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Nr 123.

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen angdende vissa anslag
till universitetssjukhnsen m. m.; given Stockholms sloll
den 9 mars 1951.

Kungl. Maj:t vill hirmed, under 4beropande av bilagda utdrag av stats-
radsprotokollet 6ver inrikesirenden fér denna dag, foresld riksdagen att
bifalla de foérslag, om vilkas avlatande till riksdagen foredragande depar-
tementschefen hemstallt.

GUSTAF ADOLF.

Eije Mossberg.

Propositionens huvudsakliga innehall.

I propositionen foéreslas, att 2 300 000 kronor anvisas fér utbyggande av
Karolinska sjukhuset. Av anslaget avses 1000000 kronor fér uppgorande
av arbetsritningar och pabérjande av en reumatologisk klinik, 500 000 kro-
nor fér uppgérande av arbetsritningar och pabdrjande av lungkliniker,
200 000 kronor foér uppgoérande av arbetsritningar till centrallaboratorier
samt vissa byggnadsatgirder i sjukhusets centrala vardblock, 300 000 kro-
nor for pabérjande av utbyggnad av tvittanliggningen samt 300 000 kro-
nor fér bestillning av ny utrustning i 4ngpanne- och elektricitetscentralen.
De foreslagna byggnadsarbetena ingd som ett led i en generalplan for
sjukhusets fortsatta utbyggande, vilken samtidigt anmiles for riksdagen.
Aven for det fortsatta utbyggandet av Akademiska sjukhuset i Uppsala
framligges en generalplan. I samband dirmed foreslds anvisande av ett
anslag 4 670 000 kronor, avselt dels for fortsatt utredning, dels ock for om-
och tillbyggnad av kirurgiska kliniken.

Vidare framliigges férslag om nya grunder fér den framtida férdelning-
en mellan staten och Uppsala lins landsting av kostnaderna fér driften av
Akademiska sjukhuset. I anslutning hirtill féreslas anvisande av ett an-
slag av 1130 000 kronor for avlonande av vissa lidkare och ett anslag &
1 100 000 kronor sasom bidrag till driftkostnaderna vid sjukhuset.

1 — Bihang till riksdagens prolokoll 1951. 1 sami. Nr 123.
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Aven i fraga om Kronprinsessan Lovisas vardanstalt for sjuka barn un-
derstilles riksdagen ett forslag till avtal, avsett att triaffas mellan staten,
Stockholms stad och lin samt anstalten angiende fordelningen av anstal-
tens driftkostnader. Sidsom bidrag till driftkostnaderna beriknas ett for-
slagsanslag av 270 000 kronor.

Till tickande av vissa driftkostnader vid Norrtulls barnsjukhus begi-
res ett anslag av 60 000 kronor. Beloppet avser tiden intill den 1 juli 1951,
dd Karolinska institutets till Norrtulls sjukhus forlagda dubbelklinik i
pediatrik avses skola Gverflyttas till den nya barnkliniken vid Karolinska
sjukhuset.

I propositionen redovisas ett av en sirskild férhandlingskommission
utarbetat férslag till avtal, avsett att triaffas mellan staten och Malmé
stad angiende uppldtande for undervisningsindamal av det staden tillho-
riga allminna sjukhuset. Det forutsittes i propositionen, att avtalet icke
godkinnes utan att nya forhandlingar upptagas.
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Utdrag av protokollet Jver inrikesdrenden, hdllet infér Hans
Maj:t Konungen i statsrddet d Stockholms slotl den 9
mars 1951.

Niarvarande:

Statsministern ERLANDER, statsriden MOLLER, SKOLD, QUENSEL, DANIELSON,
VouGT, ZETTERBERG, NILSSON, STRANG, ERICSSON, MOSSBERG, ANDERSSON,
LINGMAN.

Efter gemensam beredning med chefen f6r finansdepariementet och
t. f. chefen for ecklesiastikdepartementet, hans exellens statsministern an-
for chefen for inrikesdepartementet, statsradet Mossberg.

I arets statsverksproposition har Kungl. Maj:t pA min hemstillan under
elfte huvudiiteln foreslagit riksdagen att, i avbidan p& sirskild proposi-
tion i dmnet, fér budgetiret 1951/52 berikna foéljande anslag, nidmligen
dels under punkten 53 till Karolinska sjukhuset: Utrustning ett reserva-
tionsanslag av 486 000 kronor, dels under punkten 56 till Bidrag till
Akademiska sjukhuset i Uppsala ett forslagsanslag av 1880 000 kronor,
dels under punkten 62 till Avloning av vissa likare vid Norrtulls barn-
sjukhus ett forslagsanslag av 64 000 kronor, dels under punkten 63 till
Bidrag till vissa driftkostnader vid Norrtulls barnsjukhus ett forslagsan-
slag av 60 000 kronor, dels ock under punkten 64 till Bidrag till vissa drift-
kostnader vid Kronprinsessan Lovisas vardanstalt fér sjuka barn ett for-
slagsanslag av 168 000 kronor.

Vidare har Kungl. Maj:t i statsverkspropositionen under kapitalbudge-
ten, inrikesdepartementet, statens allminna fastighetsfond, foreslagit
riksdagen att, i avbidan pa sirskild proposition i &mnet, for budgetéret
1951/52 berikna foljande anslag, niamligen under punkten 4 till Utbyggan-
de av Karolinska sjukhuset ett investeringsanslag av 2 300000 kronor
och under punkten 5 till Utbyggande av Akademiska sjukhuset i Uppsala
ett investeringsanslag av 900 000 kronor.

Jag anhéller nu att fa upptaga dessa och dirmed sammanh#ngande an-
slagsfragor till fortsatt behandling. I samband diarmed torde jag f& anmila
uppkommen friga om bidrag till allménna sjukhuset i Malmé.
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Utbyggande av Karolinska sjukhuset.
Inledning.

Sjukhuset omfattar foéljande kliniker: medicinsk, kirurgisk, kvinno-,
6gon-, oron-, nis- och hals-, radioterapeutisk, psykiatrisk och hudklinik.
En barnklinik dr under inredning. Vidare har 1946 ars riksdag fattat beslut
om uppférande av dels en reumatologisk klinik, dels ock en byggnad, in-
rymmande en medicinsk tuberkulosklinik och en bréstkirurgisk klinik.
I samband med att 1948 ars riksdag fattade beslut om Serafimerlasarettels
forsiljning till Stockholms stad férutsattes, att de neurologiska och neuro-
kirurgiska klinikerna vid lasarettet efter dettas nedliggande skulle &ver-
flyttas till Karolinska sjukhuset. Av sjukhusets virdplatser disponeras 108
som garnisonsavdelningar. Vid Karolinska sjukhuset finnas vidare vissa
{or sjukhuset gemensamma anléggningar sisom rontgenanliggning, cen-
trallaboratoricr, patologisk institution samt centrala kéks-, tviitt- och ma-
skinanliggningar. Karolinska institutets ortopediska klinik ir férlagd till
den & samma omrade som sjukhuset — det s. k. Norrbackaomradet i Solna
stad — beligna vanféreanstalten numera benimnd Norrbackainstitutet.

Genom beslut den 25 februari 1949 uppdrog Kungl. Maj:t &t kommittén
for Karolinska sjukhusets fortsatta utbyggande att uppgéra forslag till
dispositionsplan fér Norrbackaomréadet i vad avsage Karolinska sjukhusets
fortsatta utbyggande. Den 7 september 1949 inkom kommittén med utred-
ning och forslag i dmnet.

Kommittén ansdg sjukhusets vardplatsantal béra begriinsas till omkring
2 000. Behovet av ytterligare kliniker borde i forsta hand tillgodoses vid
Sabbatsbergs sjukhus. Vid Karolinska sjukhuset beriknades féljande kli-
niker och avdelningar tillkomma: reumatologisk klinik, lungkliniker och
nervkliniker. Vidare riknade man med utvidgning av centrallaboratorierna,
radiumhemmet samt tviitt- och maskinanliggningarna dvensom anordnan-
de av personalbostider och evenfuellt nya lokaler fér militirapoteket.

Den reumatologiska kliniken skulle uppféras som en friliggande byggnad
omedelbart vister om huvudkomplexets sydvistra flygel. Lungklinikerna,
vilkas placering preliminiirt bestiimts till sédra delen av det ca 200 meter
vister om huvudkomplexet beligna hojdpartiet, borde flyttas 75 meter at
sydost. Nervklinikerna och en ny laboratoriebyggnad skulle férliggas till
omradets vistra del samt militirapoteket nordvist om sistnimnda bygg-
nad. Invid sjukhusets vistra grins komme da att atersti en markreserv,
lamplig for ytterligare personalbostider.

I yttranden Over forslaget uttalades bl. a., att ett beslut om en begriins-
ning av sjukhusanliggningens storlek ej torde férhindra, att utvecklingen
komme att medféra krav pA nya specialiteter och forskningsinstitutioner,
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som fordrade niira kontakt med Karolinska sjukhuset men vilkas behov-
lighet och storlek icke f. n. kunde bedomas. En sadan plandisposition
borde icke uppgéras, att ett utbyggande till 2 000 singar toge i ansprak
praktiskt taget hela sjukhusomradet. En striingare koncentration av bygsg-
naderna pa sjukhusomridet vore noédvindig. For att underlitta en fram-
tida fortsatt bebyggelse borde det sydvistra sjukhusomradet frigbéras ge-
nom att lungklinikerna flyttades tillbaka till den plats, som tidigare avsetts
for dem. Som foljd hirav borde nervklinikerna foérliggas till ostra sjuk-
husomréadet.

Aven departementschefen (prop. nr 170/1950) ansag det vara av vikt,
att mojligheter holles 6ppna for utbyggnad till ett storre vardplatsantal dn
byggnadskommittén angivit sisom maximum. Hérfér foérutsattes ett in-
tensivt utnyttjande av Norrbackaomridet for sjukhusets rikning. Den av
remissinstanserna féreslagna férliggningen av lungklinikerna och nervkli-
nikerna syntes vara att féredraga.

Ett viktigt led i ett Overvigande av det mest rationella sittet f6r sjukhu-
sets framtida utbyggande vore enligt departementschefen fragan om stor-
leken av nytillkommande kliniker. Delta spérsmal borde déirfér #gnas in-
gdende uppmirksamhet. Ytterligare borde beaktas, huruvida icke antalet
riksplatser vid Karolinska sjukhuset kunde minskas vid en ifragasatt 6kad
intagning av medicine studerande vid Akademiska sjukhuset i Uppsala
och en i samband dirmed foretagen okning av antalet vardplatser vid
detta sjukhus.

Departementschefen ansig, att fragan om en mera definitiv disposi-
tionsplan fér sjukhusets omride borde bli féremal for ytterligare utred-
ning.

Vad sirskilt angar 1946 ars riksdagsbeslut om uppférande av en reuma-
tologisk klinik anslét sig departementschefen till ett av byggnadsstyrel-
sen framlagt forslag om fornyad utredning roérande klinikens 16rliggning
i direkt anslutning till sjukhusets centrala vardblock.

I fraga om lungklinikerna framholl departementschefen, att, diirest vid
den féreslagna overarbetningen av dispositionsplanen enighet uppniddes
om den av honom fdrordade placeringen av klinikerna, det torde fi an-
komma pa byggnadskommittén att fortsitta utredningsarbetet for klini-
kerna pa shdant sitt, att detaljerat forslag jimte huvudritningar kunde
foreliggas 1951 ars riksdag. Vid det fortsatta ritningsarbetet syntes det
bora ankomma pa kommittén att noggrant undersdka mdojligheterna till
en begrinsning av lungklinikernas storlek.

Statsutskottet (utl. nr 175) utlalade i friga om den reumatologiska kli-
niken, att utskottet icke fann anledning motsiitta sig departementschefens
forslag, men framholl, att man vid planering av kliniken icke borde over-
skrida de lokalutrymmen, som beriiknats vid utférande enligl den av kom-
mittén férordade placeringen. Vad departementschefen anfort rorande lung-
klinikerna gav icke utskoltel anledning till annat uttalande, ién atl i denna
byggnadsfriga ett inlimt samrid mellan kommittén, byggnadsslyrelsen och
ovriga berorda myndigheter borde efterstrivas.

Genom beslut den 22 juni 1950 uppdrog Kungl. Maj:t it byggnadskom-
mittén att efter samrad med byggnadsstyrelsen, Karolinska sjukhusets di-
reklion, kommissionen foér forhandlingar rérande Karolinska sjukhusets
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utbyggande 1n.m. samt representanter for Karolinska institutets lirar-
kollegium dels foretaga §verarbetning av kommitténs den 7 september 1949
avlimnade forslag till dispositionsplan, dels ock i anslutning hartill om-
prova de av kommittén i skrivelserna den 2 februari och den 2 mars 1948
framlagda forslagen till nybyggnader for reumatologisk klinik och lung-
kliniker, allt med beaktande av vad departementschefen i propositionen nr
170/1950 och statsutskottet i utlatande nr 175/1950 anfort rorande det
fortsatta utredningsarbetet i fragan, samt till Kungl. Maj:t inkomma med
de forslag, som kunde foranledas av overarbetningen. Vidare har Kungl.
Mayj:t genom beslut den 2 september 1949 uppdragit 4t kommittén att upp-
gora forslag till 16sande av lokalfragan for centrallaboratorierna vid sjuk-
huset samt att till Kungl. Maj:t inkomma med skissritningar och kost-
nadsberikningar. Kommittén har sedermera inkommit med ett den 24
januari 1951 dagtecknat forslag till generalplan for Karolinska sjukhu-
sets utbyggande.

Byggnadskommitténs forslag till dispositionsplan m. m.

Reumatologiska kliniken och lungklinikerna.

Den fortsatta utredningen har givit vid handen, att ett forliggande av
den reumalologiska kliniken i direkt anslutning till medicinska kliniken
intill sodra sjukhuslingans D-flygel vil later sig genomféra. Med en sidan
tillbyggnad, i planyta motsvarande en vardavdelnings storlek, skulle for
att tillgodose det foreliggande lokalprogrammet erfordras fem vaningar
jamte souterrainvaning.

Enligt upprittade ritningar skulle i souterrainviningen inrymmas, for-
utom personalrum och forrdd m. m., vissa utrymmen fér massage och
gipsning; bottenviningen tinkes disponerad fér mottagning och behand-
ling, viningen 1 tr. f6r rutinlaboratorium, demonstrationssal, arbetssal |,
rum for studerande m. m. samt viningarna 2 och 3 tr. f6r allménna vard-
avdelningar, vardera om 28 platser. Oversta véningen #r planerad som en
isoleringsavdelning om 14 platser, varigenom kliniken skulle komma att
omfatta totalt 70 vardplatser.

Den foreslagna planlésningen ger vidgad frihet vid det fortsatta utred-
ningsarbetet rérande det ldmpligaste siittet fér sjukhusets utbyggande.
Det tidigare angivna kostnadsbeloppet 1250 000 kronor, som grundades
pa prisliget hosten 1948, har till f6ljd av intrdffad kostnadsstegring be-
riknats till 1375000 kronor, vari jimvil ingd tidigare utredningskostna-
der. Planlésningen motsvarar i fraga om lokalprogrammet kommitténs ti-
digare forslag.



Kungl. Maj:ts proposition nr 123. 7

Under utredningens gang har det med hinsyn till undervisningen over-
vigts att forse klinikens vardavdelningar liksom samtliga medicinska
vardavdelningar i D-flygeln med samtalsrum. I de véningar, vilka icke
upptagas av vardavdelningar, skulle motsvarande utrymmen tillféras reu-
matologiska klinikens behandlings- och poliklinikavdelningar. Vidare ska-
pas genom den nya férliggningen av klinikbyggnaden mdojlighet att till-
féra sjukhuset cirka 150 m? férradsutrymmen. Merkostnaden for ett sé-
lunda kompletterat forslag till nybyggnad fér den reumatologiska klini-
ken uppgar till 85 000 kronor.

I fraga om lungklinikerna har kommittén, som underkastat sitt tidigare
forslag till nybyggnad en ingdende granskning, icke funnit anledning att
foresld nagon #ndring av klinikbyggnadens storlek eller nigon mera vi-
sentlig férindring av dess planliggning.

Enligt avtal med Stockholms stad och lin skulle klinikerna omfatta
sammanlagt minst 236 vardplatser, varav minst 100 & brostkirurgiska kli-
niken och minst 136 i tuberkuloskliniken. Med hinsyn till undervisningens
behov och till de fordelar, som ur driftekonomisk synpunkt kunde vin-
nas vid sjukavdelningarna, foreslog kommittén 1949, att klinikerna skulle
utvidgas till att omfatta 113 platser & brostkirurgiska kliniken och 150 plat-
ser 4 tuberkuloskliniken.

I fraga om den brostkirurgiska kliniken anser kommittén alltjamt, att
kliniken med hiinsyn till undervisning och forskning icke bér erhalla lag-
re platsantal #n 113. Betriffande tuberkuloskliniken &r forslaget till 6k-
ning en foljd av att platsantalet 4 de allménna avdelningarna Okats fran
30 till 33. En tuberkulosavdelning om 33 platser torde kunna drivas med
samma personalstyrka som en avdelning om 30 platser, varfor personal-
kostnaden per vardplats skulle nedbringas med omkring 10 procent. Det
har icke ansetts mojligt att vid den mattliga begrinsning av antalet vard-
platser, varom hir dr fraga, i ndgon nimnvird grad begridnsa behand-
lingslokalerna. Kommilténs forslag medfor en Okning av anliggningskost-
naderna med endast omkring 50 000 kronor, motsvarande cirka 3 500 kro-
nor for tillkommen vardplats.

Direst vardbehovet inom ifragavarande specialitet skulle minska, bora
utrymmena tagas i ansprik for andra specialiteter, t. ex. for cardiologiska
vardplatser. Detta kan i sin tur framdeles medfora en mindre forindring
av klinikernas utformning.

Vad angar laboratoricutrymmena i lungklinikerna har kommittén med
hiinsyn till bl. a. att den propedcutiska undervisningen i klinisk laborato-
rieteknik fven efter tillkomsten av nya centrallaboratorier synes i sin hel-
het bora forlaggas till lungklinikerna, icke funnit de féreslagna lokalutrym-
mena vara overdimensionerade. Aven i friga om roéntgenavdelningen har
kommittén, som forctagit omfaltande undersékningar i syfte alt begrin-
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sa avdelningens storlek, funnit att det tidigare férslaget varit vil avviigt
i forhallande till behovet.

Efter samrid med centrala sjukvardsberedningen féreslir kommittén
viss mindre justering betriffande réntgen och dispensir, dock icke av sé-
dan omfattning, att kostnadsberikningarna paverkas. Pa grund av pris-
stegringar maste emellertid det tidigare angivna kostnadsbeloppet,
6 200 000 kronor uppriknas till 7 070 000 kronor.

Dispositionsplanen.

Markfrigan. Det s. k. Norrbackaomradet omfattar 559 000 m2, varav
omkring 18 000 m2 upplitits till vanforeanstalten. Storre delen av omra-
det vister om Solnavigen har reserverats for Karolinska institutets teo-
retiska institutioner. Aterstoden disponeras av Karolinska sjukhuset. I
propositionen nr 170/1950 framhéll departementschefen, att den intill
Norrbackaomradet beligna tomt, som disponeras av Eugeniahemmet, i sin
helhet borde reserveras fér Karolinska sjukhusets framtida behov. Kom-
mittén finner det for sin del angeliiget, att ett definitivt beslut i denna
riktning fattas av statsmakterna, varvid #ven ett stillningstagande bér
ske betriaffande forliiggningen av en nybyggnad fér hemmet. Vid samrad
med representanter f6r FEugeniahemmet har framgatt, att en forliggning i
nirheten av Mérby lasarett skulle kunna godtagas. Byggnadsatgiirder eller
investeringar av annan art, som kunna erfordras inom hemmets nuvaran-
de anliggningar, bora avviigas s, att omradets framtida anvindning for
annat dndamal icke onddigtvis férsvaras.

I friga om &vriga markfragor uttalar kommittén, att forsiktigheten sy-
nes bjuda, att sedan de lokalbehov tillgodosetts, vilka nu kunna &verblic-
kas, tillrickliga markomraden finnas reserverade foér framtida ytterligare
behov, dven om dessa f. n. icke kunna nirmare preciseras till art och om-
fattning.

Allméinna synpunkter pd sjukhusets utbyggande. Kommittén har ag-
nat stor uppmirksamhet &t problemet att utvinna ytterligare vard- och
behandlingsavdelningar i direkt anslutning till det centrala sjukhusbloc-
ket samt att genom t. ex. anordnande av efterbehandlingsplatser héja de
nuvarande klinikernas kapacitet.

Vissa av de planerade klinikerna, sisom lung- och nervklinikerna, kun-
na pa grund av sin storlek ej anslutas till centralblocket. Genom om-
disposition och tillbyggnad kunna emellertid ganska betydande utrym-
men tillskapas i anslutning till eller inom huvudkomplexet.

Sedan det nya garnisonssjukhuset uppférts, frigéras utrymmen mot-
svarande fem vardavdelningar.

Vidare skulle man kunna erhélla fem vardavdelningsenheter genom till-
byggnad till det centrala vardblockets E-flygel.
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Mojlighet foreligger dessutom att till en hel vadning ombygga en del av
den nuvarande terrassvaningen pa den sddra sjukhuslingan, omfattande
mittpartiet samt D- och E-flyglarna. De {yra under terrassvaningen be-
ligna operationssalarna skulle hirvid icke pabyggas, da detta skulle med-
féra belydande ingrepp och férorsaka oldgenheter fér sjukhusdriften. Ge-
nom pabyggnaden skulle sjukhuset tillféras tva nya operationsenheter,
vardera omfattande forslagsvis en storre och tre mindre operationssalar.
Inom den pabyggda delen av mittpartiet mot séder, mitt for de befintliga
operationssalarna, skulle kunna utvinnas vardplatser fér nyopererade pa-
tienter, en anordning, som ur vardsynpunkt anses innebira betydande for-
delar. Genom att pa detta sitt sammanféra samtliga operationssalar i den
norra delen av det centrala sjukhusblocket skapas mdjlighet for en ratio-
nalisering av den operativa verksamheten inom sjukhuset. Hiarmed skulle
tillrackliga operationsavdelningar kunna erhdllas for samtliga i general-
planen berérda nya kliniker — urologi, plastik och brinnskador samt or-
topedi — vilka beriiknas tillkomma vid sjukhuset. Emellertid har vid den
fortsatta utredningen framkommit, att man ur stéorningssynpunkt icke
utan tvingande skil bor forldgga en operationsavdelning ovanfér en me-
dicinsk vardavdelning. Under sidana omstindigheter bor mot alternativet
att samla alla operationsavdelningar till en enhet vigas mdjligheten att
franskilja den foér den ortopediska kliniken avsedda operationsavdelning-
en och férligga denna i nira anslutning till ndmnda klinik, vilken senare
tinkes inrymd inom en planerad pabyggnad av den norra sjukhuslingan;
en sadan beligenhet av operationsavdelningen i direkt anknytning till
kliniken #r i och for sig en fordel, framfér allt genom forkortade trans-
porter. Hirvid skulle inom den sédra sjukhuslédngan i stillet utvinnas yt-
terligare en viardavdelningsenhet. Kommitténs forslag bygger pa avdel-
ningarnas anordnande enligt detta senare alternativ. Om man vidare okar
den foreslagna reumatologiska kliniken vid D-flygeln och tillbyggnaden
vid E-flygeln med tvA vaningar, skulle erhallas ytterligare fyra vardav-
delningsenheter.

Sammanlagt skulle alltsd inom sédra lingan utvinnas tio vardavdel-
ningsenheter.

Genom att hoja mittpartiet av centralblocket samt B- och C-flyglarna
med tva vaningar, varvid en tryckstegringsstation behévde anordnas, skul-
le ytterligare 8 virdavdelningsenheter kunna utvinnas.

Slutligen skulle tvA vardavdelningar kunna erhillas genom iansprakta-
gande dels av en vaning inom kvinnokliniken, som nu upptages av bo-
stider for medicine kandidater, dels ock av dir befintliga lokaler for ett
hormonlaboratorium, vilket i en framtid limpligen bor anslutas till sjuk-
husets blivande centrala forskningslaboratorier.

Sjukhusels storlek, kliniker och vdrdplatser. Sjukhuset omfattar 1429
vardplatser, vari inriknals 219 platser, tillhdrande den under inredning
varande barnkliniken. Kommittén behandlar i sin utredning —- utdver den
recumatologiska kliniken och lungklinikerna —— nya kliniker for urologi,
plastikkirurgi, ortopedi, neurokirurgi och neurologi samt yrkesmedicinsk
avdelning. Kommittén upplager iiven friagan om utvidgning av den nu-
varande kliniken for radioterapi.
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Enligt den tidigare uppriittade dispositionsplanen riknade man med att
vissa nya kliniker skulle kunna forliiggas till Sabbatsbergs sjukhus. Detta
gillde en plastikkirurgisk klinik och vissa andra specialkliniker, i den
man de ej kunde anordnas genom partiell differentiering inom redan fére-
fintliga kliniker vid Karolinska sjukhuset. Sedermera har en utredning
visat, att marktillgdngen vid Sabbatsberg 4r sa knapp, att betydande sva-
righeter foreligga redan att pa ett fullgott sitt 16sa lokalfragorna for de
kliniker, som erfordras vid sjukhuset till f6ljd av det mellan kronan och
Stockholms stad triffade avtalet om sjukhusets utnyttjande i undervis-
ningssyfte. Det dr dirfor icke méjligt att vid Sabbatsbergs sjukhus anord-
na andra avdelningar én sadana, som rymmas inom en ytterst begrinsad
hdjning av det salunda redan fixerade totala vardplatsantalet.

Urologisk klinik. Tidigare ha savil sjukhusets direktion som lirarkol-
legiet vid Karolinska institutet anslutit sig till ett forslag om en klinik
omfattande cirka 50 platser. Sedermera har lirarkollegiet, under hinvis-
ning till en av professorerna Hellstrom och Strémbeck gjord utredning,
forklarat sig anse, att kliniken icke bér understiga cirka 75 platser. Med
hinsyn till det antal platser, som dr behévligt for undervisning och forsk-
ning, och da det ur vardsynpunkt fordras dubbelt si manga platser for
mén som for kvinnor, anser kommittén det icke tillradligt med firre plat-
ser &n 75. De enskilda vardplatserna tankas inrymda i direkt anslutning
till de allménna, varfér vardavdelningarna kunnat begrinsas till 3 jimte en
vardavdelningsenhet, avsedd att utnyttjas som mottagnings- och behand-
lingsavdelningar.

Plastikkirurgisk klinik. Med hinsyn till det begrinsade tomtutrym-
met vid Sabbatsbergs sjukhus synes man béra rikna med nédvindigheten
av att forlagga kliniken till Karolinska sjukhuset. Kliniken beriknas bora
omfatta cirka 50 platser. I den mén ett behov kan anses foreligga av vard-
platser foér brinnskador béra dessa framdeles inrymmas inom det for plas-
tikkirurgiska kliniken angivna platsantalet. For kliniken beriknas tvi
vérdavdelningar jimte en virdavdelningsenhet avsedd fér mottagnings-
och behandlingsavdelningar.

Ortopedisk klinik. 1 1949 ars forslag till dispositionsplan riknade man
med att kliniken skulle kvarligga inom vanféreanstalten. Efter omprov-
ning har kommittén funnit sig béra féresla, att kliniken i stillet anslutes
till Karolinska sjukhuset.

Kommittén crinrar i detta sammanhang, att 1950 ars riksdag besluiat
upprittandet vid Karolinska sjukhuset av en provisorisk arbetsklinik fér
Kvalificerad arbetsprévning jamte viss forskningsverksamhet. Enligt kom-
mittén bora dessa uppgifter pa lidngre sikt kunna anknytas till den
socialmedicinska verksamhet, som redan nu bedrives vid vanforeanstal-
ten, medan den ortopediska kliniken med hinsyn till sin karaktir av ren
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sjukvardsanlidggning synes vara betjdnad av ett lige i néra anslutning till
Karolinska sjukhuset. Klinikens platsantal beriiknades tidigare till 110.
Med hiinsyn till att en dylik klinik beriknas tillkomma jimvil vid Akade-
miska sjukhuset och di vissa ortopediska vardplatser komma att inrattas
vid Sabbatsbergs sjukhus, anser kommittén f. n. 90 platser vara tillrick-
liga.

Yrkesmedicinslk avdelning. En yrkesmedicinsk central for undersdk-
ning, behandling och forskning rorande yrkessjukdomarna &r sedan den
1 juli 1947 provisoriskt inrymd i en av égonklinikens avdelningar, varige-
nom ogonklinikens kapacitet minskats till forfang for sjukvarden. Enligt
ett av medicinalstyrelsen den 22 augusti 1950 framlagt forslag skulle en
permanent undecrsékningscentral tillskapas vid Karolinska sjukhuset med
uppgift bl. a. att fortbilda lidkare, som skola kunna verka bl. a. som in-
dustrildkare. Direktionen for Karolinska sjukhuset har ansett avdelning-
ens verksamhet ligga vid sidan om sjukhusets egentliga uppgifter och
dven med hinsyn till lokaltillgdngarna avstyrkt foérslaget.

Byggnadskommittén anser, att lokalfrdgan skulle kunna losas genom
ianspraktagande av en véardavdelningsenhet utav dem, som skulle till-
skapas enligt foreslagen disposition av huvudblocket. Utrymmet skulle i
stora drag disponeras s, att en vardavdelning om 12 platser anordnades,
medan resten utnyttjades sisom behandlings- och forskningslokaler.
Eventuellt skulle lokalfragan kunna lésas genom att utrymmen i den nu-
varande hudkliniken toges i ansprak.

Utvidgning av den radioterapeuliska kliniken. 1 1949 ars dispositions-
plan ingick en fireslagen utvidgning av den radioterapeutiska kliniken
med cirka 50 platser. Utvidgningen, som kommittén alltjimt anser i och
for sig erforderlig, torde biist kunna tillgodoses genom en pabyggnad 1
tvi vaningar av den sédra byggnadskroppen med vardera véiningen in-
rymmande en virdavdelning.

Nervklinikerna. 1 kommitténs tidigare férslag till dispositionsplan fore-
slogs en férldggning av byggnaden till sjukhusomradets vistra del. Kom-
missionen for forhandlingar angiende Karolinska sjukhusets fortsatta
uthyggande foreslog i yttrande 6ver forslaget en forldggning till sjukhus-
omradets dstra del, varvid en del av Eugeniahemmets tomt skulle behdva
tagas i ansprik. Byggnadsstyrelsen och cenirala sjukvardsberedningen
ansigo, att en forliiggning niirmare sjukhusets centrum borde efterstrivas.
Férslagsvis angavs en plats mellan barnkliniken och radiumhemmet.

Kommittén har sedermera inforskaffat kommissionens utredning ro-
rande nybyggnad fér nervklinikerna. Klinikerna ha beriiknats fér samman.
lagt 210 platser med en sammanlagd byggnadsvolym av 6ver 70 000 m?3.
Kostnaderna ha beriiknats till 10 500 000 kronor. Enligt kommitién ir en
rorliiggningsplats mellan barnkliniken och radiumhemmet helt otillriicklig,
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om ett s& omfattande byggnadsprogram férverkligas. Vid valet mellan de
ifrdgasatta olika forliggningsplatserna har kommittén funnit éverviagande
skil tala for en forldggning dster om det centrala sjukhusblocket. En for-
utsittning hirfor torde vara, att en viss del av Eugeniahemmets omrade
tages i ansprdk som byggnadsplats.

Sjukhusets platsantal. Efter genomférandet av de redovisade utbygg-
nadsférslagen skulle sjukhuset utéver det tidigare angivna platsantalet
1 429, minskat med garnisonsavdelningens 108 platser, komma att omfatta
ytterligare 820 platser eller sammanlagt (1 429 — 108 + 820) 2 141 platser.

Till belysning av fragan om mdjligheten att minska antalet riksplatser
vid Karolinska sjukhuset vid en eventuell 6kning av antalet vardplatser vid
Akademiska sjukhuset i Uppsala har kommittén ldmnat en redogorelse
for antalet riksplatser vid Karolinska sjukhusets olika kliniker. Kommit-
tén framhaller, att samtliga kliniker med undantag av hudkliniken redan
dro foretridda vid Akademiska sjukhuset. Det bér darfér overviigas att
till en blivande hudklinik i Uppsala éverfora vissa riksplatser. Kommittén
erinrar i detta sammanhang, att utredning pagar om fragan, huruvida
samtliga virdplatser inom den nya éronkliniken vid Akademiska sjukhuset
med hinsyn iill nya medicinska behandlingsméjligheter verkligen behévas
sésom Oronplatser. Kommittén anser, att, om f6r hudklinikens del motsva-
rande forutsittningar i friga om nya medicinska behandlingsméjligheter
foreligga, jimvil av denna anledning en férutsittningslds omprovning av
fragan om klinikens storlek bér ske.

Cenlrallaboratorierna. De bakteriologiska, fysiologiska och kemiska cen-
trallaboratorierna dro f. n. inrymda i bottenvaningen i huvudkomplexets
D-flygel och i dirtill grinsande delar av sddra kliniklingans mittparti; bak-
teriologiska laboratoriet disponerar jimvil vissa utrymmen inom véningen
1 trappa upp i patologiska institutionen. Laboratorielokalerna i huvud-
komplexet omfatta en golvyta av tillhopa omkring 940 m?, varav det bak-
teriologiska disponerar 300, det fysiologiska 240 och det kemiska labora-
toriet 400 m?2.

Efter samrad med laboratoriernas férestandare har kommittén utarbetat
ett utbyggnadsprogram, vilket omfattar fér bakteriologi cirka 1 000 m2, for
fysiologi och kemi vardera cirka 1300 m2 samt fér forskningslaboratorier
cirka 600 m2 och djuravdelningar cirka 800 m2.

Kommittén behandlar forst vissa for planlidggningen av centrallaborato-
rierna vésentliga fragor.

Salunda har kommittén funnit det nédvindigt att sa ingédende som mdoj-
ligt faststilla laboratoriernas arbetsuppgifter. Det ir uppenbart, att vid en
anldggning av Karolinska sjukhusets storlek laboratorier & de skilda klini-
kerna icke kunna helt undvaras. Medicinska, praktiska och ekonomiska
hénsyn tala for att vissa undersékningar alltjimt utféras pa de skilda kli-
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nikerna. Kraven pi och mdéjligheterna fér en decentralisering av laborato-
riearbetet viixla emellertid betriffande olika kliniker, nigot som redan
kommit till uttryck vid sjukhusets planliggning. Salunda ha de nuvarande
centraliaboratorierna — med hiinsyn till det stora antalet, i regel enkla, un-
dersdkningar f6r medicinska kliniken — fran bérjan anknutits till nimn-
da klinik och tillgodose alltjimt dess behov. Den kirurgiska kliniken har
utrustats med eget laboratorium. Hudkliniken inrymmer jimvil eget la-
boratorium, till vilket anknutits en specialavdelning for allergi. Aven den
for reumatologiska kliniken godkinda planen upptager laboratorielokaler.
Vidare har det for barnklinikens del anseits uteslutet att for laboratorie-
prov helt bygga pi centrallaboratorierna. 1 &n hdégre grad har detta krav
pa tillgang till egna laboratorier hivdats i fraga om de planerade lungkli-
nikerna, pa grund av dels patientmaterialets infektiésa natur och dels nod-
viindigheten av att for diagnostiken dga omedelbar tillging till laborato-
rieméjligheter inom vederbérande liikares arbetsomrade. Motsvarande an-
sprak torde komma att resas betriiffande de framtida nervklinikerna.

Det ir salunda motiverat, att laboratorieverksamheten blir av olika om-
fattning vid skilda kliniker. Kommittén utgar ifran, att kvinnokliniken,
hudkliniken samt 6gon- och éronklinikerna i relativt storre utstriickning
behéva aterfalla pa centrallaboratorierna dn vad fallet dr med de medi-
cinska och kirurgiska klinikerna, vilka emellertid oavsett detta komma
att stiilla de kvantilativt storsta kraven pa centrallaboratorierna.

Det dr pa grund hiirav angeliiget att sdka uppdraga allmiinna riktlinjer
f6r arbetsférdelningen mellan klinikernas egna laboratorier och de plane-
rade centrallaboratoriernas olika avdelningar. Med héinsyn till den specia-
lisering, som i viss utstrickning redan godtagits, torde det bliva nddvén-
digt att faststilla de inom centrallaboratoriernas intressesfiir fallande &m-
nesomraden, som kunna avskiljas pA grund av redan vidtagna lokaldispo-
sitioner inom en del specialkliniker. Laboratorieverksamheten ir niamligen
for vissa specialimnen mycket omfattande och fordrar si kostsam appa-
ratur, att det synts kommittén ldmpligt, att kliniklaboratorierna i dessa
fall tjinstgéra sisom centrallaboratorier inom sina specialomriden. Sa
ir exempelvis fallet betriiffande cardiologi och neurologi.

Betriiffande de bakteriologiska undersfkningarna anser kom-
mittén, att det overviigande flertalet undersokningar fran samtliga kliniker
miste foérsiggad pa centrallaboratoriet. Sarskilt vill kommittén betona, att
djurforsok i storre omfatining icke forutsittas bliva anordnade vid special-
klinikernas laboratorier. ]

De k emisk a rutinundersékningarna bora diremot i limplig man de-
centraliseras. Till centrallaboratoriet férliggas endast de mera kvalifice-
rade undersokningarna. Centrallaboratoriet bor dock ha skyldighet att till-
handaga kliniklaboralorierna med anvisningar i metodiska frigor.

De mera tids- och apparatkriivande fysiologiska undersokningarna
ivensom siadana som forutsiitla siirskild specialkunskap bora limpligen
centraliseras for samtliga kliniker med undantag av de medicinska samt
barn- och lungklinikerna, vilka pi egna laboralorier beriknas utféra vissa
undersokningar.

Kommitién har vidare funnit det vara angelaget, all cenlrala forsknings-
laboratorier anordnas {6r den kliniska forskningen.
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I anslutning till vad nyss anférts om férdelningen av arbetsuppgifterna
mellan central- och kliniklaboratorierna har ctt férslag till nybyggnad {6r
centrallaboratorierna utarbetats (alt. I).

Byggnaden skulle forliggas vinkelritt mot patologiska institutionen i
direkt anslutning till dess sydvistra gavel och skulle komma att stricka
sig frAn nimnda institution fram mot det sydviist om denna beligna héjd-
partiet. Den skulle bestd av en huvudbyggnad i sju vaningar, inrymmande
i huvudsak lokaler fér de fysiologiska, kemiska och bakteriologiska cen-
trallaboratorierna samt fér blodgivarcentralen, fivensom i anslutning till
huvudbyggnaden tva byggnadskroppar, inrymmande centrala forsknings-
laboratorier och djuravdelningar. Med den féreslagna férliggningen av
byggnaden sker en anslutning 1ill den kulvert, som utgir fran patologiska
institutionen.

Byggnaden tiinkes disponerad pa sadant sétt, att varje laboratorium upp-
tager tvad vaningsplan i huvudbyggnaden. Till bottenvéningen ha forlagts
entréutrymmen, blodgivarcentral och verkstider samt till killarplanet yt-
terligare utrymmen fér blodgivarcentralen, omklddningsrum fér personal
och forrddsutrymmen m. m. Rumsdjupet i laboratorierna har foreslagits
utgora 5 meter och korridorbredden 2,4 meter f6r att bereda majlighet till
singtransporter inom laboratorierna.

Byggnadskostnaderna ha uppskattats till 6 825 000 kronor, vartill kom-
mer kostnaden for kulvertférbindelse om ca 75 000 kronor eller samman-
lagt ca 6 900 000 kronor.

Den arliga 6kningen av sjukhusets driftkostnader genom tillkomsten av
centrallaboratorierna kan prelimindrt berdknas uppga till omkring
1 000 000 kronor.

Pa grund av kostnadernas storlek torde man icke kunna rikna med att
i ett sammanhang forverkliga ett si omfattande byggnadsforetag. Aven
svarigheten att genomféra byggnadsprogrammet i etapper samt radande
personalbrist gor det angelidget att underséka en lésning, som medger ett
forverkligande av foretaget i mattligt stora utbyggnadsetapper.

Det 4r en allmint vedertagen princip i nutida sjukhusbyggande, att man
i syfte att begriinsa siddana kostnader, som hinféra sig till transporter av
patienter och prov, soker forligga framst de fysiologiska och kemiska labo-
ratorierna sa centralt som mdjligt.

Kommittén erinrar om, att man inom sjukhusets centralblock kan ut-
vinna ett sa stort antal nya vardavdelningsenheter, att mdojlighet skulle
foreligga att taga vissa sddana enheter i ansprak for att tiligodose central-
laboratoriernas lokalbehov.

Det synes emellertid icke mojligt att hirigenom bereda utrymme for
samtliga i centrallaboratorierna ingdende lokaler. Kommittén har dirfor
undersokt, vilka delar av laboratorierna som vid en lésning efter denna
linje (alt. II) kunna forldggas utanfor centralblocket. Hirvid har framgatt,
att djuravdelningarna icke bora forliggas inom centralblocket. Med hin-
syn till den omedelbara kontakt i arbetet, som rader mellan bakteriologiska
laboratoriet och dess djuravdelning, har det befunnits lampligt, att detta
laboratorium i sin helhet forligges utanfér centralblocket. Vidare ar det
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icke mojligt att skilja forskningslaboratorierna frian djuravdelningarna,
varfor jamvil det fysiologiska och det kemiska forskningslaboratoriet tin-
kas forlagda ulan{or centralblocket.

I detta alternativ har riknats med att det fysiologiska laboratoriet skulle
disponera tre vardavdelningsenheter inom sédra sjukhuslingans ostra del
i vaningen en trappa samt det kemiska laboratoriet tvd vaArdavdelnings-
enheter i vaningen 1 trappa och en vardavdelningsenhet i bottenviningen
inom viistra delen av samma linga.

Den féreslagna lésningen kridver i fullt utbyggt skick, att de i mittpar-
tiet beliigna tre allminna kirurgiska avdelningarna -— en i vaningen 1
trappa i 6stra mittpartiet samt en i vardera vaningen 3 och 4 trappor i viist-
ra mittpartiet — oOverflyttas till de avdelningar, som bliva disponibla ge-
nom tillkomsten av ett nytt garnisonssjukhus och uppférandet av den pla-
nerade tillbyggnaden till den nuvarande E-flygeln. Det dr dirfér nédvan-
digt att, diirest en lésning enligt alternativ II skall kunna genomféras, det
av statsmakterna redan beslutade nya garnisonssjukhuset uppfores s
snart som mojligt samt att atgirder fér uppforande av tillbyggnaden till
E-flygeln vidtagas i sa god tid, att det fullstiindiga utbyggandet av central-
laboratorierna icke fordréjes.

Vid ett genomforande av denna l6sning beriiknas den i vaningen 1 trappa
i 6stra delen av mittpartiet beligna vardavdelningsenheten framdeles kom-
ma att utnyttjas fér fysiologiska centrallaboratoriet, medan de bida andra
virdavdelningsenheterna tagas i ansprik for allminna medicinska vardav-
delningar, nu beléigna i vaningen 1 trappa inom vistra delen av mittpartiet
respektive vaningen 2 trappor inom D-flygeln. Det nuvarande utrymmet f6r
den férstnimnda av dessa medicinska avdelningar skulle i sin tur &ver-
tagas av kemiska centrallaboratoriet, medan den i vaningen 2 trappor i
D-flygeln beligna vardavdelningen avses att tagas i bruk sisom behand-
lingsavdelning och laboratorier fér den medicinska kliniken, vilken senare
klinik jamvéil beriknas fa disponera ytterligare en vardavdelningsenhet f6r
laboratorieindamal inom vaningen 2 trappor i tillbyggnaden till D-fly-
geln. Ovriga utrymmen, vilka tillféras centrallaboratorierna, iro redan nu
utnyttjade for skilda slag av laboratorieverksamhet eller kunna utvinnas
i de bada tillbyggnader, vilka enligt vad som tidigare berorts beridknas
tillkomma i direkt anslutning till D- och E-flyglarna.

De delar av de fysiologiska och kemiska laboratorierna, som tinkas for-
lagda i det centrala vérdblocket, bora placeras sa lingt ned i byggnaden
som mojligt. Dirigenom underliittas erforderlig komplettering av rérled-
ningssystemel. En nodvindig ulbyggnad av evakueringssystemel ir dven
littare att genomfora vid den foreslagna férliggningen av laboratorierna.

Ombyggnadsatgirder inom eti befintligt sjukhusblock medféra alltid be-
tydande svarigheter dirigenom, att vardavdelning eventuellt kan bechoéva
stiingas under byggnadstiden. Detaljplaneringen av ett sadant byggnadsfo-
retag miste dirfor dgnas ett mycket ingdende studium, frimst i syfte att
na en sadan uppliggning av byggnadsarbetet, alt stérningarna for sjuk-
husdriften begrinsas. Detta torde underlittas dirigenom. att vissa vird-
avdelningar bruka stiingas sommartid och att nigra avdelningar redan nu
iiro stingda pa grund av personalbrist.

Fér forliggningen av ovriga laboratorier m. m. -—- det bakteriologiska

centrallaboratorict och dess forskningslaboratorium, de fysiologiska och
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kemiska forskningslaboratorierna jimte djuravdelningarna samt blodgi-
varcentralen — ha tva alternativa l6sningar diskuterats.

Den ena losningen (alt. II a) innebir en foérliggning omedelbart ster
om Konung Gustaf V:s forskningsinstitut. Byggnaden tinkes utformad
med direkt anslutning till sjukhusets kulvertsystem. Bottenvaningen fore-
slas utnyttjad fér blodgivarcentral och verkstider #vensom vissa forrad,
vaningen 1 trappa for bakteriologiska centrallaboratoriets allminna avdel-
ning, vaningen 2 trappor for till bakteriologiska centrallaboratoriet héran-
de undervisnings- och forskningslaboratorier samt virusavdelning, va-
ningarna 3 och 4 trappor foér till de fysiologiska och kemiska centrallabora-
torierna hérande undervisnings- och forskningslaboratorier samt djurex-
perimentell forskningsavdelning jimte experimentella réntgenlaboratorier.
Hirtill kommer en flygel i tre vaningar, inrymmande djuravdelningarna.

Enligt ett andra allernativ (alt. II b) forligges den friliggande delen av
centrallaboratorierna i anslutning till den patologiska institulionens sédra
gavel. Laboraloriebyggnaden ar utformad i 5 vidningar och en flygelbyggnad i
4 vaningar. Huvudbyggnaden inrymmer i bottenvaningen blodgivarcen-
tral, i vaningarna 1, 2 och 3 trappor det bakteriologiska centrallaborato-
riet med ndmnda laboratoriums djuravdelning i vaningen 4 trappor. Fly-
gelbyggnaden inrymmer verkstidder samt centrallaboratorierna tillhérande
undervisnings- och forskningslaboratorier jimte fysiologiska och kemiska
laboratoriernas djuravdelningar dvensam djurexperimentell avdelning och
experimentella rontgenlaboratorier.

Hirvid torde lampligen tillifartsviigen fran sjukhusets huvudentré till
lungkliniken anordnas mellan centralblocket och Konung Gustaf V:s forsk-
ningsinstitut, varigenom samtliga friliggande laboratorier komma att ligga
vil samlade, varvid samtidigt ldmpligt beligen mark finnes tillginglig for
framtida ytterligare bebyggelse for liknande indamal. Liksom vid en 1os-
ning enligt alternativ II a halles mojligheten 6ppen for en direkt kontakt
mellan forskningsinstitutet och till sjukhusets centrallaboratorier héran-
de forskningslaboratorier, och vidare undvikes ett intring i sjukhusets
parkomrade. Den foreslagna byggnaden i anslutning till patologiska insti-
tutionen kan begriinsas till 5 vaningar, vilket jamfort med alt. I 4r en pa-
taglig fordel ur arkitektonisk synpunkt.

Enligt utférda kostnadsberidkningar stiller sig alt. II ca 750 000 kronor
billigare &n alt. I. Aven om 500 000 kronor beriknas fér oférutsedda ut-
gifter enligt alt. II stéller sig detta alternativ ekonomiskt fordelaktigt.

I fraga om blodgivarcentralen erinrar kommittén, att den nuvarande
blodgivarorganisationen f. n. #r foremal fér 6versyn, varigenom #&ven or-
ganisationen av centralen vid Karolinska sjukhuset kan komma att paver-
kas. Kommittén anser det angeléget, att centralens utbyggnad genomféres
senast vid tidpunkten fér lungklinikernas firdigstillande, med hinsyn till
den stora Okning i forbrukningen av transfusionsblod, som kan vinlas
intriffa, nir dessa kliniker tagas i bruk.

Kommittén har funnit dverviigande skiil tala fér en losning av labora-
toriefragan enligt alternativ II. Avgérande har hirvid framst varit de for-
delar, som vid denna l6sning vinnas ur sjukhusteknisk synpunkt, vartill



Kungl. Maj:ts proposition nr 123. 17

kommer mojligheten till ett successivt forverkligande av ett byggnadsfére-
tag av den betydande storlek, som centrallaboratorierna utgora.

Vid en nidrmare jimforelse mellan de bada alternativen II a och II b
lutar kommittén niirmast at att alternativ II b #éger vissa féretriden, frimst
dirigenom att med den ifragasatta nya viigdragningen till lungklinikerna
ett vil samlat omrade for samtliga friliggande laboratorier erhilles samt
att nigon del av sjukhusets parkomride icke behdver tagas i anspriak for
bebyggelse. Vidare erhilles en nira kontakt mellan bakteriologiska cen-
trallaboratoriet samt den patologiska institutionen, vilket ur forsknings-
synpunkt ansetts innebira en fordel. Kommittén rdknar emellertid med
att, direst alternativ Il vinner statsmakternas gillande, ytterligare prova
de biigge losningarna, innan ett definitivt stillningstagande sker i fragan.

Ett genomférande av alternativ II innebéir emellertid, att bl. a. den fly-
gel, som enligt det tidigare beskrivna férslaget innehéiller den reumatolo-
giska kliniken, maste uppféras i 7 i stillet for 5 vaningar, och att diarfor ett
stillningstagande till denna fraga bér ske samtidigt med att slutlig still-
ning tages till reumatologiska klinikens byggnadsfriga. Kostnaden fér tva
sddana vaningar kan uppskattas tiil 600 000 kronor.

Militdrapoteket. Apoteket, som sedan 1940 ir forlagt till Karolinska sjuk-
huset, utgor ett centralt statsapotek med den dubbla uppgiften att forse sa-
vil forsvarsmakten som Karolinska sjukhuset med dess behov av likeme-
del. Forliggningen till ett stort civilt statligt sjukhus har skett i syfte att
underlitta den erforderliga omsittningen av forsvarsmaktens likemedels-
forrad. Apoteket dr f. n. inrymt i en till entrébyggnaden & sjukhusomradets
norra del ansluten byggnad i trc vaningsplan, dir apoteket disponerar om-
kring 900 m? effektiv golvyta. Hirutover forfogar apoteket 6ver tva lagerlo-
kaler om tillhopa cirka 400 m2.

Kommittén anser, att apoteket inom sina nuvarande lokaler icke utan
mycket stora svarigheter kan fullgéra uppgiften att forse Karolinska sjuk-
huset med likemedel. Av kommittén verkstilld utredning har dven givit
vid handen, att en fullt tillfredsstillande l6sning av apotekets lokalfraga
icke star att vinna pA annat sitt &n genom uppfoérande av en nybyggnad
for apoteket. Militirapoteket kan niimligen icke forlaggas till det planerade
nya garnisonssjukhuset, di dir icke skulle ernids den omsiittning av like-
medlen som iir nédviindig. En nybyggnad maste, enligt vad vid samriad med
i iirendet intresserade parter framgatt, vara forlagd till Karolinska sjuk-
huset.

Enligt till kommitténs forslag fogade ritningar skulle byggnaden, som
omfattar fyra viningsplan, forliggas till omradets Ostra del norr om entré-
platsen framfér radiumhemmet. Genom en sidan foérliggning erhaller
byggnaden en ceniral plats ur kommunikationssynpunkt. Kulverten mel-

2 — Bihang lill riksdagens protokoll 1951. 1 saml. Nr 123.
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lan huvudkomplexet och radiumhemmet erbjuder mdojligheter till en di-
rekt anslutning. Vidare vinnes mycket god kontakt med det till apoteket
hérande foérradet, som é#r inrymt i barnklinikens kéillarvaning. Byggna-
dens entréer dro apoteksofficinens expeditionsentré pa den vistra gaveln
samt huvudentrén p# langfasaden mot den ovanndmnda entréplatsen i
soder.

Byggnadens killarvaning inrymmer forrad {6r glas och likemedel samt
arkiv m. m. Till dessa lokaler kan anordnas en kérbar nedfart pd Ostra
gaveln. Souterrainviningen, till vilken férlagts huvudentrén samt lastkaj
och varuintag, inrymmer packrum, emballagerum o. s. v. Byggnaden har en
sadan férlaggning i forhallande till terrdingen, att till sydsidan i denna va-
ning kunnat férliggas laboratorium, diskrum m. fl. arbetslokaler med god
belysning. Bottenvaningen inrymmer lokaler for officin, utlimning for
sjukhusets likemedel saml militir likemedelsexpedition, preparat- och
drogrum m. m. Till éversta vaningen ha forlagts administrationslokaler,
vissa personalutrymmen samt sterilavdelning.

Administrationslokaler m. m. Sjukhusets administrationslokaler &ro
inrymda i visira skoterskehemmet. Lokalerna é&ro redan nu otill-
rickliga, och svarigheterna komma att 6ka vid eit ytterligare utbyg-
gande av sjukhuset. Kommittén ridknar med att administrationen skall
overtaga de av militirapoteket nu disponerade lokalerna. Ett eventuellt yt-
terligare behov av lokaler torde kunna tickas genom att byggnaden pa-
bygges med ytterligare en vaning. Genom den nya férlaggningen skulle er-
hallas en bekvimare kontakt med sjukhusets centralblock.

1 samband med ett fortsatt utbyggande av centralblocket fordras vidare
okade utrymmen fér inskrivnings-, kurator- och férestandarinneexpeditio-
ner, vilka nu iro forlagda inom bottenvéningen i centralblocket. Det bor
bliva beroende pa fortsatta éverviiganden, vilken av expeditionerna som
kan forliggas utanfér centralblocket i anslutning till de nya administra-
tionslokalerna.

Telefonvixeln synes kunna utbyggas pa den nuvarande platsen intill ett
patientantal av cirka 2 000. For ett ddrutdver 6kat patientantal krives, att
den nuvarande vixeln helt ombygges eller att en ny vixel installeras i an-
nat utrymme. Med hiinsyn till de betydande praktiska och driftsekonomis-
ka svarigheter som féreligga att ombygga vixeln torde man béra rikna
med anordnande av en ny vixel. En sadan behiver emellertid icke for-
liggas till huvudkomplexet, och vissa utrymmen inom detta skulle silunda
kunna frigéras. Kostnaderna for en ny vixel kunna preliminirt beréknas
till 200 000 kronor. Fére ett definitivt stidllningstagande bér 6vervigas, om
en anordning med sirskild vixel fér nagon eller nigra av de planerade
nya klinikerna kan godtagas eller om nagra av de anslutna apparaterna
kunna ersittas med direktapparater.
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Réntgen. Den centrala rontgenavdelningen kan icke i nuvarande
skick tala nigon ytterligare belastning. Genom vissa mindre ombyggnads-
dtgirder inom den nuvarande réntgenavdelningen kan dock en okning av
anliiggningens kapacitet ernés. Vidare kunna tva nya laborationsenheter
utvinnas genom G6verbyggnad av vissa delar av de bada invid réntgenav-
delningen beligna gardarna.

Vissa andra erforderliga dtgiirder. De nuvarande hissférbindelserna i
det centrala vardblocket ha linge varit otillriickliga. I anledning av fram-
lagda forslag om utbyggande av sjukhuset anvisar kommittén méjligheter
for en successiv framtida férbittring av de centrala hissférbindelserna.

For att bereda erforderligt garderobsutrymme f6r bestkande torde man
vid ett ytterligare utbyggande av det centrala vardblocket f& rikna med,
att bdda de nuvarande garderobsavdelningarna, av vilka den ena ir av-
sedd for poliklinikpatienter, utnyttjas under besdkstid, vilket bor vara
mojligt dd denna tid endast i ringa utstriickning sammanfaller med mot-
tagningstiden vid poliklinikerna.

Liékarnas lunchrum i vdningen 1 trappa i centralblocket ir redan nu
otillrackligt. Det intilliggande konferensrummet bér tillféras matsalen, och
lunchlokalerna bhoéra utformas som en rationell barservering. Ersiittning
for konferensrummet kan erhallas genom ianspriktagande av den nu av
blodgivarcentralen disponerade forelisningssalen, vilken #r beligen inom
tandpolikliniken. Denna frigéres fran sin nuvarande anviindning, nér
blodgivarcentralen erhéaller nya lokaler.

Ett 6kat vardplatsantal torde komma att kriiva en viss 6kning av antalet
celler for likférvaring i anslutning till obduktionsavdelningen vid den pa-
tologiska institutionen, vilket behov synes kunna tillgodoses i anslutning
till nuvarande utrymmen av motsvarande slag.

Ekonomiavdelningarna. De nu framlagda foérslagen féranleda en om-
provning fiven av fragan om utbyggnaden av sjukhusets centrala koks-,
tviitt- och maskinanliggningar. 1945 ars riksdag har fattat beslut om ul-
byggande av dessa anldggningar for att motsvara ett vardplatsantal vid
sjukhuset av omkring 1 700,

Vad angir koéket har en nérmare prévning givit vid handen, att, direst
en mindre omindring vidtages betriffande fingkdkets patientstekkok, koks-
anldggningen skulle kunna ricka fér en beliggning motsvarande 2 200
platser.

De av statsmakterna beslulade utbyggnaderna av ckonomianliiggningar-
na ha verkstillts vad avser koéks- och maskinaliggningarna. Utbyggna-
den av tvittanliggningen har dnnu ej kommit till stind, di byggnadstill-
stand icke erhallits.

Kommittén har funnit limpligt att undersoka forutsittningarna for en
hojning av anliggningarnas kapacitet till att motsvara omkring 2 500 plat-
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ser. Den redan verkstidllda kapacitetshéjningen av aAngpannecentralen till
1 700 vardplatser har skett genom att Angpannesystemet, som férut omfat-
tat fyra pannor med en kapacitet av vardera 7 ton anga per timme, kom-
pletterats med en 11-tonspanna.

En utredning visar, att mojligheter férefinnas att utbygga anliiggningen
till en maximal effekt av 75 ton &nga per timme. En dylik effekthdjning
skulle kunna avigabringas genom anskaffande av en 20-tonspanna samt
genom ett framtida utbyte av de fyra 7-tonspannorna mot 11-tonspannor.
Den dirvid utvunna effekten skulle vil forslad for 2 500 platser jimte de
ytterligare utbyggnader, som planeras. Den totala kostnaden fér 6kning av
ang- och elcentralen uppgar till 2 100 000 kronor. I denna fraga har kom-
mittén samratt med byggnadsstyrelsens virmetekniska avdelning, som bi-
triatt forslaget.

I samband med den féreslagna utbyggnaden av dngcentralen fordras ock-
s en 6kning av sjukhusets kolgard.

I fraga om tvittanliaggningen ger utredningen vid handen, att kapacitets-
héjningen kan astadkommas genom en viss ytterligare utbyggnad av tviitt-
byggnaden samt komplettering av maskinutrustningen. Kostnaderna upp-
skattas till 700 000 resp. 360 000 kronor, vari ingh kostnader jamvial for
okade lokaler for centralférradet och forbandscentralen. Utredningsarbe-
tet i fragan pagar.

Verkstider. Sjukhusets fortsatta utbyggande férorsakar ett starkt be-
hov av 6kade lokaler for den mekaniska verkstaden samt for snickar-, ma-
lar- och tapetserarverkstiderna. En utbyggnad av det nuvarande meka-
niska verkstadsutrymmet f6reslas. Diremot har det ansetts indamalsenligt,
att snickar-, malar- och tapetserarverkstiderna sammanféras i en sirskild
nybyggnad i niira anslutning till den mekaniska verkstadsbyggnaden. I ny-
byggnaden skulle dven inrymmas vissa forradslokaler samt en ny sopfér-
briannings- och destruktionsugn. Byggnaden férligges nordvist om den
mekaniska verkstaden strax Oster om den patologiska institutionsbyggna-
den. Anliggningskostnaden har uppskattats till 750 000 kronor.

. Skyddsrum. Fragan om principerna fér anordnande av skyddsrum vid
sjukhus har upptagits till behandling av sjukvardsberedskapsnimnden. In-
nan nirmare riktlinjer foreligga for atgérder pa detta omrade, har kom-
mittén icke ansett sig bora upptaga fragan till utredning.

- Personalbostdder. Detta behov synes i forsta hand bora tillgodoses i den
allminna bostadsmarknaden.

Det bor beaklas, alt f. n. ett antal skoterskebostiider iiro inrymda i néra
anslutning till vissa vardavdelningar. Dessa bostider béra sméningom
utga, varvid de frigjorda utrymmena kunna tagas i anspriak foér bl. a. sa-
dan verksambhet, vilken numera anses boéra forsigga i direkt anknytning
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till virdavdelningarna men vilken icke varit aktuell vid sjukhusets till-
komst.

Om det anses oundgiingligen nédviindigt att tillskapa ytterligare bostii-
der for skoterske- och bitriidespersonal, béra dessa forliggas utanfér sjil-
va sjukhusomradet. Harvid kan overviagas, huruvida icke det sjukhuset
tillhérande, viister om Torsgatan beligna omradet kan tagas i ansprik fér
dndamalet.

Inre kulvertforbindelser och vissa yttre dtgirder. Sjukhusets huvudentré
ar anordnad fran Karolinska vigen, som foérbinder Norrtdljevigen fran
hillplatsen vid Haga sédra med Torsgatan; till denna vig dro jimvil en-
tréer till kapell och ekonomianliggningar anslutna. Vid Torsgatan ir
huvudentrén till Karolinska institutet beliigen. Med hiinsyn till énskvirdhe-
ten av att skapa en god férbindelse mellan sjukhuset och institutet har det
ansetts befogat att frin forplatsen till institutets entré anordna en infart
jimval till Karolinska sjukhuset. Aven vanféreanstalten har under hand
hemstillt om en vigforbindelse over sjukhusets omrade. Direst en sadan
viig skall komma till stind, maste den anslutas till den nya entrén till sjuk-
husomradet. Med hinsyn till de stora avstind, som vid sjukhusets utbyg-
gande uppsta mellan sjukhusets huvudentré och de fran densamma liangst
bort beligna klinikerna, har preliminirt diskuterats att utstricka den nu-
varande bussférbindelsen med en slinga 6ver sjukhusomradet, varvid ut-
fart skulle anordnas vid den nyss namnda trafikplatsen mitt for entrén
till Karolinska institutet. :

Kommitténs anslagsiiskanden,

Kommittén understryker betriffande angeliigenheten olika byggnadsfo-
retag emellan vikten av att for sjukhusets drift erforderliga gemensamma
anliggningar av skilda slag utbyggas i takt med tillskapandet av nya véard-
platser.

Med hinvisning hirtill foreslar kommittén, att det i fArets statsverkspro-
position preliminiirt beriknade anslaget till sjukhusets utbyggande,
2 300 000 kronor, fordelas enligt foljande: '
Uppgoérande av arbetsritningar och paboérjande av reumato-

logisk klinik .. ... ..ottt 1 000 000
Uppgorande av arbetsritningar och paboérjande av lungkliniker 500 000
Bestillning av ny utrustning i angpanne- och elektricitetscentral 300 000

Pabdrjande av utbyggnad av tvittanliggning ............... 300 000
Uppgoérande av arbetsritningar till centrallaboratorierna och
foreslagna byggnadsatgirder 1 det centrala virdblocket . ... 200 000

2 300 000



22 Kungl. Maj:ts proposition nr 123.
Yttranden.

Centrala sjukvdrdsberedningen uttalar.

Forslaget till generalplan overensstimmer helt med de huvudprinci-
per, som beredningen framlade i yttrande Gver det tidigare forslaget till
dispositionsplan. Beredningen hilsar med sirskild tillfredsstillelse férsla-
gen om centralblockets pa- och tillbyggnad liksom #dven den anslutning av
den reumatologiska kliniken som &viigabragts. Hiirigenom har plats kunnat
centralt beredas for de kemiska och fysiologiska centrallaboratorierna,
vilket har betraktats som mycket betydelsefullt ur driftssynpunkt. Den
foretagna utredningen angdende laboratoriernas uppgifter och det diirpa
grundade forslaget om differentieringen av centralforsknings- och klinik-
laboratorierna synas vil grundade och torde utgéra en av férutsittningar-
na fér den praktiska 16sning av centralblockets problem som nu framlagts.

Beredningen understryker betydelsen av att det nya garnisonssjukhuset
uppfores sa snart som mojligt, sa att utbyggandet frimst av centrallabora-
torierna icke fordrdjes. Genom uppforandet av detta sjukhus vinnes dven,
att sjukvardssituationen littas for Stockholms lin, som med nuvarande
befolkningstillviixt snart iorde befinna sig i en ganska prekér situation.

Beredningen har icke kunnat #gna férslagets detaljer nigon ingaende
uppmérksamhet beroende pi den korta remisstiden. I allt visentligt, sa-
som omradets disposition, huvudprinciperna f6r centralblockets om- och
tillbyggnad, differentieringen av laboratorieverksamheten, det bakteriolo-
giska laboratoriets och dirtill anslutna institutioners beldigenhet, reuma-
tologi-, neurologi- och lungklinikernas placering tillstyrker beredningen
emellertid foérbehallslost kommitténs forslag.

Karolinska institutets ldrarkollegium finner forslaget erbjuda visent-
liga fordelar framfor kommitténs tidigare forslag till dispositionsplan och
utgora en lycklig 16sning av den svara uppgift, som kommitténs uppdrag
inneburit.

Kollegiet konstaterar med tillfredsstiillelse den striingare koncentration
av byggnaderna pa sjukhusomrédet, som innefattas i det nu framlagda fér-
slaget. Kollegiet anser det i likhet med kommittén vara angeliget, att Euge-
niahemmets markomride i sin helhet reserveras for Karolinska sjukhusets
framtida utbyggande.

I friga om centrallaboratorierna anser lidrarkollegiet sidana avsevirda
fordelar vara férenade med alternativ 1I, att kollegiet finner 6verviigande
skil tala for en 16sning enligt detta alternativ. Lirarkollegiet understryker
vikten av att byggnadsetapperna till tiden snabbt f6lja pa varandra, enir
de brister, som f. n. vidlada laboratorierna, dro s stora, att hela sjukhu-
sets rationella drift dventyras om icke en snar andring till det bittre kom-
mer lill stind. Centrallaboratorierna béra lillerkinnas foretridesritt bland
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akiuella byggnadsforetag 4 sjukhusets omride. Aven tillbyggnaden till
garnisonsflygeln bor dirfor utféras si snart som mdjligt. En nédviandig
forutsiattning {or ctt realiserande av alternativ II ir, att det nya garnisons-
sjukhuset kommer till stind utan dréjsmal. — Betraffande de bada for-
slagen till sirskild nybyggnad for laboratorierna ansluter sig kollegiet pa
nuvarande utredningsstadium i princip till alternativ II'b.

Forslaget atl ansluta den ortopediska kliniken till Karolinska sjukhuset
tillstyrkes av kollegiet. Kollegiet ér tveksamt, huruvida 90 vardplatser édro
tillriickliga, men anser liksom kommittén, att det slutliga stillningstagan-
det bor ansti.

Vad angar mijligheterna att dverfora vissa riksplatser till Akademiska
sjukhuset hyser kollegiet en annan mening in kommittén. Dermatolo-
giens betydelse t. ex. i fraga om de allergiska sjukdomarna har varit pafal-
landc stor. Forefintligheten av 36 riksplatser vid hudkliniken mojliggor
en ur forsknings- och undervisningssynpunkt 6nskviird variation av pa-
tientmaterialet. Klinikens svirigheter sammanhinga frimst med personal-
bristen.

I fraga om den yrkesmedicinska avdelningen erinrar kollegiet om att en
poliklinisk verksamhet betriffande yrkessjukdomarna redan bedrives vid
sjukhuset och att erfarenheterna tyda pa behovet av en upptagningsavdel-
ning om 8—12 siingar, fran vilken avdelning paticnterna sedan skulle kun-
na férdelas pa de kliniker, dir vard riitteligen bér meddelas dem. En sadan
anordning skulle 6ka sjukhusets majligheter till undervisning betréffande
dessa icke minst ur social synpunkt viktiga sjukdomar.

Direktionen foér Karolinska sjulhuset ansluter sig genomgiende {ill
kommitténs forslag. Det som alternativ II b betecknade forslaget till 10s-
ning av laboratoriefrigan ir enligt direktionen alt foredraga, inte minst
dirfor, att detta férslag. som forutsiitter, att reumatologiska kliniken o6kas
med tva vaningar, mojliggor, att laboratorierna relativt snart fi 6kade ut-
rymmen, nagot som dr oundgingligen nédvindigt, eniir forhallandena vid
l:thoratorierna redan nu iro ohillbara.

En ytterligare forutsittning for att alternativ II skall kunna fullfsljas
iir, att utrymmen for evakuering av de vardavdelningar, som skola tagas i
ansprak fér laboratorierna, stillas till férfogande inom en relativt snar
framtid. Om det beslutade garnisonssjukhuset kommer till stand, skulle
vissa delar av den kirurgiska garnisonsavdelningen kunna anviindas som
evakueringslokal under ombyggnadsperioden. Det iir dirfér utomordentligt
angeliiget, att garnisonssjukhuset snarast upplores.

Direktionen understryker behovet av efterbehandlingsplatser. Atskilliga
patienter fran landsorten, som nu maste intagas pa sjukhuset, skulle kun-
na behandlas polikliniskt, om de kunde inhysas i enklare utrustade lokaler
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under behandlingstiden. Radiumhemmets gynekologiska avdelning #r ex-
empelvis i tringande behov av platser for dylika patienter.

Direktionen delar uppfattningen, att bostadsbehovet i forsta hand bor
tillgodoses i allménna bostadsmarknaden, men understryker svarigheterna
i detta avseende. Over 100-talet vid sjukhuset redan anstillda #ro anmiilda
som bostadssékande. Bostadsfrigan ir ett si allvarligt problem, att dess
lésande dr en oundginglig forutsitining for att forse nya kliniker med
personal.

Inom direktionen ha skiljaktiga meningar uttalats av verdirektéren G.
Dahlberg och intendenten O. Johansson, vilka ifragasatt, om icke lung-
klinikerna borde placeras p#i den plats, dir centrallaboratorierna i kom-
mitténs alternativ I tinkas foérlagda.

Kommissionen for férhandlingar rérande Karolinska sjukhusets fort-
satta ulbyggande har intet att erinra i vad avser kommitténs forslag om
forlaggningen av nervklinikerna.

Forsvarets sjukvdrdsstyrelse bitriider forslaget till 16sning av militir-
apotekets lokalfraga.

Byggradsstyrelsen, som varit representerad vid forslagets behandling in-
om centrala sjukvardsberedningen, ansluter sig i allt viisentligt till vad
bheredningen anfort.

Statskontoret har intet att erinra mot kommitténs forslag.

Departementschefen.

Av den lamnade redogérelsen framgar, att riksdagen ar 1946 beslutat,
att vid Karolinska sjukhuset skall uppféras en reumatologisk klinik samt
en lungklinikbyggnad, inrymmande en medicinsk och en kirurgisk klinik.
I samband med att riksdagen ar 1948 fattade beslut om Serafimerlasaret-
tets forsdljning till Stockholms stad forutsattes vidare, att de vid Serafi-
merlasarettet beligna nervklinikerna skulle gverfiyttas till Karolinska
sjukhuset.

I proposition nr 170 till 1950 ars riksdag framhoéll jag med anledning
av ett av kommittén for Karolinska sjukhusets fortsatta utbyggande fram-
lagt forslag till dispositionsplan fér Karolinska sjukhuset, att det vore an-
geldget att frigan om sjukhusets fortsatta utbyggnad bleve 16st si fort som
mojligt. Sarskilt gillde detta den reumatologiska kliniken, lungklinikerna
och centrallaboratorierna. Jag ansig emellertid, att frigan om en mera
definitiv dispositionsplan foérst borde bli foremal for ytterligare utredning.
Betriiffande sjukhusets storlek uttalade jag, att det med hiinsyn till bristen
pa limplig tomtmark for statliga indamail i huvudstadens nirhet vore av
vikt att mojligheter holles 6ppna foér en utbyggnad till ett vardplatsantal
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utover 2 000 platser, vilket angivits sasom maximum av byggnadskom-
mittén. En koncentrering av nu befintliga och vissa planerade kliniker
till en central byggnadskropp skulle medféra, att riatt avsevirda markom-
raden kunde sti till forfogande for framtida behov. Av siirskild vikt vore,
att fragan om storleken av nytillkommande kliniker #dgnades uppmirk-
samhet liksom fragan, huruvida icke riksplatserna vid sjukhuset kunde
minskas vid en ifrigasatt 6kad intagning av medicine studerande och dir-
med foretagen 6kning av antalet vardplatser vid Akademiska sjukhuset i
Uppsala. Vid den fortsatta utredningen borde vidare sporsméilet om en
indrad forliggning av reumatologiska kliniken bliva féremal fér omprov-
ning. Genom en av byggnadsstyrelsen ifragasatt forlaggning av kliniken i
direkt anslutning till sjukhusets huvudkomplex syntes betydande fordelar
sta att vinna pd lingre sikt. Vad lungklinikerna angar, anforde jag, att en
av centrala sjukvardsberedningen och byggnadsstyrelsen foéreslagen for-
liggning syntes innebira vésentliga fordelar. Direst enighet uppniddes om
placeringen, borde det f4 ankomma pa byggnadskommittén att fortsitta
utredningsarbetet for klinikerna pa sadant siitt, att detaljerat forslag jamte
huvudritningar kunde foreldggas 1951 ars riksdag.

Det nu framlagda foérslaget till generalplan har till behandling upptagit
samtliga de problem, som berérdes av mig i propositionen nr 170/1950.
Byggnadskommittén har enligt min mening pa ett synnerligen skickligt satt
16st sin svara och omfattande uppgift att framligga ett program fér sjuk-
husets fortsatta utbyggnad. Forslaget innebir, att nytillkommande véard-
platser i stérsta mojliga utstrickning anslutas till sjukhusets centralkom-
plex. I fraga om lungklinikerna och nervklinikerna har detla varit tekniskt
omdjligt med hinsyn 1ill klinikernas storlek. Diremot har kommittén f6re-
slagit, att den reumatologiska kliniken skall anslutas direkt till huvudbloc-
ket. Denna 16sning torde icke endast innebédra foérdelar ur inre kommuni-
kationssynpunkt utan ocksa limna mojlighet 6ppen for en intim, personlig
kontakt med de medicinska vardavdelningarna, vilket torde komma att
vara till batnad fo6r undervisningen, forskningen och sjukvarden pi detta
omrade. De fordelar, som sta att vinna genom ett realiserande av byggnads-
kommitténs nu framlagda férslag, komma sannolikt att visa sig mera uppen-
bara i den méan ovriga delar av kommitténs dispositionsplan bli realiserade.
Jag bitrider salunda principforslaget betriiffande denna Kklinik, vilken har
beriknats f6r samma lokalutrymmen som enligt det tidigare forslaget.
Kostnaderna, som hdosten 1948 beridknades till 1250 000 kronor och som
vid prisliget sommaren 1950 uppga till 1 375 000 kronor — wvari jimval in-
riknas tidigare uiredningskostnader --- féranleda ingen crinran frin min
sida. Kommittén har emellertid foreslagit, att klinikens vérdavdelningar
skulle forses med samtalsrum samt att forradsuirymmen om cirka 150 m?
skulle tiliféras kliniken. Della férslag innebédr sa patagliga férdelar och
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medfoér sd ringa ytterligare kostnad -— 85 000 kronor -— alt jag anser mig
béra fororda detsamma. Det torde fia ankomma pa kommittén att utfora
arbetsritningar till den reumatologiska kliniken samt utféra ovriga forbe-
redelsearbeten i enlighet med det skisserade programmet.

I frigan om lungklinikernas placering har kommittén férordat den plats
P vistra sjukhusomradet, som i 1946 ars riksdagsbeslut avsetts for dessa
kliniker. Kommittén har ej funnit det mojligt att foretaga av mig ifragasati
begrinsning av klinikernas storlek. Pa av kommittén anférda skil och
med hinsyn till att varken den tidigare byggnadskommittén eller remiss-
myndigheterna hyst nagon avvikande mening i denna del, finner jag mig
bora ansluta mig till forslaget. Kommittén torde saledes fa fortsiitta férbe-
redelsearbetet for att snarast mojligt kunna paborja klinikbyggnaden. Kom-
mitténs berikning av kostnaderna — 7 070 000 kronor — foranleder ingen
erinran fran min sida.

Jag finner det likval angeldget att anyo framhalla vikten av att byggnads-
kommittén i sitt fortsatta arbete tillvaratager varje moéjlighet till begrins-
ning av nytillkommande klinikers storlek. Jag ansluter mig i detta sam-
manhang till det av kommittén framférda {6rslaget, att den nuvarande hud-
klinikens storlek i ldmpligt sammanhang bor bliva foremal for en forut-
sittningslés omprovning i syfte att underséka, huruvida mojlighet forelig-
ger alt disponera viss del av densamma f6r andra vardbehov.

En visentlig del av kommitténs betinkande utgor de framlagda for-
slagen till I6sning av centrallaboratoriernas lokalfraga samt omdisposi-
tionen av lokalerna inom huvudkomplexet. Kommittén har, sisom fram-
gar av den liamnade redogorelsen, hirvid diskuterat olika I6sningar. Lik-
som remissmyndigheterna finner jag fér egen del forslaget att forliagga
vissa utrymmen tillhérande ifragavarande laboratorier inom centralbloc-
kets sodra linga innebéra en vil funnen l6sning. Forslaget far betraktas
som ett led i kommitténs striivan att koncentrera sjukhusbebyggelsen i
storsta mojliga man till eller omkring huvudkomplexet. Enligt kommittén,
som understryker, att vissa specialkliniker ej kunna undvara egna labora-
torier, skulle de fysiologiska och kemiska centrallaboratorierna forliaggas
inom sédra sjukhuslingan. I évrigt skulle det bakteriologiska centrallabo-
ratoriet, forskningslaboratorierna samt djurstallarna férliggas i en fri-
stdende byggnad utanfdr huvudkomplexet. Hirvid har kommittén fram-
lagt tv& preliminira forslag, till vilka anledning torde saknas att nu taga
stillning. I friga om de till huvudblocket férlagda laboratorielokalerna
medfér ett forverkligande av forslaget, att vissa om- och tillbyggnadsatgar-
der méste vidtagas. Salunda kriiver ianspraktagandet av redan befintliga
viardavdelningar vissa ombyggnadsarbeten, varjimte det redan beslutade
nya garnisonssjukhuset snarast maste uppféras for att frigéra de vid
Karolinska sjukhuset nu beligna garnisonsavdelningarna samt en tillbygg-
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nad till sjukhusets E-flygel vidtagas i s god tid, att det fullstindiga ul-
byggandet av centrallaboratorierna icke fordréjes. Slutligen skulle den
flygel, som avses skola inrymma den reumatologiska kliniken, pabyggas
med tva vaningar {6r en kostnad av omkring 600 000 kronor. Trots de icke
ovisentliga stérningar i sjukhusdriflen, som maste uppsta vid ett genom-
forande av de ifragasatta byggnadsarbetena i huvudkomplexet, anser jag
mig béra fororda kommitténs férslag till 16sande av laboratoriefrigan aven
pa den grund att en losning efter denna linje enligt kommitténs berik-
ningar komme att stiilla sig betydligt billigare @n det diskuterade alterna-
tivet med en gemensam fristdende byggnad for samtliga centrallaboratorier.

Genom tillskottet av lokaler inom sédra sjukhuslingan skulle ej blott la-
boratoriefragan fi en snabb och tillfredsstiillande l6sning utan #ven ut-
rymme beredas inom centralblocket for flertalet av de specialkliniker, som
kommittén omnimnt i sitt betinkande och vilka pa grund av markbrist
ej torde kunna [érliggas till Sabbatsbergs sjukhus. Vad kommittén salunda
anfort rérande sédra sjukhuslingans om- och tillbyggnad ansluter jag mig
till, men férutsitter, att Kungl. Maj:t och riksdagen framdeles i detalj far
tillfille att taga nirmare stiillning till det lokalprogram, som kommittén
Aimnar framligga i detta avseende. Pibyggnaden av den reumatologiska kli-
niken torde i besparingssyfte bora ske samtidigt med klinikens uppférande.

Jag ansluter mig iiven till kommitténs principforslag, att den ortope-
diska kliniken i en framtid forlagges till Karolinska sjukhuset. Forslaget,
att den for kiiniken avsedda operationsavdelningen skulle inrymmas i hu-
vudkomplexets norra liinga torde béra nirmare 6vervigas. | anslutning till
en overflyttning av den orlopediska kliniken till sjukhuset bor ocksa pro-
vas, huruvida icke den vid sjukhuset provisoriskt uppréttade arbetsklini-
ken f6r kvalificerad arbetsprévning bér givas permanent karaktir samt
anslutas till den socialmedicinska verksamhet, som redan nu bedrives vid
vanféreanstalten. Fragan om den yrkesmedicinska avdelningens lokalfriga
torde bora nirmare utredas av kommittén fére ett slutligt stdllningstagan-
de fran statsmakternas sida.

I fraga om nervklinikerna har undersokis huruvida dessa skulle kunna
erhilla en central placering i forhillande till huvudkomplexel. Enligt ett
av kommissionen for forhandlingar rorande Karolinska sjukhusets fort-
satta utbyggande framlagl férslag till utformning av klinikerna skulle
byggnadsvolymen utgoéra over 70000 m3 och byggnadskosltnaden
10 500 000 kronor. For den hiindelse all klinikerna skulle bliva av
denna storlek har kommittén funnit éverviigande skill tala for en f{orligg-
ning oster om det cenlrala sjukhusblockel. En forutsiltning hirfér ar
dock, att viss del av Eugeniahcmmets omriade tages i anspriak som bygg-
nadsplats. Med hinsyn till vad jag lidigare anforl angiende bristen pé
limplig tomtinark i sjukhusels nirhet forordar jag, att lKugeniahemmels
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omrade for framtiden reserveras for statliga Andamal och i férsta hand ta-
ges i ansprak for behov, som kunna uppstd i samband med Karolinska
sjukhusets fortsatta utbyggande.

Vid en utbyggnad i enlighet med foreliggande generalplan skulle sjuk-
husets vardplatsantal komma att 6ka med 820 till 2 141. Detta forhallande
gor det nodviindigt att omprova frigan om sjukhusets centrala koks-,
tvitt- och maskinanliggningar. Genom en mindre omindring skulle koks-
anlaggningen ricka for en beldggning motsvarande 2 200 platser. Angpan-
ne- och clektricitetscentralen skulle genom anskaffande av en 20-tons-
panna samt genom ett framtida utbyte av fyra 7-tonspannor mot 11-tons-
pannor erhalla en tillricklig effekthéjning sivil for sjukhusets utbyggnad
som for de byggnadsforetag, som planeras vid Karolinska institutet. To-
talkostnaden har beriknats till 2100 000 kronor. I frdga om tvittanligg-
ningen anses, att den erforderliga kapacitetshojningen kan ernis genom
en utbyggnad av ivitthyggnaden samt genom Komplettering av maskin-
utrustningen, allt f6r en kostnad av 1060 000 kronor. Kommitténs forslag
i denna del synes utgora en naturlig f6ljd av vad kommittén i ovrigt fore-
slagit i friga om sjukhusets utbyggnad. Jag ansluter mig jamvil till de
gjorda kostnadsberikningarna. Vad kommittén anfért angaende behovet
av nya lokaler for militirapotek, administrationslokaler och verkstider
vid sjukhuset foranleder ej heller nigon erinran fran min sida.

En viktig foérutsittning for ett realiserande av foreliggande generalplan
ar tillgingen pa tillricklig sjukhuspersonal av olika kategorier. Redan
nu erbjuder personalproblemet stora svarigheter for ett fullt utnyttjande
av sjukhuset. Under senare tid ha emellertid vissa atgirder vidtagits for
att hiiva den besvirande personalbristen. Salunda finnes numera vid sjuk-
huset en personalkonsulent, vars huvudsakliga uppgift ar att anskaffa bo-
stader at personalen i den Oppna bostadsmarknaden. Vidare m# erinras
om att Solna stad har under uppférande ett bostadshus, avsett for perso-
nal vid Karolinska sjukhuset. Jag forutsiitter, att direktionen for Karo-
linska sjukhuset ilignar fragan fortlopande uppmirksamhet och till Kungl.
Maj:t inkommer med siidana férslag, som kunna bidraga till att forbittra
personalrekryteringen.

Vad slutligen angir byggnadskommitténs anslagsiskanden fér nista
budgetar foljer av vad jag i det féregaende forordat, att medel bora be-
riknas for att mojliggora ett pabérjande av generalplanens aktuella etapp,
vilken innefattar uppférandet av en reumatologisk klinik, lungkliniker,
byggnadsitgiirder i det centrala vardblocket, utbyggnad av tvittanligg-
ningen samt bestillning av utrustning for angpanne- och elektricitetscen-
tralen. I likhet med kommittén anser jag, att foljande belopp bora sta till
forfogande for nista budgetar, nimligen 1 000 000 kronor f6r uppgorande
av arbetsritningar och pabérjande av den reumatologiska kliniken, 500 000
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kronor for uppgorande av arbetsritningar och pabérjande av lungklini-
kerna, 200 000 kronor f6r uppgorande av arbetsritningar till centrallabora-
torierna och foéreslagna byggnadsdtgirder i det centrala vardblocket,
300 000 kronor for bestiillning av ny utrustning i dngpanne- och elektrici-
tetscentralen samt 300 000 kronor for piborjande av utbyggnad av tvittan-
liggningen. Med hinsyn till att de foreslagna atgirderna i friga om de
centrala maskinanliggningarna avse sidan utrustning, som ér att hinfora
till fast inredning, torde medel fér indamalet bora anvisas pa kapitalbud-
geten. Nagot siirskilt anslag pa driftbudgeten till utrustning vid Karolin-
ska sjukhuset #ar silunda ej erforderligt. Det sammanlagda anslagsbehovet
for nasta budgetar skulle alltsa utgora (1 000 000 -- 500 000 - 200 000 +
300 000 + 300 000) 2 300 000 kronor.
Under #aberopande av vad salunda anforts hemstiller jag, att Kungl.
Maj:t matte féresld riksdagen
att till Utbyggande av Karolinska sjukhuset under Statens
allmiinna fastighetsfond, inrikesdepartementet, for budget-
aret 1951/52 anvisa ett investeringsanslag av 2 300 000 kronor.

Bidrag till

Kronprinsessan Lovisas vardanstalt for sjuka barn m. m.

Inledning.

Av Karolinska institutets bada pediatriska kliniker dr den ena forlagd
till Norrtulls sjukhus och den andra till Kronprinsessan Lovisas vardan-
stalt for sjuka barn. De avtal, som tidigare lago till grund for samarbetet
mellan berérda parter, uigingo under ar 1950. Genom beslut av 1950 ars
riksdag (prop. nr 170, riksd. skr. nr 317) godkénde riksdagen av departe-
mentschefen férordade grunder dels for samarbete med Stockholms stad
rérande driften av Norrtulls barnsjukhus, dels ock f6ér férdelning av drift-
kostnaderna vid Kronprinsessan Lovisas viardanstalt f6r sjuka barn. De nya
grunderna skulle gilla intill dess den nya pediatriska kliniken vid Karo-
linska sjukhuset toges i bruk for sitt indamal, dock hogst intill den 1 juli
1952. I enlighet hiirmed ha nya avtal slutits mellan staten och resp. parter.

Den nya pediatriska kliniken vid Xarolinska sjukhuset beriknas kunna
tagas i bruk den 1 juli 1951. Diirigenom aktualiseras frigan angiende for-
liggningen av den andra kliniken i pediatrik.

Genom beslut den 22 juni 1950 har Kungl. Maj:t uppdragit it kommis-
‘'sionen [or forhandlingar rorande Karolinska sjukhusels fortsatta utbyggan-
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de m. m. att 4 statens vignar upptaga forhandlingar rérande den framtida
forliggningen av Karolinska institutets dubbelklinik i pediatrik.

Som resultat av de férhandlingar, som kommissionen fért med delege-
rade fran Stockholms stad, Stockholms lins landsting och Kronprinsessan
Lovisas virdanstalt, har kommissionen med skrivelse den 20 februari 1951
framlagt forslag till avtal rérande upplatelse av Kronprinsessan Lovisas
vardanstalt fér sjuka barn fér den medicinska undervisningen m. m. Om
innehallet i detta avtalsférslag ha samtliga parters delegerade enats.

Betriffande vardanstaltens tillkomsthistoria och verksamhet samt inne-
hallet i 1950 ars avtal ber jag att fa hinvisa till framstillningen i prop.
nr 170/1950.

Firhandlingskommissionens utredning och férslag.

Enligt det av Kungl. Maj:t den 28 maj 1948 med stéd av riksdagens be-
slut den 26 maj 1948 godkiinda s. k. sabbatshergsavtalet (se prop. nr
213/1948) skall vid Sabbatsbergs sjukhus inrittas bl. a. en pediatrisk kli-
nik. Denna kan dock icke komma till stdnd inom de nirmaste aren, varfér
kommissionen enligt givet uppdrag haft att taga stillning till var Karo-
linska institutets andra klinik i pediatrik fr.o.m. den 1 juli 1951 proviso-
riskt skall forldggas. -

Vid tidigare forhandlingar med Stockholms stad angiende den pediat-
riska undervisningen har kommissionen uigétt fran att Norrtulls sjukhus
skulie bibehallas sdsom en av institutets kliniker i pediatrik och undervis-
ningen vid Kronprinsessan Lovisas vardanstalt nedliggas. I samband med
nu forda férhandlingar har emellertid fran Stockholms stads delegerade
meddelats, att staden numera icke avsage att i fortsittningen anvinda
Norrtulls sjukhus sasom barnsjukhus utan dmnade taga detta sjukhus i
ansprik for stadens sinnessjukvard.

D3 det fran likarhall gjorts gillande, att Kronprinsessan Lovisas barn-
sjukhus icke vore av tillfredsstillande beskaffenhet sasom undervisnings-
klinik med hénsyn till foreliggande brister i fraga om lokaler, utrustning
och personalorganisation, har kommissionen dvervigt en éverflyttning av
den ena kliniken till Sachsska barnsjukhuset eller till barnsjukhuset Sa-
mariten. Denna tanke fann kommissionen emellertid icke genomférbar
med hinsyn till lokala och personella férhallanden. Under sidana omstin-
digheter fann kommissionen intet annat alternativ foreligga, #n att Kron-
prinsessan Lovisas vardanstalt far tjinstgora sisom en Karolinska insti-
tutets klinik i pediatrik till dess den tilltiinkta pediatriska kliniken vid
Sabbatsbergs sjukhus kommer till stand.

Kommissionen betraktar den fortsatta forldggningen till Kronprinses-
san Lovisas vardanstalt allenast sisom ett ur undervisningens synpunkt



Kungl. Maj:ts proposition nr 123. 31

mindre tillfredsstillande provisorium, vilket till tidslingden bor i mojli-
gaste man begrinsas. Det dr darfér av synnerligen stor betydelse, att den
blivande pediatriska kliniken vid Sabbatsbergs sjukhus kommer att ingé i
den foérsta utbyggnadsetappen. Detta har kommissionen framhallit vid for-
handlingarna med stadens delegerade, och fran dessas sida har uttalats, att
man vore villig att medverka hirtill, i den man tekniska forutsittningar
hirfor funnes.

Avtalsfdrslaget innebir, att vardanstaltens samtliga vardplatser i princip
skola disponeras for stadens och lidnets sjuka, och innehéller darfor icke
nagra bestimmelser angiende s. k. riksplatser. Motsvarande regel har
£6ljts i sabbatsbergsavtalet och i det nu gillande avtalet om Norrtulls barn-
sjukhus. Med hinsyn till framkomna 6nskemal frin representanter for
barnkirurgien, att vardanstaltens kirurgiska avdelning i fraga om vissa
specialiteter férses med tillrickligt material, ha dock stadens och lénets
delegerade forklarat sig villiga medverka till att visst mindre antal platser,
forslagsvis fem, for sadant dndamal stilles till forfogande for remisspa-
tienter fran frimmande sjukvardsomraden, under foérutsittning att be-
tryggande garantier limnas for att motsvarande antal platser tillhandahal-
les staden och linet vid Karolinska sjukhusets pediatriska klinik utover ti-
digare kontrakterade platser. Denna fraga har dock icke ansetts kunna be-
roras i foreliggande avtalsforslag, utan avsikten ér, att vederborande sjuk-
vardsmyndigheter hirom skola upptaga sirskilda férhandlingar med di-
rektionen for Karolinska sjukhuset.

Samtliga parters delegerade ha varit ense om att sabbatsbergsavtalet
borde tjina sisom mdonster fér det nya avtalet sa langt detta vore mojligt.
Vissa dndringar och tilligg ha dock nddvindiggjorts av de speciella for-
hallandena i detta fall.

Férhandlingskommissionens férslag till avtal har foljande lydelse:

Mellan svenska staten, H. K. H. Kronprinsessan Lovisas virdanstalt for
sjuka barn, Stockholms stad och Stockholms lins landsting &r — under
forutsiattning av Kungl. Maj:ts, styrelsens f6r H. K. H. Kronprinsessan Lo-
visas vardanstalt fér sjuka barn, Stockholms stadsfullmiktiges och Stock-
holms lins landstings godkinnande — fo6ljande avtal triffat.

§ 1.

H. K. H. Kronprinsessan Lovisas vardanstalt fér sjuka barn, i det fol-
jande kallad vardanstalten, uppliter vardanstaltens samtliga avdelningar
till Karolinska mediko-kirurgiska institutet f6r undervisningsandamél att
tjaina som en institutets pediatriska klinik.

§ 2.

Vardanstalten forbinder sig att stilla anstaltens samtliga vardplatser till
disposition for vard av siddana sjuka, som staden respektive linet enligt
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sjukhuslagen iro skyldiga bereda vard, dirvid till stadens disposition stil-
las minst 108 vardplatser och till lanets disposition minst 42 platser.

§ 3.

Staten tillsiatter samt bestrider hela lone- och pensionskostnaden fér
dels §verlikaren vid vardanstaltens medicinska avdelning, vilken tillika ir
professor i pediatrik vid Karolinska institutet, dels ock ovrig personal,
som erfordras uteslutande fér forsknings- eller undervisningsindamal, dock
att virdanstalten bestrider kostnaden fér sirskilt 6verlikararvode it nyss-
nimnda 6verldkare med samma belopp, som utgar till motsvarande Sverli-
kare vid Karolinska sjukhuset.

Hirjamte bidrager staten med halva lone- och pensionskostnaden fér av
virdanstalten anstélld lakarpersonal, dock med undantag av personallikare
samt patolog och obducent. Skulle f6r patolog- och obducentgéromal inrit-
tas sirskild tjénst, limnar staten bidrag dven till sidan tjinst pa sitt nyss
sagts.

Vardanstalten forbinder sig att 4 anstaltens stat uppféra tva nya tjinster
sfisom andre underlikare, vilka tjdnster dro avsedda att ersitta de tva ama-
nuenstjinster, vilka fér ndrvarande dro uppférda pa Karolinska institutets
stat for tjanstgoring vid vardanstalten.

§ 4.

Mom. 1. Staten skall arligen till virdanstalten erligga ett belopp, mot-
svarande tio procent av anstaltens driftkostnader, varmed avses sidana
kostnader, som vid sjukhusférvaltning normalt paféras driften, dock icke
det i 3 § 1 st. omnimnda sirskilda 6verliikararvodet. Sasom driftkostnad
anses siledes bland annat kostnaderna fér normalt arligt underhall av an-
staltens byggnader med undantag av dels de kostnader, som utgoras av
rinte- och amorteringskostnader for dessa byggnader, for vilket dndamal
staten erligger sirskild ersittning enligt § 5, dels ock de léne- och pen-
sionskostnader, som avses under § 3 och vilka staten helt eller delvis be-
talar.

Statens bidrag enligt forsta stycket beriknas & driftkostnaderna, sedan
frin dessa kostnader dragits inkomsterna f6r personalens kosthall, tjanste-
bostéder o. d., poliklinikavgifter, till driftkostnadernas bestridande stiende
avkastning av donationer dvensom ridntor och &vriga inkomster med un-
-dantag av legosingsavgifterna.

Mom. 2. Den salunda med beaktande av mom. 1 uppkomna restkostna-
den fordelas mellan Stockholms stad och Stockholms lin i férhallande
till antalet varddagar for staden och linet.

Staden och lidnet dga vid férdelningen av i detta mom. st. 1 omnimnd
Testkostnad att envar tillgodorikna sig den pa dem fallande delen av dels
for ifragavarande patienter erlagda legosiingsavgifter, dels ock eventuellt
utglende statsbidrag till driften av barnavdelningar.

Den pa staden och linet belopande slutliga restkostnaden utgar dock
med hogst det belopp per varddag, som motsvarar den genomsnittliga vard-
kostnaden per virddag — efter avdrag av samtliga inkomster utom lego-
singsavgifter och eventuellt statsbidrag till driften av barnavdelningar —
vid stadens egna barnsjukhus under motsvarande tid.
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§ 5.
F6ér anviandningen av sjukhusbyggnaderna for undervisningsindamal
skall staten arligen till vardanstalten utgiva sirskild ersiittning, motsva-
rande Y X 1,25 procent av byggnadernas for aret gillande taxeringsvirde.

§ 6.
I avtalet omnimnda bidrag skola utbetalas till vardanstalten i den ord-
ning, som Kungl. Maj:l respektive staden och linet bestimma.

§ 7.

Diir ersitining for vard 4 virdanslalten erligges annorlunda iin jamlikt
8 kap. lagen om fattigvard eller 65 § lagen om sambhiillets barnavard, skall
vardavgiften utga, betriffunde patient, som iir bosatt i Stockholms stad el-
ler Stockholms lin, med samma belopp, som & stadens motsvarande an-
stalter, samt betriffande annan patient med samma belopp, som giller a
stadens anstalter for patienter, bosatta utom Stockholms stad.

I fraiga om befrielse fran eller nedsittning av sadan vardavgift skola
giilla samma bestimmelser som betriiffande stadens respektive liinets egna
sjukhus.

§ 8.
Rapport 6ver beliggningen skall dagligen avgivas till stadens sjukhus-
direktion och landstingets forvaltningsutskott enligt av stadens sjukhus-
direktion respektive forvaltningsutskottet faststillt formulir.

§ 9.

Det aligger professorn samt ovriga likare vid virdanstalten, vilka avlo-
nas av medel pa Karolinska institutets stat, att vid utévandet av sina be-
fattningar hos vardanstalten noggrant stilla sig till efterriittelse de ord-
ningsregler och 6vriga bestimmelser, vilka vardanstaltens styrelse pa
grund av stadgarna foér Foreningen for barnasjukvard kan finna nédigl
liimna i och for vardanstaltens administration och ordnandet av sjukhusels
verksamhet.

§ 10.

Detta avtal giller fran och med den 1 juli 1951 till och med den 30 juni
1956, dock att avtalet foérliinges med ett ar i siinder, diirest icke uppsig-
ning av detsamma frin nfigon av parterna sker senast tio mdnader fore
avitalstidens ulgang.

§ 11.

Genom delta avtal upphiives tidigare mellan parterna triffat avial ro-
rande foérdelningen av kostnaderna m.m. vid virdanstalten, dock att hit-
tills gillande, av sladen faststillda villkor for utgivande av bidrag till vard-
anstalten alltjiimt skola iakllagas av anstalten i den min de icke strida
cmol bestiimmelserna i detla avtal.

I sin specialmolivering iill avtalsforslaget har forhandlingskommissionen
till en borjan sirskilt berdrt vissa avvikelser frin sabbatshergsavtalel.
Hiirom anfér kommissionen.

3 - Bihang till riksdagens prolokoll 1951. 1 saml. Nr [23.
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Genom sabbatsbergsavtalet atog sig staten andel i kostnaderna fér ny-
byggnader samt ombyggnads-, #indrings- och forbattringsarbeten & befint-
tiga byggnader dvensom i samband hirmed stiende utrustning. Sadant ge-
nerellt dtagande har kommissionen icke ansett béra inflyta i det nu ifraga-
varande avtalet. De nuvarande byggnaderna vid vardanstalten tillhéra
H. K. H. Kronprinsessan Lovisas férening fér barnsjukvard; tomten &ges
av Stockholms stad, som foér dndamaélet upplatit densamma till féreningen.
Med hinsyn till dessa férhallanden och da dubbelklinikens forliggning till
vardanstalten avses bliva endast ett relativt kortvarigt provisorium, har
kommissionen icke ansett det tillradligt, att staten ikldder sig generellt
ekonomiskt ansvar for nagon del av eventuellt blivande ny- eller ombygg-
nadskostnader m. m. Direst viss ombyggnad blir aktuell, bor enligt kom-
missionens mening staten forst efter sirskilda forhandlingar med vardan-
stalten och 6vriga parter och sedan tillfalle beretts till prévning av ett ut-
arbetat forslag till sidan ombyggnad, taga stillning till frigan, huruvida
och pa vilka villkor ett deltagande fran statens sida i kostnaderna kan
anses motiverat.

Enligt sabbatsbergsavialet skall den underordnade likarpersonalen till-
siattas av staten. En tillampning av samma regel betriffande vardanstalten
har befunnits kunna medféra svarigheter i friga om den nuvarande likar-
personalens lone- och pensionsférméaner och dess rittsliga stillning i &v-
rigt. D4 vardanstaltens styrelse handhaft denna uppgift utan anmirkning
under alla de ar, undervisningen varit forlagd till anstalten, har det synts
kommissionen férsvarligt och ldmpligt, att styrelsen dven under den be-
gransade tid, som det nya avtalet dr avseit att gilla, far behalla denna be-
fogenhet, trots statens ckade andel i avloningskostnaderna. Likasa har
kommissionen f6r att undvika en tungrodd foérhandlingsprocedur ansett
sig kunna avsta fran kravet pa att staten under avtalstiden skulle diga med-
bestimmanderiitt i fraga om antalet underordnade likare, sasom bestimts
1 sabbatsbhergsavtalet.

Betriffande innehallet 1 de sérskilda paragraferna i avtalsférslaget an-
fores i Ovrigt.

§ 1.

Paragrafen dr likalydande med § 1 i det nuvarande avtalet med undan-
tag av att den i sistnimnda avtals § 1 forekommande bestimmelsen om
att en av professorerna i pediatrik vid institutet skall vara 6verlikare vid
vardanstaltens medicinska avdelning uteslutits och i stillet flyttats till
§ 3, forsta stycket i avtalsférslaget.

§ 2,

De 25 siingar, om vilka det nuvarande avtalet icke innehaller nagra be-
stimmelser och som vid ingiendet av det tidigare avtalet férutsattes vara
riksplatser, ha enligt § 2 fordelats pa staden och linet med 18 platser pa
staden och 7 platser pa lidnet enligt 6verenskommelse mellan stadens och
lanets delegerade.

§ 3.
Forsta stycket i denna paragraf motsvaras av § 10, mom.1 a) i sabbats-
hergsavtalet.
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Betriiffande bestiimmelserna i andra stycket ha samtliga parters dele-
gerade varit ense om att dels kostnaden fér personallikaren, dels ock kost-
naderna foér patolog- och obducentgéromal, for vilka nu icke sirskild tjanst
finnes inrittad utan dir ersittning bestrides i méan av foreliggande behov,
skola hinforas 1ill anstaltens driftkostnader, varom stadgas i § 4 av avtals-
forslaget. Om diremot en sirskild tjanst skulle inrdttas for patolog- och
obducenigéromal, #r det enligt kommissionens mening skiligt, att staten
bidrager med halva kostnaden dven for en sidan tjénst.

Da i nyssndmnda stycke liksom dven 1 § 4 talas om pensionskostna-
der, avser detta endast de pensionskostnader, som falla inom sjilva avtals-
tiden. Néagra pensionsforpliktelser utéver denna tidrymd har siledes var-
ken staten, staden eller ldnet iklidtt sig, dd ju avtalet icke medfér nagon
rubbning i det férhallandet att vardanstaltens styrelse dr huvudman fér
anstalten.

Innehavarna av de iva amanuenstjinster, som avses i tredje stycket,
tjanstgora sasom underlidkare vid vardanstalten, men staten har hittills
bestritt hela kosinaden {6r deras avléning. D& nu enligt avtalsférslaget
staten skall bidraga med halva kostnaden fér all underordnad likarper-
sonal, har kommissionen hiivdat, att dven dessa tjinster borde uppféras pa
anstaltens stat och alltsd 6vriga parter deltaga i kostnaden fér desamma
liksom for annan underordnad likarpersonal. Detta kommissionens yr-
kande har godkints av de 6vriga delegerade.

Det forutsitles att ovrig for vardanstalten behovlig personal skall till-
siattas, avlonas och pensioneras av anstalten. Till kostnaderna hirfor kom-
mer staten féljaktligen att 1amna bidrag enligt § 4. mom. 1.

§ 4 (mom. 2, tredje stycket).

Motsvarande bestimmelse finnes i det nuvarande avtalet, i vilket den
infordes efter sirskilt yrkande frin stadens sida i syfte att undvika, att
staden enligt bestimmelserna i § 2 i1 sjukhuslagen skulle komma att be-
fraktas som huvudman for anstalten. Sasom vederbérande departements-
chef papekat i prop. 170/1950 kan bestimmelsen icke medféra okade for-
pliktelser {or statsverkets del.

§ 5. .
Vid bestimmandet av i denna paragraf angiven ersittning har tillampats
samma berdkningsgrund, som anvints vid bestimmandet av den i 1949 ars
avtal rorande driften av allmidnna barnbérdshuset faststillda platskost-
nadsavgiften, namligen en avskrivningsprocent av 1,25 procent 4 byggna-
dernas virde. Da i ett flertal fall under senare ar vid samverkan mellan
staten, staden och linet rérande f6r undervisning upplitna sjukhusanligg-
ningar den regeln foljts, att av undervisningen féranledda kostnader an-
setts motsvara 4 av den totala anlidggningskostnaden, har vid férhand-
lingarna 6verenskommits, att statens niimnda ersittning till vardanstalten
likaledes bo6r utgh med ¥, av det pa angivna sitt framriknade avskriv-
ningsbeloppet. Detta dtagande frin statens sida avser dock endast ersiitt-
ning for pa staten fallande andel av avskrivningskostnaden fér nu befint-
liga byggnader.

§ 6.
Paragrafen molsvaras av § 3, sista styeket i nu gillande avtal.
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§§ 7-9.

Dessa paragrafer dro likalvdande med §§ 4—6 i nu gillande avial.

§ 10.

Kommissionen har i det foregdende anfort skil varfor klinikens fortsatta
forlaggning till vardanstalten bor goras till ett relativt kortvarigt proviso-
rium. Med hiinsyn hartill har en avtalstid av fem ar ansetts lampligt av-
vigd.

For att giva cn forestidllning om stalens kostnader enligt det foéreslagna
avtalet i jaAmforelse med kostnaderna enligt gillande avtal framligger
kommissionen vissa beridkningar. Hirvid har kalenderaret 1949 tagits till
utgdngspunkt. Enligt nimnda berdkningar skulle stalsverkets kostnader
for ar 1949 ha uppgatt till 283 000 kronor enligt giillande avtal och 313 000
kronor enligt foreliggande avtalsforslag. Del nya avtalet skulle alltsid ha
foranlett en utgiftsokning av 30 000 kronor.

Vid uppskattningen av statsverkets blivande kostnader for bidrag till
vardanstaltens drift under budgetaret 1951/52 utgar kommissionen i forsta
hand fran driftkostnaderna vid anstalten for kalenderaret 1950. Dessa
kunna uppskattas till i runt tal 2 000 000 kronor. Fran dessa kostnader
skola jamlikt § 4 i avtalsforslaget dragas: 1) rinte- och amorteringskost-
nader for anstaltens byggnader, 2) de lénekostnader, till vilka staten i an-
nan ordning bidrager (§ 3 i avtalsforslaget), 3) inkomsterna for personu-
lens kosthall, tjinstebostider och dylikt, poliklinikavgifter, till driftkost-
nadernas bestridande stiende avkastning av donationer Advensom rintor
och 6vriga inkomster med undantag av legosidngsavgifterna. Da kostnader-
na under 1) ar 1950 uppgingo till 45 442 kronor och kostnaderna under
2) kunna beridknas till 239 000 kronor samt inkomsterna under 3) ut-
gjorde 193 995 kronor, kan beriiknas atersta ett belopp av (2000000 —-
45442 — 239000 — 193 995) 1 521 563 kronor, av vilket staten skall er-
lagga 10 procent eller 152 156 kronor. Statens bidrag till ldkarpersonalen
enligt § 2 uppgar till 119 870 kronor. Ersittning enligt § 5 for anvind-
ningen av sjukhusbyggnaderna fér undervisningsindamal kan berdknas
1ill 4 687 kronor.

Statens anslag till vardanstaltens drift under bhudgetaret 1951/52 Lkan
salunda uppskattas till (152156 + 119870 - 4687) 276 713 kronor. Da
det emellertid torde kunna forviintas, att driftkostnaderna pa grund ar
formodad héjning av personalens léner och 6kande priser komma att icke
ovisentligt stiga under nista redovisningsperiod, torde beloppet béra okas
med uppskattningsvis 20 procent eller cirka 55 000 kronor. Statsbidraget
kan alltsi approximativt beriknas till (276 713 + 55 000) i runt tal 332 000
kronor.

Kommissionen erinrar, att, om féreliggande foérslag bifalles, nagra an-
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slag till avléning av vissa likare vid Norrtulls sjukhus och till bidrag till
vissa driftkostnader vid samma sjukhus icke bliva erforderliga for tiden
fr.o.m. den 1 juli 1951. Karolinska institutets avléningsanslag kan dess-
utom fr. o. m. budgetaret 1951/52 minskas med ett helopp, motsvarande nu
utgaende arsarvoden till en klinisk amanuens (16 704 kronor) och en po-
liklinikamanuens (13 604 kronor), varjamte ur institutets nuvarande an-
slag till materiel m. m. hér utga en anslagspost 4 3 400 kronor, avseende
vissa kostnader vid Kronprinsessan Lovisas vardanstalt.

Y ttranden.

Over forslaget ha yttranden avgivits av statskontoret, medicinalstyrel-
sen, universitetskanslern — efter hérande av Karolinska institutets larar-
kollegium —— Stockholms lins landstings forvaltningsutskotf samt styrelsen
for Kronprinsessan Lovisas vardanstalt for sjuka barn. Foérslaget har dir-
jiimte remitterats till Stockholms stadskollegium, som emellertid annu icke
inkommit med svar.

Statskontoret och medicinalsiyrelsen ha lamnat forslaget utan erinran.

Karolinska institutets lirarkollegium anfor.

Om Kronprinsessan Lovisas vardanstalt skulle bibehallas sisom en in-
stitutets klinik i pediatrik, méaste denna klinik genomgd en genomgripan-
de modernisering och utbyggnad savil betriffande lokaler som i fraga om
utrustning och personalorganisation for att kunna tillfredsstilla undervis-
ningens och forskningens krav. Endast om den blivande pediatriska klini-
ken vid Sabbatshergs sjukhus snabbt bleve firdigstilld, kunde kraven pa
fordndringar vid Kronprinsessan Lovisas vardanstalt minskas och upprust-
ningen salunda bli ett provisorium. Kronprinsessan Lovisas vardanstalt
saknar en sluten barnpsykiatrisk avdelning. Om vardanstalten skall bibe-
hillas som undervisningsklinik, framstar det diarfor som ett mycket be-
stimt 6nskemal, att den utrustas med en siadan avdelning. Under dessa
(6rutsittningar vill lirarkollegiet for sin del férorda etl godkiinnande av
avialsforslagel.

Belraffande de tva amanuensijanstler, viltka {. n. dro uppférda pa institu-
tets stat, férordar kollegiet dndrade avtalshestiimmelser som en f6ljd av
del avtal, som triffats mellan Sveriges likarforbund och Stockholms stad
i fraga om likare i underordnad stillning vid stadens sjukhus. De tva
amanuenstjinsterna, som foreslas cersatta av tva nyva tjinster sasom andre
underliikare, bora saledes enligt kollegiets mening i stillet ersiittas av tva
tjinster sasom forste underlikare. Med andre underlikartjiinst avses niim-
Iigen  enligt nimnda mellan Sveriges Likarforbund och Stockholms stad
triifffade avtal tjinst som inriittats {6r Likare med mindre in ett ars uthild-
nmg inom specialifeten.  Amanuenstjinsterna besittas nu och maste for
sjukvardens hehoriga bedrivande vid en specialklinik besiitlas med likare,
som redan innecha minst ett drs utbhildning inom specialiteten. Amanuens-
tjiinster bora sdledes uthytas mot forste underlitkartjinster. Diirest de ti-
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digare amanuenstjinsterna #ndras till andre underlikartjianster, skulle
antalet andre underlikare vid kliniken komma att uppga till ej mindre én
tre. Foérutom ait kliniken hirigenom skulle nodgas arbeta med ej mindre
in tre i specialiteten outbildade befattningshavare, skulle hela den nuva-
rande likarutbildningsramen vid kliniken spriingas sonder genom att det
passagesystem skulle férsvaras, som dr nédvindigt f6r att alla likare skola
Kunna passera via olika tjdnster pa ett sidant sitt, att en allsidig och till-
rickligt lang specialistutbildning erhalles. Enligt fran Sveriges likarférbund
inhimtade uppgifter torde kravet pa specialistutbildning, f.n. uppgaende
till tre ar, under 1951 eller 1952 komma att hojas till fem ar. Ytterligare en
nackdel med det nu framlagda férslaget ir, att amanuenserna skulle fa vid-
kinnas en férsimring i 16nehinseende, enir andre underlikare skulle er-
halla légre 16n #@n de nuvarande amanuenserna, vilkas avléning minst mot-
svarar den for foérste underlikare féreslagna.

Kollegiet vill dirjimte framhalla behovet av riksplatser icke blott pa
den kirurgiska avdelningen utan Z#ven pa den medicinska barnavdei-
ningen.

Universilelskanslern siger sig vara ense med kommissionen om att den
medicinska undervisningens fortsatta forliggning till Kronprinsessan Lo-
visas virdanstalt maste betraktas allenast som ett mindre tillfredsstillande
provisorium, vilket till tidslingden bér i mojligaste man begriansas. Den
blivande pediatriska kliniken vid Sabbatsbergs sjukhus bér darfor inga i
den for detta sjukhus avsedda férsta utbyggnadsetappen. Vad angar utrus-
tandet av Kronprinsessan Lovisas vardanstalt med en sluten barnpsykiat-
risk avdelning instimmer kanslern i vad Karolinska institutets lararkolle-
gium dérom ani6rt. T likhet med lirarkollegiet anser universitetskanslern
jamvill, att de bada i avtalsférslaget nimnda tjénsterna som andre underlii-
kare skiiligen borde ersiittas av tjinster som férste underlikare. I ovrigl
limnas avtalsforslaget utan erinran.

Stockholins lins landstings forvaltningsutskott forklarar sig vara be-
rett att hos drets lagtima landsting tillstyrka avtalets godki#nnande.

Styrelsen for Kronprinsessan Lovisas vdardanstalt fér sjuka barn godkéin-
ner for sin del avtalsforslaget. Styrelsen papekar, att ett mellan Stock-
holms stad och Sveriges likarférbund triaffat avtal avseende vissa forhal-
landen betriffande likare i underordnad stillning vid stadens sjukhus kan
komma att aterverka pa den stiilllning, som boér tilldelas de i avtalet nimnda
andre underlikarna. Detsamma giller dven &vriga likare i underordnad
stillning. Ordnandet av denna angeliigenhet far i sa fall bliva féremal for
senare sirskilda férhandlingar. Ett annat sporsmal, som kan bliva foremal
tor sirskilda férhandlingar, #r fragan om s. k. riksplatser pa vardanstalten.
Kommissionen har angivit, att sidana skulle finnas endast fér kirurgiska
fall. Aven representanterna fér den medicinska varden ha emellertid sam-
ma onskemal.
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Departementsehefen.

Av Karolinska institutets bada pediatriska kliniker ir den ena forlagd
till det av Stockholms stad iigda Norrtulls sjukhus, den andra till Kron-
prinsessan Lovisas viardanstalt for sjuka barn. Vid Karolinska sjukhuset
inredes f. n. en ny barnklinik. Denna beriknas vara firdig att tagas i
bruk den 1 juli 1951. Det ér dirfér nédvindigt att nu taga stillning till var
institutets andra klinik skall vara foérlagd intill dess att den pediatriska
klinik, som enligt sabbatsbergsavtalet skall inrittas vid Sabbatsbergs sjuk-
hus, dr fardigstilld.

I samband med de férhandlingar, som forts i dmnet mellan delegerade
fran staten, Stockholms stad, Stockholms lins landsting och styrelsen for
Kronprinsessan Lovisas virdanstalt, har Stockholms stad meddelat sin av-
sikt att liagga ned Norrtulls barnsjukhus for att kunna taga sjukhusbygsg-
naden i ansprak {or stadens sinnessjukvard. Méjligheterna att forligga en
av institutets pediatriska kliniker till nigot annat barnsjukhus i staden
in de bada tidigare nimnda ha undersokts av den statliga férhandlings-
kommissionen, som emellertid funnit, att ett sidant projekt icke limpli-
gen kan genomféras. Kommissionen har darfér ansett enda mdéjligheten
vara att forligga Karolinska institutets andra barnklinik till Kronprinses-
san Lovisas vardanstalt intill dess den tilltinkta pediatriska kliniken vid
Sabbatsbergs sjukhus kan komma till stand.

Det avtal angdende undervisningen vid Kronprinsessan Lovisas vardan-
stalt, som f.n. giller och som anmildes fér 1950 ars riksdag, upphor att
gilla, nar den nya pediatriska kliniken vid Karolinska sjukhuset tages i
bruk for sitt indamal, d. v.s. den 1 juli 1951. Enligt detta avtal skall staten
bestrida varddagskostnaderna foér vard av s. k. rikspalienter. Hirvid har
del forutsaits, att denna kategori patienter skulle komma att beredas vard
pi sivial den medicinska som den kirurgiska vardavdelningen. Den pa
slatsverket fallande delen av kostnaderna bestimmes pa sadant sitt, all.
sedan fran de totala kostnaderna for vardanstaltens drift dragits de fran
Karolinska institutets stat utgiende bidragen samt vissa inkomster, den
diirefter uppkomna restkostnaden fordelas pa antalet varddagar for hela
virdanstalten. Diirvid paféres staten vad som beldper 4 antalet varddagar
for patienter, tillhorande andra sjukvirdsomraden #n Stockholms stad och
liin, dock med visst avdrag. Aterstiende restkostnad paféres Stockholms
stad och lin i relation till antalet varddagar foér stadens resp. linets sjuka.

Det avtalsférslag, som forhandlingskommissionen lagt fram, dr upp-
gjort med sabbatshergsavtalet som forebild. Vissa avvikelser ha emellertid
befunnits nodviindiga. Huvudprinciperna i avtalsforslaget diro foljande.

Overliikaren vid vardanstaltens medicinska avdelning, vilken tillika ir
professor, iivensom siddan personal, som uteslutande anstiilles for forsk-
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nings- och undervisningsindamal, tillsittes, avlonas och pensioneras av
staten; dock att vardanstalten bestrider kostnaden for sirskilt dverlikar-
arvode. Harjimle bidrager staten med halva 16ne- och pensionskostnaden
fér av vardanstalten anstilld ldkarpersonal med vissa undantag. Vidare
skall staten arligen erlidgga dels ett belopp, motsvarande 10 procent av an-
staltens driftkostnader, och dels for anvindningen av sjukhusbyggnaderna
for undervisningsindamal en sirskild ersiitining, motsvarande 14 X 1,25
procent av byggnadernas taxeringsvirde. Avtalet skall tills vidare gilla
under fem ar.

Av kommissionen verkstillda berdkningar ha givit vid handen, att en
tillampning av avtalsforslaget skulle innebiira en kostnadsokning for sta-
len i jimfoérelse med det nu gillande avtalet av ungefir 10 procent, riknatl
pa kostnaderna under ar 1949. Eniir avtalsforslaget i viisentliga delar over-
ensstimmer wmed sabbatsbergsavialet, anser jag mig trots denna kost-
nadsokning béra tillstyrka férslagets huvudprineiper.

I friga om forslagets detaljer ha vissa remissmyndigheter riktat an-
mirkning mot den bestimmelse i avtalet, enligt vilken véardanstalten for-
binder sig att & anstaltens stat uppfora tva nya tjinster som andre under-
likare s&som erséttning fér tvd amanuenstjinster pa Karolinska institutets
stat. Karolinska institutets ldrarkollegium har med instimmande av uni-
versitetskanslern anfért, att i stiillet for tjinster som andre underlidkare
skiligen borde upptagas tjinster som férste underliikare med hinsyn till
innehallet i ett avtal, som nyligen triffats mellan Stockholms stad och
Sveriges likarférbund. Vardanstaltens styrelse har gjort ett liknande pa-
pekande. Med anledning av dessa inviindningar dr det enligt min mening
lampligt att findra ifragavarande stadgande sa, att didr utsiges, att anstal-
ten skall pa sin stat uppféra tva nya underlikartjinster, alltsa utan angi-
vande av om tjinsterna skola vara forste eller andre underlikare. Fragan
om underlikarnas stillning torde senare fi Idsas genom foérhandlingar
mellan berérda parter.

Avtalsforslagets  detaljbestimmelser i 6vrigt féranleda ingen erinran
frin min sida. Dérest framdeles behov skulle uppstia av smirre jamkning-
ar i eller tilligg till avtalsbestimmelserna, forutsitter jag att riksdagens
samtycke hirtill icke skall behdva inhimtas.

Den av vissa remissmyndigheter berérda frigan om riksplatser torde sii-
vill i vad avser den kirurgiska som den medicinska vardavdelningen fa bliva
foremal for sirskilda forhandlingar mellan vederbdrande sjukvardsmyn-
digheter.

Betriffande sittet for drifthidragets uthetalande till vardanstalten inne-
bar avtalsforslaget, att utlbetalningen skall ske i den ordning, som Kungl.
Maj:t, resp. staden och ldnet bestimma. Eftersom vardanstalten liksom
Stockholms siad tilliimpar ett med kalenderaret sammanfallande riiken-
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<kapsar, synes det lampligt, att bidraget utbetalas da de verkliga drift-
kostnaderna kunna fastslillas, alltsi efter ett rikenskapsars utging. En
sidan anordning har jag #dven férutsatt vid anmilan av det nu géillande av-
talet. For budgetaret 1951/52 skulle alltsd medel behdva beriiknas dels for
forsta halvaret 1951 ienlighet med det nu giillande avtalet och dels f6r and-
va halviret 1951 enligt avtalsforslaget. Kostnaderna for férsta halvaret be-
ritknar jag till i runt tal 104 000 kronor. Vad betriffar kostnaderna enligt
avtalsférsiaget, har kommissionen beriknat dessa till 332 000 kronor for
hela budgetaret 1951/52. DA jag icke har nagot atl erinra mot kommissio-
nens beriikningar, upptager jag for andra halviret 1951 halva detta belopp
eller 166 000 kronor. Medelsbehovet for budgetaret 1951/52 under anslaget
Lill Bidrag till vissa driftkostnader vid Kronprinsessan Lovisas virdanstait
for sjuka barn skulle alltsa uppgé till (104000 - 166 000) 270 000 kronor.

Pen till Norrtulls sjukhus anknutna barnkliniken kommer att nedliggas
den 1 juli 1951. Det mellan staten och Stockholms stad ar 1950 triffade
avitalet rérande driften av Norrtulls barnsjukhus upphér automatiski att
giilla niir den nya pediatriska kliniken vid Karolinska sjukhuset tages i
hruk foér sitt indamal. Enligt nimnda avtal skall viss likarpersonal vid
Norrtulls sjukhus tillsittas, avlénas och pensioneras av staten. Vid forar-
helena till norrlullsavtalet férutsattes, att, om sjukhuset skulle upphora att
vara undervisningssjukhus, den likarpersonal, som si onskade, skulle
overflyttas till den nya kliniken vid Karolinska institutet.

For innevarande budgetar ha under elfte huvudtiteln uppforts tva for-
Jlagsanslag avseende Norrtulls sjukhus, némligen dels till Avléning av vissa
likare vid Norrtulls barnsjukhus, 128 000 kronor, och dels till Bidrag till
vigsa drifikostnader vid Norrtulls barnsjukhus, 60 000 kronor. Det forsi-
mnimnda anslaget behover icke vidare uppféras pa riksstaten. Vad bidrags-
anslagel betriffar, avser medelsberdkningen for budgetiret 1950/51 endast
«tatens andel i kostnaderna fér andra halvaret 1950. Eftersom sjukhuset
kommer att drivas fram till den 1 juli 1951, maste for budgetaret 1951/52
medel beriknas for motsvarande kostnader under forsta halvaret 1951.
Jag beriknar dessa kostnader till 60 000 kronor.

Slutligen vill jag crinra om, att, direst avtalsforslaget godkénnes, Karo-
linska institutets avlgningsanslag for budgetaret 1951/52 kan minskas med
belopp, motsvarande avloning till tvi amanuenser. Ur instilutets muaterielan-
slag bor utga en anslagsposl 4 3 400 kronor, avseende vissa kostnader vid
Kronprinsessan Lovisas vardanstalt. Sisom i drets statsverksproposition (VII{
. F. p. 93) forulsatts, bor i anledning hirav materielanslaget omlordelas.

Under aberopande av det anférda hemstiiller jag, att Kungl. Maj:t miit-
te foresld riksdagen att

a) godkiinma av mig 1 det foregaende forordade grunder
rorande statens bidrag till driftkostnaderna vid Kronprinses-
san Lovisas virdanstall for sjuka barn;
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b) till Bidrag till vissa driftkostnader vid Kronprinsessan
Lovisas vdrdanstalt fér sjuka barn for budgetaret 1951/52 un-
der elfte huvudtiteln anvisa ett férslagsanslag av 270 000
kronor;

c) till Bidrag till vissa driftkostnader vid Norrtulls barn-
sjukhus f6r budgetaret 1951/52 under elfte huvudtiteln anvisa
ett forslagsanslag av 60 000 kronor.

Generalplan fér utbyggande av
Akademiska sjukhuset i Uppsala m. m.
Inledning.

Genom besiut den 16 maj 1947 bemyndigade Kungl. Maj:t byggnadssty-
relsen att upptaga utredning angiende generalplan for Akademiska sjuk-
husets i Uppsala uthyggande.

Byggnadsstyrelsen har nu med skrivelse den 13 februari 1951 6verlim-
nat den gjorda utredningen, benimnd 1950 ars férslag till generalplan for
utbyggande av Akademiska sjukhuset i Uppsala. Byggnadsstyrelsen har
dérvid erinrat, att Kungl. Maj:t efter meddelandet av férenimnda uppdrag
tillkallat sirskilda sakkunniga fér utredning rérande forutsattningarna
och kostnaderna f6r en 6kning av antalet medicine studerande vid univer-
sitetet i Uppsala. Styrelsen har fore firdigstillandet av generalplanen velat
avvakta resultatet av sistnimnda utredning fér att kunna bedéma, i vad
man sjukhusets storlek och utformning kunde komma att dirav paverkas.

Sedan dessa sakkunniga den 5 september 1950 framlagt den anbefallda
utredningen, har det emellertid av denna framgatt, att en 6kning av anta-
let medicine studerande i huvudsak kan komma att paverka generalpla-
nen for sjukhuset allenast i ett avseende, nimligen betriffande den ord-
ningsféljd, i vilken utbyggnaden limpligen bor ske. Omfattningen av ny-
och tillbyggnader diremot dikteras i allt visentligt av sjukvardsbehovel.

Styrelsen har i drendel inhiimtat yttranden fran direktionen foér Akade-
miska sjukhuset, representanter for landstingets férvaltningsutskott, uni-
versitelet, centrala sjukvardsberedningen m. fl.

Byggnadsstyrelsens forslag.

Uppskatining av vardplatshehovet och firdelningen av erforderliga
viirdplatser pa olika kliniker.

Uppsala ldn har f.n. ca 150 000 invénare. Enligt tillgingliga statistiska
uppgifter beriknas antalet ar 1960 ha stigit till ca 170 000. Inom linet fin-
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nes forutom Akademiska sjukhuset i Uppsala en sjukstuga i vardera En-
koping, Tierp och Lovsta.

Vardplatsernas antal och fordelning vid Akademiska sjukhuset den 1
januari 1950 framgar av foéljande tabell.

Avdelning Antal vardplatser
Medicinsk klinik ....... ... i e 169
Kirurgisk klinik ....... ... .. . i i 188
Kvinnoklinik barnbérdsavdelning . .................. 95

» gynekologisk avdelning ................ 85 180
OgonKkINik .. .oviri i e PU- ]
Oron-, néis- och halsklinik .......... ... ... .. .. 71
Barnklinik .....oou it i e 68
Psykiatrisk klinik ........ . i 115
Centralsanatorium . ....... ... .ot 121

Summa 942

Ovriga vardplatser pa sjukavdelningar uppga till i Enkoping 38, i Tierp
10 och i Lovsta 14, Hirtill komma dels barnbordsplatser till ett antal av
resp. 16, 6 och 2, dels ock vissa tuberkulosplatser, nimligen vid sanatoriet
i Vattholma 26 och vid tuberkulossjukstugan i Alvkarles 23.

Vid ett stillningstagande {ill fragan om Akademiska sjukhusets fram-
tida storlek har riikknats med att det nuvarande samgaendet mellan staten
och landstinget kommer att bestd samt att sjukvardsinrittningarna i En-
koping och Tierp komma att bibehallas. Mdjligheter bora hallas 6ppna for
en framtida utbyggnad av dessa sjukvardsinrittningar till delade lasa-
rett, omfattande saviill medicinska som kirurgiska kliniker om ca 60 vard-
platser & varje, motsvarande ett befolkningsunderlag av ca 35 000 personer
for vartdera lasarettet.

I forslaget har salunda beriiknats, att Akademiska sjukhuset betriffande
kirurgiska och medicinska klinikerna skulle fa ett upptagningsomrade
motsvarande ca 100 000 personer. Erforderlig specialistvird tinkes dér-
emot bliva helt koncentrerad till Akademiska sjukhusct, varfér befolk-
ningsunderlaget, i den méan detta dr enbart bestimmande for klinikernas
storlek, for hithorande vardgrenar upptagits till 170 000 personer. FIor
specialavdelningarna férutsiittes en viss tillstrémning av utomlidnspatien-
ter resp. ctt samarbete med andra liin. Om befolkningsutveckling och and-
ra faktorer i framtiden skulle medféra behov av ytterligare vardplatser,
torde den erforderliga 6kningen liimpligast astadkommas genom att anord-
na ytterligare sjukhus av typen normallasarctt, varvid eventuellt ett sidant
kunde forliggas Lill Uppsala.

Klinikerna vid sjukhuset skulle med dessa utgingspunkter fa féljande
omfattning och storlek.
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Kirurgisk klinik. Med utgangspunkt, enligt vedertagna normer, fran ett
viirdbehov av ca 1,7 vardplatser per 1 000 personer erfordras omkring 170
platser. I den kirurgiska kliniken béra jimvil ingd avdelningar fér thorax-
(brost-) resp. plastikkirurgi.

Medicinsk klinik. Motsvarande beridkning ger - - med ett viardbchov av
ca 1.8 vardplatser per 1000 personer — omkring 180 platser.

Neurologisk klinik och neurokirurgisk klinik. Med hinsyn till befolk-
ningsunderlaget och beligenheten i {érhallande till Stockholm béra dessa
kliniker icke goras storre dn som erfordras for att erhilla en kvalificerad
overldkare vid vardera kliniken. Den neurologiska kliniken bor silunda for-
slagsvis omfatta ca 60 platser och den neurokirurgiska ca 30.

Klinikerna synas motiverade jamvil med hénsyn till deras varde for ar-
betet vid den redan befintliga psykiatriska kliniken.

Dermato-venereologisk klinik: (f6r hud- och kénssjukdomar). Goteborgs
stad har for hud- och kénssjukdomar sammanlagt 0,2 platser per 1000
invanare, Malmé stad har planerat en ny sadan klinik med 0,5 platser per
1000 invianare och Stockholms stad har 0,5 platser per 1 000 invanare. Da
Stockholms stad disponerar 70 platser vid Karolinska sjukhuset, kommer
dess totala kvot emellertid att utgéra 0,6 vardplatser per 1000 invanare.

For Uppsala lan uppskattas det erforderliga platshehovet till ca 0,4 per
1 000 invanare, motsvarande omkring 70 platser.

Reumatologisk klinik och orlopedisk klinik. I tidigare utredningar har
man rdknat med en klinik fér vardera vardgrenen om 74 resp. 60 platser.
Nu foreslads den édndringen, att reumatologiska klinikens platsantal upp-
lages till 60. Vid berikningen har man utgitt fran att bada klinikerna iro
avsedda att utgéra specialkliniker f6r vissa delar av landet utéver Uppsala
lin.

Radiologisk Kklinik. Det totala antalet platser fér radium- och réntgenbe-
handling inom landet i dess heihet (inklusive de platser, som beriknas
bliva fardiga att tagas i bruk under innevarande ar) motsvarar endast om-
kring 0,05 vardplatser per 1 000 invinare. Atskilliga patienter, som riitte-
ligen borde vardas i radiologiska vardavdelningar, beldgga emellertid {. n.
platser pi andra avdelringar. Enligt en av Stockholms stads sjukhusdirek-
lion gjord utredning uppgar vardplatsbehovet fér radioterapipatienter i
staden approximativt till 0,15 per 1 000 invanare. Stockholmsklientelet kan
dock virdas ambulatoriskt i visentligt stérre utstrickning an vad fallet ar
vid ett lins centrallasarett. Med denna utgangspunkt synes antalet platser
bora beridknas till i runt tal 30, om endast patienter fran Uppsala lin skola
mottagas.

Kvinnoklinik. Den befintliga kliniken, vilken togs i bruk i sin helhet ar
1943, inrymmer 85 gynekologi- och 95 obstetrikplatser, vilket antal synes
fullt tillrdckligt. Poliklinikens lokalférhéllanden kunna diremot icke be-
traktas som tillfredsstillande.

Oron-, ndis- och halsklinik. En ny sidan klinik har hell nyligen firdig-
stillts. Antalet vardplatser utgor 102, av vilka — i avvaktan pa resultatet
av pigiende omprdovning av antalet framdeles erforderliga platser — 78
tagits i ansprak.

Ogonklinik. ¥.n. finnas 30 vardplatser, forlagda till paviljong I. I gene-
ralplaneforslaget riknas med atgirder for beredande av nya lokaler for
denna klinik, varvid nuvarande platsantal anses tillriickligt.
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Barnklinik. Den nuvarande kliniken omfattar 68 vardplatser, vilket i
stort sett kan anses tillfyllest. En pataglig brist &r didremot avsaknaden av
en debilavdelning, forslagsvis om ca 15 platser, samt en isoleringsavdel-
ning om ca 10 platser.

Barnpsykiatrisk klinik. For en sirskild barnpsykiatrisk klinik torde
erfordras hogst 25 vardplatser, varvid de nu for detta indamal disponerade
lokalerna inom psykiatriska klinikens byggnad utga.

Centralsanatorium. Utvecklingen betriiffande tuberkulosviarden har gatt
mot ett successivt minskat vardbehov. Direst detta allt framgent minskar,
boéra i forsta hand tuberkulosavdelningarna i Alvkarleé och Vattholma ned-
liggas foér att sedan utinytijas for tillgodoseende av linets behov av vard-
platser for kroniskt sjuka.

I enlighet hirmed skulle vid sjukhuset finnas féljande kliniker och vard-

platser:

Kliniker Antal vardplatser
Medicinsk KlIinik .. ... ot 180
Kirurgisk klinik

allmin Kirurgt .. ... ..o i 150

thorax, the - 21} 31

ovrig 13 l

plastik ... o 21 205
Neurologisk klinik .......... .. .. . il DT 60
Neurokirurgisk klinik ....... ... ... i i 30
Reumatologisk klinilk ........ ..o, 60
Ortopedisk klinik . ... .o i 60
Radiologisk Klinik . ......... .ot 30
Ogonklinik . ..ottt e 30
Oron-, nids- och halsklinik .......... .. ... ool 102t
Dermatologisk-venercologisk klinik ............... ... .. ... 70
BarnklniK .. .vvniii it i i it e e 93
Barnpsykiatrisk klinik . ... ... i i 25
Kvinnoklinik

barnbordsavdelning . ........ .. .. i 95

gynekologisk avdelning ............... ... ... ..., 85 180
Psykiatrisk klinik ....... ... . i 115
Centralsanatorinm . ....... ... . it 121

Summa 1 361

Vid en utbyggnad av sjukhuset till omkring 1400 platser synes man
sannolikt ha uppnatt den 6vre grimsen for vad som kan anses vara orgu-
nisatoriskt och ckonomiskt ILimpligt.

t Av dessa firo t.on. 78 platser lagna i ansprak.
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I detta sammanhang framhalles, att chefen for inrikesdepartementet i
propositionen nr 170/1950 funnit det bora beaklas, huruvida icke riksplai-
serna vid Karolinska sjukhuset kunde minskas vid en ifragasatt 6kad in-
tagning av medicine studerande och i samband dirmed foretagen 6kning
av antalet vardplatser vid Akademiska sjukhuset.

Alimiinra forutsiittningar f6r sjukhusets uthyggande,
markférhallanden m. m.

Varje tanke pd en forflyttning av sjukhuset #r, dven om for #dndamalet
limpligt markomrade skulle kunna uppbringas, oméjlig att férverkliga.
Direst en sadan losning Overhuvudtaget skulle kunnat genomforas, hade
slillning hartill bort 1agas, innan nagra av de mera betydande senare ny-
byggnaderna kommit till stand.

Nir del giller att fatia standpunkt till den ordning, i vilken utbyggna-
den av sjukhuset bor ske, ir att mirka, ait, sedan den nya éron-, nis- och
halskliniken under innevarande ar blivit fardigstilld, de lokaler som den-
na klinik hittills disponerat inom den nuvarande kirurgbyggnaden kom-
ma att frigoras. Detta aktualiserar fragan om den framtida anvindningen
av sistnimnda byggnad och om kirurgiska klinikens lokaler. Man maste
vidare rikna med att den medicinska kliniken behoéver ersiattas med ny-
byggnad. Lokalbehoven for sjukhusets centrallaboratorium och roéntgen-
avdelning bliva genom forverkligande av beslutade provisoriska atgirder
cendast nodtorftigt tillgodosedda. De nuvarande forhallandena for flertalet
polikliniker dro ohallbara, varjamte flera specialiteter icke dro foretridda
vid sjukhuset. I {érsta hand maste salunda stillning tagas till hur de nu
herérda huvudproblemen lampligen skola kunna successivt 18sas, samti-
digt som fragan om en tillfredsstiallande utbyggnad av sjukhuset sdsom
helhet blir heaktad. Siyrelsen berér darvid till en bérjan sjdlva mark-
fragan.

Enligt beslut av 1935 ars riksdag fingo vissa delar av stadsigorna nr
367 och 690 fran kronoparken Asen i Uppsala, tidigare disponerade av
lantforsvaret, upplatas till en planerad ny. psykiatrisk klinik vid sjukhuset.
Den utvidgning av Akademiska sjukhusels omrade, som kunde befinnas
erforderlig for sjukhusets fortsatta utbyggande, har emellertid vilat 1 av-
vaktan p& framliggandet av ett definitivt generalplaneforslag.

Med hénsyn til! de avsevirda investeringar, varom har ar fraga, ar det
oundgingligen nodvindigt, att for sjukhuset finnes ett vil limpat mark-
omride av sadan storlek, att jamvil framtida utbyggnadsbehov sikerstil-
las. Det dr hirvid av stor betydelse, hur frigan om den vigférbindelse,
som skall ersitta den nuvarande sjukhusvigen, slutligt l6ses. Denna fraga
har varit féremal f6r behandling under atskilliga &r.
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Ett av Kungl. Maj:t den 29 oktober 1937 godkint avtal av den 24 sep-
tember samma ar mellan lansstyrelsen i Uppsala 1dn och staden foreskriver
bl. a., att i samband med omliggning av stockholmsvigen omradet f6r sjuk-
husviigen i dess tidigare strickning skall infoérlivas med sjukhusomradet.
Den nya sjukhusviigen skulle dirvid flyttas nagot at soéder, och arbetet
hirmed hade pabdrjats. En siddan dragning av vigen ar dock ur flera
synpunkter icke den bista. Vigen skulle namligen bl.a. komma vil nira
planerade nya kliniker. Vigforvaltningen 1 Uppsala lidn har utfort en ut-
redning i denna fraga, men ett slutligt stillningstagande har ansetts icke
bora ske, forrdn klarhet vunnits om det limpligaste sittet for sjukhusets
fortsatta utbyggande.

Vissa fordelar skulle st att vinna, direst sjukhusomradet kunde okas
nagot mot sydost genom en modifiering av den nya sjukhusviigens striack-
ning. I anledning harav har samriad under hand skett med vig- och vatten-
byggnadsstyrelsen, varvid ett forslag till jimkning av nimnda vigstrack-
ning framkommit. Denna 16sning dr emellertid beroende av hur frigan om
dragningen av vigen mellan slotts- och sjukhusomradena, Slottsvigen, slut-
ligt avgores. Denna vig har avsetts att foras ned till en cirkulationsplats,
beliigen omedelbart viister om slottsdammen i skiarningen Nedre Slottsgatan
—Munkgatan—Sjukhusviigen i trakten av den s. k. Slottskéallan.

Byggnadsstyrelsen har funnit angeliget att icke binda utbyggnadspla-
nerna till den ena eller andra lésningen i fraga om de nu diskuterade vig-
dragningarna, och styrelsen har darfor ansett, att generalplaneférslagel
helst bor utformas pa sadant sitt, att moéjligheter f6r ett genomférande av
bigge 16sningarna hallas 6ppna.

Med den foreslagna omfattningen av sjukhusomradet synas goda forut-
siattningar finnas for ett successivt uthyggande av sjukhuset efter de linjer
och till den storlek, som férut angivils, varvid majligheter féreligga all
tillgodose jamvil vissa lokalbehov, som icke nu kunna &verblickas.

Aven om salunda viss ytterligare bebyggelse kan ske inom det redovisade
sjukhusomradet, har styrelsen i betraktande av att det géller ett sjukhus,
som utnyttjas for undervisningsindaméal och dir nya nu icke férutsebara
lokalbehov senare kunna uppsti, o6vervigt, huruvida ytterligare markre-
servat for Andamalet kunna skapas. Styrelsen har dirvid funnit angeliget,
att mojligheter hallas oppna for att framdeles tillféra omradet viss sdder
om den nya sjukhusvigen och éster om stockholmsvigen beligen mark,
vilken nu disponeras av forsvarets liroverk och arméns underofficerssko-
la. De inom sistnidmnda markomrade beliigna byggnaderna, vilka tidigare
utnyttjats for Upplands artilleriregemente och fa anses foraldrade fér den
nuvarande anvandningen, maste {orr eller senare ersittas med foér idnda-
malet mera lampade nybyvggnader.
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Foreslagna hyggnadsatgiirder.

Iln grundliggande principfraga vid utformningen av generalplanen iir.
huruvida de ytterligare kliniker, som kunna tillkomma sisom ersittning for
iildre sadana eller for att fylla nya behov, bora forlaggas sasom skilda en-
heter eller sammanforas till ett centralblock. Sjalvfallet iir en koncentra-
tion av en sjukhusanliggning av stor betydelse med hiinsyn till de bekhvii-
mare och bittre férbindelser, som dirigenom erhallas. Aven ur allmiin
driftsekonomisk synpunkt ir givetvis en koncentration att féredraga. Den
far dock icke drivas sa langt, atl andra berittigade inlressen tridas for niira.
Frimst galler det i detta fall att bevara mojligheter for en framtida om-
eller tillbyggnad av befintliga kliniker och avdelningar samt for uppfo-
rande av nya sadana. Vidare ir vid Akademiska sjukhuset den kulturhisto-
riskt kiinsliga miljon en betydelsefull faktor, bl. a. pa grund av sjukhusels
niirhet Uil slottet, vilken kriver sirskild hinsyn vid uppgiftens losande.

Kirurgiska kliniken. Pedan vid framliggandet av forslaget till ny oron-.
nas- och halsklinik riknade man med, att kirurgiska klinikens lokaler
skulle ombyggas och utvidgas inom den nuvarande byggnaden. Diirvid
forutsattes, att kliniken skulle erhalla iiven de utrymmen, som f{rigéras.
nir oronkliniken avflyttar fran sina nuvarande lokaler.

Den kirurgiska klinikens byggnad ir tekniskt sett av forhallandevis
god beskaffenhet och har en for en sjukvirdsinrittning av detta slag i
stort sett allmangiltig planlésning. Visentliga oligenheter hos de nuva-
rande vardavdelningarna utgéra dock hissforbindelsernas otillricklighet
samt bilokalernas {6ga centrala beligenhet, vilket medfor, att avdelningar-
na bliva tungarbetade och allt{ér personalkridvande. Ulredningen hai
klarlagt, att man genom en om- och tillbyggnad kan erhéilla en tillfredsstil-
lande 16sning av lokalfragan.

Tva alternativ ha dirvid upptagits till préovning. Betriffande det storre
av dem anfores bl. a.

Med hinsyn till krav fran savil sjukvéirds- som undervisningshall har
det ansetts, att i den kirurgiska kliniken jimvil bor inga en avdelning for
vardera thorax- och plastikkirurgi. Den férstnidmnda bér uppdelas pa en
avdelning for thc-patienter om 21 platser och en for 6vriga om 13 platser
med bada avdelningarna inrymda i vaningen 2 trappor upp. Vaningen 3
trappor upp innehdller 2 allmidnna kirurgiska avdelningar, vardera om 31
platser, och 6 operationssalar med tillhérande bilokaler, gemensamma for
den kirurgiska kliniken samt avdelningarna fér thorax- och plastikkirurgi.
Vianingen 4 trappor upp inrymmer ytterligare 2 allminna vardavdelningar.
vardera om 31 platser, samt féreldsningssal, mottagning, laboratorium, ex-
peditioner m. m. Expeditionslokalerna med tillhérande journalarkiv téin-
kas vara gemensamma for den kirurgiska kliniken samt thorax- och plas-
tikkirurgiska avdelningarna. Vaningen 5 trappor upp innehaller 2 enskilda

avdelningar, vardera om 13 platser, samt plastikkirurgiska avdelningen
om 21 platser. Mojligen skulle nagra vardrum fran den ena av de enskilda
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avdelningarna kunna &verforas till plastikavdelningen. Byggnadens mitt-
parti, som dr hogre dn byggnaden i 6vrigt, inrymmer i de ovanfér belagna
vaningarna lokaler for likare, jourrum, laboratorier och forskningsav-
delning.

For att tillgodose de nu redovisade lokalbehoven ténkes en tillbyggnad
ske till den flygel, vilken ir beligen vinkelritt mot den byggnadskropp,
som inrymmer klinikens vardavdelningar. Hirtill kommer en viss utbygg-
nad pa norra sidan av den sistnimnda byggnadskroppen.

Sedermera har en omprévning av detta forslag vidtagits i syfte att be-
griinsa byggnadsatgirderna. Enligt det nya forslaget avses tillbyggnaderna
utmed vardavdelningarnas norrsida icke komma till utférande. Ingreppen
i byggnadens stomme komma hirigenom att nagot férenklas. Sistndmnda
forslag innehaller i stort sett samma platsantal som det tidigare alterna-
tivet. Forslaget har kostnadsberiiknats till 2 900 000 kronor.

Om man vid en om- och tillbyggnad av den nuvarande klinikbyggnaden
syftar till att den kirurgiska kliniken direfter skall kvarstanna i byggna-
den under hela dess aterstiende livstid, miste man samtidigt rikna med
snara nybyggnadsatgirder foér ortopedi, reumatologi, radiologi m. m. Det
kan framdeles ifragasittas, om det icke vore ldmpligare att sedermera
uppfora en nybyggnad for den kirurgiska kliniken samt att darvid lata de
nyssnimnda vardbehoven bliva tillgodosedda inom den nuvarande kirur-
giska kliniken, niir denna frigores for annat indamal. I generalplanen har
man riknat med den senare losningen. En blivande ny kirurgisk klinik
tinkes ansluten till foreslagen ny central byggnadskropp, som avses in-
rymma sjukhusets behandlingsavdelningar, centrallaboratorium m. m.

Medicinsk klinik. Den byggnad, inom vilken denna klinik #r forlagd, ar
byggnadstekniskt av viisentligt siimre beskaffenhet in den kirurgiska kli-
nikens. En tillfredsstillande 16sning kan i detta fall icke vinnas genom
om- och tillbyggnad. Vidare dr byggnadens beldgenhet sadan, att vid ett
bibehallande och utbyggande av den medicinska kliniken de for sjukhuset
erforderliga gemensamma avdelningarna, sasom centrallaboratorium och
rontgen, maste komma att ligga pa alltfor stort avstdnd fran densamma.

Styrelsen foreslar, att klinikens vardavdelningar forliggas till ett ny-
byggt block pa omridet omedelbart norr om den nuvarande sjukhusvigen,
nordost om den psykiatriska kliniken, mellan denna och den nya oron-,
nis- och halskliniken. Omedelbart norr om detta block och i direkt an-
slutning till detsamma skulle forliggas en central byggnadskropp, inrym-
mande sjukhusets rontgenavdelning, centrallaboratorium, polikliniker och
behandlingsavdelningar m. m.

Med hinsyn till de betydande investeringar, som erfordras vid uppfo-
randet av ett nytt medicinskt vardblock, har styrelsen funnit angeldget
att méjligheter hallas &ppna for anordnande av ytterligare véardavdel-
4 — Bihang till riksdagens protokoll 1951. 1 saml. Nr 123.
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ningar i anslutning till detsamma, #ven i den mén arten av dessa avdel-
ningar icke nu kan férutses och dven om dylika nytillkommande avdel-
ningar under en oOvergingstid skulle kunna beredas utrymme inom den
nuvarande medicinska kliniken, sedan denna frigjorts for annan anvind-
ning.

Oron-, nds- och halsklinik, Denna klinik har vid planeringen ar 1944
beriknats efter ett platsantal av 0,6 vardplatser per 1000 invanare. Efter
vunna erfarenheter har, enligt av centrala sjukvérdsberedningen och medi-
cinalstyrelsen ar 1948 godtagna normer, det erforderliga platsantalet fo6r
oronavdelningar numera upptagits till 0,3 a 0,4 per 1000 invénare., Det sy-
nes salunda befogat att upptaga till 6vervigande, huruvida icke klinikens
platsantal ir sa stort, att det lampligen framdeles skulle kunna beskiiras,
varvid de dirigenom frigjorda utrymmena kunde tagas i ansprak for tillgo-
doseende av nigot annat vardbehov. Direktionen for Akademiska sjukhuset
har numera igangsatt en siirskild utredning i denna fraga.

Neurologisk klinik och neurokirurgisk klinik. Déarest omprovningen av
oronklinikens storlek skulle giva vid handen, att vissa lokaler kunna av-
stas for annat Andamal, synes det bora 6vervigas, om icke dessa utrymmen
tillika med de lokaler, som skulle kunna utvinnas genom tillbyggnad av en
flygel till klinikbyggnaden, kunde pa ett tillfredsstillande satt ticka lokal-
behovet for nervklinikerna. Dessa skulle hiarvid erhilla en beligenhet sa
niara det centrala blocket, att en dylik 16sning ur denna synpunkt kunde
godtagas.

Skulle emellertid denna vig visa sig icke vara framkomlig, méste nerv-
klinikerna beredas lokaler inom det nya vardblocket. Infor angeldgenheten
av att i gorligaste man begriansa dettas byggnadsvolym synes det dock
mycket Onskvirt, att den forra 16sningen kunde genomfdras.

Ortopediska kliniken tinkes, sisom forut berorts, bliva inrymd i den
nuvarande kirurgiska kliniken, nir denna framdeles frigores.

Reumatologisk klinik. Direst man riknar med att framdeles uppféra en
ny kirurgisk klinik, skulle den darvid frigjorda byggnaden férutom en or-
topedisk klinik kunna inrymma jamvil en reumatologisk klinik. Vid den
fortsatta utredningen synes mojlighet béra hallas 6ppen att, nir den nuva-
rande kirurgiska kliniken &r helt nedsliten och mogen for rivning, anknyta
den reumatologiska kliniken till det medicinska och den ortopediska kli-
niken till det kirurgiska vardblocket.

Radiologisk klinik, égonklinik och dermatologisk klinik. Dessa kliniker
tinkas framdeles inrymda i anslutning till det nya vardblocket. I syfte att
under en overgangstid bereda utrymme for en dermatologisk-venereologisk
klinik skulle, ndr den medicinska klinikens byggnadsfraga blivit 1ost, i
dennas nuvarande norra flygel kunna anordnas en sadan klinik med 2 all-
minna och 1 enskild vardavdelning.
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Barnklinik. Kliniken torde under avseviird tid komma att kvarligga inom
den nuvarande byggnaden. Den erforderliga debilavdelningen om ca 15
platser samt isoleringsavdelningen om 10 platser synas kunna beredas ut-
rymmen genom ombyggnad av klinikbyggnadens vindsvaning, dér f. n. vissa
bostadsrum for ogift personal dro inrymda. Det maste dven av andra skil
anses onskvirt att dndra dispositionen av dessa rum.

Aven om man i utredningen avsett, att barnkliniken efter dessa férbitt-
ringsatgirder skulle kvarligga, har i generalplaneforslaget mark avsatts for
en framtida ny barnklinik, beléigen omedelbart séder om den nya 6ron-
kliniken.

Barnpsykiatrisk klinik. Vid uppforandet av den psykiatriska kliniken
inrymdes i densamma en mindre barnpsykiatrisk avdelning om 12 platser.
Verksamheten och tillstromningen av patienter till denna avdelning har
successivt vuxit, samtidigt som den psykiatriska klinikens lokalbehov jim-
vil i ovrigt viisentligt okat. Hirtill kommer, att vid tidpunkten fér den
barnpsykiatriska avdelningens tillkomst tillrickliga erfarenheter saknades
rérande utformningen av dylika avdelningar. Vid forliggning av en sidan
avdelning i direkt anslutning till virdavdelning fér vuxna villa de ofta
dvernormalt livliga psykopatiska barnen stérningar, vilka #iro svira att be-
mistra. Det har darfér synts limpligt att tillgodose det 6kade behovet av
lokaler fér barnpsykiatrien genom att uppféra en sirskild klinikbyggnad.
Denna bér forliggas omedelbart vister om den i generalplaneforslaget re-
serverade platsen f6r en framtida ny barnklinik, varvid densamma genom
kulvertforbindelse kan fa bekviim kontakt med centralblocket och dess hu-
vudentré. Diarjamte bor emellertid avdelningen med hiinsyn till den art av
patienter, varom hiir dr fraga, erhalla direkt entré utifran.

Pa grund av den stora variationen i frdga om patienternas alder bor
kliniken, vilken beriiknas omfalta ca 25 vardplatser, utformas sa, att goda
méjligheter beredas for en differentiering av patientmaterialet. Dérjéamte
hor plats beredas fér dagobservation och behandling av barn, som vistas i
sina hem.

Psykiatrisk klinik. Kliniken har efter tillkomsten alltmer utvecklats till
en neurosklinik. Hirigenom har bl. a. behovet av likare och annan per-
sonal kommit att 1angt overstiga det fran boérjan beriiknade. Fr.o.m. den
1 januari 1950 sysselsiittas vid kliniken 9 likare, mot ursprungligen be-
riknade 2 bitridande likare. Jimviil f6r denna klinik forcligger sidlunda elt
S6kat lokalbehov, vilket limpligen kan tickas genom att den nuvarande
barnpsykiatriska avdelningen utbrytes sisom siirskild klinik och de dir-
igenom frigjorda lokalerna tillféras den psykiatriska kliniken.

E-sjukhus. Niir medicinska klinikens nybyggnadsfriga blivit 16st, skulle
under en évergingsperiod ena hiilften av dess nuvarande byggnad utnytt-
jas fér en dermato-venereologisk klinik. Den iterstiende hiilften skulle,
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om den vid tidpunkten for fardigstillandet av den nya medicinska kliniken
icke tillfalligtvis behovde tagas i ansprak fér nagot annat da aktuellt vard-
behov, kunna anordnas sisom en E-avdelning for konvalescentvard, om-
fattande 2 allménna vardavdelningar, vardera om ca 30 platser, och en en-
skild avdelning om ca 14 platser. Nir sedermera den dermatologiska klini-
ken erhiller nya lokaler i centralblocket, skulle den medicinska klinikens
nuvarande byggnad helt utnyttjas for konvalescent- och kronikervard, var-
vid ytterligare 2 allminna virdavdelningar och en enskild skulle kunna
utvinnas.

Administralion, centrallaboratorium, apotek, polikliniker, réntgen- och
behandlingsavdelningar m. m. Om den medicinska kliniken férligges pa
foreslaget sitt och den kirurgiska kliniken under en évergdngsperiod kvar-
ligger pA sin nuvarande plats for att sedermera ersittas med nybyggnad,
synas for sjukhuset erforderliga gemensamma lokaler, sisom administra-
tion, centrallaboratorium, apotek, polikliniker samt rontgen- och behand-
lingsavdelningar m.m. lémpligen bora forliggas mellan den nya medi-
cinska och den nuvarande kirurgiska kliniken.

De olika poliklinikerna ténkas i forslaget sammanforda till en bygg-
nadskropp, varigenom kontakten och da bl. a. den 6msesidiga konsultatio-
nen mellan olika kliniker underléittas. Harvid kan man iven erhalla en ge-
mensam entré utifrdn till samtliga polikliniker i god kontakt med den f6-
reslagna nya huvudentrén fran sjukhusvigen.

Innan slutlig stillning tages till frigan om ett sammanforande av samt-
liga polikliniker till det centrala sjukhusblocket, synes man béra ingiende
overviga, om mdojligen de lokala forutsittningarna betriffande den 6ppna
varden kunna motivera en annan forliggning av utrymmena fér polikli-
nikverksamheten.

Jamvil centraltandpolikliniken tinkes bliva ansluten till de centrala be-
handlingsavdelningarna. Denna poliklinik bir utrustas si, att det blir méj-
ligt att behandla patienter i sivél sittande som liggande stillning.

I generalplaneforslaget har, i anslutning hiirtill, riiknats med méjlighet
for en samlad forliggning av samtliga i sjukhuset ingaende polikliniker.

I samband med tillgodoseendet av ndmnda f6r sjukvarden erforderliga
centrala avdelningar m. m. tillkomma vissa ytterligare lokaler, sisom for
intagningsbad, arbetsbheredning, gymnastik och massage samt foér patient-
bibliotek, vilka jimvil boéra utvinnas inom sjukhusanliggningens centrala
delar.

Sjukhusets ekonomiavdelningar. Med erforderlig marginal fér even-
tuellt ytterligare tillkommande vardplatser synes sjukhusets storlek kunna
begriinsas till hégst 1 5060 platser. Harvid torde man fa rikna med en vard-
personal om totalt ca 1200 personer.

Sjukhusets nuvarande panncentral tillater icke ens nigra utbyggnader
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av mera begrinsad omfattning. Hirtill kommer, att dess beliigenhet sting-
er en utbyggnad av sjukhusanliggningen. Frigan om dess ersittande ar
dirfér synnerligen angeligen. Betriffande forliggningen av panncentra-
len kunna olika alternativ &verviigas. I den till utredningen hérande dis-
positionsplanen har visats en forldggning av panncentralen & omradet norr
om skoéterskehemmet och éster om den nuvarande medicinska kliniken. I
ansluining till en sidan ny panncentral tinkas di dven sjukhusets verk-
stader forlagda.

Styrelsen har éven upptagit till utredning, huruvida det vore ekonomiskt
forsvarligt att utbygga panncentralen vid Ullerdkers sjukhus for att till-
godose uppvirmningsbehovet icke blott fér nimnda sjukhus utan jamviil
for Akademiska sjukhuset samt de mellan dessa bada sjukhus liggande
militira etablissementen. Ett slutligt stillningstagande har énnu icke skett
till denna utredning, vilken f.n. dr overldimnad till de militira myndig-
heterna for yttrande.

Sedermera har iinnu en losning framkommit, nimligen en foérliggning
av panncentralen till universitetet tillhorig mark vister om stockholms-
viagen. Harvid synes jimvil béra prévas, huruvida en samordning kan ske
med centralen foér universitetet. Om panncentralen gives en sadan beld-
genhet, maste man rikna med att frin densamma siarskilja évriga ekono-
mianliggningar, sasom kok, tvitt och verkstider.

Aven om de nuvarande lokalerna for kok och personalmatsalar efter vid-
tagna forbattringsarbeten synas kunna anvindas énnu en tid, méaste man
i generalplanen bereda plats jaémvil fér en nybyggnad for dessa. Man kan
rikna med, att av vardpersonalen ca 25 eller 800 personer komma att in-
taga vissa maltider vid sjukhuset. Patient- och personalkdk bora skiljas
fran varandra. En sidan anordning synes medfora flera fordelar, frimst
diirigenom, att den skapar mojlighet for en klar differentiering av patient-
och personalhushillen. En siirskild personalrestaurang behéver icke drivas 1
sjukhusets regi utan kan utarrenderas. I generalplaneférslaget har riaknats
med en personalrestaurang jamte tillhrande kok, férlagd i anslutning till
den nya huvudentrén, medan sjukhusets centralkok tinkes forlagt ome-
delbart invid platsen for en ny panncentral. Diirest den fortsatta utredning-
en skulle ge till resultat en férliggning av panncentralen till omridet viis-
ter om stockholmsviigen, kan detta i sin tur paverka en framtida forlagg-
ning av kdks- och tvittanliggningarna.

De siarskilda sakkunniga for fortsatt handliggning av den statliga sin-
nessjukvirdens utbyggande ha upptagit bl. a. frigan om uppforande av cn
ny tvattinriittning vid Ullerdkers sjukhus f{or att prova, huruvida en sam-
ordning med tviitt frin annan statlig verksamhet kan anses limplig. Kom-
mittén har da ifrigasatt, om icke en sddan tviittinrittning jamvil kunde
ombesérja tviitten frin Akademiska sjukhusct.
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Utredningarna rérande utbyggande av panncentralen och uppférande av
en ny tvattinrdttning vid Ullerikers sjukhus #ro emellertid — icke minst
vad angir de med Akademiska sjukhuset sammanhingande ekonomiska
sporsmdlen — si omfattande, att byggnadsstyrelsen icke velat avvakia re-
sultatet av desamma utan avser att framdeles adterkomma i dessa fragor.

Sjukskoterskeslolan. Det foreliggande behovet av utvidgning synes
lampligen bora tillgodoses genom att ékade lokaler for undervisningen an-
ordnas i en for d&ndamalet uppford flygel mot norr med direkt anslutning
till skolans nuvarande byggnad. Erforderliga bostider for elever féreslas
bliva inrymda i friliggande bostadshus.

Bostider. Forutom forenimnda elevbostider erfordras ett visst antal
bostider for kvinnlig vardpersonal samt familjebostider for ekonomiper-
sonal. De f. n. inom de olika klinikbyggnaderna, vanligtvis i vindsvaningen,
inrymda bostéderna for skoéterskor och elever komma att successivt utga
i samband med sjukhusets utbyggande och maste silunda ersittas. Dess-
utom godtagas numera i princip icke s beligna bostider. Diremot méaste
givetvis ett begriinsat antal jourrum finnas i direkt anslutning till resp.
kliniker.

I forslaget har riknats med att ett antal bostiider skola uppféras utmed
stockholmsvigen och den nya sjukhusviigen. Den byggnad, som nu inrym-
mer bostider for Overlikarna vid kirurgiska kliniken och kvinnokliniken,
skall rivas och icke ersiattas inom sjukhusomradet.

Barndaghem. Nuvarande lokaler fér ca 30 barn, inrymda i den kirur-
giska klinikens byggnad, méste i samband med den féreslagna ombyggna-
den av denna frigéras for annat indamal. I generalplaneférslaget har re-
serverats plats for en friliggande byggnad fér barndaghem, vilken tiinkes
bliva uppférd i en vaning och férlagd i anslutning till férenimnda bostads-
anlaggning.

Ovriga utrymmen. 1 anslutning till sjukhusets nya huvudentré tinkes
en véinthall bliva anordnad med telefonviixel, kiosk fér férsiljning av tid-
ningar, frukt och blommor m. m. samt en mindre barservering. Till denna
viinthall foreslas jamvil sjukhusets postkontor bliva férlagt. I killarva-
ningen till viinthallen anordnas for sjukhuset gemensamt cykelgarage, vil-
ket kan erhilla férbindelse med sjukhusets kulvertsystem.

Fragan om principerna fér anordnande av skyddsrum vid sjukhus har
upptagits till behandling av sjukvardsberedskapsndmnden i samband med
avgivet remissvar betriffande 1948 érs skyddsrumsutrednings betinkande
angdende skyddsrum f6r civilbefolkningen (SOU 1950:13). Innan nér-
mare riktlinjer foreligga for atgérder pa detta omrade, har styrelsen icke
ansett sig bora inga pa frigan, i vad den avser Akademiska sjukhuset.

Yittre planering och inre kulverifirbindelse. En efter det nu framlagda
generalplaneférslaget utformad sjukhusanliggning har, sasom férut be-
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rorts, foreslagits erhilla ny huvudentré fran sjukhusvigen samt en sir-
skild entré fran samma vig i anslutning till den for sjukhusets drift erfor-
derliga nya ekonomianliggningen. Aven om man i gorligaste man vill be-
grinsa antalet entréer, far man med hédnsyn till sanatoriets samt den psy-
kiatriska klinikens beligenhet rikna med, att dessa delar av sjukhuset
maste bliva tillgingliga direkt fran stockholmsviigen. Det synes darvid
rationellt, att de erhilla en gemensam entré fran sistnimnda vig.

Fran den foreslagna nya huvudentrén vid sjukhusvigen tankes anord-
nat ett system av korvégar till samtliga kliniker och behandlingsavdelning-
ar. Jamvil sanatoriet och den psykiatriska kliniken bora vara 4tkomliga
fran denna entré, och storsia mojliga overskadlighet bor efterstravas vid
utformningen av viigsystemet. Invid de olika entréerna bora parkerings-
platser for bilar anordnas i erforderligt antal. Ett kulvertsystem utgor
sjukhusets inre kommunikationsled. Mojlighet foreligger att utdraga den-
na kulvert till sjukhusets kapell och barhus, vilka éro forlagda i anslut-
ning till universitetets patologiska institution vister om stockholmsviigen.

Parkomradet bdr planeras med tit skyddande vixtlighet utmed de vigar,
som grinsa till sjukhusomradet. I 6vrigt bor omradet utformas under hin-
synstagande till behovet av lampliga anordningar foér rekreation och vila
at personal och uppegiende patienter.

Byggnadsstyrelsen framhéller sidsom avslutning, att man, med hinsyn
till den foérhallandevis langa tidsrymd, som maste dtgd for att genomfora
hela det nu framlagda forslaget, maste rikna med att nya faktorer kunna
tillkomma, vilka kunna giva anledning till fornyade overviiganden rorande
sittet for forverkligandet av detsamma. Det synes darfor icke lampligt
att redan nu binda den framtida detaljutformningen av sjukhusets olika
delar. Vidare ir det angeliget, att det framtida behovet av nya vardplatser
noga foljes och successivt provas vid det fortsatta utbyggandet, s att var-
je mojlighet till begrinsning av sjukhusets totala storlek tillvaratages.

Aktuella byggnadsatgiirder.

Ombyggnaden av den kirurgiska kliniken maste bedomas sasom den
mest angeligna av de byggnadsatgirder, vilka boéra foreliggas 1951 ars
riksdag. Nagra nybyggnadsatgiirder kunna diaremot icke vidtagas, forrin
en ny panncentral tillkommit. I anslutning till vad forut anforts ar dir-
niist uppférandet av en ny medicinsk klinik aktuellt jimte ersiatining for
vissa nu inom kirurgiska klinikens oévervaningar inrymda personalbosti-
der. Av 1951 ars riksdag bor med hiinsyn hirtill iskas medel for utredning
angicende sistnimnda tre byggnadsfrigor.

Man synes icke nu med nigon grad av sikerhet kunna taga stillning till
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frdgan om den ordning, i vilken ytterligare byggnadsatgirder bora for-
verkligas, utan synes denna friga bora iignas fortsatt uppmirksamhet i an-
slutning till ett successivt férverkligande av férut berdrda byggnadsfor-
slag.

I enlighet hirmed férordar byggnadsstyrelsen, att for pabérjande av om-
och tillbyggnad av kirurgiska kliniken anvisas 750 000 kronor samt for
fortsatt utredning och uppgérande av definitiva forslag betriaffande pann-
central, ny medicinsk klinik och personalbostiader 150 000 kronor.

Yttranden.

Statskontoret anfor.

Ambetsverket har i utlitande den 14 februari 1951 6ver forslag till avtal
angéende driften av Akademiska sjukhuset framhallit, att forsiktighet syn-
tes bora iakttagas, nir det giillde att 6ka statens investeringar i sjukhuset,
innan statsmakterna tagit stiillning till fragan, huruvida klinisk undervis-
ning i fortsittningen borde uppritthillas i Uppsala. I vart fall synes de-
finitivt beslut rorande den fortsatta utbyggnaden av sjukhuset, vilken
framfor allt torde ha till syfte att forbéttra vardméjligheterna inom Upp-
sala lin, icke bora fattas, forrdn en fér statsverket godtagbar éverenskom-
melse kunnat triffas med landstinget rérande férdelningen av byggnads-
kostnader m. m.

Uppsala lins landsting uttalar sin tillfredsstillelse 6ver att en general-
plan fér sjukhuset nu kommit till stind samt yttrar vidare.

Den utarbetade generalplanen synes i princip godtagbar siasom grund
for det fortsatta utbyggnadsarbetet. Landstinget vill dock icke med detta
uttalande binda sig i friga om deltagandet i kostnaderna for utbyggnads-
forslaget. Denna senare fraga maste liksom hittills upptagas till prévning
och férhandling i varje siirskilt fall. Vid planerande av specialkliniker,
som avses skola betjidna ett stérre upptagningsomrade in enbart Uppsala
ldn, bor férdelningen av byggnads- och utrustningskostnader mellan staten
och landstinget ske si, att landstinget icke kommer att oskiligt drabbas av
alltfor héga delkostnader.

Den féreslagna dndrade strickningen av sjukhusviigen synes limplig och
tillstyrkes, da trafiken hirigenom kommer att bortflyttas fran den nyupp-
forda oronklinikens omedelbara niirhet. Landstinget ifragasiitter limplig-
heten av att panncentralen forligges inom sjukhusomradets norra del. En
placering dirstiddes torde komma att medféra oligenheter ur savil estetisk
som hygienisk synpunkt. Av de alternativ, som i utredningen framforts,
bor forldggningen vid Artillerigatan p& andra sidan Stockholmsvigen i
forsta hand prévas. Vid en férliggning enligt detta alternativ synes jamvil
onskvirt med en omprévning av koks- och tvittavdelningarnas placering
till en mera centralt beligen plats inom sjukhusomradet fér att i mojli-
gaste méan forkorta transporterna till och fran de olika klinikbyggnaderna.
Den kirurgiska kliniken torde efter den ombyggnad och modernisering,
som nu foreslas, bora kvarstanna inom byggnaden under avseviird tid och
nybyggnad av ortopedisk klinik planeras.
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Landstinget har observerat, att vissa aktuella vardformer icke beaktals
vid planliggningen. Salunda synas savil socialmedicin som yrkesmedicin
bora vara representerade vid ett undervisningssjukhus. Landstinget férmo-
dar dock, att tillrdckligt utrymme for dessa vardformer skall finnas inom
det nu avgrinsade sjukhusomradet.

Betriffande organisationen av det fortsatta planliggningsarbetet vid sjuk-
huset, vilken fraga ej nidrmare berorts av byggnadsstyrelsen, forutsitter
landstinget, att landstinget blir pa limpligt sitt representerat.

Det storre akademiska konsistoriel framhaller vikien av att en samar-
betsorganisation snarast majligt kommer till stind for ledningen av det nu
forestdende utredningsarbetet. Konsistoriet anser det vara betydelsefullt,
att dessa stora och komplicerade byggnadsfragor 19sas genom elt tivlings-
forfarande, som skapar forutsiittningar for en idémissigt rikare genomar-
betning av de arkitektoniska uppgifterna tack vare framkomsten av prin-
cipiellt olikartade forslag. Konsistoriet foreslar dérfér, att utredningsarbe-
tet helt eller till vissa delar gores till féremal for tivlan — antingen fri
tivlan eller tivlan mellan siarskilt tillkallade arkitekter.

Direktionen fér Akademiska sjukhusel konstaterar med tillfredsstal-
lelse, att forslaget utgor en virdefull grund tor arbetet med sjukhusets
kommande utbyggnad, och kan diarfor godtaga detsamma.

Nybyggnadsprogrammet blir oberoende av pa vilket sitt man i framtiden
kommer att leda trafiken mellan stadens centrala delar och den sdderut
beliigna bebyggelsen. Utredningen visar ocksd, att man inom det disponibla
omradet kan bygga ut sjukhuset till en storlek motsvarande 1400—1 500
vardplatser och pa ett sidant siitt, att alla nédviindiga medicinska discipli-
ner kunna bliva represenierade.

En ombyggnad av kirurgiska kliniken synes f. n. vil motiverad for att
astadkomma vissa nddvindiga forbittringar och for att gora de av dron-
kliniken tidigare utnyttjade lokalerna anviindbara for kirurgiska kliniken.
Da emellertid fragan om byggnadens framtida anvdndning icke dr defini-
tivt utredd, synas alla skil tala fér att ombyggnaden och de dirmed sam-
manhiingande kostnaderna begriinsas i storsta mojliga utstréckning samt
att de genomforas pa ett siitt, som fven mojliggor lokalernas framtida ut-
nyttjande for en eventuell ortopedisk klinik.

Tillkomsten av savill en ortopedisk som en reumatologisk klinik berik-
nas enligt planen ske pa etl ganska sent stadium. Det férefaller emellertid,
som om det redan nu tringande behovet av forbattrad ortopedisk sjukvard
langt tidigare skulle framivinga ett stillningstagande i denna friga. Med
anledning hirav synes angeliget framhalla, alt fragorna om kirurgiska kli-
nikbyggnadens framtida ulnyitjande och tillkomsten av en ortopedisk kli-
nik snarast béra bli féremal for slutgiltig utredning och stiillningstagande.
Det foreslagna anslaget for fortsatta utredningar bor fiven utnyttjas fér en
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undersokning betriaffande barnklinikens om- och tillbyggnad, vilket av
sjukvardstekniska skl dr synnerligen vil motiverat. Denna atgird, som till
sin omfattning &r relativt begrinsad, kan f.o. genomfoéras oberoende av
sjukhusets 6vriga byggnadsfragor.

Centrala sjukvdrdsberedningen har vad angar berikningen av antalet
kliniker och vardplatser i princip icke nigot annat att erinra #n att hud-
och konskliniken kan minskas till hogst 60 platser.

I frdga om planen for sjukhusets framtida gestaltning och for omradets
disposition har beredningen i stort sett icke nigot att erinra. Beredningen
tar emellertid for givet, att det nu framlagda forslaget icke ar bindande i
sina detaljer utan ar att betrakta som riktlinjer for arbetets fortsatta bedri-
vande. Den barnpsykiatriska klinikens placering bor salunda fortsidttnings-
vis Overvigas ytterligare. Synpunkterna pa denna verksamhet skifta ar
fran ar, och det torde dirfér vara ldmpligt att i varje fall icke tills vidare
binda sig for en placering pa foreslaget siitt i direkt anslutning till barn-
kliniken.

Det nu aktuella forslaget rorande kirurgklinikens omdaning foranleder
icke nigon annan erinran #in att en l16sning av virdavdelningarna i huvud-
saklig 6verensstdmmelse med det forsta alternativet bestimt bor féredra-
gas. Maojligheterna att avpassa avdelningarna efter de skiftande behoven
aro visentligt storre i detta alternativ och tillgangen till ett stérre antal iso-
leringsrum méste betraktas sisom en betydande férdel. Den merkostnad,
som detta férslag innebér, har icke redovisats i de tillgéingliga handlingar-
na men torde vara forhallandevis begransad i betraktande av de fordelar,
som sti att vinna.

Kostnaderna ha icke granskats inom beredningen.

Domidinstyrelsen, som for sin del icke har nagot att erinra mot den fore-
slagna strickningen av den s. k. sjukhusvigen, dr liksom byggnadsstyrel-
sen av den uppfattningen, att generalplaneférslaget helst bor utformas sa,
att mojligheter héllas 6ppna for ett genomférande av biigge viiglésningar-
na enligt forslaget.

Departementschefen.

Genom byggnadsstyrelsens nu framlagda férslag till ny generalplan fér
Akademiska sjukhusets uthyggande ha mojligheter erhallits att kunna
overblicka de nybyggnadsféretag och omindringsarbeten, som under den
niarmaste framtiden kunna beriknas bliva aktuella, dvensom de olika kli-
nikernas och avdelningarnas storlek och ldmpliga inbérdes placering in-
om sjukhusomradet. Forslaget har i sina huvuddrag limnats utan erinran
i remissyttrandena. Aven jag har vid prévning av férslaget kommit till den



Kungl. Maj:ts proposition nr 123. 59

uppfattningen, att detsamma i princip kan godtagas sidsom grundval
for sjukhusets fortsatta utbyggnad. Sasom byggnadsstyrelsen framhallit,
bér man emellertid dirvid icke redan nu binda den framtida detaljutform-
ningen av sjukhusets olika delar, Man maste silunda rikna med att nya
Svervaganden, foranledda av behov, som nu icke kunna férutses, kunna
féranleda fndringar av savil de olika klinikernas storlek som den ordning,
i vilken de bora utbyggas. Forslaget synes erbjuda goda mdjligheter till
anpassning efter sidana nya behov eller éndringar i nu forutsedda sadana.

Fragan om fordelningen av utbyggnadskostnaderna mellan staten och
Uppsala lins landsting berores i ett forslag till avtal mellan staten och
landstinget angaende samarbete for drift av Akademiska sjukhuset, vilket
avtal jag kommer att anmila i det féljande. Enligt § 5 i avtalsforslaget
skola férhandlingar i varje sirskilt fall iga rum betriffande parternas del-
tagande i kostnaderna for ny-, till- eller ombyggnad av sjukhuset, innan
framstillning om anslag fér dndamélet gores hos vederbérande myndig-
heter. Vidare stadgas, att landstinget genom sina bidrag till byggnadernas
uppférande tillférsikras ratt att allt framgent, sd liinge sjukhuset drives,
disponera det antal vardplatser, varom bverenskommelse skett eller kom-
mer att ske. Fragan efter vilka grunder landstinget bor bidraga till fram-
tida ny-, till- och ombyggnader anser jag bora bliva beroende bl. a. av arten
av de byggnadsarbeten, som komma i friga. D& det giller nya vardav-
delningar, kan i vissa fall den losningen vara lamplig, att landstinget
sabonnerar> pa ett i forhallande till sitt beriiknade sjukvardsbehov avpas-
sat antal vardplatser och erligger viss avgift harfor i ungefirlig 6verens-
stammelse med vad som giller for Karolinska sjukhuset i forhallande till
Stockholms stad och Stockholms lins landsting. I andra fall kan en delning
av byggnadskostnaderna befinnas skilig, exempelvis da det icke galler spe-
cialavdelningar utan tillgodoseende av allminna virdbehov i medicin och
kirurgi m. m.

Det nu uppriittade generalplaneférslaget {orutsétter en utvidgning av
sjukhusets omrade. Aven om jag dirvid i likhet med byggnadsstyrelsen
anser, att mojligheter hora hallas oppna for ett genomfoérande hirav en-
ligt bada de alternativ, som framlagts, vill jag dock ansluta mig till styrel-
sens nuvarande utgangspunkt, niimligen en omliiggning av den s. k. sjuk-
husviigen mot sydost.

I fraga om del beriiknade virdplatsbehovet vid de olika klinikerna har
jag i princip intel att erinra. Antalet platser vid den dermato-venereolo-
giska kliniken synes emellertid, sasom centrala sjukvardsberedningen {6-
reslagit, kunna minskas till 60. Diremot torde det fortsatta utredningsar-
helet betriiffande Ogonkliniken bira bedrivas med ulgingspunkt fran elt
storre platsantal, forslagsvis omkring 50. Samarbele hor darvid efterstrii-
vas med andra Lin or alt erhilla clt tillrickligt underlag.
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Det torde fa ankomma pé byggnadsstyrelsen att nirmare dverviga den
lampligaste formen {6r utredningsarbetets fortsatta bedrivande.

Jag overgir hirefter till att upptaga frigan om det vid sjukhuset nar-
mast aktuella byggnadsforetaget, niimligen om- och tillbyggnaden av den
kirurgiska kliniken. Savil byggnadsstyrelsen som remissmyndigheterna
ha varit ense om att detta byggnadsforetag bor komma till stdnd si snart
som mojligt. Jag vill vidare erinra, att riksdagen med bifall till av Kungl.
Maj:t i 1945 ars statsverksproposition (kapitalbudgeten, bilaga 6) fram-
lagt forslag f6r ombyggnad av kirurgiska kliniken och nybyggnad av éron-
kliniken vid sjukhuset for budgetaret 1943/46 anvisade ett investeringsan-
slag av 1182500 kronor. Av anslaget avsagos 234 500 kronor, motsvaran-
de hilften av den di beriknade byggnadskostnaden, f6r nimnda ombygg-
nad. En nirmare redogérelse for det planerade byggnadsféretaget limna-
des i forenimnda sammanhang (s. 6—11), till vilken redogérelse torde fa
hinvisas. I avvaktan pa uppriittandet av en ny generalplan sattes emeller-
tid icke byggnadsarbetena i ging. Sedan en ny sadan plan ar 1947 upprit-
tats, anvisade riksdagen (jfr prop. nr 272/1947) fér nybyggnaden av Sron-
kliniken ytterligare erforderliga medel. Frigan om tilliggsanslag jaimvil
fér ombyggnad av kirurgiska kliniken skulle framdeles anmilas. Sedan
oron-, niis- och halskliniken numera firdigstillts, kunna dess nuvarande
lokaler inom kirurgiska paviljongen frigoras foér kirurgklinikens behov.

Utredningen har klarlagt, att man genom en om- och tillbyggnad kan er-
halla en tillfredsstillande 15sning av kirurgklinikens lokalfraga. Jag till-
styrker dirfor, att dessa byggnadsarbeten nu komma till utférande. Bygg-
nadsstyrelsen har dirvid framlagt tva alternativ, det ena kostnadsberiknat
till 2900 000 kronor och det andra, enligt vad jag under hand inhimtat,
till omkring 3 600 000 kronor. Di platsantalet vid bada alternativen blir
i stort sett lika, anser jag mig med hiinsyn till den betydande prisskill-
naden bira foérorda det minst kosilnadskrivande alternativet. Jag forut-
sétter, att man, nir byggnadens nuvarande tillstind mera noggrant kan
bedémas, soker tillvarataga alla féreliggande majligheter att begriinsa er-
forderliga byggnadsatgirder. For pabérjandet av byggnadsarbetena har
styrelsen hemstillt om anvisande for niista budgetar av ett anslag av
750 000 kronor. Hirvid har férutsatts, att Uppsala lins landsting skall bi-
draga med hilften av byggnadskostnaderna och alltsd fér samma budgetar
ansli ett lika stort belopp. Enligt vad jag under hand inhimtat har lands-
tinget intet att erinra hiremot.

Nagra nybyggnadsforetag kunna icke paborjas, férrin en ny panncentral
tillkommit. For fortsatt utredning och uppgdrande av definitiva forslag
betriffande en sidan central samt ny medicinsk klinik och personalbostii-
der m. m. torde i enlighet med byggnadsstyrelsens forslag bora anvisas
150 000 kronor.
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Det sammanlagda medelshehovet for nista budgetar skulle i enlighet
hirmed uppga lill (750 000 -+ 150 000) 900 000 kronor. Jag forutsitter
emellertid, att av riksdagen for ombyggnad av kirurgiska kliniken tidigare
anvisade medel, 234 500 kronor, allijamt skola kunna disponeras for dn-
damalet och salunda fa overforas till det nu dskade anslaget. Detta skulle
da behdva uppforas med i runt tal (900 000 — 234 500) 670 000 kronor.

Under &beropande av vad sdlunda anférts hemstiller jag, att Kungl.
Maj:t matte foresla riksdagen

att till Om- och tillbyggnad av kirurgiska kliniken vid Aka-
demiska sjukhuset i Uppsala m. m. under Statens allminna
fastighetsfond, inrikesdepartementet, fér budgetaret 1951/52
anvisa ett investeringsanslag av 670 000 kronor.

Avtal rérande Akademiska sjukhuset i Uppsala.

Inledning.

Genom beslut den 18 juni 1949 tillkallades en kommission med uppdrag
att pa statens viignar forhandla med Uppsala léns landsting rérande fordel-
ningen mellan statsverket och landstinget av kostnaderna for driften av
Akademiska sjukhuset i Uppsala m. m.

Jamlikt direktiven hade kommissionen att upptaga den under senare ir
vid ett flertal tillfillen berérda fragan om principerna for férdelningen av
driftkostnaderna vid Akademiska sjukhuset, siddana dessa principer kom-
mit till uttryck i det mellan universitetet och landstinget ingadngna kontrak-
tet angdende sjukvarden & Akademiska sjukhuset. I samband dérmed bor-
de kommissionen upptaga spoérsmilet om férdelningen mellan staten och
landstinget av kostnaderna for den vid sjukhuset anstiillda likarpersona-
len ur synpunkten av densammas utnyttjande i undervisningens resp. sjuk-
vardens tjinst. Kommissionen borde vidare utreda frigan om statsmakter-
nas och de akademiska myndigheternas befogenheter med avseende & sjuk-
husets férvaltning, varvid kommissionen borde underséka férutsittningar-
na for ett utvidgande av Kungl. Maj:ts och riksdagens inflytande pa for-
valtningen. 1 detta sammanhang borde kommissionen 6verviiga, huruvida
icke sirskilda anslag till avléningar och omkostnader borde upptagas &
riksstaten, liksom férhallandet nu vore betriiffande Karolinska sjukhuset
och Scrafimerlasarettet.

Kommissionen har framlagt forslag i imnet den 25 januari 1951.
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Kommissionens utredning och firslag.

Historik, gilllande avtalshestimmelser m. m.

Utvecklingen av sjukhusfrigorna inom Uppsala lin har fatt en sirpri-
gel dirigenom, att deras ordnande linge varit en gemensam angeligenhet
for landstinget och universitetet. Redan 4r 1858 grundlades samarbetet
dem emellan, och nir ett nytt sjukhus i Uppsala visade sig erforderligt, be-
slots ar 1861, att det skulle bliva gemensamt for lin och universitet. Ge-
nom beslut av Kungl. Maj:t den 30 maj 1862 medgavs universitetet ratt
att utféra det nya sjukhuset. Detta fick karaktiren av centrallasarett och
stod fiardigt ar 1867. Centraliseringen av sjukhusvirden till Akademiska
sjukhuset har genom direfter utforda stora ny-, till- och ombyggnader yt-
terligare befasts. Vid 1949 &rs slut forfogade sjukhuset Over 942 vard-
platser, varav 808 4 allmén sal och 134 & enskilda rum.

Summan av byggnadskostnaderna fér sjukhuset utgor efter nybyggna-
den f6ér den psykiatriska kliniken ar 1947 17 191 166 kronor, varav uni-
versitetet (staten) bidragit med 11260 707 kronor och landstinget med
5 930 459 kronor. Statens byggnadsbidrag ha mestadels limnats i form
av anslag, medan landstinget till storsta delen limnat bidrag i form av
riantefria lan. Universitetet har vidare av egna medel utfért om- och till-
byggnader samt vissa storre reparationer. Universitetet har dven latit upp-
fora ett bostadshus for tva oGverlidkare.

I fraga om sjukvarden vid Akademiska sjukhuset giller numera ett av
Kungl. Maj:t den 25 maj 1900 stadfidst kontrakt mellan universitetet och
landstinget med dérefter gjorda tillagg. Kontraktet utléper med utgingen
av ar 1965. I kontraktet ha intagits bestimmelser om landstingets bidrag
till driftkostnaderna (§ 4).

Landstinget betalar ett primdirt bidrag i form av viss avgift per varddag
for patienter fran landstingsomradet. Vidare har landstinget haft en se-
kunddr bidragsskyldighet, vilken tillkom pa initiativ av 1899 ars riksdag,
i det att riksdagen som villkor for visst byggnadsbidrag forutsatte, att
landstinget skulle ikldda sig ekonomiskt ansvar foér hilften av den brist,
som kunde uppkomma i sjukhusets stat. Landstinget godtog detta villkor,
varvid dess bidrag dock maximerades till 7 500 kronor. Landstingets vard-
avgift, som ar 1900 utgjorde endast 1 krona 35 6re, hojdes sedermera i
olika repriser och utgjorde ar 1918 3 kronor 15 6re. Sistnidmnda ar med-
gav landstinget dirjimte, att maximeringen av det sekundidra bidraget
skulle upphora.

Landstingets vardavgift blev sedermera efter arlig omprovning tid efter
annan indrad, till dess den nu gillande avfattningen av § 4 triddde i kraft
ar 1942 (proposition nr 288/1942, s. 86 ff). Storleken av landstingets vard-
avgift bestimmes f6r varje budgetir genom 6verenskommelse mellan uni-
versitetet och landstinget pa forslag av sirskilt utsedda delegerade. Berik-
ningen av vardavgiften tillgdr i huvudsak s, att fran den sammanlagda
utgiftssumman i sjukhusets stat drages summan av avléningar och pensio-
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ner for det ifragavarande budgetaret. Resten divideras med det beridkna-
de sammanlagda antalet virddagar; kvoten, avrundad till nirmast ligre 5-
tal 6ren, utgoér landstingets vardavgift. Landstingets bidrag bestamdes ge-
nom 1942 ars kontraktsiindring till dels nimnda vardavgift, dels ock till
halften av den brist, som kunde uppkomma sedan f6r sjukvarden anviints
namnda vardavgifter och vissa andra, sjukhuset tillkommande medel. For
den andra delen av bristen har staten att svara. De nya berdkningsgrun-
derna syftade till att bibehélla den dittillsvarande relationen mellan stats-
verkets och landstingets utgifter for sjukhuset ofdrindrad, trots intrif-
fande forandringar betriffande driftkostnadernas storlek.

De & universitetets stat uppférda, av statsverket bekostade lénerna till
sjukhusets likarpersonal ha aldrig belastat sjukhusets driftkostnader.

Bland de kostnader, som skola halveras mellan staten och landstinget,
inga utgifterna for vissa pensioner. F. n. finnas endast tva f. d. befattnings-
havare, for vilka pensionen bestrides pa detta sitt. Betriffande ovriga be-
fattningshavare — dels innehavarna av de hos SPA reglerade husmoders-,
sjukskoterske- och barnmorskebefattningarna, dels de enligt arbetarpen-
sionsreglementet pensionerade befattningshavarna — uppféras pensions-
beloppen icke & sjukhusets stat utan bestridas enbart av statsmedel genom
pensionsanstalten. Vad giller skdterskegruppen belasta pensionsavgifterna
sjukhusets arliga driftkostnader.

I fraga om de statsbidrag, som enligt eljest gillande regler utga till vissa
avdelningar vid sjukhuset (férlossnings- och barnavdelningar) giller en-
ligt kontraktet, att bidragen liksom de legosingsavgifter, vilka erliggas av
linspatienter & allmiin sal och vilkas storlek ir beroende av landstingets
beslut, skola frandragas den vardavgift, som landstinget har att erligga
till universitetet, och att de salunda helt komma landstinget tillgodo.

Sasom sikerhet for de byggnadsbidrag, som landstinget i form av lin
limnat universitetet, har landstinget enligt kontraktet medgivits inteck-
ning i sjukhustomten med samtliga dira uppférda byggnader pa villkor,
att nagon rinta icke beriknas a lianebeloppet samt att detsamma icke hel-
ler far vare sig av universitetet eller landstinget uppségas till adterbetalning,
savida icke vid kontraktets upphoérande antingen sjukhuset skulle av uni-
versitetet avytiras — i vilket fall linet dock #ger optionsriitt till dess in-
l6sande — eller ny 6verenskommelse mellan parterna om sjukvardens be-
sérjande av universitetet icke skulle kunna triffas. I bada dessa fall skall
hela kapitalet efter tolv minaders uppsiigning aterbetalas till landstinget.

Den 28 januari 1944 godkiinde Kungl. Maj:t ett av det storre akademiska
konsistorict fattat beslut om triffande av sidan overenskommelse med
landstinget, att universitetets aterbetalningsskyldighet for dittills erhéallna
lan dvensom for 1an till vissa for égonkliniken ifragasatta byggnadsarbe-
ten begriinsades till ett belopp motsvarande hiilften av sammanlagda viir-
det a forfallodagen av divarande byggnader, 6gonkliniken inréiknad, tiil-
hérande Akademiska sjukhuset, samt diri inrymda inventarier och instru-
ment, varvid betriaffande framtida lan forutsattes, att motsvarande overens-
kommelse skulle intagas i det avial, som triffades vid upptagande av lan
fran landstinget for varje sirskilt dndamél.

Enligt kontraktet utgor landstingets bidrag till sjukhushyggnadernas
underhall 7 500 kronor for ar. I realitelen utgar cmellertid ersitiningen
enligt ctt ar 1940 fattat principbeslut, enligt vilket landstinget skall bidra-
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ga till reparationskostnaderna i samma férhallande som landstinget bidra-
git till de sammanlagda byggnadskostnaderna for Akademiska sjukhuset.
For stalsverkets vidkommande anvisas det arliga beloppet pa universitetets
delfond av statens allminna fastighetsfond.

I kontraktet foreskrives, att direktionen fér Akademiska sjukhuset skall
bestd av sex ledaméter, av vilka universitetet och landstinget vardera utse
tre, jimte ndodigt antal suppleanter. Vid behandlingen av fragor rérande
psykiatriska kliniken utékas direktionen med en av Kungl. Maj:t utsedd
ledamot.

For det till sjukhuset anslutna centralsanatoriet gilla utéver huvudkon-
traktets regler vissa siirskilda bestimmelser enligt ett den 10 september
1936 dagtecknat tilliggskontrakt till 1900 Ars kontrakt.

Landstinget ersiitter universitetet f6r den sjukvard, som limnas A sana-
torieavdelningen, med en viss, arligen faststilld avgift for varje varddag.
For driften anviandas bl. a. inkomster, som tillkomma sanatoriet pa grund
av statsanslag till driften enligt kungérelsen den 22 juni 1939 (nr 480).
Den brist, som eventuellt uppstar, ersiittes efter huvudkontraktets bestim-
melser, alltsi av staten och landstinget med hilften vardera.

En olikhet foreligger mellan huvudkontraktet och tilliiggskontraktet i av-
seende 4 de enligt sirskilda kungérelser utgiende statsbidragen till drift-
kostnaderna. Betridffande Akademiska sjukhuset ingir nimligen statsbi-
draget till driften icke sdsom inkomst i rikenskaperna utan skall uppbiras
av universitetet i avrikning pd landstingets vardavgifter. Vid centralsana-
toriet skall statsbidraget redovisas sisom inkomst i rikenskaperna och sa-
ledes anvéndas f6r att ticka kostnaderna for driften.

Sanatoriets rikenskaper féras och avslutas var fér sig. De prestationer,
som Akademiska sjukhuset utfor, ersittas enligt sjukhusets sjalvkostnads-
pris. Yttre reparationer bekostas med bidrag av béda parterna.

I friga om den till sjukhuset knutna psykiatriska kliniken gilla sirskil-
da av Kungl. Maj:t den 30 december 1946 faststiillda bestimmelser.

Klinikens uppgift dr att f6r vard mottaga psykiskt sjuka samt att vara
en universitetsinstitution fér meddelande av klinisk undervisning i psy-
kiatri. Landstinget, som icke limnat nigon medverkan vid klinikens till-
komst, har icke atagit sig nigra ekonomiska férpliktelser betriffande kli-
niken. Antalet vardplatser dr 115, och 4 kliniken mottagas sjuka fran hela
landet, oberoende av hemorten. Legosingsavgifterna faststillas av Kungl.
Maj:t. Akademiska sjukhuset bestrider samtliga kostnader for klinikens
drift med undantag av avléningar, som utgi pa universitetets stat, allt mot
ersitining av staten enligt féljande grunder.

Staten erligger driftkostnadsersittning fér varje underhallsdag fér pa
kliniken vardade sjuka med ett belopp, motsvarande kostnaden per under-
héallsdag p4 Akademiska sjukhuset enligt dess rikenskaper for det budget-
ar ersiittningen avser, varvid kostnaderna for centralsanatoriet undantagas.
Vardavgifter, som erlagts fér de sjuka, skola franriknas ersiittningsbelop-
pet. Driftkostnadsersiittning utbetalas for budgetar efter ansékan till me-
dicinalstyrelsen. Erséttningen utgar fran sirskilt anslag under elfte huvud-
titeln.
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I reglementet for Akademiska sjukhuset meddelade bestimmelser skola
tillampas i fraga om psykiatriska kliniken.

Slutligen ma namnas, att ett avtal triffats mellan direktionen for Aka-
demiska sjukhuset och Stockholms lins landsting, varigenom direktionen
forbundit sig att till landstingets forfogande stiilla dels 45 vardplatser &
allmén sal, dels nédigt antal platser for personer fran ldnet, vilka intagas
£6r barnsbérd eller for olycksfall eller akut sjukdom, som oundgiingligen
fordrar hastig likarbehandling, dels ock, 1 man av tillgang, plats for andra
sjukdomsfall, dock ej pa centralsanatoriet. For dessa sjuka skall samma
legosingsavgift utgd som & Stockholms lins landstings egna sjukhus.
Landstinget erligger fér patienterna skillnaden mellan nimnda legoséngs-
avgifter och sjukhusets verkliga dagkostnad under nist foregiende forvalt-
ningsar jimte ett tilliiggsbelopp av 1500 kronor per ar, utgérande berik-
nad ersiittning fér de med platsernas férnyelse férenade kostnaderna. Av-
talet giller for en tid av fem ar. Sker ej uppséigning ett ar fore avtalstidens
utgang, forlinges det varje gang under ytterligare fem ar. Nu lopande av-
talstid borjade den 1 januari 1948.

Redogirelse for patientbeliiggning och driftkostnader.

Vid Akademiska sjukhuset — exklusive sanatoriet och psykiatriska kli-
niken — har antalet varddagar 4 allmin sal for patienter frin Uppsala
l4n under perioden 1938/39-—1949/50 i genomsnitt utgjort 71 procent av
det totala antalet, eller 417 per dag.

Kostnaden per varddag for sjukhuset i dess helhet har stigit fran 8 kro-
nor 73 ére under budgetaret 1938/39 till 30 kronor 93 6re under budget-
aret 1949/50. Landstingets kostnad per varddag har samtidigt stigit fran 6
kronor 58 ore till 24 kronor 49 ore.

Under samma period har landstingets bidrag stigit fran 1 047 745 kronor
till 3 570 519 kronor. Stalens bidrag utgjorde 317 815 kronor resp. 1 644 811
kronor. Landstingets bidrag har siledes mer #n tredubblats, medan statens
bidrag nigot mer #n femdubblats. Den procentuella andel, varmed bidra-
gen tickt driftkostnaderna, har fér landstingets vidkommande varit ganska
jaimn — mellan 54,9 och 57,6 procent under periodens forsta hilft samt
mellan 53,4 och 56,6 procent under dess andra hilft — medan statens an-
del ganska avseviirt stigit, nimligen fran ca 17 till ca 25 procent. Resteran-
de del av driftkostnaderna har tickts av poliklinikavgifter, legosingsavgif-
ter for patienter 4 enskilt rum och fér utomlinspatienter, Stockholms lins
landstings ersiittning fér vard av patienter fran Stockholms lin m.m. In-
komsterna ha dock procentuellt tickt en allt mindre del av kostnaderna,
némligen ca 25 procent i borjan av perioden men under senare ir endast
omkring 16—-19 procent.

5 — Bihang till riksdagens protokoll 1951. 1 samnl. Nr 123.
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Utéver den kontraktsenliga irliga avrikningen ha parterna haft kostna-
der for likarléner och byggnaders underhall. Statens kostnader for likar-
léner pa universitetets stat — bortsett fran loner till professorer m. fl., vil-
ka avlonas enbart med medel pi universitetets stat — utgjorde salunda
59 882 kronor budgetaret 1938/39 och 269 396 kronor budgetaret 1949/50.
Till byggnaders underhall utbetalade staten 95 568 resp. 149 712 kronor.
Landstingets underhallsbidrag uppgick till 5277 resp. 77 717 kronor.

Pa centralsanatoriet har beldggningen av linspatienter & allmén sal upp-
gitt till ca 90 procent eller 102 per dag. Kostnaden per viarddag, som bud-
getaret 1938/39 utgjorde 5 kronor 53 6re, hade budgetaret 1949/50 stigit till
19 kronor 34 ¢ére. Om man bortser fran sedvanligt statsbidrag, har stats-
verket endast i ringa méan tillskjutit medel for sanatoriets drift sedan sjuk-
husets tillkomst ar 1937. Detta beror nirmast pa att sisom en férutsitt-
ning vid slutandet av tilliggskontraktet gillde, att landstingets vardavgift
skulle upptagas med sadant belopp, att brist icke borde uppsta. Statens
bidrag till likarléner p& universitetets stat och till byggnaders underhall
utgjorde budgetaret 1949/50 8 163 resp. 8 288 kronor. Landstingets under-
hillsbidrag uppgick samma ar till 14 883 kronor.

Vid psykiatriska kliniken utgjorde beliggningen &r 1949 i genomsnitt
94 patienter per dag, av vilka omkring hilften tillhérde Uppsala lin. Kost-
naderna for samtliga patienter giildas av staten, men ing i rikenskaperna
for akademiska sjukhuset. Av det for budgetaret 1950/51 under elfte hu-
vudtiteln anvisade beloppet till de psykiatriska klinikerna i Uppsala och
Lund ingar anslag for kliniken i Uppsala med 855 000 kronor. Vid berik-
ningen av detta belopp har hiinsyn tagits till legosiingsavgifterna, som gott-
skrivas staten.

Stockholms lins landstings vdrddagar ha under de senaste 12 ren i ge-
nomsnitt utgjort ca 18 000 per ar. Vid berikningen av landstingets ersitt-
ning gottskrives landstinget de legosiingsavgifter, som debiterats patien-
terna.

Tidigare diskussion om driftkostnadernas fordelning vid Akademiska sjukhuset.

Av sidrskilt intresse vid en revision av 1900 ars kontrakt dro de uttalan-
den, som gjordes i samband med tillkomsten av 1942 ars kontraktsindring.

De av landstinget och universitetet utsedda kommitterade, som framlade
forslaget till kontraktsindring, pavisade, att statens driftbidrag under bud-
getiren 1931/36 uppgatt till i genomsnitt 18,6 procent och landstingets till
55,9 procent. Foér budgetaren 1936/40 utgjorde bidragen 19,5 resp. 56,5 pro-
cent i genomsnitt. Landstinget borde icke for framtiden belastas med pro-
portionellt visentligt stérre andel av kostnaderna. Fér att nd en viss sta-
bilitet i avtalsférhillandet borde man vid bestimmandet av landstingets
vardavgift bygga pa utgiftsposter, som viixlade med beliggningen, medan
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diiremot de mera fasta utgifterna borde fordelas lika mellan staten och
landstinget.

I yttrande 6ver férslaget framholl statskontoret det mindre tillfredsstil-
lande i att arbets- och avléningsférhillandena for en vid statlig sjukvards-
anstalt anstiilld personal praktiskt taget Iimnades utan reglerande foreskrif-
ter fran staten liksom att grunderna for driftkostnadernas férdelning be-
stimdes utan medverkan av Kungl. Maj:t och riksdagen. Det borde &vervi-
gas, om icke sirskilda anslag till avloningar och omkostnader fér sjukhuset
borde upptagas pa riksstaten. Departementschefen (prop. nr 288/1942, s.
101) fann, att den avseviirt stegrade belastningen pa anslaget till sjukhuset
visserligen utgjorde en anledning att uppmiirksamma fragan om kostnads-
fordelningen mellan stat och landsting, men eftersom den foreslagna prin-
cipen for fordelningen syftade att fastsla en fast regel for den ekonomiska
ansvarsfordelningen mellan parterna, vore departementschefen tills vidare
ej beredd att fororda en dvergang till avlénings- och omkostnadsanslag. Er-
farenheterna borde fa utvisa, huruvida en 6vergang framdeles till den av
statskontoret ifrigasatta anordningen vore att foéredraga.

Statskontoret har sedermera i skilda sammanhang antytt, att gillande
principer for driftkostnadernas fordelning gynnade landstinget. Vidare har
imbetsverket patalat de svarigheter, som med nuvarande avtal forelage att
ordna personalens pensionering. I propositionen nr 203/1948 s. 48 betonade
departementschefen angeligenheten av att dessa spérsmél i lampligt sam-
manhang bleve féremal for utredning.

Tillimpning av gillande avtal.

Den inbérdes proportionen mellan léner etc. och 6vriga drifiskostnader
vid Akademiska sjukhuset kom att bli en annan idn man ténkt sig vid 1942
ars avtalsiindring. Lonerna utgjorde salunda 800 000 kronor budgetiret
1938/39 och hade budgetaret 1949/50 stigit till 4290 000 kronor. Ovriga
driftkostnader utgjorde 1023000 resp. 2178 000 kronor. Landstingets
vardavgift uppgick fér angivna budgetar till 795 000 resp. 1 925 000 kronor,
medan den brist, som skulle delas mellan staten och landstinget, belopte
sig till 504 000 resp. 3 289 000 kronor. Relationen mellan statens och lands-
tingets bidrag var under de fyra budgetaren 1936/40 i genomsnitt 34,5 pro-
cent. Statsverkets och landstingets bidrag utgjorde under samma tid 19,5
resp. 56,5 procent av utgiftssumman. For 1949/50 utgjorde relationen mel-
lan statsverkets och landstingets bidrag 46 procent. Diirest det nyssnimnda
relationstalet 34,5 procent gt giltighet vid faststillandet av landstingets
och statens arliga bidrag, skulle f6r exempelvis budgetaret 1949/50 lands-
tinget fatt vidkinnas en hojning av sin andel av det totala bidragsbeloppet
(5215 330 kronor) fran 3570519 till 3877 569 kronor. Landstinget har
siledes enligt denna beriikning erlagt 307 050 kronor for litet for sagda
budgetar. Statsverket skulle ha fatt sitt bidrag reducerat fran 1644 811
till 1 337 761 kronor. Med detta beriikningssiitt som ulgangspunkt bordc -
landstinget under sexdrsperioden 1944/50 ha fatt vidkinnas en merkostnad
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och statsverket en minskning med i genomsnitt cirka 216 500 kronor per
ir. Kommissionen betonar, att det bidrag, som landstinget limnar fér bygg-
naders underhill och som faller utanfér ramen av bestimmelserna i § 4,
proportionellt avsevirt understiger landstingets andel av de 6vriga drift-
kostnaderna. Vidare framhalles, att landstinget varit helt befriat fran att
deltaga i kostnaderna for de 16ner, som 4ro uppférda pa universitetets stat,
samt de pensioner, som utgd jamlikt bestimmelserna i arbetarpensions-
reglementet.

Landstingets driftbidrag utgjorde under tolvarsperioden 1938/1950 i ge-
nomsnitt 13 kronor 96 ére per virddag, under det att sjukhusets egen kost*
nad per varddag under samma tid utgjorde 18 kronor 8 ére. Motsvarande
dagkostnad for samtliga lasarett i riket utgjorde under de tolv kalender-
dren 1938-—1949 14 kronor 67 6re. For sexarsperioden 1944/50 var lands-
tingets motsvarande bidrag 19 kronor 6 ¢re per virddag under det att sjuk-
husets dagkostnad utgjorde 24 kronor 2 6re. Dagkostnaden foér samtliga
lasarett var under de sex kalenderiren 1944—1949 i genomsnitt 19 kronor
50 ore.

Landstinget har saledes erhallit sin sjukvard till ett pris, som med i me-
deltal ca 23 procent under tolvarsperioden och ca 21 procent under sista
sexirsperioden understiger sjukhusets egen dagkostnad, i vilken senare
icke inridknats de av staten utéver avtalet bekostade likarlénerna. Denna
skillnad &r visentligen att hianfora till det férhallandet, att Akademiska
sjukhuset fungerar sasom undervisningsanstalt. Landstingets varddags-
bidrag har vidare understigit genomsnittskostnaden per dag fér samtliga
lasarett i riket med 4,8 procent under tolvarsperioden och med 2,5 procent
under sista sexarsperioden, detta trots att den vid Akademiska sjukhuset
bedrivna sjukvéirden pa grund av stérre och dyrbarare specialavdelningar
maste taxeras hogre dn vid sjukhus i allminhet.

Vad angéir centralsanaloriet har landstinget som regel betalat hela bris-
ten. Om man for de senaste sex aren utgar frin i genomsnitt 5 300 vard-
dagar per ir for utomlidnspatienter och & enskilt rum vardade linspatien-
ter, har landstinget — vid en genomsnittskostnad av 13 kronor 35 ére per
varddag samt efter avdrag av legosingsavgifter och statsbidrag — fatt vid-
kinnas en extra kostnad av ca 50 000 kronor per ar. Till byggnadernas
underhéll har emellertid staten arligen bidragit med i runt tal 7 000—8 000
kronor, varjimte staten bekostat viss del av en likarlén pa universitetets
stat samt 16n till den 4 samma stat uppférde professorn m. fl.

Stockholms ldns landsting erligger enligt gillande avtal ett belopp av
1 500 kronor per ar, utgorande »beridknad ersittning fér de med platsernas
fornyelse forenade kostnaderna». Denna ersiittning star emellertid icke i
rimlig proportion till den verkliga kostnaden fér byggnadsunderhallet.
Denna kostnad utgdér numera 6ver en krona per virddag dvs. for patienter
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fran Stockholms lin omkring 19 000 kronor per ar. Kostnaden for rinta
och amortering av virdplatserna anses numera uppga till 4—5 kronor per
varddag. Landstingets arliga driftskostnadsersiittning ar baserad pa sjuk-
husets verkliga dagkostnad under nist foregiende foérvaltningsar. Under
perioder, da dagkostnaden stiger, erligger landstinget silunda icke full er-
siittning under rikenskapséret. Landstinget pafores icke heller sedermera
den fulla ersittningen for det rikenskapsar, da varden limnats. Féljden
blir, att den brist, som staten och Uppsala lins landsting skola erligga,
Gkas. Avialet avser endast vard & allmiin sal. Det finnes emellertid anled-
ning antaga, att vardsokande #dven beredas plats pa enskilt rum. Det synes
kommissionen angeliiget, att direktionen snarast upptager férhandlingar
med Stockholms lins landsting angdende indring av avtalet.

Kommissionens forslag till nytt avtal.

Som resultat av de férhandlingar, som férts mellan kommissionen och
delegerade fran Uppsala lins landsting, har kommissionen framlagt ett for-
slag till nytt avtal mellan universitetet i Uppséla och Uppsala ldns lands-
ting angiende samarbete fér driften av Akademiska sjukhuset. Lands-
tinget har for sin del godként avtalsforslaget.

Forslaget har foljande lydelse.

Mellan Universitetet i Uppsala sdsom foretridare for Kungl. Maj:t och
kronan, a ena, och Uppsala liins landsting, 4 andra sidan, #r -— under for-
utsiittning av Kungl. Maj:ts och Uppsala lians landstings godkénnande —
foljande avtal triaffat angdende samarbete for drift av Akademiska sjuk-
huset i Uppsala.

§ 1.

Universitetet i Uppsala tillhandahéller i enlighet med detta avtal Upp-
sala lins landsting fér vard av patienter fran Uppsala lin i min av be-
hov minst 500 siingplatser & Akademiska sjukhuset. Avtalet innefattar dven
sjukhusets polikliniker och centralsanatoriet men icke de psykiatriska kli-
nikerna, f6r vilka sirskilda, av Kungl. Maj:t faststdllda bestammelser gilla.

Protokollsanteckning till § 1: Sasom patient fran Uppsala lin anses en-
ligt detta avtal icke annan vid universitetet eller lantbrukshoégskolan in-
skriven studerande in sidan, som #r mantalsskriven inom lédnet.

§ 2.
Sjuka fran Uppsala lin erligga legosiingsavgift, vars storlek bestimmes
av landstinget.
I 6vrigt bestiimmas legosiingsavgifterna av sjukhusets direktion.

§ 3.

1. For vard av patienter, som avses i § 1 i detta avtal, betalar lands-
tinget arligen ersittning till universitetet enligt féljande grunder. Hiirvid
skall icke i nagot avsecende tagas i berikning de psykiatriska klinikerna,
for vilka siirskilda rikenskaper skola foras.
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2. Kostnaderna f6r sjukhusets drift, beriknade pa i denna paragraf un-
der mom. 3 angivet sitt, férdelas pa antalet varddagar under aret. Den si-
lunda erhillna kostnaden per varddag (dagkostnaden) multipliceras med
antalet virddagar for sjuka fran Uppsala lin, hiiri inriknade jamvil vard-
dagarna fér sjuka, som vardats & hel- eller halvenskilt rum. Sedan avdrag
gjorts med ett belopp, motsvarande 13 procent av den salunda erhallna pro-
dukten, utgdr aterstoden den ersittning, som landstinget har att erliigga
till universitetet; dgande landstinget att hiirvid rikna sig tillgodo vad som
erlagts i legosiingsavgifter fér sjuka fran linet Advensom landstinget till-
kommande del av ridnta frin fonder, donerade till sjukhusets drift, och
landstinget tillkommande del av frisiingsfondernas avkastning.

3. I driftkostnader, som lidggas till grund for berikning av landstingets
ersittning, skola — med de undantag, som angivas i niistféljande stycke
— ingé samtliga kostnader for sjukhusets drift efter avdrag av de inkoms-
ter, som under ifragavarande ar tillgodokomma sjukhuset sisom ersitt-
ning fér av sjukhuset tillhandahéllna, till sjukvard icke hiinférliga tjinster
och nyttigheter it personal m. fl. eller 4t andra institutioner, exempelvis
for tjanstebostéder, kosthall och virme. Salunda skola i sagda driftkost-
nader inriknas kostnaderna foér polikliniker, hyror, avgifter fér befatt-
ningshavarnas pensionering, dvensom kostnader f6r pensioner, som utga
i annan ordning in genom statens pensionsanstalt.

I driftkostnader, som avses i detta mom., skola icke ingd kostnader for
fastigheters underhall, ej heller avléning, pensioneringskostnader och pen-
sion at likarpersonal vid sjukhuset, vare sig denna #r uppférd pa univer-
sitetets eller sjukhusets stat, eller avléning, pensioneringskostnader och
pension 4t annan personal av vad slag den vara mé, som dr uppférd pa uni-
versitetets stat.

4. Landstingets ersidttning till universitetet utbetalas i den ordning,
varom Overenskommelse kan triffas mellan universitetet och landstingets
forvaltningsutskott.

§ 4.

Landstinget bidrager till det av Kungl. Maj:t i sirskild ordning faststiill-
da beloppet for sjukhusbyggnadernas underhill i samma férhallande be-
triffande varje sirskild byggnad, vari landstinget bidragit till kostnaderna
for byggnadens uppforande. Universitetet skall arligen till landstinget av-
giva redogérelsc for dessa medels disposition. Landstingets bidrag utbe-
talas i den man detsamma tages i bruk.

§ 5.

1 fraga om framtida ny-, till- eller ombyggnad av sjukhuset skola i varje
siarskilt fall féorhandlingar dga rum betriffande parternas deltagande i kost-
naderna hirfor, innan framstillning om anslag for dndamaéilet gores hos
vederhbdrande myndigheter.

Genom de bidrag, landstinget i form av lan eller p4 annat sitt limnat
eller kommer att ldmna till uppforande av sjukhusets byggnader, tillfér-
sdkras landstinget ritt att allt framgent, si lidnge sjukhuset drives, dispo-
nera det antal vardplatser, varom 6verenskommelse skett eller kommer att
ske. Nagon del i dganderitt till byggnader eller tomt erhiller landstinget
diremot icke genom limnandet av sagda bidrag.
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§ 6.

Alla linets lasarett och kurhus nu tillhrande donationer, som overlim-
nats till universitetet av landstinget, skola av universitetet forvaltas i nog-
grann 6verensstimmelse med de vid donationerna fiastade villkor, dgande
i annat fall landstinget att till Aterbetalning efter sex manader uppsiga
dessa kapital samt att tillse, att réntan 4 de donerade medlen anvindes en-
ligt foreskrift.

§ 7.

Detta avtal berdr ej den ritt, landstinget enligt eljest gillande bestdm-
melser ma iga att erhalla statsbidrag till driftkostnaderna for det antal
vardplatser, som av vederbdrande myndighet faststillts eller kan komma
att faststillas.

Statsbidrag, som hir avses, mi av universitetet uppbiras i avrikning a
landstingets ersiittning enligt § 3 i detta avtal.

§ 8.

Sjukhusets drift ombesérjes av en sirskild direktion, bestiende av atta
ledaméter, vilka utses for en tid av fyra kalenderér, en av Kungl. Maj:t,
tre av det mindre akademiska konsistoriet vid universitetet och fyra av
landstinget. P& enahanda sitt utses suppleanter i direktionen.

§ 9.
Landstinget #ger att arligen genom tva av landstinget utsedda personer
verkstilla granskning av sjukhusets rékenskaper och férvaltning.

§ 10.
Landstingets forvaltningsutskott skall horas fore genomférande av va-
sentlig dndring av sjukhusets nuvarande driftsform eller fore slutande av
nya avtal rérande vard & sjukhuset av icke-léinspatienter.

§ 11.
Detta avtal giller fem ar riknat fran och med den 1 juli 1951 men for-
linges automatiskt ett &r i sinder, direst detsamma icke av nagondera
parten uppsiiges minst ett ar fore utgangen av l1opande avtalstid.

§ 12.

Genom detta avtal upphiives dels det mellan Uppsala léns landsting och
Uppsala universitet den 19 september och den 14 juli 1900 upprittade kon-
traktet med diiri senare féretagna indringar angéende sjukvarden &4 Aka-
demiska sjukhuset i Uppsala, dels det mellan Uppsala léns landsting och
Uppsala universitet den 10 september 1936 upprittade tillaggskontraktet,
avseende sjukvard & det sisom en avdelning av Akademiska sjukhuset
uppférda sanatoriet, dock alt de i nimnda kontrakt och tillaggskontrakt
meddelade bestimmelserna angfiende universitetet av landstinget redan
eller framdeles lLimnade 1an jimte sedermera mellan universitetet och
landstinget triffade éverenskommelser angaende universitetets aterbetal-
ningsskyldighet fér erhéllna lan alltjamt skola iiga giltighet.

Kommissionen redogér hirefter for resultatet av férhandlingarna ro-
rande vissa hetydelsefulla fragor.



72 Kungl. Maj:ts proposition nr 123.

Likarkostnaderna. F.n. utgd ldnerna till likarna enligt féljande prin-
ciper.

Overldkare (professorer och en laborator) #ro uppférda pa universite-
tets stat och avlonas helt av statsmedel. Underlikar- och amanuensbefatt-
ningarna, som enligt statférslaget fér budgetaret 1949/50 utgjorde 7 resp.
22 4 samtliga avdelningar (exkl. sanatoriet), diro uppférda pa universite-
tets stat och avlonas fran universitetet. Omkring hilften av 16nebeloppet
pafores emellertid sjukhusets stat. Eftersom landstinget svarar fér i stort
sett hilften av de pa sjukhusets stat utgiende loneutgifterna, betalar sta-
ten alltsd omkring 34 av lonerna till ndmnda likare. Betriffande central-
sanatoriet voro fér samma ar 3 underlikarbefattningar och del av en ama-
nuensbefattning uppférda pé sanatoriets stat. Universitetets stat pafores
den Aterstiende delen av kostnaden fér amanuenslénen. Extralikarbefatt-
ningarna, som enligt 1949/50 ars stat utgjorde 21 for Akademiska sjukhuset
och 1 for centralsanatoriet, iro uppférda pa och avlonas fran Akademiska
sjukhusets resp. centralsanatoriets stat samt belasta statsverket i den man
staten har att deltaga i tickande av brist.

Statens sammanlagda kostnader for likarléner vid Akademiska sjukhu-
set — bortsett fran professorer och andra enbart fér forskning och under-
visning anstillda befattningshavare — ha utgjort omkring 194 000 kronor
budgetaret 1945/46 och omkring 555 000 kronor budgetaret 1949/50, mot-
svarande ca 70 resp. 66 procent av den totala lénekostnaden fér likarna.
Att statens procentuella andel av kostnaderna nedgatt, beror i férsta hand
p& att den stora dkningen under senare tid av antalet extraldkartjinster
icke belastat universitetets utan enbart sjukhusets stat, samt pa att 16-
nen for extralikarna héjts. Kommissionen antager, att statens andel av
likarlonerna vid tidpunkten for dndringen av avtalets § 4 (1941) utgjorde
omkring 70 procent.

Det torde enligt kommissionens uppfattning vara férenat med mycket
stora svérigheter — om ens mojligt — att tillf6rlitligt kunna berikna i
vilken utstrickning sjukhusets likare utnyttjas for undervisning och forsk-
ning resp. sjukvard. En fortsatt uppdelning av likarkostnaderna efter nu
gillande grunder har befunnits svirgenomférbar med hinsyn till fran
landstingets sida yppade farhigor for att undervisningens och forskningens
krav skulle komma att féranleda en stark Gkning av utgifterna for detta
dndamaAl.

For att avléigsna rddande svarigheter vid inriittande av nya ldkartjdnster
och for att fa en fast utgngspunkt for avtalets vidare utformning har enig-
het natts dirom, att likarkostnaderna skola falla utanfér ramen av de
driftkostnader, som liggas till grund fér beridkning av landstingets arliga
ersittning till universitetet. Ni#mnda likarkostnader skola silunda helt
falla pa statsverket.

Landstingets delegerade ha vid s&dant férhallande medgivit, att polikli-
nikinkomsterna icke — i motsats till vad som sker enligt gillande avtal —
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skola till nagon del riknas landstinget tillgodo vid erliggandet av ersitt-
ningen till universitetet. Dessa inkomster ha under senare ar varierat mel-
lan 221 000 och 245 000 kronor och utgjorde budgetaret 1949/50 i det nir-
maste 319 000 kronor.

Som en konsekvens av att landstinget icke skall bidraga till ldkarlonerna
har i avtalet jimvil bestimts, att pensioneringskostnader och pension for
likarna icke heller skola ingé i de driftkostnader, till vilka landstinget skall
bidraga. I den man dylika kostnader uppstd, férutsittes att de skola be-
stridas av statsverket.

Kungl. Maj:ts inflytande pd sjukhusets forvaltning m.m. Kommissio-
nen anser, att statsmakternas inflytande pa sjukhusets férvaltning bor
6kas. I motsats till vad som nu ir fallet bér ett i detalj motiverat statfor-
slag, upptagande lonekostnader for i specificerad 16nestat angivna tjénster,
ivensom omkostnader, inom darfor faststilld tid och sedan landstingets
hilso- och sjukvardsberedning beretts tillfille att avge yttrande over for-
slaget, inlimnas till Kungl. Maj:t for det kommande budgetaret. Detta
statforslag skall liggas till grund for statsmakternas oévervigande av fra-
gan om anslag till sjukhuset och en realprovning fran deras sida blir pa
detta sitt mojlig.

Kungl. Maj:ts inflytande bér emellertid enligt kommissionens férme-
nande icke 6kas i den utstrickning, som giller fér av staten drivna kropps-
sjukhus.

D4 kostnaderna fér 16ner at likarpersonalen enligt avtalsforslaget i sin
helhet falla pa staten, bér antalet likare faststiillas och bestimmelser om
deras l6neférmaner meddelas av Kungl. Maj:t pad samma sitt som sker
exempelvis i fraga om Karolinska sjukhusets lidkarpersonal.

I fraga om sjukhusets driftkostnader i 6vrigt, dvs. kostnader for avlo-
ning a4t annan personal in likare samt omkostnader, synas birande skil
foreligga att — bortsett fran vad férut sagts i friga om redovisningen av
anslagsbehoven — 1 stort sett bibehalla den hittillsvarande ordningen. En
strikt tillimpning av alla de for statsinstitutioner gillande foreskrifterna
skulle sikerligen inverka oférdelaktigt p4 det goda samarbetet mellan
universitetet och landstinget samt landstingets kinsla av medansvar och
intresse for sjukhuset.

Aven ckonomiska skil tala for den av kommissionen hivdade uppfatt-
ningen. Med undantag for likarna dr personalen vid Akademiska sjukhu-
set underkastad bestimmelserna i landstingens tjiinstereglemente eller gil-
lande kollektivavtal. Denna anordning faller sig naturlig, eftersom den
storre delen av driftkostnaderna bestrides av landstingsmedel och perso-
nalen vid andra av landstinget drivna anstalter avlénas efter dessa bestim-
melser. Om en overgang till statens allminna avloningsreglemente skulle
ske och lonegradsplaceringen s nira som mojligt anslotes till den vid de
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statliga kroppssjukhusen tillimpade, komme detta att medféra en ome-
delbar merkostnad {or 16ner av ca 174 000 kronor per ar (for 1949/50).
Dessutom skulle ganska betydande merkostnader uppsta for 6vertidsarbete.
Landstingets representanter ha férklarat sig icke kunna bitrida ett sa-
dant férslag, emedan kostnaden till allra stérsta delen komme att falla pa
landstinget och di de héjda Iénerna dessutom skulle innebéra vissa ofor+
delaktiga konsekvenser for landstingets egna anstalter.

Kommissionen anser av anforda skil, att, savitt giiller sjukhusets kost-
nader fér annat &n ldkarloner, sirskilda anslag till aviéningar och om-
kostnader icke f.n. b6ra upptagas pa riksstaten. I stillet b6ér vad som i
statsanslag erfordras till nu avsedda Andamaél upptagas i riksstaten sasom
ett enda, frin anslaget till likarlénerna skilt bidragsanslag.

Befattningshavarnas pensionering. Chefen for finansdepartementet an-
forde i prop. nr 200/1949 (sid. 108) i anledning av 1944 ars pensionsutred-
nings betinkande, att han ansag Svervigande skil tala for att befattnings-
havarna vid Akademiska sjukhuset anslotes till statens pensionsanstalt
(SPA) i avvaktan pa en eventuell sddan reglering av deras anstillnings-
férhallanden, att de kunde 6verforas till de allmiinna pensionsreglemen-
tena. Departementschefen férordade, att pensionsfrigan skulle bli féremal
for sirskild utredning. S&dan utredning har — savitt kommissionen har
sig bekant — dnnu icke verkstillts.

D4 néigon dndring i Akademiska sjukhusets stillning i forhallande till
staten icke kan anses uppsta vid en tillimpning av nu foreliggande avtals-
forslag, synes det kommissionen ligga nirmast till hands, att pensionsfra-
gan — liksom tidigare skett i friga om husmoder, sjukskéterskor, barn-
morskor och sjukgymnaster — 16ses genom tjinsternas reglering i SPA i
enlighet med pensionsutredningens forslag.

Avgifter for befattningshavarnas pensionering skola enligt avtalsférsla-
get inga i de driftkostnader, som liggas till grund foér berikning av lands-
tingets ersittning.

Kommissionen dr medveten om att en anslutning till SPA innebir, att
staten f&r vidkéinnas viss betydande del av pensionskostnaderna. De arliga
avgifterna till pensionsanstalten komma dock att med nuvarande beligg-
ning av lanspatienter till 6vervigande del erliiggas av landstingsmedel i
form av driftbidrag. For 6vrigt framhalles, att staten redan nu far vid-
kiinnas viss del av pensionskostnaderna for den stora grupp av befattnings-
havare, som redan vunnit anslutning till anstalten (skéterskor etc.).

Aven kostnader f6r pensioner, som utga i annan ordning #n genom SPA,
skola enligt avtalsforslaget ingd i de driftkostnader, som liggas till grund
for berikning av landstingets ersittning. Salunda skall landstinget dven i
fortsiittningen bidraga till de pensioner, som grunda sig pa sirskilda be-
slut av Kungl. Maj:t och riksdagen. Dessa pensioner utbetalas nu fran
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statskontoret. Det synes limpligare, att utbetalningen sker genom Akade-
miska sjukhusets forsorg, varigenom pensionskostnaderna inflyta i riken-
skaperna och dirigenom komma att ingd i de driftkostnader, som laggas
till grund for landstingets ersitining.

Pensioner, som utgd enligt arbetarpensionsreglementet och utbetalas ge-
nom SPA, skola liksom hittills icke ingd i de driftkostnader, till vilka lands-
tinget skall bidraga. Dessa pensioner skola saledes bekostas av staten.
Kommissionen anser skiligt och angeliiget, att diven kollektivanstillda be-
fattningshavare tillférsikras pensionsritt i SPA och att pensionsavgifter i
vanlig ordning skola utgd fven for dem. Direst denna personal icke kan
vinna pensionsriitt i anstalten utan fven sedermera anses bora pensione-
ras jamlikt arbetarpensionsreglementet, bor fragan angiende erliggande
av arliga pensionsavgifter for nimnda personal bli féremal for utredning.

Kommissionens uppfattning iir saledes den, att samtliga befattnings-
havare snarast bora beredas pensionsriit i SPA och att landstinget bor del-
taga i kostnaderna for pensionsavgifter f6r dessa befattningshavare pa
samma sitt som i friga om ovriga driftkostnader.

Centralsanaloriets och den psykiatriska klinikens framtida stillning.
Kommissionen foreslar, att centralsanatoriet, for vilket hittills sédrskilda
riikkenskaper forts, skall uppgd i Akademiska sjukhuset sisom en dess av-
delning samt alt sanatoriets inkomster och utgifter skola inga i sjukhusets
rikenskaper. Den psykiatriska kliniken bor bliva en enhet for sig med
siirskilda rikenskaper. Vissa éndringar i de av Kungl. Maj:t meddelade
bestimmelserna angiende kliniken béra i samband hiirmed vidtagas.

Som motivering for forslagen anfér kommissionen.

I fraga om centralsanatoriet innebiir forslaget en forenkling av avtals-
férhallandet och av den administrativa apparaten. Sanatoriet anviindes
liksom Akademiska sjukhuset fér vard huvudsakligen at patienter fran
Uppsala lin, varjéimte undervisning och forskning bedrivas dir. Enir fore-
komsten av lungtuberkulos inom linet under senare ar minskat i mycket
hog grad, finnes vidare anledning férmoda, att verksamheten vid sanato-
riet — sfsom delvis redan skett — kommer att findra karaktir. Det ir san-
nolikt, att sanatoriebyggnaden i en framlid kan komma att nyttjas for and-
ra dndamail, exempelvis brostkirurgi.

Den psykiatriska kliniken #r att jamstilla med etl statligt sinnessjuk-
hus, och staten har ocksi helt patagit sig kostnaderna for denna klinik.
Det bér dirfér ur statens synpunkt vara angeliget, att kostnaderna for
densamma redovisas sirskilt, varigenom staten bittre in nu kan bedéma
medelsbehovet for kliniken. Skulle utvecklingen ga dirhiin, att landstingen
allmint komme alt inriitta psykiairiska avdelningar vid centrallasaretten,
bor framdeles Overviigas, om och pi vad séitt Uppsala Lins iandsting bor
bidraga till driftkostnaderna for den psykiatriska kliniken.
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Utéver vad nu anférts betriffande vissa sirskilda fragor, har kommis-
sionen limnat en specialmotivering till de olika paragraferna i avtalsfor-
slaget. Denna innehsller i huvudsak.

§ 1.

Antalet sédngplatser, som tillférsikras landstinget till vird av patienter
frén Uppsala lidn, har 6kats fran »minst 250» till sminst 500> med tanke
pa att beldggningen under en lang foljd av ar uppgitt till i genomsnitt ca
500 patienter per dag, centralsanatoriets patienter inriknade. Antalet sang-
platser pa hela sjukhuset utgér 827 (inkl. centralsanatoriet men exkl.
psykiatriska kliniken).

Enligt hittills tillimpad praxis ha kostnaderna fér varden av studenter,
som varit inskrivna vid universitetet, i viss utstrackning belastat lands-
tinget. Landstingets delegerade ha uttalat en énskan att slippa vidkinnas
kostnader for studenterna, savida de icke iro mantalsskrivna inom léinet.
Denna begiran har kommissionen ansett vara skalig.

§ 2.

Denna paragraf medfér den nyheten, att bestimmanderitten i friga om
legosiingavgiften f6r andra iin linspatienter overflyttas frin universitets-
myndighet till direktionen. Eftersom den omfattning, i vilken utomlins-
patienter intagas, kan 6va inflytande pa sjukhusets driftkostnader och iven
pd tillgngen pa platser for linspatienter, har kommissionen ansett sig boéra
tillmétesga ett av landstinget framfért yrkande om siadan andring. Det
forutsittes dock, att Uppsala lins intressen i detta sammanhang icke dri-
vas si lingt, att det for undervisningen och forskningen nodvindiga pa-
tientmaterialet blir otillrickligt.

Det synes kommissionen lampligt, att legosingsavgifterna fér utomlins-
patienter faststillas i nidra anslutning till vad som vid varje tillfalle giller
vid Karolinska sjukhuset.

Studenterna vid universitet och lantbrukshdgskolan i Uppsala dtnjuta
i viss utstrackning fri sjukvard. Dir si ske kan, beredes plats pa halven-
skilt rum, eljest pa allmin sal. Eftersom studenterna med relativt fa un-
dantag dro att hanféra till kategorien utomlinspatienter, drabbas staten
enligt avtalsférslaget av kostnader fér deras vard. Antalet varddagar for
studenter, inskrivna vid universitetet, har under senare ar utgjort mellan
ca 1700 och 2000. Kommissionen ifragasiitter om icke den fria sjukhus-
virden — om den skall bibehdllas -— kan beredas pa ett mindre kostsamt
siatt 4n genom vard 4 enskilt rum.

Kommissionen ifragasitter vidare, om icke legosingsavgift bér debiteras
for savil inskrivnings- som utskrivningsdag, sisom numera sker vid samt-
liga lasarett med undantag fér Alvsborgs ldn. Vid Akademiska sjukhuset
debiteras endast utskrivningsdagen.

Alltsedan budgetaret 1943/44 utgd av statsmedel 10 000 kronor arligen
for sjukvard at fattiga eller mindre bemedlade sjuka fran ort utom Uppsala
lan. Anslaget jr avsett sisom bidrag till gildande av legosingavgifter for
dessa sjuka. For det fall alt ingingen 6verenskommelse mellan landsting-
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en och stiderna utanfor landsting angdende ersittning fér vard av utom-
linspatienter kan tinkas bliva utstrickt att omfatta dven de statliga kropps-
sjukhusen, torde nyssnimnda anslag bliva obehdévligt. Kommissionen anser
det bora undersékas, huruvida med hansyn héartill eller p4 grund av andra
forhallanden anledning finnes att framdeles bibehilla anslaget.

§ 3.

I de varddagar, for vilka landstinget har att erligga ersattning, skola
— i motsats till vad nu ir fallet — inriknas jamvil varddagarna for lins-
patienter 4 enskilt rum.

Det avdrag med 13 procent pa driftkostnaderna fér linspatienter, vartill
landstinget foreslas bliva berattigat, har tillkommit med hinsyn till den
merkostnad, som anses foéranledd av undervisningens och forskningens
krav.

Direst det nya avtalet hade tillimpats under budgetiren 1945/46—
1949/50, skulle landstingets nettomerkostnad ha utgjort i medeltal ca
224 000 kronor per ar. For staten hade uppstatt en besparing med motsva-
rande belopp. Darest kommissionens forslag dven i andra delar 4n de, som
innefattas i sjalva avtalet, varit genomfért, skulle besparingen for staten
ha blivit in stérre. Genom upphivande av studenternas fria sjukvard 4 en-
skilt rum, debitering av utomlinspatienternas intagningsdag samt fdndrade
principer rorande ersiittningen frin Stockholms lins landsting skulle sé-
kert ganska betydande inkomster ha influtit. Landstingets bidrag per vird-
dag vid tillimpning av det nu framlagda férslaget skulle i stort sett bliva
lika hogt som enligt de gamla bestimmelserna.

En friga av intresse ir, i vilket forhallande landstingets bidrag per vard-
dag star till sjukhusets driftkostnad per virddag enligt de nya grunderna.
Skillnaden mellan dessa belopp utgér den totala srabatt», som landstinget
erhaller av staten.

Om samtliga driftkostnader, siledes dven likarkostnaderna pa univer-
sitetets stat och kostnader fér byggnaders underhill medriknas, skulle
for budgetiret 1945/46 driftkostnaden per dag ha uppgatt till 17 kronor
48 ore, landstingets bidrag till 14 kronor 8 ore och landstingets rabatt till
3 kronor 40 ore d. v. s. 19,5 procent av driftkostnaden. For budgetiret 1949/
50 skulle rabatten ha blivit (31: 25—23: 57) 7 kronor 68 o6re eller 24,6 pro-
cent.

Vid Karolinska sjukhuset atnjoto Stockholms stad och Stockholms lins
landsting under budgetiret 1948/49 ett avdrag med 24 resp. 21,9 procent.
Varddagarna 4 enskilt rum éro harvid icke medriknade, dd staden och
lanet icke deltaga i kostnaderna harfér. Om hinsyn skulle tagas till sist-
namnda kostnader, skulle staten fér samtliga patienter fran staden ha bi-
dragit med ytterligare ca 8 procent. I forhallande till landstinget skulle un-
gefir samma merkostnad ha uppkommit. Hiarvid bor markas att i Karolins-
ka sjukhusets driftkostnader icke ingd pensioner och pensionsavgifter, si
som varit fallet betriffande Akademiska sjukhuset.

Av bestimmelsen i mom. 3 f6ljer, atl vid berakning av landstingets er-
sittning poliklinikinkomsterna icke fi avdragas frian driftkostnaderna. Poli-
klinikinkomsterna skola siledes oavkortade tillfalla statsverket. Hirav kan
pakallas viss dndring i reglementet for Akademiska sjukhuset.
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§ 4.

Denna paragraf, som ersiitter § 9 i nu gillande avtal, stadfister de prin-

ciper, som gillt alltsedan ar 1940 i friga om byggnadernas underhall.
§ 5.

Fragan efter vilka grunder landstinget bor bidraga till framtida ny-, till-
och ombyggnader har kommissionen icke ansett sig bora upptaga till nir-
mare behandling. Vilka regler, som hirvid skola f6ljas, torde nimligen
bli beroende av arten av de byggnadsarbeten, som ifrigakomma, och de
forhallanden i 6vrigt, som foéreligga vid det tillfille, d4 forhandlingar i
saken skola foras. Da det giller nya vardavdelningar, kan i vissa fall den
I6sningen vara lamplig, att landstinget »abonnerar» pa ett i forhallande
till sitt beriknade sjukvardsbehov avpassat antal virdplatser och erligger
viss avgift harfor i ungefarlig 6verensstimmelse med vad som giller i av-
talet for Karolinska sjukhuset i friga om Stockholms stads och Stockholms
lins landstings bidrag. I andra fall kan den traditionella hilftendelningen
av kostnaderna befinnas skilig. exempelvis di det icke giller specialav-
delningar utan tillgodoseende av allmédnna virdbehov i medicin och kirur-
gi m. m.

§ 6.
Paragrafen motsvaras av § 8 i nu gillande avtal.

§ 7.
Stadgandet bygger pa samma principer som § 6 i nu gillande avtal.
Betriaffande sanatoriet far bestammelsen till f6ljd, att statsbidraget icke
sa som forut far anvandas till sanatoriets drift utan i likhet med ovriga
statsbidrag tillfaller landstinget.

§ 8.

Paragrafen motsvaras av § 11 i nu gillande avtal. Enligt sistndmnda pa-
ragraf utser landstinget och universitetet vardera tre ledamoéter, dvensom
nodigt antal suppleanter. Vid behandling av friagor rérande psykiatriska
kliniken skall direktionen utékas med en av Kungl. Maj:t utsedd ledamot.

Om Kungl. Maj:t i enlighet med forslaget far ritt att utse en ledamot av
direktionen, bortfaller behovet av en sirskild ledamot f6r drenden rérande
psykiatriska kliniken. Bestimmelserna for psykiatriska kliniken béra and-
ras med hiansyn hartill.

Genom att till direktionen knyta en av Kungl. Maj:t utsedd ledamot har
kommissionen velat dstadkomma 6kat inflytande fran Kungl. Maj:st sida.

§ 10.

Denna paragraf har tillkommit efter yrkande av landstingsrepresentan-
terna. Det synes rimligt att pa detta siatt skapa en viss garanti for att icke
landstingets intressen i Akademiska sjukhuset dsidosittas genom Aatgoéran-
den, som i vasentliga avseenden ingripa i sjukhusets forhillanden.

§ 11.
Det torde ligga i bada parternas intresse, att mdjlighet halles 6ppen for
en revision av det nya avtalet inom relativt begrinsad tid med hinsyn till
da vunna erfarenheter och féreliggande foérhallanden.
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§ 12,

De i denna paragraf omnimnda bestimmelserna angiende universitetet
av landstinget redan eller framdeles limnade lan avse § 7 i kontraktet for
akademiska sjukhuset och tilligg till § 7 i tilliggskontraktet, vilket senare
avser sanatoriet. De §verenskommelser angiende universitetets aterbetal-
ningsskyldighet fér erhillna lan, som jimvil omnémnas i paragrafen, syfta
pa ett konsistoriebeslut, som Kungl. Maj:t den 28 januari 1944 godkint
och som innebar, att universitetets aterbetalningsskyldighet fér dittills er-
hallna 14n dvensom for lan till vissa for dgonkliniken ifragasatta byggnads-
arbeten begrinsades till ett belopp, motsvarande hilften av sammanlagda
viardet a forfallodagen av déavarande byggnader, 6gonkliniken inréknad,
samt déri inrymda inventarier och instrument.

Kommissionen, som anser, att bestimmelserna om aterbetalningsskyldig-
het for lénen icke ha nagot storre praktiskt virde, har forsékt erhilla
landstingsdelegaternas medverkan till att slopa dessa bestimmelser. Deita
har stott pa motstind, och di kommissionen icke ansett sig bora i samband
med avtalsforslaget soka nirmare utreda frigan om revision av bestim-
melserna, framligges icke nigot foérslag om dndring av desamma. Kom-
missionen framhaller emellertid, att bada parternas delegerade varit ense
om att.bestimmelserna bora si tolkas, att de icke avse byggnader med ut-
rustning, till vilka landstinget icke lamnat négot bidrag (t. ex. den psy-
kiatriska kliniken).

Kommissionen papekar, att avtalsforslaget och vad kommissionen i ov-
rigt anfoért och foreslagit torde pakalla vissa dndringar i det fér akademis-
ka sjukhuset gillande reglemenlet. Det synes limpligt att vederborande
universitetsmyndigheter erhilla i uppdrag att, darest foreliggande forslag
bifalles, verkstilla en 6versyn av reglementet och till Kungl. Maj:t inkom-
ma med forslag till erforderliga dndringar.

Anslagsheriikningar f6r budgetaret 1951/52.

Yrkanden.

Universitetskanslern har med skrivelse den 6 mars 1951 Overlimnat en
den 24 februari 1951 dagtecknad framstillning fran det stdrre akademiska
konsistoriet i Uppsala angiende medel fér budgetaret 1951/52 till driften
av akademiska sjukhuset i Uppsala. Konsistoriet har grundat sin anslags-
framstillning pa en av direklionen fér Akademiska sjukhuset den 5 februari
1951 gjord sammanstillning av sjukhusels utgifter och inkomster samt be-
rakning av statsverkets och landstingets bidrag till tickande av omkost-
naderna. Medelsberikningarna dro gjorda med utgingspunkt frin det {or-
slag till nytt avtal, som redovisats i det foregiende.

1) Till avloning av vissa likare vid Akademiska sjukhuset i Uppsala be-
gires 1 219 000 kronor.
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2) Till bidrag till vissa driftkostnader vid sjukhuset yrkas 1 162 000 kro-
nor. Av detta belopp avses 10000 kronor sisom bidrag till kostnader
for sjukvird 4t obemedlade eller mindre bemedlade fran ort utom Uppsala
lin.

Motiv.

1) Vid berikningen av medelsbehovet har sjukhusdirektionen utgitt fran
kostnaderna for budgetaret 1950/51. Hirtill ha lagts dels den del av lénen
for underlikare och amanuenser, som hittills utgatt frin universitetets
stat, dels kostnader for 8 begirda nya likartjanster, dels kostnader for
hojda alderstillagg och dels en héjning fér beriknad 6kning av det rérliga
tilligget med 8 procent. Darjamte ha benimningarna pi de underordnade
likarna dndrats fran amanuenstjanster och exira likartjinster till tjinsler
som forste och andre underlikare for att éverensstimmelse med forhallan-
dena vid Karolinska sjukhuset skall ernis.

De nya likartjanster, som begiras, dro en extra oOverlikare i radio-
terapi samt en forste underlakare pa vardera medicinska kliniken, den nya
plastikkirurgiska avdelningen, den nya brostkirurgiska avdelningen, barn-
kliniken, kvinnokliniken, 6ronkliniken och centrallaboratoriet. Sjukhusets
overlakare hade begirt sammanlagt 21 nya underlikarbefattningar.

2) Totalkostnaderna fér sjukhusets drift — bortsett frian likarlénerna —
ha beriknats till 8 473 407 kronor, varav 5 158 907 kronor fér l6ner m. m.
till ovrig personal samt 3 314 500 kronor fér omkostnader.

Landstingets bidrag till driften har beriknats pa foéljande satt. Sedan
totalkostnaden minskats med vissa avdrag, som omférmalas i forslagets § 3
mom. 3, har aterstoden, 8 271 187 kronor, dividerats med totalantalet vard-
dagar, som uppskattats till 251 000. Kvoten 32 kronor 95 ore, utgér kostna-
den per varddag. Denna dagkostnad har multiplicerats med antalet vard-
dagar for sjuka fran Uppsala lin, vilket beriknats till 207 800. Fran den
erhallna produkten 6 847 010 kronor har avdrag gjorts med 13 procent el-
ler 890 111 kronor, varvid skillnaden blivit 5 956 899 kronor. Frin detta
belopp har dragits vissa legosingsavgifter och statsbidrag m. m. om tillhopa
702 855 kronor. Den erhillna skillnaden, 5 254 044 kronor, utgoér landsting-
ets bidrag.

Inkomsterna i form av legosingsavgifter, poloklinikavgifter, bostadshy-
ror m. m. ha berdknats till inalles 2 057 335 kronor.

Statens andel av kostnaderna skulle alltsa uppga till (8 473 407—5 254 044
—2 0567 335) 1162 028 kronor.
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Yttranden.

I drendet ha ytlranden avgivits av statskontoret, statens lonenimnd, uni-
versitetskanslern, medicinalstyrelsen, centrala sjukvardsberedningen, sta-
tens pensionsansialt, Uppsala lins landstings forvaltningsutskott och direk-
tionen for akademiska sjukhuset i Uppsala.

Avtalsforslaget tillstyrkes eller limnas utan erinran av medicinalstyrel-
sen, universitelskanslern, direktionen fér akademiska sjukhuset ivensom
Uppsala ldns landslings férvaltningsutskolt, som erinrar, att landstinget vid
lagtima mole den 5 oktober 1950 for sin del beslutat godkinna forslaget.

Statskonloret anser, att avtalsforslaget som helhet betraktat iir oforman-
ligare for statsverket idn av staten tidigare triffade avtal rérande driften
av undervisningssjukhus. Med de fireslagna principerna for bestimman-
det av landstingets bidragsskyldighet finnas patagliga risker {or att statens
relativa andel i kostnaderna fér sjukhuset i framtiden kommer att bliva
vasentligt storre in som forutsatts, eftersom en 6kning av likarlénekost-
naderna helt skulle biras av staten. En dylik reglering av parternas bidrag
synes sa mycket mindre befogad. som man torde kunna utgi fran att det
foreligger ett ackumulerat behov av okat antal likare, sirskilt for sjuk-
virdens del. Atlt etl sidant behov anses foreligga framgir av direktionens
nu framlagda forslag till utgiftsstat for budgetaret 1951/52. Diirest detta
forslag, som bl. a. forutsiller en o0kning av likarpersonalen med atta lika-
re, vinner statsmalkternas bifall, kommer relationen mellan stats- och lands-
tingsbidraget att uppga Lill nirmare 40 procent och — om man fran de to-
tala driftutgifterna avdrager kostnaden for de likarloner, som enligt forsla-
get skulle Overféras fran universitetels till sjukhusets stat — till over 34
procent. En lonestegring {6r annan personal dn likare skulle, savitt nu kan
bedomas, icke medfiora en proportionellt visentligl storre landstingsandel
an som tidigare forutsatts. Del foreliggande avtalsforslaget kan alltsa bli
oforménligare for statsverket in gillande avtal. 1 detta sammanhang erin-
ras jimval om, alt akademiska sjukhusets betydelse som undervisnings-
sjulkkhus successivt torde ha minskat. A andra sidan synes landstinget va-
ra i behov av okat antal virdplatser for den slutna kroppssjukvarden,
varfor en ulbyggnad av sjukhusel synes motiverad ur rena sjukvardssyn-
punkter. Under sadana omstindigheler kunna skil foreligga atl dverviiga,
om statens intresse av alt bibehilla sjukhuset sisom undervisningssjuk-
hus verkligen har sidan slyrka, all anledning finnes alt driva detta under
ocgynnsammare ckonomiska betingelser fn andra undervisningssjukhus.
Dessa fragor lira emellertid icke kunna upplagas i samband med {éreva-
rande avtalsforslag, ulan torde fi provas i ett storre sammanhang. Tills
vidare synes forsiktighet bora iakttagas, di det giller alt 6ka slalens in-
vesteringar i akademiska sjukhusel.

6 — Bihang lill riksdagens protokoll 1951. 1 saml. Nr 123.
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Statskontoret anser sig bora pékalla vissa andringar i avtalsforslaget.
Skil foreligga icke, att landstinget — i motsats till vad som férutsiittes i
gillande avtal och andra liknande Overenskommelser — helt befrias fran
skyldigheten att deltaga i likarkostnaderna. Direst det emellertid — sa-
som kommissionen gor gillande — skulle befinnas ogorligt att verkstilla
en uppdelning av kostnaderna for lakarna med héinsyn till deras utnyttjan-
de for undervisning och forskning resp. sjukvéird, bora likarlonerna i vart
fall inga i de driftkostnader, till vilka landstinget skall bidraga efter an-
talet varddagar for linspatienter, dven om detta skulle kunna framtvinga né-
gon okning av det procentuella avdrag, till vilket landstinget anser sig beriit-
tigat. Med all sikerhet torde emellertid redan ett avdrag av 13 procent over-
stiga den merkostnad, som kan vara féranledd av sjukhusets anvindan-
de for undervisning.

Statskontoret ansluter sig till kommissionens forslag, att ett i detalj mo-
tiverat statforslag, upptagande lonekostnader for i specificerad 18nestat
angivna tjinster, Avensom omkostnader skall inlidmnas till Kungl. Maj:t
for att liggas till grund vid anslagsavviigningen.: Ambetsverket ir fortfa-
rande av den principiella uppfattningen, att sirskilda anslag bora uppféras
for avloning 4l personalen vid sjukhuset samt {6r omkostnader, men anser
att med en dylik atgiird tills vidare bor ansti med hansyn till de av kom-
missionen angivna ekonomiska konsekvenserna.

Enligt vad statskontoret kan finna, foreligga férutsitiningar for att fr.
0. m. den 1 januari 1950 tillimpa SPA-reglementet i den personal, som
f. n. har pensionsriitt enligt de statliga arbetarpensionsreglementena. Ge-
nom att aven icke-sjukvirdspersonalen vid akademiska sjukhuset kan be-
redas pensionsritt enligt SPA-reglementet har Uppsala lins landsting bli-
vit forsatt i bittre lige dn Gvriga landsting, som sjalva fa ordna och helt
svara for pensioneringen. Med hinsyn hirtill kan starkt ifrigasiittas, om
ej for sist angivna personalkategorier huvudmansavgiften bor paféras Upp-
sala lins landsting med dubbla beloppet av de i SPA-reglementet angivna
pensionsavgifterna. Det synes ock rimligt, att kostnaderna for de pensio-
ner, som redan beviljats enligt arbetarpensionsreglementet, i fortsittning-
en belasta sjukhuset och alt landstinget silunda fir deltaga i dessa kost-
nader. Statskontoret anser vidare, att pensionskostnaderna fér befattnings-
havare, for vilka en pensionering med tillimpning av de summariska ar-
betarpensionsbestiimmelserna hidanefter kan komma ifriga, bora bestri-
das fran sjukhusets stat. Detsamma bor gilla, darest friaga uppkommer om
utgivande av pension efter beslut av Kungl. Maj:t 4t annan befattnings-
havare, som icke dr innehavare av pensionsberiltigande tjinst.

Med anledning av foérslaget, ait landstinget skulle tillforsikras 6kat an-
tal vardplatser for lidnspalienter, framhiller statskontoret vikten av att
tillrickligt antal platser sld Oppna for sidana sjukdomsfall, vilka idro av
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omedelbar betydelse for undervisningen. Studenternas fria sjukhusvird —
vilken forméan icke har nigon motsvarighet pia andra universitetsorter —
bdr upphora. I vart fall torde den fria virden kunna beredas pa allmin
sal. Vidare lirer anledning icke forefinnas att fran driftkostnaderna siir-
skilja kostnaden for fastigheternas underhall. Dessa utgifter bora salunda
i forlsiattningen ingd i de driftkostnader, till vilka landstinget skall bidra-
ga efter antalet varddagar for linspatienter.

Med anledning av den féreslagna utokningen av personalorganisationen
erinrar statskontoret om den restriktivitet, som iakttagits vid bedomande
av i samband med myndigheternas anslagsframstillningar f6r nista bud-
getar [ramstillda yrkanden om nyanstillning av personal m, m.

Statens pensionsanstalt anfor.

Pensioneringen av akademiska sjukhusets personal dr f. n. ordnad pa
foljande siitt.

Enligt allminna tjinste- och familjepensionsreglementena pensioneras
de pa universitetets stat upptagna oéverlikarna. Denna pensionering bekos-
tas siledes av staten. Under SPA-reglementet lyda f. n. 235 befattningsha-
vare. For denna pensionering betalar akademiska sjukhuset i reglementet
bestiimda fortlopande avgifter (grundavgifter + rorliga tilliggsavgifter),

vilka — under antagande av ofdriandrat rorligt tilligg a utgiende pensio-
ner — 1 stort sett ticka hiilften av den verkliga pensionskostnaden. Hos

statens pensionsanstalt foreligger en framstillning om pensionsritt enligt
samma reglemente for ytterligare ett antal befattningshavare. Vid bifall
till denna framstillning skulle under SPA-reglementet komma att lyda 318
befattningshavare. Om man utgir fran att hela antalet lonegradspla-
cerade anstillda vid sjukhuset med undantag av likarna och de arvo-
desanstiilllda ~- ar 720, skulle aterstoden (720—318) 1402 anstillda fal-
la under arbetarpensionsreglementena. Den senare gruppen utgores i hu-
vudsak av underskoterskor, sjukvardsbitriden samt ekonomipersonal. Utan
pensionsriitt sti de underordnade likarna (underlikare, amanuenser och
extra likare).

Dia nu foreliggande forslag till avtal icke bygger pid en anslutning fill
statens allmiinna avloningsreglemente, torde det fi anses uteslutet, att pen-
sioneringen ordnas genom allmiinna tjiinste- och familjepensionsreglemen-
tena i vidare omfattning in som foljer av att vissa likarbefattningar pa
universitetets stat liksom hittills underkastas dessa reglementen. 1 ovrigt
iorde pensioneringen fiven i fortsiittningen bora ske genom statens pensions-
anstalt.

I forarbetena till SPA-regiemenlet har forutsatls, att befaltningshavarna
vid akademiska sjukhuset skola erhalla pensionsritt enligt detta reglemen-
te 1 samma utstriickning som pensionsriitt beretts befallningshavare inom
del statliga sjukhusviisendet enligt de allminna pensionsreglemenlena. Si-
vitt pensionsanstalten har sig bekant, finnes vid karolinska sjukhuset icke
nagon personal i arbelaranstillning. De pensionsbheritligade anstillnings-
havarna vid detla sjukhus iro sialedes undantagslést underkastade allmiin-
na pensionsreglementena. Samtliga hefallningshavare vid akademiska sjuk-
huset, vilka ha sin motsvarighet i nimnda anstillningshavare vid karolins-
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ka sjukhuset, béra siledes kunna anslutas till SPA-reglementet efter regi-
strering jamlikt 3 § i reglementet. Pensionsanstalten forutsatter darfor, att
direktionen f6r akademiska sjukhuset med hiinsyn till bestimmelsen i 3 §
1 mom. 2 st. ¢) SPA-reglemenlet ingiver framstillning om dylik registre-
ring dven for de 402 befattningar vid sjukhuset, vilka icke omfattas av di-
rektionens foérut nidmnda framstillning om pensionsriitt for vissa befatt-
ningar, och att pensionering enligt arbetarpensionsreglementena for de 1
dessa befattningar anstdllda icke vidare skall komma ifriga. For ett in-
ordnande under SPA-reglementet i den av kommissionen foreslagna om-
fattningen erfordras alltsi icke nigon #indring av reglementet.

Direst efter en pensionsreglering i enlighet med vad silunda angivits en
tillimpning av de statliga arbetarpensionsbestimmelserna i vissa sirskilda
fall' skulle anses alltjamt bora ifrigakomma, bor andring av § 3 avtalsfor-
slaget vidtagas, si att den verkliga kostnaden for pensionen kommer att
inriaknas i driftkostnaderna.

Fragan om pensioneringen av de deltidstjinstgérande (f. n. 8 befatinings-
havare) pakallar sirskild uppmérksamhet. Sasom villkor for regisirering
enligt § 3 SPA-reglementet giiller bl. a., att befatiningen ir av stadigvarande
art och avsedd for tjinstgoring under si stor del av dret och i sidan om-
fatining, som kan anses normal for den verksamhet, vid vilken befattning-
en ar inriattad. Pa grund héirav torde pensionsanstalten vara foérhindrad
bevilja registrering for 1. ex. halvtidstjinstgérande. A andra sidan strider
denna inskrinkning av pensioneringen genom SPA-reglementel mot grun-
derna for anslutningen till detta reglemente av akademiska sjukhusels be-
fattningshavare, enligt vilka befattningshavarna skola tillférsikras pen-
sionsriatt enligt SPA-reglementet i samma utstrickning som befattnings-
havare inom det statliga sjukhusviisendet iga pensionsritt enligt allminna
pensionsreglementena, vilka reglementen ju fven édro tillampliga pa del-
tidsanstillda. Aven om formella hinder foreligga for registrering av deltids-
tianster, synes dock anslutning till SPA-reglemeniet av nu ifriagavarande
anstillningshavare kunna ske diarigenom, att registrering ordnas for hel-
tidstjanster och innehavarna beviljas partiell tjanstledighet, varvid avkort-
ning i tjanstarsberikningen dger rum enligt 18 § 1 mom. SPA-reglementet.
Hiarfor krives emellertid. att gillande tjinstereglemente och kolleklivav-
tal dndras sa, att de vinna tillimpning dven & befaltningshavare med del-
tidsarbete vid sjukhuset.

Pensionering enligt SPA-reglementet av landstingspersonal i sjukvardan-
de verksamhet sker f. n. i huvudsak endast for likare, sjukskoéterskor och
barnmorskor, varvid staten i stort sett stir for halva kostnaden. Ovrig perso-
nal i sjukvardsarbete liksom befattningshavare i administrativt arbete och
ekonomipersonal pensioneras heit med landstingens egna medel. Da motsva-
rande personalgrupper vid akademiska sjukhuset forutsatts skola erhéilla
pensionsritt enligt SPA-reglementet, kommer Uppsala lins landsling enligt
avtalstorslagel i ett gynnsammare lige &n landstingen i allménhet, i det
att i drifikostnaden skall inriknas endast de fortlopande avgifterna till
pensionsanstalten. Enligt pensionsanstaitens mening kan det ifrdgasittas,
om man icke vid driftkostnadsberikningen borde utgi {ran avgiiter for
pensioneringen, vilka nirmare anslula sig till de verkliga pensioneringskost-
naderna. Om detta anses bora ske, far pensionsanstalten for driftkostnads-
beriikningen firesla en fordubbling av den fortlopande avgiften i friga om
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sidan anstillningshavare, for vilken anslutning till SPA-reglementet icke
kunnat erhdillas, om anstillningen avsett landstingslasarett.

Statens lénendimnd anfor.

Betriffande befattningen som extra éverlikare vid radioterapeutiska av-
delningen har l6nenimnden under hand inhimtat, att forslaget syftar till ett
provisorium i avvaktan pa inrdttandet 4 Uppsala universitets stat av en
laboratorstjanst i radioterapi. Innehavaren av ifragavarande befattning av-
ses skola atnjuta, forutom arvode sisom forste underlikare, ersittning {ran
universitetets kursanslag for undervisning i radioterapi. Erinras ma, att
jamforbara éverlikare vid Karolinska sjukhuset och Serafimerlasarettet iro
placerade i 29 lonegraden. Enligt lonenimndens mening borde ifragava-
rande likare erhilla motsvarande inplacering i loneskalan, och med hin-
syn hirtill forefaller det foreslagna arvodet vil hogt. Di emeliertid fore-
varande befattning icke iir féorenad med pensionsritt och sisom namnts
friaga #r om ett provisorium, vill 16nenamnden ej framstilla erinran mot
att befattningen — som bér erhilla benimningen o6verliikare — fOrenas
med det av direktionen upptagna arvodet.

Cenirala sjukvdrdsberedningen framfor vissa synpunkter betriffande en
i direktionens statforslag ingaende personalforteckning. Beredningen anser
vissa rationaliseringar och besparingar vara mdjliga.

Departementsehefen.

Sjukhusvarden i Uppsala lin har sedan lang tid tillbaka varit en gemen-
sam angeligenhet for landstinget och universitetet. Det universitetet till-
horiga Akademiska sjukhuset tjinstgor sadlunda sasom centrallasarett for
linet, samtidigt som det anviindes foér undervisningsindamal. Grunderna
for samarbetet ha faststiillts genom avtal mellan landstinget och universi-
tetet.

Enligt gillande regler har landstinget att erligga dels ctt primiirt bidrag
i form av en viss avgift per varddag for patienter {ran landstingsomradet,
dels ock ett sckundart bidrag for tickande av uppkommen brist. Storleken
av landstingets vardavgift bestimmes for varje budgetir genom overens-
kommelse mellan universitetet och landstinget pa férslag av sirskilt utsed-
da delegerade, tre fran vardera parten. Sirskilda grunder {6r bestimman-
de av vardavgiften faststiilldes i samband med en avizlsindring 1941, Des-
sa grunder syftade till att bibehalla den dittillsvarande relationen mellan
statsverkets och landstingets utgifter for sjukhuset ofériindrad, trots in-
triffande foriindringar betriffande drifikostnadernas storlek. Landstingets
sekundira bidrag utgar med hilften av den brist, som uppkommer, sedan
for sjukvarden anvints nyssnimnda vardavgifter oeh vissa andra, sjukhu-
set tillkommande medel. Fér den andra hiillften av bristen har stalsverket
alt svara. Utgifter {or sjukhusbyggnadernas underhdll falla utanfor den
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kontraktsenliga regleringen. I dessa utgifter deltager landstinget i samma
forhillande som det bidragit till byggnadskostnaderna. Staten betalar helt
Ionerna fér vissa befattningshavare vid sjukhuset, vilka #ro uppfoérda pa
universitetets stat. I avtalet foreskrives vidare bl. a., att Akademiska sjuk-
husets direktion skall besta av sex ledamaéter, av vilka landstinget och uni-
versitetet utse vardera tre. Jimlikt dverenskommelse Ar 1919 skall avtalet
gilla t. 0. m. utgangen av ar 1965.

I Akademiska sjukhuset vilket omfattar ett sammanlagt vardplatsantal
av 942 -— ingi ett centralsanatorium med 121 och en psykiatrisk klinik
med 115 platser. Enligt ett avtal ar 1936 skall universitetet med foretrides-
ritt for patienter, tillhorande Uppsala ldn, & sanatoriet tillhandahalla 112
platser for lungtuberkulgsa. Landstinget utgiver gottgorelse hirfor enligt
i huvudsak samma principer, som gilla f6r Akademiska sjukhuset i 6vrigt.
Det har dock férutsatts, att landstingets vardavgift skall faststillas till sa-
dant belopp, att nagon brist icke skulle uppsta. Sanatoriets rakenskaper
skola foéras sirskilt fér sig. Betriffande den psykiatriska kliniken, vilken
ar att betrakta sdsom ett statligt sinnessjukhus, har landstinget icke atagit
sig nagra ekonomiska forpliktelser.

Genom ett avtal ar 1937 med Stockholms lins landsting atog sig direk-
tionen for Akademiska sjukhuset att mot viss ersittning stilla ett antal
platser & sjukhuset till férfogande foér sjuka fran Stockholms lin. Avtalet
skulle gélla under tiden den 1/1 1938—31/12 1942 samt skulle direfter —
om uppsigning ej skedde inom ett ar fére avtalstidens slut — forlingas
med fem ar varje gang.

Landstingets andel i de kontraktsenliga kostnaderna for sjukhuset utom
centralsanatoriet och psykiatriska kliniken har under tiden efter ikrafttri-
dandet av 1941 ars avtalsiindring varit timligen konstant och uppgick un-
der budgetaret 1949/50 till 55,2 procent. Diiremot har statens andel stigit
ganska avseviirt; den utgjorde salunda 16,6 procent budgetaret 1942/43 och
25,4 procent budgetaret 1949/50. Sjukhusets egentliga inkomster ha under
samma tid sjunkit fran 26,3 till 19,4 procent. Denna for statsverket ogynn-
samma utveckling sammanhinger med avtalets konstruktion och de for-
skjutningar i fraga om driftkostnadernas fordelning pa olika dndamal, vilka
intritt efter 1941 ars 6verenskommelse. Enligt avtalet skola i de kostna-
der, som ligga till grund fér bestiimmandet av landstingets vardavgift, icke
ingé utgifter for l6ner, pensioner och dyrtidstilligg, vilka utgifter i stillet
~— efter avdrag for vissa inkomster — skola delas lika mellan landstinget
och staten. Utgifterna for 1oner och pensioner m.m. ha emellertid under
arens lopp kommit att utgéra en allt stérre del av de totala driftkostnader-
na. De uppgingo sadlunda under budgetaret 1942/43 till mindre #n hilften
men under budgetiret 1949/50 till tva tredjedelar av samtliga kostnader.
Landstingets bidrag #r vidare, riiknat per dag, ligre &n den genomsnittliga
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dagkostnaden for samtliga lasarett. Vad centralsanatoriet betriiffar ha sta-
tens bidrag uppgatt till relativt obetydliga belopp.

De nu gillande avtalen maste alltsd anses i stort sett innebidra en for
statsverket oférmanlig reglering av kostnadsfordelningen. Vidare ha Kungl.
Maj:t och riksdagen icke genom avtalen eller annorledes tillforsékrats in-
flytande pa sjukhusets forvaltning. Visentligen av dessa skiil tillsattes ar
1948 den férhandlingskommission, som nu avgivit forslag till nytt avtal an-
gaende samarbete for driften av Akademiska sjukhuset.

Enligt avtalsforslaget skall universitetet tillhandahilla Uppsala léns
landsting minst 500 siingplatser {6r vird av patienter fran lénet. Avtalet
innefattar sjukhusets polikliniker och centralsanatoriet men icke psykiat-
riska kliniken. Landstinget skall deltaga i samtliga kostnader for sjukhu-
sets drift med undantag av likarkostnader. Till fastigheternas underhall
skall landstinget bidraga enligt nu giillande grunder. Landstinget skall
ersitia universitetet med si stor del av oOvriga driftkostnader, som i
forhallande till hela antalet varddagar svarar mot antalet varddagar for
sjuka fran Uppsala lén, virdade & allmiin sal och enskilt rum. Pa det sa-
lunda erhallna beloppet skall landstinget erhalla ett avdrag med 13 pro-
cent, vilket anses motsvara den merkostnad, som foranledes av undervis-
ning och forskning. Landstinget liger vid erliggandet av sin erséttning till-
godorikna sig legosingsavgifter for linspatienter 4 savil allmén sal som
enskilt rum. Diremot iger landstinget icke att tillgodorikna sig polikli-
nikinkomsterna, vilka helt tillfalla staten. D& fraga uppkommer om ny-,
till- eller ombyggnad av sjukhuset skola — liksom fallet nu iir vid Karolins-
ka sjukhuset — i varje sarskilt fall férhandlingar dga rum betriffande par-
ternas deltagande i kostnaderna, innan framstillning om anslag géres hos
vederbérande myndigheter. Betriffande sjukhusets forvaltning innehéller
forslaget, att driften skall ombesorjas av en sirskild direktion, bestdende
av atta ledamoter, vilka utses for en tid av fyra kalenderar, en av Kungl.
Maj:t, tre av det mindre akademiska konsistoriet vid universitetet och fyra
av landstinget. P& enahanda sitt utses suppleanter i dircktionen. Avtalet
skall giilla under 5 ar, rdknat fr.o.m. den 1 juli 1951, och forlings auto-
matiskt ett ar i sinder, darest detsamma icke av nagondera parten uppsi-
ges minst clt ar f6re utgingen av l6pande avtalstid.

Vid bedomandet av det nya avtalets inneb6érd och konsekvenser hor er-
inras om att det nuvarande avtalet utléper forst med utgangen av ar 1965.
Det har alltsa gillt alt pa frivillighetens viig ersiitta denna for stalsverket
of6rménliga 6verenskommelse med en ny och for bada parterna rimlig upp-
gorelse.

Den i avtalsférslaget intagna huvudregeln for kostnadsfoérdelningen —
att landstingets vardbidrag skall utga i proportion till antalet varddagar for
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linspatienter — innebir enligt min mening en riktigare fordelningsgrund
an motsvarande bestimmelser i nu gillande avtal.

Pi av kommissionen anférda skil och di jag anser, att likarpersonalens
antal och lonestillning boér bestimmas av staten, har jag heller intet att
erinra mot att statsverket svarar for likarlonerna i deras helhet. Med hin-
syn till vad statskontoret i yttrande over avtalsforslaget anfort vill jag
framhalla, att det framlagda avtalsférslaget ir férdelaktigare for staten én
gillande avtal. Kommissionen har beriknat, att, om de nya bestimmelser-
na tillimpats under de senaste fem budgetiren, i statsbidrag skulle ha in-
besparats cirka 225 000 kronor om aret eller mera. Vad sirskilt angar bud-
getaret 1951/52 ha uppgifter inhidmtats frdn Akademiska sjukhusets kon-
tor i syfte att belysa, hur statsverkets utgifter f6r sjukhusets drift skulle
ha kommit att stiilla sig, ddrest man vid statberiikningen tillimpat det hit-
tills gillande avtalet med landstinget. Statsverkets utgifter ha hiirvid be-
riknats till 2 695 000 kronor, i vilket belopp inriknats den tidigare i uni-
versitetets stat redovisade delen av de underordnade likarnas léner. Mot-
svarande siffra i det enligt de nya bestimmelserna upprittade statforslaget
ar 2 381 000 kronor. Enligt det nya avtalet skulle alltsa statens kostnader
komma att minskas med (2 695 000 -— 2 381 000) 314 000 kronor. Statskon-
torets uppfattning att ett nytillskott av likare skulle komma att forrycka
den genom avtalet avsedda relationen mellan parternas bidrag har salunda
visat sig icke vara riktig. Anledningen hiirtill #r, att &vriga sjukhuskost-
nader i det framlagda statforslaget stigit kraftigt, varigenom landstinget
kommit att f& vidkdnnas betydligt stegrade utgifter. Framhallas ma vidare,
att likarlonerna — enligt det framlagda statférslaget — utgora mindre #in
en femtedel av samlliga 16nekostnader.

I den mén en jimforelse géres med de avtal, som triffats vid évriga un-
dervisningssjukhus, bor en sadan i férsta hand avse Karolinska sjukhuset,
vilket dvenledes dr en statlig sjukvardsinrittning och nirmast jimférbar
med Akademiska sjukhuset. En jimforelse visar, att Karolinska sjukhu-
set erhiller ett mindre procentuellt varddagsbidrag fran Stockholms stad
och Stockholms ldn &n Akademiska sjukhuset kan parikna fran Uppsala
Léin.

Vad angar statskontorets uttalande om Akademiska sjukhusets minskade
betydelse s&som undervisningsanstalt, vill jag erinra om, att férslag fram-
lagts om o6kad intagning av medicine studerande i Uppsala i syfte att 6ka
tillgdngen pa likare i landel. Hirtill kommer, att Uppsala lins intresse av
en utbyggnad av Akademiska sjukhuset for tillgodoseende av landstingets
sjukvirdshehov ej synes dokumenterat.

I likhet med kommissionen anser jag, att centralsanatoriet, vilket fér
vard mottager huvudsakligen patienter fran Uppsala lidn, bor inbegripas i
avtalsforhallandet och i samband dirmed dven i rdkenskapshiinseende sam-
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manfoéras med sjukhuset i évrigt. Den férordade 6kningen av antalet lands-
tinget tillférsikrade singplatser — vilken ansluter sig till den faktiska be-
liggningen under senare ar — torde bora godtagas. Forslaget att Kungl.
Maj:t skall tillsitta en representant i sjukhusets direktion skulle giva sta-
ten ett énskvirt inflytande pa sjukhusets forvaltning.

Slutligen ma framhallas, att avtalet édven innebidr en forenkling av nu-
varande regler for kostnadsberikningen.

P4 grund av det anférda anser jag mig bora i princip tillstyrka avtals-
forslaget.

Kommissionen har vidare haft att taga stillning till ett tidigare framfért
forslag att till bestridande av sjukhusets kostnader A riksstaten skulle —
i stillet for nuvarande bidragsanslag — anvisas ett avlonings- och ett om-
kostnadsanslag. Enligt kommissionens uppfattning skulle en sadan an-
ordning medféra, att iven de statliga lonebestimmelserna borde tillimpas
pa sjukhusets personal. Det har synts kommissionen, att man icke genom
ett sidant ingrepp i sjukhusets bestimmanderitt borde rubba det hittills-
varande goda samarbetet mellan landstinget och universitetet eller minska
landstingets kiinsla av medansvar och intresse for sjukhusets angeligen-
heter. De statliga l6nebestiimmelserna och inplaceringen 1 lonegrader en-
ligt av staten iakttagna normer skulle dirjimte medfdra en 6kning av drift-
kostnaderna och kunna foranleda konsekvenser betriffande landstingets
anstalter. Kommissionen har dirfor avbojt detta forslag. Diremot har
kommissionen -— for att statsmakternas inflytande pa sjukhusets forvalt-
ning skall kunna stirkas — forordat, att sjukhusets arliga anslagsiskan-
den skola innefatta i detalj motiverade statférslag. Detta skulle mdojliggora,
att anslagsiskandet kunde underkastas en verklig realprévning.

Sasom jag tidigare anfért anser jag i likhet med kommissionen, att sta-
ten bor erhalla 6kat inflytande pa sjukhusets angelidgenheter. Jag har ock
i det foreghende foreslagit vissa atgirder i detta syfte. Salunda har jag
tillstyrkt, att Kungl. Maj:t skall medgivas riitt att insitta en ledamot i di-
rektionen. Jag har vidare utgatt fran att, da statsverkel skall ansvara for
likarlonerna, likarnas antal och 1éneférmancr skola bestimmas av staten.
Nagra ytterligare atgirder i samma syfte bora enligt min mening icke
ifragakomma f.n. Jag har hirvid beaktat, att landstinget kommer att del-
taga i finansieringen av sjukhusets driftkostnader i betydligt stérre omfatt-
ning iin staten, och ansctt det vara av viirde, att det lokala intresset for
sjukhuset hilles levande. Jag forutsiitter emellertid, att de lokala instan-
serna komma att iakttaga striing aterhallsamhet vid inriittande av nya
tjanster cller vidtagande av andra kostnadskriivande atgiarder. Vissa delar
av sjukhusarbetet torde iiven bora bli foremdl for en rationaliseringsunder-
s6kning.

I 6verensstimmelse med vad sélunda foreslagits, forordar jag —— elter
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samrad med t. f. chefen fér ecklesiastikdepartementet — att de underlikare
och amanuenser vid sjukhuset, vilka nu iiro upptagna pa universitetets
stat, overforas till sjukhusets stat.

Avloningsférméanerna for likarna torde béra avvigas enligt samma grun-
der som vid Karolinska sjukhuset. Likasi synas de for Karolinska sjuk-
huset meddelade bestimmelserna om évriga anstillningsvillkor bora i stort
sett goras tillimpliga pa likarna vid Akademiska sjukhuset. Forslag hir-
utinnan torde bdra upprittas av kanslern for rikets universitet. Hirvid
torde dven béra upptagas fragan om vilken myndighet, som skall tillsitta
likarpersonalen. Bestimmelser om likarnas anstillningsvilkor bora inflyta
i reglementet fér sjukhuset, vilket allisa i erforderliga delar bér indras. I
samband med 6verférandet av de underordnade likarna pa sjukhusets stat
bora likarna tilldelas benimningen forste resp. andre underlikare.

I friga om befattningshavarnas pensionering ansluter jag mig till kom-
missionens av statens pensionsanstalt tillstyrkta forslag, att pensionerings-
frigan — liksom tidigare skett i friga om husmoder, sjukskoterskor, barn-
morskor och sjukgymnaster — l6ses genom tjinsternas reglering i statens
pensionsanstalt. Detta bor salunda gilla dven den personal, som nu ar
anstélld enligt kollektivavtal. For de befattningshavare, vilka icke skulle
kunnat erhalla anslutning till statens pensionsanstalts reglemente, darest
anstidllningen avsett landstingslasarett, torde i de driftkostnader, som lig-
ga till grund for berakningen av landstingets ersiittning, huvudmansavgif-
ten bora ingd med dubbla beloppet av de i reglementet angivna pensionsav-
gifterna.

Det synes bora 6vervigas av direktionen, huruvida icke - sasom f.n.
sker vid s gott som samtliga lasarett — legosingsavgift bor debiteras for
savil inskrivnings- som utskrivningsdag. Vidare kan ifragasittas, huruvida
icke legosingsavgifterna for utomlinspatienter dvensom poliklinikavgifter-
na bora hdjas. Den studenterna sedan gammalt tillkommande fria sjuk-
virden synes for framtiden béra beredas dem pa allmén sal. Vad kommis-
sionen anfort rérande avtalet med Stockholms lins landsting torde aven
bora beaktas och torde direktionen — efter vederborliga forhandlingar —
bora for Kungl. Maj:t framligga forslag till nytt avtal.

Darest framdeles behov skulle uppsta av smirre jamkningar i eller till-
lagg till avtalsbestimmelserna, forutsitter jag, att riksdagens samtycke
hirtill icke skall behéva inhimtas.

Vad tidigare foreslagits féranleder, att gillande bestimmelser om psy-
kiatriska kliniken i vissa hiinseenden béra jimkas. Det torde béra ankom-
ma pa Kungl. Maj:t att uifirda dndrade foreskrifter.

I anslagsframstéllningen for niista budgetar har foreslagits, att Atta nya
likare skulle anstillas vid sjukhuset. Jag anser mig f.n. endast kunna
tillstyrka inrdttande av en férste underlikartjinst vid den plastikkirurgi-
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ska och en sadan tjinst vid den thoraxkirurgiska avdelningen. Bada dessa
avdelningar dro under inredning och sakna egen, kvalificerad lidkarperso-
nal.

Av vad jag forut anfért foljer, att for Akademiska sjukhuset bora upp-
tagas tva anslag, ett till aviéning av likare och ett till bidrag till vissa drift-
kostnader vid sjukhuset. Jag beriknar medelsbehovet under dessa anslag
fér budgetaret 1951/52 till 1 130 000 resp. 1 100 000 kronor.

Under aberopande av det anférda hemstiller jag, att Kungl. Maj:t matte
foresla riksdagen att

a) godkinna av mig i det foregiende forordade #ndrade
grunder for samarbetet rérande driften av Akademiska sjuk-
huset i Uppsala;

b) till Avléning av likare vid Akademiska sjukhuset i Upp-
sala £6r budgetaret 1951/52 under elfte huvudtiteln anvisa ett
forslagsanslag av 1 130 000 kronor;

¢) till Bidrag till vissa driftkostnader vid Akademiska sjuk-
huset i Uppsala fér budgetaret 1951/52 under elfte huvudti-
teln anvisa ett forslagsanslag av 1 100 000 kronor.

Forslag till avial om medicinsk undervisning vid

Malmé allmiéinna sjukhus.

Mellan Lunds universitets medicinska fakultet och det av Malmé stad
drivna allménna sjukhuset i Malmé har sedan linge samarbete dgt rum
i det hiinseendet, att medicinsk undervisning varit anordnad p& vissa av
sjukhusets kliniker. Samarbetet, som tidigare bedrevs utan nigot sirskilt
skriftligt avtal som grund, reglerades genom ett av Kungl. Maj:t den 16
januari 1948 godkint avtal mellan staten och Malmé stad, vilket avtal
tridde i kraft den 1 juli 1948. Avtalet har upphért att gilla den 1 juli
1950.

En av mig med Kungl. Maj:ts bemyndigande tillkallad férhandlings-
kommission, som haft till uppgift att férhandla med Malmé stad angiende
ett nytt avtal, har med skrivelse den 27 december 1950 lagt fram ett avtals-
forslag, som i sina huvuddrag ansluter sig till det s. k. sabbatsbergsavtalet.
For statens del innebir férslaget visentligt 6kade ekonomiska forpliktel-
ser i jimforelse med det Ar 1948 godkinda malmdoavtalet. Huvudprinciper-
na i avtalsforslaget iro foéljande.

For utnyttjandet av sjukhusets befintliga lokaler och utrustning skall
staten erliigga ctt engangsbelopp av 1400 000 kronor, varav 1 000 000 kro-
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nor beldper pa byggnaderna och 400 000 kronor pa utrustningen. For sa-
dana ny- och ombyggnadsarbeten efter den 30 juni 1950, som betingas av
undervisning och forskning, skall staten bidraga med 25 procent av total-
kostnaderna fér anliggningarnas firdigstillande och utrustning. Overli-
kare, som tillika 4r professor, dvensom sadan personal, som uteslutande
anstélles for forsknings- och undervisningsindamal, tillsittes, avlénas och
pensioneras av staten; dock att Malmo stad bestrider kostnaden fér sir-
skilt 6verlikararvode. Av de likare, som icke uteslutande anstillas for
undervisning och forskning, skall staten tillsitta och avléna de kliniska
amanuenserna, dirvid Malmé stad har att bidraga med 14 av lénekostna-
den, medan staden tillsétter, avlonar och pensionerar 6vrig likarpersonal,
dock att statsverkel skall bidraga med 14 av lne- och pensionskostnaden.
Sasom bidrag till driftkostnaderna vid de till undervisning och forskning
upplatna klinikerna m. m. skall staten erligga dels 25 procent av kostna-
den for nyanskaffad utrustning och dels arligen 10 procent av de 6vriga
driftkostnader, som beldpa pé ifrdgavarande kliniker. Avtalet skall galla
i tjugo ar, ridknat fr.o.m. den 1 juli 1950, och férlinges ytterligare tio
ar om det icke uppsiiges minst tva ar foére avtalstidens utgang.

Enligt min mening ir férslaget om att staten skall utgiva ett engangs-
belopp fér utnyttjandet av redan befintliga byggnader m.m. agnat att
vicka betinkligheter. Vidare kan ifragasittas, om staten bér i ett avtal,
vars giltighetstid 4r begrinsad till tjugo ar, pa sitt som foreslagits binda
sig for att bidraga till kostnaderna fér ny- och ombyggnadsarbeten. Jag ar
férdenskull icke beredd att tillstyrka avtalsférslagets godkinnande. Nya
forhandlingar torde alltsid fi4 upptagas mellan staten och Malmé stad.

Vad foredragande departementschefen silunda, med in-
stammande av statsriadets 6vriga ledaméter, hemstillt, beha-
gar Hans Maj:t Konungen bifalla samt férordnar, att propo-
sition av den lydelse, bilaga till detta protokoll utvisar, skall
avlatas till riksdagen.

Ur protokollet:

Eivor Hermansson.
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