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Nr 25.

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen med férslag till lag om
dndring i epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443);
given Stockholms slott den 30 december 1952.

Kungl. Maj:t vill harmed, under aberopande av bilagda utdrag av stats-
radsprotokollet éver inrikesirenden for denna dag, foresla riksdagen att
antaga hirvid fogade férslag till lag om andring i epidemilagen den 19
juni 1919 (nr 443).

GUSTAF ADOLF.

Gunnar Hedlund.

Propositionens innehall.

I propositionen féreslas, att epidemilagens forteckning 6ver sjukdomar,
som skall vara foremal for sirskilda atgiarder, kompletteras med aterfalls-
feber, somnsjuka, undulantfeber och Weils sjukdom, fér vilka motsva-
rande bestimmelser redan nu géiller enligt sdrskilda kungdrelser, samt
med gula febern, mjiltbrand och papegojsjuka. Vidare foreslas, att de nu-
varande reglerna om aliggande for ldkare att anmaila intraffade fall av
epidemiska sjukdomar till hilsovardsndmnd utmonstras ur lagen. Meningen
ar att i administrativ vig en forfatining skall utfardas, som reglerar
likares skyldighet att rapportera sidana sjukdomar.

1 Bihang till riksdagens protokoll 1953. 1 samnl. Nr 2.
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Forslag
till
Lag
om iindring i epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443).

Héirigenom férordnas, dels att 2 § 3 mom. epidemilagen den 19 juni 1919+
skall upphéra att gilla, dels att 2 § 1 och 6 mom. samt 28 § samma lag
skola erhalla dndrad lydelse pa sitt nedan angives, dels ock att till 2 §
samma lag skall fogas ett nytt moment, betecknat 7 mom., av nedan an-

givna lydelse.

(Nuvarande lydelse)
2 §.

I mom. Har inom ett hushall in-
traffat sjukdomsfall, som giver an-
ledning antaga, att pest, kolera,
smittkoppor, flickfeber, nervfeber,
paratyfus, scharlakansfeber, difteri,
akut barnférlamning, smittsam
hjirnfeber eller rodsot foreligger,
aligger det hushallsforestandaren
att, sdvida han ej tillkallat likare,
oférdréjligen anméla sjukdomsfallet
hos vederbdrande tjansteldkare eller
ock ddrom underritta i stad hélso-
vardsnamnden och pa landet hilso-
vardsndmndens ordférande eller na-
gon av hilsovardsnimndens leda-
moter eller landsfiskalen i orten eller
pastor i férsamlingen.

I anmaéalan - - Sl
6 mom. Har inom ett hushall in-
traffat sjukdomsfall, som giver an-
ledning antaga, att spetilska forelig-
ger, aligger det hushallsforestadnda-

1 Senaste lydelse av 28 §, se SFS 1948: 457.

(Féreslagen lydelse)
2 §.

1 mom. Har inom ett hushall in-
traffat sjukdomsfall, som giver an-
ledning antaga, att pest, kolera,
smittkoppor, flackfeber, dterfallsfe-
ber, gula febern, nervfeber, paraty-
fus, scharlakansfeber, difteri, akut

barnférlamning, epidemisk hjdrn-
hinneinflammation, rédsot, somn-
sjuka, undulantfeber, Weils sjuk-

dom, mjiltbrand eller papegojsjuka
(psittakos) foreligger, aligger det
hushallsforestandaren att, savida han
ej tillkallat ldkare, ofordréjligen an-
mila sjukdomsfallet hos vederbéran-
de tjinsteldkare eller ock ddrom un-
derritta i stad hailsovardsniamnden
och pa landet héilsovardsnidmndens
ordférande eller nagon av hilso-
vardsnamndens  ledamoter  eller
landsfiskalen i orten eller pastor i
férsamlingen.

— fér insjuknandet.

6 mom. Har inom ett hushall in-
traffat sjukdomsfall, som giver an-
ledning antaga, att spetilska forelig-
ger, aligger det hushallsférestanda-
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(Nuvarande lydelse) (Féreslagen lydelse)

ren att dirom goéra anmiélan till ren att dirom gora anmilan till
halsovardsnamnden. Ldkare, som hilsovardsnamnden.
iaktiagit dylikt sjukdomsfall, dr ock
pliktig alt gora sadan anmdlan, som
nu dr sagd.
Har anmilan — — — - - lamplig likare.

7 mom. Konungen meddelar er-
forderliga féreskrifter om skyldighel
for likare att anmdla intrdffade fall
av smittsamma sjukdomar.

28 §.

Underlater hushallsforestandare — — — med dagsbéter.

Lag samma vare om likare for- Lag samma vare om ldkare for-
summar att iakttaga vad honom en- summar att iakttaga vad honom en-
ligt 2 § 3 eller 6 mom. eller 4 § 2 mom. ligt 4 § 2 mom. aligger.
aligger.

Denna lag trider i kraft den 1 juli
1953.
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Utdrag av protokollet éver inrikesdrenden, hallet infér Hans
Maj:t Konungen i statsradet a Stockholims slott den

30 december 1952.

Niarvarande:

Statsministern ERLANDER, ministern for utrikes irendena UNDEN, stats-
rdden SKOLD, ZETTERBERG, TORSTEN NILSSON, STRANG, ANDERSSON,
LinegMaN, Norup, HEepLunDp, PerssonN, Hiarymar NinsoN, LINDELL,
NORDENSTAM.

Chefen for inrikesdepartementet, statsradel Hedlund, anmailer fraga om
dndringar i bestimmelserna om likares rapportering av epidemiska sjuk-
domar m. m. samt anfor.

Inledning.

I epidemilagen och nagra i anslutning dértill utfirdade forfatiningar
samt i allménna likarinstruktionen finns bestimmelser om rapportering
av vissa smittsamma sjukdomar. Férutom anmélan fran den sjukes nir-
stdende behandlas likarnas aligganden i detta avseende. Da dessa bestim-
melser ur olika synpunkter icke ansags tillfredsstillande gjordes inom
medicinalstyrelsen en utredning, vars resultat redovisades i en prome-
moria ar 1949. Hirover infordrades yttranden fran foérsvarets sjukvards-
styrelse, samtliga forste provinsiallikare och ett antal stadslikare. Medici-
nalstyrelsen har direfter i skrivelse lill Kungl. Maj:t den 22 oktober 1951
foreslagit, att gillande bestimmelser om insamling och Dbearbetning av
epidemiologiska uppgifter skulle revideras. Enligt forslaget skulle vidare
bestimmelserna om likares anmilningsskyldighet 6verféras fran epidemi-
lagen till en sirskild anméilningskungorelse, som jamvil skulle innehalla
foreskrifter om registrering av s. k. bacillbdrare. I anslutning till dessa
forslag forordade medicinalstyrelsen vissa andra jimkningar i epidemilagen.

Yttranden over skrivelsen har efter remiss avgivits av forsvarets sjuk-
vardsstyrelse, statskontoret, statistiska centralbyran, Svenska likaresillska-
pet, Sveriges likarforbund, Forste provinsiallikarnas forening, styrelsen
for Svenska provinsiallakarféreningen samt Svenska stadslikarforeningen.
Forslaget till dndringar i epidemilagen har héirvid i huvudsak tillstyrkts
eller lamnats utan erinran.

For egen del har jag intet att invdnda mot att bestimmelserna om
likares rapporieringsskyldighet Overféres frian epidemilagen till en sér-
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skild kungorelse som upptager idven foreskrifter hirom, avsedda att er-
siatta bestimmelser i andra foérfattningar. I samband hirmed torde aven
vissa andra jamkningar i epidemilagen fa oévervigas. Jag anhaller nu att
fa ndrmare redogéra for detta lagstiftningsirende.

Gillande bestimmelser.

Enligt 2 § 1 mom. epidemilagen foreligger anmélningsplikt vid varje
sjukdomsfall av pest, kolera, smittkoppor, flickfeber, nervfeber, paratyfus,
schharlakansfeber, difteri, akut barnférlamning, smittsam hjirnfeber och
rodsot.

Med stéod av 24 § epidemilagen har Kungl. Maj:t forordnat, att vad i
lagen dr stadgat angaende sadan sjukdom, som omférméles i 2 § 1 mom.
samma lag skall aga tillaimpning dven pa aterfallsfeber, somnsjuka, undu-
lantfeber och Weils sjukdom (SFS 296/1920, 36,1923, 180/1928 och
595/1935).

Genom siarskilda cirkuldr har medicinalstyrelsen foreskrivit att vid varje
fall av epidemisk gulsot, epidemisk dyspepsi hos spida barn och under
vissa forutsittningar vid fall av infektiés meningo-encefalit (smittosam
inflammation i hjdrna och hjirnhinna) anmaélan skall géras om sjukdoms-
fallet pa sitt dr sladgat om anmélan av sjukdomsfall, varad epidemilagen
ager tillimpning. T samma ordning har viss anmélningsskyldighet #ven
foreskrivits betraffande sjukdomarna malaria, tularemi och rots.

Uppriakningen av sjukdomar i 2 § 1 mom. epidemilagen ligger till grund
for olika bestimmelser i samma lag. Personer som lider av nagon av dessa
sjukdomar kan silunda tvangsvis intagas pa sjukhus. Vid misstanke om
sadant sjukdomsfall ar vederbérande skyldig att pa anmodan av hilso-
vardsnamnd underkasta sig observation och isolering. 1 stéllet har de sjuka
ritt till kostnadsfri vard pa allmén sal pa epidemisjukhus eller annan fér
epidemivard avsedd sjukvardsinrittning.

I delta samumanhang dr sarskilt bestimmelserna om anmélningsskyldig-
het for de i 2 § 1 mom. epidemilagen uppriknade sjukdomarna aktuella.
Sadan skyldighet avilar jamlikt 3 mom. i samma paragraf varje likare,
som hos nagon, vilken han undersdker eller behandlar, iakttager sadan
sjukdom, dock under férutsattning att sjukdomen veterligen icke forut
blivit iakttagen av annan ldkare. Anmélan skall géras skriftligen till halso-
vardsndmnden i orten enligt av medicinalstyrelsen faststallt formular och
skall innehalla uppgift om sjukdomens art, den insjuknades namn, alder
och bostad, dagen for insjuknandet, vad om sjukdomens orsak kunnat
utrénas samt de atgérder, som blivit vidtagna. Enligt § 59 mom. 6:0 all-
miénna lakarinstruktionen den 19 december 1930 (nr 442) skall varje
Jakare dessutom, di fall av sjukdom, vara epidemilagen #ger tillampning,
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kommer under hans behandling eller av honom iakttages, betriffande sjulk-
domsfall & landet, dir ej kopings- eller municipallikare finnes, eller i stad,
dir stadslikare ej finnes, till vederborande provinsial- eller extra pro-
vinsialldkare samma dag eller senast foljande dag insinda anmilan enligt
av medicinalstyrelsen faststallt formulir.

Enligt 2 § 6 mom. epidemilagen ir likare pliktig att anmila fall av
spetilska till hilsovardsnimnden.

Medicinalstyrelsen har i sin skrivelse redogjort for ett flertal andra i
administrativ ordning meddelade bestimmelser om siirskild anmnilnings-
skyldighet.

Om primirmaterialets vidare bearbetning anfér medicinalstyrelsen bl. a.

Forst genom att sammanstilla uppgifterna fran de enskilda likarna kan
det epidemiologiska liaget 6verblickas. Sidana sammanstillningar gores en-
ligt 27 § 5 mom. allminna likarinstruktionen av tjinstelikarna i respek-
tive distrikt den 1 och 16 i varje manad. Sammanstillningen omfattar
endast antalet fall av de anmiélningspliktiga sjukdomar, varom anmilan
inkommit under den senast férflutna halva manaden. I samband dirmed
lamnar tjénstelikaren enligt bestimmande av medicinalstyrelsen en pa
uppskattning byggd uppgift om antalet fall av influensa epidemica, miiss-
ling, péassjuka, vattenkoppor och kikhosta inom hans distrikt under
samma tid.

Sammanstillningen 6versiandes till férste provinsiallikaren i linet, som
Jamlikt § 10 mom. 3 allménna likarinstruktionen upprittar ett samman-
drag for linet. T detta redovisas antalet fall {6r envar av de ovannimnda
sjukdomarna, férdelade pa de olika likardistrikten. - - Néagon for-
delning av sjukdomsfallen pa olika kén, aldersgrupper o. s. v. sker dir-
emot icke. Sammandragen insdnds darefter till medicinalstyrelsen, dit de
anlinder tva till atta dagar efter halvmanadens slut. De med forste pro-
vinsiallikarna jamstillda forste stadslikarna i Stockholm, Géteborg och
Malmo, Norrképing och Hilsingborg oGversiinder sina uppgifter i samma
ordning.

Med ledning av dessa sammandrag sammanstiller medicinalstyrelsen
uppgifterna fér hela riket. Halvmanadsstatistiken for riket foreligger i
allménhet i tryck tva a tre veckor efter den ifragavarande 15-dagarsperio-
dens slut. Den utsiindes till samtliga férste provinsiallikare och med dem
jamstallda forste stadslakare, civila och militira centrala myndigheter,
samtliga svenska beskickningar, tidningarnas telegrambyra, tidningar i
Stockholm, Medicinalstyrelsen i Helsingfors, Sundhedsstyrelsen i Kopen-
hamn och Helsedirektoratet i Oslo, Virldshilsovardsorganisationen (WHO)
m. fl. Den publiceras idven fortlopande i Svenska likartidningen, varigenom
den blir tillgdnglig f6r flertalet svenska likare.

P4 senare ar har medicinalstyrelsen dessutom med ledning av halv-
ménadsstatistiken utfirdat en kommuniké i borjan av varje ar, dar de
smittsamma sjukdomarnas frekvens under det gingna aret preliminiirt
redovisats.

Efter en redogorelse for vissa bestimmelser om titare rapportering under
aren 1940—1947 6vergar medicinalstyrelsen i skrivelsen till hilsovardsnimn-
dernas rapporteringsskyldighet och anfér i huvudsak. Hilsovirdsniamnd i
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stad och darmed likstallt samhille skall jamlikt 6 § 1 mom. hélsovards-
stadgan arligen avgiva berittelse 6ver sin verksamhet till medicinalsty-
relsen. I berittelsen, som limnas enligt ett av medicinalstyrelsen faststillt
formulir, redovisas bland annat antalet fall av olika smittsjukdomar, som
intriffat inom halsovardsomradet under aret. Betriffande epidemilagssjuk-
domarna torde i allménhet de individuella anméilningarna fran likarna
liggas till grund foér redogorelsen, men korrigering brukar ske med ledning
av senare erhallna uppgifter fran epidemisjukhusen. Betriaffande de 6vriga
akuta smittsjukdomarna, foér vilka anmaélningsskyldighet fér likarna icke
foreligger, ar uppgifterna i arsberattelsen givetvis mycket osidkrare. Halso-
vardsnidmnd i annan ort skall jamlikt 41 § i stadgan insidnda arsberittelse
till provinsiallikaren eller extra provinsiallikaren fére den 1 februari varje
ar. Dessa skall enligt §§ 39 respektive 42 allméinna lakarinstruktionen
avgiva arsberittelser, som insidndes till foérste provinsiallikaren foére den
1 april och av honom vidarebefordras till medicinalstyrelsen.

Medicinalstyrelsens forslag.

I sin inledningsvis omnimnda skrivelse av den 22 oktober 1951 har
medicinalstyrelsen forordat dels en visentlig omlaggning av systemet for
rapportering av epidemiska sjukdomar och vissa dndringar i fraga om
vilka sjukdomar som skall anmailas, dels adndrade regler om materialets
statistiska bearbetning. Styrelsen har vidare foéreslagit, att den grundlig-
gande upprikningen av epidemiska sjukdomar i 2 § 1 mom. epidemilagen
kompletteras och jamkas pa nagra punkter.

I sistnimnda hinseende innebir férslaget, att de pa grund av féreskrifter
1 administrativ vig med epidemilagssjukdomarna jamstillda sjukdomarna
aterfallsfeber, somnsjuka, undulantfeber och Weils sjukdom o&verfores till
epidemilagen samt att de internationellt uppmarksammade sjukdomarna
gula febern, mjiltbrand och papegojsjuka (psittakos) upptages diar. Medi-
cinalstyrelsen aberopar i fraga om dessa sju sjukdomar en utredning av
medicinalradet Rolf Bergman och férestandaren fér statens bakteriologiska
laboratorium professor Gunnar Olin. Sammanfattningsvis framgar av denna
utredning, att sjukdomarna i fraga ar svara infektionssjukdomar, som
bekdmpas bl. a. genom isolering av de sjuka lampligen pa epidemivard-
anstalt. Antalet fall i vart land ar visserligen icke sa stort. Weils sjukdom
och papegojsjukan dr sdllsynta. Aterfallsfeber och gula febern férekom-
mer icke for nirvarande, men risk finnes for att sjukdomarna kan upp-
trida bhar. Ur beredskapssynpunkt ar det darfér enligt utredningen av
virde att dven de upptagas i epidemilagen. — Medicinalstyrelsen fram-
hiller, att Kungl. Maj:t visserligen med stéd av 24 § epidemilagen kan
forordna, alt vad i denna lag stadgas skall dga tillimpning pa viss sjuk-
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dom, men att det av redaktionella och praktiska skil vore lampligt att nu
ifragavarande sjukdomar upptages i 2 § 1 mom. epidemilagen.

Aven i annat hinseende #r enligt medicinalstyrelsen en dndring av detta
stadgande pakallad. Beteckningen »smittsam hjiarnfeber> bor namligen
utbytas mot epidemisk hjiarnhinneinflammation, som ger ett betydligt
battre uttryck foér sjukdomens natur. Styrelsen framhaller, att den hittills
brukade beteckningen snarare for tanken pa andra sjukdomstillstind,
encefaliter, som noga borde skiljas fran den epidemiska hjirnhinneinflam-
mationen.

Betriffande nuvarande ordning foér rapportering av epidemiska sjuk-
domar och det sidtt, varpa primidrmaterialet bearbetas, uttalar medicinal-
styrelsen att systemet i flera avseenden #r féraldrat och bristfilligt och
icke ger de epidemibekimpande myndigheterna erforderliga upplysningar.
En genomgripande reformering dirav ar pakallad. I detta syfte forordar
medicinalstyrelsen att de bestimmelser i 2 § epidemilagen, som innehaller
foreskrifter om lakares skyldighet att anmaila vissa fall av smittsam sjuk-
dom till halsovardsnamnden i orten, skall upphéra att gélla och att i stallet
i ett nytt mom. i samma paragraf stadgas att likare, som iakttager sadan
sjukdom, skall vara skyldig att darom géra anmélan till halsovardsnimn-
den i de fall och i den ordning Konungen bestammer. I anslutning hartill
foreslas, att den i 28 § upptagna straffbestimmelsen for overtridelse av
2 § 3 och 6 mom. upphiives. Bestaimmelser om skyldighet for lakare att
anmila smittsamma sjukdomar och om paféljd for forsummelse dérut-
innan avses skola meddelas av Kungl. Maj:t i administrativ ordning.
Medicinalstyrelsen har lagt fram forslag till kungérelse om anmilan r6-
rande vissa epidemiskt upptridande sjukdomar. Denna kungérelse upp-
tager samtliga de bestimmelser om likares anmalningsskyldighet av ifraga-
varande sjukdomar, som medicinalstyrelsen anser erforderliga, samt dess-
utom vissa foreskrifter om registrering och kontroll av s. k. bacillbarare.

I fraga om anmilningspliktens nédrmare utformning yttrar medicinal-
styrelsen, att vissa sjukdomar individuellt och successivt bor anmailas och
att detta i forsta hand bor gilla de i epidemilagen sérskilt reglerade sjuk-
domarna. Men da sadan sjukdom upptrider i mycket stort antal fall och
dessa provas vara av lindrig karaktar, vilket kan férekomma exempelvis
da det giller rédsot, bor medicinalstyrelsen kunna giva tillfallig dispens
fran anmilningsskyldighet. Motsvarande anmaélningsplikt bor galla for
vissa sjukdomar, fér vilka sidan skyldighet redan nu sirskilt foreskrivits
av medicinalstyrelsen.

Den nu avsedda skyldigheten att anméila vissa sjukdomsfall bor enligt
medicinalstyrelsen med hénsyn till kravet pa korrekla diagnoser liggas
pa likaren vid den epidemivardanstalt, dir den sjuke intagits, eller, om
han vardas i hemmet, pa den forst iakttagande likaren. Anmilan skall
géras sa snart saker diagnos stéllts och innehalla erforderliga uppgifter
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om den sjuke och hans férhallanden samt om den sannolika smittkallan
och smittviagen. I fortsattningen framhaller medicinalstyrelsen, att de in-
samlade primiruppgifterna skall tjana tva skilda dndamal. De skall dels
ge de lokala hilsovardsmyndigheterna (hilsovardsndmnder och tjinste-
lakare) erforderliga uppgifter for det praktiska smittbekampandet, dels
ock bilda grundval for epidemistatistiken i och fér kontroll och veten-
skaplig bearbetning. Epidemistatistiken bor bearbetas av medicinalstyrel-
sens statistiska avdelning. Uppgifterna bér darfér avlammnas i tva exemplar,
av vilka det ena insandes till tjanstelikaren i distriktet, vilken efter gransk-
ning och eventuell komplettering Sversinder det till hilsovardsniamnden.
Det andra sindes till forste provinsialldkaren, som behover fa skyndsam
kinnedom om det epidemiologiska ldget och som efter att ha tagit del av
anmilan omedelbart vidarebefordrar den till medicinalstyrelsen. 1 stad,
som ej tillhor forste provinsiallikares tjanstgéringsomrade, sindes detta
exemplar direkt till medicinalstyrelsen.

Om den statistiska bearbetningen inom medicinalstyrelsen av de inkomna
anmilningarna framhaller styrelsen bl. a., att sjukdomarna bor redovisas
efter lakardistrikt och liksom nu publiceras halvmanadsvis. Sammanstall-
ningarna torde kunna distribueras senast en vecka efter den avsedda tids-
periodens slut. Da savil tjanstelikarne i de primaéra distrikien som forste
provinsiallikarne har stort intresse av att fa kénnedom om vad som hint
i epidemiologiskt hianseende i angransande omraden, bér sammanstéllning-
arna utsandas till samtliga tjanstelikare. Harutéver avser medicinalstyrel-
sen att sa snart ske kan efter ntgangen av ett kalenderar utgiva en epidemio-
logisk-statistisk redogorelse i sina arsberattelser. Med tillgang till korrekta,
detaljerade halvmanads- och arssammanstillningar f6r lakardistrikten torde
en sarskild epidemistatistik i halsovardsnamndernas arsberittelser bli éver-
flodig.

Den centralisering till medicinalstyrelsen av epidemistatistikens bearbet-
ning, som salunda foreslas, leder till en 6kad arbetsbelastning pa medicinal-
styrelsens statistiska avdelning, vilket enligt skrivelsen medfér behov av
viss personalférstarkning.

Overdirektéren Bjorkquist och byrachefen Rahm har i medicinalstyrel-
sen varit av skiljaktig mening beiridffande sammanstillningen av primaér-
materialet. De ansag att det icke forelag tillrackliga skal for att lata primér-
uppgifterna inga till medicinalstyrelsen och sammanstallas dar. Att dag
for dag granska de inkomna anmaéilningarna med hénsyn till behovet av
skyddsatgarder m. m. torde enligt deras mening bli en allt{ér stor uppgift
for ett centralt dmbetsverk. Den cenirala halsovardsmyndigheten borde
endast ha radgivande och allmint 6vervakande uppgifter. Statistiken torde
liksom hittills kunna uppgoéras av varje tjansteldkare for sitt distrikt och
av varje forste provinsiallakare for sitt lan, medan medicinalstyrelsen pa
grundval hirav hade att gora rikssammanstillningen. Déremot syntes det



10 Kungl. Maj:ts proposition nr 23.

vara ett framsteg, att forste provinsiallikarna skulle fa ena exemplaret av
primidranmilningarna. Dirigenom skulle de nidmligen fa méjlighet att mera
detaljerat folja och 6vervaka den epidemiologiska situationen inom lénet.

Medicinalstyrelsen foreslar vidare, att ett forenklat anmailningsférfa-
rande skapas for vissa andra epidemiska sjukdomar, vilkas utbredning
och skadeverkningar det med hénsyn till deras betydelse for folkhilsan
kan vara av intresse att folja. Sddan anméilan skulle goras av varje likare
manadsvis till vederbérande forste provinsiallikave, som skulle vidare-
befordra den till medicinalstyrelsen, och innefatta uppgift om antalet be-
handlade fall. Styrelsen foéreslar, att dylik anmélningsskyldighet féreskri-
ves betriffande siddana smittsamma sjukdomar, som medicinalstyrelsen
bestammer. For nidrvarande anser styrelsen skyldigheten béra gilla kik-
hosta, passjuka, missling och epidemisk influensa.

Remissyttrandena.

I remissvaren betecknas de nuvarande reglerna om rapportering av epi-
demiska sjukdomar allmént sdsom svardverskadliga och i behov av revi-
sion. De féreslagna andringarna i epidemilagen har i stort sett tillstyrkts
eller limnats utan erinran. Aven i 6vrigt ansluter sig remissinstanserna i
huvudsakliga delar till medicinalstyrelsen. Den av §verdirektéren Bjork-
quist och byrachefen Rahm anférda skiljaktiga meningen bitrides dock
av flera remissorgan.

Av de synpunkter, som framférts under remissbehandlingen, synes fol-
jande bora redovisas hir.

Forslaget att fora in gula febern, mjaltbrand och papegojsjuka under
epidemilagen anses lampligt och 6vriga andringar i 2 § 1 mom. nidmnda
lag tillstyrks eller ldmnas utan erinran. I samband hiarmed ifragasitter
emellertid styrelsen for Svenska provinsiallikarforeningen om scharlakans-
feber alltjimt bor vara underkastad samma anmélningsplikt som de i
detta moment séirskilt uppriknade sjukdomarna. Om andring héirutinnan
ej kan ske annat 4n genom att scharlakansfeber uteslutes ur upprikningen,
dnskar foreningen att lagen jamkas i enlighet hirmed. Det anfores, att an-
milningsférfarandet bér forenklas betriffande denna sjukdom, som efter
upptiackien av nya likemedel i allt stérre utstrackning behandlas i hem-
men. For provinsiallikarna skulle, om medicinalstyrelsens forslag godtoges,
scharlakansfeberfallen medféra skyldighet att avgiva rapport dels enligt
de nya reglerna och dels enligt de sirskilda bestimmelser som giller om
skyldighet att rapportera tjinsteresor fér epidemivard. Sistndmnda skyl-
dighet borde i vilket fall som helst avskaffas sdsom onyttig och sirskilt
betungande.

De horda myndigheterna och organisationerna tillstyrker dven forslaget



Kungl. Maj:ts proposition nr 23. 11

att upphéva bestimmelserna i epidemilagen om likares anmilningsplikt
och reglera denna skyldighet i administrativ ordning. Virdet av att reglerna
om anmélningsférfarandet sammanféres i en forfattning understrykes.

Av intresse for beddmandet av fragan om anmilningsskyldighetens nir-
mare utformning ar vissa uttalanden av de hérda likarorganisationerna.
Det framhaélles att medicinalstyrelsens och férste provinsiallikarnas intresse
av att snabbt fa kdnnedom om intriffade fall av smittsamma sjukdomar
icke far overskattas, da ansvaret for det direkta smittbekdmpandet avilar
och maste avila tjinstelakarna och de praktiserande likarna pa arbets-
faltet; skulle en svarare epidemi bryta ut torde tjinstelakarna f. 6. icke
féorsumma att, oavsett vad som finnes stadgat om anmilningsskyldig-
het, informera medicinalstyrelsen och forste provinsiallikarna om liget.
Ett par av organisationerna framhaller vidare, att ett formellt rapport-
system icke dr en foérutsittning for att tjanstelikarna skall fi kiinnedom
om det epidemiska ldget i granndistrikt. Tillriickliga upplysningar dirom
far de i regel under hand genom personlig kontakt och genom pressen.

Det kan vidare anmirkas, att forste provinsiallikarnas férening och
Sveriges likarférbund anser den foreslagna nya ordningen med mer speci-
ficerade uppgifter medféra en av forhallandena icke pakallad ékning av
likarnas arbetsborda; de praktiska foérdelarna av den mer ingaende sta-
tistiska bearbetningen av materialet torde enligt férbundet icke uppviga
nackdelarna av det mer komplicerade anmilningsférfarandet och kostna-
derna for den omfattande centrala bearbetningen.

Forsvarets sjukvdrdsstyrelse framhaller, att den foreslagna ordningen
val later sig utbyggas och infogas i det militara systemet. Sjukvardsstyrel-
sen ifragasitter dock om icke uppgifterna vore for vidlyftiga och skulle
medféra ett betungande skrivarbete for vederboérande likare.

Forslaget om vilka sjukdomar som skall rapporteras individuellt har
icke kritiserats i vidare man &n att som nimnts styrelsen fér Svenska
provinsiallikarféreningen anser scharlakansfeber icke béra anmaélas i denna
ordning. Omfattningen av rapporteringen av andra smittsamma sjukdomar
an epidemilagssjukdomarna (t. ex. kikhosta) bor enligt férste provinsial-
likarnas forening bestimmas av Kungl. Maj:t och icke av medicinalsty-
relsen. Foreningen anser i likhet med likarférbundet den nuvarande rap-
porteringen halvmanadsvis av dylika sjukdomar genom tjinstelikarna vara
tillridcklig. Svenska ldkaresdllskapet understryker virdet av att samtliga
praktiserande lidkare rapporterar dven dessa sjukdomar och forordar, att
detta sker direkt till medicinalstyrelsen.

Medicinalstyrelsens forslag att anmélningsskyldigheten i fraga om fall
som remitteras till epidemisjukhus skall fullgéras av epidemisjukhuslika-
ren accepteras av flertalet remissinstanser sasom en god 16sning. Fran
lakarhall framhalles dock att den nuvarande ordningen med rapporterings-
skyldighet [6r likare i 6ppen vird icke medfdrt nigra egentliga oldgenheter.



12 Kungl. Maj:ls proposition nr 25.

Firste provinsiallikarnas forening anser det vara en inkonsekvens att epi-
demisjukhusfallen anmiiles sedan diagnosen blivit fullt klar under det att
ovriga fall skall rapporieras av den forst iakttagande likaren.

Att den grundlaggande statistiska bearbetningen av materialet skulle
goras av medicinalstyrelsen anses av Svenska stadsldkarféreningen icke
vara till nytta f6r det aktiva epidemibekampandet. Statistiken skulle kunna
goras fardig lika forl och bli lika tillfredsstallande om den nuvarande
ordningen i huvudsak bibeholles. Det skulle darjamte bli mindre kostsamt
for slatsverlket. Foreningen delar den av Overdirektéren Bjorkquist och
byrachefen Rahm inom medicinalstyrelsen anférda skiljakiiga meningen.
Samma uppfattning har statskontoret, forste provinsiallikarnas férening
samt i princip likarférbundet och styrelsen fér Svenska provinsialldkar-
féreningen.

Departementschefen.

Epidemilagen asyflar alt mojliggora ett effektivt bekdmpande av smitt-
samma sjukdomar. Vissa saddana sjukdomar skall enligt lagen foranleda
sarskilda atgarder. I 2 § 1 mom. namnes pest, kolera, smittkoppor, flick-
feber, nervfeber, paratyfus, scharlakansfeber, difteri, akut barnférlamning,
smittsam hjarnfeber och rédsol. Om det intraffar sjukdomsfall, som ger
anledning antaga foérekomsten av sadan sjukdom, skall det oférdrojligen
bringas till myndigheternas kinnedom. Det tillses da, att den sjuke under-
sokes av lakare, vilket han icke kan undandraga sig, och att han, om for-
hallandena ger anledning dartill, intages pa epidemisjukhus eller annan
for epidemivard avsedd sjukvardsinrdttning. Sjukvarden ér pa allmén sal
kostnadsfri for den sjuke. Den, som utan att vara sjuk, av likare miss-
tinkes fora smitta av sadan sjukdom, kan av hédlsovardsndmnd underkastas
observation och isolering. Hilsovardsnidmnd skall i férekommande fall om-
besérja smittrening. Namnden kan foérbjuda att en bostadsligenhet, dér
sjukdomsfall intriaffat, under viss tid begagnas. Aven i ovrigt giller sir-
skilda regler vid fall av dessa sjukdomar.

Konungen iger enligt 24 § epidemilagen férordna att vad i lagen &r
stadgat angdende de i 2 § 1 mom. uppriknade sjukdomarna skall dga till-
limpning #dven pad annan smittsam sjukdom. Sa har skett med aterfalls-
feber, somnsjuka, undulantfeber och Weils sjukdom. Medicinalstyrelsen
har nu féreslagit, att dessa sjukdomar jamte gula febern, mjéilthbrand och
papegojsjuka (psittakos) upptages i epidemilagens upprikning av smitt-
samma sjukdomar.

Ingen av de i drendet horda myndigheterna eller organisationerna har
haft ndgot att erinra mot detia forslag, som ju har praktisk betydelse
endast i fraga om gula febern, mjalthrand och papegojsjuka. Aven om
dessa sjukdomar sdllan upptrider i vart land, anser jag for egen del med
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hinsyn till deras farlighet och internationella spridning, att de boér upp-
tagas bland de smittsamma sjukdomar, som skall foéranleda sarskilda at-
garder. I den man fall upptrider bér mdojlighet finnas att, &ven mot den
insjuknades vilja, underkasta honom behandling och isolering. Betriffande
gula febern #dr detta sidrskilt angeliget, da denna sjukdom héanféres till
karantinssjukdomarna i de av Sverige bitridda internationella hélsovards-
bestimmelser, som 1951 antagits av virldshilsovardsorganisationens (WHO)
férsamling, och samtliga évriga sadana sjukdomar ir upptagna i 2 § 1 mom.
epidemilagen. Ehuru mdjlighet finnes for Kungl. Maj:t att med stod av
24 § epidemilagen i administrativ ordning jamstéilla sjukdomarna med de
1 2 § 1 mom. samina lag uppriknade, finner jag i likhet med medicinal-
styrelsen det limpligaste vara att dessa sjukdomstyper fores in i sjilva
lagen. Enligt min mening bor férordnande enligt 24 § foretradesvis till-
gripas endast da saken bradskar. Med hinsyn héartill bor aven, sasom
medicinalstyrelsen foreslagit, regleringen av aterfalisfeber, sémnsjuka, un-
dulantfeber och Weils sjukdom 6verflyttas till epidemilagen.

Bland de sjukdomar, som nu raknas upp i lagrummet, aterfinnes som
nyss nimnts smittsam hjirnfeber. Denna beteckning kan ticka ett flertal
sjukkdomstillstaind. Endast ett av dem, nimligen epidemisk hjarnhinne-
inflammation, bekdmpas med epidemiologiska metoder, dirvid isolering av
smittbdrare ar en mycket viktig atgard. Medicinalstyrelsen har darfor for-
ordat, att beteckningen smittsam hjarnfeber utbytes mot epidemisk hjirn-
hinneinflammation. Jag har intet att erinra mot detta av remissorganen
godtagna forslag. — Med héansyn till scharlakansfeberns smittfarlighet och
spridning kan jag icke, sasom ifragasatts fran lakarhall, tillstyrka att
denna sjukdom avféres fran upprikningen av smitfsamma sjukdomar i
2 § epidemilagen.

Medicinalstyrelsens forslag gar vidare ut pa att bestimmelserna i epidemi-
lagen om likares skyldighet att anmila vissa smittsamma sjukdomar tili
halsovardsndmnd skall upphévas. I stillet skulle motsvarande foreskrifter
upptagas i en av Kungl. Maj:t utfadrdad kungoérelse om anmilan rérande
vissa epidemiskt upptridande sjukdomar. Denna kungorelse skulle reglera
lakares anmalningsskyldighet betrdffande sddana sjukdomar 6verhuvud och
aven innehdlla bestimmelser om registrering av s. k. bacillbirare.

Forslaget att sidlunda i en i administrativ ordning utfiardad forfattning
samla alla féreskrifter om lidkares skyldighet att rapportera epidemiska
sjukdomar har allmént tillstyrkts vid remissbehandlingen och jag vill fér
min del férorda att det genomféres. Redan nu dr dessa foérhallanden till
storsta delen reglerade i sadana forfattningar. Bestammelser didrom finns,
forutom i epidemilagen, i allménna ldkarinstruktionen och en rad av medi-
cinalstyrelsen givna foreskrifter. Matevialet ér svart att dverblicka. I enlig-
het hdarmed torde bestimmelserna i 2 § 3 och 6 mom. epidemilagen om
likares anmilningsskyldighet och dirtill anknutna ansvarsbestimmelser
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bora upphivas. Det synes lampligt att 2 § i lagen i samband diarmed kom-
pletteras med ett stadgande om att Kungl. Maj:t i den man sa erfordras
meddelar bestammelser om skyldighet fér lakare att anmala intraffade fall
av smittsamma sjukdomar.

Vid utformningen av dessa sirskilda bestimmelser torde medicinalsty-
relsens forslag utgéra en lamplig grundval. 1 enlighet med vad som for-
ordats av ett par reservanter inom styrelsen torde dock den statistiska
grundbearbetningen av materialet bora goras icke inom styrelsen utan av
forste provinsialldkare och likstéillda forste stadslikare. Vissa andra vid
remissbehandlingen ifragasatta jaimkningar i styrelsens forslag till kun-
gorelse torde fa Gvervigas vid drendets fortsatta beredning imom departe-
mentet.

Andringarna i epidemilagen synes limpligen bora trada i kraft den 1 juli
1953.

I enlighet med det anférda har inom inrikesdepartementet upprattats
forslag till lag om andring i epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443).

Foredragande departementschefen hemstaller hérefter, att Kungl. Maj:t
matte genom proposition foresla riksdagen att antaga ifragavarande forslag
till lag om dndring i epidemilagen den 19 juni 1919 (nr 443).

Med bifall till denna av statsriadets oévriga ledamdoter bi-
triadda hemstillan forordnar Hans Maj:t Konungen, att till
riksdagen skall avlatas proposition av den lydelse bilaga
till detta protokoll utvisar.

Ur protokollet:
S. G. Odéen.
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