Kungl. Maj:ts proposition nr 239. 1

Nr 239.

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen med forslag tll lag om
ny lydelse av évergdngsbestimmelsen till lagen den 5
april 1946 (nr 130) om dndrad lydelse av 18, 20 och
28 §§ epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443); given
Stockholms slott den 10 oktober 1952.

Under aberopande av bilagda utdrag av statsradsprotokollet over inrikes-
srenden for denna dag vill Kungl. Maj:t hirmed foresia riksdagen att an-
taga hirvid fogade forslag till lag om ny lydelse av Svergangsbestdmmelsen
till lagen den 5 april 1946 (nr 130) om #ndrad lydelse av 18, 20 och 23 §§
epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443).

Under Hans Maj:ts

Min allernadigste Konungs och Herres franvaro:

BERTIL

Ingvar Lindell.

Propositionens innehall.

I propositionen foresls, att epidemidistrikt ma kunna fa ytterligare an-
staind med inrittande av epidemisjukhus till utgingen av ar 1955.

Bihang till riksdagens protokoll 1952. 1 saml. Nr 239.
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Forslag
till

Lag
om ny lydelse av dvergingsbestimmelsen till lagen den 5 april 1946 (ur 130)
om iindrad lydelse av 18, 20 och 23 §§ epidemilagen den 19 juni 1919
(nr 443).

Hirigenom férordnas, att vergangsbestimmelsen till lagen den 5 april
1946 om #ndrad lydelse av 18, 20 och 23 §§ epidemilagen den 19 juni 1919
(nr 443) skall erhalla foéljande indrade lydelse.

Medicinalstyrelsen ma, om siirskilda omstiandigheter dartill foranleda,
medgiva epidemidistrikt anstand lingst till utgangen av ar 1955 med in-
rittande av sddan epidemivardanstalt, som enligt lagen om vissa av lands-
ting eller kommun drivna sjukhus ir epidemisjukhus.

Denna lag trider i kraft dagen efter den, da lagen enligt dira meddelad
uppgift utkommit fran trycket i Svensk férfattningssamling.
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Utdrag av protokollet 6ver inrikesdirenden, hallet infor Hans
Kungl. Héghet Regenten, Hertigen av Halland i stats-
radet G Stockholms slott den 10 oktober 1952.

Niarvarande:

Statsministern ERLANDER, ministern for utrikes drendena UNDEN, statsraden
ZETTERBERG, TORSTEN NILSSON, STRANG, ERICSSON, LiNngMmaN, HAMMAR-
sk3OLD, NoruP, PERssoN, HiaLMAR NILSON, LiNpELL, NORDENSTAM.

T. f. chefen for inrikesdepartementet, statsradet Lindell, anmaler fraga
om férlingning av den tid, inom vilken epidemisjukhus skall inrdittas,
samt anfér.

Oversikt.

Ansvaret for den allminna sjukvéarden vid smittsamma sjukdomar avilar
alltsedan tillkomsten av epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443) sarskilda
epidemidistrikt. Enligt huvudregeln skall varje landstingsomréade och stad,
som icke deltager i landsting, utgéra epidemidistrikt. Konungen ager dock
for sarskilt fall medgiva, att stad som deltager i landsting ma utgora eget
epidemidisirikt. Sa ar fallet endast betraffande Orebro.

Epidemivarden i egentlig mening ar huvudsakligen sluten. Bestammel-
serna om organisationen av epidemisjukhusvisendet var ursprungligen tam-
ligen allmint hallna. I epidemilagen stadgades, ait epidemidistrikt svarade
for att inom distriktet funnes erforderligt antal platser pa sjukhus avsedda
for personer behiiftade med sidana epidemiska sjukdomar, som upprak-
nades i 2 § 1 mom. lagen. Sadana sjukhus skulle vara &ndamalsenligt for-
lagda och vid dem skulle finnas anstiillda lakare och personal i 6vrigt som
pakallades av behovet. Darjimte fanns foreskrifter om skyldighet att an-
skaffa utrustning fér och planligga inridttandet av tillfalliga sjukvards-
lokaler att tagas i bruk om sa erfordrades. Lagen den 20 december 1940
(nr 1044) om vissa av landsting eller kommun drivna sjukhus gallde icke
epidemianstalter annat &n i vissa delar, som i detta sammanhang ar av
endast sekundart intresse.

I syfte att effektivisera epidemivarden vidlogs 1946 vissa andringar 1
sjukhuslagen och epidemilagen. Dessa gick i forsta hand ut pa att sjukhus-
lagen i alla avseenden skall vara tillamplig pa epidemivardanstalter, som
gjordes till en sammanfattande benimning pa sjukhus fér vard huvudsak-
ligen av sjuka, behiftade med i 2 § 1 mom. epidemilagen omformalda
sjukdomar. Enligt 2 § 3 mom. sjukhuslagen i dess nya lydelse forstas med
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epidemisjukhus epidemivardanstalt, som ér avsedd for vardbehévande obe-
roende av fallets svarare eller lindrigare art. Annan epidemivardanstalt
dr epidemisjukstuga. Epidemisjukhus skall salunda vara rustat fér till-
fredsstillande vard aven av mer komplicerade sjukdomsfall. Meningen
ar att likare vid sidant sjukhus skall vara heltidsanstilld. Endast i undan-
tagsfall och da det giller mindre epidemidistrikts epidemisjukhus kan
dispens komma i fraga. Likarna skall uppfylla héga fordringar sisom
epidemiologer.

For epidemisjukstugor — dessa far endast efter tillstand av medicinal-
styrelsen ha fler &n 60 vardplatser — &r kraven lindrigare i flera avseenden.

Samtidigt med att sjukhuslagen utvidgades till att avse epidemivard-
anstalter utfirdades lagen den 5 april 1946 (nr 130) om #ndrad Iydelse
av 18, 20 och 23 §§ epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443). Varje epidemi-
distrikt skall enligt 18 § forsta stycket i dess nya lydelse dga tillgang till
erforderligt antal platser pa epidemivardanstalter. Minst en av distriktet
driven epidemivardanstalt skall vara epidemisjukhus. Medicinalstyrelsen
dger dock medgiva undantag fran detta i fraga om distrikt, som enligt
avtal édger forfoga over tillriackligt antal platser pa epidemisjukhus, som
drives av annat distrikt, eller pa epidemivardanstalt, som drives av staten.
Lagen trddde i kraft den 1 januari 1948. Enligt dess overgangsbestim-
melse ma medicinalstyrelsen, om sirskilda omstindigheter dartill féran-
leda, medgiva epidemidistrikt anstind under hogst fem ar efter lagens
ikrafttridande med inrattande av epidemisjukhus.

Férslag.

I skrivelse den 19 maj 1952 har Svensika landstingsforbundets styrelse
under aberopande av att den tid, inom vilken medicinalstyrelsen enligt
overgingsbestimmelsen kan medgiva anstind med inrittande av epidemi-
sjukhus, utloper med 1952 ars utgang samt att epidemisjukhus alltjamt
saknas i ett tiotal landstingsomraden anfort fé6ljande.

Att epidemisjukhus ej sta till forfogande i dessa landstingsomraden kan
knappast liggas landstingen till last. Planer pd byggande av indamals-
enliga epidemisjukhus féreligga namligen i betydande omfattning, men
dessa planer ha tyvirr icke kunnat realiseras pad grund av den statliga
begrinsningen av byggnadsverksamheten.

Atminstone pa vissa hall skulle mahiinda en forefintlig epidemisjukstuga
— eventuellt med vissa dndringar — provisoriskt kunna fungera som
epidemisjukhus och en epidemisjukhuslikare dar anstillas. Denne komme
dock att pa grund av bristande lokala resurser f& ritt begriansade arbets-
mgéjligheter, varfér det kan befaras, att det blir svart att fa kompetenta
likarkrafter till en sidan tjinst, helst som det riader brist p& utbildade
epidemiologer.

I féreliggande lige synes det enligt styrelsens mening nédvéindigt, att
anstand medgives att inritta epidemisjukhus under forslagsvis ytterligare
tre ar. Styrelsen forutsitter diarvid, att byggnadstillstand fér uppférande
av erforderliga epidemisjukhus under denna tid komma att meddelas.
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Over skrivelsen har medicinalstyrelsen den 25 juni 1952 avgivit yttrande
och dirvid framhallit, att riket f. n. dr indelat i 30 epidemidistrikl samt
att nyordningen av epidemivardsorganisationen ar genomford i 22 av dem
och kan vintas bliva ordnad i ytterligare ett inom den narmaste tiden.
Efter en utférlig redogérelse for liget i de sju aterstaende epidemidistrik-
ten — Gotlands, Blekinge, Hallands, Skaraborgs, Vastmanlands, Vister-
norrlands och Norrbottens lins — sammanfattar medicinalstyrelsen for-
hallandena dir sa, att nya epidemisjukhus &r byggda men annu ej tagits
i bruk for sitt egentliga d4ndamal i Blekinge och Viastmanlands lin, att
planer pa ny- eller tillbyggnad ar relativt langt avancerade i Gotlands,
Visternorrlands och Norrbottens lan samt att planerna pa nya, for orga-
nisationens genomférande erforderliga sjukhus dnnu icke tagit fastare form
i Hallands och Skaraborgs lin. Medicinalstyrelsen fortsatter harefter.

[ avvaktan pa att de planerade byggnaderna kommer till stand eller
redan beslutade sjukhusbyggen genomforts torde det pa sina hdll vara
mojligt att 1dsa fragan genom avtal med angransande distrikt. Detta giller
Hallands och Vistmanlands lan, mojligen ocksa Skaraborgs. I andra epi-
demidistrikt, sdsom Gotlands, Visternorrlands och Norrbottens lans, torde
det vara méjligt att provisoriskt utnyttja de redan befintliga epidemi-
sjukstugorna sasom epidemisjukhus. Detta kan mojligen ocksa ske i Hal-
lands och Vistmanlands lin. Endast i Skaraborgs lan erbjuder bada nu
angivna alternativ avsevirda svarigheter.

De av landstingsférbundet framhallna svarigheterna for epidemidistrik-
ten att fran ingangen av ar 1953 kunna fullgéra de i epidemilagen 18 §
forsta stycket foreskrivna skyldigheterna ar saledes enligt medicinalstyrel-
sens uppfattning icke omdjliga att dverkomma.

Vad betriaffar den statliga begransningen av byggnadsverksamheten,
vilken i manga fall férsvarat nybyggnader for epidemivardens rakning
och i betydande omfattning fororsakat hinder for eller efterslapningar i
underhalls- och ombyggnadsarbeten vid redan befintliga epidemivardan-
slalter, finner medicinalstyrelsen att den fér den har foreliggande fragan
endast i ett fatal epidemidistrikt behover utgdra ett absolut hinder for att
realisera planerna.

Med hansyn till det aktuella liget vill medicinalstyrelsen likvél ansluta
sig till landstingsférbundets forsiag om ytterligare anstand {or de berérda
myndighelerna med genomfdrandet av den fullvirdiga organisationen for
den slutna epidemivarden. Styrelsen har hirvid ocksa tagit hiinsyn till att
vid denna relativt nya verksamhetsgren, den kliniska epidemiologin, det
kan komma atl bereda vissa svarigheter att inom ett halvt ar tillsitta icke
mindre dn 7 nya sjukhuslikartjinster och att till dessa finna goda kan-
didater. I varje fall kommer valet av likare all fa triffas inom en ganska
liten krets. I viss man kan liknande svirigheter uppkomma, nér det giller
alt besilla dvriga personalbestillningar.

Medicinalstyrelsen hemstiller slutligen, att overgangsbestammelsen till
lagen den 5 april 1946 (nr 130) om andrad lydelse av 18, 20 och 23 §§
epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443) gives forlangd gillighel under en
tid av ytterligare hégst fem dr eller Lill den 1 januari 1958, varvid dock
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forutsittes att de landsting, som #nnu icke fullgjort epidemilagens hir
avsedda bestimmelser, skyndsamt upptager till overvigande eller slutfor
behandlingen av fridgan om en tidsenlig sluten epidemivardsorganisation.

Féredraganden.

Genom 1946 vidtagna dndringar i sjukhuslagen inférdes det samman-
fattande begreppet epidemivardanstalter fér de sjukvardsinrattningar, som
skall omhéndertaga epidemifall. Tva skilda typer skall finnas, namligen
epidemisjukhus och epidemisjukstugor. Ett epidemisjukhus skall vara ut-
rustat for att mottaga savil svarare och komplicerade som lindrigare fall.
Epidemisjukhuslakare skall som regel vara heltidsanstilld och skall ha
sarskilda kvalifikationer. En epidemisjukstuga, som i regel ej far ha fler
vardplatser an 60, ar avsedd fér fall, som icke kriver mera speciell vard.

Samtidigt stadgades i 18 § epidemilagen, att varje epidemidistrikt skall
aga tillgang till erforderligt antal platser pa epidemivardanstalter och ha
minst ett epidemisjukhus eller efter medgivande av medicinalstyrelsen en-
ligt avtal forfoga 6ver tillrickligt antal platser p4 annat epidemidistrikts
epidemisjukhus eller p4 statlig epidemivardanstalt. Om sirskilda omstin-
digheter dartill foranleda ma dock medicinalstyrelsen med stéd av en
overgangsbestimmelse bevilja epidemidistrikt anstind med inrittande av
epidemisjukhus under hogst fem &r efter bestimmelsens ikrafttridande
den 1 januari 1948. Tiden Iéper siledes ut den 31 december i ar. Atminstone
sju epidemidistrikt har emellertid innu icke genomfort den nya ordningen.
Styrelsen fér Svenska landstingsférbundet har dirfér hemstillt om sadan
andring av lagstiftningen att anstand ma kunna beviljas under ytterligare
tre ar. Genom vissa férindringar av epidemisjukstugor eller genom avtal
med angrédnsande distrikt om disponering av platser pa epidemisjukhus
skulle det enligt medicinalstyrelsens mening icke vara omdojligt for distrik-
ten att 16sa fragan. Medicinalstyrelsen ansluter sig likvil till forslaget att
mojlighet bor finnas till ytterligare anstand for epidemidistrikt. Harvid
har medicinalstyrelsen aberopat ej blott laget pa byggnadsmarknaden utan
dven svarigheterna att inom kort tid tillsitta icke mindre &n sju nya
epidemisjukhuslikartjéinster och att till dessa finna goda kandidater. Under
det att landstingsforbundets styrelse foreslar att anstand skall kunna lam-
nas under ytterligare tre ar, anser medicinalstyrelsen liampligt att tiden
bestimmes till hégst fem ar.

Av det foreliggande materialet framgér, att det overvigande antalet
epidemidistrikt numera har ordnat sin slutna epidemivard pa féreskrivet
satt. De aterstdende har, savitt kan bedoémas, i stor utsirickning vidtagit
de atgérder som skiligen kan péfordras for att uppfylla epidemilagens
foreskrifter. Att nu tvinga dem att bradstértat bringa sin epidemivard i
full éverensstimmelse dirmed synes icke lampligt, ej minst med héansyn
till vanskligheterna i att nu besitta de ordinarie epidemisjukhuslikar-
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tjansterna med vil kvalificerade befattningshavare. Jag har darfor icke
nagot att erinra mot en férlingning av den tid, inom vilken epidemidistrikt
har att inritta epidemisjukhus eller traffa avtal om forfogande Gver platser
pa annat sidant sjukhus eller statlig epidemivéardanstalt. Mer &n tre ars
forlangning anser jag dock icke pakallad. Lagtekniskt synes saken bora
ordnas s& att nyssnimnda 6vergéngsbestimmelse dndras. Med hinsyn till
omstindigheterna torde férslag i arendet bora framliggas for riksdagen
redan vid instundande héstsession. De epidemidistrikt, som berdrs, bor
givetvis s fort omstindigheterna det tillater séka ordna sin epidemivard
efter lagens foreskrifter. Det ankommer p4 medicinalstyrelsen att overvaka
detta.

Foredraganden hemstiller hérefter, att Kungl. Maj:t matte genom pro-
position foresla riksdagen att antaga ett i enlighet med det anforda inom
inrikesdepartementet upprittat forslag till lag om ny lydelse av overgangs-
bestimmelsen till lagen den 5 april 1946 (nr 130) om dndrad lydelse av
18, 20 och 23 §§ epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443).

Med bifall till denna av statsradets Gvriga ledamoéter bi-
triidda hemstéillan férordnar Hans Kungl. Hoghet Regenten,
att till riksdagen skall avlatas proposition av den lydelse
bilaga till detta protokoll utvisar.

Ur protokollet:

Ralph Sterner.



