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Nr 224,

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen angdende utbyggnad av
reumatikervdrden; given Stockholms slott den 29 mars
1946.

Kungl. Maj:t vill hidrmed, under aberopande av bilagda utdrag av stats-
radsprotokollet 6ver socialirenden for denna dag, foresla riksdagen att bi-
falla det forslag, om vars avlatande till riksdagen féredragande departe-
mentschefen hemstallt.

GUSTAF.

Gustav Méller.

Utdrag av protokollet over socialarenden hdllet infér Hans Maj:t
Konungen i statsrddet d Stockholms slott den 29 mars
1946.

Nirvarande:

Statsministern Hansson, statsrdden WicForss, MOLLER, SkOLD, QUENSEL,
GJORES, ERLANDER, DANIELSON, VouagT, MYRDAL, ZETTERBERG, INILSSON,
STRANG, ERICcSsoN, MOSSBERG.

Efter gemensam beredning med cheferna f6r finans- och ecklesiastikde-
partementen anfér chefen for socialdepartementet, statsradet Moller:

Inledning.

Genom beslut den 17 oktober 1941 bemyndigade Kungl. Maj:t chefen for
socialdepartemenlet att tillkalla higst sex sakkunniga med uppdrag att inom
nimnda departement bitrida med fortsatt utredning av frigan om reumati-
kervardens utbyggande och vidtagande 1 Ovrigt av atgirder for de reuma-
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tiska sjukdomarnas bekdmpande. Pa grund av detta bemyndigande tillkal-
lades sdsom sakkunniga generaldirekiéren och chefen fér medicinalstyrel-
sen J. Axel Hojer, tillika ordférande, docenten i reumatologi och fysikalisk
terapi vid Lunds universitet Gunnar Edstréom, ddvarande ledamoten av riks-
dagens andra kammare, numera landshovdingen Elof Lindberg, Ume#, da-
varande ledamoten av riksdagens forsta kammare, f. d. domé#nintendenten
Bernhard Nilsson, Landeryd, ordféranden i Uppsala lins landstings héilso-
och sjukvardsberedning, medicine doktorn Axel Petterson och professorn i
medicin vid karolinska institutet Nanna Svartz. De sakkunniga antogo be-
nimningen 1941 ars reumatikervardssakkunniga.

I enlighet med de direkliv, som i statsridsprotokollet angivits for utred-
ningen, borde denna i forsta hand underséka limpligheten av att anordna
en eller tvd, med erforderlig utrustning férsedda specialavdelningar for reu-
matiskt sjuka i anslutning till undervisningssjukhus eller annat limpligt
sjukhus. Till fullgérande hirav hava de sakkunniga den 24 februari 1942
framlagt betdnkande, del I, med férslag om inrittande av kliniska reuma-
tologiska avdelningar i Stockholm och Uppsala samt en ortopedisk avdelning
i Uppsala, avsedda att tjina utom sjukvéarden dven undervisning och forsk-
ning. Nimnda férslag ar for nirvarande féremal fér beredning inom eckle-
siastikdepartementet.

Med vederborligt medgivande hava de sakkunniga vidare féranstaltat om
utredning rorande de reumatiska sjukdomarnas frekvens och det totala
behovet av sluten véard for dessa sjukdomar. Denna utredning, vilken framst
syftat till att klarligga, i vilken utstriickning ytterligare sjukhusplatser for
kvalificerad vard av reumatiker, s. k. A-platser, kunna komma att kriavas
utéver de foreslagna nya kliniska avdelningarna, och den limpligaste formen
for en sadan utbyggnad, har numera slutforts och forslag i 4mnet framlagts
i ett den 26 september 1945 dagtecknat betiinkande (SOU 1945: 41).

Samtidigt med igangsittande av nu nimnda utredning upptogo de sak-
kunniga till provning fragan om inriattande av enklare och billigare vird-
platser f6r sddana reumatiskt sjuka, som utan att vara i behov av vard a
A-platser erfordra sluten vard. Pa framstillning av de sakkunniga — som
ansago det vara mindre limpligt att taga stillning till olika mojligheter att
tillgodose behovet av efterbehandling och konvalescentvard fér de reuma-
tiskt sjuka sdsom ett fran 6vrig efterbehandling och konvalescentvird skilt
problem — medgav Kungl. Maj:t den 27 mars 1942, att de sakkunnigas upp-
drag finge utvidgas till att avse utredning och férslag rorande behovet av
och formen for statligt understéd till utbyggande av efterbehandling och kon-
valescentvird i allméinhet (den s. k. B-varden). I detta imne ha de sakkunni-
ga framlagt ett den 10 juni 1944 dagtecknat betiinkande (SOU 1944: 28).

Sistnamnda betinkande — som utmynnade i forslag om dels 6kade stats-
bidrag till utbyggande och drift av hem for kroniskt sjuka, dels ock statligt
stdd till anordnande och drift av sirskilda s. k. efterbehandlingsavdelningar
(E-avdelningar) foér uppegaende sjuka vid lasaretien och dirmed jamforliga
sjuka — har i vad det avser virden for kroniskt sjuka upptagits till behand-
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ling i Kungl. Maj:ts proposition nr 113 till 1945 ars riksdag och foranlett
indrade grunder f6r statens bidrag till denna vardgren. Frigan om statsun-
derstod till efterbehandlingsavdelningar vid lasaretten ansags med hinsyn
till de skiljaktiga uppfattningar, som vid betinkandets remissbehandling i
denna del kommit till uttryck, bora goras till foremal for fortsatt beredning
under beaktande av vissa utredningsresultat, som kunde forvantas bli fram-
lagda, bl. a. av statens sjukhusutredning.

I forevarande sammanhang avser jag nirmast att till behandling anméla
frigan om reumatikervirdens tillgodoseende med platser for kvalificerad
vard. Med prévning av frigan om statsbidrag till utbyggande av efterbe-
handlingsavdelningar vid lasaretten och dirmed jamforlica sjukhus torde
i anslutning till den stindpunkt, som jag i det foljande in‘ager betriffande
A-varden, bora anstd dnnu nagon tid.

Reumatikervirdens nuvarande organisation och omfattning.

Reumatiskt sjuka vdrdas for nidrvarande i stor utstrickning pa lasarettens
och sjukstugornas allméinna avdelningar samt a vanféreanstalterna. Vid si-
dan harav har genom pensionsstyrelsens férsorg i anslutning till centrallasa-
retten i Lund, Norrkdping, Lidkoping, Visterds och Umeéd samt garnisons-
sjukhuset i Boden inriittats sirskilda avdelningar for vard av reumatiskt
sjuka, omfattande sammanlagt 344 vardplatser. A dessa avdelningar mot-
tagas endast patienter, som ditremitterats av pensionsstyrelsen. I Malmo och
Vianersborg finnas avdelningar av motsvarande lyp, ehuru de nirmast till-
kommit foér vard av neurospatienter. Pensionsstyrelsen disponerar for sitt
reumatikerklientel iven sammanlagt ett 60-tal vardplatser a den ortopediska
avdelningen vid Lunds lasarett samt 4 vanforeanstalten och Brostréomska
vardanstalten for barn i Goteborg. Ett relativt stort antal reumatiskt sjuka
mottages jimvial & pensionsstyrelsens fristaende kuranstalter i Nynidshamn,
Are och Tranas, vilka anstalter inrymma omkring 550 vardplatser. Dessa
aro dock till visentlig del avsedda for neurospatienter samt vissa andra sju-
ka, for vilka tillfredsstiillande vardmojligheter icke kunna pa annat sitt ord-
nas. Slutligen vArdas atskilliga fall av reumatiskt sjuka 4 hem fér kroniskt
sjuka och enskilda sjukhem samt under sommarméinaderna & brunns- och
badanstalter.

Till belysande av den slutna reumatikerviardens omfattning och férdelning
4 olika anslaltstyper ma aberopas foljande i de sakkunnigas betiinkande in-
tagna sammanstiillning, vilken grundar sig pi uppgifter i den officiella sta-
tistiken. Klientelet har dirvid indelats i fyra grupper, avseende grupp 1
fall av akut ledgangsreumatism (akut artrit eller polyartrit), grupp II
fall av kronisk ledgangsreumatism (kronisk artrit eller polyartrit), grupp
IT11 fall av s. k. degenerativ ledsjukdom (artros) samt grupp IV fall av
ischias, ryggskott, rygginsufficiens, muskelreumatism och liknande sjuk-
domstillstand.
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Antal intagna civila reumatikerfall & olika slag av sjukvdrdsanstalter
dren 1936—1941 och Ar 1943.

| Grupp- Antal intagna civila reumatikerfall
{ Sjukvardsanstalter diag- under nedanstaende ar
POSEr | 1936 | 1987 | 1938 | 1939 | 1940 | 1941 | 19432

! r i , - - -

Lasarett, sjukstugor och vanfdre- | | |
anstalter’...................... I 4075 4367, 4550, 4574 4707] 4204 4047
II | 3626] 3681 3843 3 601 3878 4218 4152
111 4168| 4564! 5028 4526/ 4216 4795 3872
, Iv 3287) 3383 3895 4038 4302 4229 7039

Tillhopa | 15 156 15995 17 316/ 16 739| 17 103| 17 446 19 110|
| |

Pensionsstyrelsens lasarettsavdel- | |

ningar och kuranstalter ........ I 150| 124| 168 9238 198 241 411
1I 1592] 1575 1783| 1959 2155 2327 2580
111 208 3156| 356) 280 304 340 216
v 316) 202| 436| 479 715 679 45bl

|Tillhopa 2316 2966
[ |
Brunns- och badanstalter ........ ‘ I 337| 436] 518 420, 2211 236,
11 2221 2410 2261 2z66] 1642 1732

2743 2956 3372 3587 3662

III 1172] 1207/ 1332 1307 914 1073 |
v 1872 1623 178b| 1839 1303 1245 ‘
Tillhopa | 5 602 5676 5896 5&32| 4080 4286 —
Enskilda sjukhem och hem fér
kroniskt sjuka ................ 1 156| 172 194] 114 222  280] — |
II 1051{ 1026 1083 930 1087 980 —
111 486| 529 447, 451 582 518 —
v 252 240|243 208 212 219 —
Tillhopa | 1945 1967 1917| 1698 2103, 1947, —
Samtliga sjukvardsanstalter ...... I 4718 5099 5430 o 346[ 5348/ 4911 —
11 8490/ 8692 8920/ 8756/ 8762 9257 —
I 6084 6615 7163 6564 G016, 6726 —
v 57271 5498 6359 6509 6532 6372 —
Tillhopa | 25 019 25 904| 27 872} 27225/ 26 658’ 27 266! —

1 T denna grupp ingd dven militdrsjukhus.

? Ar 1943 har dven medriknats reumatiska fall bland militdrpersonalen & garnisonssjukhus.
Detta ar avser vidare antalet utskrivna reumatikerfall i stillet fér antalet intagna, vilket dock
torde foga inverka pa jimforbarheten med siffrorna frin foregdeade ar.

Av tabellen framgar bland annat, att de akuta fallen av ledgangsreumatism
i huvudsak vardas 4 lasareitens och sjukstugornas allminna avdelningar, me-
dan pensionsstyrelsens lasarettsavdelningar och fristiende kuranstalter kon-
centrerat sig pd varden av den kroniska ledgAngsreumatismen. Sisinimnda
forhallande giller, sisom vintat dr, dven de enskilda sjukhemmen och hem-
men for kroniskt sjuka. Atskilliga fall av kronisk ledgangsreumatism emot-
tagas dock, som synes, pa lasarettens och sjukstugornas allminna avdelning-
ar, dir dven storre delen av det till grupperna III och IV hérande klientelet
erhiller vard. Att mirka ér emellertid, att den genomsnittliga vardtiden per
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fall och ar varit betydligt lingre & pensionsstyrelsens anstalter och avdel-
ningar #n & lasarettens och sjukstugornas allminna avdelningar (for led-
gangsfallen 64—67 dagar mot respektive 42—43 dagar samt for 6vriga fall
51—5H4 dagar mot respektive 22—24 dagar).

Till grund fér de speciella reumatikeravdelningarna vid centrallasaretten,
vilka tillkommo under aren 1927—31, ligga siirskilda avtal mellan pensions-
styrelsen och vederborande huvudman, vilka innehalla i huvudsak féljande.

1. Landstinget férbinder sig att uppféra och med erforderlig apparatur
utrusta kuranstalten samt dir intill det antal, som anstalten normalt rymmer,
till unders6kning, observation och vard emottaga patienter, vilka ditsindas
enligt pensionsstyrelsens beslut eller i enlighet med av styrelsen limnade
foreskrifter. Lagen om vissa av landsting eller kommun drivna sjukhus den
22 juni 1928 samt Kungl. Maj:ts stadga samma dag angdende lasarett m. m.
skola dirvid vara géillande i tillimpliga delar savil betriffande sjukvard som
ekonomisk forvaltning, forsavitt icke annan 6verenskommelse triffas mellan
styrelsen och lasarettsdirektionen.

9. Likarvarden & kuranstalten bestrides, direst ej annan Overenskom-
melse triffas, av overlikaren & lasarettets medicinska avdelning med hjilp
av en bitridande ldkare i underliikares tjinstestillning. Fore nytillsittning av
nagon av dessa befattningar skall styrelsen beredas tillfille att ytira sig.

3. Pensionsstyrelsen forbinder sig att fran pensionsférsikringsfonden
soka ulverka, ait landstinget beviljas tvd amorteringslan, det ena till helopp
motsvarande kostinaderna for anstaltens uppfoérande samt dess beriknade
andel i lasaretlets gemensamma undersoknings-, behandlings-, bad- och eko-
nomilokaler jimte erforderliga personalbostider, och det andra avsett for be-
stridande av kostnaderna fér anstaltens méblering och utrustning. Bada lanen
I6pa i regel med 4,3 procent arlig rinta.

4. Pensionsstyrelsen betalar for varden av sina patienter dels en fastig-
hetsavgift och dels en dagavgift.

Fastighetsavgiften utgar for ir med den annuitet, som erfordras for att
med tillimpning av i punkt 3 angivna rantefot under 50 ar foérrinta och
amortera nyssnamnda fastighetskostnad.

Dagavgiften avser i forsla hand ersitining fér undersékning, observation,
behandling och annan vard, kost, viirme, tviitt, belysning, betjining, viss
transport av patienterna och deras effekter samt andel i lasarettets centrala
administrationskostnader. 1 dagavgiften inberiknas dven kostnaden fér un-
derhall av gird, parker och vigar. Till grund f6r dagavgiftens beriknande
skall i princip liiggas lasarcltets sjalvkostnad for styrelsens patienter. Som
sidan sjilvkosinad skall — om och i den man icke annorledes 6verenskom-
mes anscs lasarettets dagkostnad for lasarettels egna avdelningar och kur-
anstalten gemensamt, diri dock icke inbegripet kostnaderna for lasarettets,
inklusive kuranstaltens, uppfoérande, underhall och férsta uppsiittning inven-
tarier.

Under vart och ett av de femton {orsta dren betalar pensionsstyrelsen dir-
jimle riinla och amortering & den engangskosinad, landstinget iklatt sig for
den forsla uppsittningen inventarier 4 kuranslalten. Denna kostnad ligges
vanligen som en del till dagavgiften. Vid koniraktets upphorande skall virde-
ring dga rum av samtliga di befintliga inventarier i kuranstalten, varefter
det belopp, som dirvid fastslilles, skall till styrelsen inbetalas.

5. Pensionsstyrelsen iir beriittigad att taga kiinnedom om férhallandena &
kuranstallen och genom ombud taga del av lasarellets ritkenskaper, nir sly-
relsen sa linner erforderligt. En av styrelsen ulsedd represenlant skall ock
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dga ritt niirvara vid lasarettsdirektionens sammantriiden, d& -drenden fére-
komma, som anga styrelsens patienter, och darvid deltaga i overldggningarna,
men icke i besluten. Kallelse angdende dylikt sammantride skall delgivas
styrelsen.

6. Avtalen gilla for en tid av femtio &r. Pensionsstyrelsen #r dock, om
statsmakterna icke skulle bevilja densamma erforderliga medel for bedrivan-
de av individuell sjukvardsverksamhet, beriittigad att tidigare uppsiaga avta-
let. Skulle avtalet till foljd harav upphora fore avtalstidens ulgang, skall ran-
tan a fastighetslanet fér den d4 Aterstidende delen nedsittas till 3 procent. Sty-
relsen dr ock berittigad att 6verldta avtalet p4 annan statlig myndighet,

Landstinget figer rétt att efter tjugufem ar uppsiiga avtalet, 1 vilket fall da
aterstdende belopp av fastighetslanet skall vara till betalning forfallet, diirest
pensionsstyrelsen si pafordrar.

7. Skulle mellan kontrahenterna uppsta meningsskiljaktighet rérande den
vard och behandling, som styrelsens patienter erhilla, skall tvistefragan hin-
skjutas till medicinalstyrelsens avgorande. Vid annan tvist rérande tolkning-
en eller tillimpningen av avtalen eller roérande férhallanden, som iga sam-
manhang med avtalen, hiinskjutes fragan till en sirskild nimnd, av vilken
pensionsstyrelsen och landstingets forvaltningsutskott utse var sin ledamot
och chefen for justitiedepartementet ordféranden. Beslut av denna nimnd
ar ovillkorligen bindande.

Pensionsstyrelsens fristiende kuranstalter i Nynishamn och Are forvaltas
av aktiebolaget Kurortsverksamhet, i vilket aktiemajoriteten dges av folk-
pensioneringsfonden. Anstalten i Trands férvaltas av aktiebolaget Tranis
kuranstalt, vars aktiekapital till stérre delen innehaves av aktiebolaget Kur-
ortsverksamhet.

Den av pensionsstyrelsen bedrivna sjukvardande verksamheten tager nar-
mast sikte pa att i folkpensioneringens intresse férebygga eller hiiva invalidi-
tet och silunda forhindra eller uppskjuia den tidpunkt, di ritt till invalid-
pension intrider. Med hiinsyn hirtill emottagas friimst kroniskt sjuka, vilka
eljest kunna befaras inom en nfra framtid bliva invalider. Akut sjuka om-
hindertagas mera sillan, likasi sjuka, vilka overskridit 60 ars alder eller
vilkas sjukdom &r svarartad eller langt framskriden, enir méojligheterna att
férebygga eller hiiva arbetsformagan vanligen icke iro stora i dessa fall.
Personer, som befinna sig i god ekonomisk stillning, kunna i allminhet icke
heller bliva féremal for sjukvardande atgirder i férevarande ordning, dven
om alltfor snéva grinser hiirvid icke tillimpats.

Beslut om sjukvirdande atgiirder i de individuella fallen fattas i regel efter
ans6kan, som vederbérande pensionsnimndsordférande insiint till pensions-
styrelsen. Emellertid férekommer i viss omfattning, att styrelsen i anledning
av ingiven pensionsansokan sjilv tager initiativ till sidana &tgirder. Innan
beslut om hjilp fattas, har styrelsen att taga under omproévning, huruvida
icke bidrag bér kunna pariiknas av kommun, sjukkassa eller enskild person
och goras till villkor fér pensionsstyrelsens ingripande. I regel pakallas
bidrag med viss del av kostnaden fér sékandens uppehdll och behandling &
anstalten, motsvarande ligst en avgift av kronor 2: 30 per dag. Alltefter pa-
tientens ekonomiska stillning kan avgiften héjas upp till kronor 7: 30 per
dag. Aterstiende vardkostnader bestridas av pensionsstyrelsen. 1 de fall da
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s6kandens ekonomiska stallning ar s god, att pensionsstyrelsen med hansyn
hartill icke anser sig kunna bestrida nigon del av vardkostnaden, kan sOkan-
den i vissa fall beredas vard & styrelsens anstalter till sjalvkostnadspris, for
nirvarande varierande mellan kronor 9 och 14:50 per dag och patient.
Dessutom finnes f6r bemedlad patient méjlighet att erhalla vard 4 sirskild
avdelning vid kuranstalten i Tranas.

Reumatikervirdssakkunnigas utredning och forslag.

Riktlinjer fér vdrdens utbyggande.

Inledningsvis ha de sakkunniga sokt belysa de reumatiska sjukdomarnas
betydelse ur social synpunkt. Enligt de sakkunnigas berikningar skulle sam-
hillets arliga forlust pa grund av tillfillig arbetsoférméga genom reumatiska
sjukdomar kunna uppskattas till minst 50 miljoner kronor och den arliga
forlusten till f6ljd av den bestiende reumatiska invaliditeten till ungefir 90
miljoner kronor. Samhillets ekonomiska forluster till f6ljd av de reumatiska
sjukdomarna uppskattas siledes, dédsfallen oriknade, till nira 150 miljoner
kronor om aret. De sakkunniga fista sirskilt uppmirksamheten vid atl den
reumatiska invaliditeten i arbetsfora aldrar i det stora flertalet fall betingas
av foljdtillstinden efter akut och kronisk ledgingsinflammation. Ovriga reu-
matiska sjukdomstillstind spela en ringa roll f6r uppkomsten av invaliditet i
dessa aldrar och dro dessutom svara alt avgriansa fran ett flertal andra sjuk-
domstillstand. De sakkunniga ha darfér vid sina undersékningar inriktat sitt
huvudsakliga intresse pa ledgangsfallen (artriterna).

De sakkunniga ha i fortsiittningen limnat en utférlig redogorelse for sina
undersokningar i syfte att fa ett i mojligaste mén tillforlitligt grepp om
platsbehovet for de reumatiskt sjuka (bet. s. 19—60). Med utgangs-
punkt fran en erforderlig vardtid av i genomsnitt 60 dagar for de akuta artri-
terna, 60 dagar fér de kroniska artriterna samt 40 dagar for ovriga reuma-
tiska fall ha de sakkunniga kommit till det resultatet, att for artriterna skulle
behdvas ungefar 2000 nya platser och for 6vriga fall ytterligare cirka 850
platser. Dirvid ha de sakkunniga riknat med att av redan befintliga vard-
platser omkring 2 100 platser alltjiimt skulle sta till férfogande for vard av
reumatiker. De sakkunniga framhalla, att nigot mindre an hilften av de nya
vardplatserna skulle krivas for dem, som ar 1943 icke erhdllo nagon vard
alls pa anslalt, medan nigot mer #in hélften av platserna skulle atga for att
de, som under detta ar intogos pa anstalt, skulle ha kunnat beredas vérd
under den tid, som de sakkunniga funnit sisom medelvardlid vara den
minsta godlagbara.

Sedan de sakkunniga silunda beriiknat utbyggnadshehovet till nira 3 000
vardplatser, anfora de olika skiil for att for niirvarande icke soka anskaffa
hela detta platsantal utan i forsta hand koncentrera anstriingningen pa de
2 000 platser, som erfordras for de akuta och kroniska artriterna. Sasom
sidana skil aberopas bland annat aririternas storre betydelse [6r dodlighet
och invaliditet sam!l ovissheten om mdjligheten att behdlla patienterna pa
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sjukhus sa linge deras tillstind det fordrar. De sakkunniga framhélla tillika,
att ett genomférande av deras forut framlagda férslag angdende utbyggnad
av eftervarden och varden av kroniskt sjuka kunde viintas medféra, att upp
mot 1000-talet nya vardplatser {or reumatiskt sjuka bleve tillgingliga. De
sakkunniga komma dirmed fram till att antalet A-platser for reumatiskt
sjuka, som nu borde nyanskaffas, uppgar till minst 1 000. Enligt de sakkun-
nigas berikningar erfordrades av dessa platser omkring 200 fér akuta artri-
ter och 800 fér kroniska artriter.

Betrdffande sidttet for utbyggandet av reumatikervarden erinra
de sakkunniga till en bérjan om att denna fraga tidigare varit féremal fér
behandling av savil statens sjukvardsutredning i dess ar 1934 avgivna be-
tinkande (SOU 1934: 22) som sirskilda direfter tillkallade sakkunniga i ett
ar 1937 avgivet betinkande (1937: 23). De sakkunniga konstatera, att inom
dessa utredningar och vid den dirtill anslutna remissbehandlingen enighet
i stort sett rait om att de reumatiska ledfallen principiellt béra vardas a
avdelningar inom stérre sjukvérdsinrittningar, bl. a. med hinsyn till 6énsk-
virdheten att fér konsultation ha tillgdng till olika specialister. I fraga om
viardens utbyggande i 6vrigt hade ater olika meningar gjort sig gillande, i
det att somliga ansett varden av de reumatiska sjukdomarna principiellt
bora ankomma pa de allminna medicinska och kirurgiska {ortopediska) av-
delningarna, medan andra férordat inrdttande av sirskilda avdelningar for
dndamadlet i anslutning till den praxis, som pensionsstyrelsen inlett, dock
med den jimkningen att sidana avdelningar i stdrre utstrickning an dittills
borde forestis av egna éverlikare eller av bitridande overlikare. Sedan de
sakkunniga vidare framhallit, att nyssnimnda bada utredningar, vilka nér-
mast tagit sikte pa varden av de kroniska fallen, anslutit sig till speciallin-
jen, yttra de fér egen del i huvudsak foljande.

De sakkunniga anse det vara en primér angelidgenhet att tillse, att de
akuta ledsjukdomarna och de initiala stadierna av de kroniska artriterna fa
tillrickligt tidig och tillrickligt langvarig vard. Denna vard bér foretriades-
visAgarum pa invidrtesmedicinska avdelningar. Det ar ytterst
sillan endast lederna, som iro angripna. Det ror sig om en invértes allméin-
sjukdom, dir dven hjirtat och kirlsystemet, digestionsapparaten och de blod-
bildande organen férete rubbningar. Vil utbildade invirtesmedicinska likare
bora ha ansvaret fér varden av dylika fall. Instrumentarierna samt under-
sokningsmetoderna vid ifrigavarande sjukdomstillstand skilja sig icke meto-
dologiskt fran dem, som anvindas vid andra invirtes sjukdomar. Fér var-
den ir ingen annan utrustning behévlig an den, som bor finnas pa varje vil
utrustad invirtesmedicinsk avdelning.

De invirtesmedicinska avdelningarnas mdjligheter att mottaga ett storre
antal av dessa patienter dro emellertid fér nirvarande mycket begrinsade.
Detta sammanhinger med att utvecklingen inom invirtesmedicinen, som
under de senaste drtiondena och siirskild under det allra senaste varit utom-
ordentligt livlig, &nnu icke f6ljts av en utbyggnad av antalet invirtesmedicins-
ka platser i en utstrickning, som motsvarar behovet. En mangfald olikartade
sjukdomstillstind, som tidigare endast kunde obetydligt eller ej alls paverkas
av tillgdngliga metoder, kunna nu tack vare framstegen pa olika grundlig-
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gande omraden fran forsta insjuknandet erhalla en kausal invirtesmedicinsk
behandling. Denna behandling med nyupptickta medel ar emellertid av sa-
dan natur, att den atminstone i allvarliga fall icke hor ske annat &n pa
sjukhus. Della tarvar 6kat antal sjukhusplatser. Vidare ha forbiittrade under-
sokningsmojligheter genom nya kemiska, fysiologiska och serobakteriolo-
giska metoder givit den nutida medicinen visentligt tkade mojligheter till
tidig diagnos samt mojlighet att bedoma och félja resultatet av anvianda
behandlingsmetoder. Aven dessa framsteg ha medfort behov av ett viisentligt
storre antal invirtesmedicinska vardplatser.

Genom av de sakkunniga féreslagen utbyggnad av E-varden (efterbehand-
lingsavdelningar) skulle avigabringas en viss avlastning av de invirtesme-
dicinska avdelningarna, men behovet av o6kat antal vardplatser & dessa
maste likvil till visentlig del tickas genom nybyggnad. For nirvarande bor
man enligt de sakkunnigas mening huvudsakligen inrikta sig pa att soka
erhalla det behévliga antalet nya inviirtesmedicinska vardplatser genom del-
ning av de odelade lasaretten, en atgird som dven av allmint medicinska
skil dr hogeligen pakallad. Redan ha nio landsting fattat principbeslut om
uppdelning av tolv odelade lasarett. P4 flera andra hall 4r en liknande upp-
delning under allvarlig diskussion.

Aven om en sa visentlig ulbygenad av den invirtesmedicinska vérden
skulle figa rum under de nirmaste aren, att ett par tusen platser och kanske
flera skulle tillféras denna, men samlidigt beliggningsprinciperna bli ofér-
andrade, sa att liksom for nirvarande ett mindretal (enligt statistikerns
berikning ca 8 %) av totala platsantalet bleve belagt med artriter, skulle
hela den omtalade utbyggnaden icke komma att betyda mer dn nagra
hundra vardplatser for artritvarden. Hiirigenom skulle de akuta artriterna
tillgodoses, men icke nagra vérdplatser erhdllas for de kroniska.

For att ifragasatt utvidgning av den invirtesmedicinska virden i storre
utstrickning skall komma reumatikervarden till godo, foresla de sakkunniga,
att sirskilda delar av de utbyggda eller nybyggda invirtesmedicinska av-
delningarna reserveras for reumatikervard, huvudsakligen for artriter, och
att for byggande av sadana reserverade vardplatser utga statsbidrag enligt
grunder, vartill de sakkunniga Aterkomma senare. Dylika artritavdelningar
kunna enligt de sakkunnigas mening forliggas dven till andra invirtesme-
dicinska avdelningar dn dem vid centrallasaretten.

Mot tidigare forslag att ansluta reumatikeravdelningar till invirtesmedi-
cinska avdelningar under en gemensam Overlikare har riktats den anmirk-
ningen, att denne 6verlikare skulle erhalla en alltfor stor arbetsborda. For
att undvika denna svarighet och iiven av andra skidl hér man begrinsa
en sadan ansluten reumatikeravdelnings storlek till 30, mojligen i nagot fall
hogst 40 vardplatser och hela den gemensamma avdelningen under den
gemensamme overliikaren till 120. Under sadana {6rhiallanden kan man icke
uppriithilla en fordran pa reumatikeravdelningens forliggande i en sér-
skild byggnad. Reumatikeravdelningens huvudsakliga sirkaraklir kommer
att betingas dirav, alt vardplalserna 4 densamma éro rescrverade for reu-
matikervird, d. v. s. atl garantier finnas for att de komma denna till godo,
vilket naturligtvis icke alltid dr fallet i fraga om de platser a inviirtesmedi-
cinsk avdelning, som endast med stalistisk sannolikhet #dro upplitna at
renmatikerpatienterna. Delta dr en mycket viktig synpunkt i fraga om vér-
den av de kroniskt sjuka, som enligt erfarenhet litt bli undantringda av
andra patienter.

Enligl av de sakkunniga verkstiillda beriitkningar skulle cirka 550 vardplat-
ser pa detta silt kunna vinnas for reumatikerfallen. Dirigenom skulle vard-
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platsbehovet for alla akuta fall samt upp mot hiilften av de kroniska aririt-
fallen bli tillgodosett.

Aterstaende platsbehov bér enligt de sakkunniga tillgodoses genom ut-
byggande av specialavdelningar. Till stéd hirfér anféra de sak-
kunniga bl. a. féljande.

Nir de sakkunniga ga att fér egen del fatta stdndpunkt till dessa s. k.
specialavdelningar for reumatikervird, vilja de betona, att de icke déarige-
nom att de anviinda detta vedertagna ord taga stillning till frigan om reu-
matologien bér anses sasom en frin invirtesmedicinen avskild sjilvstindig
specialitet. Ij heller anse de sakkunniga limpligt att nu nirmare siéka fixe-
ra vissa speciella kompetenskrav sisom villkor for anstillning sisom &ver-
likare pA en sadan avdelning. Det ma ankomma pa medicinalstyrelsen att
som hittills med hjilp av sina vetenskapliga rad under hinsynstagande till
alla de ganska olikartade meriter, som hos de sékande kunna férekomma
och bora skidnkas hiinsyn, uppritta sitt foérslag, varvid givetvis fordran pa
den grundliggande utbildningen i invirtesmedicin maste uppritthallas.

Med specialavdelning avse de sakkunniga sirskild sjukhusavdelning, helt
avsedd for varden av reumatiska fall och i frimsta rummet for langvariga
och ur ledsynpunkt komplicerade fall av kroniska artriter, for vilkas be-
handling utom invirtesmedicinsk fven viss ortopedisk utrusining och sak-
kunskap erfordras. Denna mellangrupp mellan sadana fall, som fordra en
rent intern, och dem, som hehdva en rent ortopedisk behandling, iir den
grupp, som med nuvarande vardmdjlicheter har svarast att erhilla en till-
fredsstillande vard. Hirfér fordras nimligen utom goda invirtesmedicinska
anordningar fér undersékning och behandling iven specialutrusining fér
konservativ ortopedi med gipsningssal, bandageverkstad, korrektionsappa-
rater m. m. och diirjimte en tillfredsstillande utrustning inom den fysika-
liska terapin — for rérelse, bad, virmebehandling m. m. Om sadana avdel-
ningar fro helt avsedda fér reumatiska fall, kunna de fiven. sisom i de bada
féregdende utredningarna rorande reumaltikervirden framhallits, i friga om
sjukavdelningarna planliggas enklare in invirtesmedicinska avdelningar. A
andra sidan behéva de storre utrymmen for arbetsterapi, och da patienterna
i stérre utstriickning 4n 4 en inviirtesmedicinsk avdelning 4ro uppegaende,
storre dagrum och matsalar.

Det &r uppenbart, att koncentrationen pa ett stérre material av enbart
hallnings- och rérelseorganens inviirtes sjukdomar bor kunna ge vederbo-
rande likare en storre erfarenhet inom detta speciella omride samt iiven
gora vardpersonalen mera trinad, vilket kan vara av sirskild betydelse vid
medicinsk rorelse- och badbehandling. Det torde iliven fa betraktas som en
fordel f6r reumatikervirden, att ett antal likare helt dgnar sig 4t densamma.

Sasom framgir av det féregaende bedéomas de s. k. specialavdelningarna
for reumatikervard pad mycket olika sitt. Somliga anse dem vara overflo-
diga, da deras uppgifier kunna férdelas pa invirtesmedicinska och orto-
pediska avdelningar, andra betrakta dem som viktiga organ inom reuma-
tikervarden med uppgift att utéva en kombinerad intern och ortopedisk
terapi. De sakkunniga betrakta dem av olika skil sisom nddviindiga. Ut-
byggandet av savil efterbehandlingsavdelningar och nya invirtesmedicinska
avdelningar som ock av ortopediska avdelningar, nir frigan om dem blir
aktuell, dro omfattande féretag, vilkas genomforande i full utstrickning
mdste ta avseviird tid och vilkas resultat endast delvis komma reumatiker-
varden till godo. Vill man inom &verskadlig tid uppnd ett mera avsevirt re-
sultat i friga om forbiittrade vArdmojligheter for de kroniskt reumatiskt
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sjuka, maste dirfér i organisationsplanen inga specialavdelningar, som helt
tjina reumatikervarden.

De sakkunniga framligga hiirefter en plan for specialvirdens utbyggande,
innefattande Atta specialavdelningar med var sitt upptagningsomréde. Pla-
nens innebérd framgar nirmare av foéljande tabell:

Ifrigasatta specialavdelningar for renmatikervirden.

[
| Vard-

| V'érdplatser | plats
| Inv. | S:a N | - 10%e600
| Rijong Lén 1 (t)OO lft)OO Avdelningar | . | ’E:g:‘ Nu | sa | sa | inva-
' : | fint- f%re- | disku-| avdel-| for nare
i liga terade| ning |rajong; for
‘ | | slagnall rajong |
- - : = i |
1. Norrbottens ...... 226 Boden 48 48
Visterbottens...... 226 Umea 60 60 | 120
Jiamtlands ........ 143
Viasternorrlands .... | 276 | 871 168 19
II. Givleborgs ........ 274 |
Kopparbergs ...... 252 |
Vistmanlands . .... 175 Visteras 56 56
Uppsalal .......... 141 842! Uppsala 74 74 | 130 15
III. Stockholms stad! .. | 634 Karolinska |
| sjukhuset . 69 69 |
| Sodersjukh. | 64 64
Stockholms lin.... | 301 i |
[ Gotlands .......... 59 | 994 133 14
IV. Sédermanlands .... 196 l
| Ostergétlands...... | 326 Norrkoping | 56 | 56 | 112
OTebro..ovvvenvnn. | 232 i 754} i 112 14
V. Jonkopings........ I 2483 | Jonkoping | ’ 100 | 100
Kronobergs........ 153 ! Vdarnamo
I | eller Vixjo |
Kalmar .......... 229 l 630‘ 1 100 16
VI. Blekinge .......... 147
Malmohust ........ 539 | Lund 68 68 | 136
Kristianstads ...... 251 | 937 | 136 15
VII. Hallands .......... 153 \ ’
Goteborgs' och | | |
Bohus .......... 495 | Goteborg 120 | 120 | 120 15
Alvsborgs sodra del| 167 | 819, |
VIII. Alvsborgs norra del | 167 I
Skaraborgs ........ 243 Lidkdping 56 44 | 100
Virmlands ........ 270 100 15
| Hela riket ........ |65231 | 408 | 143 | 448 | | 999 | 18

L Ror undervisningssjukhus kommer ridjongens platsantal att nigot minskas,
hova intagas patient frdn annan rijong av betydelse for undervisningen.
2 Av dessa dro 48 ordinarie.

da dir kan be-
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Sasom kommentar till denna plan ytira de sakkunniga f6ljande.

Vid full utbyggnad skulle inom varje rdjong komma att finnas en special-
avdelning, varvid man fo6r omradena n:ris Il och III riknat med de tva i
de sakkunnigas betiinkande del I tidigare foreslagna avdelningarna vid un-
dervisningssjukhusen, akademiska sjukhuset i Uppsala och karolinska sjuk-
huset i Stockholm, samt en delvis sisom reumatologisk disponerad invirtes-
medicinsk avdelning A sddersjukhuset i Stockholm. Vidare upptar forslaget
utokning av de nuvarande reumatikeravdelningarna i Lidko6ping, Lund, Norr-
kdping och Umed till ungefir dubbla storleken, givetvis med anstillandet av
egna Overlikare, samt nyanliggning av en avdelning inom vardera av ri-
Jongerna n:ris V och VII om respektive 100 och 120 patienter, eventuellt for-
lagda i Jonképing, Virnamo eller Vixjo respektive Géteborg.

Det ar tveksamt, om i denna 6versikt avdelningarna i Boden och Visteras
bort medlagas, da de mera Overensstimma med typen reserverad del av in-
virtesmedicinsk avdelning.

Uppférandet av de ifragasatta specialavdelningarna maste foregds av un-
dersokningar om de lokala betingelserna. De sakkunniga ha under hand in-
himtat, att saidana mdojligheter och intresse for fragan fran huvudméinnens
sida flerstiides foreligger. Givetvis dro i friga om rijonguppdelning och spe-
cialavdelningars placering alternativ tinkbara.

Det antal platser, som skulle vinnas genom realiserandet av ovannimnda
eller likvirdig plan, utgor 448 eller tillsammans med de tidigare foreslagna
platserna vid undervisningssjukhusen (74 4+ 69) 591. Hirifran torde dock
mdojligen bora avriknas 30 platser vid vanforeanstalten i Goteborg och 24
platser vid ortopediska avdelningen i Lund, som varit uppliina till reuma-
likervard och vid en nyorganisation eventuellt aterfordras av sjukhusfor-
valiningarna. Nettovinsten skulle i sadant fall utgéra 537 platser.

Rorande behovet av ortopedisk sakkunskap vid reumatiker-
fallens behandling rdder enligt de sakkunniga full enighet om att mera
svarbedomda och tekniskt mera kriivande fall fordra konsultation med en
fackman pa omrédet samt att operativa ingrepp och framstillningar av
mera komplicerade bandage béra éverlimnas &t denne. Efter att ha upp-
lyst att for niirvarande ett icke ringa antal reumatiker vardas & ortopediska
anstalter (omkring 600) samt att viintetiden vid dessa anstalter under ar 1943
varierat mellan 1—5 manader, anféra de sakkunniga.

En fullstindig utredning av platshehovet pa de ortopediska avdelning-
arna och uppgérandet av en plan fér organisationen av denna vard i dess
helhet faller utanfér reumatikervarden och det uppdrag, som lamnats 1941
ars reumatikerviardssakkunniga. Ortopedvarden omfattar stora delar av rygg-
radens och extremiteternas kirurgi och berér utom hallnings- och rérelseorga-
nens defekter och deformiteter manga olika sjukdomar, olycksfall m. 1., som
ej heller ha nigot att géra med reumatikervarden. Ortopedvardens sam-
mankoppling med den sociala vanférevarden ar ett komplicerande moment.
Reumatikervardens ortopediska sida utgor darfér endast en brakdel av orto-
pedvarden i dess helhet och bér dirfor icke bli beroende av ett fullstindigt
ordnande av denna senare. Ortopedvarden star infor ett utbyggande, som
dnnu icke funnit sina former. Det skulle i hog grad fordréja den l6sning av
reumatikervardens problem, vilken icke bér fa undanskjutas, om den skulle
goras beroende av ett slutgiltigt stindpunktstagande till ortopediens utbygg-
nad, dess foérhallande till extremitetskirurgi, vanférevard m. m. Detta bor ej
heller vara nédviindigt, d& man boér kunna finna formen att tillgzodose
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reumatikervardens behov av ortopedisk sakkunskap genom relativt enkla
atgirder, som icke behova i vésentlig mén inverka pd utvecklingen av orto-
pedvarden for 6vrigt. De sakkunniga vilja hir endast beréra sadana fragor,
som ha direkt sammanhang med det forslag till reumatikervardens organisa-
tion, som i detta betinkande framligges.

Samiliga ortopeder, som uttalat sig infér de sakkunniga, ha framhallit att
siddana specialavdelningar, som avses for varden av de svaraste reumatiker-
fallen, bora vara samorganiserade med ortopediska avdelningar, d. v. s. ut-
gora del av sddana centrallasarett, dir ortopedisk avdelning finnes inrittad
eller diir ortopedisk anstalt finnes i samma stad. Detta villkor ar uppfyllt
vad betriffar Stockholm, Goteborg och Lund (samt Boras). Det redan av-
lamnade forslaget till uppforande av en reumatologisk klinik i Uppsala upp-
tar jamviil forslag till en dirmed sammanbyggd ortopedisk Kklinik.

I Umes, Norrkoping, Lidképing och for den planerade Smélandsanstalten

saknas ortopediska avdelninger. De sakkunniga forutsiitta, att behovet av
fackortoped pa dessa stillen i varje fall tills vidare tillsodoses dirigenom,
att en sadan anstiilles vid lasarettet med riitt att disponera oOver ett visst an-
tal singar 4 dess vardavdelningar. For att mojliggora hans arbete inom den
konservativa ortopedien maste lasaretlets utrustning kompletteras med en
bandageverkstad samt eventuellt bétire mojligheter for fysikalisk terapi
(flera sjukgymnaster etc.). Hirjimte béra tillrickliga mottagnings- och
operationslokaler stiillas till ortopedens disposition.
Aven for den enkla ortopediska behandling, som kriives vid de medicinska
avdelningarna, dir akuta och tidiga kroniska reumatikerfall vardas, bor,
sasom framhallits i svenska likaresillskapets yttrande 6ver 1937 ars be-
tinkande, mojlighet finnas till erforderlig konsultation med ortoped eller
kirurg, helst ortopediskt utbildad. Narmast till hands &r hir likaren vid
lasareltets kirurgiska avdelning. I Ovrigt har det foreslagits, att behovet av
ortopedisk sakkunskap vid dessa lasarett skulle tillgodoses genom anstél-
landel vid centrallasarettet av en ortopedisk konsult, som ett par ganger i
manaden skulle bestka de nimnda lasaretten i och for konsultation. I sadana
fall, dir komplicerad ortopedisk behandling dr noddvindig, bor denna ut-
foras a ortopedisk anstalt.

De sakkunniga finna for sin del, att denna tankes genomforbarhet i prak-
tiken sammanhiinger med den utformning, som den ortopediska sjukvarden
kan komma alt erhalla i utbyggt skick, och foresla, att en Oversyn av orto-
pedvarden snarast verkstilles genom en sirskild uiredning.

1 fortsittningen framhalla de sakkunniga, att landstingen och stiderna
utanfor landsting bora limnas frihet att inom vissa grinser verkstilla ut-
byggnaden i den ordning, de finna limpligast. Detta synes de sakkunniga
vara den enda mojligheten att pa kort tid komma upp till det antal vard-
platser {or reumatici, som de finna nddviindigl. Vidare skulle genom en
uppdelning av platser beliigna & inviirtesmedicinska avdelningar och 4 spe-
cialavdelningar vardkraven hos de olika stadierna av artriter tillgodoses.
Slutligen skulle en losning efter sidana linjer (i en visentlig betydelse for
den cfterf6ljande kontrollen och den éppna véirden. Till grund for utbygg-
naden forutsittes dock ligga en av medicinalstyrelsen god-
kind plan.

De sakkunniga ha iiven berort vissa sporsmal angaende forebyggande
och 6ppen vard av reumaliskt sjuka men ansett tiden iinnu icke vara
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inne for framlidggande av konkreta férslag till denna vards ordnande (bet.
s. 90—97).

I anslutning hirtill betona de sakkunniga, att det for den fortsatta ut-
byggnaden av reumatikervarden #r av intresse att statistiskt kunna folja
sjukdomsfrekvensen. Anmélningsplikt féreslas darfor infoérd for alla
likare betriaffande fall av akut artrit samt pagdende férut icke anmailda fall
av kronisk artrit. Ehuru de reumatiska sjukdomarna icke iro i egentlig me-
ning smittsamma, anses denna anmilan kunna ske pa de rapportkort over
smittsamma sjukdomar, som ingivas till tjinstelikare och av dem var fjor-
tonde dag via forste provinsiallikarna insindas till medicinalstyrelsen.

Huvudmannaskap och finansiering.

De sakkunniga erinra om att pensionsstyrelsens nuvarande lasarettsavdel-
ningar formellt st under vederbérande landstings respektive stads utanfor
landsting huvudmannaskap, ehuru huvudminnen jcke fritt forfoga
over vardplatserna, vilka beliggas enligt direktiv fran pensionsstvrelsen. De
sakkunniga ansluta sig i detta hinseende till de forslag, som framlagts av de
bada foéregdende utredningarna och innebira, att pensionsstyrelsens reuma-
tikeravdelningar vid lasaretten béra éverlatas till landstingen respektive Norr-
kopings stad, varvid dessa avdelningar 4ven framgent skulle behélla sin
karaktir av avdelningar med rijongplatser. De sakkunniga forutsitta, att
samma principer rérande beliggningen komma att tillimpas jamval for ny-
tillkommande speciella reumatikeravdelningar. Denna begrinsning i huvud-
ménnens dispositionsriitt éver vardplatserna finna de sakkunniga limplig
dels for att forhindra, att de lin, dir specialavdelningarna iro férlagda, bli
otillhorligt gynnade, och dels for att pensionsstyrelsen skall & till hemorten
nirliggande placeringsméjlighet for de pensionssokande, som av styrelsen
befinnas vara i behov av anstaltsvistelse fér observation eller behandling.

I frAga om reumatikervérdens finansierin g limna de sakkunniga
forst en redogorelse for de forslag hirulinnan, som framlagts av de bada
féregiende utredningarna (bet. s. 102—104). Hirefter yttra de sakkunniga
fér egen del foljande.

De sakkunniga ha under sina Overviiganden av fré¢an om hur reumatiker-
varden skall finansieras icke kunnat undgéd att taga starkt intryck av att
landstingen hittills icke behévt bira nigon kostnad fér den reumatikervard,
som 1 ritt stor omfattning limnats vid de siirskilda reumatikeravdelnin-
garna. Det har statt klart fér de sakkunniga, att landstingens villighet att
taga vard om det klientel, it vilket pensionsstyrelsen hittills ignat sina
omsorger, blir beroende av att staten verksamt bidrager 1ill tickande av
kostnaderna fér reumatikervirden i allminhet. DA statens sjukvardskom-
mitté foreslog, att staten skulle biira hela byggnadskostnaden och hela drift-
kostnaden for de av denna kommitté foreslagna speciella reumatikeravdel-
ningarna, l14g diri ett medgivande att det var ett statsintresse av mycket stor
vikt, att de reumatiskt sjuka erhélle bittre vardmojligheter. Nir sedermera
1936 ars sakkunniga framlade forslag om en férdelning av kostnaderna for
reumatikervirden mellan stat och landsting med den stérre delen lagd pa
landstingen, métte detta som redan framhallits en stark kritik., 1941 ars
sakkunniga ha férsékt att finna en linje, som skulle kunna férena de mot-
satta intressena, och ha déirvid intagit den stindpunkten, att staten borde pa-



Kungl. Maj:ts proposition nr 224. 15

taga sig hela kosinaden fér inriittande av vardplatser for ledgangsreumatiskt
sjuka, medan driftkostnaderna borde biiras gemensamt av staten och lands-
tingen.

1 konsekvens med denna stindpunkt foreslogo de sakkunniga i sitt forsta
betinkande (del 1), att staten skulle ikliida sig hela kostnaden f6r inrittandet
av kliniska reumatologiska avdelningar vid undervisningssjukhusen i Stock-
holm och Uppsala samt en ortopedisk avdelning i sistnimnda stad. T sitt
andra betinkande (del II), ha de sakkunniga vidare foreslagit, att byganads-
kostnaderna for inrdttande av reumatikervardplatser 4 efterbehandlingsav-
delningar skulle i princip biiras helt av staten, varvid kostnaden fér sadan
plats uppskattats till hégst 5 000 kronor. Sisom en annan konsekvens av fo-
renimnda stdndpunkt foéresla de sakkunniga nu. att de genom pensionssty-
relsens ingripande uppférda reumatikeravdelningarna i Lidkoping, Lund,
Norrkdping, Umed och Visteras ej blott formellt utan dven reellt 6verlatas
pa vederbérande landsting respektive stad genom att nu gillande kontrakt
mellan pensionsstvrelsen och vederbérande landsting respektive stad upp-
sigas till viss tidpunkt och byggnadslinen hos folkpensioneringsfonden an-
nulleras utan ndgot ckonomiskt vederlag fran landstingen respektive Norr-
kt’)pinr’s stad men under forbehall, att vederbérande huvudman foérklarar
sig villig att medverka till den utvidgning av avdelningen, som kan befinnas
onskvird for tillsodoseende av reumatikervardens behov. Kostnaderna for
dessa avdelningars utvidgande till specialavdelningar liksom fér nyanligg-
ning av dylika foresla de sakkunniga i enlighet med sin principiella stand-
punkt, att staten skall béra, likvil med viss begriinsning, som nirmare be-
handlas i anslutning till de sakkunnigas forslag om statshidragens storlek. I
samtliga dessa fall dr det friga om si kallade riijongplatser, det vill siiga
vardpatser, till vilka patienter komma fran elt visst omrade, stérre in ett
1an. och eventuellt dven frin andra delar av riket.

De sakkunniga ha funnit det varken onskvirt eller méjligt, att alla led-
gangsreumatiker bli vardade & fér dem séirskilt reserverade vardplatser.
De invirtesmedicinska avdelningarna ha myvckel stor betydelse for varden
av de for behandling mest tillgingliga akuta och subakuta stadierna av
ledgingsreumatism. A dessa avdelningar bora dirfér fortsiittningsvis som
hittills mottagas reumatiker. Nigon form foér byggnadsbidrag till inziit-
tande av vanliga invirtesmedicinska avdelningar ha de sakkunniga dock
icke funnit vara mojlig. Om sidant bidrag lAmnades skulle detta innebéra
en favorisering av landsting, som kommit efter med tillgodoseende av in-
viartesmedicinens behov av Vdrdnlatser och uppkalla beriitticad kritik fran
andra landsting. Daremot synes intet vara att inviinda mot att ett landsting
erhaller statens ckonomiska stod enligt samma princip, som giiller for
specialavdelning, om landstinget vid nybvggnad av in sirtesmedicinsk av-
delning, utéver behdvligl anlal andra invirtesmedicinska virdplatser, in-
riflar en for vard av artritfall avsedd siarskild mindre avdelning. Dessa
mindre avdelningar erbjuda jimforelsepunkier med dem av pensionssty-
relsens reumatikeravdelningar, som icke forulsiillas utbyggda till special-
avdelningar, saledes avdelningarna i Boden och Viislerds, diirigenom att de
skulle erbjuda samma garanlier som dessa, all vardplalserna vore reser-
verade {or reumaliskt sjuka. IFor slatsbidrag bor emellerlid uppstiillas det
villkorel, alt avdelningen ingiar sisom cn del i en av medicinalstyrelsen
faststilld plan {or reumalikervardens ordnande, uppgjord med hiinsyn 1ill
behovet av reumatikervéardplatser for Iinet och angrinsande omraden. Foér
inlagningen, som skotes av vederbirande overlikare, bir gilla samma
praxis som hiltills for andra landstingsplatser, alt i man av platstillgng
iven utomlinspalienter ecmoliagas.
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De sakkunniga forbise icke, att detta forslag innebdr en viss risk, att pa
sina hall nu ifragasatt utbyggnad av odelade lasarett med invértesmedi-
cinska avdelningar kan komma att férdréjas under avvaktan pa statsmak-
ternas stillningstagande till foérslaget. Forutsittningen for att denna oli-
genhet Dblir sa liten som mojligt dr dirfor, att de sakkunnigas forslag bli
foremal for en snabb behandling och ett snart avgoérande.

De sakkunnica overga sa till frigan om hur driftkostnaden fér reuma-
tikervarden skall téickas. Som redan framhallits anse de sakkunniga, att
denna kostnad skall bidras gemensamt av staten och landstingen. Det for-
slag de sakkunniga framligga avviker visenlligt fran tidigare {érslag. Medan
statens sjukvardskommitté och 1936 ars sakkunniga tinkte sig, att staten
skulle béra vardkosinad endast for reumatiker. som erhalla vard a sirskild
reumatikeravdelning, och att ovrig vardkostnad skulle biiras helt av lands-
tingen, anse 1941 ars sakkunniga, att statligt drifthidrag bér utga till vard-
kostnaden for ledgangsreumatiskt sjuka, oberoende av om virden limnas a
reumatikeravdelning eller a invirtesmedicinsk avdelning, odelat lasarett eller
sjukstuga.

De sakkunniga ha tidigare i detta betinkande utvecklat, att de anse det
vara en primir angeligenhet att tillse, att de akuta ledsjukdomarna och de
initiala stadierna av de kroniska artrilerna fa tillrickligl tidig och tillrackligt
langvarig vard och att denna med storsta férdel limnas 4 de invértesmedi-
cinska avdelningarna och andra {or invirtesmedicinska fall avsedda vard-
platser. Det kan da icke vara rimligt att begrinsa driftbidraget for vard av
reumaliker iill de speciella reumatikeravdelningarna. En sidan begriansning
skulle medfora risk for att reumatikerna saties i efterhand vid ansokan om
plats a de vanliga sjukvardsinriatiningarna och hinvisades att i {érsta hand
soka plats a reumatikeravdelningarna. Vidare dr att mirka, att landstingen
skola pataga sig vardkostnad for det klientel, vars vard pensionsstyrelsen
nu bekostar. Det ar eit fullt rattmitigt ansprak, att landstingen pa nagot
sitt bli kompenserade, och en god formm hartor vore, att de finge atnjuta
statsbidrag till driften dven for vardplatser, som de stalla till forfogande
utanfér reumatikeravdelningarna. Den av de sakkunniga saledes uppstillda
principen ligger till grund savil for forslaget i de sakkunnigas betinkande,
del II, om statsbidrag till renmatikervarden a efterbehandlingsavdelningar
som for det forslag de sakkunniga hiar framlagga.

I anslutning till vad salunda och i 6vrigt anforts foresla de sakkunniga,

att de genom pensionsstyrelsens ingripande uppforda reumatikeravdel-
ningarna i Lidképing, Lund, Norrkoping, Umea och Visteras ej blott for-
mellt utan ocksa reellt skola Gverforas pa vederborande landsting respektive
stad genom att nu gillande kontrakt mellan pensionsstyrelsen och vederbo-
rande landsting respektive stad uppsigas till viss tidpunkt och byggnads-
lanen hos folkpensioneringsfonden annulleras under foérbehdall, att vederbo-
rande huvudman foérklarar sig villig medverka till den utvidgning av avdel-
ningen, som kan befinnas onskvird for tillgodoseende av reumatikervardens

behov,
att till dessa avdelningars utvidgande liksom till nyanliggning av spe-

cialavdelning dvensom till vardplatser, som inretts 1 direkt anslutning till
invirtesmedicinska avdelningar och helt stillas till reumatikervardens dis-
posiltion, skall utga statligt byvggnadsbidrag, som principiellt omfattar hela
kostnaden, dock att statens kostnad i allménhet icke skall beriknas 6verstiga
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fér plats & specialavdelning 15 000 kronor och fér plats & reumatikeravdel-
ning, ansluten till invirtesmedicinsk avdelning, 10 000 kronor, Kungl. Maj:t
obetaget att efter sirskild provning, dir kostnaderna vésentligt Gverstiga
dessa belopp, medgiva hogre bidrag,

att statligt driftbidrag skall utgd till vard av reumalikerpatient, som
vardas pa specialavdelning eller reserverad del av invirtesmedicinsk avdel-
ning #vensom till patient med reumatisk artrit, som vardas 4 ovrig del av
invirtesmedicinsk avdelning eller vid odelat lasarett eller sjukstuga, med
ett belopp, som i allminhet utgor 3 kronor for varddag, men for utomlins-
patient, som vardas & specialavdelning eller reserverad del av invirtesmedi-
cinsk avdelning, med 4 kronor, allt under férutsitining att hogre vardavgift
icke avkriives patienten dn 2 kronor; for utomlinspatient skall det landsting
patienten tillhor bidraga med lika stort belopp som statsbidraget, samt

att sisom forutsitining for byggnads- och driftbidrag till reumatikervar-
den skall fordras, att huvudmannen uppgjort plan for reumatikervirdens
ordnande, som blivit av medicinalstyrelsen godkind.

De sakkunniga framhalla vidare, att den tidpunkt, vid vilken pensionssty-
relsens reumatikeravdelningar vid lasaretten reellt 6verlimnas till landstingen
hor av praktiska skil vara densamma for hela riket och sammanfalla med
tidpunkten, da de statliga driftbidragen till virden av reumatiska artriter &
savil A-plats som E-plats enligt de sakkunnigas forslag borja utga. Vid sam-
ma tidpunkt bor regleringen av byggnadslanen fran folkpensioneringsfon-
den ske med erforderliga belopp (c:a 2000000 kronor}. Innan denna tid-
punkt bora lansplaner fér reumatikervardens utbyggande ha hunnit utarbe-
tas och av medicinalstyrelsen behandlas. De sakkunniga féresla for sin del
den 1 juli 1947 sasom limplig siddan tidpunkt. Fran denna tidpunkt
skulle di dven pensionsstyrelsens ekonomiska understéd till reumatikervar-
den upphora.

Rérande formen fér reumatikeranstalternas belaggande
efter den 1 juli 1947 anféra de sakkunniga bland annat.

I och med ait pensionsstyrelsens ekonomiska understod av reumatiker-
varden upphor, forfaller d4ven frimsta motivet till att ansfkningar om sjuk-
vard pa grund av reumatisk sjukdom vid de speciella reumatikervardsan-
stalterna centralt handliggas av denna myndighet. Skulle central handligg-
ning av dessa sjukvardsirenden anses 1implig dven i fortsiittningen, bor den
i sa fall uppdragas at statens ordinarie sjukvardande myndighet, medici-
nalstyrelsen, genom vilken statsbidragen till reumatikervarden framdeles
komma att ulga.

I detta sammanhang bér dock ifragasittas, huruvida central prévning av
dessa sjukvardsansokningar éverhuvudtaget bor i fortsitiningen utovas. Vid
central handliggning av patientens intagning kunna vissa oligenheter
knappast undvikas. Bedomandet av sjukdomstillstind endast ifrin pappers-
granskning utan kontakt med patienten eller den inremitterande liikaren
medfor risk for felbedéomning av fallets karaktir och vardbehovets grad.
Vidare medfor en central granskning forlingning av liden mellan ldkarens
konstaterande av vardbehovet och patientens intagande pa anstalten, en
forlingning, som alltid dr oliimplig och manga ganger kan vara direkt farlig

Bihang till riksdagens protokoll 1946. 1 saml. Nr 224. 2
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for mojligheten att forebygga invaliditeten. Hittills har dock denna tidsut-
drikt delvis fororsakats av de fordringar pa ekonomiska garantier i fraga
om patientavgifternas erliggande, som pensionsstyrelsen ansett sig béra upp-
stilla. Sedan landstingen Gvertagit anstalterna, béra dessa fordringar givet-
vis mildras i likhet med de villkor, som tillimpas vid lasarett och sjuk-
stugor.

Ett viktigt motiv for den centrala provning av dessa sjukvardsfragor inom
pensionsstyrelsen, som &gt rum alltsedan ar 1915, har varit den stora bristen
pa vardplatser, i hir foéreliggande fall fér reumatikervirden. D& alla reu-
matiskt sjuka med de sjukvirdsresurser, som funnits, ej kunnat beredas
anstaltsvard, har pensionsstyrelsen ansett, att man ur forsakringsteknisk
synpunkt pa siddana patienter, som i frimsta rummet borde intagas, borde
uppstilla vissa fordringar rérande alder, ekonomi och lakningsutsikter, var-
for enhetlig handliggning genom central prévning ansags forméanlig. Ifraga-
varande fordringar kunna sjilvfallet efter anvisningar fran medicinalsty-
relsen tillimpas fdven vid perifer beliggning av anstalterna, till dess att en
mera visentlig utékning av vardplatsernas antal for reumatiskt sjuka hin-
ner komma till stand. I viss utstriickning tillimpas de redan.

Enligt de sakkunnigas mening féreligger silunda icke ens under &ver-
gingsskedet, innan reumatikervarden hunnit utbyggas, nagot hinder att till-
lampa en decentraliserad intagning av det klientel, som nu vardas genom
pensionsstyrelsens férsorg, dock med ett undantag, till vilket de sakkunniga
aterkomma.

Sedan reumatikervirden utbyggts med tillrdckligt antal vardplatser bor
den perifera beliggningen av vardsplatserna, som ur sakliga synpunkter ar
att féredraga, kunna tillimpas utan inskrinkande direktiv. Héarigenom kom-
me huvuddelen av pensionsstyrelsens nuvarande kliente! att bli jamstalld
med den storre delen av det reumatiska klientel, som i friga om vardbehov
icke skiljer sig frin detta men icke sokt eller kunnat erhalla vard genom
pensionsstyrelsens férsorg.

Nyssberérda undantag avser det reumatikerklientel, som séker pension
och av denna anledning blir féremal fér centralt bedémande men som en-
ligt pensionsstyrelsens uppfattning bér beredas anstaltsvistelse for observa-
tion eller behandling. D& hela den nuvarande speciella reumatikerviarden
tillkommit genom pensionsstyrelsens initiativ och ekonomiska understod,
synes det vara beréittigat, att pensionsstyrelsen for detta till antalet jim-
forelsevis obetydliga klientel beredes fortursritt, si linge Kungl. Maj:t fin-
ner en sddan ordning behévlig, ej blott vid pensionssiyrelsens fristaende kur-
anstalter utan dven vid de av de sakkunniga féreslagna avdelningarna med
rijongplatser. Férbehall betriffande dessa patienters fértursritt bér goras,
nér férenimnda reumatikeravdelningar éverlimnas till vederbérande lands-
ting respektive stad.

De sakkunniga sammanfatta sin stindpunkt hirutinnan salunda,

att beliggningen av pensionsstyrelsens fristiende anstalter och, diar si
av topografiska skiil anses 6nskvirt, av évriga rdjongplatser bér ske centralt
endast for sadana fall, som stka pension hos pensionsstyrelsen och av denna
befinnas fér observation eller vard béra intagas pa anstalt, dock ej under
langre tid &n Kungl. Maj:t finner en sadan ordning behovlig, samt

alt under en dvergdngstid, innan reumatikerviarden hunnii utbyggas och
siarskili de kroniska artriterna kunna finna vard i tillricklig utstrickning,
de av pensionsstyrelsen tillimpade synpunkterna i fraga om féretrade vid
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konkurrens om plats for personer, som synas ha storre utsikter att genom
behandlingen atervinna arbetsférméaga, bora tillimpas vid perifer beligg-
ning genom vederborande overlikare for de med statligt understéd upp-
forda rdjongplatserna efter av medicinalstyrelsen utfirdade anvisningar.

Pensionsstyrelsens fristdende kuranstalter berdras av de sakkun-
nigas forslag, allenast i vad de mottaga reumatiskt sjuka. Med hénsyn till att
dessa anstalter fortfarande till storsta delen komma att vara belagda med an-
nat klientel dn reumatiskt sjuka, anse de sakkunniga, att nagon dndring i
dessa anstalters administrativa stillning i 6vrigt ej nu bor goras. Fragan om
en fullstindig avveckling av pensionsstyrelsens sjukvirdande verksamhet
bor enligt de sakkunniga goras till foremal for fortsatt utredning, eventuellt i
samband med neurosvardens ordnande i riket. Da rattigheten att beligga en
sjukvardsanstalt ej nédvandigtvis behover vara forenad med skyldigheten att
driva densamma, anses dock frigan om samtliga pensionsstyrelsens sjuk-
vardsanstalters administrativa stillning kunna redan nu, om si anses limp-
ligt, goras till foreméal for Kungl. Maj:ts provning.

Niamnas ma vidare, att sommarkuranstalter, som av pensionsstyrelsen anli-
tats for vard av dess klientel, foreslas i fortsidttningen skola efter prévning
av medicinalstyrelsen erhalla statsbidrag efter vissa grunder. Friagan om stat-
ligt understod till den 6ppna reumatikervirden anse de sakkunniga bora hin-
skjutas till den inom medicinalstyrelsen pagiende uiredningen rorande den
oppna sjukvardens organisation i allminhet.

Slutligen betona de sakkunniga vikten av att parallellt med forbitirade
vardatgarder en intensiv folkupplysning om de reumatiska sjukdo-
marna, deras forlopp och behandling igangsittes. Liksom pa andra hilso-
vardsomraden borde medicinalstyrelsen ha ansvaret fér denna upplysnings-
verksamhet. De sakkunniga féresla, att till styrelsens forfogande stalles ett
arligt belopp av foérslagsvis 30 000 kronor att anvindas fér sidan upplysning.

Kostnaderna for genomforande av nu foreliggande foérslag ha de sak-
kunniga uppskattat salunda.

Statens utgifter for byggnadsbidragen berdknas komma att uppga till (550
X 10 000) 5500 000 kronor for platser 4 invirtesmedicinsk avdelning samt
till (448 X 15 000) 6 720 000 kronor for platser 4 specialavdelning, fransett un-
dervisningssjukhusen, eller alltsi sammanlagt omkring 12 200 000 kronor.
Denna summa tiinkes fordelad pa en utbyggnadsperiod av 6 ar.

Statens arliga utgifter for driftbidragen beriknas vid full utbyggnad uppga
till omkring 1 525 000 kronor for platser & specialavdelningar utom. undervis-
ningssjukhusen samt 1400 000 kronor for ovriga platser av A-karaktir samt
200 000 kronor for platser a sommarkurorter eller alltsd sammanlagt i runt
tal 3 100 000 kronor.

Hirifran bor enligt de sakkunniga franriknas ett belopp av inemot
2 000 000 kronor, motsvarande pensionsstyrelsens nuvarande kostnad for
driften av cirka 700 reumatikerplatser.
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For landstingens och icke-landstingsstidernas del beriiknas den arliga ut-
giftsékningen stanna vid omkring 320 000 kronor.

Enligt de sakkunnigas beridkningar skulle staten och de lokala huvudméin-
nen komma att i stort sett svara fér hilften vardera av den kostnad for reu-
matikervarden, som icke bires av den enskilde patienten. I sak skulle detta
innebira, att en icke ovisentlig del av nuvarande kostnader fér vard av reu-
matiskt sjuka skulle 6verflyttas fran de lokala huvudmsénnen till staten.

Sdrskilda gttranden.

Till betankandet ha fogats sidrskilda yttranden av ett flertal ledaméter.
Ledamoterna Edstrom och Lindberg ha silunda anfért bland annat.

Den priméra uppgiften for de for sjukviarden ansvariga myndigheterna
maste vara att se till att antalet vardplatser for reumatiskt sjuka utan
droéjsmal okas. Om dessa platser i frimsta rummet skola inrittas a in-
virtesmedicinska avdelningar eller 4 specialavdelningar, ar en fraga av
mindre vikt. A bada typerna kunna reumatiskt sjuka erhalla en kvalificerad
vard. Nir vi haft att bedéma pa vilket sitt man snabbast och tillika till rim-
ligaste kostnad kan astadkomma ett visentligt &kat antal vardplatser, ha vi
funnit det uppenbart, att detta bist sker genom att dels 6ka kapaciteten &
redan befintliga lasarettsavdelningar genom inriittande av efterbehandlings-
avdelningar — varom utredningen framlagi enhilligt forslag — och att dels
— vid sidan av foreslagna undervisningskliniker — 6ka kapaciteten & fler-
talet av redan befintliga, av pensionsstyrelsen inrittade reumatikeravdelning-
ar vid lasaretten genom att utvidga desamma. DA det stérsta behovet av nya
vardplatser enligt utredningens resultat forefinnes for de kroniska artriterna,
som till alldeles 6vervidgande delen utgor dessa avdelningars klientel, synes
det for det foreliggande vardbehovet vara mest rationellt att utvidga just
dessa. Genom en sadan utvidgning vinner man dessutom, att dessa reuma-
tikeravdelningar uppna en storlek, som #nnu mer #n nu motiverar, att de
stiallas under sirskilda overlikare, varigenom man far ett antal likare i
landet med speciellt intresse for reumatikervarden, vilket otvivelaktigt blir
till gagn for denna vards intensifiering i olika avseenden.

Genom var anslutning till de i detta betinkande framlagda forslagen ha
vi markerat, att vi icke aro motstandare till att reumatikervardplatser in-
rittas genom tillbyggnad vid redan befintliga inviirtesmedicinska avdelning-
ar eller vid nyinrdttande av sidana genom delning av odelade lasarett. Vi
finna det emellertid féga vilbetiinkt att stéilla frigan om reumatikervardens
utbyggnad i beroende av landstingens villighet att pataga sig de mycket stora
kostnaderna for en utbyggnad av den invirtesmedicinska sjukvérden. De be-
rikningar, som géras i betinkandet om det antal vardplatser fér reumatiker,
som skulle kunna vinnas i anslutning till de invirtesmedicinska avdelningar-
na — nuvarande och nya — anse vi mycket problematiska och till dem
knutna forvintningar svagt grundade.

Om statsmakterna besluta enligt de sakkunnigas forslag att lamna stats-
bidrag till utvidgning av nuvarande reumatikeravdelningar, kan diremot
redan inom ett eller annat ar ett s betvdande tillskott av vardplatser for
reumatiker, frimst kroniska artriter, pardknas, att en mirkbar forbattring
av nuvarande foérhallanden betriaffande vinte- och vardtider kan férviintas
intrida.

Det blir sedan beroende pa landstingens initiativ, i vilken omfattning ytter-
ligare vardplatser skola inrittas. De av de sakkunniga foreslagna statshi-
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dragen ha sa tillmitts, att landstingen siikert ej skola undandraga sig aftt
vid en ur allminna sjukvardssynpunkter motiverad utbyggnad av sin in-
vartesmedicinska sjukvard #dven i tillborlig grad tillgodose vardplatsbehovet
for reumatikerna.

Ledamoten Edstrém har hiarutéver for egen del framfort vissa medicins-
ka synpunkter till belysande av fragan om reumatikervardens utbyggande,
varvid han sarskilt betonat sin tveksamhet ur vardsynpunkt gentemot foér-
slaget att i samband med utbyggande av invirtesmedicinska avdelningar re-
servera vissa smarre delar dirav fér vard av reumatiker. Pa vilket omrade
av medicinen det dn gillde bleve nimligen sadana avdelningar litt en se-
kunda vardform.

Ledamoten Svartz ater rekommenderar i férsta hand en snabb utbygg-
nad av invirtesmedicinska avdelningar genom delning av odelade lasarett och
sammanfattar sin standpunkt i féljande punkter.

1. En snabb okning av antalet invirtesmedicinska avdelningar i landet ar
av storsta betydelse fér reumatikerviarden liksom dven for andra invértes-
medicinska sjukdomstillstand.

2. Pi grund av den hoga procent, i vilken ledgangsreumatism leder till
invaliditet, bér denna sjukdomsgrupp limnas ett visst foretride vid inrét-
tandet av nya invirtesmedicinska avdelningar. Detta kan ldmpligen ske
genom att, sisom reumatikervardssakkunniga foreslagit, pA nyuppforda av-
delningar reservera ett antal platser, t. ex. 20—40 stycken, for reumatiker-
klientelet. Redan forefintliga medicinska avdelningar, vilkas singantal avse-
virt understiger 120, kunna dessutom pa de platser, dar detta visar sig vara
praktiskt genomforbart, utékas med en mindre reumatikeravdelning.

3. Som de sakkunniga anfért i del I av sitt betinkande, dr det 6nskvirt,
att reumatologiska specialavdelningar snarast uppféras i Stockholm och
Uppsala, vilka avdelningar utom sjukvard #dven skola tjina undervisning
och forskning. Avdelningen i Stockholm far sin sirskilda betydelse genom
att den #ar avsedd att uppféras i anslutning till Konung Gustaf V:s forsk-
ningsinstitut for invalidiserande sjukdomar. I planerna foér avdelningen i
Uppsala ingéd sdrskilda anordningar for savil undervisning som forskning.
En specialavdelning bér dessutom uppféras i Goteborg. Ocksa denna av-
delning skulle fa till uppgift att utom sjukvarden bereda goda mdojligheter
fér undervisning och forskning.

4. 1 foreliggande betinkande framligges forslag om utbyggnad av fem
sjilvstindiga reumatologiska specialavdelningar utover de tre nyssnimnda.
Pa anférda skil bor det enligt min asikt anstd med inridttandet av dessa av-
delningar tills erfarenhet vunnits angdende effekten av ovrig utbyggnad.

Yttranden éver de sakkunnigas forslag.

Over betankandet ha efter remiss yttranden inkommit fran medicinalsty-
relsen, pensionsstyrelsen efter horande av styrelsens Overlikare samt over-
likarna vid styrelsens fristaende kuranstalter och lasarettsavdelningar, uni-
versitetskanslern efter hérande av de medicinska fakulteterna i Uppsala och
Lund samt karolinska institutets lirarkollegium, socialstyrelsen, statskon-
toret, samtliga linsstyrelser efter hérande av vederborande forste provinsial-
likare och diarmed jamstilld stadsliikare, vidare landstingens férvaltnings-
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utskott och stadsfullmiktige i stiderna utanfér landsting, svenska landstings-
forbundet, stadsférbundet, landskommunernas forbund, fattigvards- och bar-
navardsforbundet och sjukkasseférbundet, likaresillskapet, Sveriges likar-
forbund, svenska lasarettslikarforeningen, provinsiallikarféreningen och
stadslidkarféreningen dvensom statens sjukhusutredning av ar 1943 och social-
vardskommittén.

Hirjamte har den nybildade riksforeningen for bekdmpande av de reuma-
tiska sjukdomarna inlimnat en skrift i dmnet.

Praktiskt taget alla nu nimnda myndigheter och sammanslutningar vits-
orda, att behov foreligger av vidgade vardmoéjligheter for de reumatiskt sjuka,
och atskilliga hava dven betonat angeligenheten av att snara atgirder vid-
tagas for tillgodoseende av detta behov. De sakkunnigas platshehovsberiik-
ningar ha jimvil i allminhet godtagits; ett flertal remissinstanser har dock
funnit desamma ligga i underkant eller vara osikra. Betriffande sittet for
vardens utbyggande och finansiering ha diremot — fransett de i planen upp-
tagna specialavdelningarna i Stockholm, Uppsala och Géteborg, vilka framst
avses tjina undervisnings- och forskningsiindamél — betydande meningsskilj-
aktigheter gjort sig gillande, sisom framgar av féljande oversiktliga sam-
manstillning.

Reumatikervdrdens utbyggande.

I denna fraga ha remissyttranden, sivitt angdr den slutna vardens
utbyggande, i allménhet anknutit antingen till sakkunnigmajoritetens stand-
punkt eller till de sirskilda yttranden, som avgivits av ledaméterna Edstrém
och Lindberg (speciallinjen) eller av ledamoten Svartz (internlinjen).

Medicinalstyrelsen forordar i princip ett uthyggande efter internlinjen.
Styrelsen yttrar.

Styrelsen finner foér sin del den av professorn Svartz framférda &sikten
ha s& starkt fog for sig, att styrelsen anser sig bora fororda, att tills vidare
icke nagra sjalvstindiga reumatikeravdelningar utom de i Stockholm, Upp-
sala och Goéteborg foreslagna inriittas, forran tillricklig erfarenhet dirifran
vunnits. Dirvid férutsiitter emellertid stvrelsen, att sirskilt svirbedémda och
elakartade fall av reumatiska sjukdomar skola kunna remitteras till dessa
specialavdelningar frin hela landet, varigenom man efter nigra ars verk-
samhet synes kunna bittre 4n nu Overblicka det ytterlicare behov av dylika
specialplatser, som kan férefinnas. Aven de sakkunniga synas foér 6vrigt ha
ansett, att manga fall av reumatiska sjukdomar kunna vardas av likare utan
mera omfattande specialutbildning inom detta fackomrade, eftersom de fore-
sla statsbidrag till samma belopp fér reumatikerpatienter, som vardas savil
pé sjukstugor och odelade lasarett som pa inviirtesmedicinska avdelningar,
nigot som enligt styrelsens mening stéder uppfattningen att tre specialavdel-
ningar inom den nirmaste framtiden borde vara tillrackliga. Forhallandet
ir ju namligen det, att vissa sjukstugulikare sakna invirtesmedicinsk ut-
bildning, medan fér behérighet till befatining sisom lasarettslikare vid odelat
lasarett endast erfordras Atta ménaders tjinstgoring vid medicinsk avdelning
efter vunnen legitimation. De sakkunniga hysa vidare den asikten, att lé-
karna vid de ifragasatta specialavdelningarna béra dga tillgang till konsulta-
tion med ortoped. Aven detta talar for att med inrattande av specialavdel-
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ningar utéver de i Stockholm, Uppsala och Géteborg foreslagna, dir orto-
pediska avdelningar antingen finnas eller beslutats, limpligen bor ansta
till dess sidana avdelningar samtidigt bliva inrittande eller eljest tillgangen
pa ortopedisk specialvard for landet i dess helhet organisatoriskt tryggats.

Pensionsstyrelsen ansluter sig jamvil till internlinjen och anfér bland
annat,

En effektiv utbygegnad av reumatikervarden dr av synnerligen stor bety-
delse icke minst ur de synpunkter, som féretriidas av pensionsstyrelsen. Efter
vilka principer en sadan utbyggnad bor ske dr emellertid mycket svarbedémt,
vilket dven framgar av de olika meningar, som yppats savil bland de sak-
kunniga som bland de likare vid styrelsens kuranstalter, vilka yitrat sig 1
fragan. Pensionsstyrelsen vill redan nu framhalla, att man vid ett utbyggande
av reumatikervirden icke utan tvingande skil bor genombryta den nuva-
rande organisationen av landstingens sjukhusvisen. Principiellt bor enligt
stvrelsens uppfattning sjuka i behov av lasarettsvard i mojligaste man beredas
sadan vard sa nira hemorten som mdojligt. Siarskilt betrdffande personer, li-
dande av reumatiska sjukdomar, ir det av betvdelse att sa sker, da vardtiden
for dessa sjuka som regel blir lang. En av de sakkunniga, professor Nanna
Svartz, har i sitt sirskilda yttrande niirmare motiverat betydelsen hiarav.
Enligt styrelsens erfarenhet dr en 6kning savil av antalet medicinska lasaretts-
avdelningar som av antalet vardplatser a4 redan befiniliga sidana avdelningar
mycket dnskvird. Styrelsen har kunnat konstatera, att pensionssékande, vilka
tor undersdkning eller vard hénvisats till niirmaste hemortslasarett med
medicinsk avdelning, ofta fatt viinta mvcket lang tid, mangen gang dnda
upp till ett halvt ar, innan undersékningen eller varden kommit till stand.
Det har dven ej sillan féorekommit att personer med ledgangsreumatism i
tidigt skede av vederbdrande lasarettslikare remitterats till niagon av styrel-
sens kuranstalter, innan behandlingen & lasarettet kunnat anses avslutad,
under motivering att den sjuke pa grund av platsbrist icke lingre kunnat
vardas & lasarettet. Behovet av 8kat antal vardplatser framgar dven av det
forhallandet, att viantetiderna for intagning av reumatiker & styrelsens kur-
anstalter numera aro jamforelsevis langa. Styrelsen anser saledes att ett
snabbt och tillrickligt omfattande utbyggande och nybyggande av medicinska
lasarettsavdelningar, vilket fér nirvarande #ir en landstingens angeligenhet,
i forsta hand bhéor ifrigakomma for att tillgodose behovet av vardplatser for
akuta och tidiga kroniska fall av ledgéngsreumatism liksom fér ovriga in-
virtesmedicinska fall. En sidan ny- och tillbyggnad torde ocksi av de sak-
kunnigas uttalande att déma kunna beriknas komma {ill utférande genom
landslingens forsorg i timligen stor omfatining under de nérmaste aren.

Stvrelsen har i ett den 28 april 1942 avgivit utldtande angdende inrittande
av de forut omformiilda avdelningarna vid karolinska sjukhuset i Stockholm
och akademiska sjukhuset i Uppsala anfort, bland annat, att med hinsyn till
tidsliiget och 4 pensionsstyvrelsens kuranslalter da radande platstillgang for-
slaget om uppforande av avdelningarna i friga for det davarande icke matte
foranleda nagon atgiird. Styrelsen finner numera, sedan antalet vardsékande
till styrelsens kuranstalter kraftigt 6kats och efter viirldskrigets upphorande
mera normala férhillanden borjat intrida, skiil tala for att ifragavarande
avdelningar uppforas. Likaledes svnas skiil kunna anféras for att vtterligare
nagon specialavdelning uppfores, till exempel i Goteborg.

Vad betriffar de ovriga fem av de sakkunniga {6reslagna sjilvstiindiga
reumatologiska specialavdelningarna synas saviil bland de sakkunniga sjilva
som bland de kuranstaltsliikare, som yttrat sig i drendet, delade meningar
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rada angiende det lampliga i att dessa anstalter fér nirvarande komma 1111
stand. Mot styrelsens befattning med reumatikervirden har under Arens lopp
den kritiken riktats, att rdjongerna fér denna vard icke varit desamma som
for den invirtesmedicinska varden i évrigt i landet. Enligt styrelsens mening
bér man, dia man nu férséker omorganisera reumatikervarden, ga fram efter
sadana linjer att denna vard i en framtid kan pa ett smidigt sdtt inordnas
i respektive landstings sjukvardsorganisation. Det synes styrelsen darfor
synnerligen vélbetankt, att man, sisom professor Svartz i sitt forutnimnda
sarskilda ytirande framhallit, avvaktar resultatet av den erfarenhet, som
vinnes genom utbyggnad av de medicinska lasarettsavdelningarna och av 16r-
berirda tre specialanstalter. Genom att stiilla friagan om inriittande av de av
de sakkunniga ytterligare féreslagna fem specialavdelningarna pa framtiden
har man dven méjlighet att vid bedomandet av det framtida vardbehovet
for reumatiskt sjuka taga hinsyn till att nya behandlingsmetoder kunna
komma att minska platsbehovet. Det nu anférda synes enligt styrelsens
mening utgéra vigande skil for att uppskjuta inriittandet av dessa fem spe-
cialavdelningar. Redan nybyggandet av medicinska lasarettsavdelningar, ut-
Okningen av antalet vardplatser vid nu befintliga sidana samt inrattandet
av de sist berérda tre specialanstalterna innebir en betydande utbyggnad av
reumatikervarden. Direst vidare de i de sakkunnigas betinkande, del II, &
hem for kroniskt sjuka samt efterbehandlingsavdelningar féreslagna plat-
serna, vilkas inridttande och drift beriknas medfora betydligt ligre kostna-
der for det allminna fin A-platser, komma till stand, torde i varje fall det
for ndrvarande mest tringande behovet av platser for den slutna reumatiker-
varden bliva tillgodosett.

I anslutning hértill framhaller styrelsen, att hela fragan om utdkning av
antalet vardplatser ¢verhuvudtaget ir i hog grad beroende av att tillgangen
pa arbetskraft, framfér allt sjukskoterskor och sjukvardsbitriiden, siikras.
Styrelsen varnar for att paskynda utokandet av antalet vardplatser i snab-
bare takt dn att personalbehovet samtidigt kan tillgodoses, s& att de nya
platserna direfter ocksi kunna till fullo beliggas och icke st outnyttjade pa
grund av personalbrist.

Frigan om reumatikervardens behov av ortopedisk sakkunskap bor en-
ligt styrelsens mening, i avvaktan pa den férordade oversynen av ortopedvAar-
den i dess helhet, 16sas fran fall till fall till dess erfarenhet vunnits angaende
limpligheten av olika tillviigagangssiitt. I sédra och mellersta Sverige kan
méihinda en anordning med konsulterande ortopeder visa sig lamplig, men
om ett sddant forfaringssitt ar tillrickligt #iven f6r Norrland med dess langa
avstand synes styrelsen tvivelaktigt. Anordningen med konsulterande orto-
peder har hittills anvints vid styrelsens kuranstalt i Nynidshamn, som erhallit
ortopedisk konsultation i tillricklig utstriickning genom samarbete med van-
foreanstalten i Stockholm.

Medicinska fakulteten i Uppsala férordar f6r sin del, att reumatikerviarden
i forsta hand utbygges efter speciallinjen. Fakulteten yttrar salunda.

Det synes fakulteten sjilvklart, att vissa reumatiskt sjuka alltfort kunna
och bora vardas & invirtesavdelning. Det giller framfér allt de mera akuta

formerna av ledgangsreumatism och fall med komplikationer. Men nir sjuk-
domen kommer 6ver i ett mera kronicilerande stadium, synas de bista vard-

o

mojligheterna kunna skapas & specialavdelningar. Det méste salunda for-
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ulsiittas ett samarbete dven i fortsittningen mellan invértesavdelningar och
reumatologiska specialavdelningar.

Som tidigare framhallits, béra atgiirder snarast vidtagas for att forbittra
vardmojligheterna for de reumatiskt sjuka. Pa grund av den stora osikerhet,
som vidlader utredningens bedomande av de reumatiska sjukdomarnas fre-
kvens och det foreliggande behovet av sjukhusvard, synes det fakulteten vara
limpligt att i forsta hand de av de sakkunniga féreslagna nya reumatiker-
avdelningarna i Stockholm, Uppsala, Goteborg och Smaland komma till
stand, samt att de redan forefintliga avdelningarna i Lidkoping, Lund, Norr-
képing och Umea utvidgas i enlighet med de sakkunnigas forslag. Betydelse-
fullt synes det vara, att dessa sjalvsiindiga reumatikeravdelningar placeras
i anslutning till centrallasarett. Hirigenom vinnes den stora fordelen, att and-
ra specialavdelningar litt kunna konsulteras. Framfor allt kan man hir peka
pa betydelsen av att ha ortopedisk sakkunskap latt tillganglig. Ortopediska
specialavdelningar béra dirfor sirskilt forliggas till de centrallasarett, till
vilka reumatikeravdelningar dro anslutna.

De atta specialavdelningarna boéra enligt fakultetens mening skotas av
sjilvstindiga overlikare, vilket dven fOreslagits av de sakkunniga. Skulle
sasom fakulteten haller for sannolikt behovet av A-platser for reumatiskt
sjuka ej bli fyllt genom dessa avdelningar, bor rijongerna minskas och nya
specialavdelningar upprittas. Det pa manga hall synnerligen tringande be-
hovet av sjukhusplatser for invirtesmedicinsk vard vid landstingslasaretten
bor enligt fakultetens mening tillgodoses utan att pé sitt de sakkunniga fore-
slagit sammankopplas med fragan om reumatikervardens utbyggande.

Medicinska fakulteten i Lund anser, att fall av akut ledgangsreumatism
bora vardas pa invirtesmedicinsk avdelning och en stor del av de kroniska
fallen pa ortopedisk avdelning. Det viktigaste vore diirfor enligt fakultetens
mening, att snarast mojligt utbygga den invirtesmedicinska o ¢ h den ortope-
diska varden samt att inriitta efterbehandlingssjukhus och vardhem for kro-
niskt sjuka. Med inrittandet av speciella reumatikeravdelningar borde ansta,
till dess erfarenhet vunnits angdende effekten av Ovrig utbyggnad pa sjuk-
vardsomradet. For den medicinska undervisningen och sannolikt dven foér
forskningen vore det dock en fordel, om sérskilda avdelningar for reumatiskt
sjuka inrittades vid de tre medicinska liroanstalterna.

Karolinska institutets ldrarkollegium framhaller, att virdplatshehovet, fran-
sett forskningsklinikerna, i férsta hand borde tillgodoses genom beredande av
erforderligt antal inviirtesmedicinska och pediatriska platser. I detta sam-
manhang har kollegiet understrukit, att den akuta reumatiska infektionen till
viisentlig del vore ett problem, som folle inom pediatriken. Kollegiet har jim-
vill forordat, att det ortopediska vardplatsbehovet gores till féremil for all-
sidig statlig utredning.

Universitetskanslern férordar — under hiinvisning till de skiljaktiga me-
ningar, som bland den medicinska sakkunskapens foretridare gora sig gil-
lande i foreliggande fraga — att samtliga utvigar, som de sakkunniga fore-
slagit, anlitas.

Statens sjukhusutredning yttrar bland annat.

I betinkandet har frin de sakkunnigas sida starkt understrukits vikten av
att de reumatiskl sjuka for forebyggande av framtida invaliditet pa ctt tidigt
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stadium omhiindertagas for vard. Den kanske sikraste garantien for att sa
skall kunna ske, torde skapas, om inomn varje sjukvdrdsomrdde anskaffas det
for dndamalet erforderliga antalet vardplaiser. En centralisering av reuma-
tikervarden i den utstriickning, de sakkunnigas majoritet foreslagit, till vissa
for tre eller fyra sjukvardsomriden avsedda specialavdelningar anser utred-
ningen redan av denna anledning vara mindre lycklig. En dylik indelning av
hela landet i rijjonger, var och en med sin fér vard av reumatiskt sjuka av-
sedda specialavdelning under sérskilda invérteslikares ledning, synes utred-
ningen jamvil i 6vrigt vara mindre Limplig av den anledning, att den i oné-
dan bryter sénder det eljest landstingsomradesvis uppbyggda sjukvardssyste-
met. Det torde enligt sjukhusutiredningens uppfatining kunna ifragasattas,
huruvida det icke ur savil den slutna kroppssjukvardens i dess helhet syn-
punkt som jimvil for reumatikervardens del vore lyckligare och indamals-
enligare, att det 6kade platsbehovet fér reumatiskt sjuka i stillet tillgodo-
sages dels genom anordnandet av sirskilda ortopedkliniker, varav fér nir-
varande uppenbarligen féreligger ett akut behov inom flertalet sjukvardsom-
raden, dels ock genom ytterligare utbyggnad av de invirtesmedicinska vard-
platserna. Sikerligen skulle sjukvarden inom de flesta landstingsomraden
vara mer betjint av att ha tillgang pa savil invirtesmedicinsk som ortope-
disk sakkunskap #n av att till dess fiorfogande stilles tvenne representan-
ter for inviirtesmedicinen, den ene 6verlikare vid en medicinsk klinik, den
andre vid en reumatologisk specialavdelning.

Sjukhusutredningen understryker i anslutning hiirtill vikten av att fragan
om platsbehovet for ortopedvdrden samt évriga med denna vards organisa-
tion sammanhéingande sporsmal snarast klarliggas.

Svenska ldkarsdllskapet ansluter sig i princip till internlinjen men betonar
tillika nodvindigheten av en snar utbyggnad av specialavdelningar foér saval
barn som ortopediska fall.

Centralstyrelsen fér Sveriges ldkarférbund yttrar for sin del.

Enligt likarférbundets mening framhéalla de sakkunniga med ritta, att det
dr en primir angelidgenhet att tillse, att de akuta ledsjukdomarna och de ini-
tiala stadierna av de kroniska artriterna fa tillrickligt tidig och tillrickligt
langvarig vard. Denna vard bor enligt forbundets mening i férsta hand med-
delas pa inviirtesavdelningar i likhet med alla andra invirtesmedicinska sjuk-
domsfall. Dérvid boéra emellertid de reumatiska fallen icke vardas pa& Ssar-
skilda smé& avdelningar, anslutna till de medicinska avdelningarna, 1y erfa-
renheten har klart visat risken for att dylika annexavdelningar kunna komma
i efterhand fér intresset fran medicinéverlikarens sida. Denne tvingas namli-
gen alltid att i forsta hand 4gna sig &t den krivande varden av akuia sjuk-
domsfall och hinner manga ginger férst i sista hand figna sig 4t de mera kro-
niska fall, som finnas sammanférda i en sirskild avdelning av sjukhuset.
Detta édr omvittnat fiven av mycket samvetsgranna och skickliga #verlikare
pa medicinska avdelningar med reumatiska annexavdelningar. Malet ir dar-
for, att de medicinska avdelningarna utbyggas i sa stor utstrickning, att
reumatiskt sjuka kunna utan omgang beredas vanlig vardplats jimsides med
andra sjuka. DA detta av ekonomiska skil icke torde g& att genomféra inom
overskadlig tid, synes det — i avvaktan pi en nédviindig allmiin utbyggnad
av de medicinska avdelningarna — vara ofrankomligt, att de reumatiskt sjuka
beredas andra vardméjligheter. Och detta bor ldmpligen kunna ske genom
att de av de sakkunniga foreslagna atta specialavdelningarna for reumatiskt
sjuka snarast méjligt komma till utférande. Att man héirvid i forsta hand £6-
retar en utvidgning av redan befintliga reumatiska annexavdelningar vid lasa-
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retten till sidan storlek, limpligen 120 platser vardera, att de kunna ledas av
sjialvstindiga overlikare med speciell kompetens i invirtesmedicin och reu-
matologi synes timligen sjilvklart. Ett dylikt utbyggande skulle nimligen:

1) vara den ojimforligt snabbaste och billigaste utvégen att fa nya A-plat-
ser for fall av kronisk polyartrit,

2) det sikraste siittet att forskaffa de sjuka en kvalificerad och forstklas-
sig vard,

3) medféra att ett storre antal likare genom underldkartjinst pa dylika
avdelningar fa klinisk utbildning i reumatologi, vilket f6r nirvarande endast
kan ske p& nagra fa stillen i landet, samt

4) tillféra lasaretten specialutrustade sjukvirdsavdelningar, vilka, om si
framdeles skulle visa sig nédvindigt, utan vidare kostnad eller svarigheter
kunna tagas i ansprik som medicinska eller andra avdelningar.

Slutligen tillstyrker centralstyrelsen, att frigan om ortopedvardens fram-
tida organisation snarast géres till féremal for fortsatt utredning.

Styrelsen for svenska lasarettslikarféreningen anser, att en fullt tillfreds-
stallande vard av de reumatiska artriterna kan ordnas savil vid specialavdel-
ningar som vid smiirre artritavdelningar inom invirtesmedicinska avdel-
ningar. En férutsiittning fér att sistnimnda alternativ skall kunna godtagas
anser styrelsen emellertid vara, att internavdelningen ingar i ett centrallasa-
rett med ortopedisk avdelning samt att artritavdelningen férestas av en bitra-
dande lasarettslikare,

Av de tva aterstiende hoérda likarsammanslutningarna uttala sig svenska
provinsiallikarféreningens styrelse foér speciallinjen och svenska stadsldkar-
féreningens styrelse for internlinjen.

Styrelsen fér svenska landstingsférbundet yttrar.

I betinkande har starkt understrukits vikten av att de reumatiskt sjuka pa
ett tidigt stadium omhindertagas for vard. Detta kan ske, endast om reu-
matikervarden ar starkt decentraliserad. Flertalet av de reumatiska dkom-
mor, som erfordra sjukhusvard, virdas redan nu 4 lasarett och sjukstugor.
Det forefaller da naturligt, att ga vidare pa denna vig och att alltsq varje
sjukvardsomrade ombesorjer virden av sina reumatiskt sjuka pa sitt, som
med hinsyn till de lokala férhillandena kan befinnas ldmpligast. Styrelsen
haller salunda fére, att anordnande av vardplatser for reumatiskt sjuka bor
inga som ett led i den allmiinna kroppssjukvardens utbyggnad inom respek-
tive sjukvardsomraden.

D& de otilifredsstillande vardmdjligcheterna for de reumatiskt sjuka i forsta
hand torde bero pa bristen pd allmiin-medicinska vardplatser, i4r det ange-
Yiget, att dvlika vardplatser utan drdjsmal i 6kad omfattning komma {ill
stind. Forslag foreligga redan om delning av ett stort antal odelade lasa-
rett, och tendensen gir for nirvarande starkt mot en 6kning av antalet medi-
cinska vardplatser. Det ir sdlunda att viinta, att man pa denna vig relativt
snabbt skall na fram till 6kade vardmojligheter for de reumatiskt sjuka, sam-
tidigt som man erhdller en smidig, efter olika férhallanden litt anpassbar
vardorganisation. Sjilvlallet bor det dock std varje huvudman {ritt, om han
i stillet vill samla de reumatiskt sjuka 1ill en siirskild avdelning under spe-
cialistutbildad liikare, diirest s ar motiverat av lokala férhallanden eller andra
skal.,

Under sadana omstiindigheter férefaller nigot storre behov av de av sak-
kunniga 6r flera sjukvirdsomriaden avsedda specialavdelningarna knappast
foreligga. Att indela hela landet i riijonger, var och en med sin specialavdel-
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ning, ir dgnat att bryta sonder det nuvarande sjukvardssystemet, och sty-
relsen har svart att inse, att betréffande de reumatiskt sjuka sidana speciella
forhallanden foreligga, att deras sjukvardsbehov icke kan tillgodoses efter
samma linjer som 6vrig specialvard, som landstingen har sig anfértrodd.
Dock béra dylika specialavdelningar under alla forhallanden komma till
stand vid universitetssjukhusen fér tillgodoseende i férsta hand av den medi-
cinska undervisningens krav, och platserna a4 dessa boéra i viss utstrickning
hava rikskaraktir,

Styrelsen finner tillika uppenbart, att behov féreligger av viss decentrali-
sering av ortopedvarden.

Styrelsen fér svenska stadsforbundet aberopar ett av férbundets sjukvards-
delegation avgivet ytirande, vari huvudsakligen anliggas samma synpunkter
som i landstingsférbundets yttrande.

Av landstingens foérvaltningsutskott har inemot hilften tillstyrkt ett utbyg-
gande av reumatikervarden i huvudsaklig éverensstimmelse med majoritets-
forslaget. Tre forvaltningsutskott ha icke tagit stillning till de allminna prin-
ciperna foér reumatikervardens utbyggande. Av aterstiende férvaliningsut-
skott ha sex nirmast uttalat sig for en utbyggnad efter internlinjen, medan
ett (Kalmar lins norra) forordat speciallinjen.

Harjimte har landstingets férvaltningsutskott { Virmlands lin framhallit,
att ortopedvarden utgér en sia betydande del av reumatikervarden, att den-
sammas organisation maéste utredas, innan stillning tages till de reumatolo-
giska specialavdelningarnas utbyggande. Enahanda uppfattning har fram-
forts av landstingets forvaltningsutskott i Skaraborgs ldn.

Landstingets férvaltningsutskott i Vdsternorrlands lin slutligen payrkar
omprovning av de sakkunnigas forslag, i vad detsamma avser de fyra nord-
ligaste lanen. Forvaltningsutskottet erinrar om att de sakkunniga upprepade
ganger betona, att reumatikervarden och ortopedvarden intimt sammanhinga
med varandra och att det dr fér virden av de reumatiskt sjuka nodvindigt
att ha tillgang till i ortopedi utbildade likare. Det vore dirfor dgnat att for-
vana, att de sakkunniga icke nirmare beaktat de méjligheter hirutinnan,
som vanforeanstalten i Hidrndsand erbjode. Enligt utskottets mening borde
de sakkunnigas uppfattning om sambandet mellan reumatikervird och orto-
pedi givit till resultat ett forslag om inrittande av en reumatikeravdelning
i Hirnésand i anknytning till vanféreanstalten eller landstingets lasarett dir-
stides. Forvaltningsutskottet framhéller i detta sammanhang, att frigan om
en delning av lasarettet i Hirnosand vore aktuell och att utredning dvenle-
des paginge om att forligga vanfoéreanstaltens ortopediska avdelning till lasa-
rettet,

De sakkunnigas forslag om inrittande av en reumatikeravdelning i Umes3,
avsedd for de fyra nordligaste linen med undantag for viss del av Norrbot-
tens lin, finner forvaltningsutskottet kunna ifragasittas dven ur kommunika-
tionssynpunkt. Utskottet papekar, att férbindelserna mellan Visternorrlands
och Visterbottens lin vore de simsta tinkbara. Inom Visternorrlands lin
ginge samtliga jirnviigs- och landsviigsférbindelser mot Hirnésand och
Sundsvall; frdn Jimtland komme man likaledes utan stérre svarigheter till
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Sundsvall och Hirnésand. Ur kommunikationssynpunkt vore salunda den
foreslagna anstalten i Umed for Visternorrlands och Jamtlands befolkning
foga lamplig.

Stadsfullmdktige i Gdoteborg, Norrképing, Hdlsingborg och Gdvle ha till-
styrkt majoritetsforslaget eller limnat detsamma utan viasentlig erinran, me-
dan stadsfullmdktige i Stockholm ej tagit stillning till forslaget betraffande
formen fér vardens utbyggande.

Stadsfullmdktige i Malmo ha dberopat ett av stadens sjukhusdirektion av-
givet yttrande, vari bestimt avrides fran ytterligare ny- och tillbyggnader av
reumatologiska specialavdelningar. I stillet fér en organisation, som bygger
pa reumatikervirdens fordelning pa invirtesmedicinska kliniker, reumatolo-
giska specialavdelningar och B-avdelningar, anser direktionen, att man bor
vilja en sadan, som bygger pa vardens férdelning mellan inviartesmedicinska
kliniker, ortopediska kliniker och B-avdelningar.

Flertalet ldnsstyrelser har i allt visentligt tillstyrkt majoritetsforslaget.
Fran nagra hall har dock pakallats omprévning av forlaggningen eller
rijongindelningen for vissa specialavdelningar. Salunda har lénsstyrelsen
i Blekinge lin, vilket lin enligt forslaget skulle tillhora Lundaanstaltens
rijong, ansett kommunikationsforhillandena tala for att lanet i stillet han-
fordes till den planerade smalindska anstalten, direst denna forlades till
Vixjé, medan ldnsstyrelsen i Alvsborgs lin uttalat sig for en utbyggnad
av pensionsstyrelsens lasarettsavdelning i Vanersborg, vilken narmast ar av-
sedd for vard av neurosfall. Lansstyrelserna i Viarmlands och Visternorr-
lands lin anse vigande skil foreligga for inrdttande av specialavdelningar
i Karlstad respektive Hirnosand i stdllet for utbyggnad av pensionsstyrel-
sens nuvarande reumatikeravdelningar i Lidkoping respektive Umea.

Av 6vriga lansstyrelser férorda fem nédrmast internlinjen och tva special-
linjen, medan nagra forklarat sig icke kunna taga stallning till utbyggnads-
fragan. Ett flertal av linsstyrelserna har samtidigt givit uttryck at den upp-
fattningen, att raidande meningsskiljaktigheter betriffande sattet for vardens
utbyggande icke lingre béra fa std hindrande i viigen for ett tillgodoseende
av foreliggande oavvisliga platsbehov.

Det overvigande antalet férste provinsiallikare och ddrmed jamstdllda
stadsldkare uttalar dvenledes sin anslutning till majoritetsforslaget. Av de
aterstiende forordar flertalet internlinjen med en eller annan modifikation.
I niagra yttranden uttalas tveksamhet mot forslaget att reservera smarre
delar av invirtesmedicinska avdelningar fér vard av reumatiker.

Slutligen ma nimnas, att socialvdrdskommittén — utan att for egen del
taga bestimd stillning till foéreliggande sporsmil — understrukit nodvin-
digheten av att Atminstone en viss utbyggnad omedelbart kommer till stand.
Kommittén yttrar bland annat.

Enligt kommitténs mening dr det av storsta vikt, att atgirder skynd-
samt vidtagas fér utokning av antalet virdplatser for reumatiskt vardbe-

hovande. Kommittén vill med skirpa framhilla, att vardbehovet pd detta
sjukvardsomrade ar sa tringande och si betydelsefullt, att de olika uppfatt-
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ningar, som gora sig gillande om huru fragan slutgiltigt bér ordnas, icke ling-
re bor fa st hindrande f6r oundgiingligen erforderliga atgirders vidtagande.
Savitt kommittén kan finna, foreligga bland de sakkunniga icke ndgra de-
lade meningar om behovet av siirskilda specialanstalter i Stockholm, Upp-
sala och Goéteborg. De sakkunniga synas fiven i stort sett vara ense om ut-
vidgning av reumatikervirden vid linslasaretten. Den fraga, dar mening-
arna bryta sig, 4r sporsmilet om behovet av en utvidgning av pensionssty-
relsens lasarettsavdelningar till sirskilda specialvardsanstalter. Det synes
darfér kommittén, som om ett omedelbart beslut om uppforande av special-
anstalter i Stockholm, Uppsala och Géteborg, samt uppforande av sirskilda
for reumatiskt sjuka avsedda véardplatser vid linslasaretten icke for nimnda
frigas slutliga l6sning skulle bli av prejudicerande betydelse. Kommittén
foresldr silunda, att atgirder snarast mojligt vidtagas for utékning pa nimn-
da siitt av antalet reumatikervardplatser.

I Atskilliga yttranden har betonats angeligenheten av att profylak-
tiska Atgédrder vidtagas och att den 6ppna varden f6r reuma-
tikerna effektiviseras.

Centralstyrelsen fér Sveriges ldkarférbund formenar, att inriittandet av
ett organ for den 6ppna varden av de reumatiskt sjuka &r av si stor be-
tydelse, att frigan om de reumatiska dispensirerna bor losas i samband
med utbyggandet av den slutna varden. Erfarenheten visade att de resultat,
som uppniddes vid vard av de reumatiskt sjuka § pensionsstyrelsens kur-
anstalter, i stor utstrickning dventyrades genom att de sjuka under tiden
mellan tvAd virdperioder, som kunde stricka sig 6ver en tidrymd av upp
till ett &r eller mera, ofta helt limnades it sig sjilva utan rad eller tillsyn.
Genom en dispensirverksamhet, som toge vid dir en period av sluten
viard upphoérde, skulle virdresultaten pa ett effektivt sitt kunna bibehallas
och ytterligare forbittras.

Pensionsstyrelsen framhAller, att styrelsen i sin invaliditetsforebyggande
verksamhet i méjligaste man s6kt att genom olika atgirder befista ett ge-
nom kurortsvird vunnet resultat. Silunda utévade styrelsen i stor utstriick-
ning kontroll éver A kuranstalterna vardade reumatikersjuka i avsikt att
bereda férnyad kurortsvéird, dir detta visade sig nédviandigt for att uppné
en varaktig forbittring. DA arbetsférhillandena ménga ganger hade en av-
gorande inverkan pa de reumatiska sjukdomarna, vidtoge styrelsen i sam-
verkan med kommunala myndigheter itgirder fér att bereda reumatiker-
sjuka lampligt arbete, eventuellt efter omskolning. Enligt styrelsens upp-
fattning kunde syftet med en utékning av antalet sjukvardsplatser icke
vinnas, om man icke samtidigt, i den méan det vore mojligt, vidtoge atgirder
for att férhindra att patientens tillstind férsamrades genom olampligt arbete
och dylikt.

Socialvdrdskommittén anfér liknande synpunkter och betonar sirskilt vik-
ten av att 6kad uppmérksamhet lignas it de reumatiskt sjukas bostadsfér-
héallanden.

Stadsférbundets sjukvdrdsdelegation finner en utbyggnad av den éppna
och profylaktiska varden nédviindig icke minst med hiinsyn till den demo-
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grafiska férskjutningen i vart land. Delegationen upplyser, att enligt gjorda
kalkyler komme om ett tiotal 4r de produktiva aldrarna att reduceras si,
att var 25:e flicka i aldern 20—21 Ar maste s6ka intride i sjukskoterske-
skola foér att mojliggora ett bibehdllande av nuvarande sjukvardsstandard
mot for niarvarande var 40:e flicka. Man riskerade att framdeles komma att
std med sjukvardsplatser, som helt enkelt ej kunde tagas i ansprak pa grund
av brist pa personal.

Ett stort antal Ildnsstyrelser och forste provinsiallikare understryker ocksa
nédvindigheten av profylaktiska atgirder och 6kade resurser féor omhinder-
tagande av de reumatiskt sjuka utanfér sjukhusen i form av dispensiirvard,
kuratorsverksamhet m. m. I en del yttranden framhalles tillika angeligen-
heten av fortsatt forskning samt allmin upplysningsverksamhet pa omradet.

Mot den féreslagna anmilningsplikten f6r likarna ha fram-
stiallts erinringar fran olika hall.

Centralstyrelsen for Sveriges ldkarférbund avstyrker forslaget i denna del,
enir det endast skulle innebiira en onédig belastning av ldkarkrafterna till
men for sjukvarden. Sjukvardsinrdttningarnas arsrapporter utgéra enligt
centralstyrelsens mening ett fullt tillrickligt statistiskt material for féljande
av de reumatiska artriternas frekvens.

Enahanda stindpunkt intages av styrelsen for svenska lasarettsldkarfér-
eningen. .

Medicinska fakulteten i Uppsala anser det timligen meningslost att rap-
portera de manga fallen med kronisk ledgéngsreumatism, som forefinnes
hos personer 6ver 60 ar. Sjukhusvardsbehov torde varken frin social eller
individuell synpunkt foreligga for ett stort antal av dem. Pa grund av dessa
och andra skil anser sig fakulteten ej kunna helt bitrida forslaget om in-
forande av anmilningsplikt fér de reumatiska sjukdomarna. Endast de sjuk-
husvardbehévande borde rapporteras. Denna anmilan borde ater omfatta
icke blott artriterna utan aven artroserna.

Tveksamhet mot forslaget i denna del har dven uttalats av styrelserna for
svenska landstings- och stadsféorbunden dvensom av statens sjukhusutred-
ning.

A andra sidan har eft flertal forste provinsiallikare bestimt hivdat nod-
vandigheten av en dylik anmilningsplikt, lat vara med vissa modifikationer.

Styrelserna fér svenska provinsiallikarféreningen och svenska stadsldkar-
féreningen ha forklarat sig intet ha att erinra mot forslaget i detta hin-
seende.

Huvudmannaskap och finansiering.

De sakkunnigas foérslag att anfértro huvudmannaskapet for reu-
matikervarden at landstingen och stiiderna utanfér landsting har icke mott
nagon gensaga vid remissbehandlingen.

Diiremot ha de sakkunnigas forslag till reumatikervardens finansie-
ring foranlett atskilliga erinringar, varav en del adr av betydelsefull princi-
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piell innebdrd. Den f6ljande redogorelsen begrinsas huvudsakligen till de
principiella invindningarna; betridffande 6vriga erinringar hiinvisas till hand-
lingarna.

Statskontoret dr tveksamt om huruvida statsbidrag 6verhuvud hor utga
till reumatikervarden. Ambetsverket ytirar bland annat.

Vardbehovet for reumatiker dr enligt utredningens uppskattningar tydligen
sa omfattande, att varden bér ordnas ldnsvis. Undersokningsmetoder och in-
strumentarier synas icke heller skilja sig frin dem, som anviandas vid andra
invirtesmedicinska sjukdomar. Det skulle dirfor innebira ett betydande av-
steg fran hittills tillimpad ordning, om staten betriffande reumatikerna be-
kostade anordnande av specialavdelningar samt limnade driftbidrag ej en-
dast for a specialavdelningar intagna sjuka utan dven fér reumatikerfall &
— reserverade eller icke reserverade —- platser 4 vanliga invirtesmedicinska
avdelningar. Dessa avvikelser dro dgnade att ingiva siirskilda betinkligheter,
da dessa skulle kunna komma att leda till att vid intagningen av patienter &
sjukhus fér vard a invirtesmedicinsk avdelning reumatikerna erholle fore-
tride framfor ovriga intridessokande, for vilka senare nagra statsbidrag icke
skulle utga. Hirigenom skulle regeln, att intagning & sjukhus bor grundas
uteslutande pa ldkarens uppfaltning angiende vardbehovet, bliva #asidosatt.
Ett forebyggande av icke énskviarda konsekvenser av de sakkunnigas forslag
torde forutsitta, att bidragsritten utstrickes till samtliga invirtesmedicinska
platser.

Redan med hénsyn till det nu anforda synes det statskontoret synnerligen
tveksamt, huruvida statsbidrag bor utga till reumatikervarden. Ambetsverket
hyser emellertid vidare den uppfattningen, att en allmin oversyn av de be-
stimmelser, som gélla betridffande statsunderstéden pa kroppssjukvérdens
omrade, bér komma till stand. Hithoérande bestimmelser hava tillkommit
vid vitt skilda tillfillen och hava pa grund dirav kommit att brista i enhet-
lighet. Ur skatteutjimningssynpunkt torde systemet icke kunna anses till-
fredsstillande. Av kommunalskatteberedningen foreslogs ock i dess ar 1943
avgivna betdnkande med forslag till omliggning av den kommunala beskatt-
ningen m. m., att at sakkunnig myndighet skulle uppdragas att verkstilla en
revision av statsbidragen till hilso- och sjukvarden. Reumatikervardssak-
kunnigas forslag synas i sin man 4gnade att understryka framkomna tvivels-
mal rérande ldmpligheten av nuvarande system. Vid en éversyn av detsam-
ma synes bora tagas i Overvigande, huruvida icke i stillet f6r nuvarande
bidrag till olika speciella sjukvardsindamal ett allmint sjukvardsbidrag —
mahinda differentierat efter landstingens béarkraft — borde utga. I avbidan
pa resultatet av denna Oversyn bor enligt statskontorets mening statsunder-
stod for nya dndamal icke inféras.

For den hindelse emellertid de sakkunnigas firslag skulle finnas pakalla
omedelbara atgirder fran statens sida, vill statskontoret uttala, att statsbi-
draget synes béra inskridnkas till de fér reumatikerna avsedda specialavdel-
ningarna. Vidare bdra landstingen sjilva bidraga till byggnadskostnaderna.
Ambetsverket vill erinta om att enligt géillande bestimmelser angaende un-
derstéd at tuberkulos-, epidemi- och forlossningsviarden byggnadsbidrag ut-
gar med hogst hilften av den verkliga kostnaden.

Pensionsstyrelsen finner det for sin del principiellt icke riktigt, att, sa
Iinge nuvarande ordning fér sjukhuskostnadernas bestridande i allminhet
galla, staten skall bira hela kostnaden for inrittande vid lasaretten av vard-
vlatser for personer, lidande av akut eller kronisk ledgangsreumatism. D3
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emellertid reumatikervirdens snara utbyggande i erforderlig omfattning
skulle i hog grad friimjas genom statsbidrag, har styrelsen ej nigot att erinra
emot ett sidant bidrag av lamplig storlek.

Det synes pensionsstyrelsen jimvil tveksamt, huruvida staten fér nirva-
rande bér limna driftbidrag till varden av de ledgangsreumatiskt sjuka,
vilka dro intagna 4 landstingens respektive stddernas sjukhus, helst som dessa
sjuka icke utgdéra néigon klart avgrinsbar grupp fran ovriga invirtesmedi-
cinska fall. Direst statsmakterna likvil skulle anse att driftbidrag bor utga,
bor man enligt pensionsstyrelsens uppfattning efterstriiva en enklare form
for bidraget an den av de sakkunniga foreslagna.

Styrelsen for svenska landstingsférbundet yttrar.

For att stimulera till en snabb utbyggnad av erforderliga reumatikerplatser
ha de sakkunniga féreslagit, att, i forhallande till tidigare statsbidrag, relativt
rikligt tillmiitta dylika bidrag skola utga till sivdl byggande som drift av
reumatikerplatser. Emellertid ir den stimulerande effekten av statsbidrag
beroende pa, till huru ménga virdgrenar dylikt bidrag utgar. Med den ut-
bygegnad av det statliga bidragssystemet, som redan skett eller ir ifragasatt,
kan befaras, att betydelsen av ett statsbidrag icke blir densamma som tidi-
gare. Bittre dn att med olika belopp och under skiftande villkor i évrigt un-
derstédja en rad vardgrenar ir, att staten limnar ett effektivt stdd at den
av landstingen bedrivna sjukvirdande verksamheten 6verhuvud. Man har
da mojlighet att komma fram till enkla och rationella bidragsgrunder.

Sakkunniga foresld, att staten i princip bor bekosta inrdttandet av vard-
platser for reumatiskt sjuka vare sig dessa platser forldggas till special-
avdelning, vanlig invirtesavdelning eller efterbehandlingsavdelning, varvid
beloppen maximerats till resp. 15 000 kr., 10 000 kr., och 5 000 kr. Med hin-
syn till de for niarvarande synnerligen dryga byggnadskostnaderna kommer
med denna maximering en ej obetydlig del av dessa att stanna pa vederbo-
rande huvudmiin. Det ir enligt styrelsens mening naturligt, att staten helt,
utan nigon maximering, bekostar inrittandet av de till universitetssjukhusen
forlagda avdelningarna liksom #ven att sa sker, diirest for stérre omraden
avsedda ytterligare specialavdelningar komma till staind. Tveksamt dr dar-
emot, om statsbidrag i den form sakkunniga foreslagit skall utga till inrit-
tande av vissa for reumatiskt sjuka sirskilt avsedda platser & vanliga invir-
tesavdelningar. Fransett att svirigheter kunna férviintas uppkomma att be-
rikna, vad kostnaderna for en dylik vardplats i verkligheten uppga till, ligger
det onekligen nigot frimmande i att statliga byggnadsbidrag skola utgi till
dylika platser, som iiro inspringda i en vanlig medicinsk klinik. Med samma
<kil kan goras gilllande, att statsbidrag bor utga till anordnande av vardplat-
ser fdven for andra sjuka 4 dyvlika avdelningar. 1irtill kommer, att, om stats-
Didrag utgatt for t. ex. 20 platser {or reumaliskt sjuka, det kan visa sig,
alt alla dessa platser, atminstone vissa tider, icke kunna beliggas med dy-
lika sjuka. Att liata platserna sld tomma, medan i ovrigt elt stort platsbehov
foreligger, kan icke vara forsvarligl. Skola de beliiggas med andra palienter,
uppkomma liitt konfliktanledningar, och risker for att en rationell vardorga-
nisation ej skall kunna uppriitthillas torde foreligga.

Aven i Iraga om driftbidragens utformning stiiller sig styrelsen tveksam.
Dylika bidrag skulle nimligen ulga icke blott for dem, som intagils 4 spe-
cialavdelning, ulan fiven {6r reumaliskt sjuka, som vardas a inviirtesavdel-
ning, odelat Tasarelt eller siuksluga. Medan statshidragen tidigare varil knut-
na till en viss avdelning, blir enligt {orslaget sjukdomens natur avgérande.

B
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Att detta i betydande grad maste ytterligare komplicera de redan foérut in-
vecklade statsbidragsbestimmelserna, ligger i 6ppen dag, da likarintyg san-
nolikt kommer att krivas for varje reumatiskt sjuk, for att statsbidrag skall
kunna utgd. Vidare torde i praktiken svarigheter komma att foreligga att
avgora, huruvida och under vilka tider en reumatiskt sjuk hor till de katego-
rier, for vilka statsbidrag skall utga o. s. v.

Det dr emellertid icke endast de nu foreslagna statsbidragsgrunderna, som
giva anledning till betinkligheter. Erinringar kunna fastmera riktas mot den
utformning det nuvarande statsbidragssystemet 6verhuvud fatt. Allteftersom
detta system blir alltmera utbyggt, framtrida oldgenheterna av detsamma
med o6kad styrka, och det framstir nu som ett tringande 6nskemal att fa
till stand en omliggning av grunderna for statens stod at landstingens sjuk-
vardande verksamhet. Denna fraga var féremal for behandling vid férbundets
nyligen hallna attonde ordinarie mote, och styrelsen kommer att i sirskild
skrivelse framligga sina synpunkter i detta iirende. I avvaktan pa att en dy-
lik rationell omliggning av statsbidragssystemet kommer till stind, anser sig
stvrelsen emellertid sasom ett provisorium kunna acceptera de sakkunnigas
forslag, varvid styrelsen emellertid forutsitter, att alla mdjligheter till fér-
enklingar av statsbidragsbestimmelserna komma att tillvaratagas.

Stadsférbundets sjukvdrdsdelegation, som Avenledes ir betinksam mot en
utvidgning av nuvarande statsbidragssystem, har sammanfattat sin standpunkt
till finansieringsfragan silunda.

Enligt sjukvardsdelegationens uppfattning kunna atskilliga invindningar
goras mot reumatikervardssakkunnigas féreliggande forslag. Delegationen ir
for sin del icke benigen tillstvyrka den férordade utvidgningen av statsbi-
dragssystemet med déirav f6ljande ytterligare bundenhet. Med hinsyn till
mingden av statsbidragskungérelser for sjukvirdens del med sinsemellan
olikartade utformningar och villkor, torde en allmiin éversyn av statsbidrags-
systemet vara av behovet pakallad. Dirvid bér beaktas icke blott sjilva ut-
formningen av statsbidragsforfattningarna utan framfér allt syftemilet med
de olika bestimmelserna — stimulans till nya anliggningar, skatteutjimning
eller kontroll av huvudmiinnen — och i vad méin den astundade effekten
uppnétts. En dylik 6versyn torde vara sirskilt motiverad med hinsyn till
foreliggande planer om generella statsbidrag till all sluten sjukvard i sam-
band med avskaffandet av sjukhusavgifterna och inférandet av en fri sjuk-
vard.

Skulle de nu anférda synpunkterna till trots ett statsbidragssystem for reu-
matikervirden komma att genomforas, férutsitter sjukvirdsdelegationen, att
dess huvudmén ej séittes i simre lige 4n andra huvudmaén. Diarvid torde si
vitt mojligt de av delegationen anférda synpunkterna bora beaktas.

Statens sjukhusutredning framfor i stort sett samma principiella betink-
ligheter som landstingsforbundets styrelse gentemot statsbidrag till reuma-
tikerplatser & invirtesmedicinska avdelningar och ansluter sig till kravet
P4 en allmin Gversyn av statsbidragssystemet. Utredningen tilliigger, att dir-
est beslut fattas om bidrag till reumatikerplatser 4 invirtesmedicinska av-
delningar, synes det naturligt och i princip riktigt, att jimvil en utbyggnad
av ortopedvarden stimuleras med statliga byggnads- och driftbidrag efter
i stort sett motsvarande grunder, som kunna komma att gilla betriffande

ovriga vardplatser, vilka tillgodose reumatikerviardens tringande behov.
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Sjukhusutredningen ifragasitter vidare limpligheten av att till statens bi-
drag knyta villkor om att linsplaner fér virden skola uppgoras och fast-
stillas av medicinalstyrelsen. I detta héinseende anfor utredningen:

Med beaktande icke minst av den oklarhet, som alltjimt vidlader fragan
om de riktlinjer, efter vilka en slutlig utbyggnad av reumatikervarden bor
ske och det intima inbdrdes samband, som priglar lasarettsvirdens olika
grenar, synes icke limpligen kunna eller bora krivas, att man fran de olika
huvudménnens sida for att erhalla statsbidrag 6verhuvudtaget skall behéva
uppriitta en plan for reumatikervirdens framtida tillgodoseende inom om-
radet. Dylika pa l1ang sikt upprittade planer synas utredningen mindre limp-
tiga bl. a. av den anledningen, att de snarare understundom kunna befaras
komma att pa ett mindre lyckligt siitt binda utvecklingen och forsvara en
av intridd befolkningsférskjutning eller andra orsaker eljest pikallad jimk-
ning av planen. Med hiinsyn till de minga svarbedomliga faktorer en huvud-
man har att rikna med vid upprittande av en plan av den omfattning, som
i de sakkunnigas forslag forutsittes, finner sig sjukhusutredningen bora
fororda, att ifrigavarande planeringsforslag inskrinkes till en redogorelse for
foreliggande behov och vederborande huvudmans synpunkter pa utveckling-
en i friga om reumatikervirden inom sjukvirdsomradet. Nagra detaljupp-
gifter utéver dem, som erfordras for att kunna bedéma det narmast aktuella
byggnadsbehovet, skulle forslaget icke behdva innehalla.

Styrelsen fér svenska lasarettslikarforeningen anser likaledes, att statens
bidrag bor begransas till specialvarden, samt utvecklar sina synpunkter hér-
utinnan salunda.

Att omhindertaga de akuta artriterna och de tidiga eller akutiserade kro-
niska artritfallen a lasarettens interna avdelningar &r en landstingens upp-
gift redan forelagd i sjukhuslagen. Att i friga om intagning genom en eko-
nomisk atgird sirskilt premiera de reumatiska artriterna bland de medi-
cinska avdelningarnas klientel synes icke vare sig ur medicinsk eller humani-
tir synpunkt riktigt. Styrelsen kan vidare ej dela de sakkunnigas uppfatt-
ning, att en begrinsning av statsbidraget till driften av den egentliga spe-
cialvarden skulle medféra att de akuta reumatiska fallen sattes i efterhand
vid ansokan om plats a4 lasarettsavdelningarna och hiinvisades att i forsta
hand soka vard & »reumatikervirdavdelningarna». Om detta med nuva-
rande otillrickliga tillging pa interna platser kunde befaras, torde den av sa
méanga landsting redan beslutade utbyggnaden av inviirtesvirden undan-
roja alla farhdgor av berérda art. Utredningen anmirker vidare att lands-
tingen skulle behdva pataga sig vardkostnader for ett klientel, vars vard pen-
sionsstyrelsen nu bekostar, om icke statsbidrag till varden & medicinska av-
delningar utginge for dessa fall. Detta synes styrelsen icke riktigt. Fall med
de akuta intagningsindikationer, om vilka hir dr friga, forekomma nim-
ligcen knappast pa pensionsstyrelsens avdelningar. Nir de sakkunniga ut-
vidga driftbidraget till att gilla fiven odelat lasarelt eller sjukstuga, ar sty-
relsen finnu mera bestimt avvisande och anser, att en sidan ftgird ér di-
rekt dignad att motverka en forbittrad, det vill siiga mera kvalificerad reu-
matikervard.

Socialvdrdskommittén medgiver for sin del, att olika meningar kunna rada
i fraga om spérsmilet, huruvida staten skall Limna byggnads- och driftbi-
drag till lasaretisvarden, 1 detta fall anser kommitién likviill sddana sirskilda
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omstindigheter foreligga, att statsbidrag ir motiverat. Direst den foreslag-
na losningen av kostnadsbidragsfrigan skulle méta statsfinansiella svarig-
heter, synes det kommittén kunna ifrdgasittas, att hithérande byggnads-
kostnader bestridas av folkpensioneringsfonden. Med hiinsyn till de reuma-
tiska sjukdomarnas, sarskilt ledgiangsreumatismens, invalidiserande verk-
ningar, kan det nimligen enligt kommitténs mening anses motiverat, att av
fondmedel tickes en engidngskostnad for en verksamhet, som har si stor be-
tydelse for folkpensioneringen.

Driftbidragen bora enligt kommitténs mening begriinsas till specialavdel-
ningar och reserverade platser a invirtesmedicinska avdelningar.,

Landstingens férvaltningsutskott ha i allminhet tillstyrkt sakkunnigférsla-
get med storre eller mindre jamkningar. Fran ett flertal hall har silunda
framfoérts krav pa hogre maximibelopp fér statsbidragen till savil byggande
som drift. Ett flertal férvaliningsutskott har vidare stillt sig tveksamma till
forslaget, savitt angar statsbidrag till platser 4 invirtesmedicinska avdelning-
ar och instimt i 6nskemadlet om en §versyn av gillande statsbidragssystem.
Ett forvaltningsutskott har hirvid framhallit 6nskvirdheten av att statsbidra-
gen anpassades efter sjukvardsomridenas folkmingd och skattekraft. Fran
olika hall har dven betonats, att kravet pi ett centralt faststillande av planer
for skilda vardgrenar visat sig medféra en icke 6nskvird bundenhet och stel-
het betriaffande sjukvirdens vidare utveckling i landstingsomradena samt
att tillrickliga motiv f&r uppritthallande av en sidan fordran knappast -
relage.

Betriffande sidderna utanfér landsting ha stadsfullmiiktige i Stockholm
ansett, att en allmiin 6versyn av statsbidragssystemet bor ske, innan slutlig
stillning till de sakkunnigas utbyggnadsforslag tages. Stadsfullmiktige i G6-
teborg och Norrképing ha dvenledes funnit en omarbetning av forslagets fi-
nansiella grunder erforderlig, bl. a. i syfte att eliminera vissa for ifrdgavaran-
de stider ogynnsamma konsekvenser vid vard av patienter fran andra sjuk-
virdsomridden. Stadsfullmiktige i évriga stiider utanfér landsting ha fér sin
del godtagit forslaget, varvid dock fran ett hall framférts 6nskeméal om stats-
bidrag dven till reumatiker, som virdas & ortopedavdelningar.

Ldnsstyrelserna ha i allminhet limnat forslaget i férevarande del utan er-
inran. Lansstyrelserna i Goteborgs och Bohus samt Jimtlands lin anse dock
vissa jamkningar erforderliga.

I frigaom formen for de rdjongbestimda platsernas
beldggande samt de fristdende kuranstalternas fram-
tida administration ha jimvil delade meningar framtriitt.

Pensionsstyrelsen anfoér silunda bland annat.

Vad betriiffar frigan om ett centralt eller perifert beliggningssystem for
reumatikeravdelningarna, vill styrelsen framhélla, att denna fraga enligt sty-
relsens mening icke bér avgdras enbart pd medicinska grunder. Jimvil sociala
skiil bora i detta fall tillmiitas stor betydelse. D4 de sakkunniga féreslagit, att,
ddrest central handliggning av sidana sjukvardsirenden, som nu behandlas
i pensionsstyrelsen, ansiges fortfarande béra dga rum, denna skulle hand-
havas av medicinalstyrelsen, synas de sakkunniga icke hava tagit tillricklig
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hiinsyn till den centrala beliggningens och registreringens stora betydelse for
folkpensioneringen. Genom det nuvarande centrala beliggningssystemet har
hos pensionsstyrelsen samlats handlingar rérande de personer, som vid nagot
tillfille vardats 4 nagon av styrelsens kuranstalter. Dessa handlingar dro av
stort viirde for ett snabbt och riktigt avgorande av ansokningar om folkpen-
sion eller fornyad sjukvard, dd sidana drenden minga ganger kunna avgoéras
pa grund av redan befintlig utredning, varigenom man slipper det okade ar-
bete och den tidsspillan, som en sirskild utredning alltid medfor. Ju mera
pensionsstyrelsens uppgifter oka, vilket torde vara att viinta, desto stiorre blir
ocksd betydelsen for styrelsen att dga tillgang till handlingar rorande de a
kuranstalterna vardade. Hirtill kommer att pensionsstyrelsen, dir sa befin-
nes erforderligt, haller den vardade under viss observation, vilket nir det gal-
ler kroniskt sjuka ar sirskilt betydelsefullt. Styrelsen far darfor sasom sin
mening framhalla, att central beliggning jimte en i samband diirmed verk-
stilld registrering fortfarande bor dga rum, dtminstone till dess reumatiker-
varden blivit till fullo utbyggd, samt att den centrala beliggningen och regist-
reringen bor handhavas av pensionsstyrelsen. Styrelsen vill vidare framhalla,
att ansékningar om kurortsvard inom styrelsen handliggas med fértur. Sa-
som regel erfordras dirfor fér handliggning och beslut si kort tid, att den-
samma praktiskt taget saknar betydelse.

I anslutning till det nu sagda och med anledning av vad de sakkunniga an-
fort betriffande av pensionsstyrelsen uppstillda villkor for vard a styrelsens
kuranstalter vill styrelsen framhilla, att styrelsen numera vid fall av led-
gidngsreumatism foranstaltar om vard dven om vederborande patient skulle
vara nigot dldre dn 60 ar.

Betriffande pensionsstyrelsens fristiende kuranstalter i Are, Nyniishamn
och Tranas framhaller pensionsstyrelsen, att forslaget icke synes avse nagon
dndring av den centrala beliggningen for neurospatienterna. Dessa skulle
alltsa sasom hittills ansdka om vard hos pensionsstyrelsen, som skulle hin-
visa dem till vard vid limplig anstalt. De reumatiskt sjuka diremot, som
onskade vard vid nu ifrigavarande anstalter, skulle viinda sig direkt till
vederborande anstalt. Salunda skulle p4 samma anstalt ett perifert beligg-
ningsforfarande tillimpas foér reumatiska och ett centralt for ovriga patien-
ter. Styrelsen finner uppenbart, att ett sidant forfaringssitt ar synnerligen
oliimpligt for att inte siiga oanviindbart. Styrelsen fortsiitter hérefter.

Direst socialvirdskommitténs forslag betriffande invalidpensioner och
sjukbidrag genomfores samt allmiin obligatorisk sjukférsikring komme:
till stind, komma 6kade krav att stiillas pa pensionsstyrelsen i dess cgenskap
av beslutande myndighet i frigor rorande folkpension samt sisom tillsyns-
myndighet for sjukkassorna. Redan nu ér det {or styrelsens invaliditets-
provande verksamhet av utomordentligt viirde, alt styrelsen éger tillgang till
ett tillriickligt antal limpligt beligna kuranstalter, till vilka pensions-
sokande kunna hiinvisas {or undersokning, vird och eventuellt tillviinjning
till arbete. A kuranstalterna i Nyniishamn. Tranids och Are hava hittills
for undersokning eller vard motlagits huvudsakligen patienter med reuma-
tiska och nervisa sjukdomar samt astma och vissa former av dgon- och
magsjukdomar. Likarna vid dessa kuranstalter miste hava en ingaende
kinnedom om pensionsstyrelsens praxis samt stor erfarenhet i socialmedi-
cinska friagor. Det torde darfoér vara limpligt alt dessa anstalter sti under
styrelsens dirckla dverinscende och lednins. Styrelsen far dirjimte hinvisa
till vad som anforts av overlikarna vid kuranstallerna i Trands, Nynis-
hamn och Are.
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Medicinalstyrelsen anfor foljande.

De sakkunniga behandla iivenledes den framtida stillningen fér pen-
sionsstyrelsens fristaende anstalter och fororda dirvid, att vardplatserna
for de reumatiskt sjuka skulle beliggas fran den rédjong, inom vilken
vederbérande anstalt vore Dbeldigen, dock att pensionsstyrelsen skulle iAga
ratt att fortfarande disponera de fér neuroser avsedda platserna intill dess
neurosvarden i riket blivit ordnad. Denna sammanblandning av intagnings-
ritten dels for pensionsstyrelsen dels ock for likaren méste enligt styrelsens
formenande giva anledning till stindigt aterkommande tvister. Sannolikt
komma jimvil i fortsiltningen vintelistor att behéva finnas bade for reu-
matiskt sjuka och foér neuroser. Avviigningen av de fall, som da bora intagas
fore de andra, blir sikerligen mycket besvirlig. Medicinalstyrelsen vill dir-
for for sin del ifragasitta, om icke den lyckligaste losningen vore, att hela
beliiggningsriitten i ifrigavarande fall liksom hittills tillkomme pensions-
styrelsen till dess neurosvirden ordnats. Fér detta talar #ven det forhallan-
det, att de sakkunniga foéreslagit fortursritt for det reumatikerklientel, som
sOker pension och anses biora beredas anstaltsvistelse, ej blott vid pensions-
styrelsens fristdende anstalter utan jamvil vid de av de sakkunniga fore-
slagna avdelningarna med riijongplatser. Detta bleve ej nodvindigt, om
pensionsstyrelsen finge helt beldgga sina fristaende anstalter. I varje fall &r
det erforderligt, att i en blivande kungoérelse i 4mnet bestimt angives, huru
stor del av vederbérande anstalt pensionsstyrelsen iiger disponera foér neu-
rosklientel.

Socialvdrdskommittén stiller sig jimvil mycket betinksam mot att pen-
sionsstyrelsen avkopplas frin ledningen av styrelsens reumatikeranstalter,
innan reumatikervarden blivit i erforderlig omfattning utbyggd. Kommittén
yttrar till stéd harfér bland annat.

Alderssammansittningen hos de reumatiskt sjuka, som vardas pd pensions-
styrelsens lasarettsavdelningar och kuranstalter, ir helt annorlunda #An
betriffande samtliga reumatiskt sjuka. Pensionsstyrelsens vardplatser, som
tillkommit i pensionsforsikringens intresse, beliggas i forsta hand med
personer, som efter varden beriiknas atervinda till produktivt arbete. Direst
pensionsstyrelsens verksamhet for vard av reumatiskt sjuka avvecklas och
patienttilldelningen till sjukvardsanstalterna lokaliseras till vissa rijonger.
innan #dnnu vardplatser i tillrdckligt antal anordnals, kan detta leda tili att
vard icke inom rimlig tid skulle kunna beredas de patienter, som enligt den
nuvarande ordningen omhiindertagas av pensionsstyrelsen. De sakkunnig«
ha visserligen foreslagit, att de av pensionsstyrelsen nu tillimpade grunderna
1 friga om foretride for anstaltsvard at personer, som synas ha stdrre ut-
sikter att genom behandling atervinna arbetsférmaga, skulle tillimpas dven
vid den perifera beliggningen. Savitt kommittén kan beddma, kommer det
emellertid att mota synnerligen stora svarigheter att, innan tillrickligt antal
vardplatser finnas, verkstilla ett urval enligt sidana synpunkter. Utan
central prévning av intagningen kan det knappast vara mojligt att i 6nsk-
vird omfattning bereda vard it patienter inom en riijong, som har brist pa
vardplatser, genom hénvisning till en annan rijong med bittre tillging pa
sddana platser. Savitt kommittén kan finna, bor forst sedan reumatiker-
varden i tillrickliz omfatining blivit utbyggd och det blivit méjligt att er-
halla vard utan allt fér avsevirda vintetider, tiden vara inne att inordna
pensionsstyrelsens reumatikeranstalter i den allminna sjukvarden.
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1 friga om den framtida administrationen av de fristiende kuranstalterna
framhaller kommittén liknande synpunkter som pensionsstyrelsen och be-
tonar, att, direst kommitténs férslag roérande invalidpensionerna och sjuk-
bidrag samt allmiin sjukforsikring genomféres, pensionsstyrelsen maste ha
mojlighet att kunna ta hand om vissa personer, som ansbéka om invalidpen-
sion, antingen for undersékning av vissa svardiagnostiserade neuroser och
kroniska sjukdomar eller fér vird i siadana fall, dir limplig vard icke kan
beredas pa landstingens sjukvirdsanstalter. Kommittén kan icke inse vilka
fordelar, som skulle vinnas genom att ifrigavarande anstalters administra-
tion Overflyttas till annan myndighet. Savitt kommittén kan finna, ar det
diremot av sirskild betydelse, att de kuranstalter, som skola tjdna forut an-
givna dndamal, direkt handhavas av pensionsstyrelsen.

Betriaffande fragan om tidpunkten fOr pensionsstyrelsens reumatikerav-
delningars overflyttande till vederbérande landsting ha ire ledamoter (Bexe-
lius, Hagard och Héjer) reserverat sig for ett genomforande av de sakkun-
nigas forslag i detta avseende.

Tva ledamoter (Bexelius och Hojer) kunna icke heller ansluta sig till
kommittémajoritetens uttalande om att pensionsstyrelsens fristdende anstal-
ter av principella skil bora kvarhallas under pensionsstyrelsen. De énskemal,
som pensionsstyrelsen kan ha betriiffande urvalet av patienter och vard,
bor enligt deras uppfattning lika vil kunna tillgodoses om huvudmannaska-
pet for dessa anstalter overflyttas till medicinalstyrelsen. De praktiska syn-
punkterna borde bli avgérande i denna friga, som borde bli féremal for
nirmare utredning pa sitt de sakkunniga foreslagit.

Departementschefen.

Sasom av den foéreliggande utredningen nirmare belyses har pa grund av
de reumatiska ledgangssjukdomarnas invalidiserande verkan fragan om reu-
matikervardens tillgodoseende en vittgaende betydelse icke blott ur humani-
tar utan fdven ur social och nationalekonomisk synpunkt. Det har emellertid
visat sig vara férenat med avsevirda svarigheter ait finna en l6sning av den-
na fraga, som kunnat vinna allmin anslutning inom den medicinska sakkun-
skapen och tillika befunnits acceptabel i administrativt-ekonomiskt hinse-
ende. Icke mindre dn tre sakkunnigutredningar ha salunda haft sporsmalet
under ingdende dvervigande utan att enighet i visentliga delar kunnat upp-
nas. Med hiinsyn till fragans vikt har jag emellertid ansett mig icke lingre
kunna underlata att anmila densamma och férorda vissa atgirder i syfte att
befrimja en snabb, om ock begriinsad forbiitiring av vardmdgjligheterna for
de kategorier reumatiskt sjuka, vilkas vardbehov iir mest tringande.

Jag vill da till en borjan konstatera, att enighel bland sakkunskapen och
sjukvirdens huvudmiin synes rada om att behov foreligger av en relativt bety-
dande utbyggnad av platstillgingen for sadana reumatiskt sjuka, som kriiva
kvalificerad vard, framfoér allt for fall av akut och kronisk ledgings-
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reumalism, att detta behov sivitt angiar de akut sjuka i regel bor tillgodo-
ses a invirtesmedicinska lasareitsavdelningar samt att vid undervisnings-
sjukhusen i Stockholm och Uppsala samt eventuellt vid Sahlgrenska sjukhu-
set i GoOteborg bora inrittas sirskilda reumatologavdelningar, avsedda for
savil sjukvard som undervisning och forskning. I 6vrigt gora sig rent princi-
piellt olika meningar géllande, i det att vissa anse varden av de kroniska
fallen, allt efter deras beskaffenhet, béra ankomma pé antingen invirtesmedi-
cinska eller ortopediska lasarettsavdelningar, medan andra foérorda anordnande
av speciella reumatikeravdelningar under ledning av egna, for indamadlet ut-
bildade O§verlikare. Det férslag, som 1941 Ars reumatikervirdssakkunniga
framlagt, utgér nirmast en kompromiss mellan dessa biada standpunkter. De
sakkunniga foresld niimligen en utbyggnad av dels invirtesmedicinska avdel-
ningar, varvid i viss utsirickning smiirre delar av desamma skulle reserveras
for reumatiker, dels ock sjilvstindiga reumatikeravdelningar under egna li-
kare och med garanterad tillging till ortopedisk specialist fér konsultation
och behandling. Samtidigt férordas, att frigan om ortopedvardens utbyggnad
och organisation gores till féremal for sirskild utredning under beaktande av
det behov av ortopedisk konsultation, som féreligger fiven betriffande vissa
reumatikerfall 4 de invirtesmedicinska avdelningarna.

Enighet har dock icke kunnat ernis om detta kompromissférslag ens inom de
sakkunnigas krets och 4n mindre vid remissbehandlingen. Silunda ha, bland
andra, medicinalstyrelsen, pensionsstyrelsen, medicinska fakulteten i Lund,
karolinska institutets lirarkollegium, statens sjukhusutredning, svenska la-
karesiillskapet, landstings- och stadsforbunden samt sex av landstingens for-
valtningsutskott i huvudsak anslutit sig till en inom de sakkunniga reserva-
tionsvis framford uppfattning, att utbyggnaden av inviartesmedicinska avdel-
ningar bér komma i férsta hand och att med anordnande av specialavdel-
ningar, utom foér undervisnings- och forskningsindamal, bor tills vidare an-
std. En del av dessa remissinstanser har samtidigt betonat nodvindigheten
av en snar utbyggnad av ortopedvarden. Flera andra remissinstanser, si-
som medicinska fakulteten i Uppsala, centralstyrelsen for Sveriges likar-
féorbund samt styrelserna for svenska lasarettslikarforeningen och svenska
provinsiallikarforeningen, vilja i likhet med tva reservanter inom de sak-
kunniga giva foretride at utbyggandet av sjilvstindiga specialavdelning-
ar for reumatikerfallen under framhallande, att dcita vore den snabbaste
och billigaste vigen att fa till stind nya plaiser fér kvalificerad vard av de
kroniskt ledgangssjuka. Anmirkningsvart ar, att centralstyrelsen fér Sve-
riges likarférbund uttryckligen varnar for férslaget att for reumatiker re-
servera smirre delar av invirtesmedicinska avdelningar, enir erfarenheten
klart visar risken av att dylika annexavdelningar kunna komma 1 efterhand
for intresset fran den medicinske likarens sida. Styrelsen for svenska lasa-
rettslikar{6reningen synes dven vara av samma uppfalining. Framhallas bor
ocksa, att medicinska fakulteten i Uppsala anser behovet av invirtesmedi-
cinska vardplatser bora tillgodoses utan sammankoppling med fragan om
reumatikervardens utbyggande.
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Starka meningsskiljaktigheter rada Aven betraffande siittet for reumatiker-
vardens finansiering. Sarskilt giller detta de sakkunnigas forslag om bygg-
nads- och driftbidrag till sirskilda reumatikerplatser & inviirtesmedicinska
avdelningar, vilket ansetts betinkligt ur savil principiella som praktiska syn-
punkter. Ett genomforande av forslaget i denna del anses nidmligen dels
motivera liknande bidrag till andra sjuka 4 invirtesmedicinska avdelningar
och till reumatiker, som vardas a ortopedavdelningar, dels ock innebéra risk
for ett mindre rationellt uinyttjande av platstillgangen 4 de invartesmedi-
cinska avdelningarna och ett obehorigt gynnande av reumatikerna vid kon-
kurrens med andra inviirtesfall. Atskilliga remissinstanser, sisom statskonto-
ret, pensionsstyrelsen, statens sjukhusutredning samt styrelserna for lands-
tings- och stadsférbunden, stilla sig éverhuvud mycket tveksamma emot en
utvidgning av nuvarande statsbidragssystem till nya vardgrenar och payrka
en omprovning snarast mojligt av detta system. Begrinsas statsbidragen till
de sjilvstiindiga specialavdelningarna, anses dock konsekvenserna bliva mind-
re betankliga.

Vid 6verviigande av vad silunda framkommit dr jag for egen del icke be-
redd att nu taga standpunkt till de sakkunnigas forslag i vidare man 4n att jag
ansluter mig till uppfattningen, att de akuta fallen och vissa andra darfor
limpade fall bora framdeles, liksom hittills, i storsta mojliga utstrackning
emottagas for vard 4 vanliga invirtesmedicinska lasarettsavdelningar. Diremot
finner jag, i likhet med atskilliga remissinstanser, det ur skilda synpunkter
kunna starkt ifrdgasittas, huruvida man genom statsunderstod bor stimulera
till att vissa delar av de invirtesmedicinska avdelningarna reserveras for reu-
matiker, daribland vissa fall av kronisk ledgdngsreumatism. Innan stéllning
till denna fraga tages, torde det nuvarande slatsbidragssystemet bora under-
kastas en oversyn i svfte att Aviigabringa enklare och mera rationella grunder
for statens bidrag till kroppssjukvérden, varvid aven sporsmalet om bidrags-
verksamhetens totala omfattning bor uppmirksammas. For ett uppskov med
provningen av de sakkunnigas forslag talar aven den omstindigheten, att
formerna for reumatikervardens utbyggande, savitt angar de kroniska fallen,
nira sammanhinger med den jiven i ovrigt aktuella frigan om ortopedvar-
dens framtida organisation.

Det ir min avsikt att. si snart limpligen kan ske, utverka Kungl. Maj:ts
medgivande till igangsiittande av utredningar i nu berérda hinseenden. Er-
farenheten har emellertid visat vanskligheten av att pa forhand berikna tid-
punkien f6ér sakkunnigutredningars slutférande och omsiitining i praktiken.
Det synes mig darfoér angeliiget att redan nu framhdlla. att direktiven for ut-
redningen rérande statsbidragsverksamheten bora sa utformas, att den succes-
sivt pagiende planliggningen och utbyggnaden av den allminna lasaretts-
varden i linen icke himmas i avbidan pa statsbidragsfrigans l6sning. Har-
jimte torde #lgiirder bora vidtagas for att tillgodose det mest traingande
platsbehovet inom reumatikervirden, varvid givelvis hor beaktas, att ett fére-
gripande av det slutliga stiillningstagandet {ill vardens allminna utbyggnad
i gorligaste mén undvikes. Jag vill i detta ssmmanhang némna, att enligt upp-
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lysningar som limnats av pensionsstyrelsen vintetiden vid styrelsens reuma-
tikeravdelningar f6r nirvarande varierar mellan 7—14 veckor for min samt
9—20 veckor for kvinnor.

I forsta hand synes bora ifrigakomma att inriitta sjilvstindiga specialav-
delningar vid undervisningssjukhusen i Stockholm och Uppsala, en atgird,
varom full enighet rader inom sakkunskapen. Enligt vad jag inhimtat pagi
for nidrvarande undersokningar hirom inom ecklesiastikdepartementet pa
grundval av de sakkunnigas tidigare férslag i amnet. Jimsides hirmed torde
bora undersékas mdjligheterna av att genom avtal mellan staten och veder-
borande lokala huvudmiin fa till stind ett mindre antal sjialvstindiga reuma-
tikeravdelningar i anslutning till den plan, som framlagts i nu foreliggande
betinkande, varvid av remissinstanserna framforda erinringar rorande pla-
nens nirmare utformning torde bora skiinkas skiligt beaktande. Antalet dy-
lika avdelningar torde tills vidare béra begriinsas till 2 4 3 med ett samman-
lagt platsantal av hogst 250. Ifragavarande avdelningar torde ekonomiskl sett
bora i huvudsak baseras pa de principer, som tillimpats for gillande avtal
angdende pensionsstyrelsens reumatikeravdelningar. Detta innebir, att veder-
boérande huvudman erhéller lan frin folkpensioneringsfonden for avdelning-
ens inrdttande och utrustning, vilka 1an sedan aterbetalas genom avgifter, som
staten erligger for varden av reumatikerpatienterna. Jag utgar harvid fran
att avdelningarnas storlek si tillmiites, att anstidllande av en sirskild &ver-
likare blir motiverat. Vidare forutsiitter jag, att linen si avvigas, att statens
ansvar for avdelningarnas inrdttande, inklusive deras andel i sjukhusens ge-
mensamma lokaler, begrinsas till det av de sakkunniga féreslagna maximi-
beloppet, 15000 kronor per plats. Mdjligen torde hirjimte avtalstiden, som
for nuvarande avdelningar utgér 50 &r, béra med hinsyn till omstindig-
heterna férkortas, forslagsvis till 25 A 30 ar, med ritt fér vardera parten att
dessférinnan uppsiga avtalet. Uppsiiges avtalet fran statens sida till foljd av
omliggning av reumatikervirdens organisation eller finansiering, bér huvud-
mannen givetvis icke forsittas i simre situation #n huvudmin, som icke
slutit liknande avtal. Avtalen béra ock, i likhet med de gillande, kunna 6vers-
litas pa annan statlig myndighet #n den avtalsslutande.

I sak innebir den silunda skisserade 16sningen allenast en fortsdttning pa
den vig, som redan betritts av pensionsstyrelsen. Savitt nu kan beddmas
utgor den intet hinder for ett inordnande vid ldmplig tidpunkt av reumatiker-
varden i den allménna lasarettsvarden, direst detta sedermera skulle bli stats-
makternas beslut. Skulle diirvid de reumatologiska specialavdelningarna som
saddana komma att upphora, torde deras lokaler och inventarier utan stoérre
omindringar kunna anvindas fér annat sjukvardsindamal.

I princip delar jag de sakkunnigas uppfattning, att pensionsstyrelsens be-
fattning med reumatikeravdelningarna vid lasaretten bor avvecklas. Tills
vidare torde emellertid undersékningarna om reumatikervardens utbyggande
avtalsviigen boéra anfortros &t pensionsstyrelsen, som dock dirvid bér sam-
rdda med medicinalstyrelsen. Nya avtal bora understillas Kungl. Maj:t for
provning och godkinnande. Samtliga avtal kunna sedermera vid énskad tid-
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punkt 6verflyttas pid medicinalstyrelsen, dérest icke beslut fattas om deras
annullering i enlighet med de sakkunnigas forslag.

Belidggningen av reumatikeranstalterna torde tills vidare, liksom hittills,
bora ske centralt genom pensionsstyrelsens forsorg. Fragan om perifer beligg-
ning av dessa anstalter torde fi upptagas till omprévning i samband med det
slutliga stdllningstagandet till reumatikervirdens utbyggande.

Med prévningen av frigan om anslag till sirskild upplysningsverksamhet
pa omradet torde dvenledes bora tills vidare ansta.

Vad slutligen angiar den foreslagna anmilningsplikten rorande vissa fall
av reumatisk sjukdom synes denna bdra underkastas en fornyad provning
genom medicinalstyrelsens férsorg under beaktande av vad vid remissbe-
handlingen framkommit.

En utbyggnad av reumatikervarden enligt av mig nu férordade grunder
kommer att i sinom tid medfora en stegrad arlig belastning av det under femte
huvudtiteln uppférda reservationsanslaget till atgarder till férebyggande och
hivande av invaliditet. Det ar svart att p4 forhand berikna omfattningen av
denna merbelastning, men enligt verkstilld approximativ uppskattning kom-
mer den med nuvarande prislige sannolikt att uppga till inemot 1 000 000
kronor, om alla 250 platserna inrittas. Med hansyn till nu nimnda forhal-
lande torde drendet bora understillas riksdagens prévning.

Under aberopande av det anférda hemstéller jag, att Kungl. Maj:t métte
féresla riksdagen

att bemyndiga Kungl. Maj:t att i huvudsaklig 6verensstim-
melse med vad jag i det féregidende anfort 1ata triffa avtal
angdende inrattande vid darfor limpade sjukhus av ytterli-
gare hogst 250 vardplatser fér reumatiskt sjuka, dock att
statens ekonomiska ansvar for vardplatsernas inridttande och
andel i vederborande sjukhus’ gemensamma lokaler icke ma
overstiga 15 000 kronor per plats.

Med bifall till denna av statsridets évriga ledamoéter
bitridda hemstillan férordnar Hans Maj:t Konungen, att
proposition av den lydelse, bilaga vid detta protokoll ut-
visar, skall avlitas till riksdagen.

Ur protokollet:

Hans Bergstrom.



