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Nr 9.

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen angdende organi-
sationen av garnisonssjukvdrden for Stockholns gar-
nison given Stockholms slott den 4 januari 1946.

Kungl. Maj:t vill hirmed, under dberopande av bilagda utdrag av stats-
radsprotokollet Over forsvarsirenden for denna dag, foresla riksdagen att

bifalla de forslag, om vilkas avlitande till riksdagen foredragande stats-
ridet hemstillt.

GUSTAF.

Por Edvin Skéld.

Utdrag av protokollet sver forsvarsirenden, hdllet infor
Hans Maj:t Konungen i statsrddet & Stockholms slott
den 4 januar: 1946.

Nirvarande:

Statsministern HanssoN, ministern for utrikes irendena Unpin, statsriden
Wicrorss, MOLLER, Sk6LD, QUENSEL, GI6RES, ERLANDER, DanieLson, Vouar,
Myroarn, ZerrERBERG, NILssoN, StriNg, Ericsson, MossBEra.

Foredraganden, statsridet Skold, anmiler, efter gemensam beredning med
cheferna for férsvars., social-, finans- och ecklesiastikdepartementen, fraga
angfiende organisationen av garnisonssjukvirden i Stockholm samt anfor
diirutinnan foljande.
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I. Inledning.

Det nuvarande garnisonssjukhuset 1 Stockholm uppférdes under aren
1817—1834. Huvudbyggnaden med fasad mot Hantverkargatan dr alltjimt
i gott stind. Med hinsyn till den betydande utveckling, som under det
senaste arhundradet gt rum inom medicinens och sjukvirdens omréide, ir
det emellertid helt naturligt, att byggnaden icke numera kan motsvara de
krav, som stillas p4 en modern sjukvirdsanliggning. Under senare ar ha
visserligen en del mindre forbittringsarbeten vidtagits, men sjukhuset méaste
dock anses omodernt och synnerligen olimpligt for sitt dndamal.

Med hinsyn till nu angivna férhallanden har frigan om att bereda for-
bittrade lokaler for garnisonssjukhuset sedan lang tid tillbaka varit féremadl
for overvigande. I det forslag, som pa sin tid framlades om uppforande av
kasernetablissement for flertalet till Stockholm forlagda truppférband &
Jarvafiltet invid Stockholm, ingick salunda, att dven ett nytt garnisonssjuk-
hus skulle anliggas 4 nimnda plats. Ehuru en del forberedande atgirder i
sadant syfte vidtogos, blevo dessa planer dock icke fullfoljda. Nérmaste
orsaken hartill torde vara att soka diri, att, sedan kravet p4 att bereda sera-
fimerlasarettet nya lokaler framtritt med 6kad styrka, fraga uppkom, om icke
en sammanslagning av detta lasarett med garnisonssjukhuset skulle vara icke
blott mojlig utan jamvil innebéra bestimda fordelar ur ekonomiska och sjuk-
hustekniska synpunkter.

I detta avseende foretogos undersokningar av 1917 ars garnisonssjukhus-
kommitté och 1919 4rs sjukhusbyggnadssakkunniga. Sedermera upptogs
sporsmilet dnyo av den s. k. sjukhuskommissionen, vars forslag i denna
del anmildes av chefen for férsvarsdepartementet i propositionen 1930: 232
(s. 115—144). Efter en redogérelse for kommissionsforslaget och de darover
avgivna yttrandena anforde departementschefen, att han ansett sig bora for-
orda det av sjukhuskommissionen framlagda foérslaget i friga om garnisons-
sjukhusets sammanférande med karolinska sjukhuset ivensom de av kom-
missionen foreslagna allminna bestimmelserna rérande denna sammanfiring.

Riksdagen (skrivelse nr 386) beslot, att garnisonssjukhuset skulle samman-
slds med karolinska sjukhuset i huvudsaklig Gverensstimmelse med nyss an-
givna allminna grunder.

Bestimmelser rorande organisationen av garnisonsavdelningarna vid
karolinska sjukhuset meddelades i det for sjukhuset gillande reglementet
(SFS 1939: 416), varefter verksamheten paborjades i enlighet med vissa av
Kungl. Maj:t den 22 juni 1939 meddelade {6reskrifter.

Emellertid uppkom hosten 1939 till £61jd av vidtagna fdrsvarsorganisa-
toriska &tgidrder ett Okat behov av virdplatser inom garnisonssjukvérden i
Stockholm. En ytterligare Gkning av virdplatsbehovet intridde genom den
anbefallda forstirkta forsvarsberedskapen. Frén de militdra myndigheternas
sida framlades dérfér vid ndmnda tidpunkt forslag till utékning av antalet
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vardplatser. De i adrendet horda myndigheterna voro ense om att den &r
1930 faststillda planen for garnisonssjukvérdens organisation borde satill-
vida modifieras, att karolinska sjukhusets garnisonsavdelningar togos i an-
sprik enbart for de kirurgiska sjukdomsfallen, medan garnisonssjukhuset tills
vidare bibeholles och avsiges for de medicinska och venerologiska sjukdoms-
fallen. Av praktiska skiil borde emellertid garnisonssjukhuset anknytas till
karolinska sjukhuset som ett slags filialsjukhus och f&ljaktligen sta under in-
seende av direktionen for karolinska sjukhuset.

Forslag i dmnet framlades i propositionen 1940 L: 149 och godkindes av
riksdagen enligt skrivelse nr 321. T propositionen férutsattes, att den indrade
sjukhusorganisationen skulle erhalla endast provisorisk karaktir i avvaktan
pid narmare erfarenheter rérande behovet under normala férhallanden av
vardplatser inom garnisonssjukvarden. I anslutning hirtill fsreskrev Kungl.
Maj:t den 28 juni 1940, att bestimmelserna rérande den indrade organisa-
tionen av garnisonssjukvirden skulle endast tills vidare linda till .efter-
rittelse, varjimte Kungl. Maj:t anbefallde arméforvaltningen och direktionen
for karolinska sjukhuset att, sedan nirmare erfarenheter vunnits rérande be-
hovet av virdplatser inom garnisonssjukvirden i Stockholm, i samrid upp-
gora och till Kungl. Maj:t inkomma med forslag rérande slutlig organisation
av denna sjukvird.

Under erinran om vad silunda férekommit anforde arméforvaltningens
sjukvirdsstyrelse efter samrdd med direktionen fér karolinska sjukhuset
samt marin- och flygforvaltningarna i skrivelse den 20 oktober 1942 fljande.

Numera hade ny hirordning beslutats, innebirande fér Stockholms del
en Okning av garnisonen till bortit 28000 personer tillhérande samtliga
forsvarsgrenar. En &tergang till 1930 irs plan vore med hiinsyn hirtill
utesluten #ven efter upphorandet av den forstirkta forsvarsberedskapen.
Sedan sjukvirdsstyrelsen uppdragit &t bataljonslikaren i filtlikarkirens re-
serv lasarettslikaren E. Akerberg att med utgingspunkt frin det salunda
uppkomna liget verkstilla forberedande utredning rérande organisationen
av garnisonssjukvirden i Stockholm, férelage denna utredning numera i
fullbordat skick. Utredningen hade tagit sikte pa ej mindre storleken in
dven beligenheten av ett fér garnisonssjukvirden erforderligt sjukhus. Frin
Stockholms lins landsting hade anmiilts ett visst behov av sjukhusplatser,
som eventuellt skulle kunna erhéllas genom anordnande av ett s. k. sam-
arbetssjukhus for savil militira som civila sjuka. I irendet hade givetvis
dven marinens och flygvapnets myndigheter betydande intressen att bevaka.
Under nu nimnda férhillanden och med hinsyn till frigans stora omfatt-
ning syntes den icke kunna upptagas till provning enbart av arméforvalt-
ningen och direktionen for karolinska sjukhuset. For dess allsidiga be-
handling syntes densamma boéra bliva foremal for utredning av sirskilda
salkkunniga, representerande hiir niimnda intressenter.

Under dberopande av vad silunda anforts hemstillde sjukvirdsstyrelsen, att
Kungl. Maj:t matte uppdraga at sirskilda sakkunniga bestiende av represen-
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tanter for angivna myndigheter samt Stockholms ldns landsting att utarbeta
forslag rérande slutlig organisation av garnisonssjukvirden i Stockholm.

Chefen f6r arméstaben, for chefen for armén, tillstyrkte framstillningen
under forutsittning dels att en representant for fjirde militiromradet komme
att ingd bland de sakkunniga sirskilt med hinsyn till ett eventuellt iansprik-
tagande av mark & Jarvafiltet, dels ock att en samordning av militira och
civila sjukvardsintressen icke ifrigasattes vid genomférande av ett i lasaretts-
lakaren Akerbergs utredning diskuterat alternativ att f{6rligga sjukhuset till
Jirvafiltet.

Arméforvaltningens sjukvardsstyrelses forenimnda framstillning den 20
oktober 1942 anmildes i statsradet den 6 november 1942. Efter en kortfattad
redogérelse for inneborden av 1930 och 1940 ars riksdagsbeslut rorande
ganisonssjukvarden i Stockholm samt ifrigavarande framstdllnings innehall
yttrade chefen for forsvarsdepartementet till statsrddsprotokollet féljande.

Av det foreghende framgir, att nu gillande organisation av garnisons-
sjukvirden 1 Stockholm erh&llit endast provisorisk karaktir i avvaktan pa
erfarenheterna rorande behovet av vardplatser under normala férhéllanden.
I samband hirmed har forutsatts antingen en aterging till den av stats-
makterna 4r 1930 beslutade organisationen eller ock en framtida permanent
utvidgning av sjukvirden for Stockholms garnison, varjimte uppdrag lim-
nats arméforvaltningen och direktionen f6r karolinska sjukhuset att i sinom
tid inkomma mad forslag i dmnet.

Sedan 1942 ars riksdag fattat beslut rérande forsvarsviisendets utbyggande
och organisation, foreligga numera fastare hallpunkter f6r frigans bedomande.
Jag delar sjukvirdsstyrelsens uppfattning att tiden #r inne for en allsidig
och forutsittningslos utredning rérande den framtida organisationen av gar-
nisonssjukvarden 1 Stockholm. Jag &r #ven ense med sjukvirdsstyrelsen
om att denna utredning icke limpligen boér utféras i den ordning, som an-
givits i beslutet den 28 juni 1940, utan genom sirskilda for indaméilet till-
kallade utredningsmiin. Pa sitt skett vid utforandet av vissa pad senare tid
verkstillda unders6kningar rérande sjukhusfrigor inom férsvarsviisendet torde
bora 4t en person uppdragas att sisom sakkunnig verkstilla utredningen
med ratt for denne att hos de i drendet intresserade myndigheterna —
sjukvirdsstyrelsen, direktionen f6r karolinska sjukhuset, marin- och flygfor-
valtningarna, vederborande militira myndigheter samt Stockholms lins lands-
ting — pékalla utseende av representanter f6r dessa om och i den mén be-
hov dirav provas foreligga. Vid utredningen bor sjilvfallet uppmérksammas
frigans samband med det under Overvigande varande spdrsmélet om ut-
vidgning av karolinska sjukhuset med bland annat en dermatologisk avdel-
ning. P& ndgon detaljbedomning av karolinska sjukhusets organisation och
lokalférhallanden torde dock utredningen icke bora ingi i annan méin &n
som for utredningsuppdragets follgérande finnes erforderligt.

Aberopande det anforda hemstillde departementschefen, att Kungl. Maj:t
métte — med Aaterkallande av Sitt den 28 juni 1940 at arméférvaltningen
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och direktionen for karolinska sjukhuset givna uppdrag att i samrad uppgéra
och till Kungl. Maj:t inkomma med forslag rérande slutlig organisation av
garnisonssjukvirden i Stockholm — bemyndiga departementschefen att,
bland annat, tillkalla en person att sdsom sakkunnig leda den utredning
genom representanter for ovan angivna myndigheter rérande organisationen
av garnisonssjukvarden i Stockholm, som i det féregiende angivits.

Denna hemstillan bif6lls av Kungl. Maj:t.

Med st6d av nimnda bemyndigande tillkallade chefen for forsvarsdeparte-
mentet ledamoten av riksdagens andra kammare J. E. G. Fast att sisom sak-
kunnig leda ifragavarande utredning.

Med skrivelse den 21 november 1944 har den sakkunnige 6verlimnat be-
tinkande angiende organisationen av garnisonssjukvirden i Stockholm (sta-
tens off. utredn. 1944: 49).

Over betinkandet ha, efter remiss, utlitanden avgivits av overbefilhava-
ren, chefen f6r armén, chefen for marinen, chefen f6r flygvapnet, férsvarets
sjukvirdsforvaltning, arméns fortifikationsférvaltning, arméférvaltningen, for-
svarets bostadsanskaffningsniimnd, medicinalstyrelsen, centrala sjukvirdsbe-
redningen, civilforsvarsstyrelsen, byggnadsstyrelsen och direktionen for karo-
linska sjukhuset, varjimte, sedan tillfille dirtill beretts vederbérande, lins-
styrelsen i Stockholms lin, Stockholms lins landstings férvaltningsutskott,
Stockholms stads sjukhusdirektion, Sveriges likarférbund, svensk sjukské-
terskeforening och forsvarsverkens civila personals forbund yttrat sig ver
betinkandet. Sedermera ha den sakkunnige och centrala sjukvirdsbered-
ningen inkommit med vissa irendet berérande utredningar.

Jag anhdller nu att for Kungl. Maj:t f4 anmila den sakkunniges betin-
kande och de dirover avgivna yttrandena dvensom forenimnda ytterligare
utredningar i dmnet.

II. Garnisonssjukvirden i Stockholm och den
kliniska undervisningen.

Utredningsmannen.

Den sakkunnige framhaller inledningsvis, att en huvudsynpunkt vid upp-
bygeandet av garnisonssjukvirden i Stockholm i dess tidigare skeden varit
onskemilet att &dga tillgdng till det militira patientmaterialet for den kli-
niska undervisningen vid utbildningen av likare. I anslutning hiirtill anfor
den sakkunnige vidare foljande.

Denna synpunkt dominerade helt under férra delen av 1800-talet men
forlorades sedermera ur sikte for att ater viickas till liv under diskussionerna
kring planeringen av karolinska sjukhuset. Den nuvarande organisationen
av garnisonssjukvirden i Stockholm — bortsett frin de provisoriska atgiir-
der som vidtagits under det nu pigiende virldskrigets forlopp — har ocksa
utformats med tanke pi att »garnisonsfallen»> skola komma till anviindnin
1 den kliniska undervisningen. De namnda provisoriska dtgiirderna ha ej
heller syftat till att rubba denna principiella grundval. Utgingsliget for
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den nu foreliggande utredningen #r fordenskull en organisation av den stock-
holmska garnisonssjukvarden, som avser att tillgodose den kliniska under-
visningens krav pi patientmaterial.

Av det anférda framgir, att diskussionen om garnisonssjukvérdens fram-
tida organisation i forsta hand méaste taga sikte pa frdgan om nodviindig-
heten eller limpligheten av samrore mellan varden av stockholmsgarnisonens
militirpatienter och den akademisk-kliniska undervisningen for blivande
likare. Forst sedan denna friga besvarats kan stillning tagas till de prin-
ciper, enligt vilka garnisonssjukvirden bor organiseras.

For erhallande av ett auktoritativt svar pa spérsmélet om den kliniska
undervisningens forhillande till garnisonssjukvirden i Stockholm har utred-
ningen i skrivelse till direktionen f6r karolinska sjukhuset den 20 januari
1943 framstallt f6ljande fragor, nimligen

1) huruvida med hinsyn till den kliniska undervisningens behov militira
patienter kunna anses erforderliga for sjukhusets del;

2) huruvida med hinsyn till vad nyss anforts och 1 betraktande av 6vriga
ifrigakommande omstindigheter det ur direktionens synpunkt anses limp-
ligt, att garnisonssjukvirden i Stockholm #ven i framtiden organisatoriskt
anslutes till karolinska sjukhuset; eller

3) huruvida direktionen med hinsyn till sjukvirden vid karolinska sjuk-
huset finner det Onskvirt, att garnisonssjukvirden i Stockholm helt skiljes
frin sjukhuset; samt

4) direst den under 3) angivna frigan anses bora besvaras jakande, huru-
vida med hinsyn till forekommande angeligna arbetsuppgifter karolinska
sjukhuset limpligen kan f6r andra sjukvérdsindamal oJvertaga de nu f6r
sjukhusets garnisonsavdelningar avsedda lokalutrymmena.

Efter en nirmare redogorelse for direktionens f6r karolinska sjukhuset
svar 4 de sdlunda framstillda frigorna — hérutinnan torde fi hinvisas till
betinkandet (sid. 21—24) — sammanfattar den sakkunnige svarens innebérd
pa foljande sitt.

Av den nu limnade redogorelsen framgir, att direktionen for karolinska
sjukhuset med vissa f6rbehall stillt sig p4 den stindpunkten, att det med
hinsyn till den kliniska undervisningen knappast foreligger ett deciderat
Onskemal om fortsatt organisatoriskt samgiende mellan garnisonssjukvirden
och den kliniska undervisningen i Stockholm. For egen del vill utredningen
framhéilla, att de Dbetinkligheter, som den kirurgiska undervisningens fore-
triidare, professorn John Hellstrom, framfért mot att det militira patient-
materialet skulle bortfalla, av honom under utredningens vidare férhand-
lingar i visentlig grad modifierats, under forutsittning att vissa av honom
framférda onskemél betriffande karolinska sjukhusets garnisonsavdelningars
framtida utnyttjande bleve tillgodosedda. Till denna friga aterkommer ut-
redningen i ett foljande avsnitt.

Sammanfattningsvis anser sig utredningen kunna faststilla, att den tidi-
gare med styrka hivdade uppfattningen om militirpatienternas behovlighet
for den kliniska undervisningen i Stockholm numera icke kan tillerkiinnas
samma avgorande betydelse som tidigare. Utredningen finner dirfor, att
en l6sning av frigan om den framtida organisationen av garnisonssjukvir-
den i Stockholm numera kan &avigabringas utan samgiende med den kli-
niska undervisningen f6r blivande likare dirstides. Utredningen kommer
i ett foljande avsnitt att dryfta de olika principiella 16sningar av frigan om
garnisonssjukvardens organisation, som i anslutning till det nyss anférda
kunna tinkas.



Kungl. Maj:ts proposition nr 9. 1

Remissutlatanden.

Av remissmyndigheterna ha forsvarets sjukvirdsforvaltning och direktio-
nen for karolinska sjukhuset i sina yttranden behandlat frigan om garnisons-
sjukvérden i Stockholm och den kliniska undervisningen.

Forsvarets sjukvdrdsforvalining ansluter sig till den av utredningen utta-
lade uppfattningen, att under i betinkandet angivna foérutsittningar militér-
patienternas behovlighet for den kliniska undervisningen numera ej kan till-
mitas samma avgbrande betydelse som tidigare.

Darektionen for kavolinska sjukhuset har i forevarande avseende hénvisat
till sin 1 betinkandet &tergivna skrivelse i dmnet.

Av den foreliggande utredningen framgir, att de militira patienterna fran
Stockholms garnison icke lingre iro behévliga sisom underlag for den kli-
niska undervisningen vid karolinska sjukhuset. Hirav f6ljer att denna gar-
nisons sjukhusfriga kan 16sas fristiende, ntan hinsyn till den kliniska un-
dervisningen. Hirmed &r emellertid icke sagt, att militirpatienterna —
dérest garnisonssjukvirden frigores frin karolinska sjukhuset — éver huvud-
taget icke behova anlita karolinska sjukhuset. Betriffande vissa speciella
sjukdomar, exempelvis dgonsjukdomar och dkommor, som kriva radiologisk
behandling, torde allt fortfarande den ordningen bli gillande, att iven de
militira patienterna hinvisas till karolinska sjukhusets specialkliniker.

II1. Olika alternativ i fraga om den framtida organisationen
av garnisonssjnkvarden i Stockholm.

Utredningsmannen,

Enligt foreliggande utredning kunna i stort sett foljande olika alternativ
tankas ifrégakomma i avseende & utformningen av garnisonssjukvirdens
organisation, nimligen

1) utbyggnad av karolinska sjukhuset for tickande av det militira vard-
behovet,

2) utbyggnad av det nuvarande garnisonssjukhuset for samma dndamal,

3) slopande av en garnisonssjukhusvird sisom sidan och dennas ersiit-
tande med vérd 4 befintliga (eventuellt utbyggda) kommunala sjukvirdsin-
rittningar, samt

4) uppforande av ett nytt garnisonssjukhus fér Stockholms garnisons (och
intilliggande) truppforband och andra militira formationer.

Betriffande de nu angivna alternativen har den sakkunnige anfort i huvud-

sak foljande.

1. Utbyggnad av karolinska sjukhuset. Ur vissa synpunkter kunde
det mihinda anses limpligt att tillgodose det 6kade behovet av vardplatser
for Stockholms garnison genom att bygga vidare pa den grundval, som
karolinska sjukhusets garnisonsavdelningar utgora. Dessa avdelningar re-

Fire-
draganden.
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presentera silunda ur statens synpunkt en avsevird kapitalinvestering, de
aro moderna och utgora i betydelsefulla hinseenden integrerande delar av
ett med alla nutida resurser utrustat sjukhus. Hirtill kommer slutligen,
att dessa sjukhuslokaler méste vara ur kommunikationssynpunkt viil belagna
1 forhillande till det stora flertalet av de militira etablissement, som sjuk-
huset har att betjina.

Mot en principlosning av den foreliggande organisationsfrigan pi grund-
val av utbyggnad av de befintliga garnisonsavdelningarna tala foljande skil.

De nuvarande garnisonsavdelningarna omfatta sammanlagt 108 platser,
fordelade med omkring hilften pi vardera en kirurgisk och en medicinsk av-
delning. En mycket preliminir berikning ger vid handen, att Stockholms-
garnisonens nuvarande virdplatsbehov vid fredsmissig organisation icke kan
sittas ligre in till omkring 300 virdplatser. Skulle detta virdplatsbehov till-
godoses inom karolinska sjukhusets ram, medfor detta krav pa en tillbyggnad
med omkring 200 vardplatser forutom hirav betingade visentliga utvidgningar
av_polikliniklokaler och andra arbetsavdelningar, kok och 6vriga ekonomi-
avdelningar o. s. v. I och for sig torde visserligen en sadan utbyggnad ligga
inom mojligheternas grins, men féljande omstandigheter torde avsevirt for-
svara, ja rent av omdéjliggora projektets praktiskt-ekonomiska genomforbarhet.

Vid 1944 ars riksdag har beslut fattats om en avsevird utbyggnad av karo-
linska sjukhuset, innefattande pediatrisk klinik samt dermatologisk-syfilidolo-
gisk klinik. Ytterligare specialavdelningar torde framdeles tillkomma vid
sjukhuset. Efter genomférandet av den nu beslutade utbyggnaden torde
grinsen i det nirmaste vara nadd for de nuvarande ekonomiavdelningarnas
prestationsformiga, och dessa torde silunda icke utan en mycket kostnads-
kriivande om- och tillbyggnad medgiva den ytterliga utokning, som garnisons-
avdelningarnas utbyggnad i antydd omfattning skulle medfora.

En dylik utbyggnad skulle vidare medféra krav pi betydande utvidgningar
av vintrum m. fl. lokaler i anslutning till poliklinikavdelningarna, krav vilkas
genomforande skulle medféra betydande svirigheter ur byggnadsteknisk
synpunkt samt avsevirda kostnader.

Ytterligare bor framhillas att en utbyggnad av karolinska sjukhuset i den
omfattning som nyss angivits skulle medfora, att sjukhusets storlek komme
att 1 hogre grad an hittills 6verskrida det optimum, som den sjukhustekniska
expertisen numera rekommenderar ur synpunkten av en rationell och ekono-
misk drift. Att marka dr i detta sammanhang, att karolinska sjukhusets drift-
kostnader pa grund av dess karaktir av undervisningssjukhus stilla sig ej
ovisentligt hogre dn vid en vanlig civil sjukvirdsinriattning.

Hirtill kommer slutligen att tillgdngen pa limplig tomtmark inom eller
invid karolinska sjukhuset méste anses vara starkt begriinsad, sirskilt om
hinsyn tages till sjukhusets behov av utvidgning for tillgodoseende av ytter-
ligare kliniska dndamal. P& grund hirav torde sjukhusets tomtomrade icke
kunna vidkinnas den ytterligare belastning, som en utbyggnad for militira
andamil skulle medféra.

En 16sning av Stockholmsgarnisonens sjukhusfriga i enlighet med det nu
diskuterade alternativet skulle icke skinka en tillfredsstillande 16sning av
det foreliggande problemet och innebira, att garnisonssjukvirden komme att
belastas med byggnads- och driftkostnader, som endast till en del direkt vore
hanforliga till detta sjukvirdsindamaél.

I detta sammanhang mi slutligen framhillas, att de férhoppningar som
under forarbetena for karolinska sjukhusets tillskapande uttalats rérande
garnisonsavdelningarnas betydelse for undervisningen av militirlikare icke
kunnat realiseras, i det att nigon dylik undervisning icke kunnat bedrivas
darstides. Pi grund hirav kunna icke heller militirmedicinska undervis-
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ningssynpunkter &beropas till stéd for ett bibehéllande av garnisonssjuk-
virden i Stockholm inom karolinska sjukhusets ram.,

2. Utbyggnad av det nuvarande garnisonssjukhuset. Det nuva-
rande garnisonssjukhuset vid Hantverkargatan i Stockholm uppfordes under
forra hilften av 1800-talet. Trots successiva ombyggnads- och forbittrings-
arbeten stod det redan for 20 ar sedan klart, att sjukhuset icke utan genom-
gripande ombyggnad f6r en kostnad av mellan en och tvd miljoner kronor
kunde anses fylla de krav, som numera maste stillas pi en institution for
sluten kroppssjukvird. Numera har detta omdéme fitt &n mer fog for sig.

En av utredningsmannen och utredningens sekreterare viren 1943 fore-
tagen inspektion av sjukhuset vid Hantverkargatan har givit vid handen, att
en utbyggnad av sjukhuset for att fylla de krav, som numera maste stillas
for garnisonssjukviardens del, icke kan anses fOrsvarbar ur sjukhusteknisk
eller ekonomisk synpunkt. Hirtill kommer att sjukhusets lige mitt inne i
staden pd en tomt med mycket begriinsade utrymmen ligger stora svarigheter
1 vigen for en utbyggnad. Tomten torde i sjalva verket icke vara tillrickligt
stor for att kunna rymma alla de byggnader, som erfordras for ett rationellt
planerat garnisonssjukhus. Slutligen bor beaktas att den for det nuvarande
garnisonssjukhuset upplitna tomten med sitt hogeligen formanliga lige
méiste anses representera ett avsevirt ekonomiskt virde. Dessa omstindig-
heter tala mot att tomtmarken i friga i fortsdttningen tages i ansprak for
garnisonssjukhus.

P4 grund av det nu anférda kan utredningen icke fororda, att frigan om
organisationen av garnisonssjukvirden i Stockholm léses genom om- och
tillbyggnad av det nuvarande garnisonssjukhuset vid Hantverkargatan.

Av vad utredningen anfort under punkterna 1) och 2) i det féregiende
torde jimvil framgd, att en losning av den foreliggande organisationsfriagan
genom en kombination av de nu diskuterade alternativen, d. v. s. genom
1anspraktagande av savil garnisonsavdelningarna & karolinska sjukhuset som
sjukhuset vid Hantverkargatan eller med andra ord en lésning innebirande
status quo, jimvil méste anses praktiskt utesluten. For ovrigt skulle det
erforderliga niira samarbetet mellan olika avdelningar och institutioner hiir-
igenom omdojliggoras till visentligt men for en efter sunda sjukvirdstekniska
och ekonomiska principer utformad sjukhusvird.

3. Nedliggande av garnisonssjukvirden i Stockholm och dennas
ersittande med vard 4 civila sjukhus. P3i ett flertal garnisonsorter i
vart land saknas tillgdng till sirskilda garnisonssjukhus och sjukhusvirden
for den militira personalen ombesirjes av befintliga civila sjukvirdsinritt-
ningar. Detta ir exempelvis fallet i Giteborg, Kristianstad och Ostersund.
Nigra egentliga oliigenheter av detta system 1 ekonomiskt avseende ha
veterligen icke forsports. Ur sjukvardssynpunkt har denna ordning visat
sig medféra nackdelar pid siidana orter, dir en storre garnison ir forlagd,
i det att de civila sjukhusen som regel arbetat med en avseviird konstant
overbeliggning och_ddirfor endast med sviirighet kunnat avdela platser for
militira virdfall. A orter med ett tlertal storre permanenta militira for-
ligeningar ir det emellertid regel, att speeciella militirsjukhus inrittats.
Detta ir fallet i Boden, Sollefted. Linkoping, Karlsborg, Skivde, Eksjo och
Karlskrona. Samtliga dessa sjukhus idro s. k. samarbetssjukhus, d. v. s.
tillgiingliga for savil militira som civila patienter. Samtliga med undantag
for det under byggnad varande samarbetssjukhuset i Karlskrona figas och
drivas av kronan.

Det anforda visar, att 4 storre garnisonsorter ett av erfarenheten bestyrkt
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behov av sirskilda militira sjukvardsinrittningar foreligger. En sak for sig
ir, att dessa i forsta hand i fGrsvarsviisendets intresse upprittade sjukhus
efter hand inpassats i1 den ecivila sjukhusorganisationen genom att civil-
patienter dir beretts virdmojligheter och genom att likarna vid dessa sjuk-
hus i kompetensavseende kommit i samma stillning som lasarettslikare vid
de civila sjukhusen.

Det erfurenhetsmissiga behovet av sirskilda sjukhus for militir personal
ir grundat pé flera olika forhallanden. Ur militdrmedicinsk synpunkt ir
det silunda ett Onskemdl, att polikliniklokaler for militirpersonal goras
storre in som pdakallas vid eivila sjukhus av motsvarande storleksordning.
Rutinen inom militirsjukvirden pikallar silunda ofta massundersékningar
av olika slag. Vidare ar det militira klientelet sitillvida specifikt, som det
hiir 1 regel ror sig om yngre personer och akuta sjukdomsférlopp. Slut-
ligen kraver den militira ordningen och disciplinen i viss man utrymme
dven i avseende & sjukhusvirden for militir personal.

I och for sig ger det anforda icke fullt beligg for kravet att sirskilda
militira sjukviardsinrittningar skola finnas pa& varje storre garnisonsort,
eftersom de berdrda synpunkterna atminstone 1 viss utstrickning kunna
vinna beaktande inom ramen f6r den civila sjukvirdsorganisationen. Emel-
lertid har det under utredningsarbetets ging klarlagts, att pa grund av
Stockholmsgarnisonens storlek intet civilt sjukhus inom Stockholms riijong
kan utan visentliga tillbyggnader mottaga garnisonens virdfall. De ecivila
sjukhusens tomtomridden medgiva i flertalet fall ej heller uppforandet av
alla de byggnader, som erfordras fér den militira sjukvirdens behov i olika
avseenden. DBetriffande Stockholmsgarnisonen foreligga silunda siirskilda
forhallanden, vilka med skirpa understryka kravet pa forefintligheten av
ett sirskilt militirt sjukhus. Utredningen har dirfor icke funnit det moj-
ligt for den militira sjukhusvirden i Stockholm att repliera pa den civila
sjukhusorganisationen 1 och invid Stockholm. De ytterligare omstindig
heter som foranlett utredningen till detta stillningstagande komma att redo-
visas 1 néistféljande punkt.

4. Uppforande av ett nytt garnisonssjukhus. I nistforegiende
punkt har utredningen anfort att utredningen icke kunnat férorda en 16s-
ning av fridgan om organisationen av garnisonssjukvirden i Stockholm pa
basis av den civila sjukhusorganisationen i eller invid staden. Skiillen for
utredningens stindpunktstagande kunna sammanfattas pd foljande siitt.

Direst en oOverging skulle kunna genomforas frin den nuvarande ord-
ningen med sirskilda militira sjukhus f6r Stockholms garnison till an-
litande av civila sjukvirdsinriittningar miste i dverensstimmelse med vad
forut anforts ett sammanlagt antal virdplatser av inemot 300 beriknas
disponibla, Det torde med hinsyn till foreliggande synnerligen allvarliga
brister pd sjukhusplatser inom Stockholms stad och Stockholms lin utan
vidare sti klart, att detta platsbehov i nirvarande stund icke till nigon del
kan tillgodoses inom ramen for befintliga sjukhus inom staden eller linet.
I stillet skulle utvidgningar av de befintliga sjukhusen inom dessa om-
riden bli noédvindiga, varigenom 1 varje fall byggnadskostnaderna skulle
komma att uppgd till minst samma belopp som kan beriknas vid upp-
forande av ett helt nytt sjukhus f6r militirt behov. Ur ekonomisk syn-
punkt synas silunda ndgra fordelar icke sti att vinna genom att den mili-
tira sjukhusvirden f6r Stockholms garnison Gvertoges av den civila sjuk-
husvirdens huvudmin. Hirtill kommer att sisom foérut antytts de fore-
liggande tomtférhillandena for de civila sjukhusens del ligga hinder i viigen
for en sidan 16sning.
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Om det sdlunda kan konstateras, att de ekonomiska synpunkterna icke
kunna aberopas till stod for att sjukhusvirden fér Stockholms garnison
samordnas med den civila sjukhusvirden i nagot i eller invid Stockholm
beliget lasarett, dterstir att bedéma, huruvida en sidan &tgird kan anses
medfora foérdelar ur organisatorisk synpunkt. I detta avseende mé till en
bérjan framhallas, att de speciella militirmedicinska 6nskemil som i det
foregiende berorts knappast kunna helt och fullt bli tillgodosedda, direst
den militira sjukhusvirden i Stockholm inordnades inom den civila orga-
nisationen pd detta omrade. Ett tillmotesgiende av dessa Onskemél torde
kunna ske endast inom ramen for ett av den militdrmedicinska sjukvirdens
milsmin administrerat sjukhus.

Hirtill kommer att dessa mélsmin infor utredningen med styrka hivdat
onskemalet att den militirmedicinska utbildningen och forskningen erhoélle
tillging till en fér dndamaélet siirskilt avsedd institution. Foretridarna for
militirsjukvirdens intressen ha i detta avseende pekat pd féljande omstin-
digheter.

Genom 1941 4rs virnpliktslag och i anslutning dértill meddelade be-
stimmelser har den militirmedicinska utbildningens omfing visentligt ut-
vidgats. Vidare ha O6nskemél framtritt om en forbittrad utbildning f6r den
ligre medicinalpersonalen inom forsvaret, syftande till att i storre utstrick-
ning #n hittills utbilda och dugliggéra denna personal fér dess uppgifter
inom krigsorganisationen.

Dessa utbildningskrav ha aktualiserat behovet av en central utbildnings-
anstalt f6r manlig medicinalpersonal avsedd f6r tjinstgoring inom forsvaret.
En sidan anstalt kan knappast tinkas organiserad pa annan plats dn
Stockholm, som med hinsyn till storleken av dess garnison kan erbjuda de
vidstricktaste mojligheterna till studier och forskning inom militirmedicinens
olika omréaden.

Sammanfattningsvis har den sakkunnige ansett sig kunna fastsli, att si-
vil allmint organisatoriska som ock ekonomiska synpunkter nirmast tala
for det sistnimnda av de ovan behandlade alternativen, d. v. s. uppférande
av ett nytt garnisonssjukhus fér Stockholms garnison. Foér denna 16sning
talar enligt den sakkunnige jimvill den nyss anférda synpunkten att bereda
en fast grundval fér utbildningen av forsvarets medicinalpersonal.

Den sakkunnige har funnit dessa synpunkter motivera en principlésning
av frdgan om organisationen av garnisonssjukvirden i Stockholm i enlighet
med det nu foreliggande alternativet, d. v. s. genom uppfbérande av ett nytt
garnisonssjukhus fér Stockholms garnison.

Remissutldtanden.

De myndigheter och organisationer, som 1 sina yttranden berort fGre-
varande avsnitt av den sakkunniges betdnkande, ha samtliga tillstyrkt, att
organisationen av garnisonssjukviarden i Stockholm utformas pd grundval
av det av den sakkunnige forordade alternativet med uppforande av ett nytt
garnisonssjukhus. I sidan riktning uttala sig silunda till en bérjan dver-
befilhavaren och de tre forsvarsgrenscheferna liksom arméns fortifikationsfor-
valtning, medicinalstyrelsen och forsvarsverkens civila personals forbund.

Forsvarets sjukvdrdsforvaltning har i forevarande avseende anfort foljande.
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Det slutomdéme, vari utredningens granskning av olika mdjligheter att
bereda kvalificerad sjukhusvird 4t Stockholms garnison utmynnar, finner
forsvarets sjukvardsforvaltning sig bora bitrida. De allmint organisatoriska
och ekonomiska forhallanden, vilka utredningen berdrt, sivil som beritti-
gade krav pa tillskapandet av en central utbildningsanstalt for forsvarets
manliga medicinalpersonal tala obetingat for alternativet nytt garnisonssjuk-
hus for Stockholms garnison.

Crvtlforsvarsstyrelsen yttrar f6ljande.

Ur de synpunkter civilforsvarsstyrelsen har att foretrida tillstyrkes ut-
redningsmannens forslag om uppfoérande av ett nytt garnisonssjukhus. Varken
utbyggnad av det redan nu omfangsrika karolinska sjukhuset eller utbyggnad
av det nuvarande garnisonssjukhuset, beliget inom Stockholms tittbebvggda
delar, kan ur civilforsvarssynpunkt anses limpligt. Genom uppférande av
ett helt nytt garnisonssjukhus kunna civilforsvarets krav bist tillgodoses,
vilket 1 foreliggande friga synes vara av stor vikt.

Centrala sjukvdrdsberedningen har tillstyrkt en principlosning i enlighet
med det sista alternativet d. v. s. uppforande av ett nytt garnisonssjukhus.
Beredningen har emellertid understrukit nédvindigheten av att, d4 storre
klarhet kunnat vinnas i de inkorporeringsfragor, vilka for nirvarande omdj-
liggjort ett stillningstagande i samarbetsfrigan, fsrhandlingar &nyo upptagas
1 denna angelidgenhet.

Enligt derektionens for karolinska sjukhuset mening bor en definitiv 16sning
av frigan om garnisonssjukvirden i Stockholm innebira, att for denna vird
erforderliga sjukhusplatser pa sitt utredningsmannen férordat anordnas
annorstides dn pa karolinska sjukhuset.

Stockholms stads sjukhusdirektion har understrukit, att de kommunala sjuk-
husen under inga forhallanden kunna belastas med sjukvird for garnisonens
rikning.

Sveriges ldkarforbund slutligen har framhillit, att det med stor tillfreds-
stillelse emotser uppforandet av ett nytt garnisonssjukhus, varigenom de
sedan méanga &r foreliggande svirigheterna tor meddelande av rationell sjuk-
husvird &t personalen vid de i Stoeckholm med omnejd forlagda militira
forbanden och inrittningarna kunna beriknas bliva undanréjda.

Den sakkunnige har sisom framgéir av den tidigare redogdrelsen efter en
diskussion av olika tinkbara alternativ for organisationen av garnisons-
sjukvirden i Stockholm stannat vid det forslag, som innebir uppforande av
ett helt nytt garnisonssjukhus. De skil den sakkunnige anfért till stod hir-
for finner jag bédrande. I likhet med de hérda myndigheterna och organisa-
tionerna foérordar jag, att sjukhusvirden fér Stockholms garnison och nir-
beligna truppférband, formationer och anstalter tillgodoses genom uppfo-
rande av ett nytt garnisonssjukhus. Emellertid finner jag det vara av in-
tresse, att detta sjukhus kommer till anvindning &ven for civila sjukvirds-
dndamal i den mfin detla &r mojligt utan eftersittande av den militira sjuk-
virden. I detta syfte ha pA mitt foranstaltande inletts férhandlingar med
Stockholms lins landsting, vilka — sfsom nédrmare framgir av vad i det
foljande under avdelning X anfores — dven lett till positivt resultat.
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IV. Utnyttjandet av karolinska sjukhusets garnisons-
avdelningar efter uppforandet av ett
nytt garnisonssjukhus.

Utredningsmannen,

Den sakkunnige har i férevarande avseende erinrat, att enligt de for ut-
redningen meddelade direktiven torde utredningen icke béra ingd péd nigon
detaljbedomning av karolinska sjukhusets organisation och lokalférhillanden
i annan m&n in som for utredningsuppdragets fullgérande funnes erfor-
derligt. P4 grund hdrav har den sakkunnige inskrinkt sig till att anfora
vissa allminna synpunkter pa detta sporsmél och dérvid framhallit f6ljande.

I sitt forut Atergivna yttrande till utredningen rérande forhallandet mellan
garnisonssjukvarden i Stockholm och den kliniska undervisningen dirstides
hinvisade direktionen for karolinska sjukhuset bland annat till de synpunk-
ter i fimnet som framforts av professorn John Hellstrom, vilken i sitt jim-
vil tidigare &tergivna sirskilda uttalande framférde 6nskemélet, att en uro-
logisk klinik matte tillkomma vid karolinska sjukhuset liksom iven under-
visningsmojligheter i &mnet plastik-kirurgi.

Utredningen — vars direktiv och sammansiittning icke medgiva ett nir-
mare ingdende p& hithérande spérsmil — vill likvil sisom sin mening ut-
tala, att de nuvarande lokalerna for karolinska sjukhusets garnisonsavdel-
ningar efter nedliggandet av garnisonssjukvarden & sjukhuset bist synas
kunna komma till anvindning f6r nagot kirurgiskt dndamal. Huruvida
lokalerna idro tillrickliga f6r beredande av utrymme f6r bida de nyssnimnda
kirurgiska specialiteterna, har utredningen icke niirmare undersokt. Utred-
ningen vill emellertid i anslutning till under utredningsarbetets ging frin
flera hall framforda Onskemél understryka vikten av, att vidgat utrymme
beredes for specialiteten plastik-kirurgi och detta med hiinsyn sivil till den
civila sjukvardens behov som ock till militira beredskapssynpunkter.

Remissutlitanden.

Over vad den sakkunnige anfort i nu forevarande avseende foreligga
yttranden av forsvarets sjukvirdsforvaltning och direktionen fér karolinska
sjukhuset.

Sjukvdrdsforvaltningen har anslutit sig till den i betiinkandet uttalade
uppfattningen, att okat utrymme boér beredas specialiteten plastik-kirurgi.

Direktionen for karolinska sjukhuset yttrar, att om garnisonssjukvirden,
sdsom forslaget innebér, i huvudsak skiljes frin karolinska sjukhuset, kanna
de vardplatser vid sjukhuset, som nu disponeras fér garnisonsavdelningarna,
utnyttjas mera direkt for tillgodoseende av sjukhusets uppgift sisom under-
visningssjukhus. Direktionen hemstiller under nimnda forutsittning, att
tillfille framdeles beredes direktionen att framligga forslag rorande anvind-
ningen av dessa virdplatser.

Frigan pi vad sitt de for militira sjukvirdsindamal overflodiga lokal-
utrymmena inom karolinska sjukhuset i framtiden skola utnyttjas inne-
fattar ett imne, som icke synes bora upptagas till provning i foérevarande
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sammanhang. Aven om, sisom den sakkunnige och forsvarets sjukvirdsfor-
valtning framhillit, behov av dessa lokaler foreligger for beredande av ut-
rymme &t plastik-kirurgi, synes likvil spérsméilet bora hillas Gppet i av-
vaktan pé nirmare utredning av direktionen fér karolinska sjukhuset. Det
torde fi4 ankomma pa direktionen att till Kungl. Maj:t inkomma med dylik
utredning.

V. Det nya garnisonssjukhusets upptagningsomrade
och belidgenhet.
Utredningsmannen.

De militira formationer och etablissement, som ett garnisonssjukhus i
Stockholm i forsta hand har att betjina, dro — férutom de till Stockholm f6r-
lagda centrala forvaltningsmyndigheterna — vissa for forsvaret gemensamma
institutioner och hogre staber samt de truppforband ete., vilkas forlagg-
ningsort a&r Stockholm. Arméns hithdérande truppférband dro Svea livgarde,
Livregementet till hist, forsta tygkompaniet, Svea artilleriregemente, Stock-
holms luftvirnsregemente, Svea ingenjorkir, Signalregementets huvuddel och
forsta intendenturkompaniet. Marinens i1 Stockholm forlagda formationer
utgoras av Ostkustens marindistrikt med Stockholms oOrlogsstation och
Stockholms 6rlogsvarv.

Utbéver nu angivna militira organisationer torde enligt den sakkunnige
iven foljande etablissement med nedan nimnda forliggningsorter bora &t-
minstone vad betriffar mera specialiserad sjukvird repliera pd det nya
garnisonssjukhuset, nimligen ur armén Gota pansarlivgarde (Enkdping) och
Sodermanlands pansarregemente (Stringnis), ur marinen Stockholms kust-
artilleriférsvar och Vaxholms kustartilleriregemente (Vaxholm) samt ur flyg-
vapnet Roslagens flygflottilj (Hagernis), Svea fiygflottilj (Barkarby) samt
Sodertorns flygflottilj (Tullinge).

Flertalet av de militira organisationer, vilka det nya garnisonssjukhuset
skall betjina, iro beligna i eller invid Stockholm. Det ligger dirfor enligt
den sakkunnige naturligast till att tinka sig en forliggning av sjukhuset
inom eller i nirheten av huvudstaden. De synpunkter i 6vrigt, som enligt
den sakkunniges mening bora vara vigledande vid valet av forliggningsplats
for det nya sjukhuset, iro foljande, niamligen hénsyn till kommunikatio-
nernas krav, ekonomiska synpunkter och i viss man luftskyddssynpunkter,
d. v. s. onskemalet att bereda ifrigakommande sjukhusbyggnader en si ut-
spridd forliggning som mojligt inom det givna sjukhusomridet.

Efter att med ndrmare motivering ha framhallit, att kommunikationssyn-
punkterna icke kunna anses giva utslag vid valet av forliggningsplats for
det nya garnisonssjukhuset uttalar den sakkunnige sdsom sin uppfattning,
att detta diremot torde bliva fallet vid Overvigandet av de ekonomiska
synpunkterna. Den sakkunnige har ansett sig bora utgd fran att sirskilda
kostnader f6r markforvirv f6r det nya sjukhusets behov si vitt méjligt bora
undvikas. Detta kan endast ske direst limplig kronan tillhorig mark for
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indamélet kan stillas till forfogande. Hirvidlag kunna, framhiller den
sakkunnige, numera i stort sett endast tvd omrdden ifrgakomma, nimligen
Ladugirdsgiirde eller Jarvafiltet. Rorande dessa tvenne omriden ur de
synpunkter varom hiir ir fraga har den sakkunnige anfort filjande.

Vad betriffar Ladugardsgirde ir detta omride numera till en ganska
avsevird del disponerat foér militira administrationsbyggnader, vilka for
ovrigt std under utbyggnad. Ehuru aterstiende delar av detta omride i
och for sig mahinda skulle vara tillrickliga for beredande av utrymme it
ett sjukhusomride, synes det knappast lampligt att hit forligga en sjuk-
vardsinrittning av den storlek, varom hir dr friga. Ladugirdsgirde synes
dirfor endast bora ifrigakomma, direst icke andra for sjukhusbyggnader
limpade omriden kunna anses std till forfogande.

Genom representanter for arméns fortifikationsférvaltning och IV. militiir-
befilsstaben har utredningen orienterats om foreliggande mojligheter att
disponera for ett sjukhus limpliga omriden & Jirvafiltet. Denna orien-
tering har givit foljande resultat. I huvudsak tvd i och for sig for inda-
malet limpliga omraden std till forfogande, vilkas ianspriktagande icke in-
krikta pd Jarvafiltets anvindbarhet for ovningsindamil, nimligen dels
Bagartorp vid Enkopingsvigen och dels Oromridet strax norr om Sundby-
berg.

Av dessa omriden torde Bagartorp ligga limpligast till ur kommunika-
tionssynpunkt med sitt lige i omedelbar nirhet av en storre allmiin viig,
varjimte omridet ir vil limpat fér bebyggelse med hinsyn till markytans
beskaffenhet. Emellertid ha fortsatta undersékningar givit vid handen, att
ett ianspriktagande av detta omride for uppforande av ett nytt garnisons-
sjukhus kommer att kollidera med vissa andra byggnadsprojekt for armén,
nimligen ordnandet av forlaggningen for forsta intendenturkompaniet. Efter
genomforandet av detta byggnadsprogram blir det dterstiende tomtomridet
for litet for garnisonssjukhusets behov och kommer dessutom att ligga allt-
for niira vissa statens jirnviigar tillhorande anliggningar. Efter samrid med
arméns fortifikationsférvaltning har utredningen for den skull ansett sig icke
bora ifrigasitta detta omrades ianspraktagande for hir avsett indamal.

Vad iter betriffar Oromridet dr detta omride ur flera synpunkter mycket
fordelaktigt for en sjukhusbebyggelse. Omradet bildar en relativt avgransad
del pi ett hojdparti och har en storlek, som vil medger en limplig utpla-
cering av byggnaderna samt mojligheter till eventuella framtida utvidgningar
i olika riktningar. Omridet #r beliget pi nigot avstind frin allmin vig
och vissa kostnader for forbittring av vigforbindelserna maste dirfor pi-
raknas i detta fall. Ytterligare relativt betydliga kostnader méste dessutom
beriknas fo6r planerings- och springningsarbeten pi grund av omridets starkt
kuperade yta. Dessa kostnader dro visserligen betydliga men icke av den
storleksordning att de, vigda mot de fordelar i 6vrigt, som en firliggning
av det nya garnisonssjukhuset till detta omride skulle innebiira, kunna anses
utgora ett allvarligare hinder. Hirtill kommer att vederborande myndig-
heter icke kununat anvisa annat limpligt, kronan tillhérigt omrade invid
Stockholm. Ur luftskyddssynpunkt torde Oromradet vara férmiénligare iin
omriidet vid Bagartorp. Ur de anférda synpunkterna vill utredningen si-
lunda fororda, att det blivande garnisonssjukhuset forligges i1l Oromridet
a Jirvafiltet, en forliggning som jimvil tillstyrkts av arméns fortifikations-
forvaltning och vederborande militirmyndigheter.

Under utredningens ging har visserligen framkommit, att Sundbybergs
stad hyser vissa planer pd att kanna forvirva nigon del av Oromridet for
park- och fritidsindamal. Forhandlingar med representanter for staden ha
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dock givit vid handen, att stadens planer i detta avseende vil kunna sam-
manjamkas med ett eventuellt ianspriktagande av en del av omradet for
sjukhusindamal.

Omridet tillhor, sdsom forut namnts, Jarvafiltet och dr silunda statens
egendom samt redovisat & forsvarsvisendet fastighetsfond. Inhimtade upp-
lysningar giva vid handen, att omradet endast belastas av vissa nyttjande-
raitter med kort uppsigningstid, varfér omradet kan tagas i ansprik for
uppforande av det nya garnisonssjukhuset utan nimnvird tidsutdrakt.

Remissutlitanden.

Av de horda myndigheter, som i sina remissutlatanden berdrt férevarande
avsnitt 1 den sakkunniges betinkande, ha vissa sdrskilt betonat luftskydds-
synpunkterna. Salunda har dverbefilhavaren anfort foljande.

Det ar ur luftskyddssynpunkt ett bestimt Onskemél att sjukhuset for-
ligges pa limplig plats utanfér de bombmil, som Stockholms stad och de
kringliggande forstadssamhillena bilda. Det i utredningen omnimnda al-
ternativet att uppfora garnisonssjukhuset pd Ladugirdsgirde dr darfor olimp-
ligt. Omridet vid Bagartorp bor ej heller ifrdgakomma frimst med hinsyn
till narheten av sannolika bombmal. Av i utredningen behandlade alternativ
stiller sig Oromridet ur hir angivna synpunkter forméanligast. En forligg-
ning till Or har #dven forordats av utredningen. I detta sammanhang mi
emellertid framhéllas betydelsen av att de nirmast sjukhuset liggande terréing-
partierna i1 framtiden icke tagas i ansprik f6r uppforande av fabriker eller
andra tinkbara bombm4l utan anvindas — sisom #ven synes vara planerat
— till park- och fritidsindamal.

Cuwvilforsvarsstyrelsen har anfort liknande synpunkter.

Vad betraffar den foreslagna forliggningen av det nya garnisonssjukhuset
ur de olika truppfoérbandens och etablissementens synpunkt féreligga yttranden
av marin- och flygvapencheferna samt férsvarets sjukvardsforvaltning.

Chefen for marinen anser Oromridet vara vil avligset beliget ur flottans
synpunkt men bojer sig f6r de skil som i betinkandet anforts till stod for
sjukhusets forliggande till detta omridde. De marina férbanden i Stockholm
fororsakades emellertid hiarav svdrigheter att i storre utstrickning hinvisa
polikliniska fall till garnisonssjukhuset.

Chefen for flygvapnet har erinrat, att ett garnisonssjukhus i Stockholm
for flygvapnets vidkommande i forsta hand kommer att betjina flygledningen,
Roslagens flygflottilj, Svea flygflottilj och Sidertérns flygflottilj.

Forsvarets sjukvdrdsforvalining har i forevarande avseende anfort f6ljande.

Utredningens frihet betriffande val av plats for sjukhuset synes ha varit
begransad till de alternativa férslag, som limnats av vederbérliga myndig-
heter. Under silunda givna forutsidttningar har det valda alternativet av
allt att doma varit det enda godtaghara.

Det av utredningen forordade Oromridet ligger i centrum av ett antal
relativt nirbeligna militira forliggningar, av vilka vissa &dro beslutade
men dnnu e] uppforda, samt nira intill jarnvig. Sjukvérdsforvaltningen anser
sig med anledning hirav ej bora underlata att erinra om den icke obetyd-
liga risk, som ur luftskyddssynpunkt dr férenad med dylikt lige. Det torde
iven kunna ifrdgasittas, huruvida icke omridets nirhet till Rastasjon med
angrinsande sankmarker innebir vissa oligenheter ur klimatsynpunkt.
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Sjukvérdsférvaltningen har i annat sammanhang inhamtat, att planer
foreligga att placera en provskjutningscentral 4 Jirvafiltet. D4 verksamheten
vid en dylik central bland annat framkallar stérande buller, vill sjukvards-
forvaltningen framhélla angeligenheten av att anliggningar av ifrigavarande
art forlaggas pid ur forevarande synpunkt lampligt avstind frin garnisons-
sjukhuset.

Centrala sjukvdrdsberedningen har berdrt det nya sjukhusets beligenhet ur
sjukvardssynpunkt och dirvid framhéllit féljande.

Det nya garnisonssjukhuset kommer med denna placering att blivarelativtlitt
tillgingligt for de till Jarvafaltet forlagda férbanden. For de polikliniska
fall, som hidnvisas till sjukhuset frin mera avligsna férband utom Stock-
holm, torde liget ddremot vara forenat med vissa oldgenheter och tidsutdrikt.
Ett stort antal forband dro s& beligna, att besékande dirifrdn méste taga
vigen Gver Stockholm fér att nd sjukhuset.

Aven medicinalstyrelsen har varit inne pa liknande tankegingar och dirvid
anfort foljande.

Med hinsyn till svarigheten att enbart med ledning av betinkandet bilda
sig en forestallning om byggnadstomtens lige, utseende och driineringsmoj-
ligheter har ledamoten av styrelsen Edén besokt den tilltinkta forliggnings-
platsen for det nya garnisonssjukhuset och dirvid funnit densamma vara
for dndamdlet synnerligen limplig. Emellertid #r avstindet frin nirmast
beligna spirvagnshillplats och jarnviigsstation si stort, att styrelsen forut-
siatter att vederborande militirmyndigheter komma att vidtaga atgérder for
anordnande av tillfalliga bussférbindelser med sjukhuset vid tider av storre
tillstromning av hjilpsokande och besékande.

Slutligen har arméns fortifikationsforvaltning framhillit, att det markom-
ride, som foreslagits sdsom forlaggningsplats f6r sjukhuset, visserligen till-
horde kronart men att detsamma enligt gillande kontrakt vore utarrenderat
till tvd olika arrendatorer, vilka enligt kontrakten kunde uppsigas att avflytta
tidigast den 14 mars respektive den 1 april 1946. Underhandlingar péiginge
med arrendatorerna om villkoren for avflyttning och avstiende av mark i
den méin si erfordrades for bedrivande av arbetena i friga. Fdrvaltningen
beriknade emellertid att — direst arbetena med viigar och huvudledningar
1 storre omfattning paborjades sommaren 1945 — en ersittning till arren-
datorerna pd omkring 6 000 kronor kunde ifrigakomma. Detta belopp torde
emellertid kunna tickas med anlitande av de f6r byggnadsarbetena berik-
nade administrationskostnaderna.

Sasom den sakkunnige framhéallit bora vid valet av forliggningsplats for
det nya garnisonssjukhuset kostnader for markforvirv sivitt mojligt und-
vikas och silunda nagot kronan tillhorigt markomride komma i friga. Bland
sidana omraden har den sakkunnige nimnt Tadugirdsgirde och Jirvafiltet.
P3 de av den sakkunnige anférda skilen, vilka understrukits av remissmyn-
digheterna, anser jag ett ianspriktagande av nigon del av Ladugardsgirde
icke numera kunna Overviigas.

Vid angivna forhdllanden Aterstir i stort sett endast att vilja en limplig
forligegning & Jirvafiltet. Den sakkunnige har undersokt tvi olika platser
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dirstides och stannat for alternativet att forligga sjukhuset till Or-omradet
inom filtets sydligaste del. D& jag vid besdk pd platsen funnit detta om-
ride vara limpligt som forliggningsplats f6r ett sjukhus, féreslir jag i lik-
het med utredningsmannen och de myndigheter, som yttrat sig i denna
fraga, att sjukhuset forligges till ndmnda plats.

En skiss over det foreslagna forliggningsomradets beligenhet torde si-
som bilaga (Bil. 1) f& fogas till statsrddsprotokollet i drendet. I anslutning
till vad Overbefilhavaren anfort rorande dispositionen av omridena nirmast
garnisonssjukhusets tilltinkta forliggningsplats vill jag framhalla, att forslag
framkommit frin Sundbybergs stad om fGrvirv for stadens rikning av be-
rorda omriden eller delar dirav, varfér mdéjligheter finnas for en disposi-
tion av dessa omriden i enlighet med vad Gverbefilhavaren anfort.

VI. Principprogram for ett nytt garnisonssjukhus.

1. Virdplatsantalet & garnisonssjukhuset.
Utredningsmannen.

I det féregiende ha angivits de truppférband och andra militira forma-
tioner, som kunna anses ingd i det nya sjukhusets upptagningsomride. Ut-
redningsmannen har beriknat den ungefirliga omfattningen av den vid dessa
forband och formationer tjinstgérande personalen pd foljande satt.

Formation Officerare 0;.;’::::;?’ Manskap Civil personal

Arméns truppforband......... ... .. 326 352 5897 172
» staber m. m............... 372 36 — 149

» skolor (utom elever) ...... 79 14 — 52

» »  (elever) ............ 800 — 120 80
Marinen .......................... 735 1600 7 350 400
Flygvapnet (med flygforvaltningen) 240 160 1100 850
Forvaltningsmyndigheter .......... — — — 2700
Summa 2552 2162 14 467 4403

Totalt 23 584

Enligt denna sammanstillning utgdér den sammanlagda personalstyrkan
inom Stockholms garnison i runt tal 24 000 personer. Enligt vad av utred-
ningen verkstillda undersokningar utvisa dro hirav omkring 7 500 kvinnor.

Den sakkunnige har hirefter redogjort for de berikningar av platsantalet
4 det blivande garnisonssjukhuset, vilka verkstillts av lasarettslikaren E.
Akerberg i dennes férenimnda preliminira utredning. Akerberg har utfort
sina berikningar efter tre olika metoder, nimligen dels pa grundval av vard-
frekvensen 4 det gamla garnisonssjukhuset vid Hantverkaregatan &ren nir-



Kungl. Maj:ts proposition nr 9. 19

mast fore krigsutbrottet, dels med utgingspunkt frin férhallandena vid garni-
sonssjukhuset i Boden och dels pi grundval av antalet tjinstgoringsdagar.
Medeltalet av det enligt de ovan angivna olika metoderna beriknade vird-
platsbehovet uppgir till 293 platser.

Betriffande de nu itergivna berikningarna har den sakkunnige fér egen
del anfort foljande.

Det av lasarettslikaren Akerberg med tillhjilp av olika metoder beriknade
behovet av vardplatser & ett nytt garnisonssjukhus i Stockholm haller sig
vid en siffra nigot understigande 300 platser. Da utredningen haft att taga
stillning till denna berikning, har utredningen sirskilt beaktat féljande syn-
punkter. Forst och frimst har sisom av det anférda framgir lasarettslikaren
Akerbergs kalkyl uppgjorts pa grundvalen av en beriknad garnisonsstyrka
av_ 28000 personer, medan garnisonens storlek enligt utredningens revide-
rade siffermaterial uppgir till hogst 24 000 personer. Hirav foranledes en
viss minskning av det i forenimnda preliminara utredning angivna virdplats-
behovet. Vidare torde béra framhillas, att e] heller det av utredningen
sammanbragta siffermaterialet fullt riktigt aterspeglar Stockholmsgarnisonens
styrkeforhallanden efter en aterging till normala fredsforhillanden. Sirskilt
torde personalen inom de militara stabs- och férvaltningsorganen komma att
minskas i en sidan omfattning, att de angivna styrkeuppgifterna hirigenom
1 viss utstrickning komma att rubbas. Stora svirigheter mota givetvis att
verkstilla mera exakta berikningar pid denna punkt.

Enligt utredningens mening kunna silunda skil anféras for en viss re-
duktion av det av lasarettslikaren Akerberg beriiknade virdplatsbehovet.
Utredningen har ansett sig pd det siittet bora beakta de nyss anforda syn-
punkterna, att en viss dterhillsamhet iakttagits vid utformningen av de olika
1 det blivande garnisonssjukhuset ingiende avdelningarnas storlek.

A andra sidan féreligga vissa faktorer, som kunna iberopas till stéd for
en lit vara mittlig 6kning av platsantalet 4 sjukhuset i forhillande till de
férut anforda berikningarna. Séilunda har sjukhusets »upptagningsomrides
okats dirigenom, att en ny jaktfiygflottilj enligt beslut av 1944 irs riksdag
skall uppsattas och forliggas i Stockholms nirhet. Vidare bor beaktas, att
ifrdgavarande berikningar endast innefatta personalstyrkan vid de i Stock-
holm eller dess omedelbara nirhet férlagda militira forbanden och forma-
tionerna. KEmellertid har i det féregiende angivits, att det tilltinkta garni-
sonssjukhuset skall bereda specialiserad sjukvird dven it personal vid for-
band pa relativt stort avstind fran huvudstaden, exempelvis truppforbanden
i Stringniis. Aven hirav féranledes en viss hojning av vardplatsbehovet &
det nya sjukhuset. En mindre privatavdelning med méjlighet att mottaga
iven civila patienter har vidare sisom i det féljande kommer att beriras
medtagits i prineipprogrammet.

Efter Overvigande av de olika synpunkter som i det foregiende anforts
har den sakkunnige stannat fér att beriikna véirdplatshehovet i det nya gar-
nisonssjukhuset 1 Stockholm till 280 sangplatser.

Remissutléatanden.
Overbefiilhavaren har i detta avseende anfort foljande.

Det hade varit 6nskviirt, att utredningen kunnat grunda sina beriikningar
betriffande vardplatsbehovet pi statistik frin det hittillsvarande garnisons-
sjukhuset 1 Stockholm. Detta har dock icke varit mijligt. Utredningen
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har i stillet utgdtt frin vissa erfarenhetsvirden, himtade frin garnisonssjuk-
huset i Boden. Dessa synas niirmast aterge beliggningen under en viss
tidsperiod. Behovet av vardplatser kan emellertid ha varit storre. En ut-
vidgning av Bodensjukhuset har fér 6vrigt senare mast komma till sténd, da
vardplatsantalet befunnits vara for litet. Hinsyn torde i detta sammanhang
iven bora tagas till de numera okade riskerna for olycksfall i och med att
stridsmiissig utbildning i springtjinst m. m. blivit obligatorisk, vilket in-
triffat efter den av ntredningen statistiskt behandlade tidsperioden. Skil
kunna salunda andragas fér viss utdkning av antalet vardplatser vid det
planerade nya garnisonssjukhuset. A andra sidan beriknas virnpliktskon-
tingenterna under ett antal ir komma att temporirt nedgd, under vilken tid
kravet pi vardplatser torde minskas Med hansyn hirtill synas erinringar
icke bora goras mot sjukhusets foreslagna storlek. Det ér dock icke osanno-
likt att, sisom i Boden, behov framdeles kunna framkomma att utvidga
sjukhuset. Detta blir dven fallet vid ett kommande samarbete med den
civila sjukhusvirden genom Stockholms lins landsting. Det av utredningen
uppgjorda forslaget kan emellertid tillgodose sidana nya behov, di m&jlig-
heterna for en utbyggnad av sjukhuset beaktats.

Chefen for marinen framhiller, att de foreslagna 280 platserna syntes vara
beriiknade i underkant, men antalet syntes kunna godtagas da forslaget upp-
gjorts si att antalet vardplatser litt kunde okas.

Forsvarets sjukvardsforvaltning har ingéende granskat den sakkunniges
berikningar av vardplatsantalet. I anslutning hirtill och med hénsyn till
att mojligheter for tillbyggnad av sjukhuset vid behov dro vil tillgodosedda
finner forsvarets sjukvardsforvaltning ej anledning till erinran mot det av
utredningen foreslagna séngantalet 280.

Centrala sjukvardsberedningen har anfort foljande.

Vid en beriknad personalstyrka inom garnisonen av 24 000 personer er-
halles enligt utredningens forslag 116 vardplatser per 10000 man, vilket
enligt av utredningen foretedda siffror Gverensstimmer med det erfarenhets-
missiga vardplatsbehovet inom Stockholms och Bodens garnisoner, vilka
bland annat tagits som utgingspunkt for berikningen. Som jimforelse kan
nimnas, att inom den civila sjukvarden antalet akutplatser vid landets lasarett
och sjukstugor fér nirvarande uppgir till i medeltal for riket 41.72 per
10000 invanare. I denna siffra — vilken med den férestiende delningen
av ett flertal lasarett kan forvintas stiga till omkring 50 — ingir férutom
specialavdelningar fér barn och kvinnor #ven samtliga utom lasarett och
sjukstugor befintliga platser fér barnbordsindamél.

2. Avdelningsindelning och siirskilda institutioner a det nya
garnisonssjukhuset.
Utredningsmannen.

Da det giller att avgéra, vilka discipliner inom sjukhusvirden, som bora
vara foretridda 4 det nya garnisonssjukhuset och vilka sirskilda institutio-
ner, som béra anknytas till sjukhuset, synas enligt den sakkunnige foljande
allminna synpunkter bora skiinkas beaktande.

Det blivande garnisonssjukhusets uppgift kommer i férsta hand att bli
att tjina sisom »normallasarett» for Stockholms garnison. Vidare skall sjuk-
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huset kunna tjinstgora sisom remissjukhus for patienter frin militdra for-
band pa ej alltfor stort avstind frén huvudstaden. Vid sidan av dessa direkt
sjukvardande uppgifter synes sjukhuset sisom rikets storsta militara sjuk-
vardsinrittning bora ifrigakomma sdsom undervisningsanstalt for utbildning
av militarldkare och viss annan medicinalpersonal inom forsvarsvasendet.

Det nya sjukhusets uppgift sisom normallasarett f6r Stockholms garnison
tarvar en nirmare utveckling, innan stillning kan tagas till de krav p4 olika
avdelningar och institutioner, som kunna hirledas ur denna uppgift. I fore-
varande avseende bor till en borjan framhéllas, att dévarande generalfilt-
lakaren ar 1941 faststillde vissa riktlinjer for 6ppen och sluten sjukvird vid
arméns truppforband, vilka &ro av stor betydelse for bedémande av hithorande
sporsmal. Dessa riktlinjer innebéra i huvudsak féljande.

Eniir dagkostnaden blir hogre pi ett specialsjukhus in pd ett truppfor-
bandssjukhus, bor efterstriivas att till den driftsbilligaste virdanstalten over-
fiytta all sjukvird, som med samma garanti for ett gott virdresultat dir kan
bedrivas, och att reservera platserna & specialsjukhuset {6r sidana patienter,
som verkligen behéva de ckade resurser och den hogre virdkvalitet, som
detta kan erbjuda.

For den militira sjukvarden erfordras i anslutning hértill vardplatser av
tre olika digniteter:

1) A-platser, pa sjukhus (garnisonssjukhus, »samarbetssjukhus. och civila
lasarett) med specialutbildade likare och fullstindig utrustning med avse-
ende pad diagnostik och terapi sisom rontgenavdelningar, laboratorier, opera-
tionsavdelningar, fysikaliska och balneoterapeutiska anordningar ete.

2) B-platser & truppforbandssjukhus, dir all sjukvird kan meddelas, som
truppforbandets egen medicinalpersonal med mera begrinsade nyssnamnda
resurser kan giva.

3) C-platser, likaledes forlagda till truppforbandet, for konvalescens och
efterbehandling, isolering av banala infektioner och annan vird, som hittills
meddelats i kvarter inom truppforbandet. Dessa C-platser bora jimvil finnas
som reserv vid tillfilligt okad sjuklighet, littare epidemier och vid tillfillig
ansvillning av forbandets normalnumerir. De bora dven tillfilligt kunna
tagas 1 bruk for truppforliggning vid mobilisering.

Till A-platser hinvisas kirurgiska virdfall, som fordra operativ behand-
ling eller specialkompetens hos likaren. Vardtiden bor inskrinkas till den
kortast mojliga, varefter den sjuke Gverfores till B- eller C-plats & eget trupp-
forband f6r konvalescens och efterbehandling. Av inviirtes medicinska sjuk-
domsfall hiinvisas till A-platser vissa undersikningsfall till dess diagnos ar
stilld och behandlingsplan kan uppgoras, och dessutom sidana allvarligare
vardfall, som fordra fortsatt overvakning, sjukhusskolad viirdpersonal eller
speciell dietetik.

Dessa riktlinjer — vilka i huvaudsak motsvara de principer, som numera
allmiint erkiinnas sisom normgivande inom den ecivila sjukvirden — har
den sakkunnige i stort sett funnit sig bora ligea till grund for bedomandet
av det nya garnisonssjukhusets allméinna stillning inom den militira sjuk-
virdsorganisationen. I anslutning till den terminologi, som kommit till an-
vindning 1 1941 ars reumatikervirdsakkunnigas betinkande del IT med ut-
redning och forslag rorande behovet av och formen for statligt nunderstod
till utbyggande inom landets sjukvirdsviisen av efterbehandling och kon-
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valescentvard (SOU 1944: 28), enligt vilken de i generallikarens ovannimnda
riktlinjer omiormilda B-platserna benimnas E-platser, har den sakkunnige
ansett sig bora anvinda sistnimnda benimning. I 6verensstimmelse med
de angivna riktlinjerna har den sakkunnige funnit, att principprogrammet
f6r sjukhuset bor baseras pé& en uppdelning av patientmaterialet silunda,
att sjukhuset i forsta hand avses for sddana fall, som fordra tillging till
s. k. A-platser. Vad betriiffar de s. k. E-platserna ha dessa av generalfilt-
lakaren ansetts bora forliggas till truppforbandssjukhusen. Den sakkunnige
har emellertid funnit, att sidana platser dven i viss utstrickning bora an-
ordnas i anslutning till det nya garnisonssjukhuset, eniir vid truppférbands-
sjukhusen icke kan meddelas sidan L-sjukvird, som erfordrar behandling
av samma likare som tidigare svarat for vederborande patients likarvird
eller dir tillging krives till utrustning & ett modernt sjukhus. Direst en
E.avdelning icke inrittas vid garnisonssjukhuset torde det sannolika resul-
tatet bliva, att T-patienterna komma att kvarligga & sjukhusets A-platser.

I anslutning hiartill har den sakkunnige berdrt forhillandena inom trupp-
forbandssjukvirden vid stockholmsgarnisonens forband och dirvid anfort
foljande.

Om silunda utredningen funnit, att det blivande garnisonssjukhuset i
Stockholm bor utrustas med E-platser vid sidan av de dyrbarare A-platserna,
miste utredningen & andra sidan med skirpa understryka vikten av, att den
s. k. C-sjukvirden helt bedrives vid truppforbandssjukhusen. Genom besok
4 de inom garnisonssjukhusets upptagningsomride beligna truppfoérbands-
sjukhusen har utredningen kunnat konstatera, att dessa sjukvardsinrittningar
1 minga hinseenden sakna forutsittningar f6r bedrivande av en rationellt
ordnad C-sjukvird. Ringa platsantal, olamplig utformning i sjukhustekniskt
avseende, bristande tillgang till limpliga mottagnings- och behandlingslokaler
samt till instrumentutrustning m. m. kunna sigas vara de frimsta orsakerna
till detta forhillande vid sidan av truppforbandssjukhusens pé flera héll hoga
ilder och allmint otilliredsstillande skick.

Dessa forhallanden ha medfort, att typiska C-fall mast hinvisas till de
dyrbara A-platserna, varigenom en synnerligen vilbehovlig rationalisering
av den militira sjukvirden vid Stockholmstruppférbanden motverkats. Sir-
skilt framtridande ha dessa brister visat sig vara i samband med den poli-
kliniska sjukvirden inom Stockholms garnison. Genom att truppférbands-
sjukhusen i méinga fall saknat resurser for utférande av iven relativt enkla
polikliniska atgirder och undersokningar, ha de centrala poliklinikerna vid
garnisonssjukhuset & Kungsholmen och vid karolinska sjukhuset fitt vid-
kiinnas en overbelastning som med tiden blivit allt allvarligare. Bortsett frin
de olagenheter, som detta tillstind medfor ur den civila poliklinikvirdens
synpunkt, ha poliklinikférhallandena kommit att innebiira betydande svarig-
heter for den rent militira sjukvirden. Polikliniska undersfkningar av mili-
tira patienter ha ofta dragit onodigt ut pd tiden eller krivt ett eller flera
iterbesdk, varigenom stora tidsforluster villats for den militira utbildningen.
Provisoriska forbattringsitgirder ha visserligen efter en nyligen inom for-
svarets sjukvirdsledning utford undersdkning genomférts, men de grund-
liggande orsakerna till det nuvarande oefterrittlighetstillstindet — truppfor-
bandssjukhusens bristande mojligheter till C-sjukvard och poliklinisk verk-
samhet — kvarsti alltjimt. Utredningen anser sig dirfor 1 detta samman-
hang bora kraftigt understryka nodvandigheten av att truppférbands- och
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motsvarande sjukhus i och invid Stockholm sittas i stind att bedriva sidan
verksamhet som nyss sagts. En rationalisering av dessa sjukhus utgor i sjilva
verket en nodvindig forutsittning for ett efter moderna grundsatser upplagt
principprogram for ett nytt garnisonssjukhus.

Den sakkunnige har silunda utgitt fran att vederborande truppférbands-
sjnkhus skola ombesorja den s. k. C-sjukvarden samt mera rutinmissig
poliklinisk verksamhet. P& det nya garnisonssjukhuset skall i enlighet har-
med ankomma den egentliga A-sjukvirden och E-sjukvirden.

Kirnan i ett normallasarett med nu angivna funktioner utgores av kirur-
gisk och medicinsk avdelning. I det nya garnisonssjukhuset béra darfor
enligt den sakkunnige dessa avdelningar ingd sisom priméira delar. Vad
betriffar storleken av dessa avdelningar finnas vissa hallpunkter for be-
démandet hirav i lasarettslikaren Akerbergs forenimnda preliminira utred-
ning. Med ledning hirav och under beaktande av de modifikationer av
dessa berikningar, som féranledas av vad utredningen i det foregdende an-
fért rorande storleken av Stockholms garnison, har den sakkunnige funnit
sig bora foresld, att ifragavarande bada avdelningar vardera erhilla ett plats-
antal av omkring 75, vilket antal ur byggnads- och sjukhustekniska syn-
punkter ansetts bora nirmare fixeras till 72.

Déi det blivande garnisonssjukhuset har en i viss min speciell karaktir
med hinsyn till att dess klientel till allra storsta delen kommer att utgbras
av militir personal, pikallas vissa avvikelser betriffande planliggningen av
sjukhuset i férhillande till vad som anses bora gilla for ett civilt normal-
lasarett. Hirutinnan har den sakkunnige anfért féljande.

Erfarenheterna frin garnisonssjukvirden i Stockholm visa, att det dr nod-
vindigt att denna sjukvird dven innefattar en avdelning f6r hud- och
konssjukdomar. En sidan avdelning har sedan linge funnits inrittad
vid garnisonssjukhuset vid Hantverkaregatan, och beliggningssiffrorna & av-
delningen visa — alldeles bortsett irin den under nuvarande férhallanden
exceptionellt hoga frekvensen betriffande smittsamma konssjukdomar — att
avdelningen méste bibehillas fér framtiden. Héirvid utgir utredningen frin
att & avdelningen liksom hittills endast skola vardas konssjuka med komplika-
tioner samt dermatologiska fall, som iro i behov av anstaltsvard. Okompli-
cerade fall bora givetvis behandlas & vederborliga truppférbandssjukhus.

Vad betriffar den venerologiska avdelningens storlek har den sakkunnige
framhallit, att vissa sviarigheter foreligga att framligga en fullt exakt berak-
ning av antalet vardplatser. En av lasarettslikaren Akerberg utford under-
sOkning utvisar, att virdbehovet per dag & avdelningen under dren nidrmast
fore krigsutbrottet uppgick till 1 medeltal 0,226 % av Stockholmsgarnisonens
styrka. Beriknas denna till 24 000 personer, erhilles ett platsbehov av 54
platser. Detta antal har ocksi lasarettslikaren Akerberg erhillit med anli-
tande av vissa andra berikningsmetoder. I anslutning hirtill har den sak-
kunnige vidare anfért foljande.

Omkring 50 platser skulle silunda erfordras for det nya garnisonssjuk-
husets venerologiska avdelning. Utredningen miste emellertid framhilla, att
dettn antal synes forvinansvirt hogt, varfér utredningen ansett sig bora
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undersoka, huruvida icke en reduktion av platsantalet & avdelningen skulle
kunna #iga rum. En sadan reduktion synes ocksid kunna genomidras med
hinsyn till att minga venerologiska sjukdomsfall, som iro 1 behov av sjuk-
husvéird, kunna virdas 4 en E-avdelning, vilken av utredningen i det féljande
kommer att forordas till inrittande. Utredningen finner sig silunda kunna
rikna med, att tillkomsten av en E-avdelning vid det nya garnisonssjukhuset
skall i sin min minska behovet av vardplatser 4 den venerologiska avdel-
ningen. Hiirtill kommer, att enligt statsmakternas beslut vid karolinska sjuk-
huset skall inrittas en dermatologisk-venerologisk klinik, vilken #ven torde
kunna tagas i ansprik for garnisonens behov i fall av exeptionellt stor sjuk-
lighet inom garnisonen.

Pa grund av de nu anforda évervigandena har den sakkunnige funnit sig
kunna reducera platsbehovet & garnisonssjukhusets venerologiska avdelning
fran omkring 50 till ungefir 35. I den slutliga utformningen av byggnads-
programmet for sjukhuset har detta antal av byggnadstekniska skil fixerats
till 33.

Vid sidan av venerologisk-dermatologisk avdelning synes enligt den sak-
kunnige med hiinsyn till det militira klientelets sirart ytterligare en special-
avdelning béra ingd i det nya garnisonssjukhuset, nimligen en avdelning
for 6ron-, niis- och halssjukdomar. I detta avseende har den sakkunnige
anfort foljande.

All erfarenhet betriiffande sjukdomsfrekvensen inom garnisonerna i riket
ger vid handen, att hithorande sjukdomar dro mycket talrikt forekommande
och dirmed #ven, att behovet av vardplatser ar framtridande. Till belysande
hiirav ma erinras, att i det ombyggnadsprogram fér garnisonssjukhuset i
Boden, som godkiints av statsmakterna vid 1943 ars riksdag, ingar sirskild
avdelning fér 6ron-, niis- och halssjukdomar, vilken erhillit en betydande
storlek med hiinsyn sirskilt till det militira virdbehovet. .

Pa grund av statistikens bristfillighet har lasarettslikaren Akerberg i sin
preliminira utredning icke kunnat framligga nigon mera exakt berikning
rorande behovet av platser f6r éron-, nis- och halssjukdomar inom Stock-
holms garnison, utan allenast uppskattningsvis angivit detta till 20 & 25.
Vid den undersékning av virdplatsbehovet for hir ifrigavarande sjukdomar,
som utredningen féretagit, har utredningen funnit sig kunna godtaga den
angivna beriikningen, varvid dock utredningen forutsitter, att en del militira
oron-, nis- och halssjukdomsfall skola kunna véardas & den i det foljande
nirmare behandlade E-avdelningen. Utredningen foreslir i anslutning hartill,
att i det nya garnisonssjukhuset skall ingd en avdelning for Gron-, nis- och
halssjukdomar, omfattande 25 platser.

I och med det anférda har den sakkunnige angivit, vilka speciella vird-
avdelningar som boéra ingd i principprogrammet for det blivande garnisons-
sjukhuset i Stockholm. Den sakkunnige riknar siledes icke med siirskilda
vardplatser 4 sjukhuset for sidana specialiteter som 6gonsjukdomar, rontgen-
terapi och radiologi o. s. v. I avseende & behovliga virdplatser torde dessa
specialiteter enligt den sakkunniges mening liksom for nirvarande ir fallet
fi repliera pa vederborliga kliniker vid karolinska sjukhuset. I detta sam-
manhang har den sakkunnige jimvil framhillit, att den vard av epidemiskt
sjuka, som avses i epidemilagen, for Stockholms garnisons vidkommande
liksom hittills bér ombesorjas av vederbérande epidemidistrikt, som lag-
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enligt har att ombesérja denna vird jimvil for militir personal inom di-
striktet. Den sakkunnige har silunda av principiella skil och med hinsyn
till uppkommande konsekvenser icke kunnat bitrida ett i lasarettslikaren
Akerbergs utredning diskuterat forslag att forsvarsvisendet sjilv skulle om-
besorja epidemivarden f6r Stockholms garnison.

Vid sidan av de sirskilda virdavdelningarna for medicin, kirurgi, hud- och
konssjukdomar samt 6ron-, nés- och halssjukdomar, som enligt utredningens
mening bora ingd i det nya garnisonssjukhuset, torde detsamma enligt den
sakkunnige vidare bora omfatta vissa gemensamma virdavdelningar, nimligen
E-avdelning, isoleringsavdelning samt privatavdelning. 1 sidant avseende
har den sakkunnige anfort foljande.

Vad forst angir E-avdelningen avses denna for vird av sédana sjuka,
diar virdplatserna kunna vara enkelt utrustade och silunda anskaffas for
ligre kostnad och dir driftkostnaderna bli ligre dn for A-platserna men dir
nara tillgdng méste finnas till resurserna & ett modernt sjukhus. Foretridarna
for den sjukhustekniska sakkunskapen &ro numera ense om ndédvindigheten
att till de dyrbarare och vil utrustade vérdavdelningarna ansluta 1 savil
byggnadstekniskt som i personal- och utrustningshinseende enklare avdel-
ningar for vard av E-fall.

Betriffande E-avdelningens storlek 4 det nya garnisonssjukhuset bor till
en borjan framhillas, att avdelningen skall tjina sisom gemensamt service-
organ for den kirurgiska och den medicinska avdelningen samt 6ronavdel-
ningen och den venerologiska avdelningen. D& dessa sistnimnda avdelningar
direkt dimensioneras med tanke pd den avlastning, som en E-avdelning kan
bereda, bor avdelningen erhilla en relativt betydande storlek. I allménhet
torde pd de platser, ddr E-avdelningar inriittats, dessa ha dimensionerats
att motsvara minst 10 % av patientantalet & medicinska, kirurgiska samt
forekommande specialavdelningar. Med hinsyn till vad nyss anforts, varav
torde folja en relativt avsevird belastning & E-avdelningen av Sronfall samt
venerologiska fall, har utredningen ansett sig bora rikna med att E-avdel-
ningens platsantal skall motsvara ungefir 20 % av de ovannimnda avdel-
ningarnas platsantal eller omkring 40 platser. Vid den slutgiltiga byggnads-
tekniska utformningen av sjukhusets principprogram har detta antal be-
stimts till 38.

Vidkommande hirefter isoleringsavdelningen torde numera nigon niir-
mare motivering for tillskapandet av en dylik avdelning icke vara erforderlig,
enir den sjukhustekniska sakkunskapen ir ense om niédvindigheten av dylika
avdelningar i och for rationalisering av sjukhusvirden.

Betriffande slutligen privatavdelning kan det méhiinda ur vissa syn-
punkter framstd sisom oegentligt att ansluta en dylik avdelning till ett rent
militirt garnisonssjukhus. D4 emellertid mojligheterna att erhilla fullgoda
likarkrafter pd allt sitt mdste tillvaratagas och dessa mojligheter i viisentlig
grad iro beroende pad vederborandes inkomstmdojligheter, har utredningen
ansett sig bora fororda inrittandet av en privatavdelning, vard iven civila
patienter mi kunna emottagas, si mycket mer som inkomster frin vird av
dylika patienter i ovrigt icke i nimnvird grad torde kunna beriiknas pi
detta sjukhus, som icke kunnat anordnas sisom samarbetssjukhus.

Platsantalet 4 vardera isoleringsavdelningen och privatavdelningen torde
kunna bestimmas till omkring 10 % av medicinska, kirurgiska, venerologiska
och oronavdelningarnas sammanlagda platsantal eller till 20 for vardera av
de nu nimnda avdelningarna.
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Utover de nu angivna virdavdelningarna béra enligt den sakkunnige i
principprogrammet for sjukhuset ingd — forutom de 1 det foregiende be-
rorda undervisningslokalerna — erforderliga arbets-, ekonomi- och administra-
tionsavdelningar, betriffande vilka den sakkunnige anfort f6ljande.

Vad forst betriffar de for sjukhuset erforderliga arbetsavdelningarna
bora dessa forst och frimst omfatta mottagningsavdelningar. polikliniker for
sjukhusets medicinska, kirurgiska, venerologiska och oronavdelningar. Dessa
avdelningar boéra med hinsyn till att friga &r om ett militirt sjukhus med
stor tillstromning av virdsdkande under vissa tider givas nigot storre di-
mensioner in som skulle anses pékallat vid ett civilt sjukhus.

Vid sidan av nu angivna mottagningsavdelningar, vilka silunda ansluta
sig till sjukhusets huvudavdelningar, synes jimvil bora anordnas en poli-
klinik for 6gonsjukdomar och férekommande 6gonundersokningar. Visserligen
avses sisom av det foregiende framgir icke ndgon virdavdelning & det nya
garnisonssjukhuset for ogonsjukdomar skola inrittas, utan forekommande
ogonfall, vilka &ro i behov av sjukhusvéird, torde fi4 hinvisas till karolinska
sjukhusets Ogonklinik, men det stora antalet undersokningsfall pakallar till-
gang till en ogonpoliklinik under ledning av en arvodesanstilld likare.

Vad betriffar frigan huruvida vid det nya garnisonssjukhuset bora in-
rittas mera vidlyftiga lokaler f6r bestridande av Stockholmsgarnisonens
tandvird har den sakkunnige erinrat, att sporsmilet om tandvérdens ord-
nande inom forsvaret for det d&varande innu icke nétt en slutgiltig 16sning,
varfor ett definitivt stillningstagande till fragan icke di var mojligt. Den
sakkunnige har med hinsyn hirtill ansett forsiktigheten bjuda att i prineip-
programmet for det nya garnisonssjukhuset endast medtaga central tand-
poliklinik for vard av huvudsakligen inneliggande fall. Den sakkunnige har
emellertid framhallit, att inga som helst svirigheter méta att i anslutning
till det blivande garnisonssjukhuset anordna tandkliniker for meddelande
av poliklinisk tandvard it Stockholmsgarnisonens personal.

Betriiffande vissa andra lokalutrymmen inom det nya sjukhuset har den
sakkunnige anfért foljande.

Till den kirurgiska avdelningen och o6ronavdelningen méste naturligen
anslutas erforderliga operationsavdelningar. Vidare méste sjukhuset #ga till-
ging till rontgendiagnostisk avdelning. Nigon storre rontgenterapeutisk av-
delning avses didremot icke sisom av det foregiende torde framgi skola
inriittas vid det nya sjukhuset, eftersom férekommande fitaliga fall av denna
natur torde boéra hinvisas till karolinska sjukhusets radiologiska klinik.

Utover de nu angivna arbetsavdelningarna torde vid sjukhuset boéra in-
rittas centrallaboratorium samt central likarexpedition. Centrallaboratorium
ingdr i det av statsmakterna vid 1943 irs riksdag godkidnda programmet f6r
om- och tillbyggnad av garnisonssjukhuset i Boden, och utredningen finner
behovet av en dylik institution pétagligt dven vid garnisonssjukhuset i
Stockholm. Betriffande behovet 1 ovrigt av en dylik institution torde f&
hinvisas till vad dirom anforts i det till grund for propositionen 1943: 64
liggande betinkandet i1 dmnet. Vad nu anférts giller ock betraffande in-
rattandet av central likarexpedition.

Slutligen bor inom ramen fér det blivande garnisonssjukhusets arbetsav-
delningar inrymmas en avdelning f6r bad och fysikalisk terapi.

Betriffande erforderliga ekonomi- och administrationsavdelningar
far utredningen anfora, att till sjukhuset bora anslutas koksavdelningar,
panncentral samt erforderliga lokaler for forvaltningspersonal (syssloman,
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viibel ete.) dvensom likemedelsforrid. Betriiffande principprogrammet for
sjukhuset i férevarande avseende vill utredningen framhalla, att utredningen
icke ansett sig bora fororda anordnande av sirskild tvattlnmttnm" tor sjuk-
huset. Sjukhusets tviitt torde i stillet bora ombesorjas av den p]anerade
centrala tviitt- och reparationsanstalten for Stockholms garnison. I detta
sammanhang vill utredningen vidare framhalla, att utredningen riikknar med
att sjukhusets behov av matvaror skall i Gverensstimmelse med vad fallet
ar med garnisonssjukhuset i Boden kunna tillgodoses genom férmedling av
arméns intendenturférrid, en anordning som synes sirskilt limplig i detta
fall, eftersom intendenturférridet ir beliget vid Bagartorp i omedelbar
nirhet av det nya sjukhusets omride.

Betriffande slutligen sjukhusets likemedelsférsorjning torde denna bora
ombesorjas av det till karolinska sjukhuset anslutna militirapoteket. Ut
redningen anser silunda, att nigon férindring i avseende & gillande orga-
nisation av militirapoteket icke behover foretagas till f61jd av det nya gar-
nisonssjukhusets tillkomst.

I det foregiiende har angivits, att 1 anslutning till det blivande garnisons-
sjukhuset ansetts bora anordnas lokaler fér undervisning av militir-
medicinsk personal m. m. Om detta sporsmil har den sakkunnige an-
fort 1 huvudsak féljande.

Redan i lasarettslikaren Akerbergs preliminidra utredning framfordes
tanken att till det nya garnisonssjukhuset ansluta erforderliga lokaler for
undervisning av olika kategorier medicinalpersonal inom fiérsvarsvisendet.
Vid de undersdkningar, som utredningen #gnat denna friga, har utredningen
kommit till den bestimda uppfattningen, att ett stort behov féreligger av
dylika lokaler. Detta behov framtrider sidrskilt med tanke pa den forling-
ning och intensifiering av utbildningen av virnpliktiga likare, som genom-
forts 1 anslutning till bestimmelserna i 1941 ars virnpliktslag. Men iven
for utbildningen av de fast anstillda likarna och 6vrig medicinalpersonal
vid forsvarsvasendet gor sig ett behov av for dndamalet sirskilt avpassade
lokaler gillande. Med hinsyn till dessa forhillanden har utredningen frin
forsvarets sjukvirdsforvaltning (forutvarande arméférvaltningens sjukvirds-
styrelse) inhimtat uppgifter angiende det erforderliga lokalbehovet for under-
visning av medicinalpersonal vid det nya garnisonssjukhuset. I skrivelse
den 13 maj 1943 har generalfiltlikaren efter samrid med marin- och fl
overlikarna till utredningen inkommit med uppgifter rérande det ifriga-
varande lokalbehovet.

Den sakkunnige har nirmare redogjort for innehillet i generalfiltlikarens
forenimnda skrivelse, betriffande vilken torde fi hiinvisas till betinkandet
(s. 46 och 47). Av densamma ivensom av viss infordrad kompletterande
utredning i Hrendet inhimtas, att for ifrigavarande iindamail erfordras fol-
jande lokaler, nimligen bostider med dagrum och matsalar, forelisnings-
salar med bilokaler, lirarrum och expedition, bibliotek, modellkammare for
sjukvirdsmateriel samt gymnastiksal.

Med hinsyn till de av forsvarets sjukvirdsforvaltning sialunda anforda
synpunkterna och Onskemalen har den sukkunnige ansett sig bora i princip-
programmet for det nya garnisonssjukhuset medtaga erforderliga utrymmen
for undervmmngslokaler med modellkammare samt forliggningsutrymmen
0. s. v. 1 huvudsaklig Overensstimmelse med de i ovannimnda skrivelser
uttalade Onskemilen. Betriiffande hithérande sporsmil har den sakkunnige
vidare anfort foljande.
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Emellertid kunna de ifrigavarande undervisnings- och forliggningsloka-
lerna for olika kategorier medicinalpersonal knappast anses tjina det primara
dndamail, for vilket det nya garnisonssjukhuset ar avsett. Pi grund hirav
ir utredningen angeligen att betona, att kostnaderna for anordnande av
ifrdgavarande lokaler knappast kunna tagas med i berikningen vid bedéman-
det av kostnaderna for sjukhusets uppférande i jimforelse med vanliga civila
sjukhus. Med anledning hirav har utredningen ocksi vid uppgorandet av
kostnadsberikningarna, for vilka en redogdrelse kommer att limnas i det
foljande, sirskilt for sig upptagit kostnaderna f6r de hir avsedda undervis-
nings- och forlaggningslokalerna.

Ifrdgavarande lokaler ha, erinrar den sakkunnige, inrymts i princippro-
grammet f6r det nya garnisonssjukhuset med hidnsyn till dettas karaktir
av ett rent militirt sjukvirdsetablissement. Denna sjukhusets egenskap har
ock Aaberopats till stod for att i principprogrammet skulle upptagas ytter-
ligare vissa lokaler, vilka &tminstone hittills sakna motsvarighet bland lan-
dets civila sjukhus, nimligen lokaler for s. k. chockbehandling av svart
skadade vid bombanfall och liknande. Utlindska erfarenheter fran det
senaste virldskriget ha sirskilt &beropats till stéd for att dylika lokaler
borde tillkomma 4 det nya garnisonssjukhuset. Ehuru utredningen for sin
del hyser viss tvekan om nddvindigheten att bereda plats for en chock-
avdelning inom principprogrammet fo6r sjukhuset, har utredningen likvil
icke ansett sig bora motsiitta sig, att en dylik avdelning inrdttas. For inda-
malet krivas inga sirskilt komplicerade och dyrbara lokalutrymmen och
endast enklare inventarieutrustning. D& avdelningen i fraga likvil mdste
anses 1 viss man falla utom ramen for det egentliga sjukhusprogrammet,
har utredningen #ven betriffande kostnaderna f6r denna institution ansett
desamma icke béra belasta berikningen av virdplatskostnaden fér det nya
sjukhuset. Kostnaderna i friga ha silunda specificerats skilda frin kost-
naderna f6r byggnadsprogrammet i Ovrigt i likhet med kostnaderna for
ovanberdorda undervisningslokaler.

Slutligen bora enligt den sakkunnige i principprogrammet for det nya
garnisonssjukhuset ingd bostider for den personal & sjukhuset, som icke
anses boOra hinvisas att sOka bostider pid den allminna hyresmarknaden.
Vilka Dbefattningshavare som i enlighet hirmed bora beredas bostad i sér-
skilda personalbostider har den sakkunnige nidrmare behandlat i annat
sammanhang.

Remissutldtanden.

Overbefilhavaren och chefen for marinen ha sirskilt understrukit vad den
sakkunnige yttrat rorande behovet av forbittring av truppférbands-
sjukvirden inom det nya sjukhusets upptagningsomride.

Chefen for flygvapnet har yttrat f6ljande.

Vid beriknandet av platsantalet vid det blivande garnisonssjukhuset har
utredningen forutsatt, att den s. k. C-sjukvirden skulle helt bedrivas vid
truppforbandssjukhusen. Detta forutsitter, att tillrickligt stort antal vérd-
platser finnas vid flottiljsjukhusen. Detta kan anses vara fallet betriiffande
sjukhusen vid de flottiljer, vilka uppsatts fr. 0. m. budgetiret 1941/42. Vid
tidigare uppforda flottiljsjukhus — 1 det férhandenvarande fallet giller detta
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Roslagens flygflottilj och Svea flygflottilj — ir platsantalet ur denna syn-
punkt diremot icke fullt tillrickligt.

Centrala sjukvdirdsberedningen har nirmare granskat den sakkunniges for-
slag rorande anslutande av en s. k. E-avdelning till sjukhuset i dess sam-
band med avdelningen f6r konssjukdomar och dirvid anfort foljande.

I Boden och Stockholm utgoér for niirvarande enligt utredningens siffror
vardplatsbehovet for medicin jimte venerologi 688 respektive 62.8 % av det
totala virdplatsbehovet. Om vid det foreslagna garnisonssjukhuset platserna
inom de for de olika specialiteterna gemensamma efterbehandlings-, isolerings-
och privatavdelningarna tinkas proportionsvis fordelade pé vederborande
specialiteter, komma platserna for medicin och venerologi endast att uppga
till 52%. Om efter samma berdkningsgrunder Ifi-avdelningen avses endast
for medicin och venerologi, komma platserna for dessa dndamél att uppga
till 59.6 %, vilket, i betraktande av att utredningen shrskilt framhaillit det
forhallandevis stora vdrdbehovet i Stockholm f&r venerologiska fall, méste
anses som lagt, om de tidigare erfarenhetssiffrorna frin Boden och Stockholm
{68.3 respektive 62.3 %) tagas som jumforelse. Da silunda tillgingen pé
A-platser for medicin och venerologi ligger visentligt under de anfdrda
siffrorna, kan det betvivlas, om E-avdelningen verkligen kan komma att i
nigon storre utstrickning tjinstgéra som avlastningsavdelning f6r efterbe-
handlingsfall. Det kan enligt beredningens mening ifrigasittas, om icke i
ifrigavarande fall efterbehandlingsfallen lampligen bora kvarligga p4 respektive
specialavdelningar, och avdelningen angivas sisom en A-avdelning for 1 forsta
hand medicinska och venerologiska fall. Hérigenom skulle platsférdelningen
bittre 6verensstimma med de i betinkandet angivna erfarenhetssiffrorna.

Vad i sakkunnigbetinkandet anforts rérande inrittandet av en avdelning
for hud- och kénssjukdomar vid det nya garnisonssjukhuset har féranlett
yttranden av forsvarets sjukvardsforvaltning och direktionen for karolinska
sjukhuset.

Forsvarets sjukvdrdsforvalining har anfort foljande.

Utredningen har raknat med att en blivande dermato-venerologisk klinik
vid karolinska sjukhuset vid behov skall kunna tagas i ansprak jimvil for
garnisonens rikning. Emellertid torde fi anses sjalvfallet, att en 6kad ut-
bredning av veneriska sjukdomar inom garnisonen kommer att ske jimsides
med en motsvarande Okning hos civilbefolkningen. En avlastning frin garni-
sonssjukhusets venerologiska avdelning pd nyss berirda sitt torde silunda
vara utesluten.

Den andra av utredningen anvisade viigen for tickande av platsbehov utéver
den foreslagna venerologiska avdelningens 33 singar, namligen iansprik-
tagandet av en del av E-avdelningen, finner foérsvarets sjukvardsforvaltning
framkomlig. Det synes dock troligt, att behovet av platser pd Ii-avdelningen
for dermato-venerologiska fall ej ovisentligt kan komma att dverstiga de av
utredningen bedomda 20 %. Utnyttjandet av platserna pid E-avdelningen
synes dock sjukvirdsférvaltningen bora betecknas som en organisationsfriga
och de olika specialavdelningarnas andelar i Ii-avdelningen torde ej bora
bestimt fixeras.

Betriffande limpligheten i att sammanféra isoleringsrum och privatrum
for de olika specialiteterna till sirskilda virdenheter kunna olika meningar
gora sig gillande. Iin med den foreslagna losningen férenad visentlig oli-
genhet ar svirigheten att fér dessa rum — siirskilt privatrummen, som ligga
pid avstind frin respektive specialavdelningar — utnyttja den specialutbil-
dade virdpersonalen. IEmellertid torde detta ntgora organisationsfrigor utan
avgorande inflytande pia byggnadskroppens utformning.
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Mot utredningens synpunkter pad frigan om radioterapi vid det nya garni-
sonssjukhuset dvensom om O6gonviard har sjukvirdsférvaltningen intet att
erinra.

Sjukvardsforvaltningen delar utredningens uppfattning angiende behovet
av oOvriga arbetsavdelningar och finner sig dértill bora fista uppmirksam-
heten pd det behov av utrymme for poliklinisk funktionell hjirtdiagnostik
och dirmed sammanhingande fysikalisk diagnostik, som under senare &r
blivit alltmer tringande men av utredningen blivit foga beaktat.

Sjukvardsforvaltningen vill hiirvid betona, att ifrdgavarande diagnostik &r
av storsta betydelse icke blott fér den mer kvalificerade sjukhusvirden
(A-virden) utan dven for avgérande av ménga virnpliktigas tjinstbarhet.

Direktionen for karolinska sjukhuset har Overlimnat en promemoria av
professorn i dermatologi och venerologi vid karolinska institutet S. Heller-
strom, vari framférts vissa synpunkter betriffande den dermatologiska vard-
avdelningen vid det foreslagna garnisonssjukhuset. Enligt vad som framgir
av professorn Hellerstroms promemoria kan det knappast forvintas, att den
blivande dermato-venerologiska kliniken vid karolinska sjukhuset skall kunna
mottaga garnisonspatienter i nimnvird omfattning.

Den sakkunniges i det féregiende atergivna uttalanden rorande ombesor-
jandet av epidemivarden f6r Stockholms garnison har mott erinringar
frin vissa myndigheter.

Chefen for flygvapnet har silunda anfort foljande.

Vid bedémandet av virdbehovet fér Stockholms garnison torde utred-
ningen ha wutgitt frin att de sjukdomsfall, som falla under epidemilagen,
kunna omhindertagas av vederborligt epidemidistrikt, &vensom att vard-
mojligheter f6r jimvil sidana epidemiskt upptridande sjukdomar, pa vilka
gillande epidemilag icke édger tillimpning, kunna beredas i annan ordning
an genom intagning pi garunisonssjukhuset. Detta forutsitter bl. a., att
epidemidistriktet vidtager hirfér erforderliga atgirder.

Lénsstyrelsen ¢+ Stockholms lin och Stockholms lins landstings forvalinings-
utskott ha aberopat ett av forste provinsialldkaren ¢ linet till lansstyrelsen
avgivet yttrande, vari denne anfért f6ljande.

Jamlikt gillande epidemilag &ligger det landstinget att bereda sjukhus-
vard &t sddana personer, som inom omrédet insjuknat i nigon av de ovan-
nimnda sjukdomarna. Detta innebér forpliktelse att sérja for epidemivirden
jimvil for sidana truppforband, som #ro forlagda hirstides. Denna skyldig-
het har under senare ir med deras pi grund av kristiden gjorda stora in-
kallelser av manskap blivit f6r landstinget mycket betungande. Enbart pa
Sundbybergs och Soédertilje epidemisjukhus ha sdlunda under aren 1942 och
1943 vardats 581 personer, under det att hela antalet under samma tid var-
dade pi de bada sjukhusen var 2624. Direst, sisom avsikten ir, ett storre
antal trupper skall forliggas till Jirvafiltet, kommer landstingets aliggande
betriffande epidemisjukvirden att inom en n#ra framtid bliva dnnu mer
betungande.

Hela antalet tillgingliga epidemivardplatser inom landstingsomridet ar
for nédrvarande 287. D4 linet har nigot mera an 300000 invinare och di
man i regel beriknar en vardplats per 1000 personer, skulle silunda er-
fordras 300 vardplatser, varfér tillgdngen nu far anses nigot knapp. Annu
knappare blir tillgdngen, om man tager i betraktande, att redan nu militar
personal till ett avsevirt antal finnes inom omridet, och vid fullbordad ut-
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flyttning till Jirvafiltet enligt foreliggande plan bliva linets epidemivird-
platser alldeles otillrickliga.

Enligt frin forsvarsstaben inhidmtade uppgifter skulle minimisntalet man-
skap dr 1948 & Jirvafiltet uppgi till omkring 4000 och maximiantalet till
omkring 8000. I utredningen anféres, att sjukhuset ir beriknat for ett
personalantal av 28 000 man. Hiiri ingd niistan uteslutande sidana truppfor-
band, inklusive personal tillhérande flottan och flyget, som iiro forlagda 1
Stockholms lin.

Vid berikning av antalet epidemivirdplatser fér militir personal maste
man rikna med en betydligt higre siffra dn di det giiller befolkningen 1
allminhet. Silunda fir man i forliggning anse minst tva virdplatser be-
hovliga per 1000 personer. Foljaktligen skulle Stockholms lins landsting
enbart for det militira virdbehovet vara nodsakat anordna 56 nya virdplater
av ifrigavarande slag.

Nuvarande lagstiftning, vilken sisom ovan anforts forpliktar landstinget
att sorja for epidemivirden av militir personal, som insjuknat inom lands-
tingsomradet, dr siledes redan nu synnerligen betungande och kommer,
direst det foreliggande forslaget genomféres, att piligga landstinget skyldig-
heter och kostnader, som det icke kan anses skaligt eller rimligt att Jands-
tinget ensamt skall bira.

Jag anser dirfor, att forslaget bér kompletteras i s3 mitto, att plan ut-
arbetas jimvil for epidemisjukvirden av de truppforband. som skola hiin-
visas till det foreslagna sjukhuset. De hiirfér nodiga virdplatserna bora, da
det ju giiller militir personal, anordnas i anslutning till det planerade garni-
sonssjukhuset. Huruvida och i vad méin landstinget skall bidraga till denna
epldemiavdelnings uppforande och utrustning samt framtida drift bér enligt
min mening bliva féremél for en kommande siirskild utredning.

Den sakkunniges forslag att i principprogrammet for det nya garnisons-
sjukhuset endast skulle medtagas central tandpoliklinik fér vird av
huvudsakligen inneliggande fall har bitritts av _forsvarets sjukvdrdsforvaltning.

Arméforvaltningens intendenturavdelning har forklarat sig icke ha nigot att

erinra mot att sjukhusets behov av matvaror skulle — sisom utred-
ningsmannen forutsatt — tillgodoses genom formedling av arméns intenden-
turforrid.

Betriffande frigan om det nya garnisonssjukhusets likemedels-
forsorjning bar forsvarets sjukvardsforvaltning yttrat foljande.

Betriffande sjukhusets likemedelsférsorjning anser sjukvirdsférvaltningen
i likhet med utredningen, att denna bér avila militirapoteket. D4 utred-
ningen hiller fore, att tillkomsten av nytt garnisonssjukhus ej behéver med-
fora nidgon forindring i avseende i giillande organisation av militirapoteket,
vill forvaltningen ej direkt bestrida riktigheten hirav men samtidigt betona
att behov av bland annat stiorre utrymme for apoteket redan kraftigt gjort

sig gillande, vilket under utredningens ging framhallits av divarande armé-
forvaltningens sjukvirdsstyrelse.

Den sakkunniges forslag till anordnande av undervisnin gslokaler for
militirmedicinsk personal har tillstyrkts av samtliga myndigheter som
yttrat sig i denna del, nimligen de tre Jorsvarsgrenscheforna och forsvarets
sjukvardsforvaltning.  Sistnimnda myndighet bar dirvid anfort foljande.

Iin friga, som sjukvirdsforvaltningen tillmiter den allra storsta betydelse,
ar tillskapandet av en central utbildningsanstalt for forsvarets manliga medi-
cinalpersonal i anslutning till det nya garnisonssjukhuset. Det ir dirfor
enligt sjukvardsforvaltningens mening av storsta vikt, att de for debta iinda-
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mél erforderliga undervisnings- och forliggningslokalerna komma till utfo-
rande.

Utredningen har ej nirmare berort frigan om utbildning av kvinnlig
sjukvardspersonal vid forsvaret. Hittills har sidan personal kunnat rekry-
teras fran civila organisationer. Den under senare ir alltmer kiinnbara bristen

4 sidan personal torde mdjligen redan inom kort géra behovet av en siir-
skild utbildningsanstalt for kvinnlig sjukvardspersonal aktuellt.

D4 utredning angiende behovet av en sirskild sjukskéterskeskola for for-
svaret innu ej foreligger, synes det indamalsenligt och framsynt att, sisom
utredningen gjort, inom det blivande sjukhusomridet reservera plats for ett
framtida elevhem.

Emellertid kan frigan om elevhem ses iven ur en annan synpunkt. Sa-
som nirmare framgar av bifogade utredning angiende personalbehovet bor
man rikna med ett fyrtiotal sjukskoterskeelever vid det nya sjukhuset sisom
den ur ekonomisk synpunkt mest fordelaktiga kvinnliga arbetskraften. For-
utsittning for att civila sjukskoterskeskolor skola stilla elever till forfogande
ir emellertid bland annat att bostider kunna beredas dessa. Mojligen vore
det tinkbart att i Oppna marknaden forhyra dessa bostider men erfaren-
heten har visat, att en dylik 16sning medfor betydande kostnader, om den
over huvud taget gir att genomfora. Ur nu anforda synpunkt dr det synner-
ligen angeliiget, att bostader for sjukskiterskeelever redan frin borjan be-
raknas.

Betriffande slutligen frigan om anordnande av en s. k. chockavdelning
vid det nya garnisonssjukhuset foreligga yttranden av forsvarets sjukvards-
forvaltning och civilforsvarsstyrelsen. Sjukvdrdsforvaltningens yttrande i denna
del ir av foljande lydelse.

Med tillfredsstiillelse har forvaltningen konstaterat, att utredningen fore-
slagit inriittandet av en avdelning fér chockbehandling av svart skadade vid
bombanfall och liknande, lokaler vilka enligt erfarenhetens vittnesbérd ej
kunna undvaras vid ett modernt sjukhus och som numera enligt vad for-
valtningen har sig bekant &ven inriittas vid allt fler av landets civila sjukhus.
Denna avdelning har sjilvfallet sin huvudsakliga uppgift att fylla i krigstid.
I fred torde dock ifragavarande lokaler ej bliva outnyttjade. Si t. ex. och
framfor allt synes ovan nimnda behov av utrymme for funktionell hjirt-
diagnostik m. m. med dessa lokaler kunna bliva tillgodosett.

Civilforsvarsstyrelsen har yttrat foljande.

Betydelsen av en siddan chockavdelning i nirheten av en stad av Stock-
holms™ storlek belyses klart av erfarenheterna frin det nu pigiende kriget.
Den kan vid krigsfall i icke ringa utstrickning forvintas fi mottaga patien-
ter, som skadats vid bombanfall mot Stockholm eller i dess omgivningar
belagna tittbebyggda samhillen, och bor dirfér planeras med en si till-
tagen kapacitet, att ett betydande antal skadade samtidigt kan mottagas.
Ett ianspraktagande for denna avdelnings rikning helt eller delvis iiven av
den del av souterringsviningen, som dar beligen i den planerade mottag-
ningsavdelningens forlingning, synes dirfor motiverat, bland annat med
hiinsyn till att behovligt reservutrymme i tillgingliga korridorer i detta fall
icke “stir till disposition p& grund av att korridorerna planerats anmark-
ningsviirt smala. Ur de synpunkter civilforsvarsstyrelsen har att foretrida
bor avdelningen anordnas s& snart som mojligt. Ur ekonomisk synpunkt bér
detta ske i samband med uppforandet av sjukhuset.

Tillkomsten av en mottagningsavdelning av detta slag vid det planerade
garnisonssjukhuset iir av storsta betydelse icke endast for det militira for-
svaret utan dven for civilforsvaret i Stockholms stad och lin.
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Foreliggande forslag till principprogram for det nya garnisonssjukhuset
har i alla viisentliga delar tillstyrkts av de horda myndigheterna Enighet
rider om att sjukhuset bor innefatta de vardavdelningar som utrednings-
mannen angivit, nimligen medicinsk avdelning, kirurgisk avdelning, venero-
logisk avdelning, éronavdelning, E-avdelning, isoleringsavdelning och privat-
avdelning. Ehuru en privatavdelning icke &dr ndodvindig i ett sjukhus av
detta slag, vill jag pid de av utredningsmannen anforda skilen icke motsitta
mig, att en dylik avdelning inrymmes i byggnadsprogrammet. I friga om
behovet av de 6vriga virdavdelningarna synes nigon tvekan icke rida.

I friga om virdavdelningarnas storlek ha vissa invindningar riktats mot
utredningsmannens forslag. Sirskilt giller detta betriffande den venerolo-
giska avdelningen, som anses vid bifall till nimnda forslag bli vil liten, i
samband varmed framhallits, att den blivande avdelningen for hir avsedda
sjukdomar vid karolinska sjukhuset icke skulle kunna mottaga garnisons
patienter for vird.

For egen del vill jag i denna friga forst erinra dirom, att virdplatser
pd sjukhuset av utredningsmannen beriknats #dven fOr garnisonens civila
personal. D4 denna personal icke nédvindigtvis behover virdas & garnisons-
sjukhus utan bér kunna erhalla erforderlig vard & redan befintliga civila
sjukhus, synes mig utredningsmannens férslag innefatta ett vil stort antal
virdplatser. Hirtill kommer att jag i det {6ljande ifrdgasitter om platser
4 sjukhuset O6ver huvud taget bora avses for kvinnlig personal. I och for
sig skunlle alltsé en reduktion av antalet virdplatser vara tinkbar. Emel-
lertid har verkstilld utredning, sisom av det f6ljande (s. 45) framgdr, ut-
visat att en beskiirning av antalet vardplatser skulle i ekonomiskt hin-
seende stilla sig mycket oférminlig. Ur sjukvirdssynpunkt dr det vidare
av direkt intresse att sjukhuset beligges dven med civila patienter. Med
hinsyn hértill finner jag mig icke kunna fororda nidgon reduktion av an-
talet virdplatser, s& mycket mindre som den Gverenskommelse med Stock-
holms lins landsting om vird av civila patienter, som preliminart triffats
(jfr s. 45 och s. 52), torde komma att trygga en jimn belastning av sjuk-
huset. A andra sidan framgir av det nu anforda att jag icke heller anser
mig bora rikna med nigon utékning av sjukhuset utéver utredningsmannens
forslag. Vad storleken av virdavdelningarna betriffar har jag i brist pi nir-
mare hillpunkter funnit mig bdra i nuvarande lige godtaga nimnda forslag.

De lokala myndigheterna — linsstyrelsen i Stockholms lin och linets
landstings forvaltningsutskott — lha ifrdgasatt statlig medverkan vid anord-
nandet av epidemivirden fér Stockholmsgarnisonen, vilken vard till storsta
delen kommer att avila landstinget. P4 de av utredningsmannen anférda
skillen och efter att i denna del ha samritt med chefen for socialdeparte-
mentet anser jag mig icke kunna férorda ett fringiende av nuvarande regler
rorande ansvaret for denna vird, iven om jag ir medveten om att forplik-
telserna i detta avseende kunna visa sig bli betungande for landstinget.

Jag forordar sialedes, att sjukhusets virdavdelningar erhdlla 1 huvudsak
foljande storlek:

Bihang till riksdagens protololl 1946. | saml. Nr 9. 207545 3

Fire-
draganden
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Medicinsk avdelning.. . ................coooiiiiiiioii . 12 platser

Kirurgisk avdelning .............. ... ... .. ... . e T2
Venerologisk avdelning ..... T — .. 33 >
Oronavdelning .............. —— . ; T TR ‘
E-avdelning....... A e SRS TSR i T 1
Isoleringeavdelning wzz:s: smiiimivimiivnnivansssven. e samesvisws 20
Privatavdelning i s b s R A A, < TN 20 >

Summa 280 platser

Sirskilt de militira myndigheterna ha starkt understott den sakkunniges
forslag om anslutande av undervisningslokaler for militirmedicinsk personal
till det nya garnisonssjukhuset. Denna personal utgéres av militirlikare,
virnpliktiga likare, tandlikare och apotekare samt fast anstillda respek-
tive virnpliktiga sjukvirdare. D& forutsittningarna for en effektiv undervis-
ning av sidan personal for nirvarande dro mindre goda och det synes inda-
mélsenligt att i samband med garnisonssjukhusets anordnande bereda mdj-
ligheter for en rationellt bedriven undervisning for hithérande personal-
kategorier, anser jag mig bora godtaga den sakkunniges forslagi denna del.
I det foljande #imnar jag dock foresla viss begrinsning i det av utrednings-
mannen for dessa undervisningslokaler forordade byggnadsprogrammet.

Den chockbehandlingsavdelning, som vid bifall till den sakkunniges for-
slag skulle knytas till det nya sjukhuset, synes uteslutande komma att fylla
beredskapsuppgifter och hor dirfér knappast organiskt samman med ett for
fredsindamal planerat garnisonssjukhus. Med hinsyn till vad tdrsvarets sjuk-
vardsforvaltning och civilforsvarsstyrelsen anfort till stéd for att en chock-
bebhandlingsavdelning inrittas vid sjukhuset anser jag mig likvil béra bi-
trida den sakkunniges toislag i denna del, varvid jag sérskilt vill framhélla,
att de fo6r avdelningen beriknade utrymmena kunna i fredstid tagas 1 an-
sprak for annat sjukvirdsindamal.

Den av utredningsmannen berérda fragan om forbittrade forhillanden
for truppforbandssjukvarden inom Stockholms garnison befinner sig under
utredning, varfér jag hiar icke har anledning ingd pi detta sporsmil.

VII. Utredningens forslag till uppféorande av ett nytt
garnisonssjukhus.

Utredningsmannen.

Pa grundval av det i nistforegiende avsnitt angivna principprogrammet
har utredningens arkitekt N. Grep utarbetat principskisser till erforderliga
byggnader for det nya garnisonssjukhuset. Betriffande de nirmare detal-
jerna i denna del torde fi hiinvisas till den sakkunniges betinkande (sid.
50—58), och endast vissa huvudpunkter beréras darfor i detta sammanhang.

Av situationsplanen for sjukhusomridet, vilken torde sisom bilaga (bil. 2)
f4 fogas till statsridsprotokollet i detta #rende framgér, att omridet i vissa
delar &r starkt kuperat, vilket bidragit till att hoja kostnaderna for sjuk-
husets uppforande.
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Betriiffande den nirmare planeringen av de olika lokalutrymmena inom
sjukhuset har den sakkunnige anfort foljande.

Den egentliga sjukhusbyggnaden ir utformad som ett T och avses skola
forliggas i omridets sydliga del. Betriiffande byggnadens placering i ter-
ringen ma framhillas, att byggnadens huvudfasad kommer att vetta it syd-
sydost, vilken placering enligt den sjukhustekniska sakkunskapen anses vara
den forminligaste. Med streckade linjer har angivits huru utredningen
tinkt sig en eventuell tillbyggnad till sjukhuset, sedan forefintliga mojlig-
heter till pibyggnad av detsamma — vilka moligheter komma att beroras
i det foljande — tagits i ansprik.

Omedelbart norr om huvudbyggnaden ha sjukhusets koksavdelning och
panncentral placerats, vilka lokaler std i kulvertférbindelse med huvudbygg-
naden.

Undervisningslokalerna med tillhérande forliggningsutrymmen i barack-
form ha placerats vister om koket och panncentralen 1 tre olika byggnader,
varav den ena, i L-form, innehiller undervisningslokaler med gymnastiksal
samt Ovriga byggnader forliggningsutrymmen.

Ovriga & omradet placerade byggnader iro bostadsbyggnader for sjuk-
husets befattningshavare. Oster om sjukhusbyggnaden ha salunda placerats
tva bostadsbyggnader, den ena for skoterskor och assistentskoterskor och
den andra for bitriden. De ifrigavarande bostadsbyggnaderna ha placerats
1 terriingen pad sddant sitt att mojligheter att uppfora ytterligare en & tva
bostadsbyggnader forefinnas. Huru denna framtida byggnad avses skola
placeras har askidliggjorts med streckade linjer. Vister om de egentliga
sjukvardsbyggnaderna ha placerats bostadsbyggnader for overlikare, under-
lakare samt maskinist, vaktméstare och ambulansforare.

Av situationsplanen framgir vidare, att i omridets nordvistra del utrymme
reserverats for en framtida byggnad, vilken nirmast avses sdsom elevhem
for den hindelse en sirskild sjukskoterskeskola for férsvaret skulle komma
att anordnas.

I dettau sammanhang ma framhallas, att de olika byggnadernas placering
i terringen méast ske under hinsynstagande till en 6ver omradet 16pande
elektrisk hogspiinningsledning, vars strickning utmérkts & situationsplanen.

Av den vid detta protokoll fogade bilagan 3 framgir, huru den sakkun-
nige tinkt sig utformningen av den sydliga fasaden av sjukhusets huvud-
bygenad. DBetriffande dispositionen av denna byggnad har den sakkunnige
anfort f6ljande.

I den vistra flygeln avses skola inrymmas foljande institutioner i nedan-
nimnda viningsplan, nimligen i souterringvaningen avdelning for bad och
fysikalisk terapi samt forvaringslokaler for patienters klider och ovrig per-
sonlig utrustning, i bottenviningen E avdelning och i viningen en trappa
upp avdelningen fOr hud- och konssjukdomar. I vaningarna tvi—fem
trappor upp avses skola forliggas i nu ndmnd ordning tvd medicinska och
tvd kirurgiska avdelningar.

Huvudbyggnadens dstra flygel avses skola disponeras pa foljande siitt. T
en undre souterringvining forligges den s. k. chockavdelningen, medan en
ovre souterringvining beriknas skola inrymma centralgarderober f6r olika
kategorier befattningshavare inom sjukhuset, centralt likemedelsforrdd, tand-
klinik m. m. Dottenviningen ir avsedd for mottagnings- och operations-
lokaler for sjukhusets Oronavdelning, vars virdavdelning forutsittes skola
inrymmas 1 viningen en trappa upp. I viningarna tvd och tre trappor upp
avses skola forliggas respektive isoleringsuvdelning och enskild avdelning.

I huvudbyggnadens norra flygel avses garnisonssjukhusets arbetslokaler
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skola inrymmas. Souterriingviningarna beriknas for skyddsrum, central-
forrad, filmarkiv m. m. Bottenviningen innehéller centralhall med central-
garderob, mottagningsavdelning for Ggonsjukdomar samt administrations-
lokaler. Den kirurgiska mottagningsavdelningen &r inrymd i viningen en
trappa upp och motsvarande medicinska avdelning samt centrallaboratorium
i vaningen tva trappor upp. I vaningsplanet tre trappor upp har den 16ut-
gendiagnostiska avdelningen placerats, under det att i viningen fyra trappor
upp inrymts mottagningsavdelning for hud- och konssjukdomar, centrala
likarexpeditioner samt skriveentral. Slutligen har den kirurgiska operations-
avdelningens lokaler forutsatts skola inrymmas i viningen fem trappor upp.
I takvaningen ha utrymmen beriknats for ldkarexpeditioner.
Undervisnings- och forliggningsbyggnader avses skola utforas av tri,
medan byggnadsmaterialet for samtliga ovriga byggnader forutsittes skola
vara tegel. For att nedbringa underhéllskostnaderna for dessa senare dro

fasaderna avsedda att utforas av gulgront tegel med fogstrykning.

Remissutlitanden.

De flesta myndigheter som yttrat sig over detaljerna i den sakkunniges
forslag ha framlagt Onskemal om vissa utokningar av lokalernas kvadrat-
ytor. Sirskilt giller detta de storre sjuksalarna med s. k. tresdngsdjup.
Vidare har ett flertal myndigheter riktat invindningar mot réntgenavdel-
ningens foreslagna placering. Svensk sjukskiterskeforening, som underkastat
forslaget en detaljerad granskning, har framfort atskilliga uppslag till for-
andringar och férbittringar. Likasé har centrala sjukvdrdsberedningen berdrt
vissa detaljer rorande sjukhusets inre utformning. Frigan om de for sjuk-
husets befattningshavare erforderliga bostiderna har nérmare behandlats av
Sforsvarets bostadsanskaffningsnimnd.

Betriffande detaljerna i de olika synpunkter och 6nskemil som i remiss-
utlatandena framlagts i nu férevarande sammanhang torde fa hiinvisas till
handlingarna i drendet.

Vid sin behandling av de av den sakkunnige berérda byggnadstekniska
frigorna ha vissa myndigheter anfort avvikande meningar. Sirskilt giller
detta den sakkunniges forslag att samtliga byggnader avses uppforda av
tegel utom undervisningsbyggnaderna, vilka féreslds utféras av trd. Denna
fraga har berdrts av arméns fortifikationsforvaltning, civilforsvarsstyrelsen och
byggnadsstyrelsen. Civiliorsvarsstyrelsens yttrande i denna del ir av fol-
jande lydelse.

Det forefaller utomordentligt angeliget, att &tminstone de byggnader,
vilka avses utgora det egentliga sjukhuset, uppforas av betong, med hiansyn
till de erfarenheter betriffande skador genom anfall frin luften, vilka gjorts
under det pigiende kriget. Genom ett utférande av nimnda byggnader av
betong okas visentligt forutsittningarna for att sjukhuset skall kunna
fungera, di det bist behdves, nimligen vid ett eventuellt krigsfall, vartill
kommer att lokaler for sjukvirdens vitala behov kunna inrymmas i huvud-
byggnadens ligsta del, utan att det ovan uttalade onskemaélet om fulltraff-
sakert skydd for dessa utrymmen behover eftersittas.

I utredningen uttalas som motivering for det foreslagna utférandet av
tribyggnaderna: »Enir friga ir om byggnader for militirt indamél har
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hinsyn icke tagits till de i 53a §, 2 mom. byggnadsstadgan angivna ford-
ringarna — — —». Ifrdgavarande lagrum, vilket tillkommit genom Kungl.
Maj:ts beslut den 15 juli 1944 och tritt i kraft den 1 december 1944, avser
att forbittra brandskyddet mot verkningarna av anfall fran luften. Det
vore beklagligt. om man, pd den grund att militira anliggningar icke vore
underkastade bestimmelserna i byggnadsstadgan, i princip skulle anse det
obehovligt att vid dessa anliggningar tillgodose civilforsvarets krav och si-
Iunda icke tillimpa de principer som gilla for civil bebyggelse. I stillet
synes det vara sirskilt angeliget, att statliga och framforallt militira organ
tillgodogora sig de genom kriget gjorda erfarenheterna pa ett for allmin-
heten forebildligt sitt.

Sisom av den limnade redogérelsen framgir ha i flera remissutlitanden
framforts erinringar betriffande olika detaljer i den sakkunniges forslag till
byggnadsprogram f6r det nya garnisonssjukhuset. Sirskilt giller detta sjuk-
salarnas storlek men &dven betriffande korridorer m. m. ha forslag fram-
stillts om Okning av de i betinkandet fdruntsatta mitten. For egen del
finner jag det visserligen angeliget, att standarden & det nya sjukhuset i
byggnadstekniskt avseende hilles si hég som mojligt. A andra sidan bor
hillas i minnet, att det har icke &r friga om ett kliniskt undervisnings-
sjukhus utan om ett sjukhus, som till sin funktion nirmast kommer att
svara mot ett civilt normallasarett. Aven med denna bedémningsgrund
kan det efter ett studium av de framstiillda dndringsyrkandena dock sittas
i friga, huruvida icke dndringar i forslagets detaljer kunna i vissa hin-
seenden vara erforderliga, vilka emellertid limpligen — sisom utrednings-
mannen forutsatt — bora ske efter en Oversyn av forslaget i samband
med utarbetandet av arbetsritningar for sjukhuset. I enahanda ordning
torde jimvil bora beaktas Ovriga av myndigheterna och organisationerna
framforda detaljerinringar mot byggnadsprogrammets utformning. En forut-
siattning hirvidlag bor dock vara, att den ekonomiska ramen fér program-
mets genomforande icke Gverskrides. I detta sammanhang bér — i anslut-
ning till vad i dmnet anférts av medicinalstyrelsen, byggnadsstyrelsen och
centrala sjukvirdsberedningen — Overviigas, om anledning kan féreligga att
berikna virdutrymme pad sjukhuset iven f6r garnisonens relativt fitaliga
kvinnliga befattningshavare. D3 vissa biutrymmen bortfalla, direst dessa
befattningshavare hiinvisas till vard & andra sjukhus, torde hirigenom kost-
nadsbesparingar vara att erni. I likhet med byggnadsstyrelsen ifrigasiitter
jag vidare, om gymnastiksal dr erforderlig {or deltagarna i de korta kurser
for medicinalpersonal, som avses skola anordnas vid garnisonssjukhuset.
Eunligt min mening bor denna lokal utgd ur byggnadsprogrammet. Vid
Oversynen av byggnadsprogrammet bor fdven ytterligare Gverviigas frigan
om vilket byggnadsmaterial som bor viljas for de olika byggnaderna.

Jag tillstyrker siledes, att sjukhuset i huvudsak utformas efter de av
den sakkunnige i1 betiinkandet angivna riktlinjerna med de #dndringar som
nu angivits eller vid de fortsatta overvigandena kunna befinnas indaméls-
enliga och mdojliga att genomféra inom ramen for anvisade medel.

Fore-
draganden.
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VIII. Kostnadsberikningar m. m.

Utredningsmannen.

De av utredningens arkitekt i samrdd med arméns fortifikationsforvalt-
ning beriknade kostnaderna for uppforande av det nya garnisonssjukhuset
framga av nedanstiende sammanstillning.

I. Det egentliga sjukhuset:

A. Sjukhusbyggnad (exkl. chock-
avdelning) ...

. K8ks- och matsnlsbyggnad

. Panncentral och obduktion ....

aw

II. Bostider:

: Bostadsbyggnad fbr dverlikare
underlikare
forgiftman-
lig persoual
» » skoterskor
» » bitriden ..

He =@t

III. Undervisningslokaler m. m.:

. Gymnastik- och undervisnings-
byggnad ......... ... ... ...
. '_B‘t)rlaggmntr for likare ........
» s,]ukvérda.re

. Chockavdelnlng i sjukbus-
byggnaden ..................

PEHR o

IV. Gemensamma kostnader for
I, II och III:

Utvindiga gingbara kulvertar ....
Huvudledningar fér virme, vatten
och avlopp ....................
Huvudledningar for elektrisk kraft,
belysning och svagstrém ......

Summa kronor

V. Ovriga kostnader:

O. Cykelstall ....................
Planeringsarbeten ................
Viagar utanfor omridet ..........
Reservkraftaggregat ..............
Armatur och elektriska apparater..
Linoleummattor ..................

Kronor

1944 4rs prislige
1941 drs prislige
ini Total b, ds-
Byggnads- Atdr:tx.m- Total byggnads- ? akm{ﬁga ¢
kostnad | Srauom kostnad
cirka 6 %
kronor kronor kronor kronor
. 13295480 196 5203 492 000 3075 000
598 H20| 35980| 634 500 558 000
586 70¢! 34 300 621 000|4 747 500{ 542 000|4 173 000
93 400 5600, 99000 87 000
364 200 20800| 383 000 339 000
99780 6220] 106 000 93 500
299 620 17 880| 317 500! 279 500
242340| 14660 257 000}1 164 500[_ 226 00U|1 025 000
235600 14 400| 250000 220 000
170 200| 10800; 181 00n 159 500
164 470 9530| 174 000} 605 000|158 000| 532 500
209 620f 13380 223 000| 923 000 196 0001 196 000
70 000 4 000] 74000 65 000
552 000f 33 000| 585 000 515 000
183000 000 141000} 800 ooo| 124 000 704 000
7114 930) 425070 — 17 540 000 — 16630 500
— 3075 2700
— 233 000 205 000
— — 117 600 103 000
— 70 000/ 61 500
— 107 100 94_ 500
- _ 86700] 616875| _ 76500 543200
— - — |8 156 875 — 7173700

Betraffande de silunda beriknade kostnaderna har den sakkunnige erinrat,
att i byggnadsprogrammet ingd vissa byggnader m. m., vilka icke kunna
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anses utgora normala delar av en sjukhusinstitution, och vilkas bygg-
nadskostnader bora hallas skilda fran Ovriga sddana kostnader, framfor
allt da det giller att bedoma kostnaden per véardplats & det nya garni-
sonssjukhuset. Utredningen syftar harvid pid de forut berdrda undervis-
nings- och forliggningsbyggnaderna f6r medicinalpersonal samt den s. k.
chockavdelningen i sjukhusets huvudbyggnad.

Kostnaderna for det egentliga sjukhuset berdknas enligt nuvarande prisnivi
till 4 747500 kronor, vilket innebdr en kostnad per vardplats av (4 747500 :
280 =) i runt tal 17 000 kronor per vardplats. Med inriknande av kost-
naderna 1or bostider, kulvertforbindelser, ledningar samt vigar och plane-
ringsarbeten m. m. men med bortseende fran kostnaderna f6r undervisnings-
lokaler m. m. samt forendmnda chockavdelning uppgé kostnaderna for bygg-
nadsprogrammets realiserande till 7328 875 kronor, motsvarande en kostnad
per vardplats av (7328 875:280 =) i runt tal 26 000 kronor per virdplats. For
att erhilla en uppfattning om dessa kostnaders skilighet har den sakkunnige
genom formedling av centrala sjukvirdsberedningen litit undersdka bygg-
nadskostnaderna per virdplats vid vissa pid senare tid uppforda lasaretts-
byggnader. Hérvid har framgatt, att ett 1 viss man likartat byggnadsforetag,
ndmligen lasarettet i Karlskoga, vilket uppfordes aren 1941—1943 och liksom
det nya garnisonssjukhuset ej dr utrustat med egen tvittinrittning, dragit
en kostnad av i runt tal 26 000 kronor per plats. Den sakkunnige anser sig
darfor kunna uttala det omdomet, att de f6r det nya garnisonssjukhuset i
Stockholm beréknade kostnaderna miste anses fullt skiliga.

Utredningsmannen har erinrat att, ddrest det av den sakkunnige forordade
nya garnisonssjukhuset kommer till stind, sivdl garnisonsavdelningarna &
karolinska sjukhuset som garnisonssjukhuset & Kungsholmen kunna dispo-
neras for andra andamdal. Till det vid propositionen 1944: 235 fogade utdraget
av statsrddsprotokollet (s. 27) hade ock chefen for ecklesiastikdepartementet
uttalat, att han utginge frin att de nuvarande garnisonsplatserna & karolinska
sjukhuset, efter eventuell utflyttning av garnisonsavdelningarna till Jarvafiltet,
komme att anvindas f6r dndamal, som eljest skulle tillgodosetts genom ny-
byggnad.

Betriffande virdet av garnisonsavdelningarna har den sakkunnige erinrat,
att kommittén for karolinska sjukhusets fortsatta utbyggande i sin den 23
februari 1944 avgivna utredning med forslag till dermato-venerologisk klinik
pé sitt framgdr av det vid forendmnda proposition 1944: 235 fogade utdraget
av statsrddsprotokollet (s. 22) anfért, att anliggningskostnaderna for en var
av de 108 vardplatserna & sjukhuset icke kunde uppskattas ligre dn till 13 000
kronor samt att silunda hela anliggningskostnaden for ifrigavarande 108
platser skulle uppga till (108 x 13 000 =) i runt tal 1 400 000 kronor.

Vad hirefter angar virdet av garnisonssjukhuset & Kungsholmen har den
sakkunnige framhillit, att enligt av byggnadsstyrelsen meddelad uppgift
taxeringsvirdet & sjukhusfastigheten for ndrvarande dr faststillt till 2 284 000
kronor, varav markvirde 1784 000 kronor och byggnadsvirde 500 000 kronor.
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Tillkomsten av det nya garnisonssjukhuset skulle sadlunda medfora, att
anliggningar med ett sammanlagt nuvirde av (1400000 4 2284000 =) i
runt tal 3700 000 kronor kunna disponeras f6r andra dndamil. Det angivna
virdet av 3 700 000 kronor bor enligt den sakkunniges mening vigas mot kost-
naderna for det nya garnisonssjukhusets uppforande.

I sjdlva verket torde det vara befogat att rikna med att betydligt storre
ekonomiska virden &n som nyss angivits komma att frigéras i och med det
nya garnisonssjukhusets tillkomst. Salunda skulle en exploatering helt eller
delvis av den for niirvarande till garnisonssjukhuset & Kungsholmen upp-
latna tomtmarken for byggnadsindamal med sikerhet komma att inbringa ett
avsevirt hogre belopp dn det taxerade markvirdet, som enligt vad forut
nimnts uppgar till 1784 000 kronor. Ehuru det icke torde ankomma pa den
sakkunnige att avgiva forslag betriffande det framtida utnyttjandet av det
gamla garnisonssjukhusets byggnader och markomréide, har den sakkunnige lik-
vil ansett sig bora peka pid de ekonomiska virden som frigéras genom upp-
forandet av ett nytt garnisonssjukhus.

Utredningsmannen Overgér hirefter till frigan om berdkningen av kostna-
derna for erforderliga inventarier till det nya garnisonssjukhuset. Efter dirom
av utredningen gjord hemstéllan har inom forsvarets sjukvirdsforvaltning fore-
tagits en berdkning av ifrigavarande kostnader, vilken berdkning av forvalt-
ningen 6verlimnats till utredningen med skrivelse den 7 juni 1944.

Av sjukvardsiérvaltningens berikningar framgér, att kostnaderna for inven-
tarier uppskattats till sammanlagt 1 780 000 kronor enligt nuvarande prisniva,
motsvarande en kostnad per vardplats av 6 350 kronor.

Den ifrigavarande kostnadskalkylen har den sakkunnige funnit hogt be-
riknad, varfor utredningen i samrad med representanter for sjukvardsforvalt-
ningen underkastat densamma en nirmare granskning i besparingssyfte. Hir-
vid har befunnits, att atskilliga poster kunna berdknas till ligre belopp 4n de
av sjukvardsforvaltningen angivna, samt att vissa poster helt kunna utgi. P&
grund hirav har den sakkunnige funnit sig kunna reducera de berdknade kost-
naderna f8r inventarier till det nya garnisonssjukhuset till, i avrundat tal,
1400000 kronor enligt nuvarande prisldge. Denna kostnad motsvarar en
kostnad per vardplats av 5 000 kronor, vilket belopp torde kunna anses fullt
normalt vid jimforelse med motsvarande kostnader & civila sjukhus.

Vid den av den sakkunnige gjorda berdkningen av inventariekostnaderna har
utredningen forutsatt, att anvindbar inventarieutrustning & garnisonssjuk-
buset vid Hantverkaregatan skall enligt férsvarets sjukvardsforvaltnings be-
provande komma till anvindning & det nya sjukhuset. Denna utrustning
overtogs namligen av karolinska sjukhuset fradn forsvarsvisendet i samband
med den i anslutning till sjukhusets upprittande foretagna omliggningen av
garnisonssjukvirden 1 huvudstaden. Betriffande ater inventarieutrustningen
& karolinska sjukhusets garnisonsavdelningar vill den sakkunnige icke ifriga-
sitta ett ianspraktagande av densamma for det nya garnisonssjukhusets behov.
Denna utrustning anskaffades nidmligen med anlitande av de medel, som
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under ittonde huvudtiteln anvisats for karolinska sjukhusets forseende med
inventarier och ir av samma typ som den vid detta sjukhus i 6vrigt forekom-

mande.
Vad slutligen angdr sittet for finansieringen av kostnaderna for genom-
férande av utredningens forslag till nytt garnisonssjukhus har utredningsman-

nen anfort féljande.

Tillkomsten av det nya garnisonssjukhuset kan i viss man siigas sam-
manhiinga med utflyttningen av Stockholms garnisons truppforband till
Jarvafiltet, och i varje full valet av forliggningsplats f6r sjukhuset ir in-
timt forknippat med berorda utflyttning. Med hinsyn till dessa forhil-
landen synes det kunna ifrigasiittas att finansiera byggnadskostnaderna i
samma ordning som kostnaderna fér truppférbandens utflyttning.

Med hinsyn till byggnadsprogrammets omfattning och den relativt av-
sevirda tidrymden for programmets genomférande synas byggnadskost-
naderna kunna fordelas over en lingre tidsperiod, forslagsvis tre budgetar.

Betriffande inventariekostnaderna for det nya sjukhuset torde dessa bora
finansieras over driftbudgeten och fordelas pd tvd budgetar.

Remissutlitanden.

Betriffande den sakkunniges kostnadsberikningar har medicinalstyrelsen
anfort, att desamma, i den min de kunnat av styrelsen provas, syntes sty-
relsen skiliga,

Centrala sjukvdrdsberedningen har anfért foljande.

Kostnaderna for det nya garnisonssjukhuset uppskattas till totalt 8 156 875
kronor. Dragas hirifrin kostnaderna for de lokaliteter, som betingas av
sjukhusets speciella uppgifter (gymnastik- och undervisningsbyggnad, for-
laggningslokaler och chockavdelning) enligt betiinkandet beriknade till 828 000
kronor erhilles en summa av 7328 875 kronor, vilket motsvarar en plats-
kostnad av 1 runt tal 26 200 kronor. Platskostnaden for det under 1941—43
uppforda Karlskoga lasarett uppgar till ungefirligen 24 600 kronor. En mera
detaljerad undersokning ger vid handen, att sjukhusbyggnaden inklusive
koks- och matsalsbyggnad, panncentral och obduktion i Karlskoga betingar
16 200 kronor och vid gurnisonssjukhuset 17000 kronor per vardplats. De
anforda siffrorna tyda pa att garnisonssjukhuset ir ekonomiskt planlagt och
att kostnaderna med hiinsyn till nuvarande prislige och byggnadsortens
beliigenhet kunna anses skiliga.

Aven arméns fortifikationsforvaltning och byggnadsstyrelsen ha funnit kost-
naderna skiiliga. Iortifikationsforvaltningen har dock gjort den reservationen,
att merkostnader pa grund av oférutsedda ogynnsamma grundférhillanden
kunna uppkomma. Iortifikationsférvaltningen har vidare efter samrid med
arkitekten Grep uppgjort preliminiir arbetsplan fér byggnadsarbetena, varav
framgir, att byggnadskostnaderna beritknats skola fordelas med 1770 000
kronor pi budgetaret 1945/46, 4231500 kronor pi budgetiret 1946/47 och
1172 200 kronor pi budgetiret 1947/48.

Sisom centrala sjukvirdsberedningen frambillit beriiknas kostnaden per
virdplats 4 det nya sjukhuset komma att stanna vid ett belopp, som i stort
sett motsvarar platskostnaderna vid pd senare tid uppforda civila lasaretts-

Fire-
draganden.
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byggnader. Mot kostnadsberikningarna torde darfor icke foreligga anledning
till erinran. DA jag i det foregiende férordat vissa beskérningar i byggrads-
programmet, synes dock totalkostnaden kunna reduceras till 8 600 000 kronor
vid 1944 ars prislige.

Den sakkunnige har foreslagit, att byggnadskostnaderna skola gildas i
samma ordning som kostnaderna for Stockholms garnisons utflyttning till
Jiarvafiltet, alltsd med ianspriktagande av de medel som inflyta vid explo-
atering av vissa militira 6vningsomriden m. m. inom huvudstaden. Ehuru
vissa skil tala for detta forslag, finner jag mig dock bora fororda, att bygg-
nadskostnaderna bestridas inom forsvarsbeslutets kostnadsrarm till den del
de belopa pd den i beslutet avsedda femérsperioden 1942/47. De atersti-
ende kostnaderna bora tagas i betraktande av férsvarskommittén vid dess
berikningar av kostnaderna for forsvarets byggnadsverksamhet for tiden
efter utgingen av namnda period. Av denna anledning boér medelsbehovet
icke inriknas i de for byggnadsarbeten inom fOrsvarsbeslutets ram anvisade
anslagen utan for dndaméilet uppforas individualiserat anslag vid sidan av
de sistnimnda anslagen.

Vid bedomandet av foreliggande kalkyler rorande kostnaderna for inven-
tarier till sjukhuset bor uppmirksammas, att en stor del av de inventarier
over vilka det nuvarande garnisonssjukhuset disponerar kommer att kvar-
bliva 1 karolinska sjukhuset och dir komma till anvindning, vilket okar de
nu aktuella anskaffningskostnaderna. Jag vill framhalla 6nskvirdheten av
att ifrigavarande kostnader ytterligare nedbringas. Det torde fi ankomma
pa forsvarets sjukvardsforvaltning att i man av byggnadsarbetenas fortskri-
dande inkomma med framstillning rorande anvisande av medel for detta
indamil i samband varmed bor framliggas utredning rorande mojligheterna
att begrinsa dessa kostnader.

Di Stockholms lins landsting pa sitt av det foljande nirmare framgir
avses bli intressent i det nya garnisonssjukhuset, bér Gverviigas huruvida
icke verkstillandet av byggnadsarbetena for sjukhuset bor overvakas av en
byggnadskommitté, i vilken #ven landstinget blir representerat. Det lirer
f4 ankomma pd Kungl. Maj:t att i detta hanseende triffa avgdrande och att
faststilla byggnadsprogram.

Till frigan om anvisande av anslag for ifrigavarande byggnadsforetag
dterkommer jag i annat sammanhang.

IX. Personalorganisation m. m.
Utredningsmannen.

Pi framstillning av utredningsmannen har divarande arméforvaltningens
sjukvirdsstyrelse verkstillt en unders6kning rérande personalbehovet vid
det nya garnisonssjukhuset, vars resultat innefattas i sjukvirdsstyrelsens
skrivelse till utredningen den 20 november 1943. Enligt sjukvirdsstyrelsens
berikningar skulle personalbehovet vid sjukhuset i sammanfattning uppgd
till foljande:
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Overlikare .........................oo ceei... B
Underlakare ...................... e . 14
Sjukskoterskor ...... .. ... . . 28
Assistentskoterskor ... .. 28
Elever...................... S A UF e - ...... 64
Sjukvardare... . ... o s 36
Koks- och ekonomipersonal .............. e 136
Administrationspersonal........ e 0 TroEAGaAn naE 16

Summa 327

Hirom har utredningsmannen yttrat foljande.

Denna berikning av personalbehovet har utredningen funnit vara avsevirt
for hog. Redan en jimforelse med vdrdplatsantalet & sjukhuset, 280, utvisar
att si ar forhéllandet. En granskning i detalj av berikningen har ock givit
vid handen. att betydande nedskirningar kunna 4ga rum frimst i vad galler
elever samt koks- och ekonomipersonal. Emellertid har utredningen funnit
att en mera ingiende berikning av personalbehovet skulle taga en avseviird
tid i1 ansprik. D& hirtill kommer att stillning till personalbehovet icke be-
héver tagas forrin byggnadsarbetena befinna sig i ett mera framskridet
stadium vill utredningen foresld, att frigan om det nya sjukhusets personal-
organisation gores till foremil for ytterligare dverviganden inom forsvarets
sjukvardsforvaltning och centrala sjukvirdsberedningen, samt att forslag i
amnet understilles statsmakternas provning i forvaltningens medelsiskanden
for budgetiret 1946/47.

Di det {6r utredningen gillt att taga stillning till huru minga bostads-
byggnader som bora anordnas vid garnisonssjukhuset har utredningen ansett
sig kunna rikna med ett ligre personalantal in som angivits i sjukvirdsstyrel-
sens ovannimnda berikning, varjimte utredningen forutskickat, att en
viisentlig del av sjukhusets befattningshavare skola hiinvisas till erhéllande av
bostider i den 6ppna bostadsmarknaden. Salunda har utredningen stannat vid
att foresld anordnande av bostider for foljande befattningshavare nidmligen
1 o&verlikare, 7 underliikare, 15 sjukskoterskor (inklusive husmoder), 18
assistentskoterskor, 49 bitriden samt 4 icke sjukvirdande manliga befatt-
ningshavare.

Senare verkstilld utredning.

I anslutning till vad den sakkunnige anfért rorande berikningen av perso-
nalbehovet har i samband med remissen av den sakkunniges betinkande
uppdragits it forsvarets sjukvardsforvaltning att i samrid med centrala sjuk-
vardsberedningen inkomma med nérmare utredning rérande behovet av per-
sonal vid det foreslagna garnisonssjukhuset. I denna utredning beriknas
personalbehovet pi foljande sitt.

Overlikare ... ......... e : . D
Underlikare ... .... ... e 12
Sjukskoterskor ... .. e . .21
Assistentskoterskor . ... o o R 17
Sjukgymnaster... ... A e i . 2
Elever ... .. ... 4 41
Sjukvirdare ... ... . SeE ) |
Koks- och ekonomipersonal o oo 93
Administrationspersonal . . oo 11

Summa 259
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Det ir angeliget. att statsmakterna redan vid stillningstagandet till frigan
om sjukhusets uppforande kunna bilda sig en uppfattning om den blivande
personalorganisationens omfattning. I detta syfte har den forutnimnda
utredningen av forsvarets sjukvardsforvaltning och centrala sjukvardsbered-
ningen verkstillts. Utan att nu taga slutlig stindpunkt till frigan om antalet
befattningshavare vid sjukhuset — denna friga torde fa framdeles i vanlig ord-
ning Overvigas — vill jag nu uttala, att de senast framlagda berikningarna
rorande personalbehovet synas i och for sig rimliga, om jimforelse sker med
forhallandena vid andra sjukhus.

X. Fragan om samarbete med Stockholms lins
landsting m. m.

Utredningsmannens ursprungliga forslag.

I arméfdrvaltningens sjukvirdsstyrelses i1 statsridsprotokollet Gver for-
svarsirenden av den 6 november 1942 berérda skrivelse den 20 oktober
samma ir anfordes bland annat, att frin Stockholms lins landsting ett visst
behov anmilts av sjukhusplatser, som eventuellt skulle kunna erhéllas genom
anordnande av ett s. k. samarbetssjukhus f6r sivill militira som civila sjuka.
For underskning av detta spérsméal har i utredningen deltagit en represen-
tant for Stockholms lins landsting. Om denna friga har den sakkunnige i
betinkandet anfort féljande.

I enlighet med det anférda har utredningen understkt mdéjligheterna att
anordna det blivande garnisonssjukhuset sisom ett samarbetssjukhus med
samma organisation som Ovriga garnisonssjukhus ilandet. Utredningen har
silunda i skrivelse till Stockholms lins landstings férvaltningsutskott hem-
stallt att f4 del av utskottets synpunkter i imnet. Utskottet, som under-
stillt sporsmélet 1943 irs lagtima landsting, har meddelat utredningen, att
med hinsyn till sivil sviivande inkorporeringsfrigor som beslutade tillbygg-
nader vid linets centrallasarett i Morby i nuvarande lige nigot intresse
frin landstingets sida icke forefunnes for samarbete mellan landstinget och
staten betriffande ett blivande nytt garnisonssjukhus.

D4 det enligt utredningens av erfarenheterna bestyrkta uppfattning ir av
stor betydelse fér den militira sjukvarden att den s& vitt mojligt erhaller
samarbete med den civila sjukhusvirden, har utredningen — ehuru detta
icke angivits 1 utredningsdirektiven — ansett sig bora foretaga ytterligare
undersokningar rorande mdojligheterna till samarbete med civilsjukvirden
och for sddant 4ndamdl tritt 1 férbindelse med Stockholms stads sjukhus-
direktion for att utréna, huruvida frin stadens sida intresse for ett sam-
arbete kunde piriknas. Sjukhusdirektionen har emellertid i yttrande till
utredningen anfort, att staden med hansyn till sviivande inkorporerings-
frigor inom stadens norra ytteromriden m. m. icke for niirvarande kunde
reflektera pi ett samarbete med staten i forevarande avseende.

Den limnade redogorelsen utvisar silunda, att for nirvarande nigot sam-
arbete icke kan piriknas med civila huvadmén f6r kroppssjukvirden betrif-
fande vird av civila patienter 4 det blivande garnisonssjukhuset. Med hin-
syn till utredningens principiella uppfattning om det stora virdet for mili-
tarsjukviarden av dylikt samarbete maste utredningen med beklagande kon-
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statera det negativa resultatet av de gjorda undersékningarna i denna del.
Utredningen vill emellertid framhilla, att det icke synes uteslutet att, sedan
bland annat klarhet vunnits i de sivil av Stockholms lins landsting som
Stockholms stad aberopade inkorporeringsfrigorna, intresse for samarbete
frin endera eller bida av dessa huvudmin fér kroppssjukvirden ir att pa-
riakna.

For att halla mojligheterna 6ppna till ett eventuellt framtida samarbete
med dessa har ntredningen pd satt niirmare kommer att beroras i det fol-
jande vid utformningen av ritmingarna och planerna i 6vrigt till det nya
garnisonssjukhuset tagit siirskild hinsyn till den utvidgning av sjukhuset,
som ett samarbete med landstinget eller staden skulle pikalla.

Stockholms ldns landstings forvaltningsutskott och Stockholms stads sjukhus-
direktion ha i sina remissyttranden vidhéllit sina infér den sakkunnige hiv-
dade stindpunkter. Ouvriga myndigheter, som yttrat sig i denna del, ha i
likhet med den sakkunnige vitsordat Onskvirdheten av att det blivande
garnisonssjukhuset erhélle karaktiren av samarbetssjukhus.

Utredningsmannens senare forslag.

Av den sakkunniges i det foregiende &tergivna berikningar rérande vard-
platsantalet & det nya garnisonssjukhuset framgir, att det foreslagna sjuk-
huset avses for beredande av sjukhusvird &t alla befattningshavare inom
garnisonen, sdlunda jimvil &t officerare, underofficerare, civilmilitir och
civil personal, vilka 1 princip €] dga ritt till fri sjukhusvird utan allenast
till ersiténing for viss del av havda kostnader for sjukhusvird enligt be-
stimmelserna i de civila och militira avléningsreglementena.

Pi grund hirav uppdrog jag under hand &t den sakkunnige att vidtaga
ytterligare utredning, avseende mdojligheten att nedskira programmet for det
nya sjukhuset till att omfatta virdplatser allenast for sidan militir personal,
vars sjukhusvidrd kronan &r skyldig att helt bestrida. Vissa synpunkter
rorande ett pd sidant sitt reducerat forslag, avseende i huvudsak endast de
beriknade kostnaderna, delgdvos mig direfter under hand av den sakkunnige.
Detta forslag visade sig emellertid vara synnerligen oférminligt i betrak-
tande av de i forhallande till det ursprungliga forslaget mycket begriinsade
kostnadsminskningarna, som den berérda reduktionen av byggnadsprogram-
met skulle innebira. Med anledning hirav uppdrogs it den sakkunnige att
vidtaga en férnyad understkning av méjligheterna att iviigabringa samarbete
med Stockholms lins landsting for mottagande & garnisonssjukhuset av
civila sjuka frin landstingsomridet, dirvid forutskickades, att landstinget
icke skulle behova vidkiinnas ndgra engingskostnader for byggnader eller
inventarier till det nya sjukhuset utan i stillet i en eller annan form er-
ligga pi landstinget belopande kostnader for forrintningen av den statliga
kapitalinvesteringen i sjukhuset.

Till fallgérande av detta senare uppdrag har den sakkunnige i1 skrivelse
till chefen for forsvarsdepartementet den 28 maj 1945 anfort i huvudsak
foljande.

I anslutning till de av statsrddet framforda synpunkterna i drendet ha
forhandlingar agt rum mellan den sakkunnige och en delegution for Stock-
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holms lins landstings férvaltningsutskott rorande principerna och villkoren
for ett samarbete mellan staten och landstinget for driften av det nya garni-
sonssjukhuset for Stockholms garnison. Dessa forhandlingar ha givit till
resultat, att en Overenskommelse triiffats, vars niirmare enskildheter framgi
av bilagda avtal, vilket slutits under forbehill av godkinnande av Kungl.
Maj:t och landstinget fore den 1 januari 1946. Landstingets férvaltnings-
utskott har bitritt avtalet.

Vid forhandlingarna med delegationen for landstinget ha tvd synpunkter
varit vigledande. A ena sidan skulle det nya garnisonssjukhuset uppforas
och forses med inventarier pi statens bekostnad. Négra faststillda engings-
belopp, motsvarande byggnads- och inventariekostnader for ett visst pa for-
hand bestimt antal platser & sjukhuset skulle ej ifrigakomma. A andra
sidan skulle i anslutning hiirtill landstinget icke aga nigon ovillkorlig riitt
att vid varje tillfille beligga ett bestimt minimiantal platser & sjukhuset
utan endast att utnyttjn sjukhuset med dirtill horande likarmottagningar i
den méan detta kan ske utan hinder for sjukhusets ntnyttjande for den sjuk-
husvird staten &r skyldig att kostnadsfritt bereda, d. v. s. 4t virnpliktiga
och fast anstillt manskap. De nu berérda synpunkterna ha utformats i
punkterna 1 och 3 av det bilagda avtalet.

De nyss anfoérda grundsatserna fér ordnandet av rittsforhillandet mellan
staten och landstinget paverka #ven reglerna f6r landstingets ersittnings-
skyldighet for meddelad vird & sjukhuset it patienter frin landstingsom-
ridet. Denna ersittning har tinkts skola bestimmas enligt foljande grunder.

Kostnaderna f6r sjukhusets drift, beriknade enligt de normer som gilla
for civila sjukvirdsinrittningar, fordelas pd antalet virddagar. Enér till
sjukhuset hora vissa lokaler f6r undervisning och forliggning av medicinal-
personal, vilka uteslutande tjina militira indamal, béra de pa dessa lokaler
belopande driftkostnaderna hirvid icke medtagas i berikningen. Landstinget
pifores direfter kostnaden for s ménga virddagar, som avse it landstings-
patienter meddelad vard & sjukhuset, efter avdrag for vad som vederborande
landstingspatienter mé& ha utgivit i legosiingsavgifter till sjukhuset. Den
begrinsningen av landstingets ersittningsskyldighet bor dock dga rum, att
dagkostnaden icke mi Overstiga den genomsnittliga dagliga virdkostnaden
under aret vid landstingets centrallasarett. Motsvarande maximeringsregler
forekomma 1 flertalet samarbetsavtal rorande landets garnisonssjukhus. Be-
stimmelser i enlighet med det anférda ha intagits i punkt 4 av avtalet,
forsta och andra styckena.

Eniir landstinget 1 enlighet med vad f6rut anforts icke skulle erligga
nigot engingsbelopp for byggnads- och inventariekostnader pikallas fore-
skrifter 1 avtalet om den ersittning landstinget 1 anledning hiarav skall ut-
giva till staten. Vid de med vederborande forda férhandlingarna har enighet
uppnétts dirom, att denna ersiittning bor konstrueras sisom en gottgorelse
for statens rinteutgifter for anskaffande av de byggnader och inventarier,
vilka anvindas jimvil for vird av eivila patienter. Gottgérelsen i friga
bor givetvis beriknas per virddag och utgd sdsom ett tilligg till landstingets
virddagkostnader enligt de 1 det foregiende angivna grunderna.

Vissa svarigheter foreligga givetvis att ndrmare berikna omfattningen av
de byggnadskostnader, till vilka hinsyn bor tagas vid faststillandet av lands-
tingets rinteavgift. I forsta hand bor emellertid kostnaderna for det egent-
liga sjukhuset ifrigakomma, d& dettas lokaler i allt visentligt komma att
utnyttjas av bada parterna. Diremot bora kostnaderna for anordnande av
bostider helt bestridas av staten, enir dessa byggnader i prineip forriintas
genom de avgifter for tjinstebostad, som sjukhusets befattningshavare for-
fattningsenligt ha att erligga. I samma ordning bora ock finansieras kost-
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naderna for undervisningslokaler och chockavdelning, vilka helt avse militira
indamal. Med hinsyn till vad nu anférts bora av de gemensamma kost-
nader, som avse sivil sjukhusbyggnad som bostider och undervisnings-
lokaler m. m., allenast de kostnader, som belopa & sjukhusbyggnaden, med-
tagas. D4 dessa kostnader sammanlagt beriiknats till 800 000 kronor, synes
det skiligt, att det belopp, vartill hinsyn tages, sittes till 500 000 kronor.
Av de s. k. Ovriga kostnader — avseende planering, viigar m. m. — som
kostnadsberiikknats till 616 875 kronor, synes ett belopp av 400 000 kronor
bora medtagas vid bedomandet av landstingets andel 1 de totala rintekost-
naderna. 1 anslutning hiirtill skulle med ledning av de i det tryckta be-
tinkandet (s. 59) intagna siffrorna det sammanlagda belopp, vartill hinsyn
bor tagas vid bedomandet av landstingets rinteutgift, komma att uppga till
(4 747 500 4 500000 + 400 000 =) 5 647 500 kronor.

Vad hirefter betriffar kostnaderna for anskaffning av inventarier —
dessas underhdll ingd i vardkostnaderna och sakna fordenskull aktualitet i
detta sammanhang — beriiknas dessa till ett sammanlagt belopp av 1 400 000
kronor. Av detta belopp torde 167000 kronor kunna hiinforas till bostider
och undervisningslokaler, vadan sammanlagt 1,233,000 kronor komma i friga
i denna del.

Med utgéngspunkt frin en sdsom skilig ansedd riintefot av 4 % erhilles
ett belopp per virddag av 2 kronor 46 ore for ovannimnda byggnadskost-
nader och b4 oOre per viarddag for inventariekostnader, eller sammanlagt
3 kronor per varddag. Den valda riintefoten torde med hinsyn savil till
att densamma avser jimvil inventariekostnader, vilkas férnyande finansieras
1 annan ordning, som till medelrintan for den statliga uppliningen bereda
utrymme jimvil for viss avskrivning & byggnaderna.

I oOverensstimmelse med de nu anférda synpunkterna ha i punkt 4 andra
stycket av avtalet inforts bestimmelser om ett tilligg till landstingets vard-
dagskostnadsbelopp med 3 kronor, avseende forenimnda riintekostnader.

1 avtalet ha icke berorts frigorna om vederborande sjukhuslikares even-
tuella ersittning for vard av ecivila patienter eller for avstiende av inkom-
sterna frin patienter & enskilda och halvenskilda rum (s. k. evalvering).
I dessa avseenden torde foljande béra framhallas.

Likarna vid det blivande garnisonssjukhuset torde i allt visentligt bora
intaga samma stillning som lasarettsiikare vid civila lasarett. Hirav f6ljer att
nigon sirskild ersittning for »okat arbete> med vird av civila sjuka icke
bor ifrigakomma, di i annat fall vederborande likare skulle erhilla en helt
annan och betydligt forméanligare l6nestillning dn vanliga lasarettslikare.
En annan sak dr att likarna skola dga ritt att utnyttja sjukhusets mottag-
ningar for enskild praktik i likhet med vad som giiller for lasarettslikare i
allminlet. Betriffande frigan om s. k. evalvering av likarnas ersittningar
frin enskildarumspatienter bor denna friga hallas 6ppen och kunna genom-
foras framdeles 1 den min s& skulle visa sig limpligt. Huru dn de hir
ovan berdrda fragorna komma att 16sas torde fi forutsittas, att nigra kost-
nader utdéver de nu i avtalet angivna icke skola komma att dsamkas lands-
tinget.

Slutligen har 1 avtalets punkt 2 intagits en bLestimmelse om det nya
sjukhusets administrativa ledning. Denna forutsittes skola anfortros en
direktion om fem ledaméter, varav tvi utses av vardera kronan och lands-
tinget jamte en av Kungl. Maj:it utsedd ordforande.

Di den nu éppnade mojligheten till samarbete med landstinget torde fa
anses iunebira den med hansyn sivil till bygenads- som driftkostnader
Eimpligaste 1losningen av de sporsmal, som statsridet ansett bora goras till
foremal for ytterligare utredning, innan stindpunkt tages till frigan om
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garnisonssjukvirdens organisation i Stockholm, far jag tillstyrka, att det nu
triffade preliminira avtalet i imnet godkinnes for kronans del.

Det i den sakkunniges skrivelse omformilda avtalet torde sisom bilaga
(bil. 4) f4 fogas till statsridsprotokollet i drendet. Avtalet har godkints
av Stockholms lins landsting vid landstingets lagtima mdéte 1945.

Den mojlighet som enligt den lamnade redogorelsen bjudes att ernd
samarbete med Stockholms lins landsting synes mig ur kronans synpunkt
vara av virde. Jag hiinvisar hirutinnan till vad av mig i det foregiende an-
forts under avd. VI. Jag tillstyrker, att det preliminira avtalet godkéinnes for
kronans del. Harvid kommer kronan att fi svara for samtliga engingskost-
nader fér det nya sjukhuset. Denna nackdel uppviges dock till visentlig
del dirav, att landstinget atagit sig att erligga viss beriknad rinta & dessa
kostnader. En sak for sig ir att, om landstinget i framtiden skulle onska
ytterligare platser, d2 uppkommande kostnader for tillbyggnad av sjukhuset
bora gildas av landstinget.

Jag forordar siledes, att riksdagens bemyndigande fér Kungl. Maj:t ut-
verkas att godkinna berdrda avtal. Enligt beslut den 8 november 1945 av
landstingets forvaltningsutskott giller som villkor for landstingets deltagande,
att avtalet av Kungl. Maj:t och kronan godkéinnes fore utgingen av juli 1946.

XI1. Féredragandens hemstillan.

Under aberopande av vad i det foregiende anforts fir jag hemstilla, att
Kungl. Maj:t matte foresld riksdagen att

dels besluta, att ett nytt garnisonssjukhus for Stockholms
garnison skall uppforas i enlighet med av migi det foregéende
angivna riktlinjer,

dels ock bemyndiga Kungl. Maj:t att godkinna férenimnda
preliminira avtal rérande samarbete mellan kronan och Stock-
holms lins landsting vid driften av det nya garnisonssjuk-
huset.

Med bifall till denna av statsridets Gvriga ledamoter
bitridda hemstillan forordnar Hans Maj:t Konungen,
att till riksdagen skall avlitas proposition av den ly-
delse bilaga till detta protokoll utvisar.

Ur protokoliet:
Magnus Lagercrantz.
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52 Kungl. Maj:ts proposition nr 9,

Bilaga 4.

Avtal mellan Kungl. Maj:t och kronan, a ena, samt Stockhoims lins
landsting, & andra sidan, rérande samarbete for garnisons-
sjukhusets i Stockholm drift.

1. Det nya sjukhuset uppfores genom statens forsorg, och kostnaderna
harfor liksom for sjukhusets forseende med inventarier bestridas helt av
statsmedel. )

2. Sjukhusets drift ombesdrjes av en sirskild direktion, bestiende av
fem ledamoter, av vilka Kungl. Maj:t utser tre, dirav en sisom ordférande,
och Stockholms lins landsting tva.

3. Stockholms lins landsting dger under detta avtals giltighetstid 4 sjuk-
husets samtliga avdelningar inligga sjuka frdn Stockholms lin i den mén
hinder hiremot icke méter pd grund av beliggning med militira patienter,
vilka kronan ir skyldig bereda kostnadsfri sjukhusvard.

Hirjimte skall linet vara berittigat att utnyttja de olika likarnas mot-
tagningar 4 sjukhuset f6r beredande av Oppen sjukvard &t sjuka frin linet,
allt 1 den mén detta kan ske utan intring i den polikliniska virden av
sédana militira patienter, som nyss namnts.

4. Sjuka frén Stockholms lin erligga till sjukhuset legosingsavgift, vars
storlek bestimmes av landstinget, dock hogst till det belopp som faststiillts
for motsvarande vérdplatser 4 landstingets centrallasarett 1 Stocksund. For
sjuka, som beviljas nedsittning i eller befrielse frin legosingsavgift, betalas
felaude avgift av vederborande fattigvirdssamhille, landsting eller kommun.

Kostnaderna for sjukhusets drift, beriknades enligt bilaga B till medi-
cinalstyrelsens formular till &rsberittelse for av landsting och vissa kom-
muner drivna sjukhus, till den del de icke belépa & sjukhusets for militirt
bruk avsedda undervisnings- och forlaggningslokaler fordelas pd antalet
vdrddagar. Dirvid péféres Stockholms lan vad som beléper &4 antalet vard-
dagar for linets sjuka, dock med iakttagande av att dagkostnaderna ej mi
overstiga den genomsnittliga virdkostnaden under Aaret, inberiknat kost-
naderna for sjukhusets underhall m. m. 4 landstingets centrallasarett i Stock-
sund, dgande ldnet hirvid att rikna sig till godo, vad som kan hava erlagts
i legosangsavgifter for sjuka frdn lanet.

Utover det dagkostnadsbelopp, som landstinget silunda har att erligga,
skall landstinget dessutom for varje virddag, som beloper pa vid sjukhuset
virdade sjuka fran linet utgiva ett belopp, motsvarande den arliga rintan
efter fyra procent & den beriknade byggnadskostnaden samt engingskost-
naden for sjukhusets férseende med inventarier, allt per virdplats vid sjuk-
huset. Detta belopp beriknas & en byggnadskostnad av 5647 500 kronor
och & en engdngskostnad for sjukhusets forseende med inventarier av 1 233 000
kronor samt utgér silunda med ett belopp av 2 kronor 46 6re per virddag
for byggnadskostnaderna och 54 ore per virddag for inventariekostnaderna
eller med tillhopa 3 kronor per virddag.

5. Detta avtal skall gilla under en tid av tio ar frén och med den dag
sjukhuset tages i bruk. For beriknande av denna tid skall avtalet forses
med anteckning vilken dag detta skett. Uppsigning av avtalet skall ske
senast ett ir fore avtalstidens utging; i annat fall forlinges avtalet varje
ging att gilla for en ytterligare tid av fem A&r.

6. Detta avtal skall fér att bliva gillande godkidnnas av sivil Kungl.

Maj:t som Stockholms lins landsting.
Stockholm den 15 maj 1945.
For KUNGL. MAJ:T OCH KRONAN: For STOCKHOLMS LANS LANDS.

TINGS FORVALTNINGSUTSKOTT:
Erik Fast, F. Thun,
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