
Nagon minskning i kub torde kunna pariiknas, dess storlek kan dock nu ej
uppgivas, di byggnaden ej dnnu dr definitivt firdigkomponerad.

7) Bostadshus fér manlig personal. Byggnaden har vidare studerats och
ytterligare ndgra ligenheter inlagts, men har #indock volymen kunnat ned-
bringas med cirka 80 m?®.

8) Bostadshus for direktér och éverlidkare. Bostiderna for direktor och
overlikare voro i 1930 ars forslag inrymda i tva hus. Dessa hava samman-
lagts till ett, varigenom byggnadskostnaden nedbragts. Volymen har
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minskats med cirka 560 m? Byggnaden har placerats i annat lige &én i
1930 ars forslag, varigenom den med sina ledningar kommit i ndrmare
forbindelse med panncentralen samt dven i andra avseenden fatt ett gynn-
sammare lige.

Genom nu beskrivna forindringar av byggnadsplanerna for forsta
etappens byggnader ha grunder och byggnadskub i flera fall kunnat ned-
pressas. Denna reduktion uppgér pa det stadium, i vilket arbetet med rit-
ningarna nu befinner sig, till eirka 11,900 m®. Det éir vanskligt att nu upp-
giva den kostnadsminskning, som kan bliva en f6ljd av denna minskning
av kubikinnehallet, eniir enbart ett rilknande med a-pris per kubikmeter,
som varierar hogst betydligt for olika slag av byggnadskub, icke ger ett
exakt uttryck for inbesparingarna. Dessa ligga dven i minskad grund-
laggning samt i de forenklingar betriaffande byggnadskonstruktion, bjilk-
lag och stod, som i vissa fall kunna dstadkommas. Ytterligare utredningar
pagéd om dessa konstruktioner och angdende de besparingar, som genom de
minskade grundldggningsarbetena och eventuellt genom férenklade kon-
struktioner kunna uppnas.

II. Klinikbyggnader, som framdeles kunna beriknas komma
till utforande & Norrbacka.

1. Psykiatriska kliniken.

Angaende denna kliniks forflyttning till Norrbackaomrédet har kom-
mittén av Kungl. Maj:t fatt i uppdrag gora utredning. Enligt general-
planen har densamma forlagts till en plats 6ster om radioterapeutiska kli-
niken intill Eugeniahemmets omrade. Kliniken har enligt den psykiatriska
sakkunskapens enhilliga rad forlagts till en fristdende byggnad, dels for
att bereda de sinnessjuka erforderlig avskildhet, dels ock for att icke de
oroliga sinnessjuka skola stora patienter & dvriga kliniker.

Den foreslagna byggnadsplatsen skiinker ett fran ovriga kliniker av-
skilt lige inom eget parkomride. Kliniken befinner sig dock pd endast
kort avstand fran den blivande pediatriska kliniken, med vilken ett niira
samarbete kommer att dga rum for varden av de psykopatiska barnen.

Den psykiatriska polikliniken skall enligt forslaget placeras i karolinska
sjukhusets huvudkomplex for att komma i forbindelse med évriga polikli-
niker, framfér allt med en blivande nervpoliklinik.

I enlighet med av professor Wigert uppgjort program for kliniken hava
planskisser upprittats 6ver byggnaden. Kliniken dr avsedd for 102 siingar,
fordelade pa 3 allminna avdelningar fér mén och 8 siddana avdelningar
f6r kvinnor med tillsammans 94 singar och en enskild avdelning for 8
siingar, De tre allminna avdelningarna iro avsedda for respektive lugna,
halvoroliga och oroliga patienter.

Byggnaden upptager en souterringvining, innehallande laboratorier
m. m., tre vaningar for de allmiinna avdelningarna och lokaler for under-
sokning, undervisning m. m. samt en attikvining innehallande den en-
skilda avdelningen. Avdelningsskoterskornas rum édro forlagda intill re-
spektive avdelningar. For évrig kvinnlig vardpersonal ér bostadsplats be-
riilknad i entrékomplexet. Manlig véardpersonal skall enligt programinet
bo ntom sjukhusomradet.

Kulvertforbindelse har ej planlagts for denna klinik, utan éir det avsett,
att {ransport av mat och tviitt skall ske ovan mark medelst siirskilda for
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siddan transport avsedda bilar, vilket enligt vunnen erfarenhet vil later
sig gora.

D& utredningen angiende den psykiatriska kliniken dnnu ej slutforts,
kan nu icke nigon noggrannare kostnadssumma f6r klinikens uppforande
angivas. Kliniken kan, om den vid nigon av nirmaste riksdagar beslutas,
vara fidrdig att tagas i bruk samtidigt som det 6vriga sjukhuset, s att
den nuvarande psykiatriska kliniken & Konradsberg i si fall vid denna tid
kan nedliggas.

2. Pediatriska klinikerna.

De pediatriska klinikerna ha placerats ungefir pa samma plats som en-
ligt 1928 ars forslag. Dock ha de skjutits nagot osterut, pa samma ging de
placerats nagot ligre pa sodersluttningen for att undvika storre spring-
ningsarbeten. Valet av plats har skett med hiinsyn till nira forbindelse
med den obstetriska och den psykiatriska kliniken och for att erhalla fritt
soderlige. Nirmaste del av radioterapeutiska kliniken utgor en tdmligen
lag byggnad, som icke hindrar barnklinikernas fria solbelysning.

1928 4rs forslag upptog ritningar endast for den ena av de tvi
pediatriska klinikerna med tillhérande poliklinik. Generalplanen visar nu
béda klinikerna forsedda med en gemensam poliklinik. De dro s& forlagda,
att det dr mojligt att vid en forsta etapp blott uppfora den ena kliniken
med polikliniken och sedermera uppféra den andra kliniken. En forsta
skissritning 6ver byggnaden har uppgjorts i samrad med de bada klinik-
forestindarna, professorerna Jundell och Wernstedt, och har av dem god-
kints.

Byggnaden bestir av en bottenvaning, delvis souterring, och fem va-
ningar. Den framspringande sodra delen, som endast gér upp i en vaning,
innehéller en del av polikliniken. Resten av bottenvaningen inrymmer
dterstoden av polikliniken, rum fér ammor m. m. Vaningen 1 trappa upp
innehaller undervisnings- och forskningslokaler jimte tva isoleringsavdel-
ningar om vardera 8 siingar. Vaningarna 2, 3 och 4 trappor upp innehélla de
allméinna vardavdelningarna, 3 for varje klinik med 26 singar 1 varje av-
delning. Véningen 5 trappor upp inrymmer enskild avdelning om 8 siingar
for varje klinik. En del av personalrummen #ro enligt programmet for
klinikerna, sdsom i 1928 ars forslag, forlagda intill avdelningarna for att,
om epidemi utbryter pid négon avdelning, dven sjukvirdspersonalen mé
kunna tillsammans med avdelningens patienter avskiljas. Ovrig sjuk-
vardspersonal for den forst uppférda kliniken kan forliggas till entré-
komplexet i didr befintliga reservlokaler for personalbostider.

D& den andra kliniken en ging uppféres, kunna de till entrékomplexet
forlagda rummen for kokspersonalen anvindas for den pediatriska klini-
kens sjukvAardspersonal. Kokspersonalen far da inldggas i ett blivande
personalhus, 4 generalplanen forlagt séder om och vinkelritt mot nu pro-
jekterade bostadshus for manlig personal. Det blir i alla hindelser behv-
ligt att uppfora en sidan byggnad, delvis inrymmande manlig personal,
di serafimerlasarettet i framtiden skall forliggas pa omradet.

Enligt det nu skisserade forslaget till pediatriska kliniker torde bygg-
nadskostnaden for den forst uppforda kliniken, med en for bada klinikerna
avsedd poliklinik och Ovriga gemensamma lokaler, stilla sig avsevirt
billigare #n vad som berdknats for motsvarande byggnad i 1928 ars for-
slag. Mindre volym har beridknats och man har lyckats uppna stérre kon-
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centration och mindre spriingningsarbeten dn i forra forslaget. Vad be-
sparingen i kub och kostnad kan belopa sig till, 4r dock pd utredningens
nuvarande stindpunkt icke mojligt att exakt fixera.

3. Dermato-syfilidologiska kliniken.

Niir denna klinik skall komma att uppforas, kan ej nu beriknas.

I enlighet med professor Almkvists forslag har kliniken med sin poli-
klinik placerats ihop med karolinska sjukhusets huvudkomplex intill norra
lingans vistra sektion, strickande sig fram mot patologiska institutioner-
nas norra anda. Polikliniken har forlagts tillsammans med kliniken. Pa-
tienter kunna utan svirighet kulvertvigen overforas fran dermato-sy-
filidologiska polikliniken eller kliniken till annan poliklinik, d4 si behoves.

Enligt det av professor Almkvist uppgjorda programmet skulle kliniken
omfatta foljande 7 vardavdelningar: en avdelning for konssjuka, avsedd
for 25 vuxna och 10 unga min; en liknande avdelning for kvinnor; en av-
delning f6r hudsjukdomar foér 25 min, en dylik avdelning for kvinnor; en
avdelning for 5 stycken nyblivna modrar med platser for 20 smabarn; en
avdelning for 15 stycken halv- och helenskilda platser samt en avdelning
for malariabehandling med 15 platser, summa 175 vardplatser.

I enlighet hirmed iir ett skissforslag uppgjort. Delta upptager en bygg-
nadslinga i vist-ostlig riktning, till sin storsta utstrickning i sju va-
ningar, samt en linga i nord-sydlig riktning i en vaning. Bottenvaningen
inrymmer poliklinik, forelisningssal, badavdelning m. m.; vaningen 1
trappa upp manlig avdelning for konssjukdomar m. m.; vaningen 2 trap-
por upp kvinnlig avdelning for konssjukdomar; vaningen 3 t{rappor upp
manlig avdelning for hudsjukdomar samt malariaavdelningen; vaningen
4 trappor upp kvinnlig avdelning fér hudsjukdomar; vaningen 5 trappor
upp avdelning fér modrar och sméibarn samt viningen 6 trappor upp en
enskild avdelning. Intill respektive avdelningar bo avdelningsskoterskor-
na, ovrig personal i entrékomplexet.

4. Vdrdavdelning fér reumatiska sjukdomar.

Kommittén har tidigare tillstyrkt viickt forslag om utredning av moj-
ligheten att i sjukhuset inligga en siddan virdavdelning, avsedd for under-
visningens behov och dimnad att uppforas for pensionsstyrelsens rikning.
Den skulle omfatta ett 60-tal siingar och bor sid placeras, att patienterna
hava litt atkomst till sjukhusets badavdelning och 6vriga lokaler for fysi-
kalisk terapi. Kommittén anser, att en sidan avdelning kan inplaceras
och liimpligen forliggas i fortsiittningen av eller strax intill vistra sido-
sektionen av huvudkomplexets sodra liinga. Den torde i huvudsak kunna
inskrinkas till ett tvavaningshus och kommer di icke att skymma varken
de $vre vaningarna i sodra liingans viistra scktion, som hava fonster mot
viister, ej heller de bakom liggande avdelningarna i sjukhusets norra
liinga. I foreslaget liige kommer reumatikeravdelningen omedelbart intill
de medicinska avdelningarna, till vilka den nirmast hior, samt i niira
forbindelse med ovannimnda lokaler for fysikalisk terapi. Den befinner
sig ocksd niira serafimerlasarettets omride 4 tomien. Det fatal av sjuk-
vardspersonalen & renmatikeravdelningen, som e¢j har bostadsrum intill
vardavdelningarna, kan crhalla bostadsplats 1 entrékomplexet.

5. Serafimerlasaretiet.
1 generalplanen skall éiven ingd en framtida forliggning av serafimer-
lasarettet till Norrbackaomradet, och anser kommitién, av ovan anforda
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skil, att det bor forliggas till ett eget byggnadskomplex. Man far be-
triffande de kliniker och 6vriga avdelningar for undervisning, forskning
och for olika behandlingsformer, som skola inga i komplexet, utga ifran
de fordringar, som uppstiillts pa motsvarande utrymmen inom karolinska
sjukhuset, &ven om det kan tinkas, att di en gang serafimerlasarettet hit
forligges, fordringarna & sjukhusets olika institutioner och lokaler kunna
viisentligt skilja sig ifran nu uppstillda.

I utredningen angdende foreliggande fraga har man utgatt ifran, att
serafimerlasarettet efter forflyttningen till Norrbacka skall omfatta en
kirurgisk klinik, jimvil innehallande tva vardavdelningar for nerv-
kirurgi, en medicinsk klinik och en nervklinik.

Klinikerna skulle innehélla: den kirurgiska 8 allminna och 2 en-
skilda avdelningar, den medicinska 6 allminna och 2 enskilda avdel-
ningar samt nervkliniken 2 allminna och en enskild avdelning. De all-
ménna avdelningarna ha beriknats for 25 siingar och enskilda for 12 a 13
singar, utom enskilda avdelningen p4 nervkliniken, som skulle avses for
10 patienter. Hela det beriknade antalet viardplatser skulle alltsi utgora
460 eller ungefir samma antal som nu finnes vid serafimerlasarettet.

Négra sirskilda polikliniker f6r omférmilda kliniker skulle icke in-
liggas i sjukhuset, utan de redan befintliga poliklinikerna i karolinska
sjukhuset skulle tjinstgora jamvil for klinikerna pa serafimerlasarettet.

For ovrigt skulle till klinikerna forliggas enligt klinikchefernas pro-
gram behovliga lokaler for undervisning, forskning, undersékning och be-
handling. Man har silunda planerat en storre och en mindre foreldsnings-
sal, expeditionsrum, undersokningsrum, laboratorier, lokaler for rontgen-
diagnostik och réontgenterapi, bad och ovrig fysikalisk terapi.

Platsen for serafimerlasareitet har i generalplanen forlagts till omradet
soder och sydost om den bergshojd, som #r belidgen sydvist om karolinska
sjukhusets huvudkomplex och den patologiska institutionen. Sjukhuset
skulle upptaga en liinga motsvarande sodra langan av karolinska sjuk-
husets huvudkomplex, uppdelad pi samma sitt som denna i eft mittparti
med tvenne sektioner, flankerat av en sidolinga &t varje hall och med
hiss- och trappsektioner mellan mittparti och sidoliingor. Huset har fatt
en mot sdder bojd kontur med sjukrummen vettande mot oster, sydost och
s6der. Serafimerlasarettets byggnad har forts si langt norr ut som bergs-
héjden medgiver och genom nimnda ombéjning kommit med sin Ostra
del i niira kontakt med karolinska sjukhuset. Genom inplacerandet mellan
den ostra sektionen och patologiska institutionen av en byggnad avsedd
for sero-bakteriologi, om vilken institution nedan skall talas, kan sjuk-
huset siittas i direkt kulvertférbindelse med patologiska institutionen och
via reumatikeravdelningen med huvudkomplexet i karolinska sjukhuset
med dess kliniker och polikliniker.

Serafimerlasareltets byggnad dr avsedd att uppforas, mittpartiet i 8,
sidopartierna i 6 vaningar. Mittpartiet har ett utsprang at séder i souter-
rangvaningen avsett for bad. I intilliggande souterrdng finnas med badet
samhorande lokaler for fysikalisk terapi. Ett utsprang mot norr, liggande
i bottenvaningen och véningen 1 trappa upp, innehéller forelidsningssalar
samt delar av de lokaler, som annars upptaga miftpartiets hela tvenne
forsta vaningar, néimligen réntgenavdelningar for diagnostik och terapi,
laboratorier, expeditioner, mottagnings- och undersokningsrum, bibliotek
m. m. Bottenviningen till éstra lingan innehaller diven laboratorier m. m.
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Oversta vdningen i mittbyggnaden innehaller operationsavdelningen. De
8 kirurgiska, 6 medicinska och 2 allminna nervavdelningarna samt de
5 enskilda avdelningarna éro inlagda i vistra lingans 6 vaningar, i ostra
lingans 5 6vre vaningar och i mittpartiets viningar 2, 3, 4, 5 och 6 trappor
upp. Olika siitt for vaningarnas anviindning kunna givetvis tiinkas. Tak-
terrasser inridttas ovanpa sidolingorna, och for o6vrigt far bygegnaden sin
utformning i Overensstimmelse med motsvarande byggnadskroppar 1
karolinska sjukhusets huvudkomplex.

Soder om sjukhusbyggnaden, inlagd 1 dennas mittaxel, befinner sig skdi-
lerskehuset 1 4 vaningar. Byggnaden upptager rum for samtliga sko-
terskor, assistentskoterskor, provsystrar, elever och bitrdden med un-
dantag for avdelningsskoterskor samt ndgra av operationspersonalen,
vilka bo intill respektive avdelningar.

Vister om skoterskehuset dr en byggnad 1 3 vaningar for likare place-
rad, innehdllande en 8-rumsligenhet for kirurgiprofessorn, 6 ligenheter
om 3 rum och kok, 8 dubletter samt 4 enkelrum.

Soder om karolinska sjukhusets bostadshus for manlig gift och ogift
personal ar tomtplats berdknad for ytterligare ett personalhus. Dir kunna
bostider inrymmas dels for vaktmiistare, horande till serafimerlasarettet,
dels for eldare m. fl., som tillkomma, d& klinikerna dro firdigbyggda, dels
for kokspersonal, d4 denna i sinom tid helt eller delvis maste limna sina
bostdder i entrékomplexet for beredande didr av ytterligare bostidder for
sjukvardspersonal vid senare tillkommande kliniker.

6. Tillbyggnader till karolinska sjukhusets ekonomiavdelning i samband
med senare byggnadsetapper.

For en viss utvidgning av karolinska sjukhuset ridcka nu projekterade
lokaler i kok, tvitt- och pannhus, men icke for hela sjukhusanliggningen,
da denna ir fiardigbyggd. Ekonomibyggnaderna maste, 1 samma maén se-
nare byggnader tillkomma, utokas. Koksbyggnaden kan 6kas genom ko-
kets utvidgning norrut eller mojligen séderut, och utvidgning av mat-
salarna norrut. '

Tvittbyggnaden och pannhuset kunna utdkas genom tillbyggnader
visterut. Vid de teoretiska institutionernas uppforande tillkommer ytter-
ligare behov av utvidgning av pannhuset, om klinikernas édngcentral anses
bora tjinstgora dven for de teoretiska institutionerna. I annat fall far sir-
skild dangeentral for dessa uppforas pa limplig plats. Emellertid ir ang-
centralens lige siadant, att frin denna central virme till de teoretiska in-
slitutionerna kan tagas, d& avstindet till de lingst bort beligna bygg-
naderna inom karolinska institutets omrade praktiskt taget éir detsamma
som for motsvarande byggnader inom karolinska sjukhuset. Enligt gene-
ralplanen #r panncentralen avsedd att tjdnstgora jiimvil for de teoretiska
institutionerna.

III. Teoretiska institutioner och dvriga institutets inréttningar,
som skola framdeles uppforas &4 Norrbacka.

Tre teoretiska institutioner skola enligt gencralplanen forliggas till
Lklinikomrdadet, niimligen institutionerna for patclogisk anatomi, {or all-
méin palologi och for sero-bakteriologi. Den forstniimnda institutionen skall
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enligt riksdagens beslut uppfoéras i den forsta byggnadsetappen. De bada
sisindmnda kunna forst erhalla byggnader under senare byggnadsperioder.

Samtliga évriga teoretiska institutioner och oOvriga inrdttningar skola
enligt generalplanen samlas till institutomradet.

1) Teoretiska institutioner inom klinikomrddel. Enligt generalplanen
skall byggnad for institutionen for allmin patologi forliggas i omedelbar
anslutning till byggnaden for den patologisk-anatomiska institutionen
vister om karolinska sjukhusets huvudkomplex och uppforas antingen som
en pabyggnad till denna byggnad eller hopbyggas med densamma.

For en sero-bakteriologisk institution ir tomtplats planlagd mellan in-
stitutionen for patologisk anatomi och serafimerlasarettet.

Om denna byggnad kommer till stind samtidigt med byggnad for all-
mén patologi, dr det mojligen fordelaktigt, att dessa bada institutioner
uppféras i ett block och sasom tillbyggnad till den patologisk-anatomiska
institutionen mellan denna och serafimerlasarettets nybyggnad.

2) Institutioner och inrdttningar pd institutomrddet. Huvudmassan
av de teoretiska institutionerna skall enligt generalplanen forliggas till
institutomradet p4 Norrbackatomtens viistra del. Skulle bron i Tors-
gatans forlingning och vigen i dess fortsdtining anldggas senare in
karolinska institutet, blir huvadentrén till detta fran Karlbergsviigens
forlingning, mitt for statens jarnvigars kontrollkontor. D& nimnda bro
och vigen genom Norrbackaomradet i brons forlingning blivit anlagda,
erhéller institutet dven ingang fran denna viig.

Vid bada ingangarna #ro utvikningar pa viigarna projekterade, be-
redande 6ppna platser for trafiken till ingangarna.

De teoretiska institutionernas huvudkomplex ir forlagt till sydostslutt-
ningen av ett bergsparti sydvist om den gamla arrendegarden Stenbrottet.
Denna gard, som dr av ratt stort kulturhistoriskt intresse, torde kunna at-
minstone for en lang tid framat och Aven sedan nimnda huvudkomplex
uppforts, kvarligga orubbad och med fordel tjinstgéra som bostadshus,
eventuellt, sedan de teoretiska institutionerna hit forlagts, for nagon av
dessas professorer.

Da framstédllning fran de flesta av institutionscheferna nu siviil som
1926 gjorts, att mojlighet till framtida utvidgning av institutionsbyggna-
derna bor finnas, har hiinsyn hirtill tagits vid placering och utformning
av byggnaderna. Man har dock strivat efter att erhalla ett mer koncen-
trerat byggnadssiitt &n i den 1926 uppgjorda preliminira planen, genom
sammanforande till en byggnad av flera institutioner och med anvindande
av flera vaningar 4n som vid 1926 ars utredning ansigs tillatet. Detta mer
koncentrerade byggnadssiitt dvensom byggnadernas placering och institu-
tionernas fordelning inom densamma har vunnit samtliga institutions-
chefers gillande.

I behovet av lokaler for de olika teoretiska institutionerna ingir fven
bostdder for amanuenser och vaktmistare. Da det ur ekonomisk synpunkt
ir olimpligt att i institutionsbyggnaderna med dessas stérre djup och hoj-
der inliigga bostadslokaler, som kriva viisentligen mindre dimensioner,
hava de flesta bostadslokalerna foérlagts till sirskilda bostadshus, av-
passade efter bostidernas behov, och diir man genom dessas forliggande i
flera likartade vaningar kan uppni ett mera ekonomiskt byggnadssitt.

Institutbyggnadernas huvudkomplex, som ligger i en &t norr stigande
terriing, innehéller en bottenvéning, som norrut évergir i en souterring-
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vining och ytterligare norrut i en kdllarvaning. Séderifran dro entréerna
till institutionerna och expeditionerna, till den stora hogtidssalen och till
en mindre, gemensam horsal.

I killare och souterringvaning dro inrymda lokaler for institutionerna.
Rektorsexpedition och kamrerarkontor ligga i bottenviningen, dvensa
kapprum till hogtidssalen och en del lokaler till institutionerna. Till botien-
vaningen ar dven forlagd en vaktméistarbostad. I vaningen en trappa
upp iro i mittpartiet hogtidssalen och horsalen forlagda, vilka ga upp ge-
nom tvenne véaningar. For ovrigt upptager vaningen 1 trappa upp en
del av institutionernas lokaler. Dessa upptaga for ovrigt de tre vaningar,
som #ro beligna 2, 3 och 4 trappor upp. Mittpartiet slutar med hogtids-
salens och horsalens 6vre del. Detta mittparti bildar centralpartiet i hela
komplexet, omgivet av de hégre institutionslingorna.

De olika institutionerna iro sdlunda lagda intill varandra, varje institu-
tion upptagande i allminhet partier 6ver varandra i flera vaningar. Deras
placerande inom byggnaden kan ske pia flera siitt, varvid de med var-
andra samhoriga institutionerna placeras intill varandra. I byggnaden &r
anbragt en for institutionerna gemensam mindre rontgenavdelning. Djur-
stallar placeras ovanp& byggnadernas tak, sisom indragna, fritt liggande
liingor. Ett antal trappor med hissar dro pa limpliga stéillen inplacerade.

Utvidgning av institutionerna kan ldtt ske genom léngor bakat eller
at sidorna fran den norra byggnadskroppen.

Framfor byggnaden dr en 6ppen plats, begrinsad soderut av en for de
teoretiska institutionerna begiird bassing fér odling av vattendjur. Nedan-
for denna pa det lidgre planet diro tennisbanor inlagda och nedanfor dessa
mot bangarden ett tridbilte som skydd mot densamma.

Vister om den 6ppna giarden framfor huvudkomplexet ér plats for den
hygieniska institutionen, vars storlek, som ovan sagts, ej nu kan nirmare
beriikknas. Som pendant till denna, dster om denna gérd, kan ett medicinskt
Nobelinstitut inplaceras, nir dettas byggnadsfraga en gang blir aktuell.

Den rétts- och statsmedicinska institutionen invid den vistra entrén till
omridet innehaller en souterring och tvenne vaningar, med likkéllare
m. m. samt visningsrum i souterringen, obduktionssalar, forelisningssal,
gravkapell med svepningsrum, laboratorier m. m. i bottenviningen samt
bibliotek, museum och ovriga behovliga lokaler i vdningen en trappa upp.
Dit ar diven bostad for stiderska forlagd. Tilltride direkt utifran for all-
miinheten till visningsrum och gravkapell dir forut framhallet som fordran
for byggnadens placering. Inkérsel till likkéllaren sker fran omradet till
intag pa baksidan av byggnaden.

Biblioteksbyggnaden bestar av ett tvavaningshus med souterrding samt
ett torn for bokmagasinet. I souterriingen, tillginglig fran den soderut
liggande viig, som dr avsedd att pa ett ligre plan och under blivande bro
fran Torsgatan sammanbinda institutionsomradet med klinikerna, éir entré
till uppackningsrum for bocker, till bokforrad, bokbinderi och en vaktmiis-
tarbostad. T bottenvaningen iir entré norrifran till expeditionen. A ena sidan
av densamma finnas trenne lisrum, & den andra sidan bokmagasinet. Bok-
magasinet gir upp i 8 lga bottnar genom ett torn. I viningen 1 trappa
upp ligga rum for planschverk, studierum och rum for bibliotekarie m. m.
TUtveckling av bibliotekslokalerna kan ske dels genom tornets pibyggande,
dels genom pabyggande av ytterligare en vining over huvudbyggnaden
eller genom utbyggnad av denna norrut.
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Intill trafikleden i Karlbergsvigens forlingning ér bostadshus for ama-
nuenser forlagt, innehallande 18 dubletter i 3 vaningar.

Bostadshus fér vaktwdstare m. fl. dr forlagt till plats norr om den
hygieniska institutionen. Det upptager 13 ligenheter om 2 rum och kik
samt 4 enkelrum med kokvra i 8 vaningar.

Slutligen har kommittén ansett sig bora i generalplanen reservera plats
till en byggnad for medicinska foreningen. Det har ansetts synnerligen
limpligt, att dia nimnda for institutets verksamhet betydelsefulla stu-
dentférening en géng kan forverkliga sin dnskan om egen byggnad, denna
kunde forlédggas i niirheten av de kliniska och teoretiska institutionerna.
En limplig plats for karbyggnaden har byggnadskommittén funnit &
sodra hérnet av Norrbackaomréadet intill Karlbergsvigens fortsiittning
over jarnviigssparet. Den skulle dir upptaga ett omrade, som ej kan
tdnkas lampligt for institutets egna institutioner, men som genom sitt fria
och nagot avskilda ldge kan vil tillfredsstilla karens fordringar. Fri plats
finnes i omgivningen #ven foér uppforande forutom av karbyggnad
av en byggnad eller byggnadsflygel for bostadsrum &t ett antal av karens
medlemmar. De ovan ndmnda tennisplanerna nedanfér institutets huvud-
kemplex kunna giva medlemmarna tillfdlle till sport.

I skrivelse samma dag — den 15 februari 1932 — har byggnadskommit-
tén, som den 16 december 1931 framlagt ett preliminirt forslag rorande me-
delsbehovet under budgetaret 1932/1933, nu inkommit med en slutgiltig
framstiillning om iskande hos riksdagen av medel {6r sagda budgetar till
sjukhusets uppforande.

Kommittén erinrar om den av 1930 ars sjukhuskommission uppgjorda
planen for finansiering av forsta etappen av sjukhusbygget, vilken plan
godtagits savil av Kungl. Maj:t som riksdagen, samt anfér den tabla ro-
rande byggnadskostnadernas férdelning under byggnadstiden, som av mig
i det foregaende atergivits. Kommittén anfér diarefter:

Dia kommittén nu gatt att berikna for niistkommande budgetar erfor-
derligt anslagsbelopp, har kommittén under beaktande av riadande stats-
finansiella lige och med iakttagande av den aterhallsamhet i friga om
anslagsiiskanden, som Kungl. Maj:t anbefallt vederbérande myndigheter,
sokt att sa planligga arbetena for sjukhuset att i forsta rummet sadana
péborjas, som dro nédvindiga for sjukhusomridets ianspraktagande och
for vilka kostnaderna i huvudsak kunna beriknas belopa & arbetsloner
och icke 4 anskaffande av materialier. Under hinsynstagande till dessa
synpunkter har kommittén igangsatt arbeten med anliggande av vigar,
schaktningar och springningar samt anliggande av vatten- och avlopps-
ledningar. Da huvudkomplexet ir den stérsta av sjukhusets byggnader
och salunda forst bor paborjas, hava grundarbetena for detsamma ansetts
bora igangséittas. I samband med anliggande av tillfartsvig till sjukhus-
omradet komma vatten- och avloppsledningar att nedliggas i vigen. Hu-
vudavloppsledningen fran sjukhuset, som skall anslutas till Solna kom-
muns avloppsledningsnét, bor jimvil tjinstgéra som avloppsledning fran
den nya vanforeanstalten 4 Norrbackaomradet. Denna anordning bor vid-
tagas for att nedbringa ifragavarande kostnader for anstalten och sjuk-
huset och samtidigt vinna en iindaméalsenlig 16sning av avloppsfragan. D4
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huvudavloppsledningen dven med hinsyn till anstaltens intressen snarast
bor komma till utforande, amnar kommittén paborja arbetet dirmed.

Forutom arbetena a sjukhusomradet har kommittén att fullfolja utar-
betandet av detaljritningar for sjukhusets byggnader och av planerna for
desammas forseende med viirme-, vatten-, avlopps- och elektriska anligg-
ningar. Vidare tillkomma utgifter f6r administration, undersékningar och
utredningar samt for anlitande av experter i olika fragor dvensom kost-
naderna for genralplanens upprittande.

I sin omformiilda skrivelse den 16 december 1931 har kommittén uttalat,
att kommittén dmnade bedriva sin verksamhet pd sidant sitt, att medels-
behovet for tiden till den 1 juli 1933 skulle — med franriknande av till
kommitténs forfogande stillda medel — uppga till 700,000 kronor.

Vid anméilan hirav yttrade chefen for ecklesiastikdepartementet i 1932
ars statsverksproposition, att det emellertid, efter vad han inhimtat, syntes
vara mojligt att 1 férevarande avseende rikna med ett ligre belopp, 500,000
kronor. I anslutning hirtill har 1 statsverkspropositionen for karolinska
sjukhuset beriiknats sistnimnda beloop.

Kommittén vill framhéalla, att anslaget icke kan ytterligare nedsiittas
utan att arbetenas indamalsenliga bedrivande dventyras och den f6r forsta
byggnadsetappen beriknade tiden forlinges utéver vad tidigare berdknats.

Under forutsidttning att 1932 ars riksdag anvisar det av departements-
chefen angivna beloppet har kommittén for avsikt att bedriva sin verk-
samhet pa sadant siitt, att kostnaderna intill den 30 juni 1933 f6r arbetena
for karolinska sjukhuset kunna beriknas uppga till f6ljande belopp.

kronor
For uppfartsvigen till sjukhustomten och viigens anslutande till
bygenadsplatsen .. viiiii i i it et 150,000
For avlopps- och vattenledningar 1 uppfartsviagen . .............. 40,000
For grundarbeten for huvudkomplexet .....cvviiviiiiennn.. 700,000
For spriangnings-, schaktnings- och vigarbeten inom tomten . .... 130,000
For RUIVertar ..ot it ittt itiiiteirneenneneennennsnennn 30,000
For ritningar till byggnads-, vatten-, avlopps- och elektriska arbe-
ten samt for upprittande av generalplan 6ver Norrbacka-
Lo 441 Lo (=X v Y 230,000
For administration, understkningar, utredningar och anlitade
(254 01 1= oD 100,000
For huvudavloppsledningen fran sjukhuset till Solna kommuns
F v (0 o) 0 1ST= 741 /=) o 4 100,000

Summa kronor 1,480,000

I detta sammanhang ma anfiras, att Kungl. Maj:t forklarat svenska
jigarforbundets avdelning for Stockholms stad och lin skyldig att i den
ordning, som stadgades i lagen den 12 maj 1917 om expropriation, avsta
nyttjanderiitten till en a4t avdelningen upplaten skjutbana & Norrbacka-
omradet samt att domiinstyrelsen & statsverkets vignar genom stiimning
till vederbirande domstol fullféljt expropriationsiragan. Den ersiittning
till avdelningen, som ma komma att i expropriationsmalet bestiimmas {6r
nyttjanderiittens avstiaende, lirer skola utgd av de {6r karolinska sjuk-
huset beviljade medlen. Da expropriationsmalet iinnu icke slutligt av-
gjorts, har kommittén icke ansett sig vid nu ifragavarande beriikningar

Bihang till rilsdagens protokoll 1932. I saml. 124 hift. (Nr 151) 4
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bora taga hinsyn till det i anledning av expropriationen erforderliga
beloppet.

For bestridande av utgifterna fér sjukhuset hava till kommitténs for-

fogande stillts foljande belopp.

kronor

Av 1930 ars sjukhuskommission till kommittén redovisad

aterstod per den 1 september 1931 av det belopp & 270,000 kro-

nor, som stéllts till kommissionens forfogande av det for bud-

getaret 1930/1931 anvisade extra reservationsanslaget a 300,000

kronor till forberedande arbeten f6r karolinska sjukhuset, .... 232,169: 34
Det for budgetaret 1931/1932 anvisade extra reservations-

anslaget till byggnadsarbeten for karolinska sjukhuset m. m. 750,000: —
Ett enligt nadigt brev den 19 juni 1931 till sistnimnda anslag

OVerfort DelopD AV . covrvriiiiiiierteietinieenneensnnnoneas 30,000: —

Summa kronor 1,012,169: 34

Hirifran avgar
dels till arkitekten C. Westman enligt nadigt
brev den 27 november 1931 utbetalad ersittning
for arkitektarbete for 1930 ars sjukhuskommissions
B 11 ¢ 1= 27,000: —

dels till arkitekten C. Westman enligt nadigt
tor arbeten for kommissionens rikning, férslagsvis
uppskattade till ........... eetteeeceeatateneenes 3,000: — 30,000: —

Aterstdende medelstillgadng kronor .......ccovvvveerennnnnnes 982,169: 34

For byggnadsarbeten for karolinska sjukhuset m. m. skulle alltsg intill
den 30 juni 1933 atga 1,480,000 kronor, medan de foér indamalet tillgingliga
medlen uppgé till 982,169 kronor 34 ore. For budgetaret 1932/1933 erfordras
alltsa ett anslag motsvarande skillnaden — 497,830 kronor 66 6re — mellan
omférmilda tva belopp eller i avrundat tal 500,000 kronor.

Under aberopande av vad sadlunda anforts hemstiller kommittén, att
Kungl., Maj:t ville i proposition foresla riksdagen att av det av 1931 ars
riksdag till uppforande av byggnader for karolinska sjukhuset m. m. be-
viljade beloppet av 11,626,984 kronor for budgetiret 1932/1933 anvisa ett
extra reservationsanslag av 500,000 kronor.

Over den av byggnadskommittén uppgjorda generalplanen 6ver Norr-
backaomradet hava yttranden avgivits den 23 februari 1932 av kanslern
for rikets universitet efter hérande av karolinska institutets lirarkolle-
gium, den 24 februari 1932 av medicinalstyrelsen och den 24 februari 1932
av byggnadsstyrelsen.

Karolinska institutets lirarkollegium har i denna fraga anfort foljande.

Vid losandet av uppgiften om de olika byggnadernas forliggande pa
tomtomradet kunna, sisom kommittén sjilv angiver, olika vigar foéljas.
En ir att forldgga samtliga institutioner och kliniker i ett enda byggnads-
block, en annan att forligga varje institution till en sirskild byggnad.
Kommittén har gatt en medelvig, i det att den finner, att for flertalet av
sdvil de kliniska som av de teoretiska institutionerna ett sammanférande
av byggnaderna i storre byggnadskomplex erbjuder betydelsefulla férde-
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lar med hinsyn savil till samarbetet f6r sjukvard, undervisning och forsk-
ning som till ekonomisk drift. »I ett modernt kommunalt sjukhus», siger
kommittén, »bor enhetstanken sitta sin prigel pa sjukhusets konstruktion
{6r att man skall uppna ett gott samarbete for sjukvarden mellan sjuk-
husets olika avdelningar. I ett undervisningssjukhus giiller enhetstanken
ej blott ett samarbete f6r gemensam sjukvard, utan dirjimte och i minst
lika hog grad ett organiserat intimt samarbete f6r undervisning och forsk-
ning.» Till denna kommitténs uppfattning om koneentrationens betydelse
ej minst for undervisning och forskning ansluter sig kollegiet, men vill
samtidigt sitta i fraga, huruvida ej med hinsyn till densamma en kon-
centration av byggnaderna pa férevarande omrade skulle kunna genom-
{6ras i nagot stérre utstrickning, in vad kommittén foreslagit.

Detta giller i forsta hand de teoretiska institutionerna. I den forelig-
gande generalplanen hava fran de teoretiska avdelningarnas huvudkom-
plex avskilts ett antal institutioner, betriffande vilka det torde bhora ytter-
ligare 6vervigas, huruvida de icke bora forliggas tillsammans med de
ovriga teoretiska avdelningarna. Sammalunda anser ldrarkollegiet en
konecentration av de olika for klinikerna avsedda byggnaderna bora tagas
i évervigande i s4 méatto, att det bor undersskas, huruvida ej de till en
senare etapp horande sjukavdelningar, vilka iro avsedda att upptaga det
nuvarande serafimerlasarettet, limpligen borde nirmare anslutas till det
stora huvudkomplexet.

Under aberopande av vad salunda anférts vill kollegiet i dvrigt tillstyrka
det foreliggande forslaget, i vad det avser de olika byggnadernas forlagg-
ning pa tomtomradet.

Av ett vid lirarkollegiets utldtande fogat protokollsutdrag framgar, att
vid behandlingen av ifragavarande #rende niirvoro rektor professor G.
Holmgren samt professorerna Almkvist, Haglund, Jundell, Forssell, Jaco-
baeus, Pettersson, Ahlstrém, Henschen, Wernstedt, Olow, Higgqvist, Key,
Wigert, Bergstrand, Liljestrand, Nordenson, Hammarsten, Soderlund, Gertz
och Antoni. Professorerna Forssell och Key hade anmilt, att de icke del-
tagit i darendets behandling, Lirarkollegiets beslut var enhilligt.

Kanslern har i sitt ovannimnda yttrande for egen del hiinvisat till lirar-
kollegiets utlatande.

Medicinalstyrelsen har anfort, bland annat, féljande.

Styrelsen anser sig till en bérjan bora framhalla, att inga ritningar till
de foreslagna byggnaderna statt till styrelsens disposition, varfor ingen
granskning kunnat utféras av de forindringar inom huvudkomplexet, som
omtalas i det nu foreliggande kommittéforslaget. Styrelsen far darfor i
fraga om uppfoérandet av nimnda komplex hiinvisa till vad styrelsen dér-
om anfort i sitt i skrivelse till Kungl. Maj:t den 15 januari 1931 avgivna
yttrande over ett av 1930 ars sjukhuskommission avgivet betinkande och
overarbetat forslag rorande uppférande av karolinska sjukhuset m. m.

Styrelsen har ansett sig bora begriinsa sitt utlatande till fragan om
placeringen inom ifragavarande omrade av de olika klinikerna och mdj-
ligheterna till framtida utvidgningar av desamma.

Den nu féreslagna inbordes férliggningen av de skilda klinikerna {in-
ner styrelsen vara god och styrelsen giver dven sin anslutning séavil till
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forslaget att sammanfora de flesta klinikerna i tvenne stora block som
ock till forslaget att forligga den ortopediska kliniken med vanféreanstalt,
den psykiatriska kliniken, den pediatriska kliniken samt den radiotera-
peutiska kliniken med dess siirskilda forskningsavdelningar i sirskilda
byggnader.

Synnerligen limplig finner styrelsen forliggningen av den patologiska
institutionen och den nu & generalplanen dvenledes upptagna sero-bakte-
riologiska institutionen, nimligen i nira anslutning till huvadkomplexet
och ej allt for avligset fran det planerade andra stora sjukhuskomplexet.

Med sirskild tillfredsstiillelse konstaterar styrelsen, att dess vidjan i
ovanberdrda skrivelse den 15 januari 1931 om upptagande i planen av en
psykiatrisk klinik vunnit beaktande.

Avenledes synes det styrelsen, som om man i generalplanen tagit till-
borlig hansyn till mdjligheten av framtida utvidgningar av de olika
klinikerna.

I fraga om de teoretiska institutionernas lige synes det styrelsen vil-
betiinkt, att de placeras pa visst avstand fran sjukavdelningarna, sa att
de ej utgora hinder for de sistnimndas framtida utvidgning och ej
heller sjdlva dro hindrade i sin utveckling. Storleken av dessa institutio-
ners lokalbehov undandrager sig givetvis styrelsens bedémande.

Byggnadsstyrelsen har anfort foljande.

Vid den granskning byggnadsstyrelsen under den korta tid, som statt
styrelsen till buds, underkastat den hiir framlagda generalplanen for
ifrhgavarande, synnerligen omfattande byggnadsforetag, har byggnads-
styrelsen icke funnit nagot att for sin del erinra betriffande den i planen
angivna forliggningen av de olika institutions- och klinikbyggnaderna,
i vilket avseende behorig hinsyn tagits till foérefintliga terringférhallan-
den och dirmed sammanhiingande fragor. Av planen framgar, att en an-
liggning av didri angiven storlek vidl rymmes inom det dirfér avsedda
omréidet samt att mojligheter for i framtiden eventuellt erforderliga ut-
vidgningar iven forefinnas.

Betriaffande byggnadskommitténs framstillning om anslag fér karolin-
ska sjukhuset for budgetéret 1932/1933 har byggnadsstyrelsen icke heller
nagot att erinra.

Vidare vill jag erinra, att skattebetalarnas forening i en till Kungl.
Maj:t ingiven framstillning hemstillt, att proposition till riksdagen ro-
rande anslag till fortsatt utbyggnad av karolinska sjukhuset icke matte
»1 sakens nuvarande synnerligen outredda skick» framliggas, utan att i
stillet utredningar i vissa i skrivelsen angivna avseenden férst matte
verkstillas.

Foreningen har hirvid anfort, bland annat, foljande:

I den s. k. generalplan, som byggnadskommittén nu ingivit till Kungl.
Maj:t, har denna riksdagens 6nskan emellertid pa intet sitt blivit beaktad.
Den framlagda »generalplanen», som utgbr en ren beskrivning éver hur
kommittén ténkt sig placera de olika byggnadskropparna & tomtomradet,
innehaller inga uppgifter om dessa byggnaders volym och #n mindre om
de kostnader, som deras uppférande kan beriknas medfora. Driftskostnads-
kalkyler saknas ocksa fullstindigt. Ej heller har i generalplanen angivits
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nagon birande motivering {or det synnerligen utbredda och dyrbara bygg-
nadssitt, med ett myeket stort antal skilda byggnader, som for Norrbacka-
omradet foreslas.

Under siddana omstindigheter synes det emellertid ej heller onskvirt,
att Kungl. Maj:t nu framligger proposition 1 dmnet. Ty en sadan maste
ju innehilla de uppgifter, som riksdagen begirt, och som for riksdagen
mijliggora ett bedomande av det forut fattade beslutets ekonomiska kon-
sekvenser. Detta synes i nu foreliggande fall vara s4 mycket nodvindigare
som karolinska sjukhuset ju iir det storsta allminna byggnadsforetag, som
nagonsin paborjats i vart land. Dartill kommer att riksdagen redan vid
sitt beslut 1 varas var tydligt medveten om att sjukhuset fatt en alldeles
onodigt dyrbar planliggning, nagot som ocksd med all onskvird tydlighet
framgick av den kritik, som diiremot riktades i riksdagsdebatten sirskilt
i forsta kammaren. Under de senaste méanaderna har ytterligare bekrif-
telse erhallits & denna kritik genom den framlagda utredningen rorande
Stockholms stads nya Sodersjukhus. Kostnaderna for de i detta moderna
centralsjukhus ingaende 1,285 platserna beriknas till eirka 19,0 millioner
kronor eller ecirka 14,810 kronor per plats. For sjukhuset fullt utbyggt till
1,560 platser blir totalkostnaden ecirka 20,2 millioner kronor eller ecirka
12,900 kronor per plats. Vid berikningen av dessa kostnader ha samma en-
hetspriser kommit till anviindning som de, varmed karolinska sjukhuset i
forra arets proposition nr 132 kostnadsberiknades. I denna proposition an-
gavs kostnaden for de i detta sjukhus forsta etapp ingédende 843 platserna
till 18,200 kronor per plats, sedan alla av undervisningen m. m. betingade
kostnader frandragits. Aven om beridkningarna for Sitdersjukhuset #innu
aro preliminidra, dr dock den kostnadsdifferens, som hir framtridder, sa
stor, att den for riksdagen bor omojliggora beviljandet av medel till karo-
linska sjukhusets vidare utbyggnad, med mindre #n att byggnadskostna-
derna nedskiras till en mot Sodersjukhusets byggnadskostnader svarande
rimlig hojd. I sin nu ingivna generalplan har karolinska sjukhusets bygg-
nadskommitté uppgivit, att den sedan forra aret skurit ned cirka 11,900
kbm. pa de i forsta etappen ingdende byggnaderna. Med anviandande av
de i forra arets props1t10n uppgivna enhetspriserna skulle detta motsvara
en ungefirlig besparing i byggnadskostnader pa cirka 600,000 kronor eller
endast cirka 700 kronor per plats. Det &#r salunda alldeles uppenbart, att
kostnaden for den nu framlagda byggnadsplanen alltjamt ir onormalt
hég. Innan proposition i dmnet framligges, synas skattebetalarna diarfor
ha riitt att {6rvinta en betydligt mera rationell 6verarbetning av den
forut 1 prineip antagna byggnadsplanen.

Redan nu ndimnda fakta synas enligt skattebetalarnas forenings mening
bestiimt motivera ett uppskov med framliggandet till riksdagen av pro-
position 1 imnet. Aven andra och mycket betydelsefulla skiil tala emeller-
tid hirfor. Den av Kungl. Maj:t tillsatta statens organisationsnamnd har
nyligen {oreslagit en utredning av fragan rorande mojligheten av en

rationalisering» av forskningsarbetet vid vara universitet och hogskolor
och dirvid bl. a. ifrdgasatt mojligheten av en storre koncentration av den
medicinska undervisningen. »Det kan», siiger organisationsnimndens ord-
{orande, generaldirektor Nothin, bl. a. i en intervju, »knappast vara rim
ligt att ha fullstindig liikarutbildning 1 Uppsala, samtidigt som staten
nedliigger avseviirda kostnader 16r att fa ett kliniskt sjukhus 1 Stockholmy».

Penna generaldirektor Nothins uttalade mening dir naturligtvis alldeles

riktig. Men det vill synas, som om dirur riitteligen endast borde dragas
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en slutsats, den nidmligen, att utbyggandet av karolinska sjukhuset bor
ansta, tills utredning foreligger om hur den medicinska undervisningen
limpligen bor uppdelas pa Uppsala och Stockholm. Att {6rst bygga karo-
linska sjukhuset och sedan utreda, hur den medicinska undervisningen
limpligast bor organiseras, synes vara att borja i fel finda.

Statens organisationsnimnd har dven helt nyligen foreslagit, att extra-
ordinira atgirder vidtagas i och for erniendet av storsta méjliga bespa-
ringar. Nimnden ridknar nimligen med att uppgorandet av statsverks-
propositionen till 1933 irs riksdag skall erbjuda #dn storre svarigheter ifra-
ga om budgetens balansering #n som varit fallet med den i ar framlagda.
Salunda torde nedgéng hos vissa inkomstkidllor vara sannolik, varjamte
man maste vara beredd pa utgiftsokning inom ett flertal anslagsgrupper
bl. a. utgiftsposter, som #ro underkastade automatisk stegring, samt vissa
redan i princip beslutade utgifter, som endast undanskjutits till ett senare
budgetar, f. ex. utgifterna {6r karolinska sjukhuset.

Det dr salunda nimndens mening, att alla méjligheter maste utnyttias
for att till ndsta budget ernd ytterligare besparingar. Under sidana om-
stiindigheter synes besparingsaktionen icke bora begrdnsas enbart till
sadana anslag i budgeten, vilka icke iro beroende av tidigare fattade riks-
dagsbeslut. Det skulle innebiira en stor orittvisa och brist p4 planméssig-
het, om anslagen for karolinska sjukhuset befriades fran varje vidare
prévning ur sparsamhetssynpunkt, samtidigt som man till det yttersta
beskiéir 6vriga stérre och mindre anslag & kulturbudgeten.

En {6rnyad omproévning av karolinska institutets byggnadsfragor synes
salunda redan ur denna synpunkt vara att varmt fororda. Men en sadan
omprovning torde vara i 4n hogre grad befogad diarfor att dessa fragor
borde kunna ldsas med betydligt mindre kostnader, utan att diarfor den
medicinska undervisningens och forskningens legitima intressen dar-
igenom behovde bliva lidande. I riksdagens bigge kamrar ha framlagts
motioner (I:76), vari nirmare angivits en av de losningar, som hirvid ar
tdnkbar. Denna lésning ligger i en forliggning i limplig utstrickning av
den medicinska undervisningen till Stockholms stads nya planerade Stder-
sjukhus. Enligt skattebetalarnas {orenings mening bér denna betydligt
billigare 16sning provas, innan regeringen framligger proposition i imnet.

Av vad hir ovan anforts framgar att den av byggnadskommittén {or
karolinska sjukhuset framlagda s. k. generalplanen ingalunda ir nagon
verklig generalplan; diri saknas bland annat de grundliggande uppgif-
ter, som riksdagen begirt och som den behover for ett riktigt bedomande
av beslutets ekonomiska konsekvenser. Friagan om karolinska sjukhuset
kan dnyo behiéva Gvervigas med hinsyn dels till fragan om rationalise-
ring av universitetsundervisningen, dels till avvigningen av utgifterna
1 niista ars budget dels slutligen iven med hinsyn till de nya mojligheter,
som yppats betriaffande en betydligt billigare lésning genom samarbete
med Stockholms stad vid dess planerade Sodersjukhus.

Sésom jag hir ovan erinrat, beslot 1927 ars riksdag under vissa villkor
upplata det s. k. Norrbacka-omradet till forliggningsplats f6r uppforande
av ett nytt kliniskt sjukhus i Stockholm och nya lokaler f6r karolinska in-
stitutet. 1930 ars riksdag beslot, att ett nytt kliniskt sjukhus, karolinska
sjukhuset, samt nya lokaler for karolinska institutets teoretiska institu-
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tioner skulle uppféras pa nimnda omrade. Direfter bestimde 1931 ars
riksdag omfattningen av férsta byggnadsetappen och beslst, att uppféran-
det av i denna etapp ingéende byggnader skulle ske i huvudsaklig Gver-
ensstimmelse med av arkitekten C. Westman ar 1928 uppriittade, seder-
mera Overarbetade ritningar och kostnadsférslag. Riksdagen uttalade vi-
dare, att byggnadskommittén borde uppritta en generalplan, utvisande
»hurn de olika delarna av tomtomradet limpligen bira disponeras och huru
hela anldggningen en gang i stora drag skall te sig i fiardigt skick».
Denna plan onskade riksdagen erhilla del av, da den niista gang hade att
prova fragan om anvisande av medel till sjukhusanliggningen.

Med efterkommande av riksdagens silunda uttalade 6nskan har Kungl.
Maj:t anmodat byggnadskommittén att uppgéra det forslag till general-
plan, for vilket jag forut redogjort. Av generalplanen torde framgs, att
kommittén vid utarbetandet av densamma tagit hinsyn till riksdagens
allminna direktiv for planldggningen av Norrbackatomtens bebyggande.
Byggnadskommittén sdger sig jimvil hava i méjlig utstrickning beaktat
de onskemal betrdffande byggnadsplanens utformning, som framstillts av
sirskilda, for drendets utredning utsedda kommissioner och av karolinska
institutets lararkollegium.

Det &ar givetvis vid ett byggnadsforetag av den omfattning, det hir gil-
ler, och med hiinsyn till nédviindigheten att fordela byggnadsarbetet over
en lang tidsperiod av den allra storsta vikt, att féretaget redan fran be-
gynnelsen planligges med sidan omsorg, att samtidigt med att de mer
niira till hands liggande behoven tillgodoses, #iven hinsyn tages till 1
framiiden till uppforande ifragakommande byggnader och till den ut-
veckling av foretaget, som i andra hinseenden kan befinnas. erforderlig.
Kommittén synes i forslaget till generalplan hava noga beaktat dessa
onskemal. Av generalplanen framgar vidare, att kommittén genom vissa
fordndringar av byggnadsplanerna {or forsta etappens byggnader lyckats
hittills nedpressa byggnadskuben med i runt tal 11,900 m®. Kommittén
har dock icke kunnat nu berikna den kostnadsminskning, som kan for-
anledas av <denna minskning av kubikinnehallet. Samtidigt meddelar
kommittén, att dven i atskilliga andra hiinseenden besparingar astadkom-
mits och ytterligare torde kunna dstadkommas. Jag understryker med till-
fredsstiillelse dessa av kommittén liimnade uppgifter och vill samtidigt be-
tona vikten av att vid byggnadsforetagets vidare planerande den stérsta
mojliga sparsamhet iakttages, dock icke sa att dirigenom dventyras fore-
tagets behoriga och indamalsenliga genomférande.

Det dr emellertid givet, att en generalplan, sadan som den nu fram-
lagda, mera tjinar som en §versikt over huru man nu anser sig kunna
planliigga de omfattande byggnadsforetag, om vilka hir dr fraga, in som
en mer eller mindre noggrann ledning fér byggnadsforetagens utforande.
Under den avseviirda tid, som kommer att forflyta redan for realiserande
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av den forsta etappens byggnadsprogram, kan utvecklingen tvivelsutan
komma att i mer An ett avseende medfora rubbningar eller jimkningar i
de detaljer, som inrymmas i den framlagda generalplanen. Generalplanen
visar emellertid, att alla de institutioner, éver vilka den medicinska hig-
skolan nu forfogar och i en nu beriknelig framtid kan tdnkas komma att
forfoga, pa ett indamalsenligt séitt kunna foreliggas 4 det av riksdagen for
andamalet upplatna Norrbackaomradet.

Det tillkommer mig icke nu att inga pa de byggnadsféretag, som
stricka sig utover den forsta etappens byggnader. Jag vill endast erinra
diarom, att i avseende & en eller annan av de hirvid planerade institutio-
nerna frigan om nybyggnader inom vissa 4r med nodviandighet tranger
till sin losning. Jag tinker nirmast pd de psykiatriska och pediatriska
klinikerna, dvensa pa en hud- och konsklinik., Genom forflyttning av den
psykiatriska kliniken till Norrbackaomradet och nedliggande av psykiat-
riska sjukhuset & Konradsberg kan dess mycket virdefulla tomt 16sgoras
for forsiljning. Forutsittningen for byggandet av en klinik for hud- och
konssjukdomar torde vara nedliggandet av sjukhuset Eira, till vars tomt
staten dr dgare. Hirigenom kan iven denna tomt férsiljas. Forsdljnings-
summan f6r ovannamnda tomter uppgar till mer in ovannimnda klinikers
byggnadskostnader. Likasa torde bora beaktas, att nir en gang tiden kom-
mer for karolinska institutets och serafimerlasarettets forflyttning, stora
tomtomraden inom stadens centrala delar bliva lediga, genom vilkas av-
yttring viisentliga bidrag kunna vinnas for de nya byggnadsforetagens
finansiering. Med avseende pa de pediatriska klinikerna dr den ena for-
lagd till allmdnna barnhuset, den andra till Kronprinsessan Lovisas vard-
anstalt. Blott av den forstnimnda kliniken kan i detta sammanhang ifra-
gakomma forflyttning. For byggandet av en sddan klinik & Norrbacka-
omradet ar jimlikt avtal mellan barnhusets direktion och Stockholms
stad ett belopp av 1,000,000 kronor avsatt att utga fran den s. k. Stock-
holmsfonden, som ir bildad av forsiljningsmedel fran den barnhuset forut
tillhoriga fastigheten Ralambshov.

Vad betriffar den av skattebetalarnas forening gjorda framstidllningen
dirom, att proposition i dmnet icke nu matte avlatas till riksdagen, anser
jag mig forhindrad att medverka hiirtill redan pa den grund att ett utav
riksdagen si sent som ar 1931 fattat beslut didrigenom skulle limnas utan
avseende.

. Kommittén beriknar i skrivelse den 15 februari 1932 med anslagsiskan-
den for nistkommande budgetar, att intill den 30 juni 1933 for byggnads-
arbeten for karolinska sjukhuset m. m. kommer att atga 1,480,000 kronor.
De for andamaélet tillgdngliga medlen uppga till 982,169 kronor 34 6re. For
budgetaret 1932/1933 skulle alltsa erfordras ett anslag, lika med skillnaden
mellan nyssnimnda belopp — 497,830 kronor 66 ére — eller i avrundat tal
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500,000 kronor. Mot byggnadskommitténs berikningar har jag icke funnit

nagot att erinra och jag hemstiller dirfor, att Kungl. Maj:t matte foresla
riksdagen

att av det till uppforande av byggnader for karolinska

sjukhuset i Stockholm m. m. av 1931 ars riksdag beviljade

beloppet av 11,626,984 kronor f6r budgetaret 1932/1933 an-

visa ett extra reservationsanslag av .. kronor 500,000: —

Till denna departementschefens av statsradets ovriga
ledaméter bitridda hemstillan limnar Hans Kungl. Hoég-
het Kronprinsen-Regenten bifall samt férordnar, att pro-
position i &mnet av den lydelse, bilaga vid detta protokoll
utvisar, skall avlitas till riksdagen.

Ur protokollet:
Gustaf Odmann.

Bihang Gill riksdagens protokoll 1932. | saml. 124 hift. (Nr 154.) o



