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Nr 119.
Ankom till riksdagens kansli den 18 april 1939 kl. 1 e. m.

Utldtande i anledning av Kungl. Maj:ts proposition an-
gdende statsbidrag till barnsjukvdrden ¢ riket.
(3:e avd.)

I propositionen nr 84 har Kungl. Maj:t, under dberopande av bilagt ut-
drag av statsridsprotokollet over socialirenden den 10 februari 1939, fore-
slagit riksdagen att godkinna de grunder for statsbidrag till den slutna
barnsjukvirden, som av foredragande departementschefen forordats, att till-
limpas frin och med den 1 januari 1940.

Nuvarande organisation.

For nirvarande finnas 11 offentliga anstalter eller avdelningar for
barnsjukdomar, dirav 6 f{ristiende barnsjukhus med tillhopa 652 vird-
platser, samt 5 pediatriska avdelningar vid lasarett eller dirmed jaimforliga
sjukhus med sammanlagt 264 platser. Fyra dro forlagda till Stockholm med
sammanlagt 336 platser samt en till vardera av Goteborg, Malmé, Norr-
koping, Halsingborg, Linképing, Uppsala och Lund. Av stockholmsanstal-
terna &r Kronprinsessan Lovisas vdrdanstalt fér sjuka barn uppdelad & en
medicinsk avdelning med 81 platser och en kirurgisk avdelning med 69
platser. Aven goteborgsanstalten — Goteborgs barnsjukhus — #r uppdelad
4 en medicinsk och en kirurgisk avdelning om respektive 149 och 151 platser.
En oversikt av platsantalet vid samtliga anstalter och beliiggningsférhallan-
dena dérstides under &r 1937 iterfinnes i propositionen, sid. 3.

Vid sidan av nu nidmnda anstalter hava under senare &r pa nigra platser
inrattats 8. k. konvalescenthem, helt eller delvis avsedda for eftervird av
barn. Séilunda har foreningen Ostergdtlands barn i Linkoping ar 1935 an-
ordnat ett sidant hem i anslutning till barnavdelningen vid lasarettet i
Linkoping, vilket hem av medicinalstyrelsen godkiints sésom enskilt sjuk-
hem f6r hogst 18 samtidigt virdade barn. Vidare finnes ett sidant hem 4
Liding6n, det s. k. Ihrfeltska barnhemmet, avsett for hogst 15 patienter.
Slutligen inrymmer stiftelsen Martin Gebers konvalescenthem i Enskede 65
for barn avsedda platser.

Till hithérande anstalter limnar staten for nirvarande icke bidrag i annan
min #n som betingas av vissa anstalters anvindande sisom undervisnings-
sjukhus.
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Forslag rorande barnsjukvirdens utbyggande och finansiering.

Till grund fér Kungl. Maj:its proposition i dmnet ligga av statens sjuk-
virdskommitté och medicinalstyrelsen var for sig utarbetade forslag.

Statens sjukvdrdskommitté har i sitt &r 1934 avgivna betinkande (statens off.
utredn. 1934: 22, sid. 143—152) narmare utvecklat behovet av en utbyggnad
av den slutna medicinska barnsjukvirden. Sisom limplig form for en dylik
utbyggnad har kommittén férordat anordnande av sirskilda barnavdelningar
vid centrallasaretten, vilka avdelningar skulle forestis av pediatriskt utbildade
likare. Ett utbyggande linsvis bor enligt kommitténs mening icke utesluta
samarbete landstingen emellan, i den méin lokala férhillanden och kommu-
nikationerna gora siddant Onskvirt for ett bittre tillgodoseende av ifraga-
varande vard.

I friga om storleken av vardplatsbehovet i landstingsomridena har kom-
mittén icke ansett sig kunna limna nigra nirmare anvisningar. Kommittén
framhéller emellertid, att i sddana landstingsomraden, dir centrallasarett ir
beliget i en storre stad med ett stort inslag av industribefolkning eller med
storre nirbeligna industrisamhéllen, virdbehovet torde komma att gora sig
starkare gillande 4n i omrdden, dar centrallasarettet ligger i en mindre stad
och lantbrukarbefolkningen dr overvigande. Det synes kommittén vidare
vilbetinkt att man, sivitt icke sirskilda skil till annat féranleda, i en forsta
etapp begrinsar sig till en vanlig vardenhet, d. v. s. en vardavdelning, som
ej ar storre dn att den kan omhdnderhavas av en ansvarig sjukskoterska,
eventuellt med bitrdide av en fullt uthildad sjukskoterska sisom assistent-
skoterska. Platsantalet bor i enlighet hirmed utgora omkring 25 vid varje
lansavdelning. Att man vid en dylik begrinsning bor tillforsidkra sig goda
utvidgningsmdojligheter finner kommittén sjalviallet.

Utbyggnad och drift av ifrigavarande anstalter forutsittas liksom hittills
skola ombesdrjas utan sirskilda bidrag frin statens sida.

Medicinalstyrelsens forslag, som framlagts i skrivelse till befolkningskom-
missionen den 30 oktober 1935, ansluter sig vasentligen till sjukvirdskom-
mitténs riktlinjer fé6r vadrdens utbyggande. Styrelsen ifrdgasitter doeck,
om det icke vore limpligare, 4tminstone i de storre landstingsomridena,
att inritta tvenne avdelningar for barnsjukdomar med var sin sjukskoterska
jimte eventuellt en assistentskterska pad varje avdelning. Ifrigavarande
bada avdelningar skulle vara avsedda, den ena f6r spiddbarn och den andra
for nidgot mera vuzna barn, och inrymma sammanlagt minst 30—40 platser.

Vidare forordar styrelsen, att antalet virdplatser & barnsjukhus och barn-
avdelningar i avbidan pi ytterligare erfarenhet angiende platsbehovet be-
grinsas till 2 pd varje 10,000-tal av landstingsomraidets eller, i stad som e€j
deltager i landsting, stadens invinare. Dirvid har styrelsen bortsett fran nu
befintliga vardplatser i Stockholm, Goteborg, Malmd, Hilsingborg och Norr-
koping samt inom Uppsala och Malméhus lins landstingsomriden, endr
nimnda begrinsning for dessa stider och lin redan overskridits. Med be-
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aktande hirav har styrelsen f6r landet i 6vrigt uppskattat behovet av nya
vardplatser & barnavdelningar till 916.

I motsats till sjukvirdskommittén foreslar styrelsen tillika, att staten
skall limna bidrag till saval uppforande som drift av nu ifrdgavarande an-
stalter, dock endast inom ramen av nyssnimnda kvot.

Statsbidrag till uppforande av barnavdelningar féreslds, i likhet med
vad forhillandet ér vid tuberkulossjukvirdsanstalter, bora utgd med 2,000
kronor for varje vardplats, dock hogst hilften av den verkliga byggnadskost-
naden, diri ej inriknade utgifter fér anskaffande av byggnadstomt samt in-
ventarier. Som regel forutsittas endast nybyggnader komma i friga.

Statsbidrag till driften av hithorande anstalter och avdelningar — sévil
nya som redan befintliga — anses e bora sittas ligre &n 1 krona 75 Ore
for dag och patient. Sasom villkor for statsbidragets atnjutande féreslas,
bland annat, att vid anstalten skall vara anstilld likare med specialutbild-
ning i pediatrik samt att avgiften for virdplats i allmén sjuksal icke mi utgd
med hégre belopp for dag dn 2 kronor 75 ore for patient frin annat sjuk-
vardsomriade. Sistnimnda belopp har berdknats pa si sitt, att frin den
hogsta legosingsavgift, som mi utgh fattigvirdssamhillen emellan, eller 4
kronor 50 ore, dragits ett statsbidrag av 1 krona 75 ére. Driftbidrag forut-
sittes kunna beviljus savil landsting som kommuner, kommunalférbund, f6r-
eningar och enskilda.

Med hinsyn till den férordade begrinsningen av antalet platser & barn-
sjukhus och barnavdelning foreslir styrelsen slutligen, att statsbidrag ma
utgd jimvil till konvalescenthem fér barn, anordnade i anslutning till
barnavdelningar eller barnsjukhus. Bidrag till uppférande av sidant hem
férordas utgd med 1,000 kronor per plats intill ett antal — antalet platser &
godkind barnavdelning. Driftbidraget foreslas till 1 krona per barn och dag.

I sitt betankande angiende forlossningsvirden och barnmorskevisendet
m. m. (statens off. utredn. 1936: 12) har befolkningskommissionen, med over-
limnande av medicinalstyrelsens nu refererade forslag, uttalat, att dari for-
ordade understéd fran statens sida skulle bliva av storsta betydelse sisom
ett led i statens dtgirder for frimjande av barnens hélsovird. Med hénsyn
till de jimforelsevis stora kostnader, forslaget komme att medféra och vilka
i avsevird min komme att drabba landstingen, syntes det emellertid kom-
missionen erforderligt, att huvudmiannen for respektive sjukvirdsomriden
sattes i tillfalle att yttra sig Over forslaget, innan frdgan upptoges till nir-
mare behandling.

Yttranden och framstillningar i anledning av medicinalstyrelsens
forslag.

Over medicinalstyrelsens forslag hava yttranden i sedvanlig ordning in-
fordrats frin atskilliga myndigheteter och sammanslutningar, som dérav be-

roras.
I det overvigande antalet avgivna yttranden har forslaget blivit i princip
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tillstyrkt. I siddan riktning uttala sig &verstithillarimbetet, flertalet lins-
styrelser, forste provinsiallikare och landstings férvaltningsutskott samt stads-
fullmiktige i Stockholm, Goteborg, Malmo, Hilsingborg, Norrképing och
Giivle. Detsamma giller kanslern for rikets universitet, de medicinska fakul-
teterna vid universiteten i Uppsala och Lund samt karolinska mediko-
kirurgiska institutets lirarkollegium, statskontoret, statens inspektor for
fattigvird och barnavard, svenska fattigvirds- och barnavardsforbundet,
svenska landskommunernas foérbund, svenska landstingsférbundet, svenska
stadslidkarforeningen, svenska provinsiallikarféreningen, svenska likaresill-
skapet, Sveriges lidkarforbund, svenska féreningen for invirtes medicin,
svenska barnlikarférbundet, direktionen &ver allminna barnhuset samt direk-
tionen for Kronprinsessan Lovisas virdanstalt fér sjuka barn.

Tveksamhet betriffande de foreslagna atgiardernas behovlighet eller omedel-
bara genomforande hava diremot kommit till uttryck i yttranden, som av-
givits av, bland andra, svenska lasarettslikarféreningen samt linsstyrelserna
i Stockholms, Kronobergs och Orebro lin. Dessutom hava betriffande for-
slagets detaljer itskilliga erinringar och 6nskemal framstillts. I dessa hin-
seenden fir utskottet hanvisa till propositionen, sid. 10—21, dir en samman-
stillning av yttrandena aterfinnes.

Hirjamte har stiftelsen Féreningen Ostergétlands barns konvalescenthem i
skrivelse den 8 september 1938 hemstillt, att Kungl. Maj:t ville vidtaga sédan
dtgird, att statsbidrag kunde erhallas till driften av stiftelsens konvales-
centhem for barn i Linkoping.

Over denna framstillning har medicinalstyrelsen den 29 september 1938
avgivit utlitande, som utmynnar i en hemstillan, att Kungl. Maj:t mitte
foresld 1939 4rs riksdag att

antingen medgiva, att statsbidrag till driften av féreningen Ostergitlands
barns konvalescenthem i Linképing métte frén och med den 1 juli 1939
utgd i huvudsaklig Overensstimmelse med hidr angivna grunder, och fér
dndamalet under budgetdret 1939/40 anvisa ett forslagsanslag av 3,000 kronor,

eller ock medgiva, att statsbidrag till driften av konvalescenthem for barn,
anordnade i anslutning till eller ock drivna i nira samarbete med barnav-
delning vid lasarett eller dirmed jimstillt sjukhus, métte frin och med den
1 juli 1939 utgd i huvudsaklig Gverensstimmelse med angivna grunder, och
for andamilet under budgetiret 1939/40 anvisa ett forslagsanslag av 15,000
kronor.

Slutligen mé erinras, att Sveriges husmodersforeningars riksforbund i
skrivelse den 13 december 1938 hos Kungl. Maj:t anhillit om skyndsamma
dtgirder for inrdttande av barnavdelningar vid centrallasaretten.

Departementschefens stindpunkt.

Betriffande behovet av de foreslagna Aatgirderna anfor departements-
chefen till en bérjan foljande.

Otillrackligheten av nuvarande platstillgdng & barnsjukhus och barnavdel-
ningar har vid remissbehandlingen allm#nt vitsordats. Séarskilt framtrader
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ifrigavarande brist, om man tager i betraktande de forefintliga virdplatsernas
tforlaggning inom landet. Sisom av forendmnda tabell framgar, har special-
vard for barn hittills kunnat erhillas endast vid de medicinska undervisnings-
anstalterna samt i flertalet av de stiider, som icke deltaga i landsting. Enbart
Stockholm och Goteborg forfoga 6ver sammanlagt 636 av de nu till omkring
920 uppgadende virdplatserna. Bortsett frain barnavdelningen vid lasarettet
i Linkoping #ro inom ovriga landstingsomriden de vardbehévande barnen
hiinvisade till linslasarettens medicinska avdelningar med deras starka be-
liggningsfrekvens. Norr om Dalilven finnes icke en enda specialanstalt
eller specialavdelning for barnsjukvard, oaktat att de fem norrlandslinen
rymma nira en sjittedel av Sveriges hela folkmingd, att antalet i dessa lin
fodda barn arligen uppgir till mer in 20 procent av hela antalet f6dda barn
inom riket samt att spadbarnsdodligheten dir ir storre iin inom riket i 6vrigt.

Medicinalstyrelsen har kommit till den uppfattningen, att ifrdgavarande brist
pa vardmojligheter icke kan avhjilpas utan ingripande frin statens sida. A
andra sidan torde, diirest staten triider emellan med ekonomisk hjilp, en till-
fredsstillande 16sning av denna vardfriaga vara att forutse. Vid remissbehand-
lingen har silunda framkommit, att ett flertal landsting redan vidtagit sidana
forberedelser, att man sannolikt kan pirikna, att ddrest statsbidrag erhélles,
barnavdelningar i anslutning till dessa landstings centrallasarett komma att
skyndsamt anordnas. Grundad anledning finnes att antaga, att jamvil av
andra landsting atgiirder skola komma att vidtagas pa detta omride. De
horda myndigheterna ha niimligen si gott som enhilligt forklarat sin princi-
piella anslutning till det foreliggande forslaget. Genom inriittande av barn-
avdelningar vid centrallasaretten skulle vidare en pa de flesta hall ridande
platsbrist pA de medicinska lasarettsavdelningarna i betydande man komma
att avhjilpas till bitnad for dldre vardbehovande, varjimte lasaretten skulle
tillforas i pediatrik specialutbildade likarkrafter. Sistnimnda forhallande ir
av betydelse icke blott fér barnsjukvarden i och fér sig utan dven for utveck-
lingen av den social-hygieniska verksamhet, som for nirvarande med statens
bistand #r under utbyggnad i landets skilda delar. Detta giller sirskilt
den forebyggande modra- och barnavirden, som ofta torde komma att stiilla
de o6vervakande likarna infor fall, dir en pediatrikers kunskaper och er-
farenhet kunna vara virdefulla. Det torde vara uppenbart, att det fore-
byggande barnavardsarbetet skulle erhalla ett hogst verksamt stod genom
lansvis inrittade barnavdelningar.

Av silunda anférda skil finner jag mig bora tillstyrka, att staten limnar
bidrag ej blott till anskaffande av ckade virdmdjligheter i forevarande
hiinseende utan jimvil till driften av for barnsjukvird avsedda anstalter i
enlighet med vad i det foljande framgér.

Rorande sittet fo6r och omfattningen av specialvirdens ut-
byggande yttrar departementschefen:

I friga om siittet f6r anordnande av hithérande specialvard ansluter jag
mig i prinecip till sjukvirdskommitténs och medicinalstyrelsens uppfattning,
att for denna vard bora anordnas sirskilda avdelningar i anslutning till cen-
trallasaretten under ledning av en pediatriskt utbildad specialist. Att av-
delningarna anordnas s&, att spadbarn och Gvriga barn kunna vardas atskilda,
synes mig dven limpligt, ehuru detsamma givetvis icke bor uppstillas som
villkor for statsbidrag. I allminhet lira ekonomilokalerna vid centrallasa-
retten vara tillriickliga for den jimforelsevis ringa utékning av virdplatser,
gsom hir torde ifrigakomma. Detsamma giller den administrativa apparaten.
Uppenbart ir vidare, att for barnsjukvarden skall finnas anstilld vil utbildad
personal 1 tillrickligt antal.
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Vad nu anforts giller nirmast barnsjukvarden vid full utbyggnad. I nagra
yttranden hava emellertid framkommit synpunkter till forméin for vissa
modifikationer. Det har salunda anmiirkts, att anknytning borde f3 ske iven
till odelade lasarett. Kravet pid pediatriker som ledare har ocksd foranlett
erinringar. Dirvid har férmenats, att mojligheter borde limnas 6ppna for
kombination av barnavdelning med ett lasaretts medicinska avdelning under
gemensam Overlikare. De salunda framférda synpunkterna torde bora
bliva foremil for ytterligare Gverviganden; skiil synas mig emellertid tala
for att statsbidrag ma utgd jimvil till barnplatser & medicinska avdelningar
vid centrallasarett dtminstone under en 6vergingstid, forslagsvis begrinsad
till tio &r. Dessa platser skulle da std under tillsyn och ledning av veder-
borande lasaretts medicinska 6verlikare.

Medicinalstyrelsen har for sin del foreslagit, att statsbidrag endast skulle
limnas for visst antal platser i forhallande till folkmingden, darvid styrelsen
hemstillt, att det statsunderstodda platsantalet matte sittas lika med det
uppskattade minimiantalet vardplatser eller till 2 p4 varje tiotusental invanare
inom vederborande landstingsomride eller icke-landstingsstad. Samtidigt har
emellertid av styrelsen framhillits, att ett nirmare angivande av antalet
erforderliga virdplatser for barnsjukdomar ir forenat med betydande svarig-
heter. I ett stort antal yttranden har ocksi rests kritik mot namnda kvot
under formenande, att det verkliga behovet av vardplatser vore stérre och
att dirfor en dylik begrinsning av statsbidraget innebure en fara for att ett
faktiskt foreliggande virdbehov icke skulle bliva tillgodosett. Nagon anled-
ning till att av statsfinansiella skil begrinsa antalet statsbidragsberittigade
vardplatser forelige ej heller, di det knappast kunde antagas, att sjukvards-
omridena, som sjilva skulle bidraga till en betydande del av kostnaden
for ifrigavarande vard, skulle anordna flera virdplatser in verkliga behovet
krivde.

Jag ir for egen del ej Overtygad om att kvoten 2:10,000 ger ett
fullt tilliredsstillande uttryck for vardplatsbehovet inom landet. Négon
nirmare utredning pi denua punkt foreligger icke och ldrer for ovrigt
icke kunna forebringas. Sannolikheten talar for att ifragavarande behov ar
storre atminstone i de lin, dir antalet barn under 15 ir utgéra en storre
del av befolkningen in inom andra lin, helst som spidbarnsdédligheten
dir dr mera framtridande &n i landets 6vriga delar. Emellertid #ro de lands-
dndar, dir namnda forhallanden rida, mera ekonomiskt betungade #n rikets
ovriga delar. De ekonomiska forutsittningarna for en fullt tillfredsstillande
utbyggnad av barnsjukvirden torde for narvarande icke foreligga dir, dven
om ett extra statsbidrag tillerkinnes dem, pd sitt jag i det foljande for-
ordar. Sannolikt torde for itskillig tid framat kvoten 2 vardplatser pa
10,000 invénare te sig som ett sviruppndeligt méil for vira barnrikaste och
ekonomiskt fattigaste lin, samtidigt som den for Gvriga lin lirer limna till-
rickligt utrymme for en forsta utbyggnad av barnsjukhusvarden. P& grund
av det anforda ansluter jag mig till medicinalstyrelsens férslag i denna del
sisom avseende en forsta utbyggnadsetapp, i avbidan pa att ytterligare
erfarenhet vinnes om platsbehovet. Vad nu sagts torde dock icke béra ut-
gora hinder f6r Kungl. Maj:it att bevilja driftbidrag till vardplatser, som
overstiga den bestimda kvoten, i den man dessa #ro belagda med patienter
frin frimmande sjukvirdsomride.

Departementschefen 6vergir hirefter till frigan om grunderna for statens
bidrag till nu ndimnda specialanstalter och anfor dirvid betriffande
byggnadsbidragen:
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D4 byggnadsbidragen aro avsedda att stimulera intresset for uppforande
av barnavdelningar i anslutning till lasarett, bora de uteslutande utgs till
landsting och icke-landstingsstader. I likhet med medicinalstyrelsen anser
jag vidare, att endast nybyggnader som regel bora ifrigakomma till stats-
bidrag. Mojlighet syres mig emellertid bora finnas att — sasom i nigra
yttranden pdyrkats — for det fall att en befintlig for annat indamil in-
rittad avdelning vid lasarett tages i ansprik for barnavdelning samt for
det ursprungliga #ndaméilet uppfores en nybyggnad lita huvudmannen &t-
njuta bidrag for den pa si sitt tillkomna avdelningen. Likaledes vill jag
i detta sammanhang undanrdja den i ett yttrande yppade farhagan, att fore-
fintligheten av donerade medel skulle betaga vederborande mdojlighet att
erhalla byggnadsbidrag. Att donationsmedel 1 sidant fall i férsta hand béra
tagas 1 ansprik synes dock sjilvklart. I anslutning till vad i ett annat ytt-
rande framhillits finner jag ej heller anledning foreligga att for byggnads-
bidrags utgiende foreskriva négon viss tid, inom vilken de avsedda barn-
avdelningarna skola vara uppférda.

Betriffande byggnadsbidragets storlek har av medicinalstyrelsen fore-
slagits, att detsamma matte bestimmas till 2,000 kronor for varje vardplats,
dock hogst halften av den enligt vederborligen granskade rikenskaper funna
verkliga byggnadskostnaden, diri ej inriknade utgifter for anskaffande av
byggnadstomt samnt inventarier. I detta avseende hava erinringar forsports
frin flera hill under formenande, att det ifrigasatta bidragsbeloppet satts for
lagt samt att den i1 forslaget gjorda jimforelsen med bidragen till tuber-
kulossjukvirden icke vore under nuvarande forhallanden birande. Salunda
har anmirkts, att anordnandet av lasarettsplatser fér barn méste stilla
sig dyrare in anordnandet av sanatorieplatser, for vilka bidragen dess-
utom vore faststillda nirmast med hinsyn till 1919 ars byggnadskostnader.
Samtidigt har erinrats om de stegrade kraven pad standard vid rikets sjuk-
vardsinrattningar. Roster hava hojts f6r en héjning av bidraget till samma
nivd som gillande bidrag till forlossningsanstalter eller till 2,500 kronor
per plats. Yrkanden om hdéjning till 3,000 och 4,000 kronor hava ocksi
framstillts.

Ifrdgavarande kritik synes mig icke kunna frankinnas Dberittigande.
Tuberkulossjukvirdens byggnadsbidrag torde numera ej limpa sig sisom
jamforelseobjekt. Alldenstund barnsjukvarden i dess hir forordade form
sannolikt kommer att draga i det niirmaste samma byggnadskostnader som
forlossningsavdelningar vid lasarett, torde maximibeloppet f6r byggnads-
bidraget enligt mitt formenande icke béra bestimmas ligre in till det for
dylika avdelningar beriknade eller till 2,500 kronor for virdplats vid upp-
forande av nybyggnad fér indamilet. Ar friga om anvindande av for annat
dndamal uppford byggnad boér, liksom vid forlossningsanstalterna, maximi-
beloppet sittas ndgot ligre. forslagsvis till 1,250 kronor med mdjlighet for
Kungl. Maj:t att, dar sidrskilda skal dro, Gverskrida detta belopp, dock att
bidraget 1 intet fall ma Overstiga hiilften av kostnaderna fér avdelningens
inrattande och ej heller det f6r nybyggnad bestiimda maximibeloppet.

Hir uppstiiller sig emellertid sporsmilet, huruvida icke en férhojning av
statens bidrag till barnsjukhusplatser bor medgivas i vissa fall. Av den
vid detta protokoll sisom bilaga fogade tablin?) framgir, att antalet barn under
15 &r i Norrbottens, Visterbottens, Jimtlands och Visternorrlands lin samt
Gotlands, Blekinge och Kristianstads lin med omkring 10 procent eller

mera Overstiger rikets medeltal. Tnom angivna lin med undantag for
Kristianstads lin — utvisar statistiken jimvil en siffra for spidbarnsdodlig

1 Jdnvil vidfogad detta utlitande.
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heten, som Overstiger rikets medeltal, vixlande frin 52 procent till 2 procent,
over detta tal. Hirjimte idr att mirka, att iven skattebordan ir avsevird
1 nu berérda landsdelar. Den genomsnittliga landstingsskatten for ar 1938
utgjorde for riket i dess helhet 2 kronor 80 6re. Inom de nyss angivna
landstingsomridena — Kristianstads lin undantaget — varierade samma
skatt nimnda ar frin 4 kronor 30 6re i Gotlands och Norrbottens lin till
2 kronor 93 ore i Blekinge lin.

Nu nimnda forhillanden synas mig tala f6r att mdojligheter 6ppnas for
en viss gradering av byggnadsbidragen till hithérande anstalter. Enligt min
mening bor hiirvid — efter prévning av Kungl. Maj:t i varje siirskilt fall
— forhojt bidrag kunna tillerkiinnas sjukvardsomriden, dir medeltalet barn
under 15 ar for viss period, forslagsvis senaste femarsperiod, for vilken
officiella (dven preliminiira) siffror finnas tillgingliga, med omkring 10 procent
eller mera Gverstiger medeltalet {6r riket under samma period, under férut-
sattning att jimvil 1 6vrigt skil dirfor kunna adberopas. Jag syftar di nirmast
pd skattebordan inom vederborande sjukvirdsomride, men dven andra om-
stindigheter, t. ex. en sirskilt stark spiddbarnsdodlighet, bora hirvid kunna
vinna beaktande. Finnes f6rhojt bidrag béra utgd, synes en gradering limp-
ligen kunna ske pa det siitt, att sjukvirdsomraden, dar antalet barn under 15
ar med hogst 30 procent Gverstiger rikets medeltal mé atnjuta férhojning med
hogst 500 kronor samt sjukvardsomrdaden, som uppvisa iinnu hégre procentuell
andel barn under 15 ir, en forhojning med ytterligare hégst 500 kronor, allt
per vardplats, dock att i intet fall statsbidraget mé Gverstiga verkliga kostnaden
for platsernas inrittande. Med en dylik gradering torde méjlighet finnas
for Kungl. Maj:t att pa ett samtidigt smidigt och betryggande siitt anpassa
statsbidraget efter foreliggande behov.

Betriffande till sist det frin ndgra hall framstillda yrkandet om retro-
aktiva byggnadsbidrag synes mig visserligen med statsbidragets karaktir av
uppmuntringsbidrag bist 6verensstimma, att sidana bidrag allenast limnas fér
anstalter, vilka framdeles anordnas. Ur statsfinansiella synpunkter mota ock
betiinkligheter mot att nu pé en ging limna bidrag for alla redan inrittade
barnplatser i anslutning till lasarett, helst som dessa bidrag friimst skulle
betyda ett tillskott fér de ekonomiskt mera lyckligt lottade landstingen och
storstiderna. A andra sidan tala vissa riattvisesynpunkter for en retroaktiv
tillimpning av bidraget. Efter overvigande av detta sporsmal har jag funnit
mig bora foresld, att statsbidrag mi kunna utgd for avdelningar, vilkas upp-
forande eller inriittande paborjats efter ingéngen av ar 1939. Hiirvid forut-
utsitter jag dock, att sidana bidrag skola utgd endast di verkligt birande
skill kunna anféras, framforallt ur synpunkten av huvadmiinnens ekonomiska
forhéallanden.

I friga om driftbidragen yttrar departementschefen:

Vidkommande hirefter statsbidraget till driftkostnaderna har medicinal-
styrelsen foreslagit, att detsamma bor kunna beviljas — férutom till lands-
ting och stider utanfoér landsting — jimvil till huvudmin f6r redan anord-
nade fristiende barnsjukhus, under forutsittning att sistnimnda sjukhus
kunde for sitt dndamal av styrelsen godkinnas. Séisom villkor for stats-
bidrag skulle giilla, att vid anstalterna skulle vara anstillda likare med
specialutbildning i pediatrik samt att avgiften for vardplats i allmin sjuksal
icke finge utga med hogre belopp for dag dn 2 kronor 75 6re for patient
frin annat sjukvirdsomride. Statsbidraget forutsattes utgd med ligst 1
krona 75 6re for dag och patient.

Sdsom jag forut anfort, hava emellertid vissa erinringar framkommit be-
triffande denna del av forslaget. Desamma taga bland annat sikte pi stor-
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leken av driftbidraget, som i flera yttranden ansetts vara alltfor snivt till-
matt. Hojning av detsamma upp till 3 kronor per dag och patient har dir-
vid ifrigasatts.

Enligt min uppfattning bor 1 friga om detta statsbidrag foljas samma
princip, som tidigare kommit till anvindning vid bestimmande av driftbidrag
till bland annat den slutna tuberkulosvirden, nimligen den att staten och
vederbdérande huvudmin skola bestrida hilften var av virdkostnaden & all-
min avdelning, sedan patientavgiften frandragits. Betriffande patientav-
giften anser jag 1 krona 50 ore limpligt avvigd i forhillande sévil till
virdens syfte att komma jimvil de mindre bemedlades barn till godo som
till patientavgifterna & flertalet Ovriga lasarettsavdelningar. Med angivna
utgangspunkter och d& underhillskostnaden for ifrigavarande lasarettsvard,
enligt vad som blivit mig upplyst icke kan beriknas ligga ligre &n 5 kronor

50 ore for dag och patient, ansego jag driftbidraget lampligen bora fast-
[(5: ~1:50
2

stillas att tills vidare utgd med )] 2 kronor per dag och patient, pa

villkor att fér patienten icke uttages hogre dagavgift éin 1 krona 50 ore.
Frin sistnimnda villkor torde dock goras undantag for det fall, att den
virdade patienten #dr frin annat landstingsomréde respektive frin annan
kommun, di bidrag mi utgd, dndid att hogre virdavgift uttages in nyss
sagts. I detta avseende har jag silunda beaktat de av svenska landstings-
forbundet samt vissa landstings forvaltningsutskott vid remissbehandlingen
framforda synpunkterna.

Vad sélunda sagts om lasarettsavdelningar torde #ven bora gilla fri-
stiende anstalter fér barnsjukdomar, vilka skola aga ratt till driftbidrag.
Visserligen kan siigas, att virdkostnaderna dir bli nigot drygare med hiinsyn
till den storre personal m. m., som dir dr erforderlig; i forsta hand avse ju
dock ifrdgavarande bidrag att stimulera uppkomsten av sirskilda barnavdel-
ningar vid lasaretten.

I analogi med vad jag forordat betriffande byggnadsbidragen foreslar jag
vidare, att forhojt driftbidrag ma kunna utgd till huvudmiinnen for anstalter
eller avdelningar inom sjukvardsomriden, dir antalet barn under 15 ir 6ver-
stiger rikets medeltal med omkring 10 procent eller dirutover och sirskilda
skil dven 1 Ovrigt foreligga. Efter vilka grunder denna forhojning skall utgd
kan givetvis diskuteras. Mest praktiskt synes mig dock vara att tillsvidare
tillimpa en gradering efter i huvudsak de linjer, som forordats betriiffande
byggnadsbidragen. Jag foreslir sélunda, att sjukvirdsomrade, dir antalet
barn under 15 &r med higst 30 procent overstiger rikets medeltal, mi dtnjuta
forhojning i driftbidraget med 25 ére samt omriden, som uppvisa énnu hogre
procentuell andel barn i samma dlder, med ytterligare 25 ore per dag och

atient. Provningen av ansdkningar om forhojt driftbidrag torde bora for-
behallas Kungl. Maj:t.

Vad slutligen angir frigan om statsbidrag till konvalescenthem for
eftervird av barn yttrar departementschefen foljande,

Statens ifrigasatta medverkan till dylika hems anordnande och drift har
av medicinalstyrelsen motiverats med hinvisning till den féreslagna begrins-
ningen av statsbidragen till 2 platser per 10,000 invinare i varje sjukvards-
omride. Staten borde som en kompensation fér denna begrinsning upp-
muntra tillkomsten och driften av sidana hem, vilka vore dgnade att forkorta
de vardbehiévande barnens vistelse pa de egentliga barnsjukvirdsanstalterna.
Konvalescenthemmen ha for visso en viktig uppgift att fylla, men det torde
med fog kunna ifrigasittas, huruvida anledning foreligger for staten att hir
triida hjilpande emellan. Di dessa hem iiro dgnwle att 1 det linga loppet

DBihang till riksdagens protokoll 1939. 6 saml. Nr 119. 85y 99 2
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forbilliga lasarettsvarden, forefaller det nirmast vara ett huvudmiinnens eget
intresse att ordna denna vardfraga. Kostnaden for konvalescenthemmen
torde ej heller vara storre in att landstingen utan bidrag frin staten kunna
bestrida densamma. Jag ir dérfor icke for nirvarande beredd att tillstyrka
anslag for nimnda konvalescenthems inrittande och drift.

Med denna stindpunkt nodgas jag jimvil avstyrka Dbifall till den av
Foreningen Ostergétlands barns konvalescenthem gjorda framstillningen om
statsbidrag till driften av konvalescenthemmet for barn i Linképing.

Departementschefen har jamvil verkstillt en approximativ berikning av
statens kostnader enligt nu forordade grunder. Hirutinnan anfér departe-
mentschefen bland annat:

Det foreliggande behovet av nya vardplatser fér barn torde i anslutning
till medicinalstyrelsens berikning kunna uppskattas till 916. Med denna
utgingspunkt skulle statens bidrag till uppforande av nya barnavdelningar
kunna berdknas till (2,500 x 916) 2,290,000 kronor. Vid bifall till forslaget
om forhojda byggnadsbidrag till de sjukvirdsomriden, dir antalet barn
under 15 &r Overstiger rikets medeltal, torde nimnda belopp komma att
okas med omkring 130,000 kronor till 2,420,000 kronor, varfor detsamma
skulle kunna angivas till i runt tal 2,450,000 kronor. Denna kostnad torde
limpligen béra fordelas pd ett tiotal Ar. '

Vid beriknandet av statens kostnader for driften av barnsjukvirdsanstalter
vid fullt genomfdrd organisation har man att utgd frin hela det antal platser,
redan anordnade och nytillkommande, som kan férvintas bliva berittigat till
bidrag. Utgir man hérvid fran ett platsantal av F 5gst (695 + 916) 1,611 samt
ett statsbidrag av 2 kronor per dag och en medelbeliggning av 330 dagar for
ar, skulle kostnaden for staten vid fullt genomford organisation utgéra maximalt
(2 X 330 x 1,611) 1,063,260 kronor for ar. Bifalles forslaget om forhojning
av driftbidragen till anstalter inom vissa delar av riket, kommer denna
kostnad att stign med ett ytterligare belopp, vilket torde kunna uppskattas
till omkring 25,000 kronor. Den slutliga rskostnaden skulle alltsa uppga till
(1,063,260 + 25,000) 1,088,260 kronor. vilket belopp dock med hinsyn till fore-
nimnda kvot torde kunna avrundas till 1,000,000 kronor. Aven hirvidlag
bor dock mirkas, att kostnaderna icke forr iin efter ett tiotal 4r kunna for-
vintas stiga till detta belopp.

De nya grunderna foreslds tillimpade frin och med den 1 januari 1940.
Med hinsyn till de regler, som i enlighet med vedertagna principer avses
gilla f6r utbetalning av hithdrande statsbidrag, intrider kostnaden for detta
dndaméil forst under budgetdret 1940/41, varfor néigot anslag icke erfordras
for nista budgetar.

Den nirmare utformningen av grunderna for ifrigavarande statsbidrags
utgdende férutsittes ankomma pd Kungl. Maj:t.

Enligt utskottets mening hava birande skil forebragts for att staten skall
ekonomiskt stodja barnsjukvirdens utbyggande och framtida drift. De
grunder, som departementschefen hirutinnan férordat, har utskottet jimvil
i allt visentligt funnit vilbetinkta och dgnade att frimja det syfte, varom
har ar friga. Utskottet kan dirfor i princip ansluta sig till Kungl. Maj:ts
forslag.

I tvd avseenden synes utskottet dock en komplettering 6nskvird. Det
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ena giller de betingelser, under vilka f6rhojt bidrag ma utgi. Enligt det
foreliggande forslaget skall ddrvid hinsyn tagas till bland annat skattebordan
inom vederborande sjukvirdsomride. Utskottet vill med anledning hirav
framhalla, att i vissa fall ett mera reellt uttryck for sjukvirdsomridets ekono-
miska biirkraft skulle vinnas, om avgérande betydelse i stillet tillmittes
skatteunderlagets storlek inom sjukvirdsomridet under en ej alltfor kort
tid, exempelvis den senaste femAarsperiod, for vilken officiella siffror finnas
tillgingliga. Vid bedomandet av ansokningar om férhéjt statsbidrag till
ifrdgavarande vard torde dirfor jimvil sistnimnda faktor béra beaktas.

Utskottet har vidare uppmirksammat, att staten redan i annan ordning
bidrager till kostnaderna for driften av de pediatriska klinikerna i Stock-
holm, Uppsala och Lund. Aven om dessa bidrag nirmast tillkommit fér
att tillgodose den akademiska undervisningens behov, synes det utskottet
dock bora undersokas, huruvida och i vad mén en jimkning av bidrags-
grunderna i forevarande fall mi 4ga rum i syfte att undvika en dubblering
av statens understod till nu nimnda anstalter. Med hinsyn till tidpunkten
for de foreslagna statsbidragsgrundernas ikrafttridande lirer en dylik om-
provoing kunna verkstillas utan att nimnvird oligenhet uppstar for de an-
stalter, som dirav beroras.

Under aberopande av det anforda fir utskottet hemstilla,

att riksdagen ma med de jimkningar, som utskottet piyrkat,
godkinna de i statsridsprotokollet dver socialirenden den 10
februari 1939 férordade grunder for statsbidrag till den slutna
barnsjukvirden, att tillimpas frén och med den 1 januari 1940.

Stockholm den 18 april 1939.

Pi statsutskottets vignar:

ANDERS RASTOCK.

Vid forestiende drendes slutbehandling inom utskottet hava nirvarit:

frin forsta kammaren: herrar Grdnebo, Nilsson i Malmé, Svensson i Kompers-
mila, Asplund, Andersson i Filtenborg, Nilsson i Landeryd, Bergstrom, Gustafsson
i Benestad, Strom i Lidkdping, Andrén, Magnusson i Kalmar och Bicklund; samt

frin andra kammaren: herrar Rdstock, Jansson i Falun, Tornkvist, Svensson i
Gronvik, Eriksson i Stockholm, Danielsson, Andersson i Pristbol, Ward, Isacsson,
Olsson i Staxing, Lundberg och Hansson i Rubbestad.
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Bilaga.

Berikning ay antalet barn under 15 &r, linsvis i medeltal for dren 19331937 m. m.

Berikningen har utférts under antagande, att tendensen till nedging i Aldersgruppens
relativa storlek varit densamma till utghingen av ar 1937 som under &ren 1930—1935.

Spidbarns- .
Medelfolk- Medeltal barn{ Samma dbdligheten for Utdebl'terad
. .| under 15 &r | medeltal N landstings-
Omridde LLLE s er 1,000 | barn i % perioden 1931 skatt per
perioden ir?vﬂnat’e for av riks 35 i % av skatteklr)ona
) 1933—37 iod " ; samtliga ir 1937
samma perio siliran ‘ levande f_odda T
Stockholms stad ............ 536,524 139.4 63.0 ! 4.1 —
Stockholms lEn...... 11,772 214.5 96.9 4.9 2.20
Uppsala LI 138,826 | 219.9 99.3 5.0 2.25
Sodermanlands D onanos 188,946 215.8 975 L 2.35
Ostergdtlands LI, 311,938 | 219.2 99.0 41 2.50
Jonkodpings [ 236,202 222.3 100.4 4.3 2.95
Kalmar "o 231,510 233.1 105.3 5: |l 3as |
Kronobergs o 154,346 231.4 104.5 4.4 3.00
Gotlands o 58,038 ‘ 241.9 109.3 5.7 4.30
Blekinge P 145,909 241.5 109.1 5.6 2.93
Kristianstads P e 248,405 I 2461 | 1107 4.9 2.60
Malméhus P 519,292 213.0 96.2 H.1 2.50
Hailands » o 152,188 228.6 103.2 4.5 2.40 |
Goteborgs och Bohus » ...... 470,554 208.7 94.3 4.0 2.60 |
Alvsborgs P 321,216 220.2 99.5 4.2 2.50
Skaraborgs o 240,555 2218 101.5 4.3 2.50
Virmlands v 272,558 2248 101.5 4.2 2.90
Orebro » ... 219,086 192.3 86.9 4.6 2.45
Vistmanlands »o.. 162,459 214.0 96.17 47 2.30
Kopparbergs . 249,006 214.9 97.1 45 2.80
Gavleborgs o 260233 | 2332 105.3 5.1 3.00
Visternorrlands .. 281,521 i 251.9 113.8 6.7 4.25
Jamtlands P 136,433 251.7 113.7 5.1 3.30
Visterbottens » ... 214.372 ' 292.0 131.9 6.6 3.60
Norrbottens P 207.465 | 313.8 141.7 7.6 4.30
Riket | 6,249,354 221.4 100.0 5.0 —

Stockholm 1939. K. L. Beckmans Boktryckeri.



