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Nr 206.

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen angdende dnd-
rade grunder for statsbidrag tll vissa grenar av
den slutna sjukvdrden m. m.; given Stockholms slott
den 28 februari 1936.

Under &beropande av bilagda utdrag av statsridsprotokollet 6ver social-
drenden for denna dag vill Kungl. Maj:t hirmed foresld riksdagen att bifalla
det forslag, om vars avlatande till riksdagen féredragande departementschefen
hemstallt.

Under Hans Maj:ts

Min allernidigste Konungs och Herres frinvaro:

GUSTAF ADOLF.

Gustav Moller.

Utdrag av protokollet over socialdrenden, hdllet infor
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Efter gemensam beredning med chefen for finansdepartementet anmiler
chefen for socialdepartementet, statsridet Moller friga om dndrade grunder
for statsbidrag till vissa gremar av den slutna sjukvdrden med mera och anfor
dirvid foljande.
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Inledning.

I skrivelse den 8 juni 1927, nr 318, anholl riksdagen, att Kungl. Maj:t
ville lita verkstilla utredning, huruvida och p& vad sitt en utjimning av
kostnaderna fér den allminna sjukvirden i riket kunde &viigabringas, samt
for riksdagen framligga de forslag, vartill denna utredning kunde giva an-
ledning. Till grund foér riksdagens hemstillan l3go tvd grupper av inom
bida kamrarna vickta, till avfattningen olika men med avseende & inne-
borden i huvudsak Gverensstimmande motioner om utredning av frigan om
bidrag frin statens sida till tickande av kostnaderna for den allminna sjuk-
virden. I motionerna hade bland annat framhallits, att inom flertalet sjuk-
virdsomraden antalet virdplatser for kroppsligt sjuka icke kunde anses till-
rickligt samt att det maste framstd sdsom synnerligen angeliget att inom
en snar framtid Oka antalet dylika sjukvdrdsplatser. Tillika hade motio-
narerna emellertid betonat, att flertalet landsting redan for den nu l5pande
sjukhusdriften hade att vidkdnnas en utdebitering, som méiste anses avse-
vird, sirskilt i forhallande till storstidernas utgifter for motsvarande inda-
mil, samt att forty en utjimning borde ske sjukvdrdsomridena emellan av
kostnaderna for fullgérande av ifrigavarande uppgifter. I sammanhang diir-
med pitalades den ojamnhet i skattebordans fordelning 6ver huvud, som
vore ridande mellan olika beskattningsomriden.

Riksdagen anforde for sin del i skrivelsen, att det visserligen med hinsyn
till statens under de senaste iren alltmera Skade utgifter f6r sjukvard av
skilda slag méste anses tvivelaktigt, huruvida staten &tminstone for nir-
varande kunde eller borde iklida sig storre utgifter for den allminna sjuk-
virden in de nu utgiende, men att riksdagen dock ansett 6nskligt att, sir-
skilt i betraktande av den ojimnhet i kostnaderna fér nu ifrigavarande
dndamil, som forefunnes mellan de olika landstingsomridena och primiir-
kommunerna, en utredning i den av motionirerna féreslagna riktningen komme
till stind. Riksdagen ansdge salunda, att med hiinsynstagande till de kost-
nader, som staten for nirvarande finge vidkdnnas for den allminna sjuk-
virden, en undersékning borde verkstallas, huruvida och pi vad sitt en ut-
jimning av kostnaderna for de olika sjukvardsomradena kunde ivigabringas.
Riksdagen hemstillde for den skull om en dylik utredning men understrék,
att den icke dirvid intoge ndgon stdndpunkt till frigan, om staten borde i
storre mén 4dn nu vore fallet bidraga till varden ifriga.

Over riksdagens skrivelse avgavs den 6 juli 1927 utlitande av medicinal-
styrelsen. Styrelsen erinrade diri om den i virt land forhandenvarande for-
delningen av sjukvirdskostnaderna mellan staten, landsting och kommuner,
enligt vilken fordelning en viktig del av den allméinna sjukvirden, nimligen
lasarettsvarden, sedan 14ng tid tillbaka pavilat vederborande landsting, respek-
tive i landsting icke deltagande stider. Styrelsen framhéll, att de kostna-
der, som hirigenom vallats nyssnimnda korporationer, pi sista tiden stigit
sd avseviart och dessutom kommit att pa de olika landstingsomridena falla
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s ojimnt, att det pd manga hdll vore ovisst, huruvida de belopp, vilka
limpligen skulle kunna utdebiteras for dndamalet, hidanefter skulle visa sig
tillriickliga for den fortsatta utveckling av sjukvirden, som siirskilt for vissa
landsdelar vore mycket vilbehovlig. Betriffande det principiellt riktiga eller
oriktiga i att betrida den av motionirerna anvisade vigen ansig sig styrel-
sen icke bora gora ndgot uttalande. Styrelsen betonade emellertid, att direst
en blivande utredning skulle idagaligga behovet av att staten ekonomiskt
tridde emellan 1 och for en ifrigasatt utjimning av sjukvirdskostnaderna,
en sidan Atgird skulle vara dgnad att medfora vissa andra fordelar in de
rent ekonomiska, siirskilt betriffande férliggningen av nya sjukvardsanstalter
samt anordnandet av nya specialavdelningar vid lasarett. I sistnimnda hin-
seende hade man, yttrade styrelsen, hallit fore, att upprittande av en allmin
sjukvardsplan, vilken sikerligen bleve nodvindig for genomforande av dstundad
skatteutjimning, skulle vara idgnad att underlitta utbyggandet pa limpligt
sitt av specialsjukvirden. Bada dessa si att siga lokalfrigor skulle mé-
hinda genom &stadkommande av den payrkade skatteutjimningen kunna
losas pd ett mera enhetligt och for landet i dess helhet fordelaktigt sitt an
som for nirvarande vore mojligt. Styrelsens utlitande utmynnade i hem-
stillan om frigans hinskjutande till utredning genom en sirskild kommitté.

Den av medicinalstyrelsen berdrda frigan om en enhetlig sjukvardsplan
har iven behandlats av centralstyrelsen for Sveriges likarforbund, som i en
till Kungl. Maj:t ingiven, den 15 juli 1927 dagtecknad skrivelse hemstillt
om utredning, huru planmissighet skulle kunna uppnis i den utveckling
av den slutna kroppssjukvirden, som piginge och ytterligare vore att emotse.
Centralstyrelsen framholl dirvid sirskilt, att en splittring i den slutna sjuk-
vardens ledning blivit en £6ljd av att ansvaret for sjukvirdens ordnande
varit fordelat pa sd mdnga olika myndigheter och att denna splittring inne-
bure en fara for en rationell utveckling, siirskilt betriffande sjukvirdens
specialisering. For egen del ansige centralstyrelsen, att en tillfredsstillande
organisatorisk utveckling av sjukhusvisendet icke kunde tryggas utan att
en enhetlig plan hirfér uppriittades samt att iven de ekonomiska synpunk-
terna bist skulle frimjas genom en dylik plan.

Vid anmilan 1 statsridet den 4 januari 1929 av frigan om regleringen
av utgifterna under femte huvudtiteln f6r budgetiret 1929/1930 berdrde fore-
dragande departementschefen ock vissa sporsmail, som sammanhinga med nyss
angivna framstillningar. Departementschefen yttrade bland annat.

Vid behandlingen av de siirskilda punkterna under huvudtiteln kunde man
icke undgd att erhilla ett ganska bestimt intryck av att vidtagna atgirder
for understod frin statens sida till olika slag av allmint social och sjuk-
vardande verksamhet av icke statlig natur ej alltid vidtagits pd ett tillrick-
ligt planmissigt sitt. D4 man ofta syntes hava handlat endast frin fall till
fall, hade statens understédjande verksamhet for skilda indamal kommit att
brista 1 enhetlighet, och betriiffande bidragen hade olikheter kommit att
uppstd, som knappast kunde anses tillrickligt betingade av omstindigheterna

i de siirskilda fallen. Detta gillde sirskilt i friga om bidrag till virdanstal-
ter av skilda slag. DA dessa statsbidrag till storsta delen ginge till samma
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hall, ndmligen till landstingen och. i viss méin, primirkommunerna, syntes
det 1 och for sig knappast nodvindigt, att bidragen utginge i si manga for-
mer och med si varierande belopp, som nu vore hindelsen. Av det sitt,
varpa hithérande fragor behandlats, hade ocksi f6ljt, att avgrinsningen mel-
lan 4 ena sidan de varduppgifter, som borde handhavas respektive under-
stodjas av staten, och 4 andra sidan den verksamhet, som skulle helt eller
med understéd av statsmedel ombesérjas av landstingen respektive primar-
kommunerna, blivit ndgot obestimd. Aven mdaste man i vissa fall friga sig,
huruvida fortsatt byggnadsverksamhet eller fortsatt utbyggnad av viss orga-
nisation alltjimt vore nddviindig eller om icke genom av utvecklingen moj-
liggjorda inskrinkningar pi andra omriden eller ckat samarbete eller for-
battrad organisation samma resultat skulle kunna nis pa en enklare och
billigare vig. Det méste enligt departementschefens mening anses som ett
riksintresse, att de silunda berdrda frigorna — givetvis i samforstind och
samarbete med landstingen — upptoges till dryftande. Motsvarande gillde
1 vissa avseenden ocksi primirkommunerna. Genom en undersékning i nu
angivna hinseenden syntes departementschefen vidare kunna vinnas sivil
betydande forméner f6r sjukvirden sisom en rikets gemensamma angeligen-
het som ock besparingar f6r landsting och primidrkommuner, samtidigt med
att statens utgifter atminstone icke skulle behdva okas. Man borde vid
bedémande av hithérande frigor halla i1 sikte, att statens utgifter f6r sociala
dndamil endast vore en del — och ingalunda den storsta delen — av det
allminnas utgifter for dessa dndamail.

Med anledning av vad salunda férekommit bemyndigade Kungl. Maj.t
genom beslut den 12 mars 1929 chefen for socialdepartementet att tillkalla
hogst fem sakkunniga for att i de héinseenden som angfves i statsridsproto-
kollet &ver socialirenden samma dag, inom departementet bitrida med ut-
redning rérande den slutna kroppssjukvirden i riket. I uttalande till namnda
statsridsprotokoll angav vederbirande departementschef utredningens huvud-
syfte vara att soka dstadkomma en riksplan f6r ett rationellt ordnande av
den & anstalter och virdhem bedrivna allminna kroppssjukvarden, i vad
angir framtida atgirder, si att den ej blott ur enskilda landsdelars eller
enstaka virduppgifters utan dven ur hela rikets synpunkt och i sjukvardens
intresse 6ver huvud efter hand komme att motsvara vad som for overskadlig
tid rimligen borde krivas, samtidigt som detta resultat vunnes for minsta
mdjliga kostnad, fordelad pa rittvisaste sitt. Departementschefen uppdrog
tillika utforliga riktlinjer for utredningens bedrivande. Dessa torde 1 stora
drag kunna sammanfattas silunda.

1. Sasom utgingspunkt fér utredningen borde verkstillas en allmin in-
ventering av forefintliga anstalter p& kroppssjukvirdens omridde. Denna
undersokning borde frimst avse den allminna lasarettsvirden med dess spe-
cialavdelningar, men hinsyn borde ock tagas till andra virdgrenar av storre
betydelse, sisom epidemivard, tuberkulossjukvard, behandling av kriiftsjuk-
domar, vanforevard och kronisk sjukvird, eventuellt aven vird vid barnsbérd
och vird av reumatiska sjukdomar. I samband hirmed borde goras en ut-
redning angiende eller sammanstéllning av befintliga uppgifter rérande de
kostnader, som f6r ndrvarande iro férenade med den allminna sjukvarden.
Utredningen borde omfatta savil nedlagda engingskostnader som 16pande
driftkostnader samt jimvil avse kostnadernas fordelning pi staten, lands-
ting, primirkommuner och enskilda.
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2. Niista led i utredningen borde gi ut pd en undersckning av vilka an-
ordningar, som kunde anses behovliga for en tillfredsstillande ordning inom
de olika ifragavarande grenarna av sjukvird. Undersokningen kunde ske i
ganska stora drag och i forsta hand taga hénsyn till behovet ur rikssynpunkt.
Genom en jimforelse med den verkstillda inventeringen komme direfter att
framgd vad som iterstode att gora. Yppades behov av 6kade virdmojlighe-
ter, borde man frimst soka ticka detta genom effektivare utnyttjande av
redan befintliga anstalter under sirskilt beaktande av mdjligheterna till sam-
organisation mellan olika sjukvirdsomriden och mellan olika virdgrenar
avensom de forbittrade kommunikationernas betydelse for sjuktransporter.
Aven borde overviigas, i vad mén vardplatser, nirmast avsedda for mera till-
filliga sjukvirdsbehov, limpligen kunde anviindas for mera bestindiga sa-
dana. Vore ater en utokning av antalet totala vardplatser ofrinkomlig, borde
noga tillses, att icke dyrbarare sadana planerades, in tillgodoseendet av det
avsedda sjukvirdsbehovet krivde.

3. Efter dessa mera tekniska undersékningar borde utredningsarbetet
frimst inriktas pa att soka &stadkomma en i mojligaste min klar avgrins-
ning mellan 4 ena sidan vad staten i friga om den slutna kroppssjukvarden
borde for framtiden ataga sig och & andra sidan vad som dirutinnan borde
iligga landstingen, respektive primarkommunerna, eller eventuellt kunde
limnas &t enskilda sammanslutningars initiativ och omsorg. Visentligast
hirvid vore att underséka, huruvida icke en battre och mera enhetlig ord-
ning #in den nuvarande kunde vinnas utan dkade totalkostnader for det all-
mdnna, d.v.s., for staten, landstingen och primirkommunerna tagna sisom
helhet. For frimjande av nimnda syfte borde noga 6vervigas en sidan om-
liggning av statens stillning till olika sjukvirdsgrenar, att staten helt 6ver-
toge nigon eller ndgra av de grenar, dir nu i en eller annan form staten
bidroge, under det att andra grenar, till vilka statsbidrag nu utginge, helt
och hillet komme att vila pa landstingen, vart for sig eller i samverkan
med varandra.

4. Hirmed vore man inne p& utredningens kdrnpunkt eller sporsmalet
om ett rationellt ordnande, pa sitt forut antytts, av ifrigavarande sjukvird.
Utredningen borde hirvid soka finna limpliga former for den samverkan
mellan de administrativa enheterna pa sjukvirdens omride, som i detta hiin-
seende erfordrades. Overvigas borde ock, huruvida icke de spérrar mellan
olika sjukvirdsomriden, som nu existerade i form av olika legosiingsavgifter
for sjuka, boende inom respektive utanfér sjukvArdsomridet, kunde helt
slopas eller deras himmande verkningar pi annat sitt Overvinnas. Mojligen
borde iven fattigvirdslagens bestimmelser angdende landstingens bidrags-
skyldighet till vissa av primirkommunernas sjukvardskostnader revideras 1
den riktning, att en del av ifrigavarande kostnader alltid stannade péi pri-
mirkommunerna mot det att landstingsbidrag erholles i ett storre antal fall
in nu. Slutligen borde prévas mojligheten och limpligheten av att istad-
komma mera enhetliga bestimmelser rérande statsbidragen in de nu gil-
lande, dirvid hinsyn borde tagas jimvil till méjligheten att pd denna vig
vinna skatteutjiimning mellan de olika sjukvirdsomridena.

Att verkstilla nu skisserade utredning tillkallades sisom sakkunniga da-
varande riksgildsfullmaktigen C. G. Ekman, &t vilken jimvil uppdrogs att
sisom ordférande leda de sakkunnigas forhandlingar, davarande general-
direktéren och chefen for medicinalstyrelsen N. E. Hellstrom, numera fram-
lidne sekreteraren hos svenska landstingsforbundet S. A. Odén, ledamoten
av riksdagens forsta kammare N. J. M. Svensson samt divarande ledamoten
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av riksdagens andra kammare E. I. Lindley. Sedan Ekman i egenskap av
statsminister den 26 juni 1930 entledigats frin ifrigavarande uppdrag, till-
kallades i hans stille landshévdingen S. Liibeck att sisom ordférande leda
utredningen. De sakkunniga antogo benimningen »Statens sjukvdrdskom-
mitté». Kommittén har i frigor rorande tuberkulossjukvirden bitritts av
sekreteraren hos svenska nationalféreningen mot tuberkulos, medicine doktorn
G. Neander.

Genom sirskilda beslut uppdrogs sedermera &t kommittén att dels verk-
stilla utredning och avgiva forslag i friga om befrielse frin skyldighet att
aterbdra uppburet statsbidrag vid anviindande av epidemisjukhus f6r annat
allmannyttigt dndamal in sisom anstalt, fér vars uppforande eller inrdttande
statsbidrag kan utgd, dels ock fullfélja av medicinalstyrelsen paboérjad ut-
redning angdende ifrigasatt statsbidrag till resor fér ambulatorisk kvivgas-
behandling av tuberkulésa samt inkomma med det yttrande eller forslag,
vartill utredningen kunde foéranleda.

Kommittén har den 17 maj 1934 avgivit betinkande i &mnet (statens
offentliga utredningar 1934: 22). I betinkandet, som #r enhilligt, redogores
forst for det resultat, vartill kommitténs utredning angiende sjukhusvisen-
dets nuvarande stillning och behov av ytterligare vardanordningar lett
(Avd. I och II). Direfter upptagas till behandling frigorna om sjukhusvirdens
andaméilsenliga handhavande och finansiering med de Gverviganden rorande
kostnadsfordelning och samarbete mellan stat, landsting, primirkommuner
och enskilda, som befunnits pikallade (Avd. III). Kommittén, som i denna
del samritt med den under hosten 1929 tillsatta s. k. skatteutjimningsbe-
redningen, har hirvid ansett sig bora berora vissa principiella spdorsmaél
aven angiende sinnessjukvirdens samt ddvstum- och blindvirdens handha-
vande och finansiering, ehuru dessa virdgrenar ligga nigot vid sidan om
kommitténs egentliga uppdrag. Betinkandet avslutas med en sammanfat-
tande framstillning, inrymmande en allmin sjukvardsplan fér sival sjuk-
vardsbehovens tillgodoseende som de dirmed forenade uppgifternas och
kostnadernas férdelning (Avd. IV).

Betinkandet har i vanlig ordning varit foremal for remiss till atskilliga
myndigheter, sammanslutningar och stiftelser, som beroras av diiri framlagda
forslag. Yttranden hava avgivits av bland andra medicinalstyrelsen, pen-
sionsstyrelsen, socialstyrelsen, riksforsikringsanstalten, arméforvaltningens
sjukvardsstyrelse, statskontoret, statens inspektor for fattigvird och barna-
vard, universitetskanslern, de medicinska fakulteterna vid Uppsala och Lunds
universitet samt karolinska institutets lararkollegium, 6verstathallarimbetet,
efter horande av Stockholms stad samt direktionerna vid vissa fristiende
sjukhus i staden, dvensom samtliga linsstyrelser, sedan forste provinsial-
likaren, landstingen och dem underordnade sjukvirdsmyndigheter samt sti-
derna utanfér landsting och vissa andra primirkommuner beretts tillfille
att yttra sig. Hirjimte hava horts vederborande styrelser for svenska fattig-
vards- och barnavérdsforbundet, svenska landstingsférbundet, svenska stads-
forbundet och svenska landskommunernas forbund, foreningen svenska rdda
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korset, nationalféreningen mot tuberkulos, ett flertal likarsammanslutningar,
svenska sjukhusforvaltningens tjinstemannaférbund, Konung Oscar ILs jubi-
leumsfond, Konung Gustaf V:s jubileumsfond, stiftelsen Konung Oscar ILs
och Drottning Sophias guldbrollopsminne, de olika kustsanatorie- och van-
foreforeningarna, Welanderhemmen samt allménna barnhuset.

Till en borjan torde jag f& limna en sammanfattande

dversikt av kommitténs allmédnna sjukvardsplan.

Vardbehovens tillgodoseende.

Kommitténs forslag hirutinnan gir i huvudsak ut pa féljande.

Lasarettsvdrden bor utbyggas i enlighet med det s. k. centrallasaretts-
systemet, avseende sammanférande sivitt mojligt av erforderliga special-
avdelningar till ett centrallasarett i varje sjukvirdsomride. De medicinska
och kirurgiska avdelningarna bora jimte en rontgenavdelning bilda kidrnan
i ett centrallasarett. Till dessa avdelningar béra, i den min ej si redan
skett, efter hand anslutas specialavdelning for oron-, nis- och halssjukdomar,
barnbordsvard och kvinnosjukdomar, barnsjukdomar samt i regel iven for
ogonsjukdomar. Vid vissa centrallasarett bora dessutom finnas avdelningar
for hud- och konssjukdomar samt fér reumatiska sjukdomar och eventuellt
psykoneuroser. Nuvarande avdelningar och fristiende anstalter for reuma-
tiker- och psykoneurosvard béra framdeles avskiljas frin pensionsstyrelsens
verksamhetsomride och helt inforlivas med den allminna sjukvirden. Ord-
ningsfoljden mellan erforderliga nya specialavdelningar fir, dir dessa icke
kunna samtidigt tillgodoses, bliva beroende av de lokala férhillandena.

Centrallasarettens rontgenavdelningar avses som regel ej skola meddela
allsidig svulstbehandling. Sidan bér utovas pi de tre radioterapeutiska
centralanstalterna for krifta i Stockholm (Radiumhemmet), Goteborg (All-
manna och Sahlgrenska sjukhuset) samt Lund. Skulle dessa tre anstalter
icke visa sig tillriickliga, bor en liknande radiologisk centralanstalt inrittas
i Norrland (forslagsvis Sundsvall eller Umed). Kommittén ansluter sig i
detta hiinseende helt till det program, styrelsen fér Konung Gustaf V:s jubi-
leumsfond tidigare framlagt.

For landet i dess helhet bora inriittas dels en specialavdelning fér neuro-
kirurgiska sjukdomar vid Serafimerlasarettet, dels ock en centralanstalt for
forsoksverksamhet betriffande astmasjukdomarnas bekimpande, forslagsvis
forlagd till det blivande karolinska sjukhuset. Hirjimte forordas viss kon-
centrering av behandlingen for kluven gom hos barn.

Den lasarettsvird, som icke ir av beskaffenhet att bora meddelas vid
centrallasarett, forutsiittes alltjimt utévad 4 odelade lasarett och sjuk-
stugor. Vid utbyggandet av denna del av lasarettsvirden miste emellertid
dessa sjukhustypers begrinsning ur sjukvirdssynpunkt noga beaktas, nigot
som hittills icke alltid skett. For att tillforsikra sjukstugorna bista mojliga
likarkrafter bor tillsittandet av sjukstuguliakar- och dirmed forenade tjinster
centraliseras till Kungl. Maj:t.
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Hirutover foreslds sirskilda anordningar for meddelande av sluten barn-
bordsvird utom centrallasaretten.

Vad hirefter angar tillgodoseendet av den specialvard, som icke bor for-
liggas uteslutande till lasarett och dirmed jimforliga sjukhus, riknar kom-
mittén sisom hittills med olika slag av specialsjukhus, vilka vart for sig
representera endast en specialitet. Hit hora i forsta hand vardanstalter for
lungtuberkulésa och epidemiskt sjuka. Till en sirskild grupp hinféras sa-
dana sjukhus, som avse att limna en for stark centralisering idgnad special-
vérd eller specialbehandling, sisom anstalter for kirurgisk tuberkulos, for
vanfora, for barn med medfodd eller i spid alder &dragen syfilis samt for
spetalskesjuka.

Pa lungtuberkulosens omride forordar kommittén olika typer av anstalter,
sanatorier respektive tuberkulossjukstugor, huvudsakligen i anslutning till nu
radande férhallanden, dock under obligatorisk samverkan mellan de olika
sjukhustyperna inom ett och samma sjukvirdsomride i syfte att 4stadkomma
en mera rationell férdelning av patientmaterialet &n hittills. Den ena typen
(A-typen) avses for vard av akuta och mera komplicerade fall, den andra typen
(B-typen) for Gvriga fall, inklusive konvalescenter. Sirskilda avdelningar for-
ordas for vuxna och for barn. Behovet av A-platser f6r vuxna finner kom-
mittén i det nirmaste fyllt for riket i dess helhet. I de sjukvirdsomraden,
dir A-platser helt eller delvis saknas, bor behovet i forsta hand tillgodo-
ses genom organiserat utnyttjande av forefintliga &verskottsplatser inom
annat sjukvirdsomride eller & folksanatorierna. Till underlittande hirav
foreslds vissa &tgirder. Behov av A-platser for barn samt B-platser anses
foreligga i flertalet sjukvirdsomraden.

Pa epidemivdrdens omride forordas en begrinsning av antalet permanenta
eller stadigvarande vardplatser, avsett att motsvara det s& att siga ordinarie
platsbehovet. Dir de geografiska forhallandena och befolkningstitheten s
medgiva, bor hithérande vird koncentreras till stérre sjukhus. Befintliga
epidemisjukhus, som icke erfordras for det »ordinarie» epidemivardsbehovets
tillgodoseende, bora férliggas i reserv eller upplitas for annat indamal, i
vissa fall mot skyldighet att dterbira for sjukhusets uppférande uppburet
statsbidrag. Hirjimte tillstyrkes en nirmare utredning om littande av
gillande isoleringstving vid de epidemiska sjukdomarna, sirskilt vid schar-
lakansfeber. A andra sidan foreslas, att vissa infektiosa sjukdomsfall, som
icke omnimnas i epidemilagen, frimst fall av missling, kikhosta och influ-
ensa, skola, dir sjukdomens art si pafordrar och det kan ske utan men fér
ovriga sjuka, fi intagas pd epidemisjukhus iven under andra férhillanden
in dem, som avses i epidemilagens 13 och 25 §§. Kommittén betonar ock
vikten av att i de olika epidemidistrikten noggranna planer uppgéras for ej
mindre den permanenta epidemivirdens ordnande in iven for tillgodoseendet
av det platsbehov, som ej bor eller kan tickas med den permanenta plats-
tillgdngen.

Aven pa den kirurgiska tuberkulosvirdens omrade riknar kommittén med
olika anstaltstyper for vardbehovets tillgodoseende. De hogst kvalificerade
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platserna, A-platserna, kustsanatorierna, avses frimst for fall av ben- och
ledtuberkulos samt svirare fall av korteltuberkulos. I den mén dessa fall
overgd i konvalescentstadium, bora de Gverflyttas till sirskilda konvalescent-
hem eller avdelningar, anordnade i anslutning till A-anstalterna. Ovriga
fall, nirmast lindrigare former av korteltuberkulos, bora, i den man de ej
kunna atervinna hilsan & av dispensirer eller enskilda anordnade sommarhem,
vardas 4 ldnsvis inrdttade, hela dret runt 6ppna s. k. skrofuloshem. Riksbehovet
av A-platser anses fyllt med inrittande — utdver nuvarande anstalter — av
en anstalt om 150 platser, forlagd till Norrland. Roérande utbyggandet av
konvalescent- och skrofuloshemsplatserna ldmnas ock vissa anvisningar. For
att underlitta ett rationellt utnyttjande av lediga A-platser foreslis alterna-
tiva system for platsernas beliggande.

Vardplatsbehovet f6r wvanfora har befunnits i det nirmaste tillgodosett
vad angir kliniker fér ortopedisk vard samt skol- och uppfostringshem. Dar-
emot synes kommittén okat behov av platser & yrkesskola foreligga. Med
hinsyn till den avsevirt Okade platstillging for vanforas utbildning, som
under senare ir beretts, anses emellertid frigan om ytterligare Okning
av platser 4 yrkesskola icke bora slutligen provas, férrdn vidare erfarenhet
vunnits. Under tiden bor man sfka minska efterfragan pi hithorande platser
genom att dels frimja utvecklingen av den utomanstaltliga yrkesutbildning,
som pensionsstyrelsen paborjat, dels ock for de minst arbetsdugliga inritta
sirskilda asylhem i anslutning till de egentliga vanféreanstalterna.

Varden av barn med medfodd eller ¢ spdd dlder ddragen syfilzs finner kom-
mittén kunna tillsvidare tillgodoses genom de nuvarande anstalterna, de s. k.
Welanderhemmen, varvid dock forutsatts, att en modernisering och utbyggnad
av Malmohemmet snarast kommer till stind. For vinnande av lamplig for-
delning av patientmaterialet férordas viss rayonindelning mellan anstalterna.

I fraga om spetdlskevarden har konstaterats ett ritt avsevirt platsoverskott
samt for vinnande av en mera rationell drift till 6vervigande forordats en
forflyttning av varden till ett i nirheten av nuvarande spetilskesjukhus be-
liget, for 4dndamailet mera lampat epidemisjukhus. — P4 lupusvardens om-
ride foreslis inga organisatoriska forindringar.

For att underlitta ett indamilsenligt utnyttjande av de ur driftkostnads-
synpunkt mest dyrbara sjukhusen, fraimst lasaretten och de dirmed jim-
forliga sjukhusen, forordar kommittén slutligen ett kraftigare utbyggande av
hem for kroniskt sjuka och for konvalescenter, helst i anslutning till lasaretten.
I enahanda syfte anbefalles ock en vidare utveckling av kuratorsverksam-
heten vid sjukhusen samt ett vidgat samarbete mellan 6ppen och sluten
sjukvird.

Med avseende & forevarande del av sjukvirdsplanen m4 till sist framhdllas,
att kommittén dven for andra grenar av den slutna sjukvirden, dn dir detta
nu uttryckligen nimnts, verkstillt ingiende utredningar i syfte att erhilla
en i mojligaste mén tillforlitlig uppskattning av platsbehovet. Det har emel-
lertid icke lyckats kommittén att annat an f6r mera underordnade virdgrenar
laimna négra bestimda anvisningar om platsbehovets storlek. Kommittén
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understryker darfor angeligenheten av att respektive huvudmin vid fore-
stiende utvidgningar av sjukhusvirden lita sina beslut i dmnet foregds av
en omsorgsfull utredning angiende detta behov och bista sittet att fylla
detsamma under en viss tidsperiod.

Huvudmannaskap, finansiering och
samarbete.

I denna del har kommittén till en borjan uppdragit foljande allminna
principer.

Landstingen bora handhava och, delvis med bidrag frin staten, bekosta den
vird, som limpligen ordnas linsvis eller genom enkelt samarbete mellan an-
grinsande lin. Bidrag fréin landstingen bora icke ifrigakomma, diir icke lands-
tingets organisatoriska medverkan dr fér handen. Motsvarande giller zcke-
landstingsstider.

Staten bér handhava och bekosta eller ock kraftigt understodja den vard,
som kriver anstalter, avsedda for hela riket eller ett flertal sjukvairdsomraden,
dvensom annan vird, i den man icke administrativa synpunkter eller spar-
samhetsskil nédvindiggora, att anstalterna handhavas kommunalt eller med
kommunal bidragsskyldighet. Statsbidragen bora regleras efter mera ratio-
nella och enhetliga principer &n hittills.

I landsting deltagande primdrkommuner bora i storsta méjliga man av-
kopplas frin handhavande av och utgifter for sluten sjukvard, dock att vissa
kommunala utgifter f6r dndaméilet bora bibehillas eller inforas, i den méan
sd krives med hinsyn till administrationen eller sparsamhetsintresset.

Enskilda organisationers och persomers initiativ, arbete och offervillighet pa
sjukvirdens omride bora, i den man sjukvirdsanordningarna lata sig in-
ordna 1 en limplig sjukvardsplan, tillgodogéras och i viss omfattning ekono-
miskt stddjas av det allminna. Dir det allménna stéder och limnar bidrag
till dylik enskild verksamhet, bor den stédjande myndigheten sittas i till-
fille att kontrollera verksamheten.

I anslutning hirtill anfér kommittén.

Nigon egentlig motivering torde dessa riktlinjer knappast erfordra. De
utgora 1 det stora hela uttryck for i och for sig ritt sjilvklara grunder, en-
ligt vilka det administrativa handhavandet av en uppgift bor paras med det
ekonomiska ansvaret for densamma och tvirt om eller med andra ord, att
den administrativa enhet, som beslutar en utgift, ocksi i viisentlig mén bér
bira de ekonomiska konsekvenserna av beslutet. Samtidigt som uppgifters
overflyttande till staten eller sekundirkommun bér i skatteutjimningssyfte
och ur rationaliseringssynpunkt efterstrivas, maste ovillkorligen dven tillses,
att skatteutjimnings- och rationaliseringsstrivandena icke medféra visentlig
fordyring genom bristande sparsamhetsintresse frain den myndighet, som
direkt handhaver uppgiften, eller genom vidlyftiga kontrollanordningar till
forebyggande av missbruk. Nigon principiell meningsskiljaktighet betrif-
fande ovannimnda riktlinjer har icke heller ritt mellan sjukvardskommittén
och skatteutjimningsberedningen.

Vad siirskilt angar regleringen av statsbidragen yttrar kommittén till ut-
veckling av nyss angivna allminna prineiper bland annat féljande.
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Vid regleringen av statsbidragen kan man enligt sjukvirdskommitténs
mening tinka sig, att hiinsyn tages till virdbehovets olika storlek i olika delar
av landet pa si siitt, att for de landsdelar, dir ett sirskilt starkt virdbehov
foreligger, utover de for landet i vrigt stadgade bidragen utgd sirskilda bi-
drag, graderade efter vardbehovet eller efter svirigheten att tillgodose det-
samma. Diremot bor vid virdbidragens bestimmande icke nigon gradering
ske med hiinsyn till det totala skattetrycket eller till det skattetryck, som
den allmiinna sjukvirden fororsakar. En rationell skatteutjimning skulle
niimligen icke befriimjas pi denna vig, eftersom statsbidrag ju icke utgé
och icke kunna utgi till alla de allminna uppgifter, som bestaimma skatte-
trycket i landstingsomridet eller primirkommunen. ¥For ovrigt skulle en
gradering av virdbidragen i skatteutjimningssyfte forutsitta ett synnerligen
vidlyftigt och invecklat arbete vid varje vardbidrags faststillande samt en
omfattande och dyrbar kontroll for att férhindra vederbérande landsting
eller primirkommun frin att oriittmitigt bereda sig for hogt virdbidrag.
Vardbidrag och skatteutjimningsbidrag bora dirfor ej sammanblandas. I den
mén icke genom &verflyttning av uppgifter frin det mindre till det storre
administrationsomridet och genom lampliga, av skattetrycket oberoende
virdbidrag en tillricklig skatteutjimning kan dstadkommas, bor foljaktligen
den erforderliga littnaden &t de mest skattetyngda kommunala enheterna
beredas genom sirskilda skatteutjimningsbidrag. Aven i detta hinseende
har i stort sett enighet ratt mellan sjukvirdskommittén och skatteutjimnings-
beredningen.

Pi grundval av dessa principer framligger kommittén féljande huvud-
sakliga forslag rorande den slutna sjukvardens handhavande och finansiering,

Landstingen och icke-landstingsstdderna bora alltjimt i huvudsak handhava
och utveckla den allmiinna lasarettsvirden, tuberkulosvirden (med undantag
for kustsanatorievirden) samt epidemivarden. I den min sa for indamilet
erfordras, bor samarbete mellan niirgrinsande sjukvirdsomréden dvigabringas.
Ifragavarande huvudmiins verksamhet bor hirjimte utvidgas till att omfatta
den slutna forlossningsvird, som kan befinnas erforderlig vid sidan om
lasarett och sjukstugor, och som for niirvarande i huvudsak ombesorjes av
primirkommuner och enskilda & sirskilda forlossningshem. Landstingen
bora ock i storre utstriickning #n hittills omhindertaga och organisera vir-
den av kroniskt sjuka, Littskotta sinnessjuka samt konvalescenter, samtidigt
som i landsting deltagande primdrkommuners befattning med barnbordsvird
samt anstaltsvard for fattiga sjuka bor i mojligaste mén begrinsas. Dar
landstingen icke helt vertaga hithérande vird, bér samarbete ordnas med
ovriga huvudmin inom sjukvirdsomradet i syfte att dstadkomma ett ratio-
nellt utnyttjande av forefintliga anstalter.

I anslutning hiirtill forordas dels en reglering av nu utgiende statshidrag
till lungtuberkulosvird, epidemivird, kronisk sjukvird och sinnesslovird,
dels ock nya statsbidrag till av landsting och storstider organiserad barn-
bordsvard samt vird av littskotta sinnessjuka. For vinnande av rittvisare
fordelning av kostnaderna for den slutna virden av konssjuka foreslis till-
lika, att staten skall ersiitta ifrigavarande huvudmin deras kostnader for
kinssjuka utomlinspatienter. Sisom allminna villkor for statsbidrag till
linsvis ordnad vird foreslis, att vederborande anstalt skall ingd som led i
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en av medicinalstyrelsen godkind plan f6r sjukvirden inom linet respektive
icke-landstingsstaden samt att vederbérande huvudman och anstaltsledning
skall vara skyldig att stilla sig till efterrittelse de foreskrifter om samarbete
betriiffande statsunderstéodd vdrdgren, som Kungl. Maj:t pa férslag av medi-
cinalstyrelsen kan finna erforderligt utfirda.

Vad hirefter angir den for stark centralisering limpade virden forordar
kommittén, att till staten Overflyttas dels landstingens, storstidernas och
vissa andra huvudméns driftbidrag till kustsanatorier och dirmed jim-
forliga anstalter, vanféreanstalter, Welanderhem samt radiologiska central-
anstalter, dels ock Stockholms stads kostnader fér behandling av sina lupus-
sjuka. I samband hirmed férordas jimvil en omliggning av grunderna for
statsbidrag till vissa hithérande anstalter. Vidare tillstyrker kommittén, att
staten Overtager ej mindre landstingens ersittningsskyldighet jamlikt 40 §
1 mom. fattigvirdslagen och 63 § barnavardslagen fér av primirkommuner
erlagda avgifter 4 statens sinnessjuk- och sinnessloanstalter samt bereder
storstiderna motsvarande littnad i deras utgifter f6r sinnessjukvard, in dven
landstingens och storstidernas kostnader f6r dévstum- och blindundervisning
samt virden av blinda med komplicerat lyte. Hirjimte uttalar sig kom-
mittén i princip f6r att staten framdeles skall i huvudsak bekosta virden
av neurokirurgiska sjukdomar, kluven gom, astmasjukdomar, reumatiska sjuk-
domar och psykoneuroser.

Utover vad salunda nidmnts framligger kommittén forslag till reglering
av dels gillande grunder for resebidrag, medforande bland annat en utvidg-
ning av resebidragsriitten till andra vardgrenar in nu, dels ock landstingens
kvarstiende ersittningsskyldighet gentemot primirkommunerna for vird av
fattiga sjuka jimte vissa i samband dirmed stiende sporsmil rérande dag-
avgifts uttagande av enskild person. Slutligen foreslir kommittén vissa nor-
mer f6r samarbete mellan olika huvudméin pd sjukvirdens omrade ivensom
inrittande av ett centralt sjukvirdsrdd med uppgift att yttra sigi sjukvards-
organisatoriska frigor av mera allmin och principiell natur.

Kostnadsberikningar.

Kostnaderna for ett genomférande av kommitténs forslag dro givetvis vansk-
ligt att uppskatta. Kommittén har emellertid hirutinnan gjort vissa approxi-
mativa berikningar. Enligt dessa skulle forslagens genomfsrande for statens
del medfora ckade drliga kostnader med ungefirligen féljande belopp:

L Kroppssjukvdrd : Kronor
barnbordsvarden ... e . B30,000
virden av konssjuka utomlinspatienter ... e man. 200,000
lungtuberkulosvarden......... ... e 600,000
epidemivarden ...l e e 00,000
virden av kirurgisk tuberkulos .......... ... ... ... 1250000
vanforevarden .................. - e RPN 15 0 X 000

Welanderhemsvéarden ... e T —— ) — 75,000
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Kronor
PadIUMVATARN oo i et e v 165,000
TUPUSTVATAOI L..oiviieiis i e e 15,000
DEUTORITUIGION  .iiwiditiviiniimustoiestiviaasdionisrsr s eisssan: vinkss wememsseniesals 25,000
behandlingen av kluven gom ... 15,000

Kronor 4,225,000

II. Sinnessjuk- och abnormvdrd:

statliga sinnessjuk- och sinnesslovirden ........... e e 3,900,000
landstingskommunala d:o ... 2,800,000
dovstum- och blindvard .. ... ... 1,340,000

Kronor 8,040,000

eller tillsammans i runt tal 12,300,000 kronor. Medriknas de kostnader,
som ett inforlivande av pensionsstyrelsens kurortsverksamhet skulle med-
fora, skulle detta belopp stiga till omkring 13,800,000 kronor. Hirtill komma
de kostnader, som kunna foranledas av kommitténs forslag rérande bygg-
nads- och resebidragen, vilka kostnader #ro svara att pi forhand upp-
skatta.

Det angivna beloppet & 12,300,000 kronor innebar till visentlig del en
motsvarande lattnad for landstingen och storstiderna. Denna liattnad skulle
emellertid i viss omfattning komma att motsvaras av 6kade kostnader for
landstingen genom Gvertagande i stort sett av den primirkommunala anstalts-
virden for fattiga sjuka och utbyggande av den slutna barnboérdsvirden dven-
som av folktandvirden, betriffande vilken senare vird kommittén den 31
augusti 1935 avgivit strskilt betdnkande. Viss foreslagen lattnad i landstin-
gens ersittningsskyldighet gentemot primirkommun avses komma att helt
uppvigas av den utvidgning i skyldigheter, som i andra dithérande avseen-
den forordats.

Fraga i vilken omfattning kommitténs sjukvardsplan nu bor
upptagas till préovning.

Den av kommittén framlagda sjukvérdsplanen berdr, sisom av Gversikten
framgér, nastan alla grenar av den allminna sjukhusvirden. Ett genomfo-
rande av planen skulle ock stélla stora krav pa det allminna, sirskilt staten.
Icke desto mindre har planen i stort sett ront ett mycket vilvilligt motta-
gande i de avgivna yttrandena. Aven jag har vid en preliminir granskning
av densamma fatt det huvudintrycket, att kommitténs forslag i det hela
iro vil avvigda och dgnade att liggas till grund f6r den slutna sjukvirdens
framtida ordnande. Detta giller frimst de uppstillda principerna fér sjukhus-
virdens handhavande och finansiering men dven flertalet férslag av medicinskt-
organisatorisk art. De vittgiende ekonomiska konsekvenser, som for statens
del dro forbundna med forslagen, gora det emellertid nédvindigt att tinka sig
planen successivt genomford under en f6ljd av ir. Med den uppliggning, som
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planen erhallit, synes hinder hirfor icke heller behéva mota ur organisato-
riska eller andra synpunkter. Jag vill i detta sammanhang nimna, att man
i nagra yttranden ifrigasatt limpligheten av att genomféra kommitténs eko-
nomiska program, innan riktlinjerna fér den allméinna skatteutjimningspoli-
tiken 6verhuvudtaget blivit klarlagda. For min del kan jag icke dela dessa
betinkligheter, d& kommitténs forslag frimst syftar till att dstadkomma en
ur sjukvirdssynpunkt rationell férdelning av de med sjukhusvirden forenade
uppgifterna och kostnaderna.

Vid overvigande av spOrsméilet, 1 vilka delar den av kommittén framlagda
sjukvardsplanen bor i forsta hand goras till foremal f6r provning, har jag
funnit det naturligt att statsmakternas intresse nirmast inriktas pi de vard-
grenar, betriffande vilka staten om icke formellt, s dock reellt tilldelats en
mera central och ledande stillning samt pilagts det huvudsakliga ekono-
miska ansvaret. Sirskilt giller defta sidana vardgrenar, som hittills endast
med stora ekonomiska bidrag frin det allminna kunnat uppritthillas av
sina nuvarande huvudmin. I enlighet hirmed férordar jag, att till behand-
ling i forsta hand upptagas kommitténs forslag rérande varden av kirurgiskt
tuberkuldsa, virden av vanfora samt virden av heriditirsyfilitiska barn. Kom-
mitténs forslag rorande spetilskevarden, avseende dess forflyttande frin nu-
varande sjukhus i Jirvso till ett 1 nirheten beliget, reservlagt epidemisjukhus,
har jag, efter provning av frin vederbérande sjukhusdirektion inforskaffad
utredning, ansett mig icke bora nu framféra. Betriffande flertalet 6vriga, hir
ej nimnda grenar av den for stark centralisation limpade virden erfordras
viss ytterligare utredning, innan definitiva forslag kunna framliggas. Sédan
utredning har igingsatts betriffande reumatiker- och psykoneurosvéarden.

Vad hirefter angir den slutna vird, som enligt planen bér i huvudsak
handhavas linsvis, fortjinar kommitténs forslag rorande barnbérdsvirden
och virden av lattskotta sinnessjuka frimst uppmérksamhet. Det méste
nimligen anses vara av synnerlig vikt, att den rddande avsevirda bristen
pa vardplatser for dessa dndamil med det snaraste avhjilpes. Jag hinvisar
betraffande barnbordsvirden till befolkningsfrigans nuvarande lige samt vad
angir virden av littskotta sinnessjuka till en av statens fattigvards- och barna-
vardsinspektor den 30 mars 1935 ingiven framstillning, vari angeligenheten
av denna frigas snara ordnande med eftertryck framhalles. Jag dterkommer
till denna framstillning lingre fram. I nu berdérda delar torde forty forslag
jamvil bora foreliggas innevarande ars riksdag. Frigan om barnbordsvar-
dens ordnande avser jag emellertid att anmila senare i samband med vissa
av befolkningskommissionen utarbetade kompletterande forslag. Med prov-
ningen av kommitténs forslag i Svrigt lirer tills vidare bora ansta.

Jag oOvergir s till att behandla kommitténs forslag i de delar, som nu
skola bliva foremdl for overvigande, och upptager dirvid varje vardgren for
sig 1 den ordning, de av mig senast ndmnts.
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Varden av Kkirurgisk tuberkulos.
Nuvarande organisation och kostnads-
fordelning.
Enligt kommitténs utredning har man att rdkna med f6ljande platstillging
for vard av kirurgisk tuberkulos:
A. For vard foretridesvis av svéarare fall finnas fem anstalter, nimligen

1. Kustsanatoriet Apelviken ... 504 platser
ddrav 443 platser under hela aret, 6vriga under sommaren;

2. Kronprinsessan Victorias kustsanatorium vid Barkdkra...... 293 »
darav 259 platser under hela aret, 6vriga under sommaren;

3. Kustsjukhuset & Styrsd ........ccoooiiiiiiiiiiiiiii 188 »
ddrav 141 platser under hela &ret, 6vriga under sommaren;

4. Solhems barnsjukhus, Bords ................n 80 »

5. Sjukhuset S:t Godrans avdelning for kirurgisk tuberkulos,
Stockholm ..o 102 »

Summa 1,167 platser

Dessa fem anstalter dro fullt utrustade f6r operativa ingrepp samt ljus-
och sanatoriebehandling. Envar av anstalterna har stindig tillging till dér an-
stilld likare. De fyra fristdende anstalterna mottaga patienter fran hela landet,
Solhems barnsjukhus dock med foretrade for barn fran Bords stad. Sjukhuset
S:t Gorans avdelning f6r kirurgisk tuberkulos ar avsedd endast for patienter
fran Stockholms stad. Av de 1,167 vardplatser, anstalterna inrymma, héllas
1,025 6ppna hela aret och de 6vriga 142 endast under viss del av sommaren.
A sommarplatserna vardas i huvudsak barn med lindrigare korteltuberkulos.
Av Apelvikens helarsplatser dro 87 inrymda i mera tillfilliga lokaler och
nirmast avsedda for vard av konvalescenter.

B. Hirjimte finnas fyra anstalter, huvudsakligen avsedda for vard av
lindrigare fall och konvalescenter, nimligen

1. Guldbrollopsminnet, Nyndshamn ..., 23 platser
avsett for barn fran Stockholms stad och Stockholms lan;
2. Ljunghusen, Falsterbo ... 106 »

(darav 20 platser hela dret och 6vriga under sommaren) fore-
tridesvis avsett for patienter fran Malmohus lians landstings-
omride men villkorligt dven for andra;

3. Kustsjukhuset & Amundon vid Goteborg ...................co. 33
(darav 20 platser for hela aret och Gvriga under sommaren)
avsett for barn fran Goteborgs stad;

4. Sommarhemmet Hollviken ..............ccoooiiiiiiiiiiiiiiininn, 60 »
oppet endast under sommarméanaderna (5'2 ménader) och
avsett for barn frin Malmé stad.

Summa 221 platser
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Dessa anstalter disponera icke sjilva full utrustning f6r specialvard men
daro nira anknutna till anstalter, dir sidan finnes, och &ga tillgdng till special-
utbildad ldkare frin dessa. Anstalten i Nyndshamn &r anknuten till sjukhuset
S:t Gorans avdelning f6r kirurgisk tuberkulos, anstalten i Ljunghusen till
Lunds ortopediska klinik, kustsjukhuset & Amundon till Goteborgs barn-
sjukhus och sommarhemmet vid Hoéllviken till den ortopediska avdelningen
vid Malmé allménna sjukhus. Av anstalternas 221 vardplatser hallas 63 5ppna
hela &ret och 6vriga 158 endast under sommarménaderna.

C. Sasom en ytterligare platstillgdng f6r vard av hithérande sjukdomar
kunna i viss man betecknas dven nagra huvudsakligen for kirurgisk och ortope-
disk vard inrittade sjukhus, dir svarare fall av kirurgisk tuberkulos pliga
mottagas och meddelas fullt sakkunnig behandling, ehuru sjukhusen icke ute-
slutande dro avsedda for dylika fall. Hit hora:

Goteborgs barnsjukhus (kirurgiska avdelningen) ..................... 30 platser
Sahlgrenska sjukhuset i Goteborg ..............c...ccooii 40 »
Ortopediska kliniken vid lasarettet i Lund ........................c...e. 4 >
Ortopediska avdelningen vid Malmé allminna sjukhus ............ 25
Vanforeanstalten i Halsingborg omkring .............................. 10 »

Summa 150 platser

Dessa platser, som &ro tillgingliga dret om, kunna ur behandlingssynpunkt
nirmast betecknas som A-platser, ehuru nigon egentlig sanatorievird ej kan
dir limnas.

D. Slutligen hava en del lokala tuberkulosféreningar och dispensirer in-
rittat sdrskilda anstalter for vird av lindrigare former av korteltuberkulos.
De flesta utgoras av sommarhem, férlagda till vistkusten, och hillas, sisom
namnet antyder, 6ppna blott under sommarménaderna. Ett 10-tal sddana hem
finnas med plats f6r sammanlagt 500—600 barn. Den enda anstalt av detta
slag, som hélles 6ppen under hela aret, torde vara det s. k. skrofuloshemmet 1
Sunne, som dges av Virmlands lins landsting och inrymmer 30 vardplatser,
avsedda for barn frén linet.

Sammanlagt finnes sdlunda for vird av kirurgisk tuberkulos en tillging
av dels 1,088 mera kvalificerade virdplatser, samtliga tillgingliga hela &ret,
A-platser, dels ock inemot 1,000 mindre kvalificerade platser, huvudsakligen
tillgingliga endast under sommaren, B-platser. Efter avgivandet av kom-
mitténs betdnkande hava hirutinnan icke intridffat nigra nimnvirda forind-
ringar.

Till de fristdende, f6r hela landet tillgingliga centralanstalterna i Apel-
viken, Barkakra, Styrsé och Bords samt den fér Stockholms stad och lin
avsedda anstalten i Nynidshamn, vilka samtliga dgas och drivas av for dnda-
malet bildade foreningar eller stiftelser, utgd for ndrvarande driftbidrag frin
sévil staten som landsting och icke-landstingsstider. Statsbidragen utgora
kronor 1.35 per dag och patient, for vilken icke uttages hogre dagavgift
an kronor 1.75. Landstingens bidrag utgd som regel med dels visst belopp
— i allménhet kronor 1.756 — per dag och patient, dels viss andel — van-
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ligen 2/s — av kostnaden f6r stodjebandage, som patienten vid utskrivningen
erhiller. Dessa bidrag utgd allenast for vard av medelldsa och mindre be-
medlade patienter, varvid dock begreppet mindre bemedlade tolkas ratt vitt, sd
att bidrag i sjilva verket limnas f6r det stora flertalet av de vid ifrdgavarande
anstalter virdade. For dessa patienter har samtidigt faststillts en hogsta lego-
singsavgift, som varierat mellan kronor 1.00 och 1.20. Storstidernas bidrag utgé
i stort sett efter enahanda grunder. Landstingens och storstidernas utgifter
t6r detta dandamal ha under senare ir uppgatt till sammanlagt omkring 650,000
kronor per ir. Motsvarande utgifter for staten torde kunna uppskattas till
cirka 400,000 kronor.

For kustsjukhuset & Amundon &tnjuter dgaren, Géteborgs stad, statsbidrag
efter enahanda grunder som nyssnimnda enskilda huvudmin, medan for
anstalten i Ljunghusen, vilken administrativt sett utgoér en avdelning av det
Malmdhus ldn tillhériga lasarettet i Lund, utgar statsbidrag sdsom for tuber-
kulosavdelning, d. v. s. kronor 1.25 per dag och patient, under fSrutsatt-
ning att av patient frin sjukvirdsomridet (»inomldnspatient») icke uttages
hogre avgift #n kronor 1.s0. Till Gvriga anstalter for kirurgisk tuberkulos
utgir ej statsbidrag, framst enir gillande bestimmelse, att stad utanfér lands-
ting icke ma Atnjuta statsbidrag for flera vardplatser f6r tuberkulésa an 1
per 1,000 invanare, ansetts ligga hinder 1 vigen.

Kommitténs forslag.

For ett rationellt ordnande av vérden av kirurgisk tuberkulos synes det
kommittén oeftergivligt, att en noggrannare uppdelning av sjukdomsfallen &n
hittills genomfores. De hogst kvalificerade och dyrbaraste virdplatserna,
A platserna, bora belidggas endast med sjukdomsfall, som &dro i verkligt behov
av de storre resurser, dessa platser erbjuda, frimst fall av ben- och led-
tuberkulos dvensom svarare fall av korteltuberkulos, under det att fall, som
for sin vard huvudsakligen behova god hygien och allmint stirkande behand-
ling, bora hénvisas till enklare och billigare vardplatser, B-platser.

Rorande behovet av A-platser har kommittén gjort ganska ingiende under-
sokningar och dédrvid med ledning av antalet intridessokande, lidande av ben-
och ledtuberkulos samt svirare korteltuberkulos, vid sivil kustsanatorierna
som lasaretten och sjukstugorna i borjan av ar 1934 kommit till det resultatet,
att utdver nu tillgingliga vardplatser av ifrdgavarande typ skulle erfordras i
runt tal 325 sidana platser. Kommittén har da forutsatt, dels att en del av
de nuvarande A-platserna vid Apelvikens kustsanatorium skulle slopas for
vinnande av mera tillfredsstillande vardforhillanden darstades, dels ock att
varje annan A-plats av allminhygieniska skil som regel icke skulle beliggas
mer &n 330 dagar under &ret.

Med hinsyn till tuberkulosens starka tillbakaging under senare ar har
kommittén emellertid ansett sig bora stanna vid att tills vidare férorda en
utbyggnad om 150 platser. Denna utbyggnad bor enligt kommitténs uppfatt-
ning ske i form av ett fér indamilet sirskilt inrittat specialsjukhus, med viss
anslutning $ill ett ddrfor limpat centrallasarett och med forliggning helst

Dihang till riksdagens protokoll 1936. 1 saml. Nr 200. 194 36 2
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till Norrland. Sisom stod for en dylik forliggning &beropas frimst, att
namnda landsdel for nidrvarande helt saknar speciella vardplatser for kirurgisk
tuberkulos samt att vid kommitténs utredning rérande platsbehovet framgitt,
att ej mindre dn 39 procent av exspektanterna vid de nuvarande kustsanato-
rierna vore hemmahérande i Norrland jimte Dalarna. Motsvarande procenttal
for de vid samma anstalter inneliggande patienterna hade uppgatt till 32.
Kommittén anser sig si mycket mer kunna fororda ett utbyggande i denna
riktning, som enligt numera vunna erfarenheter ett gott behandlingsresultat
tor hithoérande sjukdomar icke med nodviandighet forutsatte vistkustklimat.
Sésom limplig forlaggningsort f6r det nya sjukhuset ifrigasitter kommittén
preliminirt Ostersund, Umeé eller Ornskoldsvik men framhiller samtidigt, att
ett definitivt stdndpunkttagande till forlaggningsfragan kriver en ingiende
undersokning rorande olika orters foretriden.

I friga om B-platsvirdens utbyggande erinras, att bland de sjukdomsfall,
som icke nodvindigtvis dro i behov av en A-anstalts resurser, kunna i huvud-
sak urskiljas tvenne grupper, nimligen a) fall, som undergitt kirurgisk eller
annan behandling p& en A-anstalt men for sitt aterstillande till hilsan kriva
en lingre eller kortare tids konvalescentvird, sedan den egentliga special-
behandlingen avslutats, samt b) lindrigare former av korteltuberkulos, s. k.
skrofulos. Varden av de forra fallen anses limpligast och billigast kunna till-
godoses genom att i nira anslutning till A-anstalterna anordna speciellt for
dessa fall avsedda, hela 4ret runt 6ppna konvalescenth em, stilida under
tillsyn och ledning av A-anstalternas likare. Enligt vad kommittén inhdmtat lir
en utbyggnad motsvarande 10 procent av A-platserna vara tillricklig f6r kon-
valescentvardens tillgodoseende. For att i mojligaste man underlitta erfor-
derlig samverkan med A-anstalterna bora konvalescenthemmen limpligen ut-
byggas genom samma huvudmén som A-anstalterna.

De lindrigare formerna av korteltuberkulos, den s. k. skrofulosen, lira i stor
utstrickning kunna med framging virdas & av dispensiirer eller enskilda in-
rittade sommarhem. For en del av dessa fall kan emellertid vistelsen under
den linga vintern i det ofta fattiga, tringbodda och eljest ohygieniska egna
hemmet vara synnerligen ogynnsam. Kommittén finner dirfor 6nskvirt, att
vardhem, som héllas oppna hela aret, komma till stdnd i stérre omfattning
dn hittills. Sdsom norm hirvidlag angives, att en utbyggnad motsvarande
10 procent av tuberkulosdddligheten synes vara tillricklig for att tillgodose
vardplatsbehovet. Virdhemmen, vilka benimnas skrofuloshem, anses
kunna anordnas for en timligen lag kostnad betriffande sivil uppforande som
drift, varvid i tskilliga fall redan befintliga byggnader forutsittas bliva tagna
1 ansprék for dndamélet. Skrofuloshemmen béra enligt kommitténs mening
inrdttas linsvis genom landstingens forsorg samt for underlittande av erfor-
derlig likartillsyn i mojligaste man anknytas till nigon befintlig sjukvérds-
anstalt, t. ex. lasarett eller linssanatorium. Av vikt ir, att barnen fére intag-
ningen pé skrofuloshem noggrant undersokas och arten av deras sjukdom fast-
stalles. Erforderlig medicinsk tillsyn och Gvervakning i 6vrigt torde som
regel kunna tillgodoses genom ett & tvd likarbesok i veckan.
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I syfte att underlitta ett dndamalsenligt utnyttjande av de for hela riket
avsedda centralanstalterna foreslir kommittén hirjamte, att samtliga ansok-
ningshandlingar {6r intride & dessa anstalter insiindas till en central myndig-
het, medicinalstyrelsen, vilken direfter med ledning av frin anstalterna
ménadsvis inkomna rapporter angéende disponibla platser pa limpligaste
satt placerar de vardbehdvande vid de olika anstalterna. Aven ett annat for-
farande anses kunna komma till anvindning, ndmligen att vart och ett av
nyssnimnda sjukhus till medicinalstyrelsen insinder uppgift pi antalet & be-
stimd dag inneliggande patienter och intridessckande. Med ledning hirav
skulle medicinalstyrelsen sedan meddela anvisningar f6r de intridessokandes
fordelning & de olika anstalterna.

Vidkommande fragan om den kirurgiska tuberkulosvirdens handhavande
och driftkostnadernas bestridande skiljer kommittén mellan de av foreningar
och stiftelser drivna, i regel for patienter frén hela riket tillgingliga anstal-
terna 4 ena sidan samt de av vissa storstider och landsting drivna, huvudsak-
ligen for vederborande sjukvardsomrade avsedda anstalterna jimte skrofulos-
hemmen & andra sidan.

Vad forst anghr de av foreningar och stiftelser drivna an-
stalterna, har kommittén av sina allminna principer i forevarande hanseenden
ansett utan vidare folja, att staten skall overtaga landstingens och storstiader-
nas nuvarande driftbidrag till kustsanatorierna vid Apelviken, Barkikra och
Styrso dvensom de ddrmed i viss mén jamforliga anstalterna i Boris och Ny-
nishamn. Kommittén framhéller, att ifrdgavarande anstalter dro avsedda for
vida storre omriden @n lanen samt att nadgon egentlig medverkan fran lands-
tingens respektive storstidernas sida betriffande anstalternas férvaltning
och drift knappast limnas; den kan i allt fall lika vdl och med lika gott
resultat limnas av staten. Ur skatteutjimningssynpunkt erbjuder daremot
en overflyttning pa staten av de nuvarande landstingsbidragen en given for-
del. Kommittén forordar diarfor, sdsom 1 oversikten berorts, att en sddan Gver-
flyttning kommer till stand.

Enir med en dylik kostnadsoverflyttning staten ensam skulle komma att
bara den ojamiorligt drygaste andelen av den totala driftkostnaden f6r dessa
anstalter, kan det givetvis ifragasittas, om icke anstalterna borde helt forstat-
ligas. Kommittén har for sin del icke ansett sig bora tillstyrka en sddan om-
laggning och hénvisar hidrutinnan till ett den 17 mars 1933 avgivet utlatande
1 anledning av da foreliggande framstillningar om nya stadgar for kustsana-
torieforeningarna, vari kommittén i huvudsak anfort foljande.

For en fortsatt enskild ledning av ifrdgavarande anstalter talade savil
pietetsskdl som framior allt det forballandet, att med denna organisation
mojligheterna att erhilla framstiende och for varden intresserade likare
syntes visentligt storre 4n om verksamheten helt forstatligades. Med hinsyn
hartill borde nuvarande organisation i prineip bibehillas. Staten borde emel-
lertid tillerkdnnas en visentligt starkare stdllning med avseende & anstalter-

nas ledning dn di vore fallet. Detta motiverades redan av dittills beviljade
statsbidrag till sdvil byggnader som drift, och skilen héarfér bleve uppenbar-
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ligen dnnu starkare, direst kommitténs f6rslag angaende anstalternas framtida
finansiering vunne statsmakternas gillande. Kommittén ville déirfor fororda,
att f6reningarnas styrelser skulle bestd av sex ledaméter, varav Kungl. Maj:t
skulle utse ordférande och tvd ledamdter. Betriffande Ovriga ledamoter
kunde, under forutsittning av landstingsbidragens slopande, nuvarande lokala
landstingsrepresentanter ldmpligen ersittas med en av svenska landstings-
forbundets styrelse utsedd ledamot samt terstiende tvd ledaméter utses av
vederborande forening. Vice ordférande borde viljas av styrelsen inom sig,
varjamte for varje ledamot borde utses en suppleant i enahanda ordning som
ledamoten. For beslutforhet syntes bora erfordras minst fyra ledaméters
eller deras suppleanters ndrvaro, varigenom staten alltid komme att genom
en representant kunna bevaka sina intressen vid styrelsens &verliggningar.
Kungl. Maj:t borde vidare dga dels utse en revisor att pa foreningens bekostnad
deltaga i granskningen av foreningens rikenskaper och styrelsens forvaltning,
dels ock vid behov verkstilla inspektion av anstalten. Med dessa atgirder

syntes erforderliga garantier foreligga for att det allmdnnas synpunkter och
behov bleve tillborligen beaktade.

Enligt kommitténs uppfattning bora alltsa ifrdgavarande anstalter bibe-
hallas under enskild ledning, 14t vara med forstiirkt statligt inflytande. Med
denna uppfattning finner kommittén det vara i prineip riktigast, att statens
bidrag till berérda anstalters drift alltjimt utgd med fixa belopp, om ock
kommittén medgiver, att skil kunna anforas for att staten direkt itoge sig
ansvaret i sista hand {6r anstalternas driftkostnader.

For bestimmande av de ndrmare grunderna for statsbidragens utgiende
hdnvisar kommittén forst till en av kommittén verkstilld utredning, avseende
femarsperioden 1927—1931, enligt vilken i genomsnitt 84 procent av drift-
kostnaderna vid de fristdende kustsanatorierna tickts genom bidrag fran
staten, landstingen och storstiderna. Den faktiska driftkostnaden per dag
och patient uppgick ndmligen for dren 1927—1928 till kronor 3.75, for &r 1929
till kronor 3.82, for &r 1930 till kronor 3.78 samt £6r ar 1931 till kronor 3.s4
eller i medeltal for hela perioden till kronor 8.79, medan motsvarande bidrag
frdn det allminna utgjorde kronor 3.10. Uti nu angivna driftkostnadssiffror
ingé dock icke utgifter f6r fOrrintning och amortering av lin for ny-, till-
och ombyggnader.

Hirefter anfor kommittén bland annat féljande.

Vill man uppnd i mojligaste mén enhetliga belopp for statens driftbidrag
till samtliga hithérande enskilda anstalter, kan vid bidragens utmitande hin-
syn icke tagas till sist berdrda utgifter. Vid utarbetandet av sitt forslag i
amnet har kommittén diarfor bortsett fran dessa kostnader och forutsatt att.
direst avkastningen av tillgdngliga fonder m. m. icke forsla till tickande av
kostnaderna ifriga, regleringen darav gores till foremal for sirskild utredning.
A andra sidan mé erinras, att enir huvudminnens inkomster av egna fonder
m. m. som regel dro timligen obetydliga och alltsd oftast komma att helt tagas
1 ansprdk for forrintning och amortering av byggnadslan och dirmed jamfGr-
liga kostnader, skillnaden mellan & ena sidan den egentliga driftkostnaden och
4 andra sidan statsbidraget huvudsakligen maste tickas med patientavgifter.
Dessa avgifter hava, som tidigare nimnts, under senare ar f6r medellgsa och

mindre bemedlade allminsalspatienter & kustsanatorierna varierat mellan
kronor 1.00—1.20; for Gvriga statsbidragsberittigade allminsalspatienter har
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avgiften utgatt med hogst kronor 1.75. P4 grund av den linga vardtiden for hit-
horande klientel &r det sirskilt angeliget, att legosingsavgiften 4 allmin sal
halles si lag som md&jligt; helst bor den liksom inom lungtuberkulosvirden
icke verstiga 1 krona for nigot slag av allménsalspatienter. Ur statsfinansiell
synpunkt torde en sinkning av allminsalsavgiften for bemedlade patienter till
samma nivi som for Svriga och en diremot svarande hdjning av statsbidraget
icke hava nigon stérre betydelse, enidr ifrigavarande anstaltsklientel till
storsta delen rekryteras frin de medellésa och mindre bemedlade folklagren.
Statens driftbidrag har ock hittills utgatt for samtliga allménsalspatienter,
oberoende av deras ekonomiska stidllning. Kommittén utgdr dirfor frdn en
for alla patienter gillande allminsalsavgift av hogst 1 krona & sivil sanato-
rierna som konvalescenthemmen.

Under aberopande av vad salunda och i 6vrigt anforts samt med formilan,
att driftkostnaderna for konvalescenthemmen vid en rationell drift knappast
torde behova 6verstiga 3 kronor per dag och patient, foreslar kommittén, att
driftbidragen till ifrdgavarande anstalter tills vidare faststillas till (4 —1)
3 kronor for sanatorierna och (3 —1) 2 kronor {6r konvalescenthemmen, allt
per dag och patient, for vilken icke uttages hogre avgift &n 1 krona. Dérest
vid Arets slut skulle visa sig, att skillnaden mellan den verkliga driftkost-
naden och patientavgifterna berdknad per dag och patient understiger 3 kronor,
mj driftbidrag utgd med hogst det belopp, vartill denna skillnad uppgar.
Skulle ater statsbidragens och patientavgifternas sammanlagda belopp ej for-
sla till tickande av driftkostnaden for &ret och kan bristen ej heller tickas
med andra for dndamilet tillgingliga medel, m& vederborande huvadman gora
den framstédllning 1 dmnet, som omstindigheterna péafordra.

Vad hirefter angir de av vissa storstdder och landsting drivna
anstalterna vid S:t Gorans sjukhus i Stockholm, Ljunghusen, Amunddn och
Hollviken, ifragasidtter kommittén ej heller betriffande dem nigon fordndring
i frga om huvudmannaskapet. Till dessa anstalter dvensom till de av kom-
mittén forordade skrofuloshemmen foreslas emellertid statsbidrag skola utgd
efter 1 huvudsak enahanda grunder som till lungtuberkulosanstalterna. Kom-
mittén yttrar harutinnan.

Betrdffande nu avsedda anstalter stilla sig forhallandena annorlunda, i det
att huvudménnen respektive de avsedda huvudminnen intaga en betydligt
starkare ekonomisk stallning. ¥For dessa anstalter, vilka f6r nidrvarande som
regel e} atnjuta statsbidrag till driften, synas driftbidragen limpligen kunna
faststillas efter enahanda primérgrunder som f6r lungtuberkulosanstalterna.
Deftta innebir, att staten och huvudméannen bora bestrida var sin halft av drift-
kostnaderna, sedan patientavgifterna avdragits. Med tillimpning av dessa

grunder, och med en driftkostnad per underhallsdag av hogst 4 kronor for
A-platser och 3 kronor f6r 6vriga platser skulle driftbidraget t1ll ifrdgavarande

4—1
anstalter komma att utgd med kronor ( N ) 150 for A-platser samt kronor
8—1
o 1 {6r konvalescent- och skrofuloshemsplatser, under forutsittning

att av patienten icke uttages hogre avgift dn 1 krona. Det ldgre stats-
bidrag, som enligt nu angivna grunder skulle tillkomma hithorande anstalter
av A-plats- och konvalescenthemstyp, ir frin kommitténs synpunkt berittigat
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icke blott med hinsyn till huvudménnens bittre ekonomiska stillning utan
jimvil med hinsyn till den uppfattning angédende den kirurgiska tuberkulos-
vardens utbyggande och handhavande, kommittén havdat.

Som gemensam bestimmelse for driftbidrag till samtliga anstalter for
kirurgisk tuberkulos forordar kommittén, att bidrag framdeles icke skall utga
for andra an heldrsplatser och ej heller for flera dylika platser #n medicinal-
styrelsen godkint sisom motsvarande normal beliggning av anstalten. Har-
jaimte bor, for att i mojligaste mén tillférsikra medellosa och mindre bemed-
lade sjuka tillgdng till erforderligt antal platser mot l3g avgift, som gemen-
samt bidragsvillkor gilla, att legosingsavgiften & allmin sal icke ma utgd med
hogre belopp dn 1 krona, dock att, dar anstalt &r avsedd for patienter frin
visst eller vissa sjukvardsomriden, bidrag mi &atnjutas dven om dagavgiften
for »utomlinspatient» utgir med hogre belopp.

Kommittén har jamval till prévning upptagit frdgan om byggnadsbidrag
till hithérande anstalter. Rorande behovet av dylikt bidrag till dessa och andra
jamforliga anstalter har kommittén gjort féljande allménna uttalande.

For utbyggandet av den av vissa enskilda huvudmin handhavda starkt cen-
traliserade varden, frimst kustsanatorie- och vanforevirden ivensom Welan-
derhemsvirden, synes som regel ett mera verksamt understod fran statens sida
framdeles icke kunna undvaras. Detsamma giller de s. k. folksanatorierna.
En dylik medverkan stir jimvil i god Gverensstimmelse med de allménna
principer for den slutna sjukvirdens finansiering, som av kommittén fram-
lagts. Att for statens medverkan till denna virds utbyggande faststilla nigra
generella normer motsvarande dem, som f6r ndrvarande gilla vissa ldnsvis
eller kommunalt organiserade virdgrenar, torde med hinsyn till den ringa
omfattningen av nybyggnadsbehovet och huvudménnens olikartade ekonomiska
stillning 1 allmdnhet knappast kunna ifrigakomma, utan synes vederborande
huvudman, liksom hittills, limpligen bora for varje sirskilt fall gora den
framstillning i dmnet, som omstdndigheterna pafordra.

Vad siirskilt angar kustsanatorierna, erinrar kommittén, att 1928 ars riksdag,
1 samband med behandlingen av vissa forslag om statsbidrag for arbeten vid
tvenne dylika sanatorier, framhallit Snskvirdheten av att enhetliga regler
komme till anvindning vid beviljande av statsbidrag till samtliga anstalter
av ifrdgavarande kategori. Det borde silunda enligt riksdagens mening fast-
slds, 1 vilken min och efter vilka grunder statsbidrag méatte utgi till dessa
anstalter. Riksdagen hade efter vervigande for sin del kommit till den upp-
fattningen, att de regler, som stadgats i gillande kungorelse angiende bygg-
nadsbidrag till »tuberkulossjukvirdsanstalter» (varmed nirmast avses lung-
tuberkulosanstalter) iiven borde i huvudsak tillimpas i friga om kustsanato-
rierna givetvis med hinsynstagande till det dittills befintliga antalet vard-
platser och beviljade statsbidrag. Riksdagen forklarade sig vidare finna med
billigheten Gverensstimmande, att statsbidrag finge utgd icke blott for ny-
anskaffade platser utan dven f6r de redan befintliga — déri inberiknade s. k.
sommarplatser med vederborlig reduktion samt isoleringsplatser — med av-
drag av redan erhillet statsbidrag.

Efter redogérelse for ett av medicinalstyrelsen den 18 oktober 1928 avgivet
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utlatande i dmnet, vari styrelsen uttalat sig i avstyrkande riktning, anfér kom-
mittén bland annat foljande.

I likhet med medicinalstyrelsen finner kommittén med hinsyn till den ut-
veckling, den slutna varden av kirurgisk tuberkulos genomgatt, stora svirig-
heter foreligga att for fortsatt byggnadsbidrag till denna tillimpa fullt enhet-
liga grunder. Detta giller frimst tillgodoseendet av A-platsvirden men aven
den slutna konvalescentvird, som enligt kommitténs forslag skulle utbyggas
i anslutning till A-platserna. For A-platsvardens del torde nagot direkt behov
av enhetliga regler numera icke heller foreligga, da for dess tillgodoseende
jimlikt av kommittén verkstilld utredning skulle krivas uppforande av endast
en eller hogst tva anstalter utover de nu befintliga. Betraffande konvalescent-
varden kan vil faststillande av enhetliga regler pi forevarande omride sigas
vara mera pakallat, men di denna vard bor utbyggas genom samma huvud-
mén som A-anstalterna och dessa huvudmin med avseende & sin ekonomiska
stillning forete visentliga skiljaktigheter, finner kommittén for sin del lamp-
ligast, att byggnadsbidraget bestimmes fran fall till fall. Darvid boéra i den
mén si ske kan de for lungtuberkulosanstalter foreslagna reglerna vinna till-
limpning. Beaktas ma tillika, att med en utbyggnad av ifrdgavarande vérd
enligt kommitténs forslag bidrag framdeles icke bor utgd for andra platser
dn helarsplatser.

Vad iter angir de av kommittén forordade skrofuloshemmen kan, da deras
utbyggande nirmast avsetts bliva en landstingens och storstidernas ange-
ligenhet samt kostnaderna for deras anordnande av kommittén beriknats stilla
sig relativt liga, till en borjan ifrigasittas, huruvida byggnadsbidrag Sver-
huvud taget bor utgd till desamma. Enligt kommitténs uppfattning dr det
emellertid av stor vikt for den kirurgiska tuberkulosvérdens rationella ord-
nande, att skrofuloshem i erforderlig omfattning verkligen komma till stand.
Med hiinsyn hirtill vill kommittén fororda, att staten till stimulerande av in-
tresset for dylika hems inrittande ldmnar ett mindre byggnadsbidrag. Stor-
leken av detsamma synes kommittén kunna faststillas till hogst samma belopp,
som gilla f6r byggnadsbidrag till hem for kroniskt sjuka. Kommittén forut-
sitter hiarvid, aft 1 férsta hand redan befintliga byggnader av limplig beskaf-
fenhet tagas i ansprak fér indamaélet och att nybyggnader endast uppforas,
diar si oundgingligen erfordras.

Slutligen m4 erinras, att ett genomférande Gver hela linjen av kommitténs
hiar atergivna finansievingsforslag forutsitter, att gillande begrdansning for
stad utanfoér landsting att atnjuta statsbidrag till tuberkulosvirdplatser bort-
taller, i vad den avser kirurgisk tuberkulosvard. Kommittén har for sin del
toreslagit, att begrinsningen i sin helhet upphives, alltsd dven betriffande
lungtuberkulosvarden. Hérom yttrar kommittén foljande.

Stad utanfor landsting iger for nirvarande icke atnjuta statsbidrag till
flera vardplatser for tuberkulosa dn 1 per 1,000 invanare. En liknande be-
gransning gillde tidigare i princip dven for landstingens del men borttogs
vid 1921 ars riksdag 1 syfte att mojliggora ett efter behovet mera smidigt an-
passat utbyggande av varden i de olika landstingsomridena. Bibehéllandet
av ifriagavarande begrinsning for storstadernas del ansigs frimst motiverat
av dessas storre ekonomiska barkraft men framhélls dven den visentliga okning
i statens utgifter for den slutna tuberkulosvardens drift, som skulle bli foljden
av borttagande av begrinsningen jamvil i denna del. Dessa motiv dga vil
som sddana alltjimt sin giltighet. Med kommitténs principiella instdllning till
fragan om limpligaste sattet for en utjimning av de lokala huvudminnens
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olikstora ekonomiska bordor kan emellertid kommittén f6r sin del icke till-
mita nimnda motiv siddant virde, att de berittiga till ett bibehallande av
forevarande skillnad mellan landsting och icke-landstingsstider. Hartill kom-
mer, att begrinsningen ifrdga kan tidnkas ligga hinder i vigen for ett utbyg-
gande 1 erforderlig omfattning av B-platsvirden och ddrmed f6r en rationell
uppdelning av de sjuka pad A- och B-platser. Siarskilt ur sistnimnda synpunkt
finner kommittén angelaget, att begrinsningen borttages och likstédllighet in-
fores mellan landsting och icke-landstingsstider.

Den drliga merkostnad, ett genomférande av kommitténs forslag betraf-
fande A-platsernas finansiering skulle medfdra, uppskattas av kommittén till
omkring 850,000 kronor, dirav 150,000 kronor beldpa & det foreslagna sanatoriet
i Norrland. Motsvarande merkostnad for driftbidragen till konvalescentavdel-
ningarna och skrofuloshemmen (B-platserna) beriknas vid full utbyggnad
uppgd till omkring 400,000 kronor. Betriffande byggnadsbidragen foreligga
inga beridkningar.

Yttranden och framstillningar i anled-

ning av kommitténs forslag.

De av kommittén uppdragna riktlinjerna f6r den kirurgiska tuberkulosvér-
dens organisatoriska utbyggande ha i allmanhet vunnit gillande av de myn-
digheter och korporationer, som yttrat sig i dmnet, sirskilt vad angir B-plats-
virdens ordnande. Rorande A-platsvirden ha, p& sitt av det f6ljande fram-
gar, fran vissa hall uttalats betinkligheter betriffande savil det foreslagna
sjukhuset i Norrland som den ifrdgasatta centrala tilldelningen av patienter.

Styrelsen for foreningen kustsanatoriet Apelviken &be-
ropar hérutinnan ett av 6verldkaren vid anstalten R. Hansson avgivet yttrande.
Denne ifrigasétter till en borjan, huruvida behov av ett nytt specialsjukhus
foreligger. Den kirurgiska tuberkulosen syntes ndmligen, att ddma av exspek-
tantsiffrorna for aren 1930—1934, vara stadd i hastigt avtagande i Sverige,
samtidigt som platsbehovet i hog grad minskats genom inférande av en ratio-
nell kirurgisk behandling. Vuxna patienter, som lede av tuberkulos i de stora
lederna, bleve numera efter operation, som utforts i ritt stadium av sjuk-
domen efter foregiende mer eller mindre langvarig allmdnbehandling, befriade
frin den tuberkulosa dkomman; de finge sidllan recidiv och behovde ej som
forut 1 aratal upptaga vardplatser for att nigra manader efter utskrivningen
dnyo kriva vard p& grund av forsimring. Betriffande forliggningen av ett
eventuellt nytt specialsjukhus uttalar doktor Hansson ock i viss mén avvi-
kande synpunkter, pa vilka jag dock icke skall hir ingé.

Den forslagna centrala tilldelningen av patienter skulle enligt doktor Hans-
sons uppfattning forsvira en dndamalsenlig beliggning av anstalterna. Till
stod hiarfor anfores i huvudsak foljande.

A kustsanatoriet Apelviken vardades barn i alla 4ldrar samt vuxna av bada
konen. For underlittande av skolundervisningen, som i stor utstrickning be-
dreves pi avdelningarna, hade barn tillh6rande sméaskolan placerats 4 en av-

delning, barn i folkskolan & en eller tvd andra. Ofta méiste omflyttningar fore-
tagas for att underldtta skolans arbete och dven av andra skil. Vid inkallande
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av barn i 13—15 ars aldern maiste ses till, att ej gossar och flickor placerades

5 samma avdelning. Vuxna patienter maste placeras pd olika avdelningar
efter kon och hilsotillstand. For att nedbringa resekostnaderna och for att
kunna anvinda karantinsystemet inkallades i regel s& manga patienter paen
ging som karantinen kunde mottaga. Intagningsdagarna kunde ej pa for-
hand faststillas. Tidigast tva veckor i forvig kunde kallelse utsindas. Skulle
mellan de ordinarie inkallelsedagarna nigon plats bliva ledig pd grund av
dodsfall eller annan orsak, inkallades omedelbart annan patient, for att e]
platser skulle sti obelagda. Kustsanatoriet maiste std 1 kontakt med dis-
pensirerna, de sjuka och de sjukas anhdriga. Den intima kontakt, som nu
funnes, skulle ej sa litt kunna uppehallas, om ansdkningshandlingarna skulle
sindas till en central. Ej heller torde det d& bliva mojligt att hilla resekost-
naderna nere p& den liga niva som nu vore fallet. Man borde dessutom taga
i betraktande, att sjuka savitt mojligt finge komma till den anstalt, de
onskade. Ytterligare skil skulle kunna anforas mot den planerade fordel-
ningscentralen; det anférda syntes dock racka till for att forstd, hur svart det
skulle bliva att skota ett stort sjukhus med en dylik central férdelning av
patienterna. Utan att kéinna till de lokala forhillandena kunde man svérligen
iordela patienterna.

Direktionen fér Kronprinsessan Victorias Lkustsana
torium vid Barkékra har 6verlimnat ett av divarande overlikaren vid an-
stalten E. Lindahl avgivet yttrande. Jamvil denne férordar uppskov med in-
rittande av ett nytt specialsjukhus f6r Norrland, under hinvisning till att
vardtiden numera avsevirt forkortats och att oms#ttningen kunde ytterligare
okas genom anordnande av sirskilda konvalescentavdelningar. Under alla
férhallanden kunde en anstalt med forliggning till Norrland icke medféra
avsedd nytta pad grund av klimatet dirstides.

Den centrala tilldelningen av patienter avstyrkes tillika av doktor Lindahl,
som darvid yttrar bland annat féljande.

En dylik anordning skulle blott medféra onddig tidsutdrikt och vidlyftiga
skriverier. En avgiven rapport om lediga platser 4 viss bestimd dag kunde
nimligen litt bli missvisande pd grund av mellankommande omstandigheter,
sisom plotslig forsimring, akuta sjukdomar m. m. A andra sidan kunde
stundom flera platser oférmodat bliva lediga, t. ex. genom akuta infektions-
sjukdomar, som fordrade skyndsam overflyttning till epidemisjukhus. Endast
dispensirerna vore limpliga mellanhdnder f6r beliggning av kustsanatorierna.
Dispensirerna stode i kontakt med patienterna, de finge kallelse till viss dag
och bleve det nagot hinder for ena eller andra parten, si ordnades detta litt
per telefon, telegraf eller brev. Med dispensirerna ordnades ocksd resorna
s&, att samma véirdare kunde p& vigen till kustsanatoriet taga hand om
Eatienter fran olika hemorter och ddrmed spara pi statens bidrag till rese-
;ostnaderna. Likas& kunde en vardare f6ra hem flera efter utskrivningen och
avlimna dem pa mellanstationer, dir de mottes av anhoriga eller dispensir-
skoterskor, som férut underrittats om resplanen.

Direktionen f6r Styrso kustsanatorium anser, att mdjligheterna
for ett ytterligare utnyttjande av de redan befintliga anstalterna bora under-
sokas, innan dtgirder vidtagas for uppférande av ett nytt sjukhus. A Styrso
kustsanatorium kunde for en relativt ringa kostnad ytterligare 42 vardplatser
vinnas genom inredning av huvudsjukhusets vindsvining. ¥n sidan utvidg-
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ning skulle ock mdjliggéra en mera rationell och ekonomisk drift av sana-
toriet &n hittills. Hérjimte borde sanatoriets sommarpaviljong, dir konvale-
scenter och lattare fall av korteltuberkulos nu vardades, vinterbonas, var-
igenom anstaltens behov av B-platser skulle bli tillgodosett. — Kommitténs
forslag om central tilldelning av patienter tillstyrkes under forutsittning att
patientens onskemal betriffande val av anstalt i mojligaste man beaktas.

Direktionen for Solhems barnsjukhus forordar jimvil, att en ut-
vidgning av redan befintliga anstalter 6verviges, innan beslut om inridttande
av ett nytt sjukhus fattas. Vid Solhem, som ur samarbetssynpunkt med an-
grinsande varddiscipliner lige mycket vil till, m6tte inga svarigheter att for
en relativt ringa kostnad astadkomma en tillbyggnad om cirka 50 platser.
Aven virden av konvalescenter kunde diar ordnas pd ett fordelaktigt sitt
genom att taga i ansprdk en nirliggande byggnad. Direktionen framhaller
vidare, att endast en central tilldelning av patienter kunde mojliggora ett
fullt utnyttjande av tillgingliga A-platser.

Gentemot nu anférda yttranden hivda bland andra landstingen i
Viasternorrlands, Jamtlands, Visterbottens och Norr-
bottens lan behovet av en kirurgisk tuberkulosanstalt i Norrland, ehuru
meningarna nigot divergera betriffande den nirmare forliggningen av an-
stalten. Fran Jamtlands lins landsting foreligger en sirskild framstillning 1
amnet, vari med hénvisning till sjukvirdskommitténs uttalanden och under
aberopande av bifogad utredning hemstilles, att Kungl. Maj:t matte av riks-
dagen utverka medel till uppférande av en kirurgisk tuberkulosanstalt vid
Ustersund med anknytning till landstingets centralsanatorium Solliden.
Anstalten skulle inrymma 274 véirdplatser och draga en kostnad av 2,570,000
kronor, forutom utrustningskostnaden, vilken uppskattas till 274,000 kronor.

Medicinalstyrelsen slutligen har i sirskilt utlitande avstyrkt bifall
till nyssnimnda framstéllning fran Jimtlands lins landsting under hinvisning
till att sjukvirdskommittén forordat vidare utredning om limpligaste forligg-
ningsorten for ett nytt sjukhus. Betrdffande frigan om central tilldelning av
patienter framhéller styrelsen, att erfarenheterna frin pensionsstyrelsens sjuk-
vérdande verksamhet give vid handen, att en beliggning fran central myndighet
vore mojlig men att den nodvindiggjorde 6kade arbetskrafter inom medicinal-
styrelsen samt att den, innan forindring skedde, borde goras till foremal for
ytterligare utredning. I Gvrigt uttalar styrelsen sin fulla anslutning till kom-
mitténs forslag.

Vad hirefter angir riktlinjerna for virdens handhavande och finansie-
ring har, sdvitt jag kunnat finna, icke frin nigot hall erinran framstillts
mot de foreslagna Gverflyttningarna till staten av landstingens och storstiader-
nas driftbidrag till de enskilda anstalterna av hithérande slag, liksom ej heller
betriffande kommitténs principiella stdndpunkt rérande driftkostnadernas be-
stridande i ovrigt. I friga om det nirmare utformandet av kommitténs forslag
harutinnan dvensom betriffande det foreslagna byggnadsbidraget till skrofu-
loshemmen ha dock vissa erinringar och 6nskemal uttalats.

Styrelsen for féreningen kustsanatoriet Apelviken fram-
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haller genom Gverlikaren Hansson bland annat, att om patientantalet vid kust-
sanatoriet nedskreves, si att det vad luftkub m. m. betriffade komme att std
i overensstimmelse med riksdagens beslut, sedan klientelet till stor del
kommit att utgéras av vuxna, och om vidare sommarplatserna slopades, torde
det knappast bliva mojligt att finansiera anstalten med de statsbidrag och
vardavgifter, som skulle inflyta enligt kommitténs férslag. Kostnaden for
konvalescentplatserna syntes visserligen vara sé tilltagen, att den enkla sjuk-
vard, som skulle dir bedrivas, mycket vil kunde skotas for det beriknade be-
loppet 2 + 1 kronor per dag; déremot torde virdkostnadsbeloppet for A-
platserna, 4 kronor per dag, bliva for ligt. Hittills hade det varit sé, att det
overskott, som varden av de enklare fallen och sommarbarnen limnat, bland
annat anvints till att finansiera den dyrare virden av patienter pd A-platserna.
Di det emellertid uttryckligen angdves, att huvudmannen finge for var ging
gora en framstillning hos statsmakterna, om de influtna vardkostnadsav-
gifterna ej rickte till for driften, syntes nigon vigande anmirkning mot kom-
mitténs forslag icke kunna géras. Doktor Hansson pipekar ock, att nu gil-
lande bestimmelser medforde, att statsbidrag kunde utgd endast for fall, som
atnjote landstingsbidrag, och da landstingsbidrag blott utginge for mindre
bemedlade och obemedlade patienter, komme i realiteten bemedlade ej att
erhélla statsbidrag.

Direktionen for Styrso kustsanatorium anfor, att kommitténs
forslag innebure en betydande littnad for sjilvbetalande patienter 4 allmin
sal, vilka for niarvarande vid sanatoriet erlade kronor 4.30 per dag. Vid Styrsé
kustsanatorium kunde med hidnsyn hirtill de foreslagna driftbidragen och
vardavgifterna sannolikt icke tdcka driftkostnaderna, direst icke, sisom forut
framhallits, anstalten utvidgades med 42 nya A-platser.

Direktionen for Solhems barnsjukhus finner onskvirt, att drift-
kostnadsbidraget icke understiger 4 kronor per dag och patient.

Medicinalstyrelsen slutligen stiller sig tveksam betriffande det
ifragasatta byggnadsbidraget -till skrofuloshemmen. Med hinsyn till att
skrofulosens frekvens i allm#nhet syntes vara i starkt avtagande samt i be-
traktande av att sjukdomsbegreppet skrofulos ej lite sig exakt avgrinsas,
anser styrelsen, att statsbidrag for skrofulosvérd dels dr foga behovligt, dels
ock forenat med betydliga svirigheter i avseende & nodig kontroll.

Departementschefen.

Den av kommittén framlagda planen for den kirurgiska tuberkulosvirdens
organisatoriska utbyggande Gverensstimmer 1 huvudsak med de riktlinjer, som
den av svenska nationalféreningen mot tuberkulos tillsatta s. k. andra tu-
berkuloskommittén i betinkande &r 1929 uppdragit. Den till grund for for-
slagen liggande principen om noggrannare férdelning av patientmaterialet
pd olika anstaltstyper synes mig 1 och for sig riktig samt ignad att i
lingden leda till besparing for det allménna. Mot densamma ha ej heller
niigra erinringar framkommit vid remissbehandlingen.

Betriiffande principens praktiska utformning har, pd sitt framgir av de
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avgivna yttrandena, meningarna varit i viss man delade i friga om A-plats-
virdens utbyggande. For att erhilla en i méjligaste méin siker grund-
val for bedémandet av det ytterligare behov av dylika platser, som numera
kan foreligga, har jag till komplettering av kommitténs utredning fran de
tre kustsanatorierna och anstalten i Boras inhimtat uppgifter rérande bland
annat antalet exspektanter och medelvirdtiden dirstides under de senaste
tre dren. En granskning av dessa uppgifter giver vid handen, att samman-
lagda antalet exspektanter vid ifrdgavarande anstalter nedgatt fran 440 ar
1933 till 150 ar 1935. I detta antal ingd jimvil atskilliga fall av skrofulos,
vilka enligt kommitténs forslag bora vardas & billigare platser in A-platser.
Medelvirdtiden har vid tvi anstalter sjunkit, medan den vid de 6vriga tva
anstalterna nagot okat; i stort sett har den forblivit oforindrad. P3a grund
av vad silunda framkommit och i yttrandena anférts har jag icke ansett mig
béra foranstalta om ytterligare utredning av frigan om uppférande av en
kirurgisk tuberkulosanstalt i Norrland. Dirmed saknar jag ock anledning
att nu nirmare ingd i provning av den frin Jimtlands lins landsting in-
komna framstéallningen.

Vad angir B-platsvirdens tillgodoseende, vill jag nimna, att i praktiken
redan viss differentiering av patienterna igt rum, i det att konvalescenter och
lindrigare fall av korteltuberkulos, de s. k. skrofulosfallen, foretridesvis
virdats & vid sanatorierna anordnade sommarpaviljonger eller enklare vard-
avdelningar. Enligt kommitténs forslag skulle nu sommarpaviljongerna er-
sittas med under hela &ret Gppna avdelningar for konvalescenter, medan
skrofulosfallen skulle, i den mén de icke kunna med framging virdas &
av dispensirer eller enskilda drivna sommarhem, omhéndertagas & sirskilda,
linsvis anordnade skrofuloshem, jimvil oppna hela iret. Mot kommitténs
forslag hérutinnan bar jag — liksom de horda myndigheterna och korpora-
tionerna — i princip intet att erinra. Med héinsyn till tuberkulosfrekvensens
nedging, vilken anses vara siirskilt stark betriffande den s. k. skrofulosen,
torde emellertid stor forsiktighet bora iakttagas dven vid utbyggandet av
B-platsvarden. Limpligt synes mig vara, att man till en borjan inskrinker
sig till att vid de anstalter, som sakna vinterbonade konvalescentavdelningar,
anordna sidana. Vid sidan hirav kan mojligen tagas under overvigande
att 1 de nordligaste linen, dir tuberkulosfrekvensen alltjimt ir storst, inritta
skrofuloshem av forordad typ. Givetvis bora hirvid, sisom kommittén
forutsatt, i forsta hand tagas i ansprak befintliga byggnader, vilka kunna
for andaméalet anvindas. PA si sitt skulle Norrland, i den man nuvarande
lige inom tuberkulosvirden det pakallar, kunna fi sitt behov av ytterligare
vardplatser for kirurgisk tuberkulos tillgodosett, samtidigt som en viss lattnad
1 friga om beliggningen av centralanstalterna skulle intrida.

Med detta modifierade program for den kirurgiska tuberkulosvirdens ut-
byggande fir fraigan om en organiserad tilldelning av patienter till central-
anstalterna en i viss man o6kad betydelse. De mot kommitténs forslag i
denna del uttalade betankligheterna avse nirmast kommitténs forsta alternativ,
enligt vilket granskningen och prévningen av ansdkningshandlingarna skulle
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helt forliggas till medicinalstyrelsen, som sedan hade att besluta om patien-
ternas fordelande & de olika anstalterna. Ehuru jag finner en del av de
framstillda erinringarna icke triffa anordningen som sidan, ir densamma
otvivelaktigt dignad att i praktiken mangen ging foranleda onodig omging och
tidsutdrikt. Den torde ej heller vara nodvindig for erniende av det med
densamma avsedda syftet. Detta torde i stort sett kunna vinnas iven med
det av kommittén foreslagna andra och mjukare alternativet, innebirande
att medicinalstyrelsen med ledning av ménatliga rapporter frin anstalterna
angdende beliggning och exspektanter skulle dga meddela vissa anvisningar
rorande de intridessokandes fordelning & anstalterna. Jag har hirvid tinkt
mig ungefir foljande forfaringssiitt. Varje centralanstalt insiinder omedelbart
fore varje manadsskifte till medicinalstyrelsen specificerad uppgift angiende
dels antalet intridessékande med angivande av deras kon, ilder, hemvist och
diagnos, dels ock antalet och arten av de platser, som iiro eller under mana-
dens lopp med sannolikhet kunna forvintas bliva lediga. Finner medicinal-
styrelsen vid granskningen av dessa uppgifter, att antalet intridessoékande vid
en anstalt ir for stort for att samtliga skola kunna intagas 4 anstalten under
manadens lopp, har medicinalstyrelsen att anmoda anstaltens lakare att till
anstalt, dir ledighet finnes eller beriknas kunna intrida under samma méanad,
oversinda ett limpligt avvigt antal ansokningshandlingar av den art, som
motsvarar platsernas beskaffenhet. Den mottagande anstaltens likare har
direfter att med dessa ansOkningar forfara pd enahanda sitt som med varje
annan intridesansékan. Han har alltsi att efter forberedande granskning
siitta sig i forbindelse med den sjuke eller vederborande dispensir och med-
dela limplig dag for intriide eller undersokning. N&got tving att intaga
vederborande skulle likvil ej foreligga, ej heller nigon skyldighet for den
sjuke att lita sig intagas 4 anstalten i friga. Med en sidan anordning synes
man kunna i huvudsak ernd samma fordelar som med ett rent centralt be-
laggningssystem, samtidigt som dettas oligenheter undvikas. Jag forordar
forty, att densamma kommer till genomforande.

Vad hiirefter angir vardens handhavande och finansiering, ir jag — i likhet
med de hérda myndigheterna — ense med kommittén, att nigon forindring av
huvudmannaskapet f6r nu befintliga anstalter icke bor ske, liksom jag ock bi-
triider kommitténs forslag betriffande den nirmaste ledningen av hithorande
enskilda anstalter. Jag vill i detta sammanhang nimna, att kommitténs
krav pa forstirkt statligt inflytande 4 dessa anstalters ledning redan beak-
tats for de tre kustsanatoriernas och Borisanstaltens del i samband med
utfirdande av nya stadgar for vederborande foreningar respektive stiftelse.
Jag tillstyrker vidare i princip kommitténs forslag rorande driftkostnadernas
bestridande vid siviil de enskilda anstalterna som landstings- och storstads-
anstalterna. Uppenbarligen' innebira dessa forslag — jimte motsvarande
forslag rorande vanforevirden och andra dirmed likstillda vardgrenar —
ett stort steg i riktning mot en mera enhetlig och rationell fordelning av
det allminnas sjukvirdskostnader, icke minst diirigenom att landstingen
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samtidigt beredas storre mojligheter att i erforderlig omfattning dgna sig
it utvecklingen av de vdrdgrenar, som limpa sig for ett utbyggande linsvis.

For bestimmande av de nirmare grunderna for statsbidragens utgiende
har jag, till komplettering av kommitténs utredning, frin de enskilda an-
stalterna inforskaffat uppgifter om driftkostnaderna under de tre senaste
dren. Av dessa uppgifter framgir, att ifrAgavarande kostnader, oberiknat
utgifter for forrantning och amortering av byggnadslin, under nimnda ar
successivt stigit frin i genomsnitt 4 kronor 5 6re ar 1933 till 4 kronor 17
ore &r 1935, huvudsakligen sammanhingande med livsmedelsprisens steg-
ring. Under sidana forhillanden torde man vara nodsakad att nigot hoja
det av kommittén foreslagna driftbidraget till dessa anstalter, direst man
vill undvika, att vederborande huvudmiin redan efter nigot ar skola behova
ingiva framstillning om erforderligt fyllnadsbidrag. Vid 6vervigande av frigan,
pa vad sitt en dylik hojning limpligen bér genomforas, har jag med beak-
tande av vad i yttrandena framhillits kommit till den uppfattningen, att
bidraget till de enskilda anstalternas A-platser bor héjas till 3 kronor 25
ore, medan bidraget till B-platserna kan bibehillas vid det av kommittén fore-
slagna beloppet, 2 kronor, allt per dag och patient, for vilken icke uttages
hogre dagavgift in 1 krona. I likhet med kommittén finner jag hirvid icke
tillricklig anledning foreligga att gora skillnad mellan obemedlade och be-
medlade patienter, i den man dessa emottagas for vard & allmin sal. Sisom
kommittén forutsatt, ma dock driftbidraget i intet fall utgd med hogre be-
lopp per ar in skillnaden mellan anstaltens verkliga driftkostnader och
summan av patientavgifterna. En med anledning hirav pakallad reglering
kan, om driftbidraget sisom hittills utbetalas kvartalsvis i efterskott, limp-
ligen dga rum i samband med utbetalningen for sista kvartalet. Skulle genom
storre donationer eller annorledes vederborande huvudmin erhilla en vi-
sentligt forbittrad ekonomisk stillning, torde det bora ankomma & medicinal-
styrelsen att foresld de modifikationer i friga om statens bidrag, som hirav
kunna pékallas.

Driftbidragen till storstads- och landstingsanstalterna torde kunna fast-
stillas till de av kommittén foreslagna beloppen. Livsmedelskostnadernas
stegring lirer nimligen fi anses vara alltfor obetydlig for att med hinsyn till
ifrigavarande huvudmins ekonomiska stillning kunna motivera ett frin-
giende av kommitténs forslag i denna del. Samtliga hithérande anstalter,
utom avdelningen vid S:t Go6rans sjukhus, dro for ovrigt att hinféra till
kategorien B-anstalter, betriffande vilka nigon hojning av driftbidraget over-
huvud icke av mig férordats.

Sisom gemensamt villkor f6r driftbidrag — utéver de av kommittén upp-
stillda — bor gilla, att de olika anstalterna icke mi utan medicinalstyrelsens
medgivande beliggas med andra slag av patienter in sidana, for vilka de
aro avsedda. Tillika torde sisom sirskilda statsbidragsvillkor for de en-
skilda anstalterna bora foreskrivas, att staten skall vara representerad i an-
stalternas ledning och vid revisionen av deras rikenskaper, pd sitt kom-
mittén foreslagit, samt att anstaltsledningarna skola vara skyldiga att stilla
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sig till efterrittelse de anvisningar, som medicinalstyrelsen, med st6d av vad
jag forut anfort, kan meddela rorande férdelningen av intridessokande pati-
enter. Anstalterna bora hirjimte vara underkastade inspektion av medicinal-
styrelsen i enlighet med sjukhuslagens bestimmelser om allminna sjukhus.
I ovrigt torde, fransett viss bestimmelse, vartill jag strax Aaterkommer,
kunna i huvudsak tillimpas enahanda grunder, som gilla f6r lungtuberkulos-
anstalter.

Betriffande frigan om byggnadsbidrag till hithérande anstalter delar jag
kommitténs uppfattning, i vad densamma avser centralanstalterna, inbegripet
dessas komplettering med konvalescentavdelningar. Vad ater angér skrofulos-
hemmen, anser jag i likhet med medicinalstyrelsen och med hinsyn till vad
jag forut anfért rorande skrofulosvirdens utbyggande, att byggnadsbidrag
under nuvarande forhéllanden knappast ir pékallat. Kostnaderna for dylika
hems inridttande torde i forekommande fall icke behdva bli storre én att
vederbdrande landsting sjilva kunna utan svirighet bira desamma, sirskilt
som de genom avlyftande av nuvarande driftbidrag till de enskilda anstal-
terna erhilla en betydande ldttnad i sina utgifter for tuberkulosvéirden.

Godtages denna min stdndpunkt, fir, vad angir den kirurgiska tuberkulos-
varden, sporsmilet om upphivandet av gillande begrinsning f6r stad utanfor
landsting att atnjuta statsbidrag for tuberkulosvirdsplatser endast betydelse
for driftbidragens vidkommande. Dirmed reduceras de ekonomiska konse-
kvenserna i icke ringa grad. A andra sidan kan ett bibehéllande av ifriga-
varande begransning vara dgnat att i vissa fall motverka en indamélsenlig
differentiering av hithérande klientel. Under sidana forhillanden anser jag
mig bora fororda, att begrinsningen upphives i vad den avser den kirur-
giska tuberkulosvirden. I vad spOrsméilet ror lungtuberkulosvarden, torde
detsamma bora upptagas till provning i samband med sjukvardskommitténs
ovriga forslag betriffande denna virdgren.

Med den modifiering av kommitténs utbyggnadsforslag, som jag forordat,
blir statens &rliga driftkostnadsékning f6r den kirurgiska tuberkulosvarden
visentligt ligre in kommittén beriknat, &ven om hinsyn tages till de 6kade
utgifter, som foranledas av A-platsbidragens héjande. Enligt en inom departe-
mentet verkstilld beriikning torde merkostnaden vid full utbyggnad icke
komma att Gverstiga 1 miljon kronor.

Vanforevarden.

Nuvarande organisation och kostnads-

fordelning.

Inledningsvis mé erinras, att vanférevirden innefattar tvi huvudmoment,
namligen den ortopediska behandlingen, vilken avser att 1 mojligaste man Ater-
stilla den nedsatta eller forlorade funktionsformigan, samt den sociala om-
virdnaden, vars syfte dr att genom uppfostran och yrkesutbildning sitta den
vanfore i stind att forsorja sig genom eget arbete. Det sociala momentet var
linge det mest framtridande. Forst under de senare irtiondena har den orto-
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pediska virden, frimjad av kirurgiens framsteg, fatt en grundlaggande be-
tydelse for vanforevarden och likaren tilldelats en central stéllning inom
denna.

For vard enbart av vanfora finnas for niarvarande fem anstalter, var och en
med hinsyn till de i virden ingdende olika uppgifterna uppdelad & skilda av-
delningar. Anstalterna, deras avdelningar och den ungefirliga platstzllgangen
inom dem framgar av foljande sammanstéllning, vid vilken hinsyn tagits jim-
vil till den utvidgning, som den nyuppférda anstalten & Norrbackaomridet
invid Stockholm medfort:

Antal platser 4 l
Anstalt sjuk- i ' yrkesskola ‘ t
avdelning | skolhem S asylhem
| (klinik) | ! interna_ | externa
|
|
I Vanforeanstalten i Stockholm ... 120 | 45 124 35 | — ‘
I » » Goteborg ...... ‘ 97 35 80 l 20 — i
» » Hulsingborg .. 75 50 110 10 20
! | ‘siirskilt hem)
| » » Hirndsand ... 103 48 93 | 5 —
| Eugeniahemmet (Stockholm) ...... 24 | 20 45 | — 30
Summa| 419 | 268 | 452 | 70 5

Till komplettering av denna sammanstillning m4 limnas f6ljande upplys-
ningar. Sjukavdelningarna iro nirmast avsedda for mera ingiende ortopedisk
vard, medan littare fall behandlas 4 f6r dndamalet vid anstalterna inrdttade
polikliniker. Av Goéteborgsanstaltens 97 klinikplatser disponeras enligt avtal
30 direkt av pensionsstyrelsen. A skolhemmen emottagas barn i skolaldern,
vilka pa grund av vanforhet icke limpligen kunna itnjuta undervisning i de
vanliga skolorna. Vid yrkesskolorna emottagas i regel endast intellektuellt
normala vanfora, som fyllt 17 ar. Antalet elever vid yrkesskolorna vixlar i
icke ringa grad, bland annat beroende pi att 4 elevhemmet boende elever
i olika omfattning A&tnjuta undervisning utom anstalten. Yrkesundervis-
ningen pagar hogst 10 ménader per ir. A asylhemmen virdas hoggradigt
vanfﬁra som endast i ringa min kunna tillgodog&ira sig yrkesundervisning
att vanfora i viss utstrickning dven kunna erhé,lla ortopedisk behandhng
vid nagra lasarett och dirmed jamstdllda sjukhus, frimst lasarettet i Lund
och Malmo allmidnna sjukhus, vid vilka specialavdelningar for ortopedisk
vard inrittats. Platsantalet 4 dessa specialavdelningar uppgar sammanlagt till
omkring 150.

Av befintliga vanforeanstalter utgora de fyra anstalterna i Stockholm, Gote-
borg, Hilsingborg och Hirndsand, i det f6ljande bendmnda de egentliga van-
féreanstalterna, en grupp for sig. De 4gas och drivas av for indamélet bildade
foreningar, vilka till anstalternas drift 4tnjuta bidrag savil frén staten, lands-
tingen och didrmed jamstéllda storstider som i viss mén dven frén pensions-
styrelsen och fattigvirdssamhillena. Stats-, landstings- och storstadsbidragen
utgd i huvudsak efter de grundbelopp, som angivas i foljande tabla:
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—

. . Landstings- och
l Avdelning . Sta]:sbldrag, storstadsbidrag,
rouor
kronor
i 1

‘ Klinikerna, for dag och patient SR e e a | 2 ‘15| 2 |75
Skolhemmen, for dag och elev . ... . ... ... : 2 |— 1133
Yrkesskoloma, for ménad och intern elev . sriotag ‘ =
» » » extern » ... . 21 |—| — l—

Pohkhmkerna per kvartal . ... ... ... e 1,250 |— |

Landstingen och vissa storstider bidraga hiirjimte med 2/s av kostnaden
for nodiga bandage- och protesanordningar. Statens bidrag iro, vad klini-
kerna betriffar, begrinsade till ett ndgot ligre antal platser in det befintliga,
motsvarande antalet platser & allmdn sal. Bortsett fran poliklinikerna, utgé
samtliga bidrag i princip endast for medellssa och mindre bemedlade
personer, varvid dock — liksom vid kustsanatorierna — &t sistnimnda
begrepp gives en relativt vidstrickt tolkning. Sasom villkor f6r lands-
tingens och storstidernas bidrag giller, att eljest utgiende patient-
respektlve elevavgift skall sinkas med ett mot bidraget svarande belopp,
1 regel utgbrande */s av virdavgiften. Aterstdende avgift betalas betrif-
fande det stora flertalet interna yrkesskolelever av pensionsstyrelsen samt
for ovriga vanligen av vederborande fattigvardssamhille. Av det fatal be-
medlade patienter, som emottagas 4 dessa anstalter, erligges i allmiinhet en
vardavgift av kronmor 3.75 per dag och patient & klinikerna, 60 kronor per
ménad och elev & skolhemmen samt 75 kronor per manad fér intern yrkes-
skolelev.

Det i anslutning till Hilsingborgsanstalten drivna asylhemmet iges av
den {0r dndamélet bildade foreningen Usterhemmet. Foreningen atnjuter icke
statsbidrag till sin verksamhet. Som regel uttages en vardavgift av 40 kronor
per ménad.

Eugeniahemmet intager i olika hinseenden en sirstillning. Det Hges och
drives av ett »sillskap» med samma namn, vars indamal ir att bereda bostad,
vird och underhall at fattiga obotligt sjuka och vanféra barn samt dven efter
barnadren stka i mdjligaste man draga forsorg om dir intagna. Pi grund
av detta dandamil ha hemmets platser, dven sedan vanforevirden kommit in
1 sina nuvarande banor, i stor utstrickning upplitits fér sidana patienter,
om vilka féga eller intet hopp funnits att kunna sitta dem i stind att bliva
sjalvforsorjande. Behovet av sirskild asylvard har dirfor framtritt starkare
vid Eugeniahemmet &n vid de Ovriga anstalterna, dir ansdkningarna visent-
ligt striingare sovrats med hinsyn till vederbérandes utsikter att kunna i
framtiden forsorja sig. Asylvird har ock utévats alltsedan hemmets till-
komst. Till hemmets drift utgar ett fast statsbidrag av 5,000 kronor per &r.
Detta bidrag har huvudsakligen tillkommit f6r att bereda fattigvardssamhille
riatt att av vederborande landsting utfa gottgérelse f6r utgiven dagavgift och
annan vardkostnad for & hemmet intagen patient. Jamlikt 41 § fattigvards-
lagen giller namligen denna riitt endast betriffande fattiga, som intagits &
statsunderstodd vanforeanstalt. Fran landstingen atnjuter hemmet direkt bi-

DBikang till riksdagens protokoll 1936. | saml. Nr 206, 19136 3
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drag med dels kronor 1.50 per dag och patient, f6r vilken icke uttages hogre
dagavgift #n 1 krona, dels ock %/s av kostnaderna fér nddiga bandage- och
protesanordningar. For patient frdn icke-landstingsstad erligger staden en
dagavgift & kronor 2.50 jamte hela kostnaden f6r bandage och proteser.

De egentliga vanforeanstalterna dro anslutna till en gemensam organisa-
tion, benimnd svenska vanféreanstalternas centralkommitté (S.V.C.K.).
Denna kommitté utgor ett slags permanent utskott av de fyra vanforefor-
eningarna och bestir av fem medlemmar frén varje forening; professorn i
ortopedi vid Karolinska institutet dr sjdlvskriven medlem av sivil kom-
mittén som dess styrelse. Centralkommittén har till uppgift att frimja ut-
vecklingen av en rationellt organiserad vanforevard samt att till vanforevar-
dens fromma forvalta vissa medel, som sti till dess forfogande. Den soker
genom spridande av upplysning om vanforevirdens mal och medel verka for
att s& manga vanféra som mojligt redan tidigt skola komma i &tnjutande av
erforderlig vard och utbildning och for att hos de vanféras omgivning vinna
forstaelse for det behov av stod och hjilp, som forefinnes hos de vanfora
aven efter fullbordad yrkesutbildning. Dessutom utévar centralkommittén
en omfattande understodsverksamhet, huvudsakligen i syfte att forse de
yrkesutbildade vanféra med nodiga verktyg och arbetsmaskiner vid bérjan
av deras yrkesutovning.

Vid sidan av vanforeanstalterna har, fraimst genom pensionsstyrelsens
forsorg, under senare ar i allt storre utstrickning bedrivits yrkesutbildning
av vanfora hos enskilda yrkesidkare m. fl. Sadan utbildning har vanligen
ordnats genom pensionsnimndsordféranden i hemkommunen eller genom pen-
sionsstyrelsens ombud f6r orten med bitride av de vid anstalterna anstillda
kuratorerna enligt vissa nidrmare grunder, som finnas angivna i en sdsom
textbilaga 6 vid kommitténs betdnkande fogad promemoria, till vilken jag
far hinvisa. Under de senaste &ren har i enahanda syfte samarbete sokts
med hantverksorganisationerna. I ett fital fall hava vanfora bekostats ut-
bildning i handelsskola eller handelsinstitut dvensom i sméiskoleseminarium.
Som regel har pensionsstyrelsen bidragit med 2/s av utbildningskostnaderna,
mot det att vederbérande forsorjningsskyldig eller hemkommun utfist sig
betala aterstoden. Beloppen ha alltefter utbildningstidens lingd varierat
mellan 600 och 1,500 kronor. Hirutover har pensionsstyrelsen, efter samrad
med S.V.C.K,, i viss utstrickning ldmnat bidrag till anskaffandet av arbets-
maskiner &t de vanfora.

Slutligen mi ndmnas, att vanféreanstalterna enligt géllande bestimmelser
aro underkastade inspektion av en sdrskild inspektdr, som bland annat bar
till uppgift att utéva inseendet Sver sjukvarden och de allménna hygieniska
anordningarna dirstides samt anstalternas handhavande i 6vrigt. Sedan
senast meddelade forordnande for en dylik inspektor utgitt med ar 1931, har
av besparingsskil fornyat forordnande for sirskild vanforeinspektor icke ut-
fardats. Darvid har forutsatts, att inspektion av vanforeanstalterna skulle 1
erforderlig min utovas direkt av medicinalstyrelsen.
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Kommitténs forslag.

Kommittén framhaller inledningsvis, att ehuru under de senaste &rtion-
dena en visentlig forskjutning #gt rum mellan det sjukvardande och det
sociala momentet inom vanférevirden, har ddrmed vikten av samverkan dem
emellan ingalunda forringats, utan framstir denna alltjimt som en oavvislig
forutsittning for ett framgingsrikt utévande av vanforevard.

Med utgéngspunkt hirifrAin upptager kommittén till en borjan frigan om
den ortopediska virdens tillgodoseende. Kommittén konstaterar hirvid med
ledning av uppgifter, inhimtade frin de olika anstalterna, att efter tillkomsten
av Héirnosandsanstalten och den nya Stockholmsanstalten behovet av ytter-
ligare virdplatser for ortopedisk sjukvard torde fi anses vara for den nir-
maste tiden fyllt. Frigan, huruvida denna vard i princip bor utbyggas i form
av specialavdelningar vid lasarett eller sisom hittills forlaggas till vanfore-
anstalterna, finner kommittén forty icke vara aktuell. I den mén ytterligare
platsbehov skulle uppst, anser sig kommittén frimst med hinsyn till forut
berérda samband mellan det sjukvirdande och det sociala momentet inom
vanforevirden bora tillrida stor forsiktighet vid utbyggande av nya orto-
pediska lasarettsavdelningar. Dylika avdelningar béra icke inrittas med
mindre den allmén-kirurgiska avdelningen nitt en sidan storlek, att en upp-
delning av densamma &r ur arbetssynpunkt pakallad. For undvikande av
dubbelorganisation och for tillgodoseende av de viktiga vardfaktorer, som
skol- och yrkesundervisningen utgéra, bora pa de ortopediska lasarettsavdel-
ningarna intagas endast sidana patienter, vilkas fel och lyten icke kunna an-
tagas medféra varaktig inskrinkning av arbets- och forvarvsformagan eller
for vilka den ortopediska behandlingen synes hava goda utsikter att fore-
bygga vanforhet i social mening. Uppenbarligen bér man séka undvika en
utveckling i sddan riktning, att vanforefallen komme att remitteras till van-
foreanstalterna forst sedan den ortopediska behandlingen p4 lasarettsavdel-
ning visat sig icke medfsra onskat resultat och att vanforeanstalternas kliniska
avdelningar pi si sitt endast bleve ett slags sekundiravdelningar till de
ortopediska lasarettsavdelningarna. En avvikelse frin denna princip synes
kommittén berittigad endast med hinsyn till den medicinska undervisningens
krav. Med denna stindpunkt foljer givetvis, att patienter i behov av orto-
pedisk specialvird skola vara berittigade till vard vid vanféreanstalternas
ortopediska avdelningar, oavsett om syftet med behandlingen ir att fore-
bygga vanforhet i social bemirkelse eller icke. Att graden av de olika sokan-
denas virdbehov skall vara bestimmande for intagningen, d4 utrymmesskil
pifordra en gallring, finner kommittén sjilvfallet.

Vad hirefter angar frigan om den sociala vardens tillgodoseende, har en-
ligt kommittén ndgot behov av ytterligare platser & skolhem ej anmilts av
vederborande anstaltsledningar. Diremot synes kommittén alltjamt foreligga
ett missforhillande mellan efterfragan och tillging & platser vid yrkesskola.
I betraktande av den avsevirt ckade platstillgdng for vanforas yrkesutbildning,
som under de senaste &ren tillkommit och genom Stockholmsanstaltens ny-
byggnad vintades uppst, anser kommittén emellertid, att med slutlig prov-
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ning av fragan om ytterligare utckning av platsantalet & yrkesskola bor anstd
till dess vidare erfarenhet vunnits om platsbehovets omfattning. I avvaktan
hiira tillrades i forsta hand en utvidgning av den utomanstaltliga yrkesutbild-
ningen. Kommittén yttrar hirutinnan:

En rationell 16sning av de vanforas yrkesutbildningsfraga kriver, att aven
andra utvigar att bereda yrkesutbildning &n genom vanfdreanstalternas yrkes-
skolor sokas och provas. Den av pensionsstyrelsen i vissa fall praktiserade
anordningen med yrkesutbildning hos enskilda yrkesidkare torde harvid framst
bora komma i atanke. Anstalterna sjilva hava numera genom anordnande av
kuratorsverksamhet fatt kade mojligheter att forhjilpa vanféra till utbildning
dven utom anstalten. Forutom att denna verksamhet ar dgnad att i icke ova-
sentlig grad underlitta ett rationellt utnyttjande av vanféreanstalternas yrkes-
skolor for de svirare fallen och minska behovet av nya anstaltsplatser for
ifragavarande #ndamal, har erfarenheten givit vid handen, att vanfor, som
erhallit sin yrkesutbildning utom anstalt, pa grund av den nirmare kontakten
med ortsbefolkningen har betydligt storre mdéjligheter att vinna anstéillning
och forsorjning #n en & anstalt utbildad vanfor. Den utomanstaltliga utbild-
ningen staller sig dessutom i regel avsevirt billigare &n anstaltsutbildningen.
Starka skil synas silunda foreligga for en vidgad tillimpning av denna form
av yrkesutbildning f6r vanféra.

Vid sidan hirav bor enligt kommittén frigan om virden av de s. k. asyl-
fallen nirmare beaktas. Kommittén anfor harom bland annat foljande.

Uppenbarligen bora de fall av ifragavarande kategori, som kunna fi for-
svarlig vard i sina hem, vardas darstiddes. De ovriga diremot torde samhillet
vara pliktigt att omhiéndertaga. Hérvid dro med avseende & vanforhetens art
och grad olika grupper att beakta. En del dro att anse som kroniskt sjuka.
Hit hora personer, vilka i hogre &lder pa grund av sjukdomar i leder eller det
centrala nervsystemet eller till £61jd av svira kroppsskador o. d. blivit_ofor-
mogna till snart sagt varje slags arbete, som har nagon betydelse f6r beredande
av uppehille, och som dartill ofta dro i behov av stindig tillsyn och Gvervak:
ning. For ett stort antal av dessa torde ortopediska hjdlpmedel icke vara till
nagot gagn vare sig for héjande av arbetsférmagan eller f6r underldttande av
livsforingen eller varden 1 6vrigt eller ock dro dessa hjilpmedel av enklare
slag, t. ex. kryckor och gangstolar. Sasom kroniskt sjuka maste ock anses
sadana yngre personer, som aro si hoggradigt vanfora, att ortopediska hjélp-
medel och undervisning icke kunna forhjalpa dem ens till nigon grad av arbets-
duglighet. Dessa vanfora synas kommittén bora hinvisas till hemmen f6r kro-
niskt sjuka.

For sidana vanfora ater, vilkas tillvaro och skotsel kunna upphjilpas och
underlittas genom mera komplicerade bandage eller dylikt och vilka pd s& satt
dvensom genom en vil genomford arbetsledning och arbetsformedling kunna
beredas vissa m&jligheter till sysselsittning, vore otvivelaktigt en fortsatt vird
i niira anslutningfill en vanforeanstalt av stor betydelse, bland annat for littande
av elevbelastningen vid yrkesskolorna. Intagas dessa vanféra & dlderdoms-
hem eller hem for kroniskt sjuka, mota stora svarigheter och dven kostnader
for tillsyn av deras bandage eller andra hjilpmedel. Ur ekonomisk synpunkt
lira icke heller kunna resas nigra storre betinkligheter emot en viss centrali-
cering av virden av dessa asylfall. Kostnaderna torde nimligen icke bliva
nimnvirt hogre, om de vardas pi sirskilda asylhem i nirheten av vanfére-
anstalterna in om de intagas pa sjukhem runt om i landet. Hérjimte mi be-
aktas, att pa sddana asylhem storre mojligheter finnas att genom god arbets-
ledning, anskaffande av arbetsmaskiner m. m. upphjilpa deras arbetsférméga.
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Kommittén har funnit det praktiskt taget omojligt att uppskatta behovet av
antalet sidana asylplatser och kan dédrfor for denna vards utbyggande icke an-
visa annat forfarande &n att till de vanforeanstalter, som nu sakna asylhem,
forsoksvis anslutes ett dylikt hem av den storlek, att en skolad skoterska
kan ansvara for virden darstides. For att trygga erforderligt samarbete mellan
moderanstalten och asylen synes det kommittén harvid lampligast, att asylerna
utbyggas genom samma huvudmin som moderanstalterna.

Kungl. Maj:ts proposition nr 206,

Kommittén tilligger, att direst trots nu forordade atgidrder ett avsevirt
behov av ytterligare platser skulle kvarstd, bor inrdttande av en ny anstalt
4 lamplig ort tagas under oGvervigande.

Till frigan om de olika vanféreanstalternas handhavande och finansiering
intager kommittén i princip enahanda stindpunkt som betriffande de en-
skilda kustsanatorierna. Kommittén forordar alltsi, att nuvarande lands-
tings- och storstadsbidrag till vanfSreanstalternas drift overflyttas & staten
men att anstalterna likvél bibeh&llas under enskild ledning, om ock med for-
stirkt statligt inflytande. Utdver tidigare anf6rda synpunkter framhaller
kommittén till stod for denna sin stindpunkt, att ett fullt tillgodoseende av
det mycket viktiga sociala moment, som ingdr i vanfOrevdrden, kriver en
anpassning och frihet f6r den ansvariga ledningen och dess representanter,
vilken otvivelaktigt ldttare kan forverkligas under en enskild anstaltsledning
dn under en statlig sidan. Sannolikt kan jimval, enligt kommitténs uppfatt-
ning, socialt intresserade och erfarna personers medverkan dvensom den en-
skildes offervilja overhuvud taget forvintas bliva livligare och mera om-
fattande, om huvudmannaskapet ordnas enligt hittillsvarande former. Det
statliga inflytandet & de egentliga vanforeanstalternas ledning foreslds till-
godosett efter analoga grunder som for kustsanatorierna. Harjamte uttalas
onskviardheten av att s#rskild inspektor for vanférevirden ater forordnas.

I friga om de nirmare grunderna for statens bidrag till hithérande an-
stalter skiljer kommittén mellan de egentliga vanforeanstalterna jimte asyl-
hemmen & ena samt Eugeniahemmet & andra sidan. -

Sdsom underlag f6r bestimmandet av statsbidragen till de egentliga
vanforeanstalterna &beropar kommittén f6ljande sammanstillning,
belysande anstalternas driftkostnader under femdarsperioden 1927—1931.

‘ Driftkostnad per dag och patient il Beloppet av stats- “
eller elev, kr. ! och landstingsbidrag .
Anstalter l | per dag xilvp?rcii'?-t
1927 {1928 | 1929 | 1930 | 1931 | 1927~ och pat.| \ (o ods.
| ‘ | 1931 eller bel |
elev, kr.|, oo 0Ppen |
| ‘ | ’ 19271931
| T ]
Vanforeanstalterna: | ”‘
klinikerna 5.6 | 6.05 | 6.28| D.s2 | H.ee | B.86| 4.90 84
skolhemmen o 3.86 | 3.90| 382! 379 3.71| 381 3.3 87
yrkesskolornas interna elever . 398 | 411 | 414 300 | 418 | do2] 3471 86
» externa  » | 1.49| l.63| 1.48| lag' 155 1.580 0.70 46
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Efter pipekande att utgifter for forrintning och amortering av byggnadslin
icke ingd 1 dessa driftkostnader, yttrar kommittén f6ljande.

Vad forut anforts som grund for de foreslagna driftbidragen till de en-
skilda anstalterna for kirurgisk tuberkulos kan sigas i huvudsak gilla dven
vanforeforeningarnas anstalter. Aven hidr maste skillnaden mellan den egent-
liga driftkostnaden & ena sidan samt statsbidragen & andra sidan huvudsak-
ligen tidckas med patient- respektive elevavgifter. Dessa hava under senare
ar i regel utgatt med 1 krona per dag och patient & allmén sal vid klinikerna,
20 kronor per manad och elev vid skolhemmen samt med 25 kronor per méanad
for yrkesskolornas interna elever; i de fatal fall, d4& bemedlade personer in-
tagits 4 anstalterna, vid klinikerna uppgéende till knappast 1 procent och vid
ovriga avdelningar till 4nnu mindre del av samtliga intagna, hava avgifterna
i allminhet utgitt med respektive 3.75, 60 och 75 kronor. For yrkesskolornas
externa elever har vid vissa anstalter uttagits en avgift av 1 krona per dag,
vid andra ingen alls. Den personliga avgiften for yrkesskolornas interna ele-
ver har betalats av pensionsstyrelsen betriffande av styrelsen till anstalten
remitterade elever; for 6vriga elever har avgiften vanligen erlagts av veder-
borande fattigvirdssamhalle.

Patientavgiften & allmin sal vid vanforeklinikerna torde liksom vid kust-
sanatorierna bora framdeles utgd med ett for alla patienter faststillt belopp
av hogst 1 krona. Vardtiden &r dven hir jimforelsevis lang. Staten har vis-
serligen 1 forevarande fall hittills icke limnat bidrag for andra dn medellSsa
eller mindre bemedlade patienter, men & andra sidan uppgd de bemedlade
patienterna hir till ett lingt mindre antal &n vid kustsanatorierna. Vad skol-
hemmen samt yrkesskolorna betraffar kan det ifrigasittas, huruvida nigon
personlig avgift alls bor utgd. Utbildningstiden ar oftast mycket lang (vid
skolhemmen 5—6 &r, vid yrkesskolorna 1—5 ar), och eleverna komma som
antytts nistan undantagslost fran fattiga eller mindre bemedlade hem. Det
ar ock ovisst, om pensionsstyrelsens mojligheter att med Overskottsmedel
frin pensionsforsikringsfonden bestrida avgiften for genom dess forsorg
till yrkesskolorna remitterade elever framdeles komma att bestid. Under sé-
dana forhallanden skulle som regel vederbdrande fattigvirdssamhille komma
att f& svara for avgiften. Kommittén anser emellertid skiligt att, didr si ske
kan, eleven eller for honom férsérjningspliktig och i annat fall fattigvards-
samhiillet erligger en om ock ringa ersittning for den kost, som eleverna er-
hilla & anstalten. Fordldrahemmet respektive fattigvardssamhillet befrias
dock genom elevens intagande & anstalt helt fran utgifter for ifrdgavarande
andamal, vilket ju icke #r fallet vid vanlig skolundervisning. Denna utgift
torde knappast kunna skattas ligre an till 50 6re per dag och person. Kom-
mittén vill darfor fororda, att vid skolhemmen samt for yrkesskolornas in-
terna elever alltjimt md utgd viss avgift, dock forslagsvis sénkt till 50 &re
per dag och elev. I analogi hirmed bor for yrkesskolornas externa elever,
vilka & anstalten &tnjuta ungefdr halv kost, uttagas en avgift av 25 Ore per
dag. Dir f6r dndamélet avkastning av tillgangliga fonder star till forfogande,
bor det givetvis std anstaltsledningen fritt att 1 ommande fall medgiva be-
frielse fran avgiften. Kostnaderna for elevernas klider torde liksom hittills
bora helt bestridas av den enskilde eller vederborande fattigvirdssamhille.

I detta sammanhang vill kommittén papeka jimvil en annan omstindighet
av beskaffenhet att kunna inverka péd storleken av statens bidrag. Av de
Gverskottsmedel, som yrkesskolornas verksamhet i regel limnat, har till si-
vil interna som externa elever utdelats dels flitpengar till vissa mindre be-
lopp under utbildningstidens géng, dels ock s. k. arbetspremier vid utbild-
ningstidens slut. De forra hava alltefter elevens utbildningstid och visade
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flit utgatt med belopp fran 50 &re till 3 kronor per vecka, de senare, vilka nar-
mast dro avsedda som hjilp till hyra eller inkdp av rdmaterial och dyliké vid
startande av egen verksamhet, hava i regel utgitt med belopp mellan 10g och 300
kronor. Under ar 1932 utbetalades i flitpengar och premier sammanlagt om-
kring 10,000 kronor vid Stockholmsanstalten, 7,000 kronor vid Géteborgs-
anstalten samt 3,500 kronor vid vardera av Hilsingborgs- och Hirndsands-
anstalterna, motsvarande i runt tal 20 6re per dag och elev. Dessa belopp
hava icke inrdknats i anstalternas egentliga driftkostnader, sidana dessa an-
givits 1 ovanstdende tabla. D4 det ir ovisst, i vad man fondmedel eller gavor
kunna pariknas for dndamalet, vill kommittén, som finner det synmerligen
onskvirt att dylika flitpengars och arbetspremiers fortsatta utgdende tryggas,
for sin del fororda, att vid statsbidragets bestimmande hidnsyn tages till nu
berorda kostnader. Kommittén kan vad angér flitpengar &beropa liknande
forfaringssitt & sinnessjukvérdens omréde.

Med utgangspunkt frin vad silunda anforts samt med ledning av driftkost-
naden vid vanforeanstalternas olika avdelningar under aren 1927—1931 fore-
slar kommittén, att driftbidragen tills vidare faststillas att utgd med fol-
jande belopp per dag och patient respektive elev, ndmligen for

klinikerna ... kr. H.00

skolhemmen ... 3.25

yrkesskolornas interna elever ............... 3.75
externa »  ............... 1.50,

allt under villkor, att f6r patienten respektive eleven icke uttages hogre avgift
per dag &n 1 krona & klinik, 50 6re & skolhem samt for yrkesskolornas interna
elever och 25 ore for yrkesskolornas externa elever. Skulle skillnaden mellan
den verkliga driftkostnaden och dagavgifterna vid respektive avdelning be-
riknad per underhillsdag icke uppgé till hir angivna belopp, ma dock drift-
bidrag utgd med hogst skillnadsbeloppet. Skulle dter sammanlagda stats-
bidragen och dagavgifterna ej forsla till tickande av anstaltens driftkostna-
der {6r aret och kan bristen ej tickas med andra for dndamélet tillgéingliga
medel, mé liksom vid kustsanatorierna vederborande huvudman iga att for
niastkommande &r gora den framstéllning i &mnet, som omstindigheterna pa-
fordra. Tillika foreslas, att gillande begrinsning av statsbidraget till vanfore-
klinikerna att avse visst antal platser ersidttes med en allmin foreskrift, att
driftbidrag icke mé & nigon anstalt samtidigt utgd for flera platser dn medi-
cinalstyrelsen godkant sisom motsvarande normal beldggning & kliniken.
Motsvarande foreskrift forordas jimvidl for skolhemmen och yrkesskolorna.
Som allmint villkor f6r statsbidrag borde hirjimte foreskrivas, att patient-
avgift & allmidn sal vid vanforeklinik respektive elevavgift vid skol- och upp-
fostringshem samt yrkesskola icke ma Overstiga forut angivna belopp for
dessa avgifter.

I anslutning hartill framhéller kommittén angeligenheten av att det all-
minna ingriper stodjande dven betriffande de forordade asylerna. Enir
staten redan iklatt sig bidragsskyldighet for sivil anliggning som drift av
hem for kroniskt sjuka, skulle ndgon ny princip f6r statsbidrag darmed icke
komma att tillimpas. For att i gorligaste min underlidtta asylhemmens be-
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liggande och uppn& det med dem avsedda syftet forordar kommittén, att
hemmen i driftbidragshinseende principiellt jimstdllas med yrkesskolorna.
Frigan om byggnadsbidrag till asylhemmens inrittande forutsittes bliva
provad fran fall till fall.

Vidkommande dter Eugeniahemmet foreligger enligt kommitténs
uppfattning icke samma behov av bidrag fran det allminna som fér Svriga
anstalter. Enbart hemmets rinteinkomster av egna fonder uppginge enligt
da tillgingliga arsberittelser till inemot 100,000 kronor per ar. Vid sidant for-
héllande anses staten kunna inskrinka sig till att p& gillande villkor 6vertaga
landstingens nuvarande bidrag till hemmet samt att bereda storstiderna mot-
svarande littnad. Det nuvarande fixa statsbidraget, som huvudsakligen till-
kommit f6r att tillférsikra primdrkommuner regressriitt mot landstingen for till
hemmet erlagda patientavgifter, skulle harvid bortfalla.

Kommittén berdr hirefter fragan om [inansieringen av den utomanstalt-
liga yrkesutbildningen. Hirvid yttrar kommittén bland annat:

Utbildning & anstalt av en mélare eller skriddare skulle med en normal ut-
bildningstid av 4 ar och under fSrutsdttning, att eleven eller fér honom for-
sorjningspliktig erlade elevavgift med 50 6re om dagen, kosta staten 3.75
300 x 4 = 4,500 kronor. Motsvarande utbildning utom anstalt skulle med till-
lampning av pensionsstyrelsens grunder kosta staten hogst 1,200 kronor, alltsj
icke fullt */s av kostnaden for anstaltsutbildningen. Direst, sisom oftast torde
bli fallet, vederborande fattigvirdssamhille erlagger den p4 eleven belpande
kostnadsandelen vid sivil anstaltlig som utomanstaltlig utbildning, skulle
kostnaden for det allmdnna komma att i bada fallen 6kas med 600 kronor till
respektive 5,100 och 1,800 kronor. Aven vid yrken med kortvarig utbildnings-
tid stiilla sig kostnaderna for det allménna visentligt ligre vid utomanstaltlig
dn vid anstaltsutbildning.

Nu anférda siffror torde klart ddagaligga vikten for staten av att stodja
den utomanstaltliga yrkesutbildningen av vanfora. Detta giller uppenbarligen
med sirskild styrka, direst pensionsstyrelsens verksamhet p4d omradet skulle
framdeles upphora. De bidragsgrunder, som av pensionsstyrelsen hittills till-
limpats, synas kommittén kunna i huvudsak tjana till ledning &ven vid be-
stimmandet av eventuellt bidrag frin statens sida. Enligt vad kommittén er-
farit har mot dessa grunder icke framstéllts annan berittigad erinran #n att,
ddrest med hinsyn till elevens oférméaga att tillgodogora sig utbildningen den-
samma efter nigon provotid avbrytes, bidrag icke utbetalas f6r denna tid.
Kommittén vill darfor fororda sidan dndring uti ifrdgavarande grunder, att
i forevarande fall bidrag utgar for en provotid, som dock icke mé overstiga /4
av den faststdllda normala utbildningstiden. Tillika bor, om staten gir in som
direkt bidragsgivare, fordelningen av eleverna p& anstaltlig och utomanstaltlig
utbildning ske genom anstaltsstyrelsernas forsorg under kontroll av statens
inspektor for vanforevarden.

Slutligen har kommittén till behandling upptagit sporsméilet om en
central ledning av landets vanférevird. Kommittén har hirvid erinrat, att
1918 ars vanforesakkunniga forordat en ombildning av den nuvarande central-
kommittén, som hittills huvudsakligen haft en ridgivande karaktar, till en
verklig centralstyrelse. Rorande sin egen stdllning hértill anfor kommittén
foljande.



Kungl. Maj:ts proposition nr 206. 41

Kommittén anser for sin del, att centralkommitténs stillning bor stirkas
sitillvida, att site och stdimma dédrstides bor beredas representanter for de
statliga institutioner, som kunna anses hava sirskild sakkunskap i hithorande
angelagenheter eller sirskilt intresse dirfor. Kommittén avser hirvid nir-
mast medicinalstyrelsen och pensionsstyrelsen &vensom riksforsikrings-
anstalten och socialstyrelsen. Finnes en sirskild statens inspektor for van-
forevard, bor denne hava ratt att deltaga i centralkommitténs foérhandlingar.
Vidare synes dndamalsenligt, att ett inom centralkommittén valt arbetsutskott
omhinderhar de 16pande arendena samt forbereder viktigare angeligenheter,
som skola foreliggas kommittén. Kungl. Maj:t bor utse ordférande i sivil
centralkommittén som dess arbetsutskott.

Diremot anser sig kommittén icke bora for nirvarande tillstyrka nigon for-
dndring i centralkommitténs formella befogenhet. Svarigheterna att ritt av-
gransa en verklig centralstyrelses uppgifter fran dem, som skulle tillkomma de
olika anstalternas styrelser, torde vara ritt stora. En dylik centralstyrelse bleve
latt ett ambetsverk, inskjutet mellan vanféreanstalterna och den centrala medi-
cinska myndigheten, varigenom forvaltningen inom vanférevardsvisendet bleve
tyngre. 5S4 lange vanforeanstalterna icke aro flera &n nu, torde en sddan cen-
tralstyrelse icke heller vara av behovet péakallad.

Sjukvardskommittén haller fore, att, direst centralkommitténs sakkunskap
kompletteras pa foreslaget sitt, dess inflytande bleve visentligt storre samt att
dess rdd och anvisningar i praktiken finge samma betydelse som om central-
kommittén dgde att fatta for anstaltsledningarna bindande beslut. Sidana upp-
gifter som att inkommma med forslag till nya eller forbittrade virdanordningar
for vanfora, avgiva yttranden i anledning av remisser frin myndigheter i prin-
cipiellt viktiga frigor samt omhindertaga virdangeligenheter, som icke kunna
eller bora liggas pa de lokala styrelserna, torde centralkommittén kunna full-
gora 1 det stora hela likavil utan att ndgon dndring i dess formella befogenhet
vidtages. Med hinsyn till dess befogenhet torde centralkommittén limpligen
bora bendmnas svenska vanforeanstalternas centralrid.

Med ett genomférande av kommitténs forslag beriknas statens drliga ui-
gifter £or vanforeanstalternas drift, vilka for ndrvarande utgora 550,000 kronor,
komma att 6ka med omkring 850,000 kronor, i huvudsak motsvarande lands-
tingens och storstidernas nuvarande kostnader for #ndamalet. Hérvid har
hidnsyn icke tagits till asylhemmen. Betriffande den utomanstaltliga yrkes-
utbildningen foreligga inga direkta berdkningar, men uppgivas pensionssty-
relsens kostnader harfor, vilka hittills 1 huvudsak bestritts av 6verskottsmedel
frin pensionsforsikringsfonden, ha under senare ir uppgétt till inemot 200,000
kronor.

Yttranden $ver kommitténs forslag.

I vad kommitténs forslag avser anstaltsvirdens ordnande, har det i huvud-
sak tillstyrkts i de avgivna yttrandena. Detta giller frimst grundprinciperna
tor anstalternas handhavande och finansiering. Betriffande dessa principers
nirmare utformande ha dock vissa erinringar framstillts, visentligen avseende
driftbidragsbeloppens storlek och villkoren for driftbidrag.

Styrelsen for vanforeforeningen 1 Stockholm yttrar silunda
bland annat f6ljande.

Driftkostnaderna vid den nya anstalten & Norrbackaomradet kunde med all
sannolikhet icke héallas pa den liga nivd som vid den gamla anstalten, De-
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roende pé att de nya lokalerna vore betydligt stérre och rymligare. Med hin-
syn till de stora lan, féreningen mast iklida sig for att mojliggora uppforan-
det av den nya anstalten, funne styrelsen ock Onskvirt, att ranteutgifterna
eller &tminstone storre delen av dem finge medriknas bland driftkostnaderna.
Av de fdreslagna bidragsbeloppen syntes sirskilt bidraget till de interna
yrkesskoleleverna vara for lagt berdknat och borde forslagsvis hojas med
25 ore till 4 kronor per dag och elev. Styrelsen ville 1 samband hirmed fram-
halla, att en avgift frin den enskilde av 50 ore per dag f6r intern elev icke
kunde i och for sig anses for hogt tilltagen, men att erfarenheten visat, att det
stundom vore omojligt att f4 den enskilde eller hans hemkommun att iklida
sig nigon som helst direkt kontantutgift f6r dndamalet. Man kunde dirfor
befara, att genom en foreskrift om enskild avgift méngen vanfér pa grund av
ekonomiska svarigheter komme att forbliva ohulpen.

Styrelsen hyser ock vissa betdnkligheter mot den av kommittén f6reslagna
begrinsningen, att driftbidrag icke samtidigt skulle f4 utgd for flera platser
in medicinalstyrelsen godkint sisom motsvarande normal beliggning, och
formenar, att en sidan foreskrift skulle verka himmande p& anstaltens verk-
samhet. Till utveckling hirav anfor styrelsen.

Méngen gang vore Overbeliggning av en avdelning nédvandig och Onsk-
vird. Detta gillde icke minst betridffande yrkesskolorna. Stundom vore det
av behovet pdkallat att lita en vanfor, som skulle utbildas i ett yrke, t. ex.
urmakeri, i vilket undervisning ej meddelades pi vanforeanstalten, bo i elev-
hemmet och genom anstaltens forsorg erballa sin utbildning hos nigon
mistare i staden. Likasd hinde, att om en vanfor icke pa flera &r kunde be-
redas plats p& elevhemmet, anstalten f6r tids vinnande hyrde bostad 4t honom
ute i1 staden och lite honom f& atnjuta yrkesutbildning samt intaga sina mél-
tider 4 anstalten. Att man i sidana fall icke skulle hava ritt att erhalla bidrag
av allminna medel till driftkostnaderna funne styrelsen orittvist och oegent-
ligt. Om en begrinsning likvil ansiges bora foreskrivas, ville styrelsen fore-
sla. att anstalten matte kunna fi tillgodordkna sig statsbidrag till driftkost-
naderna for ett visst antal platser utéver det normala, exempelvis 10 platser &
kliniken, 10 platser & yrkesskolorna och 2 platser 4 skolhemmet. Om an
stalten hittills kunnat for ett visst antal liggedagar & kliniken utfylla skillna-
den mellan den verkliga kostnaden & ena samt landstingsbidraget och den en-
skilda avgiften 4 andra sidan, vore det dirmed ingalunda sikert att anstalten
kunde bira hela den del av kostnaden, som framdeles skulle utgid av stats-
medel.

Hirutover papekar styrelsen, att om staten skall Overtaga landstingens
direkta utgifter for vanforevidrden, synes konsekvensen fordra, att staten
jamvil patager sig landstingens andel av kostnaden for erforderliga bandage
och proteser.

Styrelsen for vanféreforeningen i Goteborg hidvdar lik-
nande synpunkter i frdga om statsbidragens begrinsning samt kostnaden for
bandage och proteser, varmed &ven jimstilles kostnaden for erforderliga in-
validvagnar.

Styrelsen for Eugeniahemmet bestrider, att det nuvarande fasta
statsbidraget 4 5,000 kronor skulle utan oligenhet kunna indragas. Till stod
hirfor anfor styrelsen.

Avkastningen av hemmets fonder, som beldpte sig till omkring 100,000
kronor, kunde visserligen synas avsevird. Men hirvid finge ej forbises, att
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en s& omfattande verksamhet som Eugeniahemmets ej kunde bedrivas utan
betydande tillskott frin hemmets egna medel. Under 5-arsperioden 1929—
1933 hade medelkostnaden per barn och ar uppgatt till 1,436 kronor, av vilket
belopp hemmet endast erhillit gottgorelse med kronor 912.50 och silunda
bidragit av egna medel med ej mindre iin kronor 523.50. En stor del av hem-
mets skyddslingar atnjote dessutom vard antingen helt avgiftsfritt eller mot
reducerad avgift. Hirtill komme, att hemmets byggnader, av vilka den ildsta
snart vore femtio ar gammal, méste f6r deras bestind underkastas genom-
gripande reparationer, varférutom ombyggnader och moderniseringar varit
och fortfarande vore ofrinkomliga for att mota tidens krav pd hygien och
indamélsenlighet. Alla dessa arbeten hade slukat betydande belopp, under
senaste D-arsperioden i medeltal omkring 60,000 kronor om &ret. Dessa ut-
gifter, vilka helt bestritts av hemmets egna medel och vilka enligt styrelsens
mening varit oundvikliga, hade moéjliggjorts endast tack vare avkastningen
av fonder, bildade genom gavor och donationer av enskilda persomer. Ett
drliglt 6verskott hade visserligen uppstatt, men detta hade under de senaste
dren utgjort endast nigra fi4 hundra kronor, ett skiligen blygsamt belopp i
forhallande till hemmets inkomst- och utgiftsstat. Hade statsbidraget icke
utgétt, skulle antingen underskott uppstatt eller driften pa ett eller annat
sitt mast inskrinkas.

Forslaget om anordnande av sirskilda asyler for vanféra i anslutning till
de olika anstalterna har framkallat betinkligheter hos medicinalsty-
relsen. Limpligheten av att till dylika anstalter sammanfdra svira van-
forefall, for vilka ingen eller ringa utsikt till bittring forefunnes, syntes sty-
relsen kunna ifridgaséttas, helst som dessa fall nirmast tillhorde de kroniska
sjukhemmens klientel. I varje fall borde, déarest statsbidrag till dylika asyler
skulle utgé, bidraget bestimmas till samma belopp, som gilla betriffande hem
f6r kroniskt sjuka, varigenom undvekes att tillkomsten av dylika hem stimu-
lerades i hogre grad &n vad som motsvarade det naturliga behovet.

Behovet av asyler har emellertid med skirpa framhéllits av samtliga an-
staltsledningar #vensom av svenska vanforeanstalternas centralkommitté.
Styrelsen for Eugeniahemmet yttrar i denna del bland annat féljande.

Med sirskilt intresse hade styrelsen tagit del av kommitténs uppfattning
angéende varden av de s. k. asylfallen, d4 ju Eugeniahemmet, som under en
ling £61jd av &r tagit sig an en stor del av de mera hoggradiga invalidfallen i
landet, hirvidlag torde sitta inne med sirskild erfarenhet och sakkunskap.
Styrelsen ansléte sig till den av kommittén hivdade uppfattningen angiende
onskvirdheten av inrittande av asylhem i anslutning till landets vanfore-
anstalter men ville betona, att uttagningen av de fall, som bora beredas vard
i dylika asylhem, borde ske med stor urskiljning. Erfarenheten frin Eugenia-
hemmet give vid handen, att ett alltfor stort antal hoggradiga invalidfall ej
borde sammanforas & en anstalt, enir detta verkade deprimerande pi de sjuka
och betungande for vardpersonalen. A asylavdelningarna borde intagas dels
patienter, som for all framtid vore i behov av mera omfattande bandage-
anordningar, vilka krivde stindig sakkunnig tillsyn och som sélunda ej kunde
virdas & hemortens anstalter for kroniskt sjuka. Vidare borde dessa platser
reserveras for fall, som i nigon man vore arbetsdugliga utan att dock nimn-
virt kunna bidraga till sitt uppehille. De allra hoggradigaste invalidfallen,
som pi grund av fysiska eller psykiska defekter vore oférmogna att prestera
nigot som helst arbete, borde omhiindertagas av hemkommunerna. Det vore
niimligen nédvindigt att de & ett asylhem intagna patienterna kinde arbets-
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glidje och hade en kinsla av att de trofs sin svara invaliditet icke vore all-
deles onédiga medborgare.

Vad hiarefter angdr den wutomanstaliliga yrkesutbildningen, har fran flera
hall ifragasatts lampligheten av att pensionsstyrelsens nuvarande befattning
med hithérande goromal skulle upphora.

Salunda framhiller pensionsstyrelsen, att styrelsen endast tack
vare sin hela landet omspannande organisation av pensionsnimnder och ombud
varit i stand att pa ett tillfredsstdallande sitt fylla uppgiften som en central
for de vanforas utomanstaltliga yrkesutbildning samt att det for ett ratt hand-
havande av den samhillsviktiga frigan om yrkesutbildning &t vanfora och
andra med dem likstéllda personer vore av storsta vikt, att denna uppgift dven
i fortsittningen fylldes. Mot den av sjukvirdskommittén téinkta anordningen,
att de vanforas utbildning savil inom vanféreanstalt som hos méstare i hem-
orten skulle omhindertagas av de statsunderstodda vanféreanstalterna och att
den centrala ledningen av vanforevirden skulle vila hos ett centralrdd, kunde
enligt styrelsen riktas den synnerligen vigande invindningen, att detta cen-
tralradd, lika litet som vanforeanstalterna, forfogade Gver nidgon hela landet
omfattande lokal organisation.

Styrelsen for vanforefdoreningen i Stockholm delar pensions-
styrelsens beténkligheter hdrutinnan under framhallande, att varje anstalt
visserligen hade hos sig anstélld en kurator, men att denna endast mer undan-
tagsvis torde genom sin personliga kinnedom om f6érhallandena i den vanféres
hemtrakt kunna skaffa nigon yrkesldrare 4t honom. Att kurator i sidant syfte
skulle i erforderliga fall foretaga en resa till trakten f6r att ordna utbildnings-
fraigan kunde av flera skidl mera sdllan ifrdgakomma. Man skulle mojligen
kunna tinka sig att anstilla flera kuratorer hos anstalten, men detta skulle
medfora okade kostnader. For 6vrigt kunde en kurator givetvis icke upptrida
med den pondus och auktoritet som pensionsstyrelsen. Foreningsstyrelsen
ansége diarfor onskvirt, att pensionsstyrelsens verksamhet p4 omridet finge
fortga, till dess ndgon anordning komme till stdnd, som kunde anses fullt mot-
svara denna verksamhet. Styrelsen tilligger, att di kostnaderna f6r en utom-
anstaltlig utbildning i regel bleve ej obetydligt hogre for den enskilde och
kommunen, #n om utbildningen forsigginge & vanforeanstalt, kommunen
stundom vigrade att bidraga till utomanstaltlig utbildning, i £61jd varav nagon
utbildning icke alls kunde komma till stdnd. Sannolikt bleve det ddrfor nod-
vindigt att efter hand nagot hdja det allminnas bidrag dartill utéver de
bidrag, som nu pligade utgd frdn pensionsstyrelsen.

Styrelsen for vanforeféreningen i1 Goteborg anfor liknande
synpunkter som Stockholmsforeningens styrelse. Dirutdver betonar styrelsen
onskvirdheten av att den utomanstaltliga utbildningen komme i dtnjutande av
bidrag fran staten med minst samma belopp som utbildning & anstalter, af?
densamma stilldes under kontroll av myndighet, som distriktsvis hade att
granska sivil forslag till som péagéende utbildning, aft eleverna icke bleve
samre stallda i frdga om bidrag till husrum, mat och klider, samt at{ desamma
forsdges med maskiner och verktyg efter samma principer som anstalts-
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utbildade. Utan att dessa atgirder vidtoges kunde enligt styrelsens mening
icke asyftad verkan av utbildningen ernis.

Medicinalstyrelsen anser, att det redan i friga om statsbidragen
till vanforeanstalternas skol- och uppfostringshem samt yrkesskolor kunde
ifrigasittas, huruvida ej desamma borde utga av anslag under attonde i stillet
for femte huvudtiteln och att detta i &n hogre grad vore fallet med den utom-
anstaltliga yrkesutbildningen.

Vad slutligen angér det féreslagna centralradet, framhiller styrelsen for
svenska vanforeanstalternas centralkommitté, att statligt
ingripande i kommitténs verksamhet hittills forekommit endast i sa matto, att
en av medicinalstyrelsen utsedd revisor efter kommitténs egen framstillning
drligen deltagit i revisionen av styrelsens forvaltning. Hirefter yttrar sty-
relsen med anledning av den foreslagna statliga representationen i central-
ridet vasentligen foljande.

Anda frin bérjan av centralkommitténs verksamhet hade det varit en
strivan att 1 kommittén och dess styrelse insitta personer med erforderlig
sakkunskap och vilka kunde betraktas sisom representanter for de dmbets-
verk, som hade att i storre eller mindre omfattning handlagga vanforevards-
frigor. En blick pi centralkommitténs och anstaltsstyrelsernas nuvarande
sammansitining visade ock, att ett betydande inslag redan f6refunnes av
sddana medlemmar, vilkas site i ledningen sjukvardskommittén betecknat si-
som ett vitalt onskemél. Samma strdvan hade &ven funnit uttryck diri, att
representant for medicinalstyrelsen alltid inbjudits till och ofta deltagit i1
centralkommitténs och dess styrelses sammantriden. Behovet av statligt in-
flytande syntes genom ndmnda omstindigheter redan vara si vil tillgodosett,
att ett 4n mera okat statligt inflytande knappast kunde anses vara behovligt,
s& linge centralkommitténs verksamhet — 1 motsats till anstalternas — vore
s& enskild som f6r nirvarande.

Skulle emellertid ett statligt inflytande i centralkommittén organiseras,
maste detta enligt styrelsens uppfattning ovillkorligen forutsitta ett stats-
bidrag till kommitténs byraverksamhet. I realiteten hade denna verksamhet
innefattat atskilligt for statens organ, sarskilt for pensionsstyrelsen, nod-
vindigt arbete, ehuru det hittills helt och hallet bekostats av enskilda medel.
Kostnaden for byraverksamheten — for nidrvarande uppgiende till cirka 14,000
kronor om aret — komme med sikerhet att stiga framdeles, alldenstund det
e] 1 fortsittningen bleve mojligt att som hittills erhélla oavlonad byrafore-
stindare. En annan forutsittning for det foreslagna statsingripandet 1 central-
kommitténs organisation syntes styrelsen vara, att kommittén finge vissa be-
stimda befogenheter, avseende en reglerad samverkan med anstalterna. Vil
hade hittills behov av ett starkare band mellan anstalterna #n det, central-
kommittén i sin nuvarande organisation representerade, knappast gjort sig
gillande. Detta uteslote dock ej, att den gemenskap i arbetet mellan de olika
foreningarna och anstalterna, som under en startningsperiod genom helt
enskilt arbete uppehéllits, 1 fortsiittningen kunde behova givas fastare former.
Styrelsen ansége i likhet med sjukvardskommittén, att centralkommitténs om-
organisation till en verklig vanforevirdsstyrelse fo6r nirvarande e] vore
aktuell, men centralkommittén borde dven sisom endast riddgivande organisa-
tion kunna erhdlla 6kat inflytande.

Styrelsen har till sist {orklarat sig villig att, om forslag frin statsmyndig-
heternas sida skulle komma att framstillas, forhandla omn en omorganisation
av centralkommittén i den riktning, sjukvardskommittén angivit.
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Departementschefen.

Vad forst angdr anstaltsvdrdens ordnande, anser jag mig kunna —
1 likhet med det stora flertalet horda myndigheter och sammanslutningar — i
princip bitrida kommitténs forslag. Jag asyftar hirvid icke endast de forordade
grundprinciperna foér de nuvarande anstalternas handhavande och finansiering
utan dven forslaget om anstalternas komplettering med sirskilda asylhem. De
betidnkligheter av mera principiell innebdrd, som medicinalstyrelsen i sist-
nimnda avseende uttalat, synas mig till visentlig del bottna i ett missforstand
betriffande det klientel, vilket skulle virdas & asylhemmen. Vad kommittén
och Eugeniahemmets styrelse hirutinnan anf6rt samt Gvriga anstaltsstyrelser
ytterligare understrukit torde &ddagalidgga, att asylhemmen hava en bestimd
uppgift att fylla, vilken atminstone under nuvarande forhéllanden icke lamp-
ligen kan tillgodoses genom de egentliga yrkesskolorna och ej heller genom
hemmen for kroniskt sjuka. Jag kan hirvidlag tilldgga, att enligt av mig frin
de egentliga vanforeanstalterna inhdmtade upplysningar antalet exspektanter
vid dessa anstalters yrkesskolor under senare ar visserligen minskat nigot
men likvil, efter intagning av elever for innevarande virtermin, uppgér till icke
mindre dn 406 personer, ungefir proportionellt férdelade p& de olika anstal-
terna. Det framstar forty alltjimt sisom i hog grad angeldget att bland annat
genom inrdttande av sdrskilda asylhem s6ka i méjligaste min underldtta till-
tradet till yrkesskolorna f6r dem, som kunna 1 full utstrickning tillgodogora
sig undervisningen darstides. Hirvid torde ekonomiskt bistdnd frén statens
sida icke kunna undvaras.

Nir det sedan giller att ndrmare utforma reglerna fGr statens bidrag till
anstalternas olika avdelningar, ha som namnts frin skilda hall framstillts at-
skilliga erinringar och 6nskemdl. For att erhélla en fastare grund £6r bedéman-
det av hithorande spérsmél, i vad angdr de egentliga vanfdreanstal
terna, har jag latit komplettera sjukvirdskommitténs utredning hér-
utinnan med senare uppgifter och dirvid funnit, att bidragen till sjukavdel-
pingarna och skolhemmen kunna utan oligenhet bibehallas vid de av kom-
mittén foreslagna beloppen. Vad ater yrkesskolorna betraffar, synes en
mindre hojning pakallad redan till f6ljd av Gkade kostnader f6r undervis-
ningen under de tvd senaste aren. For &r 1935 uppgick den genomsnittliga
nettokostnaden harfor till kronor 1.s50 per dag och elev. Inrdknas utgifterna
f6r underhall, flitpengar och arbetspremier, utgjorde den genomsnittliga
kostnaden per dag for intern elev kronor 4.60 och for extern elev kro-
nor 2.10. D4 dessa siffror 1 viss man péverkats av ogynnsamma f6érhillanden
i samband med Stockholmsanstaltens Gverflyttning till de nya lokalerna vid
Norrbacka, torde de av kommittén foreslagna bidragsbeloppen av nu nimnd
anledning icke beh6va h6jas med mer 4n 25 dre per elev och dag, d. v. s. till
kronor 4 for intern elev och kronor 1.75 for extern elev. Utover statsbidraget
skulle enligt kommitténs forslag av vederbérande fattigvirdskommun eller
forsorjningsskyldige uttagas en dagavgift av 50 6re for intern elev och 25 ore
for extern elev, avsedd att ticka viss del av kosthéllet for eleven. Frin de
narmast intresserades sida ha emellertid yppats farhagor for att ett utkra-
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vande av sirskild dagavgift skulle linda till men fér de vanfora, enir hem-
ortskommunerna och de forsérjningsskyldiga genom pensionsstyrelsens mel-
lankomst hittills i stor utstrickning varit befriade frin utgifter for detta
dndamal. Aven om det, med tanke p4 den alltmera 6kade forstielse for vikten
av de vanforas yrkesutbildning, som genom vanfdreanstalternas och pensions-
styrelsens verksamhet under arens lopp spritts ute i bygderna, icke skulle
vara oberittigat antaga, att de forsorjningsskyldiga eller vederborande fattig-
virdsmyndigheter i allménhet skulle finna med sin egen fordel forenligt att,
sedan pensionsstyrelsens bidrag till yrkesskolorna upphort, for de vanféras
underhéll under utbildningstiden erligga den i och for sig skiligen blyg-
samma avgift, som kommittén foreslagit, lira de silunda uttalade farhidgorna
dtminstone i en del fall komma att besannas. Hirjimte ar att mirka, att in-
forandet av en dylik avgift med hinsyn till vanforhetens forekomst och orsa-
ker skulle komma att drabba de olika kommunerna synnerligen ojimnt samt
1 viss min motverka den skatteutjimning, som med kommitténs forslag i
ovrigt &syftats. Betriffande yrkesskolornas elever anser jag mig darfor icke
bora pakalla nigot bidrag frin den forsorjningsskyldige eller vederborande
fattigvirdssamhille. Billighetsskél tala hiarvid for att interna och externa
elever jimstillas, ehuru nagot bidrag fran pensionsstyrelsen till externa elever
hittills som regel icke utgatt. I enlighet med denna min stdndpunkt férordar
jag, att statens bidrag till yrkesskolorna héjas till belopp, som motsvarar den
genomsnittliga dagkostnaden, beridknad till kronor 4.50 for interna och kronor
2.00 for externa elever. Merkostnaden hirfor torde begrinsa sig till omkring
65,000 kronor per ar.

I friga om asylhemmen foreligga enligt min mening icke samma skil till
avsteg frdn principen, att den enskilde eller fattigvardssamhillet skall i na-
gon mén bidraga till driftkostnadernas tickande. I denna del anser jag mig
diarfor bora godtaga kommitténs forslag, vilket innebdr, att statsbidraget
skall ticka nettokostnaderna fér driften, inklusive undervisning, flit-
pengar och arbetspremier, sedan en dagavgift av 50 ore per elev av-
raknats. Enligt inhimtade upplysningar har den genomsnittliga driftkostna-
den vid asylhemmet i Hilsingborg, dar dock f6r nirvarande ingen arbetsterapi
forekommer, under de tre senaste aren uppgitt till ungefir kronor 2.25 per
underhéllsdag. Vid de nya asylhemmen, dir viss undervisning fér héjande av
arbetsformégan skulle bedrivas, torde underhillskostnaden stilla sig nagot
dyrare. Utgdr man frin en underhillskostnad av kronor 2.75 per dag samt be-
riknar de med undervisningen sammanhingande kostnaderna till forslagsvis
75 ore per dag, skulle den totala driftkostnaden belopa sig till kronor 3.50. I
enlighet hiirmed skulle statsbidraget preliminirt kunna faststillas till (3.50 —
0.50) 3 kronor per dag och patient.

Vid samtliga nu nimnda avdelningar torde driftbidrag som regel icke bora
utgd for flera platser @n medicinalstyrelsen godkint sisom motsvarande nor-
mal beliggning. Med hinsyn till vad vanforeféreningen i Stockholm yttrat
bor dock viss mdjlighet inrymmas &t anstalterna att erhalla statsbidrag
dven for ett ndgot storre antal platser in det normala. Smidigast synes hiir-
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vid vara, att anstaltsledningarna efter eget beprovande dga emottaga patienter
respektive elever utéver den normala beliggningen samt att medicinalstyrel-
sen sedermera i samband med utanordningen av statsbidragen provar lamp-
ligheten av de gjorda dispositionerna pad grundval av de skil, som anstalts-
ledringarna kunna i forekommande fall forebringa. Sasom generell grins
for driftbidrag till ifrigavarande avdelningar bor gilla, att det totala bi-
draget till avdelningarna icke ma Gverstiga skillnaden mellan de sam-
manlagda verkliga driftkostnaderna for avdelningarna & ena sami sum-
man av dagavgifterna och andra frén avdelningarnas drift hirflytande
inkomster 4 andra sidan. En forutsittning for driftbidrag bor ock vara, att
staten skall vara representerad i anstalternas ledning och vid revisionen av
deras rikenskaper efter analoga grunder, som gilla for kustsanatorierna.
Skulle till £61jd av storre donationer eller annorledes vederbsrande huvudmén
erhalla en visentligt forbittrad ekonomisk stallning, torde det bora ankomma
4 medicinalstyrelsen att foresld de modifikationer i friga om statens bidrag,
som kunna hirav pakallas.

I kommitténs forslag ingér dven, att staten skall i landstingens och stor-
stidernas stille limna bidrag till erforderliga stddjebandage och proteser,
ehuru formen for statens bidrag hirtill icke narmare angivits. Andamals-
enligast lirer emellertid vara, att staten, i analogi med landstingens hittills-
varande bidrag, bestrider ?/s av hithérande kostnader samt att vederborande
forsorjningsskyldige eller primirkommun betalar aterstoden. Nagon skillnad
mellan bemedlade eller obemedlade torde ej heller i férevarande hinseende
bora goras, sirskilt som kostnaderna for dndamalet i fraga stilla sig relativt
héga och dirfor bliva mycket betungande for den enskilde. Jag vill i detta
sammanhang nimna, att landstingens och storstidernas utgifter f6r bandage
och proteser under de tre senaste iren beldpt sig till icke mindre &n omkring
300,000 kronor per &r.

Bidraget till Eugeniahemmets drift lirer i enlighet med kommit-
téns forslag bora faststillas till kronor 1.50 per dag och patient, pd villkor
att for patienterna icke uttages hogre dagavgift &n 1 krona. Hirjimte torde
staten bidraga med ?/s av kostnaderna for patienternas bandage- och protes-
anordningar. Av hemmets styrelse anférda motiv for bibehillande av det nu
utgaende fasta statsbidraget & 5,000 kronor forefalla knappast birande. Jag
foreslar darfor, att detsamma bortfaller i och med statens Gvertagande av
landstingens nuvarande bidrag.

Vad hirefter angar den utomanstaltliga yrkesutbildningen, tala onekligen
vissa skil for en enhetlig ledning av all yrkesutbildning f6r vanféra. Tills
vidare torde emellertid avgorande betydelse fa tilimitas den i vissa yttranden
anforda omstindigheten, att for ndrvarande endast pensionsstyrelsen dger
tillgang till lokala ombud i den omfattning, som erfordras for att kunna pé
ett tillfredsstillande sitt organisera de vanforas utomanstaltliga yrkesutbild-
ning. Med hinsyn hirtill vill jag f6rorda, att handhavandet och finansieringen
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av den utomanstaltliga yrkesutbildningen tills vidare bibehalles hos pensions-
styrelsen. Att mirka ar for Gvrigt, att sedan linge ett intimt samarbete dger
rum mellan pensionsstyrelsen och anstaltsledningarna samt att férdelningen
av eleverna & inomanstaltlig och utomanstaltlig yrkesutbildning sker i fullt
samférstind dem emellan. I denna ordning avser jag icke, att nigon praktisk
dndring skall intrida. Fragan om det definitiva ordnandet av ifrigavarande
angeldgenhet torde limpligen béra upptagas till provning i samband med
sporsmalet om den framtida organisationen av pensionsstyrelsens sjukvar-
dande verksamhet 6ver huvud.

Med denna stindpunkt forringas givetvis ingalunda behovet av ett for hela
vanforevirden avsett centralt, rddgiwande organ, dar staten &ger tillborlig
representation. Ett sddant torde ock, pi sitt kommittén féreslagit, kunna utan
storre svarigheter organiseras genom att komplettera den nuvarande central-
kommittén med representanter for de statliga myndigheter, som hava nirmaste
overinseendet Over hithorande verksamhetsgrenar. Tills vidare torde man
hérvid kunna inskrinka“sig till att 1 det foreslagna centralridet insitta
stindiga representanter f6r medicinalstyrelsen och pensionsstyrelsen. En av
dessa representanter torde tillika bora utses att vara ordférande 1 central-
riddet. Huruvida staten med anledning hirav skall behéva vidkinnas sirskilda
kostnader for centralrddets verksamhet torde f4 beddmas med utgdngspunkt
frén de forhillanden, som framdeles kunna komma att foreligga. Nagot storre
belopp torde i allt fall icke erfordras for dndamalet. Jag vill for min del
foresla, att nu ifrigasatta representation tills vidare foreskrives som villkor
for statsbidrag till berérda vanféreféreningar. Nirmare bestdmmelser om cen-
tralrddets befogenhet torde f& ankomma & Kungl. Maj:t att meddela.

Slutligen ma framhallas, att med den av mig férordade hojningen av drift-
bidragen till yrkesskolorna torde statens merkostnader for vanféreanstal-
ternas drift, asylhemmen oberiknade, komma att uppgi till omkring 950,000
kronor per &r. Medriknas asylhemmen, lirer sistnimnda belopp komma att
stiga till omkring 1,050,000 kronor. For fortsidttande av den utomanstaltliga
yrkesutbildningen har, sedan Overskottsmedel ur pensionsfGrsikringsfonden
numera icke dro tillgingliga, budgetmedel Zskats under femte huvudtiteln,
punkt 39, i statsverkspropositionen till innevarande ars riksdag.

Welanderhemsvarden.

Nuvarande organisation och kostnads-

fordelning.

Foér vard av barn med medfodd eller i spid dlder &ddragen syfilis finnas
for nirvarande tre sirskilda anstalter, forlagda till Stockholm, Goteborg och
Malmo. Dessa anstalter, som efter numera avlidne professorn Edvard We-
lander benimnas Welanderhem, inrymde &r 1934 sammanlagt omkring 115
vardplatser, varav B0 & Stockholmshemmet, 47 & Goteborgshemmet samt 18
4 Malméhemmet. A hemmet i Stockholm virdas som regel endast barn fore
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skolaldern, medan & de andra hemmen dven emottagas ett relativt stort antal
barn i denna &ilder.

Samtliga hem hava tillkommit pd enskilt initiativ samt dgas och drivas
av for andamélet bildade stiftelser. Stockholmshemmet, som dven benimnes
»Lilla hemmet», dr alltjimt oberoende av det allminnas stod. Si dr dar-
emot icke fallet med de tvid ovriga hemmen. Enligt inhimtade uppgifter
limnar Goteborgs stad till driften av den forra anstalten ett bidrag av kronor
2.40 per dag for varje barn frin staden, dock hogst intill ett belopp av
10,000 kronor per ir. Enahanda belopp erligges av de till hemmets rayon
hérande landstingen for deras patienter. Till hemmet i Malmé limnar
Malmé stad ett bidrag av kronor 1.50 per dag for varje i staden hemma-
horande patient. For andra patienter erligger vederborande hemkommun
en vardavgift av kronor 2.40 per dag. Béda hemmen erhilla jimvil drift-
bidrag fran pensionsstyrelsen med kronor 1.50 per dag och barn, dock med
en maximering till 10,000 kronor for Goteborgsanstalten och 7,000 kronor
for Malmoanstalten. Nagra direkta bidrag av statsmedel utgd diremot ej.
Bidragen frin landstingen samt stiderna Goteborg och Malmé hava under
de tvi senaste &dren uppgétt till sammanlagt omkring 40,000 kronor per ir,
bidragen frin pensionsstyrelsen i det nirmaste till maximibeloppen, tillhopa
17,000 kronor. Vid samtliga anstalter upptagas dessutom, i den man si ske
kan, smirre dagavgifter av de vardades anhoriga; endast for Stockholms-
anstalten spela dock dessa personliga virdavgifter numera nigon roll i eko-
nomiskt hinseende. Det sammanlagda beloppet av dessa virdavgifter hava
under de senaste iren for Stockholmsanstalten belopt sig till i genomsnitt
8,000 kronor per ir samt for de tvd ovriga anstalterna till cirka 700 kronor
per &r och ansialt.

Kommitténs forslag.

Kommittén erinrar till en bérjan, att medfédd eller i spid alder adragen
syfilis ofta visat sig hava ett synnerligen ogynnsamt inflytande pd barnets
kroppsliga och andliga utveckling, direst sjukdomen icke i tid blir féremél
for sakkunnig behandling. Séilunda #ro 6gonsjukdomar, som stundom med-
fora blindhet, och o6ronlidanden, vilka orsaka nedsatt horselférméga eller
dovhet, vanliga yttringar av medfodd syfilis. Vidare foljer icke sillan ned-
sittning av sjilslivets funktioner — idioti, imbecillitet eller andra, lindrigare
rubbningar — pi en obehandlad eller ofullstindigt skott medfodd syfilis.
Pa si sitt har, framhaller kommittén, syfilis varit en vanlig orsak till att
ett icke ringa antal barn, som nu virdas pi vira blind- och dovstumskolor,
sinnessloanstalter och skolor for efterblivna barn, bragts pa livets skuggsida.
Med hinsyn hirtill och di av hittills verkstillda undersékningar att doma
resultaten av den 4 Welanderhemmen bedrivna virden kunna betecknas som
tillfredsstillande, anser kommittén, att denna vird 4r i hog grad fortjant av
det allminnas stéd och bistind.

Rorande wvdrdbehovets omfatining och tillgodoseende upplyser kommittén, att
en viss platsbrist gjort sig gillande fo6r de sodra delarna av landet. Enligt
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en av forre likaren vid Malmohemmet fér nigra ir sedan verkstilld under-
sokning skulle silunda omkring 60 platser erfordras for att ticka det totala
virdbehovet i Skane, Blekinge samt Kronobergs och Hallands lin; uteslotes
sistndmnda lan, reducerades antalet till 55. Kommittén finner emellertid detta
resultat vara delvis missvisande och férordar tills vidare endast en mindre
utbyggnad av Malméanstalten. Héarutinnan yttrar kommittén:

Att déma av det resultat, vartill nimnda enquéte rérande Malmoanstalten
lett, skulle det nuvarande antalet vardplatser i landet vara avsevirt for litet.
Hiremot talar dock erfarenheten frin Stockholmsanstalten, dir vid utgdngen
av 1931 en reserv av 10 platser redovisats. Vid sddant forhallande har
kommittén Overvigt att foranstalta en ny enquéte i frigan. Forst efter
genomforandet av en omfattande moderskapsvird torde man emellertid ha
utsikt att erhalla en mera tillforlitlig uppskattning av antalet syfilitiska médrar
och dirmed av platsbehovet for syfilitiskt infekterade barn.  Kommittén har
darfor icke ansett tiden nu vara limplig for en dylik enquéte. Kommittén
torde emellertid icke goéra sig skyldig till ett forhastat omdome, di den
héller fore, att behovet av ytterligare platser icke lirer vara storre in att
det utan oligenhet kan successivt tillgodoses allteftersom behovet uppen-
baras. P& grund hirav och dé virden, med hiinsyn till sivil varduppgifterna
som den relativt ringa frekvensen av ifrdgavarande sjukdomsform, synes vara
dgnad for en stark centralisering, vill kommittén féresla, att varden tills-
vidare bygges pid de tre nuvarande anstalterna. Kommittén utgar dock ifran,
att ett utbyggande av Malmoanstalten, frimst for astadkommande av bittre
hygieniska forhillanden dirstides, snarast kommer till stdnd. Platsantalet
& anstalten torde dirvid limpligen bora sittas till 25, motsvarande en vanlig

vardenhet. Anstaltens utbyggande bir givetvis planliggas si, att méjlighet
till utvidgning i olika avseenden finnes.

Kommittén anser vidare oénskvirt, att en indamalsenlig rayonindelning
for anstalterna genomféres. Kommittén erinrar hirvid, att en sidan indel-
ning i viss utstrickning redan tillimpats och att frin Goteborgsanstalten
betonats angeligenheten av att — for mojliggérande av en ekonomisk drift
av anstalten — Hallands ldn &ven i fortsiittningen reserverades for anstalten.
Med beaktande hirav har kommittén foreslagit foljande rayonindelning:

Stockholmsanstalten: hela Norrland och Svealand, utom Virmlands lin,
avensom Gotlands, Ostergotlands och Kalmar lin,

Giteborgsanstalten: Goteborgs och Bohus, Hallands, Alvsborgs, Skaraborgs,
Jonkopings och Virmlands lin,

Malmianstalten: Malmdhus, Kristianstads, Blekinge och Kronobergs lin.

For erniende av bista mdojliga utnyttjande av platstillgingen férordas,
att samarbete mellan anstalterna ordnas. Anvisningar hirfor bora givas av
medicinalstyrelsen. Visar sig platstillgingen otillricklig, anses anordnande
av en mindre anstalt i Norrland bora tagas i 6verviigande, vilken i si fall
kunde forliggas till exempelvis Umed eller Sundsvall. Vissa detaljsporsmal,
sisom maximering av virdtiden, sirskilda anordningar for barn i skolaldern
och fortsatt observation av hithérande klientel forutsittas sedermera bliva
foremil for niirmare utredning.

Betriffande véirdens handhavande och finansiering foreslis i stort sett
enahanda grunder som for kustsanatorier och vanféreanstalter, dock med
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viss skirpning av statens ansvar. Kommittén anfér hérutinnan i huvudsak

foljande.

Att staten enligt kommitténs mening bor Gvertaga de nu fran landstingen,
icke-landstingsstider och primirkommuner utgiende bidragen till hemmens
drift torde utan vidare folja av kommitténs forslag rorande kustsanatorier
och vanforeanstalter. Visserligen har staten hittills icke direkt gitt in for
understod till ifrigavarande slag av anstalter, men detta saknar enligt kom-
mitténs uppfattning betydelse vid det forhillandet, att hir ifrigavarande
vard i lika hog grad som den vid nyssnimnda anstalter bedrivna ér dgnad
for en stark centralisering. Ett overflyttande pa staten av dessa bidrag
skulle ock stimma vil Gverens med kommitténs forslag, att staten skall be-
strida kostnaderna for den slutna virden av vuxna konssjuka i smittsamt
skede, vilka intagits & sjukhus utom hemlinet. Ur de sypunkter, kommittén
har att foretrida, framstir iven som ett klart onskemal, att pensionsstyrel-
sens nuvarande bidrag till Welanderhemmen i Géteborg och Malmé upphéra
och ersittas med direkta statsmedel, sirskilt om 6verskottsmedel ur pen-
sionsforsikringsfonden framdeles icke bliva for sjukvardsindamal tillgangliga.

Frigan ar, huruvida icke staten i detta fall bor taga &nnu ett steg och
jimvil svara for de personliga vardavgifterna, i den man sidana utgi. For
ett sddant steg talar redan den omstindigheten, att vuxna, lidande av syfilis
i smittsamt stadium, atnjuta fri sjukhusvird. Aven Welanderhemmens patien-
ter befinna sig under lingre eller kortare tid av sin sjukdom i smittsamt
stadium. Hartill komma #ven andra omstindigheter i betraktande. Samtliga
hithérande barn &ro i behov av langvarig vard. Man riknar i allméinhet med
tre ars vardtid. Manga dro tillika utomiktenskapliga, och erfarenheterna fran
hemmen i Goteborg och Malmé visa, att inkomsterna frin barnens forildrar
eller andra nirstdende icke dro mycket att bygga pa. Det mi ock erinras,
att det ir av stort samhilleligt intresse, att hithérande sjuka komma i at-
njutande av vird och att detta sker snarast mojligt efter fodelsen respektive
sjukdomens #ddragande. Ur sistnimnda synpunkt dr det framfor allt av vikt,
att icke behandlingen fordrGjes genom ett eventuellt klarliggande av de an-
horigas betalningsformaga. Med hiinsyn till vad silunda anférts vill kommittén
for sin del fororda, att de personliga vardavgifterna bortfalla och att i stillet
staten limnar skilig ersittning for den minskning i inkomster, som anstal-
terna genom ifragavarande avgifters upphorande komme att fa vidkéannas.

Kommittén ar vil medveten om, att vad sélunda foreslagits praktiskt
taget innebir ett itagande for staten att i sista hand svara for anstalternas
driftkostnader vad angir hemmen i Goteborg och Malmo. Kommittén anser
emellertid, att de sirskilda forhallanden, som #ro forbundna med denna
vard, gora ett sidant atagande fullt berittigat. Realiserandet av kommitténs
forslag synes ock vad angir nimnda tvd hem limpligen béra taga formen
av ett atagande frin statens sida att i sista hand svara for driftkostnaderna,
dock att ansvaret, liksom betriffande centralanstalten for radioterapi i Lund,
bér begrinsas uppat till visst belopp per dag och patient. Da driftkostnaden
for hemmen ifraga under femarsperioden 1927—1931 i genomsnitt uppgitt till
kronor 3.40 respektive 3.30 per dag och patient, torde nimnda maximibelopp
kunna sittas till 3.50 & 4 kronor. Betriffande Stockholmsanstalten éter
synes statens &atagande tillsvidare bora begrinsas till att erligga en mot
totalbeloppet av vardavgifterna svarande ersittning, vilken med ledning av
anstaltens inkomster genom influtna vérdavgifter under nyssnimnda femérs-
period forslagsvis kan sittas till 8,000 kronor.

Kommittén tilligger, att med ett genomftrande av kommitténs forslag
angdende Goteborgs- och Malmoanstalterna torde bora folja, att staten till-
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erkinnes medinflytande pa anstalternas ledning och granskningen av verk-
samheten i huvudsaklig Gverensstimmelse med de riktlinjer, som uppdragits
i fraga om kustsanatorier och vanforeanstalter.

Statens arliga kostnader for Welanderhemsvardens bedrivande enligt hir
angivna grunder har av kommittén uppskattats till 75,000 kronor.

Yttranden Sver kommitténs forslag.

Mot kommitténs forslag rorande Welanderhemsvéirdens organisation och
finansiering ha nagra principiella erinringar icke framkommit. Styrelsen
tor Lilla hemmet i Stockholm har emellertid, nirmast med anledning av den
foreslagna rayonindelningen, uttalat vissa onskemdl i ekonomiskt hianseende,
varvid styrelsen i huvadsak yttrat foljande.

Mot rayonindelningen hade styrelsen intet i princip att erinra men ville
dock framhalla, att Lilla hemmet, sisom belaget i rikets huvudstad, dit
unga kvinnor fran landets alla delar till stort antal sokte sig, givetvis komme
att 13 mottaga barn till modrar frin de andra hemmens upptagningsomriden
i storre utstrickning an dessa frin Stockholmshemmets. Att Gverflytta barnen
till de senare vore i vissa fall olimpligt, d& bide moédrar och fider, utan
att hava forvirvat hemortsritt i huvudstaden, kunde hava sin verksamhet
diirstides och ej kunde limna denna utan allvarliga oligenheter. Det efter-
strivade sambandet mellan forildrar och barn borde, dven for dessa van-
lottade sma, om mojligt bibehallas. Nimnas kunde, att & Lilla hemmet
den 1 oktober 1934 vardats tre barn frin Kristianstads lin och att under
de senaste aren flera barn dven frén Malmohus lin varit intagna. Att dessa
forhallanden, om kommitténs forslag bleve realiserade, kunde hava inflytande
p4 Lilla hemmets ekonomi, vore uppenbart. Di dess penningmedel endast
finge placeras i »sikra» obligationer och da ranteinkomsten av dessa papper
befunne sig i starkt sjunkande, miste styrelsen framgi med storsta forsiktig-
het, nir det gillde overtagande av nya forpliktelser for framtiden. Man
kunde tinka sig den situationen uppsté, att sammanlagda inkomsterna fran
kapitalet och — sedan véirdavgifterna bortfallit — {rin staten ej langre for-
sloge till utgifterna och att verksamheten till f6ljd darav kanske maste in-
skrankas. Skulle Lilla hemmet dessutom nddgas mottaga barn frin de andra
omradena utan sirskild ersittning frin staten, bleve dess ekonomiska
forhallanden med hinsyn till bidrag frin det allminnas sida simre &n for
Welanderhemmen i Goteborg och Malmd.

!Med hinvisning hirtill finner styrelsen onskvirt, att Lilla hemmet i sidana
fall, da det fatt mottaga patient frin andra upptagningsomriden &n dess
eget och di en Sverflyttning av patienten till dess rayonsjukhus av det ena
oller det andra skiilet ej kan verkstillas, matte erhalla statsbidrag for sddan
patient i samma utstrickning, som om den varit intagen 4 ngot av de andra
Welanderhemmen.

Senare utredning och forslag.

Efter avgivande av sjukvirdskommitténs betinkande har riksdagen 1 skri-
velse den 25 maj 1935, nr 254, med anledning av i dmnet vickta motioner
hemstillt, att Kungl. Maj:t matte, oberoende av kommitténs forslag i ovrigt,
snarast mojligh for riksdagen framligga forslag angiende ordnandet av virden
av hereditirsyfilitiska barn.
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Sedan Kungl. Maj:t till foljd hdrav uppdragit it medicinalstyrelsen att
avgiva yttrande och forslag i dmnet, har styrelsen den 7 december 1935
— efter samrad med representanter fér samtliga tre Welanderhem — in-
kommit med anbefalld utredning.

Angiende vdrdbehovets omfattning och tillgodoseende yttrar styrelsen dirvid
i huvudsak foljande.

Antalet nyanmilda fall av hereditir syfilis i smittsamt skede hade under
dren 1931—1934 uppgitt till i medeltal omkring 30 per ir. Emellertid be-
funne sig icke alla hereditirsyfilitiska barn vid tidpunkten fér sjukdomens
upptickande i smittsamt skede, varfér ett stort antal fall av hereditir syfilis
1 barnaildern icke komme till officiell kiinnedom. Av klientelet & Welander-
hemmen vore endast en del i smittsamt skede vid inkomsten, pa ett av
hemmen endast en tredjedel av de intagna. De icke smittsamma fallen vore,
ehuru i behov av vird, icke anmilda jimlikt lagen angiende atgirder mot ut-
bredning av konssjukdomar. Ursprungligen hade man tinkt sig, att Welander-
hemmen skulle mottaga spida barn, som efter tre ars behandlingstid och
ett irs observation dirutover skulle kunna utskrivas sisom friska. Emeller-
tid hade det visat sig, att drvd syfilis i ett stort antal fall icke uppticktes
under spidbarnsildern utan att minga fall forst under kolt-, lek- eller skol-
dldern komme till likares kinnedom. I andra fall iter hade sjukdomen
tidigt upptickts, men hade sjukdomssymtomen, trots behandling, varit sa
lingvariga, att barnen icke kunnat utskrivas efter den vanliga behandlings-
och observationstiden utan varit nodsakade att kvarbliva 4 hemmen ling
tid darutover.

Aven om man, med en fortsatt nedging i antalet fall av forvirvad syfilis,
kunde rikna med en viss minskning av antalet fall av irvd syfilis, komme
pé grund av den forvirvade sjukdomens natur den relativa nedgingen i an-
talet fall av drvd syfilis att bliva mindre #n betriffande den forvirvade.
Med hinsyn hirtill kunde man icke hoppas pd nigon minskning i behovet
av vardplatser inom den nirmare framtiden. A andra sidan hade beligg-
ningen & de tre nuvarande Welanderhemmen varit i stort sett stabil, vadan
man kunde utgd frin att nuvarande virdplatsantal, inberiknat 25 platser &
Malmiohemmet, for den nirmaste framtiden icke behévde 6kas. Emellertid
hade 4 hemmen i Goteborg och Malmg, diir dven iildre barn virdades, en viss
svirighet vid beliggningen av hemmen gjort sig giillande, enir de éldre barnen
krivde annan vard och tillsyn &n de spida barnen och barnen i kolt- och
lekildern. Till foljd darav hade fran ett hem, diir barn i skolaldern varit in-
tagna, de spida barnen remitterats till Lilla hemmet i Stockholm, som
endast mottoge barn fore skolildern. For en rationalisering av virden
kunde man tinka sig en framtida uppdelning av klientelet si, att spida
barn virdades uteslutande & ett hem, under det att de dldre barnen for-
delades 4 de bidda andra hemmen. Sadan uppdelning hade redan skett i
Danmark. Visserligen vore avstinden i virt land storre in i vart grann-
land, men d& & dessa hem skulle virdas barn frin hela landet, komme
uppdelningen icke att spela si stor roll for dem, som 6nskade bescka sina
anhdriga 4 hemmen.

I friga om virdens handhavande och finansiering ansluter sig styrelsen i
princip till sjukvérdskommitténs forslag. Styrelsen anfér silunda bland
annat foljande.

Med hinsyn till den ofta férekommande smittsamheten ivensom den om-
stindigheten, att de hereditirsyfilitiska barnen, om de icke i tid komme
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under vard, med stor sannolikhet férr eller senare pé grund av sina sjuk-
domssymtom bleve i behov av sjukvird och minga ginger anstaltsvird samt
da vidare Welanderhemmens verksamhet strivade att forebygga invaliditet,
syntes staten bora overtaga den del av kostnaderna fér virden, som icke
kunde tickas med avkastningen frin tillgingliga fonder och som hittills pa-
vilat pensionsstyrelsen, landsting och primirkommuner eller uttagits i form
av avgifter frin de sjukas anhoériga. Principen fri vird till smittfrihet och
forebyggande av invaliditet borde hirvid vara ledande. Hirtill komme, att
hemmen mottoge barn fran hela riket, i vilket hinseende styrelsen ville in-
stimma i statens sjukvirdskommittés principuttalande, att staten borde
handhava och bekosta eller kraftigt understodja den vird, som kriivde an-
stalter for storre omriden in linen.

Enir avkastningen av donationsmedlen vore fordnderlig, uppstode givetvis
en viss svarighet, att for en foljd av ar faststilla ett visst belopp sésom
statsbidrag. Da bidragen fran det allmiinna under 1934 f6r hemmen 1 Gote-
borg och Malmo i det stora flertalet fall uppgitt till kronor 3.90 och da
underhallskostnaderna for dag och barn vid dessa hem i medeltal utgjort
kronor 3.49, syntes statsbidraget for dessa hem limpligen bora tillsvidare
bestimmas till ligst kronor 8.50 per dag och barn. Lilla hemmet i Stock-
holm é&ter, som férfogade o6ver en miljon kronor i fonder, syntes icke for
nirvarande vara i behov av statsbidrag till driften. Med en permanent be-
liggning, motsvarande 90 % av vardplatsernas antal, skulle statens kostnader
per ar di bliva i runt tal 75,000 kronor, vilket vil overensstimde med sta-
tens sjukvirdskommittés beriikningar.

I och med att staten med ett statsbidrag, som si gott som tickte hela
driftkostnaderna, stédde Welanderhemmens 1 Goteborg och Malmé verksam-
het, syntes det ock tillbdrligt, att staten finge ett motsvarande inflytande
pi hemmens ledning. I konsekvens med sjukvirdskommitténs forslag rorande
kustsanatorierna borde styrelserna for dessa hem besti av sex ledamoter,
varav Kungl. Maj:t skulle utse ordféranden och tvd ledaméter. D4 hemmen
forut erhallit stora bidrag frin de stider, dir de vore beligna, syntes en
ledamot bora utses av stadsfullmiiktige 1 respektive stider eller mojligen av
svenska stadsforbundets styrelse. Ovriga tvd ledaméter borde utses av
respektive stiftelser.

Departementschefen.

Sasom av det nu anférda framgar dro sjukvirdskommittén och medicinal-
styrelsen ense dirom, att det inom denna vardgren forefintliga vardbehovet
bér och kan tillgodoses inom ramen fér nuvarande tre Welanderhem, forut-
satt att en modernisering jimte en mindre utvidgning av Malmohemmet
kommer till stind. I detta hinseende vill jag nimna, att Kungl. Maj:t den
5 juli 1935 av anslaget till statliga och kommunala beredskapsarbeten
stallt erforderliga medel till forfogande for utférande av en om- och till-
byggnad av Malméhemmet, varigenom detta skulle forsittas i sidant skick,
som av sjukvirdskommittén och medicinalstyrelsen forutsatts. Sedan ifriga-
varande arbeten utforts, har hemmet delvis hirjats av eld, men enligt vad
jag erfarit ha dtgirder redan vidtagits fér de skadade delarnas iteruppforande.
Jimlikt ritningar, som ingivits till medicinalstyrelsen for godkinnande, kom-
mer hemmet framdeles att i sin helhet inrymma 28 virdplatser. Diirmed
torde platsbehovet fi anses vara tillgodosett.

Den av kommittén foreslagna rayonindelningen finner jag i stort sett
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indamalsenlig sdsom en vigledning i forsta hand vid hemmens beliggande.
Att gora densamma stringt bindande lirer knappast vara limpligt och torde
icke heller ha av kommittén dsyftats. Vid verbeliggning & ett hem bora
silunda eventuellt lediga platser & annat hem kunna utnyttjas. Huruvida
man hirutover bor, pd sitt medicinalstyrelsen antytt, fringi rayonindelnin-
gen idven sétillvida, att en viss grupp av barn, narmast spadbarnen, skulle fore-
tridesvis virdas & ett av hemmen, synes mig vara mera tveksamt. Enligt
vad jag erfarit ha ock frin Welanderhemmen i sival Géteborg som Malmo
uttalats betinkligheter mot en sidan anordning, darest ej tillstromningen
till ett hem i allt fall framtvingade en viss gallring av klientelet. Under
alla férhallanden bor man vid tillimpningen av en sidan anordning iakttaga
storsta varsamhet, si att barn och forildrar icke i onodan skiljas &t. T
annat fall kan virden litt rika i misskredit, och foérildrarna bli beniigna att
i det lingsta undandraga sina barn erforderlig sjukhusvird. Det torde fa
tillkomma medicinalstyrelsen att med beaktande hirav meddela de rid och
anvisningar, som kunna befinnas limpliga f6r ett rationellt utnyttjande av
tillgiingliga platser.

Vad hirefter angir grunderna f6r virdens handhavande och finansiering,
synas mig starka skil hava forebragts for att staten skall 6vertaga icke blott
det allminnas hittillsvarande kostnader fér virden utan dven den del, som
uttagits av enskilda i form av virdavgifter. En omliggning av hemmens
finansiering i denna riktning har visserligen foga betydelse ur skatteutjim-
ningssynpunkt men #r icke desto mindre dgnad att medfora en onskvird
forenkling och rationalisering betriffande det allmdnnas kostnader for vir-
den. Samtidigt skulle en biittre 6verensstimmelse ernis med den tidigare
godtagna principen om fri sjukhusvard for personer med konssjukdom i
smittsamt skede, vilken princip hittills, sdsom vardforhallandena varit ord-
nade, icke kommit att i avsedd omfattning gilla for ifrigavarande barn.

I frdga om den nirmare utformningen av statens bidragsskyldighet torde
densamma betraffande hemmen i Goteborg och Malmo, vilkas inkomster av
rantor och givor endast uppgi till obetydliga belopp, limpligen kunna tills
vidare faststillas till kronor 3.60 per dag och patient. Hemmen ha visser-
ligen hittills for flertalet patienter &tnjutit nagot hogre bidrag frin det all-
minna, men & andra sidan har, enligt vad jag inhimtat, deras driftkostnader
under de tre senaste iren i genomsnitt icke Gverstigit nimnda belopp. Sa-
som generell begrinsning bor gilla, att det totala statsbidraget per ar icke
far Sverstiga de verkliga driftkostnaderna for hemmet under aret. Bidraget
till Stockholmshemmet torde i enlighet med kommitténs forslag bora be-
stimmas till ett fixt belopp av 8,000 kronor per ar, motsvarande de genom-
snittliga inkomsterna av enskilda virdavgifter under de senaste aren. Skulle
det ekonomiska liget for nigot av hemmen pi grund av intriffade omstin-
digheter visentligen foréindras i ena eller andra riktningen, ankommer det
givetvis & medicinalstyrelsen att foresld de modifikationer i statens bidrag,
som hirav kunna pikallas. Diremot torde anledning icke féreligga att nu
foresld en bestimmelse av den innebodrd, styrelsen for Lilla hemmet funnit
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onskvird. Sasom gemensamt villkor for statsbidrag till samtliga hem bor
gilla, att 4 hemmen intagna skola virdas avgiftsfritt. For hemmen i Gote-
borg och Malmé bor tillika foreskrivas, att bidrag icke mé& utgid for flera
platser dn som motsvarar normal beliggning samt att staten skall vara re-
presenterad i hemmens ledning och vid revisionen av deras rikenskaper efter
analoga grunder, som gilla for kustsanatorierna. '

Varden av lattskotta sinnessjuka.

Sinnessjukviardens nuvarande organisa-

tion och kostnadernas bestridande.

Varden av sinnessjuka ombesorjes for ndrvarande till huvudsaklig del &
statliga anstalter. Atskilliga landsting halla emellertid — 1 enlighet med i
dldre bestimmelser stadgad skyldighet — sérskild avdelning vid lasarett for
sinnessjuka, som icke kunna beredas plats 4 statliga sinnessjukhus. Nagra
landsting hava dessutom inridttat sdrskilda hem for vard av mera ldttskotta
sinnessjuka, s. k. virdhem. Jimvil stider utanfér landsting hava egna an-
stalter for sinnessjukvird. Jamlikt sdrskilda avtal mellan staten, & ena,
samt Stockholm, Goéteborg och Malmé, & andra sidan, skola dessa stdder 1
huvudsak ombesdrja f6r dem erforderlig sinnessjukvard mot det att staten
efter vissa normer ersitter storre delen av kostnaden for virden. P4 grund
av platsbristen vid de statliga sinnessjukhusen och bestimmelserna i gillande
fattigvardslag hélla dven ett rdtt stort antal andra primdrkommuner anstalter
for vard av sinnessjuka. Dessa anstalter dro antingen fristiende eller ingh
som avdelning vid fattigvirdsanstalt. Statsbidrag utgé icke till andra anstalter
ian dem i Stockholm, Gé6teborg och Malmé.

Till komplettering harav torde bora nidmnas, att virden av sinnessléa i
huvudsak ombesorjes & sarskilda av landstingen, icke-landstingsstider eller
enskilda f6r andamélet inréttade anstalter. Till dessas drift limnar staten
bidrag efter vissa grunder, innefattade i kungérelserna nr 236 och 237 av &r
1933. Vissa grupper sinnessloa, vilka kridva speciella virdanordningar, sisom
blinda, vanartade och 1 ovrigt svirskotta sinnessloa, vardas & sirskilda, staten
tillhoriga anstalter.

Kommitténs forslag.

I frdga om varden av de sinnessla har kommittén ej funnit anledning fére-
ligga att foresld ndgra visentliga forindringar. Betriffande virden av sinnes-
sjuka &ter anser kommittén ytterligare atgirder erforderliga for att fa till
stand tillfredsstillande virdmojligheter, sirskilt for de lattskotta sinnessjuka.

Inledningsvis erinrar kommittén, att krav ging efter annan framkommit, att
staten borde omhindertaga varden av alla sinnessjuka, siledes dven de
lattskotta, varvid sasom huvudskal dberopats skatteutjimningssynpunkter och
fordelar av administrativ art. Kommittén anser for sin del en dylik utveck-
ling icke onskvird. Efter erinran, att statsmakterna ar 1928 — med fortyd-
ligande 1929 — dels beslutat, att staten, i den mén ej sdrskilda avtal med
vissa stider annat foranleda, skall framdeles ombesérja vard av alla sddana
fall, som kriva vard i anstalter med fullstindig medicinsk utrustning, dels
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ock antagit ett tio ir omfattande utbyggnadsprogram fér statens sinnessjuk-
vird, avsett att svara mot detta beslut, yttrar kommittén hirutinnan foljande:

Innebdrden av niamnda beslut torde fi anses vara, att staten — med an-
tydda undantag — skall framdeles sorja for all egentlig, med tvangsritt for-
enad sinnessjukvard, déri inberiknad den s. k. kontrollerade familjevarden
eller den vard i enskilda hem, som jamlikt 88 § sinnessjukstadgan ma i anslut-
ning till statens sinnessjukhus anordnas for dir intagna sjuka, vilkas tillstind
for lingre eller kortare tid medgiver vistelse utom sinnessjukhuset men vilka
likvil kriva regelbunden tillsyn av respektive sjukhuslikare och kvalificerad
vardpersonal och dirfor icke kunna utskrivas frén sjukhuset. Enligt vad kom-
mittén fran medicinalstyrelsen inhdmtat kan ock fér nirvarande med viss
%rad av bestimdhet forutses, att staten genom ett fullféljande av niamnda

yggnadsprogram skall bliva i stdnd att i huvudsak tillgodose behovet av hir
avsedd del av sinnessjukvarden. Nagon av landsting eller primdarkommun be-
driven, i nu angiven mening kvalificerad anstaltsvard for sinnessjuka skulle
silunda, med undantag for vissa storstider, framdeles icke behdva fore-
komma, utan skulle de kommunala sjukvirdsmyndigheterna i stort sett endast
hava att taga hand om mera littskotta kroniska sinnessjukfall, vilka e] kriva
den kvalificerade vard, statens anstalter avse att skinka, men likvdl dro 1
behov av vard & sinnessjukanstalt eller dirmed forenad tillsyn. Den for detta
klientel erforderliga anstaltsvirden torde, enligt vad kommittén fran sak-
kunnigt hall erfarit, lampligen kunna ombesorjas & sdrskilda for dndamélet
lansvis inrdttade vardhem av enkel beskaffenhet.

Kommittén finner for sin del en sddan uppdelning av anstaltsvirden for
sinnessjuka lamplig. Avgoérande f6r kommittén dr hirvid, att den f6r namnda
mera lattskotta sinnessjuka erforderliga anstaltsvirden i avsevird utstrack-
ning kan anordnas pd ett billigare och &ndamalsenligare sitt genom lands-
tingens forsorg in genom statens. Det torde icke vara uteslutet att till ifriga-
varande linsanstalter ansluta en vard i enskilda hem efter analoga linjer med
den vid statens sinnessjukhus bedrivna kontrollerade familjevirden. Med de
direktiv, kommittén erhallit, saknar kommittén emellertid anledning att ingh
pad nirmare provning av detta spOrsmil. Att dter uppbygga en omfattande
utackordering av sinnessjuka utan anslutning till anstalter synes kommittén
knappast forsvarligt redan med hdnsyn dartill, att underlaget f6r sddan vard,
tillgdngen pa enskilda hem for dndamélet, 1 icke ringa man &r osikert pa
grund av konjunkturvixlingar, verkan av tillfdlliga olyckshéndelser och dylikt
samt att detsamma i vissa fall, siésom vid allmén farsot eller krig, kan tinkas
till storsta delen forsvinna.

Enligt kommitténs uppfattning bor silunda vid sidan om den av staten
bedrivna sinnessjukvarden finnas en linsvis ordnad vérd for liattskotta sinnes-
sjuka. Mellan statens och landstingens anstalter bor emellertid rada viss sam-
verkan i syfte att dstadkomma ett rationellt utnyttjande av anstalterna. For
att frimja en dylik samverkan och samtidigt litta landstingens bordor f6r om-
besdrjandet av den p4d dem ankommande sinnessjukvarden foéreslir kommittén,
att staten skall, i likhet med vad redan dr fallet betriffande landstingens
sinnessldanstalter, limna ett verksamt bidrag till driften av vardhemmen och,
sdvitt 1 anslutning dirtill anordnats s. k. kontrollerad familjevard, jamvil till
denna verksamhet. Nigon lagstadgad skyldighet f6r landstingen att svara for
ifrigavarande vard anser kommittén icke béra for narvarande ifrdgakomma.

Rorande storleken av statems bidrag till varden yttrar kommittén bland
annat:
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Storleken av statsbidraget torde limpligen bora faststillas till samma be-
lopp som virdavgiften for fattig patient & statens sinnessjukhus, for nir-
varande utgérande kronor 1.30 per dag och patient. Jiamlikt grunderna for
77 § sinnessjukstadgan skall denna avgift motsvara !/s av veriliga dagkost-
naden for salspatienter & statens anstalter. For virdhemspatienterna komme
emellertid ifrigavarande belopp med all sannolikhet att motsvara minst
hilften av dagkostnaden. D4 darmed landstingens kostnad for & vardhem in-
tagen sinnessjuk i regel torde komma att understiga den ersittning, som
landstingen jamlikt 40 § 3 mom. fattigvardslagen hava att utgiva for enskild
vird av sidana sinnessjuka, som forklarats berittigade till intride & statens
sinnessjukhus men dir ej kunnat av utrymmesskiil mottagas eller ock, direst
de vunnit intride, mést i fortid utskrivas for att bereda plats 4t annan sinnes-
sjuk, synes grundad anledning foreligga till antagande, att landstingen skola
finna med sin fordel forenligt att for tillgodoseende av den pa dem ankom-
mande delen av sinnessjukvarden inritta erforderligt antal vardhem. Hirav
skulle i sin tur f6lja, att ersittningsreglerna i 40 § 3 mom. fattigvardslagen s
smaningom forlorade i betydelse och till sist helt sattes ur kraft. Med hinsyn
hirtill har kommittén ej heller funnit skil att i samband med sitt forslag till
borttagande av vardavgifterna for fattiga patienter vid statsanstalterna for-
orda andring i nu berdrda hinseende.

Betriffande de grunder och wvillkor @ Gvrigt, som bora gilla for ifrdga-
varande statsbidrag, anfor kommittén f6ljande.

Enir kommittén forordat virdhemsvérdens utbyggande genom landstingens
respektive icke-landstingsstiders forsorg, bora 1 princip endast av dessa
huvudmén inrdttade hem komma i 4tnjutande av statsbidrag. Emellertid har
i ett par lin ifrdgavarande vard helt eller delvis utbyggts genom for dnda-
milet bildade kommunalférbund. S& linge landstingen 1icke alagts skyldighet
att organisera och handhava varden av littskotta sinnessjuka, bora dven dylika
av kommunalférbund redan inrdttade virdhem goras delaktiga av ett even-
tuellt statsbidrag. Harjimte torde for det fall, att virden i ett lin i visentlig
omfattning utbyggts av kommunalforbund, méjlighet bora hillas oppen, at-
minstone under en viss Overgangstid, for aterstdende primidrkommuner att
genom sammanslutning till kommunalférbund komma i1 &tnjutande av stats-
bidrag till nya virdhem for ifrdgavarande sinnessjuka. Med héansyn till néd-
vindigheten att 1 viss utstrickning kunna tillgodose behovet av sysselsitt-
ning for patienterna bor som villkor f6r erhallande av statsbidrag 1 samtliga
fall gilla, att vardhem skall inrymma minst 30 platser. Direst vardhemmet
endast ar avsett for sinnessjuka av ettdera konet eller sdrskilda skil harfor
eljest foreligga, ma dock statsbidrag kunna utgd, oaktat platsantalet under-
stiger 30. Med den forordade fordelningen av sinnessjukvarden mellan staten
och landstingen bor statsbidrag principiellt ej heller utgd till nu befintliga
kommunala sinnessjukhus med mindre desamma komma till anvindning som
for hela linet avsedda vardhem. Skil kunna dock anforas for att dven dessa
sjukhus under viss Overgangstid ma beviljas statsbidrag. Som allminna
villkor for statsbidrag till hithérande anstalter bor foreskrivas, att anstalten
skall inrymmas 1 en av medicinalstyrelsen godkind plan for sinnessjukvardens
ordnande inom linet samt att anstaltsledningen skall vara skyldig att stilla
sig till efterrittelse de bestimmelser om samverkan med vederborande stats-
anstalt, som Kungl. Maj:t pd férslag av medicinalstyrelsen kan finna erfor-
derligt foreskriva.

Som en konsekvens av de statliga driftbidragen till ifragavarande vardhem
bor enligt kommitténs formenande {6lja, att landstingen erhalla skyldighet att,
dtminstone delvis, ersitta virdkostnaden for dir intagna fattiga sjuka. Harvid
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forutsittas vardhemmen bliva jamstillda med landstingshem for kroniskt
sjuka och ersidttning alltsd utgd for allenast hilften av vardkostnaden efter
avdrag for statsbidrag och eventuellt 4tnjuten pension. For vard & eventuellt
tillkommande primirkommunala virdhem f6r sinnessjuka skulle diremot
landstingen icke hava nagon ersittningsskyldighet, lika litet som dylika hem
skulle komma i atnjutande av statliga driftbidrag. Betriffande de enskilda
sinnessjukhusen och virdhemmen skulle landstingens ersittningsskyldighet
som hittills vara inskrinkt till att gilla for de fall som i fattigvardslagens
40 § 3 mom. sigs, d. v. s. sinnessjuka, som forklarats berittigade till intride
4 statens sinnessjukhus men icke kunnat av utrymmesskil mottagas eller ock,
darest de vunnit tilltride, mast av enahanda skil i f6rtid utskrivas.

Slutligen framhaller kommittén, att det for nirvarande icke later sig gora
att med tillférlitlighet uppskatta den merkosinad f6r staten, som ett genom-
forande av kommitténs forslag i forevarande del skulle innebira. Enligt de
berdkningar, som legat till grund f6r den av statsmakterna godtagna planen
for den statliga sinnessjukvardens utbyggande, skulle emellertid i riket finnas
ett antal sinnessjuka av omkring 4 %0 av folkméingden, varav & statens och de
tre storsta stidernas sinnessjukhus skulle beredas vérd for 3 %e. Det klientel,
som vid ett fullt genomférande av denna plan skulle omhindertagas & vard-
hemmen, kunde med denna utgéngspunkt uppskattas till hogst 1 °/0 av landets
befolkning eller i runt tal 6,000 personer. Med ett statsbidrag av kronor 1.30
per dag och patient skulle statens kostnader for detta klientel uppga till hogst
2,800,000 kronor. Rorande landstingens merkostnader foreligga inga berik-
ningar.

Yttranden och framstiillningar i anled-
ning av kommitténs forslag.

Kommitténs forslag har tillstyrkts i det Overviigande antalet yttranden.
Fran &tskilliga héill ha emellertid uttalats 6nskemal om eller payrkats ett
fullstindigt forstatligande av sinnessjukvéirden.

Landstinget i UOstergétlands lan yttrar silunda bland annat
foljande.

Kommittén hade berdknat, att den for de mera lattskotta sinnessjuka erfor-
derliga anstaltsvirden i avsevird utstrickning skulle kunna anordnas pé ett
billigare och #ndaméilsenligare sitt genom landstingens forsorg an genom
statens. Landstinget ifrigasatte emellertid, om dessa kommitténs berikningar
1 verkligheten komme att halla streck. Landstingen hade ju i allmdnhet inga
anstalter for vard av sinnessjuka till sitt forfogande utan skulle med over-
tagande av viss del av sinnessjukvirden tvingas att f6r dndaméalet uppfora
byggnader. Landstinget vore heller icke Overtygat om, att anstalterna for
varden av lattskotta sinnessjuka kunde drivas billigare av landstingen #n av
staten. Under saddana forhéllanden ville landstinget ifrdgasitta, huruvida icke
— sasom forut stillts i utsikt — den slutna sinnessjukvirden i sin helhet
borde omhénderhavas av staten.

Malmohus ldans landsting finner ock ett fullstindigt forstat-
ligande av sinnessjukvarden vara ur flera synpunkter att foredraga. Sirskilt
befaras, att vissa svarigheter komme att uppstd, da Overflyttning av en latt-
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skott patient fran ett kommunalt vardhem till en statens anstalt av en eller
annan orsak kunde finnas onskviard. Befintliga anstalter anses dessutom bliva
bist utnyttjade, ddrest endast en huvudman finnes.

Orebro lins landsting yttrar bland annat fljande.

Den foreslagna uppdelningen av sinnessjukvirden i statsvard for en del av
de sjuka och landstingsvard for en annan del syntes icke erbjuda en enhetlig
16sning av denna fraga for framtiden. Uppdelningen efter det individuella
vardbehovet vore alltfor litet objektiv, da det sdsom hir gillde dven ekono-
miska intressen. Ytterst syntes det komma att bero pa uppfattningen hos over-
likarna vid statsanstalterna, huruvida landstingets anstaltsplatser skulle anses
tillrickliga eller ej. Genom overflyttningar och utbyten av patienter mellan
stats- och landstingsanstalt torde ett ganska omfattande ingripande i lands-
tingsanstalternas skotsel komma att dga rum av Overlikarna vid statsanstal-
terna. Den littnad i landstingens bordor, som forslaget avsige att bereda lands-
tingen genom statens overtagande av kostnaderna for virden av de fattiga
sinnessjuka och sinnessla & statens hithrande anstalter—varav négon oldgen-
het icke behdvde befaras — komme att i hog grad motverkas, om forslaget i vad
avsage landstingens skyldighet att ombesérja vird at vissa sinnessjuka genom-
fordes, 1 all synnerhet som landstingen enligt kommitténs forslag skulle hava
att i viss utstrickning ersitta kommunerna kostnaderna for vird av fattiga &
vardhemmen. Tidigare uttalanden angéende limpligheten av att staten ensam
borde ombesorja anstaltsvard 4t de sinnessjuka syntes alltjimt vara beritti-
gade. Ett fullstindigt forstatligande av sinnessjukvirden skulle komma att
verka 1 hog grad skatteutjimnande.

Liknande synpunkter hivdas av bland andra landstingen i Hallands,
Viarmlands och Vastmanlands lin.

Styrelsen for svenska landstingsforbundet visar en mot kom-
mittéforslaget mera vilvillig instéllning. Styrelsen anfor silunda.

Betriffande anstaltsvirden av sinnessjuka vore styrelsen rent principiellt
av den uppfattningen, att det borde ankomma pé staten att ombesdrja denna
vard. Utfastelser dirom hade ock gjorts av statsmakterna. Emellertid maste
det anses osannolikt, att staten inom rimlig tid skulle kunna skaffa virdplatser
icke blott for de mera svarskotta fallen, som vore i behov av vard 3 sinnes-
sjukhus, utan dven for de s. k. virdhemsfallen. Dessa miste sdlunda om-
hiindertagas pi annat sitt, och di det ur sivil skatteutjdmnings- som vérd-
synpunkt finge anses limpligare att landstingen bleve huvudmin for denna
vard én primiarkommunerna, kunde styrelsen limna sin anslutning till kom-
mitténs hithérande forslag. Styrelsen forutsatte emellertid hirvid, att det
icke bleve nigot obligatoriskt aliggande for landstingen att ombesorja dylik
vird. I ett par sjukvirdsomriden hade vardhem f6r sinnessjuka redan an-
ordnats av landstingen, men for att dessa i nigon storre utstrickning skulle
kunna taga sig an denna virduppgift fordrades enligt styrelsens mening, att
de erholle statsbidrag icke blott, sisom kommittén foreslagit, till driften utan
dven till uppforandet eller inrittandet av dylika hem. Det statliga byggnads-
bidraget kunde darvid limpligen utgéd efter samma grunder som motsvarande
bidrag till epidemisjukvirden.

Medicinalstyrelsen tillstyrker kommitténs forslag men framhéller
samtidigt, att det torde bli nidvindigt, att ctt avgorande inflytande p& be-
liggningen av dessa icke-statlign anstalter ligges i vederborande statsmyn-
digheters hiinder, ddrest man vill ernd asyftad enhetlighet och planmissighet
betriffande landets anstaltsviard for sinnessjuka.
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I friga om bidragsreglernas nirmare utformande hava ett flertal erinringar
framstallts.

S6dermanlands ldns landsting finner med hinsyn till den
foreslagna skyldigheten fér landstingen att till primdrkommunerna aterbetala
viss del av erlagda avgifter for fattiga sjuka det vara foga sannolikt, att stats-
bidraget skall f& dsyftad verkan, direst det icke héjes. Det komme diirigenom
visserligen att nigot overstiga halva kostnaden for driften av vardhemmen,
men 1 betraktande av statsmakternas ofta uttalade mening, att sinnessjuk-
virden vore en statens angeligenhet, syntes det fullt befogat, om vid avvig-
ningen av statsbidragets storlek i detta fall dven en begrinsad del av amor-
teringen & anliggningskostnaderna finge inkluderas. Om staten sjalv skulle
uppiora anstalter och varda dessa sjuka, torde de totala kostnaderna hirfor,
anlaggningskostnaderna inriknade, icke mycket understiga 4 kronor per under-
hillsdag. Ett statsbidrag av 2 kronor syntes dirfor fullt forsvarligt.

Linsstyrelsen i Blekinge ldn anser, att statsbidragets utgiende
ej bor goras beroende av vem som 4r huvudman utan endast dédrav, huruvida
anstalten till storlek och beskaffenhet i Gvrigt ir sadan, att den fyller skiliga
ansprak. Linsstyrelsen funne det vara svart att férsta, varfor exempelvis ej
en inom ett landstingsomrade beligen storre stad, som upprittat ett dylikt
vairdhem — GOppet mahinda &ven for andra kommuners klientel — skulle
kunna erhalla statligt driftbidrag till denna sin anstalt lika vil som en med
avseende & storlek och beskaffenhet i 6vrigt likstilld sidan anstalt, upprattad
av ett kommunalférbund.

Léinsstyrelsen och landstinget i Kopparbergs lin
framhalla — i likhet med landstingsférbundets styrelse — onskviirdheten av
att dven byggnadsbidrag utga till virdhemmen, eniir det hir vore fraga om
en ny uppgift fér landstingen och man knappast kunde forvinta, att dessa
skulle vara villiga att ensamma pataga sig de uppoffringar, som anordnandet
av dylika hem komme att medféra.

Fran ett flertal hall, bland annat Blekinge 1lin, har hirjimte under-
strukits billigheten av att, si linge nuvarande platsbrist radde & statens sin-
nessjukhus, bidrag utginge dven till kommunala sinnessjukhus, itminstone
1 samma utstrickning som for narvarande, vare sig staten eller landstinget
skulle bekosta dessa bidrag.

Den foreslagna utvidgningen av landstingens ersittningsskyldighet att om-
fatta dven vdrdhemmen har i allminhet limnats utan erinran. Linss ty-
relsen och landstinget i Hallands lin m. fl. finna dock be-
tinkligt att utvidga landstingens ersittningsskyldighet till den form av
anstaltsvard, varom hér dr friga.

Slutligen vill jag erinra om den av mig tidigare berorda, av statens
inspektor for fattigvard och barnavard den 30 mars 1935
gjorda framstillningen om ett skyndsamt gemomférande av sjukvirdskom-
mitténs forslag i forevarande delar. Till stéd fér framstillningen aberopas
nirmast en av forste provinsiallikarna i riket verkstilld undersokning rérande
antalet den 1 juli 1934 & dlderdomshemmen virdade sinnessjuka och sinnes-
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sléa (sinnesabnorma). Angdende resultatet av denna undersokning yttrar in-
spektoren till en borjan foljande.

En sammanstillning av det inkomna materialet give vid handen, att hela
antalet sinnesabnorma, som den 1 juli 1934 virdades 4 dlderdomshem (respek-
tive sirskild avdelning for sinnesabnorma), uppginge till 5522. Av dessa
vardades 4,442 eller 80.4 procent & egentliga alderdomshem. Sammanlagt
2,499 eller 45.2 procent av samtliga sinnesabnorma voro i behov av vard &
hospital eller annan anstalt for psykiskt sjuka, varav betriffande 963 vérd-
behovet uppgivits vara tringande. For 1,276 patienter hade vard forgives
sokts 4 statligt sinnessjukhus eller annan dylik anstalt. Av hela antalet sin-
nesabnorma hade 1,570 eller 28.4 procent betecknats sasom svarskotta. En
reservation for att de salunda limnade sifferuppgifterna eventuellt i nigot
avseende vore felaktiga eller missvisande méste dock goras med hinsyn till
det vidlyftiga material, varur uppgifterna framgatt.

Hirefter anfor inspektoren i huvudsak foljande.

Det vore ett upprorande tillstind, som blottades av de nu meddelade siff-
rorna. Den med si stora forhoppningar &vdgabragta virden av aldringar och
sjuka pa alderdomshemmen, vilken kostat kommunerna betydande helopp,
hade i stor utstrickning blivit forfelad, darigenom att & dlderdomshemmen
mast intagas sinnesabnorma, vilka & ena sidan ej kunnat dir erhalla nodig
vard och & andra sidan véllat 6vriga, icke-abnorma aldringar & hemmen mycket
stora obehag och lidanden. De ridande forhallandena kunde ej liggas kom-
munerna till last, ty dessa hade knappast kunnat vigra att mottaga det mycket
stora antal sinnesabnorma, som icke kunnat erhalla plats & sinnessjukhus och
ej heller, pa grund av svirartad sjukdom, kunnat beredas s. k. familjevard.
Anledningen till att hospitalsvird sokts for allenast ett jamférelsevis ringa
antal av samtliga sinnesabnorma (23 procent) vore enligt uppgift att soka 1
de radande stora svarigheterna att erhalla sidan vard. Fran ménga alder-
domshem hade ansGkningar legat inne i &ratal utan att bliva bifallna.

Ehuru allt flera sinnessjukhus tillkommit nnder de senare aren och ménga
forut befintliga utvidgats, syntes forhallandena ej hava undergitt négon
visentlig forindring till det biittre. Tvirtom hade & manga platser en pa-
taglig forsimring intritt. Anledningen till detta till synes oforklarliga f6rhal-
lande vore att soka i en mycket stor tillstrémning av akut sinnessjuka till
sinnessjukhusen, varigenom nagon overflyttning fran alderdomshemmen till
de forstnimnda ej kunnat dga rum. Det faktum, att icke ens nu, da hela om-
organisationen av fattigvirdens anstaltsvard blivit genomford, nigon forbatt-
ring i berérda missforhillanden kunnat dstadkommas, borde dock ej foran-
leda till pessimism. Fran vissa lin saknades nimligen ej uppmuntrande er-
farenheter, varav syntes framgi att, om landstingen ignade fragan uppmérk-
samhet, cn 16sning vore nira liggande. I Sédermanlands lin hade man exem-
pelvis for @ndamalet utnyttjat tomma epidemisjukstugor, vilka utan storre
kostnader kunnat inrittas till virdhem fér sinnessjuka. I Visternorrlands lin
paginge underhandlingar rérande inkdp av Gaded sjukhus {or landstingets
rakning. T Kristianstads lin hade dldre, otidsenliga fattiggardar inkopts for
att anvindas till vardhem at sinnessjuka och 1 Blekinge lin hade dstadkom-
mits ett kommunalférbund, som anskaffat ett stort sinnessjukhus. Det kunde
ifragasittas, om ej inom varje lin borde goras en inventering av alla anstalter,
siven aldre, mindre belagda fattigvirdsanstalter, som vore eller kunde bliva
limpliga till virdhem av ifragavarande slag. Siasom birare av en dylik kom-
munal sinnessjukvard, d. v. s. den som avsiage de mera littskotta fallen, vilka
utan oligenhet kunde beredas vard a enklare, billigare anstalter, vore lands-
tingen de mest limpliga. Denna utviig lige ock nirmast till hands ur den
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synpunkten, att de redan ombesérjde néstan all 6vrig sjukvard. A andra sidan
kunde man ej fordra, att landstingen skulle Gvertaga denna borda utan att
hjilp i nédgon form limnades av staten. En losning av frgan 1 denna riktning
hade ock forordats av statens sjukvirdskommitté.

Den sélunda limnade redogérelsen syntes med all 6nskvird tydlighet &daga-
ligga, att en 16sning av fragan om de sinnesabnormas Sverflyttning fran alder-
domshemmen till sidrskilda anstalter eller virdhem snarast mojligt borde
dvigabringas. Otvivelaktigt forefunnes ock pid ménga hall i landet ett verk-
ligt intresse for denna fragas 16sning. Det stora hindret for itgirders vidta-
gande vore, att ingen — vare sig landstingen eller kommunerna — kinde sig
manad att ingripa, enir det icke klart sagts ifran, vilken myndighet som borde
bira ansvaret for beredande av vérd it sidana sinnessjuka, som ej vore be-
rittigade till vird & hospital. Om det bleve fastslaget, att landsting eller i
undantagsfall for storre omraden upprittade kommunalfsrbund — med hjilp
av statsbidrag — skulle bira detta ansvar, skulle sikerligen p& en kort tid
och utan allt f6r stora kostnader de sinnesabnorma, som nu vistades & alder-
domshemmen, kunna beredas en tillfredsstillande viard. Och diarmed skulle
jimvil alderdomshemmen bliva i stind att fullgora sin betydelsefulla upp-
gift: att — utan storande inflytande av abnorma personer — bereda normala
aldringar en god omvardnad.

Under &beropande av det silunda anférda hemstiller inspektoren, att sta-
tens sjukvardskommittés forslag i damnet métte, oavsett dess forslag i Svrigt,
forelaggas 1936 ars riksdag.

Departementschefen.

Den forebragta utredningen har blottat mycket allvarliga missférhallan-
den sitillvida, att dlderdomshemmen ute i orterna i stor utstrickning tagas
i ansprdk for vird av sinnessjuka, till men icke blott for dessa sjuka utan
dven for ovriga virdbehovande. Till storsta delen &r det har fraga om sidana
sinnessjuka, som visserligen dro i behov av vird och tillsyn, men vilkas
sjukdomstillstind icke motiverar anlitande av sinnessjukhus. Sirskilda &t-
girder miste dirfor efter min mening vidtagas for att aviigabringa till-
fredsstillande véirdforhillanden for dessa sinnessjuka och samtidigt sitta
alderdomshemmen i stind att fullgéra sin egentliga uppgift — att bereda
normala &ldringar en god omvirdnad. Vid overvigande av de mdjligheter,
som hdrutinnan foretridesvis erbjuda sig, har jag funnit de starkaste skilen
tala for den av kommittén uttalade uppfattningen, att ordnandet av ifrdga-
varande vird bor anfortros at landsting och icke-landstingsstdder, med ekono-
miskt stod av staten. Genom en dylik centralisering uppnis givetvis storre
forutsittningar att pd ett smidigt och dndamélsenligt sitt organisera virden
av det klientel, det hir giller, &n om uppgiften tillgodoses genom primirkom-
munerna eller férbund av ett mindre antal sidana kommuner. A andra sidan
lira, sisom riksdagen tidigare uttalat och kommittén ytterligare understrukit,
torhallandena icke motivera, att staten intrider som omedelbar huvudman.

Erfarenheterna fran Sédermanlands lin, dir landstinget sedan flera ar till-
baka tagit sig an virden av de littskotta sinnessjuka genom inrdttande av ett

antal virdhem av enkel beskaffenhet, bestyrka ocksé, att den avsedda organisa-
tionsformen liter sig med fordel anvinda. Nimnda landsting har for dnda-

malet 1 forsta hand utnyttjat en del epidemisjukstugor, som efter vid-
tagen centralisering av epidemivarden blivit Gverflodiga, samt i andra hand
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byggnader, vilka med mindre omindringar kunnat apteras till vdrdhem. For
nirvarande driver landstinget sex dylika hem, tre for min och tre f6r kvinnor,
med sammanlagt 110 vardplatser jimte viss marginal f6r Gverbeliggning.
Vardhemmen hava forestitts av oGverlikaren vid det statliga sinnessjukhus,
inom vars upptagningsomride hemmen &ro beligna. Darigenom har en ratio-
nell differentiering av patientmaterialet frimjats, vilket 1 sin tur medfort, att
personalbehovet vid vérdhemmen kunnat effektivt begrinsas. P4 si sitt och
genom utnyttjande av forefintliga arbetsterapeutiska resurser samt en vil
avvigd tillimpning av sjilvhushédllningsprincipen har den genomsnittliga
driftkostnaden vid de vardhem, dir verksamheten stabiliserats, kunnat ned-
bringas till omkring 2 kronor per dag och patient. Patientomsittningen vid
hemmen har varit ganska stor. Bland annat kan nimnas, att fran linets alder-
domshem till virdhemmen Sverforts ej mindre an ett 50-tal patienter, samtidigt
som fran statens sinnessjukhus Overflyttats omkring 100 patienter. I betrak-
tande av de goda erfarenheter, som silunda gjorts, anser jag mig kunna i denna
del tillstyrka kommitténs forslag.

Uppenbarligen idro emellertid, sisom ock av ett flertal yttranden framgar,
forutsattningarna for denna vardangeligenhets ordnande icke lika gynnsamma
overallt i landet. Med hinsyn s&vil hirtill som till den littnad, vardhem-
men kunna forvintas medfora betriffande beliggningen av statens sinnessjuk-
hus, finner jag det vara rimligt, att staten i skilig omfattning bidrager till be-
stridande av kostnaderna for virden i fréga. Det synes mig héarvid vara mest
indamalsenligt, att staten limnar visst bidrag till hemmens drift. Att hir-
utover lata, pd satt frdn ndgra hall payrkats, statsbidrag utgd jamval till hem-
mens inrdttande ldrer knappast vara erforderligt, d4 limpliga lokaler i stor
utstrickning torde finnas att tillgd och med relativt ringa kostnad kunna
apteras for dndamélet.

Driftbidraget har av kommittén foreslagits till kronor 1.30 per under-
héllsdag, motsvarande lagsta avgift & statens sinnessjukhus. Samtidigt skulle
landstingen &liggas skyldighet att till primdrkommunerna &terbetala viss del
av erlagd vardavgift for fattiga patienter. Emellertid torde virdhemmens
klientel till huvudsaklig del komma att tillhéra de obemedlades eller mindre
bemedlades krets. Vid sadant forhallande forefaller mig kommitténs forslag
i hir ber6rda hinseende innebira en onddig omging. Enklare och mera Gver-
ensstimmande med av kommittén forordade principer vid annan lidnsvis
ordnad vard lirer vara att sisom villkor for statens bidrag foreskriva viss
maximering av vardavgiften, lika fOor alla, samt lita landstingen och staten
dela aterstiende vardkostnad. Vid virdavgiftens fixerande torde hinsyn bora
tagas till bland annat den omstindigheten, att patienterna i stor utstrick-
ning kunna utfora arbete till underlittande av hemmets drift. Vid fordel-
ningen av vardkostnaderna i 6vrigt bor ock beaktas, att landstingen forut-
sittas skola ensamma bira kostnaderna for hemmens inrdttande. Med ut-
gangspunkt hirifrin och med ledning av erfarenheterna fran Sodermanlands
lan vill jag fororda, att statens bidrag tills vidare faststilles till 1 krona per dag
och patient, pi villkor att fér patienten icke uttages hogre dagavgift dén 50
ore. Landstingen skulle da, forutsatt att hemmen skottes rationellt, fa vid-

Bihang till riksdagens protokoll 1936. 1 saml. Nr 206. 194 36 5
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kdnnas en virdkostnad av omkring 50 6re per underhallsdag, vilket i betrak-
tande av att de skola vara huvudmin for virden icke kan anses oskiligt. Stats
bidrag lédrer icke bora utan medicinalstyrelsens medgivande utgd for flera
platser dn som motsvarar normal beliggning av hemmen. I 6vrigt torde de av
kommittén forordade villkoren f{or statsbidrag till dessa hem boéra gilla.
Harvid torde i de fall, kommittén asyftat, mojlighet bora under en 6vergangs-
tid av forslagsvis fem ar héllas 6ppen for vederborande primirkommuner att
genom sammanslutning till kommunalférbund framdeles komma i &tnjutande
av statsbidrag till av dem nyinrittade vardhem.

Vad slutligen angar de kommunala sinnessjukhusen, synes mig tillracklig
anledning icke fdreligga att nu foresld statsbidrag till dessa. S linge de
drivas som kommunala sinnessjukhus erhalla ndmligen huvudménnen, fran-
sett visst undantag, ersittning f6r fattiga patienter med halva dagkostnaden
av vederborande landsting. Om sjukhusen i friga, sisom avsett ar, forvandlas
till landstingskommunala vdrdhem, utgar automatiskt statsbidrag enligt nyss
angivna normer.

Med de av mig férordade grunderna for statsbidrag till virden av ldtt-
skotta sinnessjuka skulle statens kostnader bliva icke obetydligt ligre &n de
av kommittén beriknade. Sannolikt torde de vid full utbyggnad komma att
halla sig vid omkring 2,000,000 kronor per ar. For de forsta aren lira kost-
naderna icke komma att overstiga 200,000 & 300,000 kronor per ar.

Sammanfattning.

De statsbidragsgrunder, vilka jag i de olika avsnitten forordat. gestalta
sig sisom foljande sammanstillning utvisar.

| Statsbidrag v;r{daz:gvsgt?ft
per dag
Anstaltsgrupp — pati:nt, | ocﬁerl)aiffnt
( ]
: kronor | kronor
|
Anstalter for kivurgisk tuberkulos:
Enskilda, A-platser ...... 6 SR R TR A T e TR AR 3.25 i 1.00
B-platser ..... . 2.00 , 1l.00
Landstings- och storstadsa.nsta.lter A- platser . . 1.50 l.oo
B-platser ... .. 1.00 | 1.00
De e_qentliga vanforeanstalterna:
Klinikerna. ... ... ceaEaE e . . : : Hoo 1.00
Skolhemmen... ..... T T e 3.25 0.50
Yrkesskolorna, interner . . ; : . 4.50 —
» , externer .. .. .. . T e : 2.00 —
Asylhemmen....... .. . R = : 3.00 0.50
2/5 av kost- | /3 av kost-
Bandage och proteser . naderna naderna
Eugeniahemmet:
Samtliga patienter ... ... : 1.50 l.00
2/3 av kost- | 1/a av kost- |
Bandage och proteser : naderna naderna |
Welanderhemmen:
Hemmen i Goéteborg och Malmd . . e R 3.50 —
| {Hemmet i Stockholm, fixt belopp 8, 000 kr)
{ Vardhem for lattskotta sinnessjuka:
Samtliga patienter. ... ... .. ... . . e s 1.00 0.50
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Sasom allmiin begrinsning skulle stadgas, att statsbidrag icke ma utan
medicinalstyrelsens medgivande utgi for flera platser in som motsvarar
normal beliggning av vederborande anstalt, dock med viss modifikation be-
triffande vanforeanstalterna. I friga om de enskilda anstalterna for kirurgisk
tuberkulos, de egentliga vanforeanstalterna samt Welanderhemmen i Gote-
borg och Malmé skulle hiirutover gilla, att statsbidrag icke md for nigon
anstalt utgd med sammanlagt higre belopp an totala virdkostnaden, sedan
summan av patientavgifterna och andra frin driften hirflytande inkomster.
i den min sidana forekomma, avdragits. Tillika skulle staten vara pd visst
sitt representerad i dessa anstalters ledning samt vid revisionen av deras
rikenskaper. Som regel skulle ock betriffande samtliga hithorande anstalter
faststillas vissa normer for samarbete i syfte att underlitta ett indamdls-
enligt utnyttjande av anstalterna.

Vid bifall till de silunda forordade grunderna beriknas statens irliga
merkostnader for ifrigavarande virdgrenar efter full utbyggnad uppgd till
ungefirligen foljande belopp, niimligen for

kronor
varden av kirurgisk tuberkulos svavezi sk s easerassaiizes o sxesenesasisss 1,000,000
vanforevarden ... e e eee 1,000,000
Welanderhemsvérden ........... e e eme o e E ST, IO R 75,000
varden av littskotta sinnessjuka 2,000,000

Summa 4,125,000

Under de forsta dren av de nya grundernas tillimpning torde emellertid
kostnadsokningen kunna forvintas komma att visentligt understiga nimnda
belopp, framfér allt betriffande virden av littskotta sinnessjuka, vilken
hittills utbyggts i endast obetydlig omfattning. Kostnaderna for denna
vard lira silunda till en borjan icke komma att Gverstiga 200,000 & 300.000
kronor.

De nya grunderna torde bora trida i kraft frin och med budgetiret
1987/1938. Med hiinsyn till de vittgiende konsekvenser, som grundernas
tillimpande skulle medféra i fraga om sivil statens som landstingens an-
slagsberikningar, torde det emellertid vara limpligt, att berérda grunder
understillas redan innevarande érs riksdag fér provning och godkinnande.

Under &beropande av vad silunda i skilda hinseenden anfirts fir jag
hemstalla, att Kungl. Maj:t métte foresld riksdagen,

att godkinna de grunder for statsbidrag till anstalter for
kirargisk tuberkulos, vanfora, hereditiirsyfilitiska barn och latt-
skotta sinnessjuka, som av mig forordats, att tillimpas frin
och med den 1 juli 1937.
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Med bifall till denna av statsrddets Ovriga ledamoter
bitridda hemstdllan forordnar Hans Kungl. Hoghet
Kronprinsen-Regenten, att proposition av den lydelse
bilaga till detta protokoll utvisar skall avlitas till riks-
dagen.

Ur protokollet:
A. Nordwall.
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