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Nr 173.

Av herr Arrhén, om utredning angdende det erforderliga an-
talet ldkare vid vissa sjukvdrdsinrdttningar m. m.

Enligt 6 § lagen den 20 december 1940 om vissa av landsting eller kom-
mun drivna sjukhus aligger hogsta tillsynen 6éver sjukhus medicinalstyrel-
sen, vilken siirskilt har att figna uppmirksamhet it sjukvarden och sjuk-
vardspersonalens arbetsforhillanden. I 7 § samma lag stadgas bl. a., att vid
sjukhus skall for dess behoériga skotande finnas anstiilld erforderlig personal
samt att personalen skall vara si talrik och ha sin tjinstgoéring si ordnad,

“att nodig vila och ledighet kan beredas densamma. Slutligen innehéller
13 § i lagen bl. a. foreskrifter dirom, att — dérest det finnes nodigt att
lasarett eller sanatorium uppdelas & tva eller flera avdelningar med sér-
skild for sjukvarden ansvarig likare eller att vid lasarett eller sanatorium
ny avdelning med siirskild for sjukvarden ansvarig likare inrittas —
hos Konungen skall géras framstillning i dmnet.

Ar 1938 meddelade medicinalstyrelsen i cirkulir till direktionerna fér samt-
liga lasarett och sanatorier anvisningar huru antalet underlikarbefattningar
vid olika slag av sjukvirdsinrittningar borde beriknas. Betriffande delade
och odelade lasarett stiilles dirvid antalet underlikartjinster i relation till
antalet vardplatser. A kirurgisk avdelning och odelade lasarett skulle sé-
lunda underlikare erfordras, nir antalet for vard inskrivna under ett &r
6versteg 800 men att som regel sidant behov maste anses foreligga redan
fér 700 vardade. A medicinska avdelningar skulle enligt samma normer
underlikare anstillas si snart patientantalet per ar Gverstege 600. Vad
sanatorier betriffar skulle en underlikare anstillas vid ett patientantal av
60—65, tva underlikare, da patientantalet uppginge till 120 och dirutover
en underlikare for varje 100-tal patienter over 120.

Enligt sedermera vunna erfarenheter och stadgad uppfattning maste me-
dicinalstyrelsens sdlunda uppstillda normer for antalet underliikartjinster
anses vara knappt tilltagna och utgéra ett minimum fér uppniende av god
sjukvard.

De beslutande myndigheterna ha emellertid ej tillfullo beaktat medicinal-
styrelsens rekommendationer betriffande inriittandet av underiikartjinster.
Ar 1942 uppskattades dirfor det aktuella utvidgningsbehovet till minst 100
lakartjinster., Visserligen tillskapades under éren 1942 och 1943 55 nya
underlikarbefattningar, men i jaimforelse hiirmed kan nimnas att en fort-
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giende tendens foreligger till 6kad intagning och 6kad beliggning a de
ifrdgavarande anstalterna. Behovet faststilldes till 100 likartjanster med
utgidngspunkt fran 1939 &rs frekvens. Ar 1941 uppgick emellertid antalet
nyintagna patienter till 406 000 men steg ar 1942 till 445 000. Antalet vard-
dagar ater utgjorde ar 1941 7 717 000 och ar 1942 8 120 000. Stickprov lata
formoda, att siffrorna fortsatt att stiga under ar 1943.

I friga om lasaretts- och sanatorieavdelningars storlek har i olika sam-
manhang antytts, att, direst antalet vardplatser Gverstiger 120, bitradande tu-
sareits- eller Overldkare skola insdttas och dérest antalet vardplatser 6ver-
stiger 150 avdelningarna boéra delas. Uttalanden i denna riktning aterfinnas
exempelvis i betinkande ang. pensionsstyrelsens invaliditetsférebyggande
verksamhet (S. O. U. 1937 nr 23). Icke heller i detta avseende f6ljas salunda
laimnade anvisningar. Lasarettsavdelningarna och sanatorierna ha i manga
fall vuxit till en sadan storlek, att de svarligen kunna handhavas under en
enda overlikares Overinseende. Sdsom exempel pa sadana stora lasaretis-
avdelningar kunna anféras de bada kirurgiska avdelningarna vid Sahl-
grenska sjukhuset i Goteborg liksom dven medicinska och kirurgiska avdel-
ningarna vid centrallasarettet i Umea. A férstnimnda avdelningar finnas
sammanlagt 299 vardplatser och vid medicinska och kirurgiska avdelnin-
garna i Umed uppga vardplatserna till 135 respektive 150,

Ur folkhilsans synpunkt kunna dessa férhallanden medféra allvarliga
konsekvenser. IFFara uppstar sidlunda for att patienterna ej bliva i ritt tid
behandlade eller att till och med risk for felbehandling uppkommer, vari-
genom allvarliga men fér framtiden kunna ésamkas patienterna. En foljd
av sidana felbehandlingar blir ofta att en eljest litt botad sjukdom for
lingre tid omojliggor eller inskrinker vederbérandes arbetsduglighet och
att dyrbar, eljest obehovlig vard blir nédvindig. Pa grund av brist pa likare
forlaingas ocksd vardtiderna med f6ljd att dyrbara vardplatser uppehallas.
Hartill kommer, att likarpersonalen Gveranstringes med alltfér snabb for-
slitning av arbetsdugligheten till f6ljd, vilket far anses orimligt och ur na-
tionalekonomisk synpunkt forkastligt, i all synnerhet som stora grupper
likare f. n. icke utnyttjas effektivt. Enligt min uppfatining skuile det
sikerligen visa sig att anstiillandet av flera lidkarkrafter skulle medféra
minskning av sjukvardskostnaderna och medféra nationalekonomisk vinst
genom snabbare och effektivare vard.

Dessa forhallanden inom sjukvérdens viktigaste omriade inge bekymmer.
Orsaken till att de uppkommit torde vara att huvudminnen vid uppgéran-
det av utgiftsstaterna i naturlig strivan att begriinsa kostnaderna icke till-
riackligt beakta den fortgdende utvecklingens konsekvenser betriffande an-
talet likare. Det torde diarfoér vara nédvindigt, att de allmiinna anvisningar.
som en gang utfirdats, kompletteras med rekommendationer i det enskilda
fallet. Skulle hillsovardens krav alltfér uppenbart asidosiittas, borde vidare
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medicinalstyrelsen kunna meddela féreliggande om nyinriittande av tjéinster
och delning av avdelningar. En utredning om graden och féljderna av un-
derskott i likarkrafter vid rikets sjukvardsinrittningar samt om limpliga
dtgirder mot riadande missforhillanden torde dirfér vara av behovet pa-
kallad.

Anledningen till att hiir ovan patalade missforhallanden iro ridande &r
niarmast den att de foreskrifter, som nu limnats, betriffande antalet behov-
liga lakarkrafter vid sjukvardsinrittningarna icke givits bindande verkan
utan av huvudmiinnen for sjukvirden maste uppfattas sisom rekommen-
dationer, vilka utan sanktioner kunna asidosittas. Det méaste dirfor framsta
sdsom ett 6nskemal att bestimmelser utfirdas, som pa ett effektivt sitt av-
hjidlpa radande missforhallanden inom sjukvirden.

Pa grund av vad ovan anférts hemstiiller jag,

att riksdagen matte i skrivelse till Kungl. Maj:t anl illa om
skyndsam utredning angiende det erforderliga antalet likare
vid sjukvirdsinrittningarna samt Atgirder till forhindrande av
forsimringar i sjukvarden-genom dess underskridarde.

Stockholm den 22 januari 1944.

Erik Arrhén.



