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Nr 32.

Av herr Bondeson m. fl., om utredning rorande at-
garder for att forbittra forhdllandena for de socker-
sjuka.

Sockersjukan (diabetes mellitus) fororsakas av en otillricklig inre sekre-
tion frin bukspottkorteln, i det att ett hormon, kallat insulin, avsondras i
for liten mingd. Denna omstindighet medfor en imnesomsittningsrubbning,
framfor allt en nedsatt formdga att forbrinna socker. Genom limplig sam-
mansittning av f6dan och insprutning av insulin kan sjukdomens symptom
tillfilligt hivas, men sjukdomen som sidan ir obotlig. De sjuka ha alltsa
behov av sakkunnig vird under hela sitt liv. Enligt de nyaste statistiska
uppgifterna finns i Sverige 1,68 %0 sockersjuka, d.v.s. 6ver 10 000 personer.
Denna siffra maste emellertid anses som minimisiffra. Det faktiska antalet
diabetespatienter ir sikert vida storre. Enligt det hittills insamlade sta-
tistiska materialet iro 6 % av patienterna under 16 4ir, 40 % under 50 ar
och 6ver 75 % under 65 ar, silunda i arbetsfor &lder.

Behandlingen bestdr i en av likaren reglerad diet och dtminstone i yngre
alder dven i regelbunden insulintillférsel. Dieten ar emellertid i alla &ldrar
av stor betydelse.

Den nuvarande krissituationen har medfort stora oligenheter f6r de flesta
sockersjuka. Det &r ej lingre mdjligt att sammanstilla dieten enbart med
hinsyn till sjukdomen enligt de av likaren tidigare erhallna féreskrifterna.
Ransoneringen och tillgingen samt priset pa ej ransonerade livsmedel, som
iro tillatna for diabetici, framforallt d& gronsaker, ha blivit bestimmande
for dieten. Detta medfor for de flesta patienterna ett Gkat behov av insulin,
alltsd en ytterligare ekonomisk belastning f6r dem sjilva, men dven for sta-
ten, som tillhandahiller insulin f6r de mindre bemedlade. Dairtill kommer,
att enligt uppgift all import av insulin har bortfallit och att Sveriges egen
tillgdng och behov innu ej kunna &verblickas.

Det ir synnerligen onskvirt, att de sockersjuka erhilla en mattilldelning,
som ar avpassad efter deras speciella behov och som mojliggor for dem att
arbeta och forsorja sig sjilva och sina familjer. Dirvid dr framforallt ett
tillrickligt stort tilligg av fett (i form av smor, tjock gridde eller flisk) &
ena sidan och ett tilligg av idggvita (ost eller igg) & andra sidan att for-
orda. Dessutom méaste det nu mer in nigonsin anses vialbehovligt, att de
sockersjuka, resp. deras anhériga, erhilla sakkunnig undervisning i lagning
av dietmat for att mera rationellt kunna utnyttja de livsmedel, som std till
deras forfogande. Detta behov kan tillgodoses genom anstillning av diet-
assistenter & sjukhus eller hiilsovirdsnimnder och genom anordnandet av kurser
i dietmatlagning. Som exempel mi anfiras, att Foreningen for sockersjuka
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i Landskrona har av eget initiativ anordnat en sidan kurs, som har varit
talrikt besokt frin hela landet. Sadana privata &tgdirder ni naturligtvis
endast en brikdel av de sockersjuka och motsvara dirfor ej de fordringar,
som dérvidlag méste stdllas i de sjukas och i samhillets intresse.

De flesta sockersjuka, framforallt di barnen och de yngre patienterna,
iro tid efter annan i behov av vila och rekreation men behova dven en
oversyn av sin diet och en sirskilt noggrann kontroll av insulintillférseln.
For detta behov behdva specialanstalter upprittas i form av vilohem for
vuxna och skollovskolonier fér barn. Dessa anstalter kunna samtidigt med-
dela undervisning i dietmatlagning. Dessa anstalter komma att minska be-
hovet av vird pi sjukhus for diabetici hogst avsevirt. Speciella skollovs-
kolonier for sockersjuka barn skulle dessutom & era sidan méjliggora, att
dven dessa barn kunde komma i &tnjutande av samma férméan, som sam-
hillet bereder friska barn, och & andra sidan, att barnen fi under sakkunnig
ledning vinja sig vid den livsféring, de madaste beakta under sitt Atersti-
ende liv.

De sockersjuka barnen och ungdomarna skulle aven vid yrkesval och
under yrkesundervisningens ging erhalla sakkunnig hjilp och mdjlighet till
att f4 limplig mat och vila.

Slutligen mi nimnas, att sockersjuka ej fi dricka kaffesurrogat och 6],
och mjolk endast i begrinsade méingder. Dirfor forefaller det riittvist, att
de skulle erhilla foretride vid kaffetilldelningen.

Av det anforda framgér, att det vore synnerligen onskvirt,

1. att de sockersjuka erhalla en till deras speciella behov anpassad mat-
tilldelning av ransonerade livsmedel, framforallt da ett tillrickligt stort till-
ligg av fett och iggvita, vidare foretride vid kaffetilldelningen;

2. att mojlighet till undervisning i dietmatlagning beredes genom an-
stillning av dietassistenter & sjukhus och hilsovirdsnimnder och genom
anordnandet av kurser i dietmatlagning for sockersjuka;

3. att vilohem och skollovskolonier for sockersjuka upprittas och

4. att de sockersjuka barnen och ungdomarna erhilla sakkunnig hjalp vid
yrkesvalet och under yrkesundervisningen.

Under dberopande av vad som framhillits hemstiilles,

att riksdagen i skrivelse till Konungen ville anhélla, att
skyndsam utredning verkstilles rorande atgirder for att for-
battra forhéllandena for de sockersjuka.

Stockholm den 18 januari 1943.
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