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I ett till Goteborgs sjukhusdirektions yttrande fogat utlitande av profes-
sor M. Odin anfores, att lokalutrymmen for hygienen eventuellt kan skapas
i den nuvarande bakteriologiska institutionen, direst de foreslagna nya
institutionerna for bakteriologi och virologi kommer till stand.

¢. Socialmedicin
Kommittén.

Om den blivande likaren skall kunna bibringas en varaktig forstaelse for
och goda kunskaper i hygien och socialmedicin, mdste, framhéller kom-
mittén, den allminna hilsovardslirans tankegdngar framliaggas fér honom
s& tidigt som mojligt. Redan i den prekliniska undervisningen kan vissa
sidana forhallanden berdras.

Under det propedeutiska aret foreslair kommittén, att en kurs i social-
medicin ges. Kursen skall syfta till att redan pa ett tidigt stadium ge den
blivande likaren en riktig syn pa hilsoarbetet och lira honom att se patien-
terna som individer med miljoproblem, som man méste ta hinsyn till i det
Kkliniska arbetet. Den forebyggande hillsovirdens idé, som innefattar envar
likares ansvar och delaktighet i det profylaktiska arbetet, skall klarliggas
for de studerande. Det ir enligt kommittén viktigt att gora den inledande
undervisningen s& intressevickande som mojligt genom att anknyta den
till praktiska demonstrationer.

Den propedeutiska kursen i socialmedicin, som endast ir avsedd att vara
en kort orientering, foreslair kommittén {3 en omfattning av 15 timmar fére-
lisningar jimte nigra demonstrationer. Féljande dmnen synes bora behand-
las under kursen:

A. Férelasningar.

1. Huvuddragen av hilso- och sjukvardens organisation.

2. Socialmedicinens arbetsuppgifter.

3. Socialmedicinsk metodik, innefattande socialutredningar, hembesok,
upptagande av socialmedicinsk anamnes.

4. Sambandet mellan sociala forhallanden, sisom ekonomisk situation,
bostadsforhallanden, arbetsforhallanden, arbetsloshet, samlivet med andra
minniskor inom olika grupper m. m. i ena sidan samt sjuklighet och déd-
lighet i olika sjukdomar & den andra.

5. Individernas utveckling som sambhéllsvarelser, ungdomsproblem, los-
gérande frin familjegruppen, familjebildning och familjestrukturens for-
indringar, dldrandet med dess minskade aktivitet i samhillet m. m.

6. Orientering om hilsovird och sjukdomsprofylax.

7. Hilsokontroll (skirmbildsfotografering, forebyggande modravard, fore-
byggande barnavird, folktandvard).

8. Forebyggande av smitta (tuberkulos, tarmsjukdomar, veneriska sjuk-
domar, nosokomiala infektioner). Skyddsympning.

B. Praktiska demonstrationer.

1. Studenternas hiilsokontroll.
2. Barnavardscentral.
3. Folktandvard.
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Den propedeutiska kursen i socialmedicin foreslar kommittén skola ledas
av professorn i socialmedicin med bitride av lirarna i hygien och av specia-
lister pa sidana omraden, dir detta visar sig nédvindigt. Lampligt kom-
pendium och &versiktliga framstillningar i anslutning till kursen bor ut-
arbetas. Kursen behover enligt kommittén ej avslutas med forhor, di kun-
skapskontrollen sker i hygien- respektive socialmedicinférhoren.

En huvudsaklig del av den socialmedicinska undervisningen ir i kom-
mitténs forslag den undervisning, som fortlopande meddelas under de olika
kliniska kurserna och tjinstgoringarna i samverkan med de olika kliniska
lirarna. Hirvid kommer professorn i socialmedicin att ha en viktig uppgift
som en sammanhallande, koordinerande och stimulerande kraft.

Kommittén framhaller, att dven lidrarna och likarna vid olika kliniska
kurser och tjanstgoringar har en utomordentligt viktig uppgift att fylla
1 den fortlopande socialmedicinska undervisningen. Denna undervisning
kan nimligen litt bli en dod bokstav, om den studerande endast fir den
meddelad vid vissa, sirskilt tillrittalagda forelisningar. Kommittén menar,
att den studerande miste se, att de sociala faktorerna tillmits betydelse
och beaktas i det 16pande sjukvardsarbetet. I forekommande fall skall deras
betydelse analyseras, den studerande skall under sina kliniska tjinstgoringar
fa se att de sociala kuratorerna tillkallas, och han skall underrittas om vilka
undersokningar de utfor och vilka atgirder som rekommenderas. Detta
socialarbete inom sjukvarden finner kommittén boéra redovisas pad samma
sitt som resultaten frin andra diagnostiska och terapeutiska avdelningar.

Kommittén understryker betydelsen av att den studerande fir en viktig
del av sina erfarenheter vid klinikerna genom praktiskt socialmedicinskt
arbete i anslutning till de enskilda fallen. Vid varje sjukdomsfall, diir sociala
faktorer spelar en beaktansviird roll, bor han fa ta upp en fullstéindig social-
medicinsk anamnes. I dtminstone ngra sidana fall under varje kurs bor
den studerande gora hembesck tillsammans med en socialkurator. Den
socialmedicinska undersokningen bér sluta med ett forslag till socialmedi-
cinsk terapi vid sidan av den medicinska terapien. Vid denna form av under-
visning anser kommittén, att de sociala kuratorerna och de underordnade
likarna kommer att spela en viktig roll som omedelbara handledare av
de studerande i det praktiska arbetet. Kuratorsinstitutionen och kuratorns
arbete skall enligt kommittén framsti for den studerande som en viktig
del av den stora sjukvardsorganisationen, vilken skall anvindas i diagnos
och terapi pid samma sitt som sjukhusets laboratorie- och behandlings-
avdelningar.

Kommittén foreslar, att professorn i socialmedicin ger sitt bidrag till den
fortlopande undervisningen i socialmedicin under de kliniska kurserna och
tjinstgoringarna i en samundervisning, som dels utformas som kliniska
konferenser, dels som forelisningar av honom sjilv under de olika kurserna
1 samband med kliniska demonstrationer av patienter, dels ocksa som prak-
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tiska demonstrationer inom t. ex. socialvirden. Sadan fortlopande undervis-
ning, som leds av professorn i socialmedicin under olika kliniska kurser
och tjinstgoringar, foreslds omfatta cirka 40 timmar arligen, vari ingar
12 timmar i samband med medicinundervisningen och 8 timmar i samband
med kirurgi- och ortopediundervisningen. Resten bor enligt kommittén for-
delas pa undervisningen i dermato-venereologi, obstetrik och gynekologi,
oftalmiatrik, oto-rhino-laryngologi, pediatrik och psykiatri. Denna under-
visning skall ingd i den obligatoriska undervisningen.

Som avslutning pa den hithérande undervisningen foreslar kommittén en
huvudkurs i socialmedicin. Denna kurs, vari centrala delar av statsmedici-
nen ingar, foreslds omfatta 55 timmar, varav halften forelisningar och
hiilften praktiska demonstrationer. Kursen skall enligt kommittén ges sam-
tidigt med kursen i pediatrik. Med 3—4 timmar undervisning 1 veckan
under 16 veckor anser kommittén, att det ej behdver befaras, att kursen
nimnvirt inkriktar pa undervisningen i pediatrik. I kursen bor foljande
imnen inga.

1. Allminna drag av sambhillets organisation.

2. Befolkningens sammansittning, aldersfordelning, yrkesfordelning,
kénsfordelning, befolkningstithet, befolkningsutveckling, befolkningspoli-
tiska atgidrder m. m.

3. Orsakerna till sjukdom och déd. Den officiella och internationella
nomenklaturen (sjukdoms- och dédsorsaksnomenklatur).

4. Vitalstatistik.

5. Kampen mot folksjukdomarna (tuberkulos, reumatiska sjukdomar,
cancer, hjart- och kirlsjukdomar etc.).

6. Arbetsvard och yrkeshygien. Kort dversikt éver industrialiseringens
utveckling, industriarbetets vador, yrkessjukdomar, olycksfall i arbetet,
dédsolyckor, invaliditet. Demonstration av vanliga fall av yrkessjukdomar
och olycksfall. Industrilikarens arbete, allminlakarens kontakt med indu-
striarbetet, rehabilitation efter olycksfall och yrkessjukdomar.

7. Olika former av social missanpassning, fattigdom, arbetsloshet, arbets-
himning, alkoholism, kriminalitet, prostitution, losdriveri, forsumlighet 1
forsorjningsplikten m. m.

8. Arv, konstitution och miljé, abort och steriliseringsfragor.

9. Socialvirden, d.v.s. fattigvirden och fattigvardsniamnderna, barna-
och ungdomsvarden samt barnavirdsnimnderna, alkoholistvirden och nyk-
terhetsnimnderna samt nykterhetsrorelsen, arbetsvarden och arbetsférmed-
lingarna, sociala hemhjilpsverksamheten, bostadsforsorjningen och subven-
tioneringen m. m.

10. Varden av asociala, d.v.s. kriminalvird, lésdrivarvard, omhinder-
tagande av prostituerade, vissa veneriskt smittade m. m.

11. Konvalescentvarden, rehabilitation och atgirder for partiellt arbets-
fora 1 allménhet.

12. Forsikringsmedicin, sjukforsitkring, olycksfallsforsikring, arbetslos-
hetsforsiikring, folkpensionering, barnbidrag, médrahjilp m. m.; utfirdande
av intyg i anslutning hértill.

13. Andra intyg och remisser, t. ex. for sokande av anstiillning.

14. Kuratorsverksamhet av olika slag.
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15. Vissa partier av hilso- och sjukvardens organisation mera ingdende,
t. ex. centraladministrationen, tjinstelikarverksamheten, landstingens sjuk-
vard, statens kroppssjukvard och sinnessjukvirden, konvalescentvard, pen-
sionsstyrelsen och kuranstalterna etc., den 6ppna likarvarden och den fore-
byggande hilsovarden genom periodiska unders6kningar. Likarantal och
likarbehov, allménpraktiker och specialister, jimte deras férdelning &ver
landet, tandldkare, apotekare, sjukskoterskor, sluten och oppen vard, sjuk-
huspersonal o.s.v.

Forfattningar rorande den medicinska personalorganisationen, behérig-
hetsbestammelser, forordningar angiende t)ansteplikt f6r medicinalpersonal,
stadganden rérande likarnas rittsliga stallning.

Kursen ges av professorn i socialmedicin under medverkan av olika spe-
cialister. Genom anvindande av limpligt kompendium och &versiktliga
framstillningar av socialmedicinens olika problem anser kommittén, att
undervisningen bér kunna utformas mera fritt. De centrala delarna av stats-
medicinen, hilso- och sjukvardens organisation m. m. foreslar kommittén
skola ges av en bitridande lirare, som antingen ar tjansteldkare (forste
provinsiallikare e. d.) eller p4 annat sitt, t. ex. som rattslikare, har er-
farenhet av sidant arbete. Kursen avslutas enligt forslaget med tentamen
1 socialmedicin. Centralpartierna av statsmedicinen férhors hirvid.

Kommittén uttalar, att vid tillsittning av professurerna i socialmedicin
givetvis ej andra bestimmelser kan gilla &n for andra professurer, betraf-
fande vilka universitetsstatuterna stadgar, att inga andra grunder m&
dberopas in graden av idagalagd vetenskaplig skicklighet. For professuren
i socialmedicin maéste likvil enligt kommitténs mening fordras, vad som
alltid krivts for de kliniska professurerna, namligen sidan praktisk forfaren-
het inom omradet, som #r oundginglig for att de med professuren forenade
praktiska uppgifterna tillfredsstillande skall kunna fullgoras. Kommittén
ligger for sin del sirskild vikt vid att inom savil den vetenskapliga som
den praktiska meriteringen tyngdpunkten bor ligga pa sjukvardens filt.
Kommittén fattar namligen professurens forankring 1 den praktiska medi-
cinen som dess viktigaste sirdrag i jimforelse med hygienprofessuren bade
ur undervisningens och ur forskningens synpunkt.

Kommittén foreslr, att en professur i socialmedicin omedelbart inrittas
vid varje ldrosite. Vid varje socialmedicinsk institution bér dirjimte fin-
nas bitridande lirare, som mot arvode ger delar av undervisningen, en
klinisk amanuens (underlikare), en kurator for bitride i undervisningen
och det vetenskapliga arbetet samt ett kanslibitride.

Kommitténs forslag innebir vidare, att de av sjukvardens huvudmin
avlonade kuratorerna i viss utstrickning kommer att tas i ansprak for under-
visning. Genom tillkomsten av en kuratorstjinst pa varje socialmedicinsk
institution far dock dven sjukvarden ett tillskott av arbetskraft, som anses
uppviga det merarbete, som genom kommitténs forslag 4samkas klinikernas
kuratorer. Vid dessa institutioner kommer enligt kommittén ett stort behov
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att foreligga av kvalificerad statistisk assistens, varfor ett arvode pa 10 000
kronor bor avsittas for ersittning at statistiker. I framtiden anser kom-
mittén, att en ordinarie tjinst som statistiker blir nédvéndig vid varje
institution. For undervisningens och forskningens behov bér vidare avsittas
ett arligt materielanslag av 10 000 kronor. Nir verksamheten vid de social-
medicinska institutionerna fatt en fastare utformning, foreslar kommittén,
att dven en tjinst som sjukskoterska inrdttas vid varje institution.

De nya institutionerna i socialmedicin bér enligt kommitténs bestimda
mening forliggas till lirosiitets centrala undervisningssjukhus. Provisoriskt
kan en lokal i sjukhusets omedelbara nirhet dock vara tillfyllest. Kom-
mittén forutsitter, att befintliga forelisningssalar kan utnyttjas vid under-
visningen. Under hinsynstagande till den foreslagna personalens omfattning
och arbetets art beriknar kommittén, att lokaler med en golvyta om cirka
250 m? tills vidare skall vara tillrickliga. Det basta vore enligt kommitténs
mening, om en sjukavdelning inom sjukhuset eller motsvarande utrymme
kunde inredas for andamalet. Kommitténs undersokningar har emellertid
visat, att sidana utrymmen troligen icke omedelbart kan disponeras. Da
kommittén finner de nya institutionerna synnerligen angelégna, foreslas, att
medel anvisas till byggande av en tribarack vid respektive centrala under-
visningssjukhus. Kostnaden for en sidan byggnad av angiven storlek kan
uppskattas till cirka 95 000 kronor. Kommittén foreslir vidare ett inred-
nings- och utrustningsanslag av 70 000 kronor for varje institution. Sa snart
tillfille erbjuder sig, och i varje fall da nybyggnad planeras, bor enligt kom-
mittén den socialmedicinska institutionen inforlivas med det centrala under-
visningssjukhuset.

For att sikerstilla att professorn i socialmedicin fir kénnedom om och i
tillfredsstillande omfattning kan utnyttja sjukhusets socialmedicinska
patientmaterial féreslir kommittén, att han blir chef for sjukhusets kura-
torsvisende och att vissa eller samtliga kuratorer administrativt under-
stilles honom. Detta torde dven medféra ctt mera effektivt inlemmande
av kuratorsinstitutionen i undervisnings-, sjukvirds- och forskningsarbeten
vid sjukhuset. Kommittén foreslir dven att professorn i socialmedicin far
ledningen av studenternas hilsovard, varigenom han skulle fi en modell-
institution for forebyggande arbete till sitt férfogande i undervisningen.

Kurs 1 socialmedicin anordnas enligt kommitténs forslag vid lika manga
tillfallen som kurs i pediatrik, med vilken den obligatoriskt skall kombine-
ras. I Uppsala blir den arliga undervisningsvolymen i socialmedicin f6lj-
aktligen 225 timmar. Av denna undervisning faller 130 timmar pa profes-
sorn. Den aterstiende undervisningen bor fordelas pa bitriadande lirare eller
specialforelisare. En bitridande lirare bor enligt kommittén huvudsakligen
meddela undervisning i de till socialmedicinen horande delarna av stats-
medicinen. Denne bitriadande lirare kan lampligen vara en tjinstelikare
cller en person med liknande erfarenhet. Hans arvode kan beriiknas till
920 — DBihang {ill riksdagens protokoll 1954, 1 sumnl. Nr 218,
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1 950 kronor for 30 undervisningstimmar jimte examinationer. Den andre
bitridande lararen skall ge den 6vriga undervisningen i socialmedicin med
65 timmar for ett arvode pa 3 250 kronor.

I Lund beriknar kommittén arvode till bitradande lirare i enlighet med
vad som skett i Uppsala, dock att ersittning for endast en propedeutkurs
beriiknas. For undervisningen i statsmedicin kan enligt kommittén hir lamp-
ligen chefen for rattslikarstationen anlitas mot ett arvode av 1 950 kronor.
For en propedeutisk kurs jimte den fortlspande undervisningen under de
kliniska kurserna i Malmé beriknas ett sirskilt arvode till lirare i social-
medicin vid allménna sjukhuset med 2 500 kronor.

I Stockholm anser kommittén, att institutionen i socialmedicin limpligast
forlagges till karolinska sjukhuset, diar de flesta av de kliniska kurserna
fullgérs. Vid institutionen anordnas en propedeutkurs samt huvudkurserna
i -socialmedicin, varvid studerande frin samtidiga pediatrikkurser vid karo-
linska sjukhuset och Kronprinsessan Lovisas barnsjukhus bevistar en
gemensam huvudkurs i socialmedicin. Férutom professorn erfordras en bi-
tridande lirare, vars arvode for 55 timmar forelisningar beriknas till
2750 kronor. For den undervisning i socialmedicin, som meddelas vid den
andra propedeutkursen samt under de kliniska kurserna vid serafimerlasa-
rettet och Sabbatsbergs sjukhus, maste enligt kommittén inrattas en sir-
skild bitrddande larartjanst i socialmedicin. Den bitridande lirarens under-
visning berdknas till 50 timmar per ar, och hirfér bor enligt kommittén
utgi en ersittning av 2 500 kronor. Ett rum bor sta till hans forfogande pa
serafimerlasarettet att anvindas i samband med undervisningen. For under-
visning i statsmedicin m. m. i samband med nu diskuterade kurser i social-
medicin bor ett arvode pa 2 400 kronor avsittas.

I Goteborg foreslar kommittén, att professuren i socialmedicin upptas 1
utbyggnadsplanen. Undervisningen foreslas bli av samma omfattning som
1 Uppsala.

Den av kommittén foreslagna personaluppsittningen vid de socialmedi-
cinska institutionerna framgar niirmare av efterféljande tabell.

Socialmedicin.

Kommitténs forslag |

Tjinster S
U L M G
KS Seraf
. :
Professor ................ : +1 ! +1 t — +1
Bitridande lirare ......... [+ 5200 | + 5200 | +2500 | + 5150 | + 2500
Kurator (17 Igr) ......... J +-1 i +1 — +1
Statistiker (arvode) ....... + 10000 | + 10000 | — + 10000
Kanslibitride (11 lgr) ..... +1 +1 — +1
Klinisk amanuens ........ — ’ +1
Forste underlikare ........ | +1 — — +1
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Yttranden.

Kommitténs forslag om undervisning i socialmedicin har varmt tillstyrkts
av samtliga remissmyndigheter. Betriffande om fattningen och
uppliggningen av undervisningen framhalles emellertid i1
flera av yttrandena lampligheten av att de férsta dren betraktas som en
forsoksperiod och att en slutgiltig utformning sker, forst sedan tillricklig
erfarenhet vunnits.

Medicinska fakulteterna ¢ Uppsala och Lund samt organisationskom-
mittén for medicinska hogskolan i Goteborg har tillstyrkt kommitténs for-
slag om inrittande av professurer 1 dmnet. Ldrarkollegiet vid karolinska
institutet har i princip icke stillt sig avvisande mot tanken pa professurer 1
socialmedicin éver huvud taget, men riktat kritik mot de foreslagna profes-
surernas omfattning och struktur. Lirarkollegiet framhéller, att for full-
gorandet av uppgiften att »se till> att undervisningen i socialmedicin sker
pa lampligt sitt inom alla de kliniska d&mnena fordras en person med mycket
stor auktoritet, och kollegiet anser det tvivel underkastat, om erforderlig
auktoritet kan férvirvas av en person, vars kompetens maste vara mindre én
den de lirare besitter, i vilkas undervisning han skall ingripa. Lirarkollegiet
erinrar om att 1941 ars befolkningsutredning uttalat sig for en professur 1
social pediatrik, vilken borde férenas med overlikarbefattning vid barn-
sjukhus, vid vilket funnes sociala barnavirdande organ. Genom en sadan
anknytning skulle enligt utredningen garanti vinnas dels for att kontakten
med de sociala organen uppehélles, dels ock for att material f6r forskningen
erhélles siavil fran denna verksamhet som fran sjukavdelningarna. Lirar-
kollegiet skulle hiilsa en dylik professur med stor gliadje och anser, att idealet
vore, om dylika professurer funnes i varje kliniskt dmne. D4 detta éar en
ombjlighet ur statsfinansiell synpunkt, forklarar sig lararkollegiet icke ha
kunnat finna nigon annan framkomlig vég betriffande stora delar av under-
visningen i socialmedicin #n att speciallirare 1 mer blygsam stillning vid
de olika klinikerna avdelas fér denna undervisning. Lirarkollegiet under-
stryker, att den i kursen i socialmedicin ingdende undervisningen i stats-
medicin bér meddelas av professorn i ritts- och statsmedicin. Kunskaps-
kontrollen bor ocksa handhas av denne och icke av professorn i social-
medicin, som knappast kan forutsiittas ha vederbdrlig kompetens hiirfor.

I en till medicinska fakultetens i Uppsala yttrande fogad inlaga av
professor J. Naeslund framhaller denne som sin uppfattning, att, dia under-
visning i sociala fragor ges i samband med undervisningen 1 de olika kli-
niska imnena och i stats- och riittsmedicin, den foreslagna undervisningen 1
socialmedicin hogst visentligt kan nedskiras. I sin till fakultetens yttrande
fogade inlaga har professor Ask-Upmark hivdat, att den av kommittén
foreslagna undervisningen bor kunna meddelas av professorn i hygien, pro-
fessorn i riitts- och statsmedicin samt de kliniska professorerna, varfor han
yrkar avslag pi det av kommittén foreslagna inrittandet av professur m. fl.
tjinster 1 amnet.
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Kanslern anfér, att den del av den foreslagna undervisningen i social-
medicin, som avser att bibringa studenterna kunskaper om sociala férhal-
landen och social lagstiftning, limpligen synes kunna anfértros annan &n
huvudlédraren, t. ex. larare vid socialinstitut. Den 6vriga delen av under-
visningen, som avser att ge medicinska aspekter pa dmnet, anser kanslern
1 princip béra handhas av lirare med professors stillning. Undervisningen
i den mera kliniskt inriktade delen av den forebyggande medicinen bor
salunda ankomma pa professorn i socialmedicin. Kanslern understryker i
likhet med kommittén vikten av att denna undervisning icke endast med-
delas vid vissa, sirskilt tillrattalagda foreldsningar utan att den anknytes
till det lopande sjukvirdsarbetet. Kanslern tillstyrker kommitténs forslag,
att professorn i socialmedicin skall vara chef f6r sjukhusets kuratorsvisen-
de for att sikerstilla att han far kiinnedom om och i tillfredsstillande om-
fattning kan utnyttja sjukhusets socialmedicinska patientmaterial, men
ifrdgasiitter, om detta arrangemang ir tillrickligt for att ge honom
det tillrackliga underlaget for undervisningen. Professorn i socialmedicin
bor, framhaller kanslern, givetvis i sin praktiska verksamhet forst och
framst sdsom konsult ha stark kontakt med de olika klinikerna och mé-
hinda allra starkast med poliklinikerna. Det forefaller emellertid kanslern,
som om han dessutom borde ha en egen mindre klinik och di nirmast en
medicinsk sddan, dir han kan ta in fall, som tarvar nirmare undersokning.
En sidan avdelning skulle enligt kanslerns mening dven fa stor betydelse for
hans forskning. Kanslern foreslar dirfor, att vid varje lirosite nirmare
utredes, i vad man médjligheter {finns att tillgodose de silunda angivna
onskemalen 1 friga om professorns 1 socialmedicin arbetsbetingelser. Icke
minst med hinsyn till angeligenheten av att forskning pa omradet kommer
till stand bor detta enligt kanslern ske snarast majligt, si att man utan
alltfor lang tidsutdrikt kan inritta en professur vid nigot av de medicinska
lirositena. Professurer i socialmedicin bor salunda enligt kanslerns mening
inrittas successivt med hinsyn till mojligheterna att anordna institutioner.
Kanslern foreslir, att tills vidare kostnader endast beriknas for inrittande
av en institution, medan i dvrigt arvoden till speciallirare beriknas. Det
torde, anfor kanslern, bora ankomma pa Kungl. Maj:t att besluta, var den
forsta institutionen skall inrittas. Kostnaderna for genomférandet av detta
forslag blir givetvis beroende av vart den forsta institutionen forligges.
For att erhélla en ungefirlig siffra for kostnaderna har kanslern i sin kost-
nadsberikning riknat med att densamma forligges till Lund.

Av 6vriga remissmyndigheter framhaller statskontoret, att frigan om
inriattandet av de foreslagna socialmedicinska institutionerna maste anses
inta en ur angeligenhetssynpunkt framskjuten plats i betraktande av den
omfattning, samhillets atgirder numera erhallit pa det socialpolitiska om-
radet.

Medicinalstyrelsen tillstyrker kommitténs forslag om inrattande av sir-
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skilda professurer i imnet, varvid styrelsen dock forutsatter, att inridttandet
av sidana tjinster sker successivt med borjan vid karolinska institutet och
medicinska hogskolan i Goteborg. Hirigenom kan enligt styrelsens mening
den erfarenhet rorande undervisningens limpliga utformning for svenska
torhallanden forvirvas, vilken nu saknas. Styrelsen framhaller aven, att,
di utbildning i dmnet tidigare icke kunnat erhallas i vart land, svarigheter
torde foreligga att omedelbart erhalla kompetenta innehavare till flera
sadana tjinster. Vid de lirositen, dar sirskild foretradare for dmnet sak-
nas, bor enligt styrelsens mening undervisning 1 socialmedicin tills vidare
limnas av speciallirare. Socialstyrelsen anfor, att socialmedicinen dr av
utomordentligt viirde for kontrollen och forskningen rorande verkningarna
av socialvardens tgirder och dirigenom dven som ledning for socialviardens
utveckling. Tillkomsten av foreslagna tre professurer 1 socialmedicin skulle
enligt styrelsens mening verksamt frimja forskningen p& omradet och in-
tresset bland likarna for det socialmedicinska betraktelsesittet samt dér-
med iven verka stimulerande pa liakarnas medverkan inom socialvirdens
olika omraden. Socialstyrelsen framhaller vikten av att den allménna geron-
tologien tillmites ett storre utrymme i de socialmedicinska kurserna. At
samma 6nskemal har 1952 drs dldringsvdrdsutredning givit uttryck.

Svenska likaresillskapet ifragasitter det vilbetinkta i att pi en gang
inritta fyra professurer i ett nytt dmne, dér inga erfarenheter Gver svenska
behov finns, dir institutioner helt saknas och dir svirigheten att fa fram
personer med kompetens for en sidan professur bor vara betydande. Sill-
skapet anser visserligen, att den huvudsakliga undervisningen 1 socialmedi-
cin bor meddelas kliniskt och polikliniskt i samband med de olika kliniska
liroimnena av kliniska lirare, varigenom mojlighet beredes att meddela
den socialmedicinska undervisningen i anslutning till aktuella fall, men for-
ordar dock, att en professur i socialmedicin inrittas i Stockholm vid karo-
linska institutet med anordnandet av en institution, som organiskt far
utveckla sig och dir specialister kan erhélla utbildning for de professurer,
som efterhand kan tillkomma vid 6vriga medicinska lirositen. Intill sa
lampligen kan ske bor, enligt likaresillskapets mening undervisningen vid
dessa anfortros at arvodesavlonade speciallirare. Om eller nir flera pro-
fessurer eller eventuellt laboraturer inriittas anser sillskapet, att dessa kan
{3 differentierad forskningsinriktning i overensstimmelse med vad som
foreslagits betriiffande dmnet hygien.

Sveriges likarforbund anser det dnskvirt, att en forbittrad och till viss
del sjilvstiindig undervisning kommer till stind rérande de problemkomplex
och de fakta, som kommittén sammanfattat under benimningen social-
medicin, liven om forbundet hyser vissa betinkligheter i friga om kom-
milténs {orslag till inforande av ett akademiskt liroimne benimnt social-
medicin. Socialmedicinsk undervisning bér enligt forbundets mening ges
under hela den kliniska utbildningen. Om den icke i hela sin vidd kan ges
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av den kliniske liraren, kan en integration ske och speciallirare delta i de
kliniska forelisningsserierna. Dessa lirare bor enligt forbundets mening i
forsta hand vara medicinskt utbildade. Dirutéver behover den blivande
likaren undervisning i biologiskt-medicinskt orienterad sociologi och sam-
hillsvetenskap. Harvid kan en kursmissig undervisning vara indamals-
enlig, och en del diarav bor forliggas timligen tidigt, lampligen under det
propedeutiska aret. Hirutover anser forbundet det vara lampligt med en
sammanfattande och kompletterande huvudkurs, som bor avslutas med slut-
forhor. Nagon obligatorisk kombination med t. ex. pediatrik anser forbundet
icke bora ifrigakomma. Likarforbundet tillstyrker kommitténs forslag om
inrittande av professurer i socialmedicin. Deras verksamhet maste enligt
forbundets mening i betydande utstrickning inriktas pa forskning. Pro-
fessurerna bor dessutom vara huvudansvariga for kurserna i dmnet.

Sveriges forenade studentkdrer anser, att inférandet av socialmedicinsk
undervisning under sirskilda #mnesforetridare maste betraktas som en
viasentlig forbittring av den nuvarande undervisningsplanen. Att social-
medicinska institutioner ur forskningssynpunkt bor inrittas {forefaller
Sveriges forenade studentkérer klart motiverat. Dock foreslas, att institu-
tionerna och deras befattningar inrittas successivt, si att man i bade under-
visnings- och forskningshiinseende far en 6kad erfarenhet av dirmed sam-
manhéngande problem vid den fortsatta utbyggnaden. Medicinska fir-
emingen © Lund har framhillit méjligheten att till lirare i socialmedicin
utse en tjénstelikare (sociallikare, stads- eller provinsiallikare ete.).

Styrelserna for socialinstituten i Stockholm och Géteborg samt syd-
svenska socialinstitutet i Lund uttrycker sin tillfredsstillelse med kommit-
téns forslag till utokad undervisning i socialmedicin och understryker be-
hovet av medicinsk sakkunskap inom socialvirdens arbete. Mot undervis-
ningens organisation och innehall har styrelsen for socialinstitutet i Géte-
borg dock gjort foljande erinringar. Undervisningen bor omfatta iven all-
ménna samhillsférhallanden och socialpolitiska anordningar, och denna un-
dervisning far icke bli av alltfér elementiir art. For denna undervisning krivs
medverkan av lirarkrafter med samhillsvetenskaplig och socialpolitisk
eventuellt ocksi juridisk skolning. Fér denna undervisning synes sirskilda
kurser bora forliggas till sjunde och ittonde terminerna. Harigenom skulle
de studerande bli mera skickade att deltaga i den fortlopande undervis-
ningen. Avslutningskursen torde diremot med fordel kunna beskiras. Sty-
relsen anser, att hela frigan om undervisningens omfattning och innehall
maste sirskilt provas under medverkan av samhillsvetenskaplig och social-
politisk expertis. Styrelsen for sydsvenska socialinstitutet framhaller, att det
som ur institutets synpunkt ir viktigast ir, att savil forskning som under-
visning organiseras si, att man behaller nirmast mojliga kontakt med det
dagliga, praktiska arbetet, sidant detta ter sig for tjanstelikare och andra
direkt till det forebyggande arbetet knutna likare. Detta synes styrelsen
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innebidra, att undervisningen fér blivande likare till stor del bor handhas av
praktiskt arbetande likare och i mindre utstrickning av vetenskapliga spe-
cialforskare. Aven svensk kuratorsforening har uttryckt sin stora tillfreds-
stillelse med forslaget om inforande av amnet socialmedicin i undervis-
ningen for medicine studerande. Féreningen ansluter sig till kommitténs
forslag om att professorn i socialmedicin skall fungera som chef for under-
visningssjukhusets samtliga kuratorer. Det forefaller foreningen vara en
lycklig 16sning, att kuratorerna knyts si nira till den socialmedicinska in-
stitutionen som mojligt och att en stor del av den socialmedicinska undervis-
ningen dirigenom fast forankras i kuratorernas arbetsuppgifter.

Svenska livforsikringsbolags overlikareforening och svenska livforsik-
ringsbolags namnd for medicinsk forskning har i en gemensam skrivelse
attalat sin tillfredsstillelse med att sammesomradet »forsakringsmedicin,
sjukforsakring, olycksfallsforsikring, arbetsloshetsforsikring, folkpensione-
ring, barnbidrag, modrahjilp m. m.; utfirdande av intyg i anslutning hér-
till» upptagits i utbildningsplanen och framhallit vikten av att detta imnes-
omrade erhaller tillrickligt utrymme.

Malméhus lins landstings hdlso- och sjukvirdsberedning hilsar med till-
fredsstillelse, att forslag rérande professur i socialmedicin framlagts, samt
uttalar, att beredningen finner det angeldget, att forslaget snarast mojligt
realiseras. :

Kommitténs forslag att professorn 1 socialmedicin eventuellt skulle bli
chef for studenternas hialsobyra avstyrkes av medicinska
fakulteten i Uppsala. Som skiil hiremot anfor fakulteten bland annat, att en
byré, som sysslar med studenters socialmedicinska forhillanden, av psyko-
logiska skal ar synnerligen olamplig som demonstrationsobjekt for deras
kamrater. Kanslern forklarar sig dela denna uppfattning. Medicinska fakul-
teten i Lund anser det ej radligt att frin borjan bestimma, att professorn
<kall vara chef for kuratorsinstitutionen eller studenternas hilsovardsbyra
eller utova annan praktisk verksamhet. Dessa fragor maste bli 1 hog grad
beroende pa vem som kommer att inneha professuren.

I fraga om antalet kurser i socialmedicin anfor kanslern, att, da
han forordat att kursen i pediatrik icke skall vara obligatoriskt kombinerad
med kursen i socialmedicin, skilet for att den sistnimnda kursen bor anord-
nas tre ginger om aret bortfaller. Kanslern foreslar dirfor, att kurs i social-
medicin anordnas tva ganger irligen. Hirvid torde enligt kanslerns mening
bitridande lirare icke erfordras i Uppsala, Lund och Goteborg samt vid
karolinska sjukhuset for annan undervisning én i de till socialmedicinen
horande delarna av statsmedicinen.

Sveriges likarforbund anser likaledes, att nagon obligatorisk kombination
med t. ex. pediatrik icke bor itragakomma. I likhet med vad som anforts
betriiffande imnet hygien anser Sveriges forenade studentkdrer att huvud-
kursen i socialmedicin bor kunna komprimeras till en manad. Med den
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salunda foreslagna upplaggningen av undervisningen och kurserna i hygien
och socialmedicin anser Sveriges férenade studentkarer att dessa kurser
kan férliggas i omedelbar anslutning till varandra under en tvamanaders-
period.

Betriffande méjligheterna att anordna lokaler £r undervis-
ningen i socialmedicin anfor medicinska fakulteten i Uppsala,
att en definitiv I6sning av lokalfrigan inte kan komma till stind forrin
1 anslutning till akademiska sjukhusets fortsatta utbyggnad enligt general-
planen. Provisoriska lokaler torde kunna ordnas endast genom uppiorandet
av sirskild barackbyggnad p& det sitt kommittén foreslagit.

Medicinska fakulteten i Lund meddelar, att lokalutrymmen for den
planerade socialmedicinska institutionen finns reserverade enligt uppgjorda
ritningar for det planerade nya centralblocket inom norra lasarettsomradet.
Provisoriska lokaler kan beredas redan i samband med att den forsta del av
centralblocket, som avses skola pabérjas ar 1954, fardigstilles. Under dessa
forhallanden kan av kommittén upptagna kostnader for uppforande av en
tillfallig barackbyggnad bortfalla. Anslag for inredning och utrustning ar
emellertid fortfarande nédvindigt. Till storleken av detta vill fakulteten
aterkomma senare.

Direktionen for karolinska sjulchuset anfor, att inom sjukhusets omrade
finns fo6r nirvarande redan uppférd en barack for statens arbetsklinik, och
irdgasitter limpligheten av uppférande av ytterligare baracker. D4 fragan
om 6verforande till karolinska sjukhuset av den ortopediska kliniken vid
Norrbackainstitutet ar under diskussion, anser direktionen det mahinda
vara mest dndamalsenligt att, direst ortopediska kliniken flyttas, forligga
den socialmedicinska institutionen till Norrbackainstitutet. Institutet lig-
ger nira karolinska sjukhuset och de kontakter, som fordras mellan den
socialmedicinska institutionen och karolinska sjukhuset, torde enligt direk-
tionens mening ganska litt kunna etableras.

I det till Goteborgs sjukhusdirektions yttrande fogade utlitandet av
professor M. Odin anféres, att lokaler for socialmedicinen kan beredas i
samband med Sahlgrenska sjukhusets ombyggnad i de gamla poliklinik-
lokalerna. Négot anslag till uppférande av barackbyggnad erfordras silunda
icke, men diremot bor utrustningsanslag beriknas.

Det av kommittén foreslagna utnyttjandet av socialkura-
torerna f6r undervisningen i socialmedicin har av
remissmyndigheterna ansetts limpligt. Onskemdl om 6kat antal
kuratorstjinster och formanligare lonegradspla-
cering har dock framstillts i nagra av yttrandena.

Styrelsen for socialinstitutet i Stockholm. finner det foreslagna utnyttjan-
det av kuratorernas verksamhet och sakkunskap i de studerandes under-
visning vara ett lyckligt grepp. Styrelsen anser emellertid, att de under-
visande uppgifterna kommer att ta kuratorernas tid } ansprak i sadan om-
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fattning, att det icke blir tillrickligt med den nya, for undervisningens spe-
ciella behov foreslagna tjinsten, och foreslar darfor, att antalet kurators-
tjanster utokas med ytterligare en per sjukhus. Styrelsen anser vidare —
under hinvisning till att vid landstingens sjukhus redan nu de s. k. forste
kuratorerna ir placerade i 16negraden 19 — den foreslagna lonegradsplace-
ringen for kuratorerna vara for lag. Med de ansprik, som nu stills pa
samtliga undervisningssjukhusens kuratorer, bor dessa enligt styrelsens
mening icke placeras ligre an i 16negraden 19 och de nya sarskilt for under-
visningens del inrittade tjansterna jamstallas med tjinsterna sisom bi-
tradande lirare i praktisk socialvard vid socialinstitutet och sadlunda placeras
1 l6negraden 25.

Swvensk kuratorsforening anser, att de foreslagna kuratorstjiansterna bor
stallas i paritet med larartjinster i praktisk socialvard vid socialinstitutet
och sélunda placeras lagst 1 lonegraden Ca 29. Undervisningskuratorn bor
enligt foreningens mening ha avlagt socionomexamen, ha god och allsidig
erfarenhet av kuratorsarbete och handledning samt ha mentalhygienisk
utbildning.

Departementschefen.

Inom nutidens medicinska verksamhet tar det forebyggande arbetet en
allt storre omfattning. Sambhillets onskemal att genom hilsovardande och
forebyggande atgirder hindra sjukdomar att uppkomma snarare an att
bota dem méste omsittas 1 praktiska handlingsprogram. Dylika anstrang-
ningar leder fram till ndgra av de mest invecklade frigekomplex, som den
kommande utvecklingen av hilso- och sjukvarden aktualiserar. I detta lage
ar det enligt min mening hogst angeliget, att de medicinska lirosatena till
sitt forfogande far okade resurser for undervisning och forskning inom den
forebyggande medicinens hela falt. Inom forskningen giller det att pa
basen av vara okade kunskaper om sjukdomarna utforma metoder och
organisationsplaner for det forebyggande arbetet pa olika falt. Vardet av
dylika atgirder har ju adagalagts pa manga omraden av medicinen, som
exempelvis i fraga om kontrollen av smittkoppssjukdomen genom allmén
vaccinering, bekimpandet av tuberkulosen genom skirmbildsrontgen samt
hilsokontrollen for vissa befolkningsgrupper vid modravards- och barna-
vardscentraler. Inom likarutbildningen maste lakarna i okad utstrickning
undervisas om dct forebyggande arbetets mal och medel, varvid ocksi hit-
horande samhillsitgarder pa socialvardens och lagstiftningens omrade blir
en viktig del i undervisningen.

Inom den forebyggande medicinens stora falt har kommittén ur under-
visnings- och forskningssynpunkt avgrinsat tva huvuddelar och foreslar,
att de under benimningarna hygien och socialmedicin skall bli sjilvstiin-
diga liroiimnen 1 likarutbildningen. llygienen, som redan finns represen-
terad med en lirostol 1 vart land, uppvisar med omraden sadana som
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bostadshygien, niringshygien ete. niira forbindelser i sina metoder och sitt
material av fakta med teoretiska vetenskaper som kemi, fysiologi och bak-
teriologi. Socialmedicinen far en klinisk forankring med tyngdpunkten i
bade undervisning och forskning lagd pa tillimpningen av kliniska forsk-
ningsresultat i sociala sammanhang och med stark anknytning till social-
vard och andra socialpolitiska verksamhetsformer. Kommitténs forslag till
uppdelning av den férebyggande medicinen pé de tva dmnena hygien och
socialmedicin kan jag godta, och kommitténs definitioner och exemplifie-
ringar ger enligt min mening en fullt tillricklig vigledning fér undervis-
ningens uppliiggning.

Jag finner i likhet med kanslern icke skil till erinran mot den av kom-
mittén foreslagna undervisningen i h ygien,

Kommittén anser i princip, att imnet hygien bér foretriidas av professur
vid varje lirosiite. Med hinsyn till behovet av undervisning och forskning
inom yrkeshygienen och niringshygienen, anser kommittén, att dessa bety-
delsefulla grenar av huvudiimnet bor tillférsikras foretridare genom en dif-
ferentiering av de kommande hygienprofessurerna. Universitetsmyndig-
heterna och kanslern har emellertid avstyrkt den foreslagna differentie-
ringen. Som argument mot férslaget har anférts de svarigheter, som en
dylik anordning skulle medféra ur meriterings- och rekryteringssynpunkt
1 friga om professurer och docenturer i dmnet. Vidare hénvisas till den
praxis, som utbildat sig, att den vetenskapliga kvaliteten av en sokandes
produktion ér det avgorande med bortseende fran vilka delar av dmnesom-
ridet den beror. Med hinsyn till vad remissmyndigheterna salunda anfért,
anser jag mig icke béra tillstyrka forslaget om en differentiering, iven om
jag till fullo instimmer i kommitténs uttalanden om onskvirdheten av att
forskningen och undervisningen intensifieras savil inom niringshygienen
som inom yrkeshygienen.

Beroende pa lokalsvarigheter féreslir kommittén omedelbart blott inrit-
tandet av en professur i hygien, nimligen i Lund, dir lokaler finns reser-
verade. Kanslern foreslar, att professurer i hygien inrittas jamvil i Upp-
sala och Géteborg. I Uppsala skulle enligt en inom fakulteten dir utférd
utredning en provisorisk hygienisk institution om 150 m2 kunna inredas i
den nuvarande vindsvéningen till patologiska och hygienisk-bakteriologiska
institutionsbyggnaden. T Goteborg skulle lokalutrymmen eventuellt kunna
skapas i den nuvarande bakteriologiska institutionen, direst de foreslagna
nya institutionerna for bakteriologi och virologi kommer till stind. Jag
finner icke den foreslagna 16sningen av lokalfragan i Uppsala tillfreds-
stillande. Ej heller torde lokalfragan i Goteborg kunna anses definitivt 16st.
Jag anser mig dirfor, i likhet med kommittén, nu endast bora foresld inriit-
tandet av en professur i hygien i Lund.

Mot kommitténs forslag i friga om den ovriga personalen vid den fére-
slagna institutionen i Lund dvensom i fraga om berikningen av arvoden
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till lirare och kursamanuens i Uppsala och Stockholm har jag intet att
erinra. D& undervisningen i Goteborg f5r samma omfattning som i Uppsala,
foreslar jag, att motsvarande arvoden beriknas dér.

Jag foreslar salunda foljande forindringar 1 den nuvarande personalorga-
nisationen i dmnet hygien:

t U L S G
! PrOLESSOT v e vvovencnnennennmnsneansans — +1
Ii Lirare (arvode) ..........oovesioeeees — 300 — 12400 — + 6900
Bitridande larare ..........ocieeiens — — — 4650
Forste assistent ........ccoevarieniins — +1
Forste AMANUENS . ..oonvvreerresrsses — +1
Amanuens (arvode) .. ....ccaeiraeoeees + 1600 — — + 850
Laboratoriebitride (hogst 13 lgr) ........ — +1
Kanslibitrade (11 lgr) ...oooviviennens — +1
Vaktmistare (10 lgr) ......oooooeeians — +1

Den hirav foranledda arliga kostnadsokningen fér avloningar uppgar till
{ runt tal 64 900 kronor. Hirutover raknar jag med arliga materielanslag for
undervisningen i Uppsala, Lund och Goteborg med respektive 3 000, 15 000
och 3 000 kronor.

For inredning och ombyggnad av de lokaler, vari den foreslagna hygie-
niska institutionen i Lund avses skola inrymmas, riknar jag nu i enlighet
med fakultetens forslag med ett belopp av 47 000 kronor samt for utrust-
ning av institutionen med ett belopp av 220 000 kronor.

Den av kommittén foreslagna omfattningen av undervisningen i
socialmedicin och dess fordelning pa en propedeutisk kurs, en fort-
lspande undervisning under de olika kliniska dimnena samt en huvudkurs
kan jag i likhet med remissmyndigheterna godta. Kommitténs forslag, att
de centrala delarna av statsmedicinen, hilso- och sjukvirdens organisation
m. m. skall undervisas av bitradande lirare, vilken som tjinstelakare eller
pa annat sitt har erfarenhet av sidant arbete, finner jag riktigt. Den av
kommittén foreslagna obligatoriska kombinationen av huvudkursen i social-
medicin med pediatrikkursen blir icke mojlig, darest vissa av universitets-
myndigheterna i enlighet med vad jag godtagit vid behandlingen av under-
visningen i pediatrik viljer att ge tre manaders kurs 1 det senare amnet.
Om s sker torde huvudkursen i socialmedicin bora anordnas som en fri-
stiende kurs under en méanad och t5 kombineras med nigon av de kom-
binerbara kurserna under licentiatstudiernas andra avdelning. Ehuruvil
vissa skiil talar for att denna fristaende huvudkurs forligges sent under den
andra avdelningen, vill jag likvél med hiinsyn till en dylik bestimmelses
inverkan pa studietiden icke uppstilla krav pé genomgangna andra kurser
<om villkor for tilitride till kursen. Oberoende av vilket alternativ som
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viljes i friga om anordnandet av undervisningen i pediatrik torde det vara
tillrickligt med tva huvudkurser i socialmedicin arligen.

I fraga om socialmedicinen foreslar kommittén, att professur omedelbart
inrittas vid varje lirosite. De nya institutionerna i socialmedicin by enligt
kommitténs mening Inrymmas 1 undervisningssjukhusen, men i nuva-
rande lige kan sidana lokaler ej beredas, varfor kommittén beriknar
anslag fér byggandet av provisoriska institutioner, inhysta i tribaracker pa
sjukhusomrédena. For att ge professorn en tillfredsstillande kinnedom om
sjukhusets socialmedicinska patientmaterial foreslar kommittén, att han
skall bli chef fér sjukhusets kuratorsvisende och att vissa eller samtliga
kuratorer administrativt understilles honom. Kommittén foreslir iaven, att
professorn i socialmedicin fir ledningen av studenternas halsovérd.

Remissmyndigheterna har tillstyrkt kommitténs forslag om inrdttandet
av socialmedicinska professurer. Kanslern féreslir dock en successiv ut-
byggnad med hinsyn till mojligheterna att anordna institutioner. Da det
synes kanslern angeliget, att forskning inom dmnet snarast kommer til}
stdnd, beriknar kanslern nu anslag for en institution. Kommitténs forslag,
att professorn skall vara chef for studenternas hilsovard, har allmint av-
styrkts. Kanslern anser, att professorn i soctalmedicin i sin praktiska verk-
samhet forst och frimst sisom konsult bér ha en stark kontakt med de
olika klinikerna och mahinda allra starkast med poliklinikerna. Det fire-
faller dirfor kanslern, som om han borde ha en egen mindre klinik, diir han
kan ta in fall, som tarvar nirmare undersokning.

Jag delar kommitténs &sikt, att dmnet socialmedicin bor ha en fullgod
representation vid varje lirosite. I likhet med kommittén och remissmyn-
digheterna anser jag, att de definitiva socialmedicinska institutionerna bor
beredas plats inom universitetssjukhusen. Jag ansluter mig dven till kom-
mitténs forslag, att professorn i socialmedicin bor vara chef for kurators-
organisationen pa sjukhuset, men Jag kan icke tillstyrka, att han blir chef
for studenternas hilsovard. Till fragan om professorns anknytning till sjuk-
husets sjukvérd i évrigt finner jag det icke nu mojligt att ta definitiv still-
ning, utan nigon tids erfarenhet av den foreslagna verksamheten torde
bora férega ett dylikt beslut. Jag forutsiitter, att professorn vid forefallande
behov far mojlighet att pa sjukhuset polikliniskt eller kliniskt undersoka
patienter, om detta blir nodvindigt f6r hans undervisning eller forskning.

Medicinska fakulteten i Lund har meddelat, att provisoriska lokaler
for en socialmedicinsk institution kan erhallas redan i samband med att
den forsta del av det planerade nya centralblocket inom norra lasaretts-
omradet, som avses skola paborjas ar 1954, fardigstills. Detta torde kunna
bli fallet ungefiir samtidigt med att den huvudsakliga undervisningen i
socialmedicin enligt den nya studieplanen skall paborjas. I Goteborg kan
enligt var professor Odin i sitt till Géteborgs sjukhusdirektions yttrande
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fogade utlitande anfort, lokaler for socialmedicin beredas i de gamla poli-
Kkliniklokalerna i samband med Sahlgrenska sjukhusets ombyggnad.

I likhet med flera av remissmyndigheterna finner jag det lampligt att
de socialmedicinska institutionerna utbyggs successivt. Da enligt vad nyss
sagts lokaler for dylika institutioner kan beredas i Lund och Gédteborg, fore-
slar jag silunda, att professurer i socialmedicin inrittas vid dessa ldrositen.
Vid vriga larositen bor tills vidare den foreslagna undervisningen med-
delas av arvodesavlonade lirare.

Mot den av kommittén foreslagna personaluppsittningen vid den social-
medicinska institutionen i Lund har jag intet att erinra. Jag forordar, att
motsvarande tjinster inrittas jamvil 1 Goteborg.

Till fragan om de foreslagna kuratorstjansternas lonegradsplacering ar jag
icke beredd att nu ta stillning. Jag riknar dock i det foljande med den
av kommittén foreslagna placeringen i lonegraden 17.

Jag foreslir sélunda foljande personalorganisation for undervisningen i
socialmedicin:

l ! s
U L M | G
KS Seraf
ProfeSSOT «oovvvvnnereninennsenesonnnns — 1 — — — 1
Bitradande ldrare ..........coiiiiiiins 10350 | 1950 | 2500 {11200 | 2500 | 2 450
JCUTALOL + e vvvevmnnseransenanannnnes -— 1 — — — 1
Statistiker (arvode) ........c.oiiiiioens — 10000 — - — 10 000
Kanslibitride (11 1gr) ...oovvenineneann — 1 — — —_ 1
Klinisk amanuens ...........c..c.eveee — 1 - — — 1

Den hirav foranledda arliga kostnaden for avloningar uppgar till 1 runt
tal 177 300 kronor. Hirutover riknar jag med arliga materielanslag for
undervisningen i Uppsala, Lund, Stockholm och Goteborg med respektive
3 000, 10 000, 3 000 och 10 000 kronor.

For inredning och utrustning av de foreslagna socialmedicinska institu-
tionerna i Lund och Géteborg riknar jag i likhet med kommittén med en-
géngsanslag av 70 000 kronor per institution.
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30. Rittsmedicin.
Kommittén.

Undervisningen i rittsmedicin ér enligt gillande examensstadga samman-
ford med statsmedicinen och utgor ett imne i medicine licentiatexamen.
Undervisningen i de bada @mnena skall omfatta den medicinska vetenska-
pens tillimpning pi lagskipming samt svensk lagstiftning och férvaltning
rorande hilso- och sjukvard.

I Uppsala och Stockholm ges kurser i ritts- och statsmedicin tvg ginger
arligen, i Lund en ging arligen. Vid undervisningen i Stockholm har varje
kurs delats i tre grupper, vilka undervisats var for sig.

Under det sista decenniet har betydande fordndringar foretagits i under-
visningen i ritts- och statsmedicin.

Ar 1944 beslot riksdagen inritta rittslikarstationer ; Stockholm, Lund
och Géteborg. Hirigenom inleddes den reform av rittsmedicinalvisendet,
som for narvarande héller pa att genomfsras och som bland annat innebir,
att den stora gruppen tjinstelikare skall befrias fran skyldigheten att ut-
fora rittsmedicinska obduktioner, vilka i stillet skall verkstillas av ratts-
likarstationernas specialutbildade likare.

Med anledning av denna omorganisation av rattsmedicinalvisendet upp-
drog universitetskanslern 1944 &t professorn W. Boszeus, diavarande labo-
ratorn N. Gellerstedt och professorn E. Sjovall att verkstilla utredning
rérande en omléggning av undervisningen i ritts- och statsmedicin for
medicine licentiatexamen. P4 grundval av utredningens &r 1945 avgivna
forslag utfirdade kanslern nya bestimmelser for undervisningen i ritts-
och statsmedicin. Undervisningen skulle ges i en treménaders kurs, som i
Stockholm borde omfatta 385 forelisningstimmar samt omkring 30 timmar
demonstrationer och Gvningar med ritt for kursgivaren att byta ut fore-
lasningar mot demonstrationer och ovningar eller tvirtom. Tidigare gil-
lande foreskrifter angiende de studerandes skyldighet att verkstilla lk-
oppningar och déréver diktera eller fora protokoll utgick ur bestimmelserna.

Pa 1948 ars likarutbildningskommittés uppdrag har professor Boszus
utrett behovet av undervisning i ritts- och statsmedicin for olika grupper
av likare i anslutning till nu gillande bestimmelser och forefintliga organi-
sation av rittsmedicinalvisendet.

Professor Bosazus har uppskattat behovet av undervisning i rittsmedicin
1 den allménna likarutbildningen till 26 timmar, inklusive praktiska de-
monstrationer.

Professor Boszus har dven behandlat frigan om att skilja undervisningen
1 statsmedicin frén kursen i rittsmedicin och funnit sig vil kunna godta
ett tidigare av 1938 &rs likarutbildningssakkunniga vickt forslag, att under-
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visningen i de medicinska forfattningar, som hade samband med de sirskilda
liroamnena, skulle meddelas av larare 1 dessa imnen samt senare komplet-
teras med en kurs 1 socialmedicin. A andra sidan formenar han, att vissa
grupper av forfattningar och bestammelser angiende lakarnas verksamhet
icke lampligen kan komma att beroras 1 samband med den kliniska under-
visningen. Det gillde hir narmast forfattningar rérande behorighetsbestam-
melser, tjansteplikt for medicinalpersonal, bestimmelser angiende utfir-
dande av intyg av rittsmedicinsk karaktir, bestammelser gillande tyst-
latenhetsforpliktelser etc., samt forfattningar angiende dodsfall och ratts-
medicinska forrittningar. Undervisningen rorande denna grupp av bestim-
melser lage narmare rittsmedicinen #n socialmedicinen och borde fa en
undervisningstid av 8 timmar.

Kommittén finner det uppenbart, att undervisningen i rittsmedicin i den
allminna likarutbildningen kan goras tamligen begransad och att den endast
bor omfatta sidana uppgifter, som 1 framtiden kan komma att aliggas var
och en praktiserande likare. Med hinsyn hirtill foreslir kommittén, att
undervisningen i rittsmedicin skall omfatta 15 foreldsningstimmar jamte
5 demonstrationer av rittsmedicinsk likoppning, rittsmedicinsk liksyn,
rittsmedicinsk undersokning av levande personer m. m. Sammanlagt torde
denna undervisning motsvara vad professor Boszus foreslagit.

Betraffande undervisningen i statsmedicin har olika problem i anslutning
hirtill utforligt diskuterats och utretts av kommitténs expertdelegation for
hygien och socialmedicin. Delegationen har, som 1 avsnittet om dessa dmnen
anforts, foreslagit, att statsmedicinens centrala delar sammanfattningsvis
undervisas i en slutkurs 1 socialmedicin. De delar av statsmedicinen, som
nirmare beror de olika kliniska d&mnena, skall behandlas av amnesldararna.
Kommittén har anslutit sig till denna uppfattning. Detta innebir, att
imnet ritts- och statsmedicin bor klyvas s, att av statsmedicinen endast
det som direkt beror rittsmedicinen undervisas i samband med detta dmne.
Dé kommittén salunda foresldr, att undervisningen i statsmedicin skall utga
ur skyldigheterna for lararna i riitts- och statsmedicin, anser kommittén, att
de i fortsattningen bor benamnas endast ldrare i riattsmedicin.

Kommittén har i sina anslagsberidkningar for slutkursen i socialmedicin
forutsett, att en viss del av undervisningen (10 timmar per kurs) skall avse
sarskilt statsmedicinska fragor och limpligen bor ges av en tjanstelikare
eller liknande. Om lirarens i rittsmedicin arbetsborda ger honom mojlighet
dartill, torde det vara en synnerligen fordelaktig anordning, om han for-
ordnas att ge denna undervisning under slutkursen i socialmedicin.

Undervisningen i rittsmedicin bor enligt kommittén ges under siirskilda
kurser, som anordnas tvi ganger arligen vid samtliga ldrositen. Undervis-
ningen, som huvudsakligen far karaktir av forelisningar och demonstra-
tioner utan praktiskt arbete, bor uppliggas s, att den kan kombineras
med samtliga kliniska kurser efter kirurgikursen. Den skall siledes fortga
over en relativt ling tid med ett fatal foreliisningar och demonstrationer
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per vecka. Med hinsyn hirtill och dven till att lampligt demonstrations-
material skall pariknas, anser kommittén, att kurstiden bor utstrickas
over cirka tre manader. Undervisningen féreslas avslutad med slutforhor.

Kommittén diskuterar i samband med sitt forslag rérande undervisningen
1 rittsmedicin jimvil frigan om det framtida behovet av sarskild professur
1 dmnet 1 Stockholm. Den av kommittén foreslagna undervisningen i den
allménna likarutbildningen kriver icke, framhiller kommittén, en lirare
1 professors stillning. Emellertid kommer i Stockholm iven landets tjinste-
likare att undervisas, och kommittén kommer dirvidlag att foresld en
utvidgning av deras obligatoriska utbildning, sirskilt i friga om social-
medicin och rittsmedicin. Vid ett sidant férhallande anser kommittén det
vara nodvindigt, att dmnet rittsmedicin foretrids av en larare med akade-
misk stillning. Omfattningen av arbetet vid Stockholms rittslikarstation
torde enligt kommitténs mening iven vara sa betydande, att chefskapet kan
jamstéllas med t. ex. befattningen som chef for statens rittskemiska labora-
torium, vilken chef har professors stillning. Samtliga dessa omstéindigheter
synes kommittén utvisa behovet av att framdeles liksom hittills chefen for
Stockholms rittslikarstation tillika ar professor 1 rittsmedicin vid karolin-
ska institutet. Kommittén anfor, att den erfarit, att stora svarigheter fore-
ligger att rekrytera assistenter vid rattslikarstationerna. DA detta givetvis
ocksa ir till nackdel for undervisningen, betonar kommittén vikten av att
tgirder vidtas dgnade att frimja rekryteringen till den rittsmedicinska
specialiteten.

I Uppsala och Lund kriver kommitténs forslag ldrare for tva kurser &r-
ligen med sammanlagt 30 timmar forelisningar och ledning av 10 demon-
strationer, motsvarande 20 undervisningstimmar. Kommittén beriknar dir-
for jimte ersittning for examination och kursledning ett arvode av 3 900
kronor.

I Stockholm torde undervisning liksom hittills kunna meddelas av pro-
fessorn vid rittsmedicinska institutionen och hans assistenter. Kurs i riitts-
medicin féreslas skola ges tva ginger arligen.

I Géteborg bor undervisning anordnas i overensstimmelse med vad som
foreslagits for Uppsala. Arvode till lirare i rattsmedicin bér upptas i orga-
nisationskommitténs plan for hégskolans utbyggnad.

Efterfoljande tabell utvisar den nuvarande personalorganisationen samt
kommitténs och kanslerns forslag i Amnet.

Tabellkommentar.

I kolumnen fér nuvarande personal i Stockholm har inom parentes an-
givits en tjinst som institutionsvaktmistare. Tjénsten foreslas 1 drets stats-
verksproposition skola inrittas fran och med budgetiret 1954/55.

I kolumnen for nuvarande personal i Goteborg har inom parentes angivits
ett amanuensarvode med 750 kronor. Arvodet foreslis j proposition nr 136
till innevarande édrs riksdag skola utgd till kursamanuens i stats- och ritts-
medicin under varterminen 1955.
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Rattsmedicin.

Nuvarande personal| Kommitténs forslag Kanslerns forslag
Tjinster

vlr|sle| U LS]GU\L\S\G

Professor .....c.oievee- - =11
Lirare i rittsmedicin ..| — [ — | — | — | +8900|+8900|— [ — | +8900 +8900 | — | +8900

Undervisning i ritts- och

statsmedicin  ......... 8500| 3500 — | —8500| —8500 — | — | —8500 | —3500

Torste assistent ....... =

Tredje amanuens ...... — | —

Amanuens (arvode) ....| — | —

1
Forste amanuens ...... — =11
1
— || — — | == - — = |- 0
1

Preparator (14 lgr) ....| — | —
Institutionsvaktmistare

(A4 1gr) coviiiinnnnns — | =
Laboratoriebitride

(A1 )gr) eevvinnnienns — -1
Kanslibitride (11 lgr) ..| — | — | 1
Bestridande av vaktmis-

targéromal ........... — | — | 600

Yttranden.

Medicinska fakulteten i Uppsala anser, att av kommittén foreslagna fem
demonstrationer ir otillrickliga ej minst med hinsyn till att fardigheterna i
obduktionsteknik med kommitténs forslag angdende obduktionsundervis-
ningen synes bli bristfilliga. Fakulteten foreslar, att Atminstone en demon-
stration per vecka eller 12 stycken ges. Eftersom dven i fortsidttningen
undervisningen vid alla lirositen utom 1 Stockholm kommer att, enligt
kommittén, ledas av tillfalligt forordnade larare efter frivilligt atagande
och eftersom dessa maste forutsittas ha en ordinarie tjanst att skota, sa
torde det mangen gang bli for betungande med tva kurser arligen. Darfor
synes det rimligt, att si linge det inte finns ordinarie lirare i dmnet,
fragan om en kurs per termin eller en per ar limnas att losas efter for-
handlingar mellan vederbérande forordnande myndighet och larare.

Medicinska fakulteten ¢ Lund anser, att ytterligare 10—12 timmar arligen
maste anslas till sidana demonstrationer, som forutsitter att deltagarna
uppdelas i mindre grupper. Arvodet till liraren i rittsmedicin bor korri-
geras i enlighet harmed.

Liirarkollegiet vid karolinska institutet tillstyrker forslaget, att professorn
i ritts- och statsmedicin meddelar sin undervisning i statsmedicin i anslut-
ning till kursen i socialmedicin, men anser, att denna omstindighet icke
bisr franleda dndring av hans titel. I en till lirarkollegiets yttrande fogad
inlaga av professor W. Bosawus hivdar denne, att for undervisningen 1 ritts-
medicin inklusive den undervisning i statsmedicin, som fortfarande avses
skola ges i samband hirmed, krivs minst 17 dubbla undervisningstimmar.
921 — Bikang till riksdagens protokoll 1954. 1 saml. Nr 212.
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Vidare framhalles, att det torde bli ofrinkomligt att, senast vid den tid-
punkt di den nuvarande innehavaren av professuren i ritts- och stats-
medicin avgér, dubblera denna professur. Gentemot den foreslagna #nd-
ringen av ldrartjinsternas benimning anfores, att det kan pa goda grun-
der befaras, att innehavarna av dessa tjinster kommer att bli rena ritts-
patologer och icke lingre finner anledning att égna medicinallagfarenheten
ndgot nimnvirt intresse. Det ir, anfér Boszus, knappast troligt, att vare
sig de kliniska lirarna eller de blivande professorerna i socialmedicin, vilka
synes dmnade att 6vertaga undervisningen i medicinsk forfattningskunskap,
heller kommer att 4gna denna imnesgren nigot alltfér stort intresse eller
att ligga ned ndgon synnerligen stor méda pa att allsidigt folja med medi-
cinallagstiftningen i dess numera ganska snabba utveckling. Det kommer
dd praktiskt taget icke att finnas nigra experter i friga om medicinallag-
stiftningen med undantag av ett mycket ringa antal tjdnstemin i vissa
centrala ambetsverk.

Organisationskommittén for medicinska hégskolan i Géteborg anser, att
kursen i riattsmedicin limpligen bor koncentreras till tvé manader. D3
demonstrationerna bor ske for mindre grupper av studerande, anser organi-
sationskommittén, att arvodet till lirare bér uppriknas med hénsyn till
den hirigenom Gkade arbetsbordan. Det synes organisationskommittén
dven nodvindigt, att vissa hjilpkrafter, amanuens och vaktmistare, stills
till lararens forfogande. Avtal anses vidare béra upprittas mellan de stat-
liga och kommunala myndigheterna rérande material och lokaler fér den
praktiska undervisningen i dmnet.

Kanslern har icke funnit anledning till erinran mot kommitténs forslag.
Kanslern foreslir, att arvode till lidrare i rittsmedicin beriknas jimval 1
Goteborg.

Medicinalstyrelsen anser, att jimvail undervisningen i statsmedicin bér
meddelas av rittsmedicinsk expert. Utover behovet av larare i rittsmedicin
samt det av kommittén framhallna tringande behovet av tillfredsstillande
rekrytering inom disciplinen framhaller medicinalstyrelsen imbetsverkets
viixande behov av expertis inom den rittsmedicinska nimnden. Medicinal-
styrelsen anser silunda starka skil tala for att ytterligare en professur in-
rattas 1 &mnet. Var denna professur bér vara férlagd anses béra ytterligare
utredas.

Departementschefen.

Uppenbart ir, att den av kommittén berérda reformen av rittsmedicinal-
visendet avseviirt inskrinkt de uppgifter av rittsmedicinsk art, som i fram-
tiden kommer att avila en praktiserande likare. Jag finner det dirfor beriit-
tigat att i enlighet med kommitténs forslag begrinsa undervisningen i ritts-
medicin och godtar kommitténs forslag hirom. Undervisningen i statsmedi-
cin bor i enlighet med den av mig accepterade planen for huvudkursen i
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socialmedicin meddelas inom ramen for detta dmne. Vid den nya studieord-
ningens genomférande torde med hinsyn hirtill benimningen p& professu-
ren i ritts- och statsmedicin i Stockholm bora éndras till professur i ratts-
medicin.

Jag foreslar i likhet med kanslern f6ljande forandringar i den nuvarande
personalorganisationen:

U L S G
Lirare 1 rittsmedicin ........... ... + 3900 + 3900 — + 3900
Undervisning i ritts- och statsmedicin .. | — 3500 — 3500
Amanuens (arvode) ........... . ooieeann — — — — 50

Den hirav foranledda arliga kostnadsokningen for avloningar uppgar till
i runt tal 4 000 kronor.
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31. Krigsmedicinsk undervisning,

Kommittén.

Kurs i krigskirurgi ges 1 Uppsala en gdng varje ar och 1 Lund tvi ginger
arligen. I Stockholm har undervisning i krigskirurgi ej anordnats sedan
varen 1946.

Undervisning i gassjukvdrd anordnas i Uppsala en ging arligen. I Lund
upphorde denna undervisning 1945 och i Stockholm 1946.

Kurser i krigsepidemiologi anordnas i Uppsala, Lund och Stockholm tva
ganger arligen.

Utvecklingen av den sérskilda undervisningen i vissa krigsmedicinska
amnen har skildrats i kommitténs utredning av den 15 februari 1952 rérande
den krigsmedicinska undervisningen.

I utredningen anférde kommittén, att denna undervisning f6r nirvarande
vore otillfredsstéllande ur beredskapssynpunkt och framlade ett forslag till
forstirkning av densamma.

Kommittén anférde vidare:

Ur principiell synpunkt torde man inte kunna dra en skarp griins mellan
krigsmedicinen och den 6vriga medicinen. Medicinska atgirder i krig inne-
fattar sivil behandling av skador, som astadkoms med olika vapen, som
atgiarder i kampen mot sjukdomar och sjukliga tillstand, vilka sirskilt
gynnas av forhallandena under krig. I bada fallen bygger det krigsmedicin-
ska handlandet pa kunskaper, som har sin tillimpning redan pa de skador
och sjukdomar, som likarna fir ta hand om i fredstid. Det torde silunda
kunna hivdas, att varje del av krigsmedicinen har en motsvarighet i den
fredstida medicinen. Man talar ocksd darfor om krigskirurgi, krigshygien,
krigsepidemiologi o.s.v.

Krigsmedicinen féreter bade likheter och olikheter jaimfort med den freds-
tida medicinen. Ett krigsforhallande stéller sirskilda krav pa likarna, vilka
icke blir tillgodosedda under den vanliga civila likarutbildningen.

Ett krigstillstand skulle for niarvarande med all sannolikhet innebéra, att
civilbefolkningen komme att utséttas for krigshandlingar vid bombning av
industrianldggningar, stider o. d. I praktiskt taget varje del av landet kan
saledes uppkomma situationer, dir behovet av lakarvard blir sa stort, att de
tillgéingliga ldkarna icke kan beriknas forsld. Flyktingsstrommar, evakue-
ring av befolkningen i hela stider eller distrikt och avspirrning av lands-
delar fran resten av riket kan vid ett krigstillstind géra det nédvindigt,
att samtliga lakare inom ett visst omride tas i ansprak for att bemistra
den medicinska situationen. Vid sidana tillfillen kan ingen atskillnad goras
mellan vapenfora och icke vapenfora likare, och det torde till och med kunna
forutsittas, att personer med visentligt lagre medicinsk utbildning &n
likarna, sisom tandlikare, sjukskoterskor m. fl. kommer att f& utfora arbe-
ten, som under normala foérhallanden vore foérbehillna likarna. Om en
beredskapssynpunkt skall anldggas pa lakarutbildningen, ir det nédviandigt,
att samtliga lakare — oavsett om de tillhér en militir sjukvardsorganisa-
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tion eller inte — blir delaktiga av en timligen omfattande krigsmedicinsk
undervisning. I detta sammanhang b6r uppmirksammas, att antalet icke
vapenfora manliga samt kvinnliga medicine studerande torde utgora cirka
30 procent av samtliga studerande.

Vid sina overviganden av detta problemkomplex hade kommittén fatt
den bestimda uppfattningen, att anordningen med en undervisning i krigs-
medicinens visentliga delar under en sirskild kurs skulle erbjuda betydande
fordelar framfor andra alternativ. Det alldeles bvervigande flertalet av de
tillfragade medicinska experterna hade betriffande sina speciella omriden
foretritt en liknande uppfattning. A andra sidan kunde kurser i krigs-
medicin aldrig komma att omfatta all den medicinska kunskap, som ir av
krigsmedicinsk betydelse.

Kommittén foreslog, att krigsmedicinsk undervisning skulle meddelas
till samtliga studerande. For det forsta skulle lirarna i de olika dmnena
sirskilt beakta de amnesomriden, som ar av krigsmedicinsk betydelse.
Vidare vore det nédvindigt, att de studerande mera aktivt an nu finge delta
i kirurgiskt arbete, varfor kirurgiassistenttjanstgoringen foreslogs utvidgad
till tre manader. Dirjamte maste sirskilt anordnad krigsmedicinsk under-
visning tillkomma under en manad. Under denna tid skulle ges dels en
kurs i krigsmedicin, dels en kurs i epidemiologi med krigsepidemiologi.

Kursen i krigsmedicin foreslogs omfatta cirka 25 timmar foreldsningar
jimte 3—4 timmar demonstrationer och 6vningar vid 12—13 tillfallen.
Kursen skulle dirmed komma att uppta ungefir halva undervisningstiden
av den krigsmedicinska studiemanaden. Innehallet i kursen i krigsmedicin
ansgs icke bora fixeras vid nigot bestamt schema. I utredningen limnades
ett exempel pa en mdjlig anordning av kursen. Denna skulle ges vid det
medicinska lirositet av huvudlirare jimte civila och militira specialister
mot arvode. Under kurstiden skulle en amanuens forordnas med uppgift att
bitrida vid det praktiska anordnandet av kursen. Ett materielanslag skulle
sta till forfogande for varje kurs, och lamplig litteratur i krigsmedicin skulle
utarbetas och ges till de studerande.

Eftersom den nuvarande assistenttjénstgbringen vid epidemisjukhus
skulle bibehallas tills vidare, innebar kommitténs forslag en forlangning
av studietiden med tre minader. Med hinsyn till att de varnpliktiga medi-
cine studerandena redan i divarande lige asamkades drojsmal i sin studie-
ging av militira skal foreslog kommittén, att de tre minaderna militar
kirurgiassistenttjanstgoring skulle fa tillgodoraknas som civil utbildning.

Vid remissbehandlingen tillstyrktes kommitténs forslag av sival de aka-
demiska som de militira myndigheterna. Medicinska foreningen i Lund
holl fore, att kurserna i krigsmedicin och i epidemiologi kunde utgd och
ersiittas med en kortare kvillskurs med demonstrationer av krigsmedicinsk
film m. m. samt visitronder pa epidemisjukhuset under kurserna 1 medicin
och pediatrik. Nagra remissmyndigheter hade iiven vissa erinringar alt gora
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mot detaljutformningen av de foreslagna kurserna. I anslutning hirtill «n-
forde kanslern, att han hade for avsikt att anordna en konferens for 16san-
det av de i samband med undervisningens uppliggning uppkommande fra-
gorna, nir undervisningen skall sittas i gang.

Kommittén anfor i sitt nu framlagda betinkande, att det for detalj-
utformningen av undervisningen i krigsmedicin ir av storsta virde, att den
av kanslern planerade konferensen kommer till stind, vilket dven Gverens-
stimmer med kommitténs forslag att dmneskonferenser vid behov skall
sammankallas fér att utreda olika frigor i samband med undervisningen
1 krigsmedicin.

Kommittén behandlar nu vissa frigor rorande inpassningen av den krigs-
medicinska undervisningen i den nya studieplanen. Assistenttjinstgoringen
1 kirurgi har redan behandlats i dmnesavsnittet kirurgi. I fraga om epide-
miologiundervisningen har kommittén foreslagit, att forelasningarna i detta
dmne skall sammanféras med assistenttjinstgéringen, s& att liksom i ovriga
kliniska dmnen samtidigt meddelas teoretisk och praktisk undervisning.
Det blir dirvid enligt kommittén nédvindigt att lita den nya kursen 1
epidemiologi fa en lingre tid till sitt forfogande in vad som krivdes for den
tidigare foreslagna foreldsnings- och demonstrationskursen. Kommittén har
dirfér, som redan anforts i avsnittet klinisk epidemiologi, foreslagit, att
kursen i detta dmne skall ta en tid av tvd manader och £3 kombineras med
annat dmne i likhet med de flesta kliniska specialimnena.

Hirigenom fordndras enligt kommitténs mening situationen for kursen
1 krigsmedicin. Det finns, anser kommittén, inte lingre nagon anledning
att uppehilla tvingskombinationen med kursen i epidemiologi, vilken an-
ordning var betingad av nédvindigheten att p4 biista sitt lagga in den nya
undervisningen i den nuvarande studieplanen. Kursen i krigsmedicin kan
med den omfattning, som den fatt i det tidigare framlagda forslaget, med
fordel kombineras med annat imne med varannandags- eller halvdags-
undervisning. En sidan ritt till fri kombination 6kar ocksa de studerandes
mdéjlighet att anpassa studierna efter sina speciella behov. Kommittén fore-
slar ddrfor, att kursen i krigsmedicin skall ha en lingd av en méinad och
under denna tid {4 kombineras med annat imne.

Kursen 1 krigsmedicin kommer i kommitténs forslag att tillhéra den
andra avdelningen av medicine licentiatexamen. Den skall siledes fullgoras
under det femte eller sjitte studiedret, och fullgjord sddan kurs kommer att
vara ett villkor for tilltride till den sista avdelningen av licentiatstudierna
med dess assistenttjinstgoringar. Ur undervisningens synpunkt finner kom-
mittén det icke pakallat att inom denna ram ytterligare binda kursens lige.
Vid remissbehandlingen av utredningen om den krigsmedicinska undervis-
ningen har det frin flera militiira myndigheters sida betonats, att det
vore viktigt att de virnpliktiga studerande sa tidigt som mojligt fullgjorde
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kursen i krigsmedicin, detta med hinsyn till den kommande militira place-
ringen. Andra militira myndigheter anforde, att det med hinsyn till de
studerandes forméga att tillgodogora sig den krigsmedicinska undervis-
ningen vore bist om kursen i krigsmedicin forlades sent 1 utbildningen.
Kommittén, som har att beakta dven de icke virnpliktiga studerandes
intressen, finner det for sin del icke lampligt att lasa fast kursen 1 krigs-
medicin till en bestimd tidpunkt i ytterligare maén in vad som redan skett
genom att den blivit forlagd till andra avdelningen av licentiatexamen.
Redan denna bestimmelse ger ju it kursen ett begransat spelrum i studie-
schemat. Om de militdra myndigheterna finner bestaimda skil tala for en
annan ordning, speciellt for de virnpliktiga studerande, anser kommittén,
att siarskilda forslag bor utarbetas for deras del, eventuellt i samband med
forslag om kurser i krigsmedicin enbart for virnpliktiga. Flera militira
myndigheter har i remissbehandlingen visat intresse for en sidan anord-
ning, som forefaller att ha fordelar med tanke pa en samordning mellan
militir och civil krigsmedicinsk utbildning.

Kommittén framligger i sin utredning om den krigsmedicinska under-
visningen foljande forslag till organisation av kursen 1 krigsmedicin.

1 Uppsala ges kurs tvd gianger arligen med 30 deltagare 1 varje. Varje
kurs foreslds omfatta 26 timmar forelisningar, varav 18 timmar skall an-
komma pa huvudliraren och aterstiende timmar ges i form av specialfére-
lasningar. For huvudlararen beriknar kommittén ett arvode av 3 250 kro-
nor, vari ingdr jamvil ersittning for handledning och forhér. For special-
forelisningar beriknas 800 kronor.

I Lund foreslas undervisningen organiserad pa samma sitt som i Uppsala.
Kostnaderna beriknas i enlighet hirmed.

I Stockholm ges varje ar tre kurser. Fordelningen av undervisningen
mellan huvudlirare och specialforelisare foreslis skola ske liksom i Uppsala,
varfor arvode till huvudliraren beridknas med 5 100 kronor, vari ingar jam-
vil ersittning for kursledning och forhor. For specialforelidsningar beriknas
ett arvode med 1 200 kronor.

I Qéteborg foreslas undervisningen organiserad pa samma sitt som i
Uppsala och kostnaderna beriknade i enlighet hirmed.

For varje kurs i krigsmedicin beriknar kommittén slutligen ett kurs-
amanuensarvode med 400 kronor for mdnad och ett materielanslag med
600 kronor. Kursamanuensarvode foreslis salunda skola utga med 800 kro-
nor i Uppsala, Lund och Goteborg samt med 1200 kronor 1 Stockholm.
Materielanslag beriknas for de tre forstnimnda lirositena med vardera
1 200 kronor och fér Stockholm med 1800 kronor.

Vid genomforandet av kommitténs forslag anses det nuvarande anslaget
till kurser i krigskirurgi m. m., 7 500 kronor, kunna indras.
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Yttranden.

Chefen for armén hiinvisar till sitt yttrande 6ver kommitténs utredning
av den 15 februari 1952 rorande den krigsmedicinska undervisningen, i vil-
ket yttrande forordades att vissa kurser helt skulle rekryteras bland virn-
pliktiga likare och anordnas si, att de helt ersatte den undervisning i mili-
tirmedicinska #mnen, som nu meddelas de virnpliktiga likarna under den
militdra fackutbildningskursen. Chefen for armén understryker det silunda
uttalade onskemalet och férordar en utredning, forslagsvis vid de av kom-
mittén foreslagna dmneskonferenserna, huruivida den tillmitta tiden kan
anses tillricklig. Chefen fér armén har intet att erinra mot den foreslagna
utbrytningen av dmnet krigsepidemiologi. Chefen for marinen forklarar sig
vara tveksam betriffande benimningen »krigsmedicinsk undervisning»
och anser »beredskapsmedicin» vara en limpligare term. Chefen for flyg-
vapnet forklarar sig i princip icke ha nigot att erinra mot kommitténs
forslag. For detaljutformningen av kurserna i krigsmedicin understryker
chefen for flygvapnet kraftigt betydelsen av dels den konferens som univer-
sitetskanslern sagt sig ha for avsikt att anordna, dels de imneskonferenser
som vid behov skall sammankallas, till vilka konferenser bland annat samt-
liga forsvarsgrensoverlikare eller representanter for dessa anses bora kallas.

Sveriges likarforbund ifrigasitter om den for kursen tillmitta tiden &r
tillricklig. D4 det ir sirskilt 6nskvirt, att de olika kliniska imnena studerats
fore undervisningen i krigsmedicin, anser likarforbundet, att det i studie-
planerna bér rekommenderas att mnet studeras s& sent som mdjligt. Likar-
forbundet forutsitter, att vid uppliggandet och genomforandet av utbild-
ningen i krigsmedicin erforderlig samverkan kommer till stind mellan &
ena sidan de medicinska utbildningsanstalterna och & andra sidan medicinal-
styrelsen, civilforsvarsstyrelsen och de militira myndigheterna.

Departementschefen.

De av kommittén i en sirskild utredning av den 15 februari 1952 fram-
lagda forslagen angfende krigsmedicinsk undervisning fér alla blivande
likare tillstyrktes av samtliga militira remissmyndigheter samt — med
undantag av medicinska féreningen i Lund — #ven av de civila remissmyn-
digheterna. Behovet av en viss krigsmedicinsk undervisning under den
grundliggande likarutbildningen synes mig siledes vara till fullo bestyrkt.
D& kommittén i det nu framlagda betinkandet i huvudsak icke foretagit
annan indring av sina tidigare férslag @n att organisatoriskt anpassa dem
till den nya studieplanen fér grundutbildningen, kan jag utan tvekan
acceptera dem. Jag har redan i det foregiende behandlat vissa delar av
grundutbildningen, vilka &r av sirskilt krigsmedicinskt intresse, nimligen
undervisningen i klinisk epidemiologi, vid vilken undervisning enligt min
mening epidemiska sjukdomar av krigsepidemiologisk betydelse sirskilt bor
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beaktas, samt kirurgiassistenttjanstgoringen, vilken jag jamvil med hin-
syn till beredskapssynpunkten ansett bora avseviirt utokas.

I friga om den i foreliggande avsnitt behandlade kursen i krigsmedicin
vill jag endast fororda den andringen, att undervisningen beraknas omfatta
30 timmar forelisningar i stallet for av kommittén foreslagna 26 timmar,
detta med hinsyn till att jag vid behandlingen av frigan om undervis-
ningen i klinisk epidemiologi funnit mig bora fororda att undervisningen
i faltepidemiologi flyttas till kursen i krigsmedicin.

Jag beriknar f5ljande arvoden for den krigsmedicinska undervisningen:

1) L ‘ S G
Lirare och specialférelisare ............ 4 450 4 450 \ 6900 4 450
Kursamanuensarvode .......c...ocenios 800 800 | 1200 800

Vid beriknandet av dessa arvoden, som sammanlagt uppgar till 1 runt
tal 23 900 kronor, forutsitter jag, att det nuvarande anslaget till kurser 1
krigskirurgi m. m., 7 500 kronor, indras, varfor den arliga kostnadsokningen
for avloningar uppgér till i runt tal 16 400 kronor.

Hirutover riknar jag med arliga materielanslag for undervisningen 1
Uppsala, Lund och Géteborg med vardera 1200 kronor samt for undervis-
ningen i Stockholm med 1 800 kronor eller med tillhopa 5 400 kronor.



330 Kungl. Maj:ts proposition nr 212.

32, Medicinens historia.

Kommittén.

Kommittén betonar nskvirdheten av att en undervisning i medicinens
historia kommer till stind vid vira lirositen. En sddan atgird kan enligt
kommittén bidra till att ge de studerande en vidare syn pi medicinen och
oka forstelsen for likarens roll i sociala och kulturella sammanhang. Under-
visningen skulle dven bli ett virdefullt humanistiskt inslag i den annars
s& starkt naturvetenskapligt firgade medicinska utbildningen. Kommittén
foreslar siledes, att en undervisning kommer till stind i medicinens historia.

Kommittén finner det icke nodvindigt, att undervisningen inrymmer
en systematisk 6versikt dver dmnet, utan vill f6r sin del noja sig med den
rekommendationen, att sidana delar av medicinens historia skall behandlas,
som belyser medicinens utveckling allmiint och i vart land. Eftersom under-
visningen frimst syftar till en komplettering av de studerandes kunskaper
i ett ur medicinsk allmanbildningssynpunkt viktigt grinsomrade, bér den
enligt kommitténs mening bli frivillig och ej forenas med forhér samt be-
héver icke bindas till ndgon viss del av studierna. Ur pedagogisk synpunkt
synes det emellertid kommittén lampligt, att den studerande 4hér undervis-
ningen forst efter det fjirde studiedret. Ett arvode pa 500 kronor foreslis
skola stillas till varje lirosites forfogande for en lirare i medicinens histo-
ria med uppgift att en ging arligen ge en serie pa 10 forelasningar. Fore-
lasningarna kan enligt kommitténs &sikt anordnas pd kvillarna och relativt
glest, t. ex. en ging i veckan, s§ att alla intresserade blir i tillfalle att
avsitta den nodvindiga tiden for denna undervisning.

I Uppsala, Lund, Stockholm och Géteborg beriknar kommittén ett arvode
pa 500 kronor pa vartdera stillet till en lirare j medicinens historia.

Yttranden.

Samtliga remissmyndigheter godtar kommitténs forslag om undervisning
i medicinens historia.

Andringsforslag har dock framstillts P4 nagra punkter. Silunda anser
medicinska fakulteten i Uppsala, att kursen i medicinens historia bor vara
obligatorisk och foljas av viss kunskapskontroll, d4 man kan befara, att den
av studenter med krass yrkesinstillning annars helt negligeras.

Medicinska fakulteten i Lund anser, att en professur i detta dmne bor
komma till stidnd i vart land. Det av kommittén foreslagna forelasnings-
arvodet maste eventuellt kompletteras med arvode for reseersittning och
dagtraktamenten. Foér Lunds vidkommande kan mahinda ett samarbete
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med Kopenhamns universitet och till detta knuten professur i medicinens
historia overvigas.

I en till lirarkollegiets vid karolinska institutet yttrande fogad inlaga av
doktor W. Kock framhalles, att undervisningen utan tvekan bor goras
obligatorisk, ehuru utan sarskild kunskapskontroll i form av forhor, att
undervisningen bor koncentreras till fem dubbelforelisningar, att forelds-
ningarna bor forliaggas till femmanaderskurserna i medicin och kirurgi samt
att bildarkiv och utstillning av medicinhistoriska samlingar bor ordnas
for forelisningarnas lampliga illustrering.

Organisationskommittén for medicinska hogskolan i Géteborg anser att
det vore onskvirt, att zmnet fick en én storre omfattning i undervisnings-
schemat.

Kanslern finner det onskvirt med en frivillig kurs i medicinens historia
men understryker vikten av att kursen far en sadan uppliggning att den
blir av verklig betydelse for de studerandes medicinska utbildning och icke
enbart ger intressanta notiser ur medicinens historia. Kanslern anser sé-
lunda, att kursen endast bor anordnas om kompetent lirare for sidan under-
visning- finnes.

Departementschefen.

I likhet med samtliga remissmyndigheter godtar jag kommitténs forslag
till undervisning i medicinens historia.
Jag beriknar salunda foljande arvoden for undervisningen i d&mnet:

U L S G

TATATE v evevevcanernenconrsensnascnns 500 500 500 500

Den hirav foranledda arliga kostnadsokningen for avloningar uppgar till
2 000 kronor,
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IX. Handliggningen av undervisningsfragor.

Kommittén.

Fakulteterna upprittar enligt gillande examensstadga forslag till stu-
dieplaner fér medicine kandidat- och medicine licentiatexamen vid varje
larosite samt till foreskrifter angiende kurser och 6vningar. Dessa studie-
planer och foreskrifter faststills av kanslern. Vid slutet av varje listermin
skall fakulteten jamte ovriga till densamma hérande undervisningsskyldiga
lirare sammantrida for lampligt anordnande av de foreldsningar och §v-
ningar, som under piféljande termin skall dga rum, dvensom av listim-
marnas férdelning. Genom fakultetens forsorg skall en studiehandbok for
de studerande upprittas och av trycket utgivas. Inom varje fakultet skall
finnas en undervisningsnimnd, bestiende av dekanus och minst tvg valda
ledaméter. Nidmnden skall sammantrida minst en gang varje lisir med
ombud for den akademiska ungdomen. Ombuden utses pa sitt lirositets
rektor efter samrid med studentkéirens ordfsrande bestimmer. Undervis-
ningsndmnden skall infordra uppgift om lirarnas undervisning och upp-
ritta férslag till undervisningsplan, vilka forslag skall faststillas inom
fakulteten vid sammantride med samtliga undervisningsskyldiga lirare.

Kommittén anfor, att det inte rader nigon tvekan om, att en rationali-
serad medicinsk undervisning kriver en relativt omfattande apparat i or-
ganisatoriskt och administrativt avseende. S3 ir fallet redan med nuvarande
undervisning, och i examensstadgan finns noggranna bestimmelser om hur
studie- och undervisningsplanerna skall utarbetas. Det star emellertid klart
for kommittén, att enbart existensen av dessa bestimmelser inte utgor na-
gon tillricklig garanti for att undervisningen blir genomférd p4 bista sitt.

Det forslag till utbildning, som nu framligges av kommittén, kommer att
stilla ytterligare krav i detta avseende. Sirskilt bér nimnas den 6kade sam-
verkan mellan foretridare for olika dmnen, som i skilda sammanhang re-
kommenderas av kommittén. Kommittén finner det dérfor vara en ound-
ginglig forutsittning for att utbildningsférslaget skall kunna realiseras,
att tillrickliga resurser i olika avseenden skapas for det organisatoriska och
administrativa arbetet. Den centrala ledningen av undervisningen i dess
helhet bor forstirkas. En ledamot av fakulteten bor enligt kommittén bara
ansvaret for den kontinuerliga éverblicken Gver undervisningsfrdgorna, och
tita skiften p4 denna post méaste undvikas. Tillricklig sekreterarhjilp vid
arbetet miste finnas och fortlspande uppgifter om studiegdngen inhamtas.
De studerandes erfarenheter bor pd limpligt sitt komma planeringsar-
betet till godo. Enligt kommitténs mening kriver undervisningen inom den
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medicinska fakulteten ett avsevirt storre matt av organisationsarbete an
inom ovriga fakulteter.

Kommittén foreslar, att vice ordforanden i undervisningsnimnden, som
bor ha ett sirskilt uppdrag som studierektor, blir féredragande hos fakulte-
ten i undervisningsiarenden. Studierektorn bor enligt kommitténs mening
vara professor. For kontinuitetens skull bor han utses pa tre ar och obegran-
sade mojligheter till omférordnande finnas. Som ordférande skall enligt
kommitténs forslag dekanus (rektor) fortfarande fungera. Ytterligare en
professor samt en representant for de ovriga ordinarie lirarna (laborator
eller motsvarande) jimte tvé studentrepresentanter foreslas skola ingd 1
nimnden. Namnden bér utrustas med sirskild sekreterare. Kommittén fore-
slar, att sarskilda arvoden & 1500 respektive 1 000 kronor utgar till studie-
rektor och sekreterare.

Undervisningsnimnden bor enligt kommittén fungera som permanent
fsrberedande organ i alla undervisningsfrigor med huvudsakligen en rad-
givande och forslagsstallande uppgift. Dessutom bor emellertid fakulteten
aga ritt att till nimnden hinskjuta beslutanderitten i enklare, mera rutin-
missiga undervisningsfrégor och i ovrigt i sddana frigor, som fakulteten
finner limpligt. Némnden bor vara beredande organ i fraga om studiepla-
ner, foreskrifter for undervisningen vid institutioner och kliniker, fakulte-
tens granskning av examensfordringar och for undervisningsplanen samt
bor handha utgivandet av studiechandboken. Nimnden bor vidare hélla en
kontinuerlig uppsikt over studiegingen med ledning av den registrering
som handhas av sekreteraren och bor sarskilt igna sin uppmarksamhet at
alla tendenser till stockningar och forlingning av studietiden. Sekreteraren
bor, med bitrade av representanter tor de studerande, omhinderha ansok-
ningarna till de kliniska kurserna och forratta de dartill horande uppropen.

Kommittén anser det vara synnerligen onskvirt att amnes- och fakultets-
konferenser kommer till stand si snart beslut om lakarutbildningens an-
ordnande fattats.

Kommittén framhaéller vikten av att studiehandbécker utges i nya upp-
lagor, s& snart nagra viasentliga forindringar betraffande deras innehdll
vidtagits.

Yttranden.

Universitetsmyndigheterna tillstyrker kommitténs forslag, varvid dock
medicinska fakulteten i Lund och organisationskommittén jor medicinska
higskolan @ Goteborg anfor, att dekanus, om han ir vald for tre ar, bor
kunna fungera som studierektor. I ovrigt anfor medicinska fakulteten ¢
Uppsala betriffande det foreslagna arvodet till studierektor att, iven om
denna summa mahinda kan vara skilig under perioder av oforindrad stu-
dieordning, den uppenbarligen inte star i nagon proportion till det arbete,
som kommer att kravas av studierektorn i samband med mera ingripande
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studiereformer. Fakulteten foreslar darfor, att studierektorn, utéver arvodet,
av kansler skall kunna befrias fran viss del av sin undervisningsskyldighet
som kompensation fér arbete med undervisningens organisation.

Fakulteten framhaller vidare, att behov foreligger dels av ett sekretariat,
som kan skota den kontinuerliga och mer rutinmassiga kontrollen av studie-
géngen, dels av ett organ, som kan utféra sirskilda utredningar, nir si pa-
fordras. Enligt fakultetens mening kan den férsta funktionen med férdel
anfortros fakultetsexpeditionens kanslipersonal, eventuellt efter forstirk-
ning av denna. De speciella utredningarna déiremot torde i regel bist verk-
stillas av dldre studerande eller nyutexaminerade likare, vilka genom egen
erfarenhet dr vil insatta i de forhallanden det géller. Fakulteten foreslar
darfor, att i stallet for det foreslagna arvodet pa 1 000 kronor till under-
visningsnimndens sekreterare en summa av 3 000 kronor stilles till stu-
dierektorns forfogande sisom reservationsanslag, att anvindas fér honore-
ring av sekreterararbete och sirskilda utredningar, som kan befinnas vara
nodvindiga.

Medicinska fakulteten i Lund anfor, att undervisningsnimnden enligt
fakultetens bestimda mening utéver sekreterare ocksd maste ha skrivhjilp
tor den mangfald drenden, kvalificerat registreringsarbete och utredningar,
som kommer att avila den. Lampligen bor for detta dndamal fakultetens
kanslipersonal, som for nirvarande inskrinker sig till ett halvtidsanstillt
kanslibitrade, oméndras till heltidsanstallt kanslibitride. Utan tillgang till
kvalificerad skrivhjalp kan undervisningsnimnden icke fungera pa till-
fredsstillande sitt.

Ldrarkollegiet vid karolinska institutet ifrdgasitter nodvindigheten av
att rektor vid institutet &ir ordférande i undervisningsnimnden, om en av-
l6nad studierektor i professors stéllning tillséittes. En befrielse for rektor av
den rutinmissiga handledningen av dessa drenden skulle betydligt under-
litta dennes betydande arbetsborda. I likhet med kommittén anser lirar-
kollegiet det vara nodvindigt, att undervisningsnimnden forses med sek-
reterarhjilp. Frigan om detta uppdrags forenande med nigon ordinarie
tjinst vid institutets kansli sammanhénger med den blivande utformningen
av institutets centrala administration, vilket sporsmal for nirvarande ar
under utredning.

Enligt organisationskommitténs for medicinska hogskolan i Gotebory
forslag bor nimnden ha en sekreterare. Det for denne féreslagna arvodet,
1 000 kronor, ar emellertid enligt organisationskommitténs mening for ligt
tiltaget med hinsyn till den arbetsborda, som kommer att avila honom,
och bor dirfor hojas forslagsvis till 2 000 kronor.

Kanslern anfér, att fragan om studierektor sammanhinger med frigan
om valda dekaner, vilken kanslern kommer att upptaga till behandling i
samband ‘med det forslag till universitetsstatuter, vilket torde kunna avges
inom den nirmaste tiden. Under forutsittning att man Gvergar till valda
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dekaner kan enligt kanslerns mening dekanus vara studierektor. Kanslern
erinrar om att han i sina underdéniga skrivelser angéende anslag for budget-
iret 1954/55 till universiteten i Uppsala och Lund foreslagit att dekanerna
skall f& visst arvode. Under forutsittning att detta forslag genomfores,
anser kanslern, att sdrskilt arvode for uppdraget sisom studierektor ej bor
utgi. En liknande anordning synes bora genomforas vid karolinska institu-
tet och den blivande medicinska fakulteten vid universitetet 1 Goteborg.
Om diremot forslaget ej genomfores synes det av kommittén foreslagna
sirskilda arvodet bora utgd. Négot sirskilt sekreterararvode synes enligt
kanslern ej erforderligt, di respektive kanslier torde bora tillhandahalla er-
forderlig sekreterarhjilp.

Ovriga remissmyndigheter har i regel icke haft nagot att erinra mot
kommitténs forslag. Statskontoret framhaller dock i anslutning till kommit-
téns forslag att en ledamot (vice ordféranden) i vederbdrande undervis-
ningsnamnd skulle erhalla uppdrag att mot sarskilt arvode om 1 500 kronor
for &r tjinstgora som studierektor, att sagda arvode bor avvigas i forhél-
lande till det belopp, som i anledning av universitetsberedningens forslag
ma komma att tillerkiinnas dekanus. I avvaktan pa nirmare erfarenheter
synes ersittningen under alla forhallanden enligt statskontorets mening tills
vidare kunna begrinsas till 1 008 kronor for ar. For tillgodoseende av un-
dervisningsnimndernas behov av sekreterarhjilp ifrigasitter statskon-
toret, om icke, efter genomférandet av den under senare ar beslutade for-
stiirkningen av universitetens administrativa personal, dessa sekreterar-
uppgifter skulle kunna fullgéras av sagda personal sisom ordinarie arbets-
uppgifter. Nagot sarskilt arvode for sekreterare it undervisningsniamnderna
skulle i s& fall icke bli erforderligt. Styrelsen for statens institut for folk-
hilsan anser forslagen om studienimnd, studierektor och omarbetning av
studiehandboken dvensom av imnes- och fakultetskonferenser vara av stort
viirde. Tidigare har det enligt styrelsens mening brustit i friga om koordine-
ring och planering av undervisningen.

Swvenska likaresillskapet finner vad som foreslagits i fraga om undervis-
ningsnimnder samt om dmnes- och fakultetskonferenser riktigt och bety-
delsefullt, niir det giller den praktiska l6sningen av de problemkomplex,
som sammanhinger med studieplanen for lakarutbildningen. Sveriges likar-
forbund anser, att om de stora krav som kommitténs forslag stiller pd en
indamalsenlig uppliggning av studieschemat i de olika dmnena samt pa
langt giende samordning och samarbete mellan imnena skall kunna for-
verkligas det torde vara erforderligt, att studierektor och undervisnings-
namnd far en starkare stillning med storre befogenheter in enbart radgi-
vande och forslagsstillande. At niimnden och studierektorn bor silunda en-
ligt likarforbundets mening overlitas att avgora frigor av schema-teknisk
natur samt fragor rorande samordning mellan de olika imnena. Da stu-
dierektorn icke kan igna tillriicklig tid &t sin viktiga uppgift, diirest han
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skall vara professor med ordinarie arbetsborda, bér han enligt lakarférbun-
dets uppfattning helt eller delvis befrias frin sin undervisningsskyldighet.

Sveriges forenade studentkdrer anser, att ett genomforande av kommit-
téns forslag till arbetsuppgifter for och organisation av undervisningsnimn-
derna bor kunna effektivisera och forbittra handliggningen av undervis-
ningsfrigorna. Att undervisningsnimnden endast skulle fi tva studentre-
presentanter, vilket innebdr en minskning jimfort med nuvarande foérhal-
landen, anser Sveriges forenade studentkirer vara en i vissa avseenden far-
lig underrepresentation, di kontinuiteten f6r studenternas del i s3 fall méste
bli timligen obefintlig. Tre ordinarie studentrepresentanter i nimnden jim-
te ratt att vid behov adjungera ytterligare en eller flera anses som ett mini-
mikrav. Sveriges férenade studentkarer foreslar vidare, att protokoll fran
nimndens sammantriden skall justeras av tvi ledamoter, varav en skall
vara studentrepresentant. Sveriges forenade studentkirer anser slutligen
att det finns starka skil som talar for att den av kommittén foreslagna
sekreterarposten i samtliga fall bér besittas med en av studentrepresen-
tanterna i undervisningsnimnden.

Departementschefen.

Det medicinska studiet ir langt och uppdelat pa ett stort antal kurser
och tjénstgoringar. Detta sammanhinger givetvis med de medicinska
vetenskapernas hoga utveckling och den dirav framtvingade specialise-
ringen i ett stort antal deldiscipliner. Den pa ett s komplicerat sitt upp-
byggda studieordningen kommer emellertid att stilla sirskilda krav pé den
centrala ledningen av undervisningen vid lirositena, nir det giller att pa
en méngfald punkter anpassa studieplanen till de lokala forhallandena.
Betydelsen av en méalmedveten planering av studierna pi de olika orterna
framstar sirskilt klart, nir det giller lingden av den verkliga studietiden,
vilken litt i brist pd dylik planering kan komma att bli avsevirt storre &n
som forutsittes i examensstadgan. Jimfort med den gamla studieordningen
innefattar den nu féreslagna dessutom pé atskilliga punkter forslag och
rekommendationer om samordning mellan olika amnen, vilket utan tvivel
kommer att vara av storsta virde for undervisningens kvalitet men som
skapar ménga problem av praktisk art. Med hénsyn till dessa och andra
omstindigheter finner jag i likhet med kommittén, att den centrala led-
ningen av undervisningens organisation bor forstarkas, och jag bitrider
kommitténs mening, att detta i férsta hand bor ske genom en utékning av
undervisningsnimndernas organisation och uppgifter.

Mot kommitténs forslag om undervisningsnamndernas sammansittning,
uppgifter och befogenheter, vilket godtagits av universitetsmyndigheterna
och kanslern, har jag i huvudsak icke funnit anledning till erinran. Frigan
huruvida den professor, som jimte dekanus (rektor) dr ledamot av nimn-
den, skall ha ett sirskilt uppdrag som vice ordférande och studierektor, har
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vickt delade meningar hos remissmyndigheterna. Medicinska fakulteten
i Lund och organisationskommittén for medicinska hogskolan 1 Goteborg
anser, att dekanus, om han ar vald for tre ar, bor kunna fungera som
studierektor. Kanslern anfor, att enligt hans mening dekanus kan vara
studierektor under forutsittning, att man overgar till systemet med valda
dekaner, vilken fraga torde komma att upptas till behandling i samband
med det forslag till nya universitetsstatuter, som torde komma att avges
av kanslern inom den nirmaste tiden. Direst dekanerna i framtiden kom-
mer att f4 visst arvode, anser kanslern, att sdrskilt arvode for uppdraget
som studierektor ej bor utgd. Statskontoret framhaller, att arvodet till
studierektorn bér avvigas mot det belopp, som ma komma att tillerkinnas
dekanus, och under alla férhéllanden tills vidare bor kunna begrinsas till
1 008 kronor for ar. For egen del finner jag mig icke kunna ta slutlig stall-
ning till frigan om behovet av en sirskild studierektor inom undervisnings-
niamnden, innan det av kanslern omnéimnda forslaget till nya universitets-
statuter behandlats. Med hinsyn till de sarskilda problem och pafrest-
ningar, som undervisningsorganisationen vid lirosdtena kommer att mota
i samband med genomférandet av den nya studieordningen, finner jag det
dock vara nodvindigt, att under dvergangsperioden antingen dekanus eller
den andre fakultetsledamoten erhiller sirskilt uppdrag att vara studie-
rektor och att han tills vidare far uppbéra ett arvode av 1 008 kronor for
ar. Behovet av sekreterarhjilp for undervisningsnimndens arbete synes i
enlighet med kanslerns forslag bora tillgodoses genom vederbérande léro-
sites kansli.

92 — Bihang till riksdagens protokoll 1954. 1 saml. Nr 212.
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X. Vidareutbildning.

1. Allmiinkikare,
Kommittén.

Sjukhustjénstgoring utéver medicine licentiatexamens tjiinstgoringar
krivs enligt gillande bestimmelser icke for ratt att utova likaryrket.

Enligt kommitténs asikt sammanhinger frigan, om det ir noédvindigt
eller lampligt att kriva att varje likare fullgér en tjinstgoring pa sjukhus
innan han far ritt att sjilvstindigt utéva likaryrket, i forsta hand med den
uppgift, som tjinstgoringen i fraga tilldelas ur utbildningssynpunkt.

En grundliggande del av den praktiskt inriktade yrkesutbildningen méste
alltid ges i samband med den for alla likare gemensamma licentiatutbild-
ningen. Denna form av praktisk undervisning har dock en naturlig begrins-
ning. Den kliniska utbildningen maéste meddelas kursvis vid undervisnings-
klinikerna. Den praktiskt inriktade licentiatutbildningen kan darfor ge en
solid och vetenskapligt grundad kunskap om klinisk bedomning och kliniska
arbetsmetoder, men den kan aldrig ge en bred erfarenhet och en tillracklig
sjukvirdsrutin. Salunda kan den icke anses vara tillricklig som grund for
enskilt utévande av likarverksamhet.

Forst det praktiska arbetet ute i sjukvarden ger en konsolidering av de
tidigare forvarvade kunskaperna. Dirvid vidgas likarens personliga er-
farenhet, hans kunskap om de kliniska arbetsmetoderna mognar till en
effektiv sjukvardsrutin, och sist men icke minst, kraven pi hég medicinsk
standard i sjukvardsarbetet inympas i honom. De lirdomar, som licentiat-
utbildningen gett, kan aldrig smiltas och utnyttjas, utan att den nyblivne
likaren si snart som méjligt efter sin examen blir i tillfille att i praktiskt
sjukvérdsarbete under eget ansvar utvidga sin erfarenhet.

Anordnandet av en obligatorisk period av sjukhusarbete synes kommittén
kunna ske efter tre principiellt skilda alternativ.

Enligt det forsta ges en sé ingiende praktisk utbildning fore licentiatexa-
men, att den studerande efter denna utan vidare bor fa 6ppna egen likar-
praktik. Det andra har till ett minimum reducerad praktisk utbildning fére
licentiatexamen, s3 att lingre eller kortare sjukhustjénstgéring maste er-
fordras, innan han far oppna egen praktik. Det tredje utgér en medelvig
mellan dessa, varvid blott en kortare tids underlikartjinstgoring skulle bli
nodvindig for att ge ritt till egen praktik. Det utbildningsmal, kommittén
efter ingdende diskussioner fixerat, svarar nirmast mot det tredje alter-
nativet,

Vid sma undersokningar betriffande mojligheterna att bereda alla likare
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en lingre tids obligatorisk sjukhustjinstgéring siger sig kommittén ha stott
pa siddana svarigheter, att kommittén icke anser sig kunna framligga ett
dylikt forslag till utbildning. Det ar enligt kommittén icke mojligt att utan
exceptionella atgirder skaffa fram underlikartjinster med ettarsforord-
nande for alla likare. Antingen skulle ett betydande antal underlikartjéns-
ter gmvandlas till ettarsférordnanden, vilket maste betecknas som ett stort
ingrepp i sjukhusorganisationen, eller ocksa skulle cirka 150 underlikar-
tjanster inrittas, vilket utgor en ekonomisk friga av betydande rickvidd.
Bada dessa atgirder anser kommittén vara av den art, att de kan rekom-
menderas endast om synnerligen starka skil talar hérfor.

Kommittén har i stillet utformat sin utbildningsplan efter foljande lin-
jer. Grundutbildningen maste inbegripa assistenttjénstgoringar, som syftar
till att ge okad praktisk forfarenhet i de centrala kliniska dimnena medicin
och kirurgi samt i ett valfritt kliniskt specialaimne. Kommittén har dock
genom att samla assistenttjinstgoringarna i ett sista skede av grundutbild-
ningen och genom att rekommendera att de forligges aven till andra sjuk-
hus &n undervisningssjukhusen sokt tillgodose kravet, att assistentt)ianst-
géringsperioden skall ge tillialle till ett arbete i sjukvarden, som nirmar sig
underlikarens. Kommittén har salunda strivat att si vitt mdjligt utforma
assistenttjinstgoringsperioden som en motsvarighet till en obligatorisk
sjukhustjinstgoring 1 underlikarstillning. Efter denna grundutbildning an-
ser kommittén det onskvirt med en vidareutbildning icke endast for spe-
ciallikarna utan dven for allmanlikarna och tjanstelikarna.

Enligt kommitténs maélsattning for likarutbildningen utgor medicine
licentiatexamen icke en tillricklig grund for utévande av en god allmén-
praktik. De allra flesta likare finner det sjalvklart, att ansvaret for en all-
miinpraktik med blandat klientel &r s& stort, att det inte vare sig ur pati-
enternas eller samhillets synpunkt ar onskvirt, att nagon likare trider in i
sadan verksamhet utan en vidareutbildning efter licentiatexamen. De flesta
blivande praktiserande likare skaffar sig saledes flera ars sjukhusutbild-
ning, innan de dppnar praktik. A andra sidan visar tillgingliga siffror, att
ett icke ringa antal allminpraktiker dock borjar sin verksamhet med min-
dre in ett ars utbildning som underlikare och att atskilliga helt saknar
sidan utbildning. Avgorandet om aven allmiinpraktikern obligatoriskt skall
iliggas en utbildning utéver medicine licentiatexamen blir enligt kommit-
éns Asikt beroende pi en avvigning mellan riskerna av att lata likare
arbeta pa eget ansvar med enbart den allmiinna likarutbildningen som bak-
erund och de organisatoriska och ekonomiska svirigheter, som krav pi en
ytterligare sjukhusutbildning skulle med{ora.

Vid sina diskussioner med Sveriges lakarférbund har kommittén fram-
fort den tanken, att likarorganisationerna sjilva genom olika atgirder
skulle forsoka i iven dem av sina medlemmar, som iimnar bh allmanprak-
tiker, att folja vissa regler i sin vidareutbildning efter licentiatexamen. 1
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detta syfte borde Sveriges likarférbund direkt rekommendera en viss sjuk-
husutbildning for blivande allmiinpraktiker. Aven om lakarférbundet icke
skulle kunna gé si langt som att utesluta medlemmar, vilka 6ppnat allmiin
praktik utan att uppfylla de av likarférbundet rekommenderade villkoren,
si anser kommittén, att en sidan rekommendation och tinkbara atgirder
1 anslutning dartill fran férbundets sida dock skulle innebiira en faktor att
rikna med for likarna i deras framtida verksamhet. Det skulle darfor kun-
na férmodas, att endast mycket fi likare skulle vilja asidositta sidana
krav, vilka vunnit anslutning fran praktiskt taget samtliga andra likare.
For en sadan verkan av en kraftig rekommendation fran fackorganisatio-
nens sida talar enligt kommittén, att den av forbundet faststillda standar-
den pa specialistutbildningen kunnat uppriitthallas enbart p4 likarférbun-
dets auktoritet och utan stéd i lagar och férordningar.

Kommittén har darfor efter overlidggningar med Sveriges likarforbund
utarbetat ett forslag till vidareutbildning for allmanpraktiker, som torde
kunna bli antaget av likarférbundet som en rekommendation fran dess
sida. Utbildningen skall omfatta minst tvi ars tjinstgéring pa sjukhus i
underordnad stillning med tjinstedrsritt. Av dessa tva ar skall ett ar full-
goras pé invirtesmedicinsk avdelning, odelat lasarett eller sjukstuga. Intill
ett halvt dr av denna tid skall dock kunna utbytas mot tjinstgéring pa
kirurgisk lasarettsavdelning. Till den hir berérda ettariga tjanstgoringen
skall laggas fyra manaders tjinstgoring pa psykiatrisk klinik eller sinnes-
sjukhus samt itta manaders tjanstgoring pa valfri klinisk avdelning.

Kommittén later sig néja med att ange den nu skildrade sjukhusutbild-
ningen som en standardutbildning for den, som #mnar oppna allmén prak-
tik. Kommittén uttalar den forhoppningen, att denna utbildningsstandard
skall accepteras av Sveriges likarforbund och framliggas av forbundet som
en rekommendation till dess medlemmar, vilken rekommendation forbun-
det ar berett att stodja med lampliga Atgirder.

Det torde enligt kommittén vara fullt tinkbart att genom Gverenskom-
melser mellan medicinalstyrelsen, huvudminnen och lakarorganisationerna
utforma regler for underldkartjanstgoringarnas anordning pad sjukhusen,
som skulle gora det mojligt att i tillricklig grad 6ka cirkulationen pa un-
derlikartjinsterna, utan att dirfor obligatoriska bestimmelser om ett eller
flera sirskilda sjukhusar behéver inforas. Vid en sidan anordning kan till-
gingliga underlikartjinster utnyttjas pé ett flexibelt och individualiserat
sitt, och dven vikariatsférordnanden kan utnyttjas som ett led i vidareut-
bildningen. Med ledning av tidigare gjorda berikningar av olika underli-
kartjinsters antal anser kommittén det fullt befogat att anta, att samtliga
likare kan beredas mdjligheter att skaffa sig en tillricklig sjukhusutbild-
ning med hinsyn till varje form av definitiv lakarverksamhet. Det sam-
arbetsorgan, som kommittén i ett senare kapitel kommer att foresla, har
hirvid enligt kommitténs asikt en viktig uppgift att fylla.



Kungl. Maj:ts proposition nr 212. 341

Kommittén anser for sin del, att ett sidant forslag tills vidare ar tillfyl-
lest ur samhillets synpunkt. Den av kommittén foreslagna licentiatutbild-
ningen ir upplagd med tanke pé att i méjligaste man och sirskilt med hén-
syn till 6nskvirdheten att hélla utbildningstiden inom en rimlig gréns forse
de studerande med kunskaper inom de fér allmiinpraktikern viktigaste 4m-
nena. Kommitténs forslag innebir jamfort med det nuvarande utbildnings-
systemet en avsevird forbittring av allménpraktikernas utbildning. Fore-
slagna &tgirder fran lakarférbundets sida kommer vidare utan tvivel att
ytterligare minska antalet av de likare, som oppnar allmén praktik utan
tillfredsstillande sjukhusutbildning. Med hinsyn hartill forefaller det aktu-
ella liget icke att kriiva nigra drastiska itgirder, utan utvecklingen under
en fem- eller tioarsperiod torde kunna avvaktas. Skulle situationen under
denna tid tendera mot ett tillstand, dér allt flera likare trots tillging pa
utbildningsplatser icke foljer lakarforbundets rekommendationer ifrdga om
utbildningen for allménpraktiker, si maste forhallandena enligt kommittén
omprovas och av liget pikallade atgirder vidtas. I forsta hand maste dar-
vid komma i friga att begréinsa licentia practicandi i s mén, att behorig-
hetsvillkor for sadan verksamhet uppstilles och att kontrollen av reglernas
efterlevnad overfores till medicinalstyrelsen.

Yttranden.

Universitetsmyndigheterna bitrider kommitténs instillning till fragan
om obligatorisk sjukhustjanstgoring och allminlakarens utbildning.

Medicinska fakulteten i Uppsala finner dock kommitténs forslag godtag-
bart blott som ett minimum och beklagar, att kommittén ej givit konkreta
forslag till praktiska atgirder, som méjliggjort for alla studerande att skaffa
sig minst den forordade vidareutbildningen. Fakulteten anser, att detta
kunnat ske genom en begrinsning av forordnandetiden till ett ar betraf-
fande ett tillrackligt antal underlikartjinster.

Organisationskommittén for medicinska hogskolan i Goteborg anser,
att, om tva ars tjanstgoring pa sjukhus efter licentiatexamen skall inga 1
utbildningen for allminpraktikern, bor ett ar av denna tid fullgoras pa in-
virtesmedicinsk avdelning. Ett halvt ar av denna bor likval kunna utbytas
mot tjinstgoring pd kirurgisk lasarettsavdelning, odelat lasarett eller sjuk-
stuga.

Kanslern beklagar, att kommittén e kunnat framligga detaljerade for-
slag till en praktisk 16sning av frigan om en obligatorisk sjukhust)iinstgo-
ring cfter examen, men motsatter sig dock ej att man tills vidare gir fram
pa den av kommittén foreslagna vagen.

Ovriga remissmyndigheter understryker de av kommittén patalade sva-
righeterna att anordna en obligatorisk sjukhustjinstgoring och accepterar
kommitténs forslag med en i grundutbildningen inarbetad assistenttjinst-
goring samt en rekommendation om viss vidareutbildning som for nirva-
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rande tillrickliga for utbildningen av allminlikare. Salunda finner linssty-
relsen ¢ Uppsala lin de av kommittén anforda skiilen mot ett obligatoriskt
sjukhusir birande och instimmer dirfor i kommitténs avstyrkande av en
sadan anordning. Den obligatoriska sjukhustjinstgoringen och dirmed sam-
manhingande fragor synes lansstyrelsen ha fitt en tillfredsstillande losning
genom de foreslagna sammanhingande assistenttjinstgoringarna i de cen-
trala kliniska &mnena medicin och kirurgi samt i ett valfritt annat kliniskt
dmne. Styrelsen for svenska landstingsforbundet finner det framlagda for-
slaget innebiira ett beaktansvirt uppslag till l16sande av frigan om en obli-
gatorisk sjukhustjéinstgoring och anser onskemilet om en vidareutbildning
for allminpraktiker om tvi ars sjukhustjinstgoring befogat. Malméhus
lans landstings hdlso- och sjukvdrdsberedning anfér, att den i kommitténs
forslag till tiden fore licentiatexamen forlagda obligatoriska, sjukhustjinst-
goringen i form av sammanhingande assistenttjinstgoringar synes bered-
ningen, med hinsyn till 6nskvirdheten av att astadkomma minsta méjliga
kinnbara ingrepp i sjukhusorganisationen, vara att foredraga framfor en
till tiden efter licentiatexamen forlagd timligen lang sidan tjanstgoring i
underlékarstillning. Beredningen finner den av kommittén fsreslagna
vidareutbildningen for allmiinpraktiker vara tillfyllest.

Svenska stadsforbundets sjukvdrdsdelegation delar kommitténs mening,
att det aktuella liget icke kriver nagra drastiska dtgiirder for reglering av
vidareutbildningen for allménpraktiker och specialister, och finner det till-
talande att tills vidare under en provotid 6verlimna at likarforbundet att
kollegialt reglera och kontrollera denna vidareutbildning.

Med hansyn till den enligt forslaget inforda assistenttjinstgéringsperio-
den som avslutning av licentiatstudierna anser svenska likaresdllskapet
tidigare framstillda onskemal om praktisk utbildning néjaktigt tillgodo-
sedda. Sillskapet anser, att kommittén framlagt starka beligg for svarig-
heten att kunna genomfora ett praktiskt sjukhusar fore legitimationen.
Likaresiillskapet anser, att en omprovning av vad som behovs av vidare-
utbildning for allmint praktiserande likare och for olika kategorier av
tjanstelikare ir att rekommendera, varvid stérre hiinsyn bér tas till bety-
delsen av bland annat klinisk epidemiologi.

Sveriges lakar{érbund finner svarigheterna att organisera ett obligatoriskt
sjukhusar vara synnerligen betydande och instimmer diirfor i kommitténs
avstyrkande av en sidan anordning. Likarférbundet understryker starkt
svarigheterna att betriffande vidareutbildningen astadkomma alltfor de-
taljerade reglerande bestimmelser och anser, att det bade ur sjukvardens
och likarnas synpunkt ir ett intresse, att vidareutbildningen kan ske si
smidigt och efter s& fria normer som mdjligt. Med anledning av att kom-
mittén foreslagit en vidareutbildning fér allmiinpraktiker om 2 ars sjukhus-
tjinstgoring och for tjanstelikare 3 ars sjukhustjinstgéring jimte tjinste-
lakarkurs hivdar likarforbundet bestimt, att sjukhusutbildningen bér ha
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samma lingd for allménpraktiker som for tjinstelikare. Hirigenom kan
en allminpraktiker utan svirighet om han si onskar 6verga till tjanstela-
karbanan. Nir det giller att avgora lingden av sjukhusutbildningen méste
man enligt likarforbundet mot varandra viga onskvirdheten av att denna
blir s& lang som mojligt och de av tillgangen pa underlikartjénster betinga-
de svarigheterna for likarna att skaffa sig den erforderliga utbildningen.
Aven om det i och for sig kan vara vilbetinkt att till en borjan icke stilla
utbildningskravet for hogt utan torsiktigt prova sig fram och direfter om
s& visar sig mojligt héja kraven, ar likarforbundet nirmast beniget att
fororda en sjukhusutbildning om 3 ar. Nagra hinder att dven lata sjukhus-
utbildningens innehall vara likartat for allminpraktiker och tjanstelakare
foreligger icke enligt likarforbundets mening.

Betriffande den foreslagna for tjinstelikare obligatoriska tjanstgéringen
pa obstetrisk-gynekologisk avdelning anfor likarforbundet, att de berorda
delféreningarna inom foérbundet — forste provinsiallakarnas férening, pro-
vinsiallikarforeningen och stadslikarforeningen — avstyrker eller ifraga-
sitter kravet pa sddan tjénstgoring, da forlossningsvarden numera till néra
nog 100 procent ér forlagd till anstalter. Som diskussionsgrundval framlag-
ger lakarforbundet féljande forslag till sjukhusutbildningens innehall. 1 ar
av tjinstgoringen skall fullgoras pa invirtes-medicinsk avdelning, 1 ar pa
kirurgisk avdelning, odelat lasarett eller sjukstuga, 4 manader pa psykiatrisk
sjukhusavdelning eller sinnessjukhus samt 8 manader pa valfri sjukhusav-
delning. Intill 3 manader av den valfria tjinstgoringen ma dock kunna full-
goras i oppen vard. Forbundet forklarar sig villigt att rekommendera sina
medlemmar att fore dppnandet av allmiinpraktik underga viss sjukhusut-
bildning och ar berett att med limpliga atgirder stédja en sadan rekom-
mendation. Forutsittningen for att forbundet skall kunna ataga sig detta
ansvar ar dock att forbundet blir representerat i den samarbetsnimnd, som
bl. a. skall behandla fragor om vidareutbildningen. Med hinsyn bl. a. till
det niira sambandet mellan vidareutbildning {or tjinstelikare och allméan-
praktiker forutsitter forbundel, att innan nagra bestimmelser i dessa av-
seenden utfirdas overliggningar kommer till stand mellan forbundet och
berorda myndigheter. Dessa overliggningar bor resultera dels i forslag till
statliga bestimmelser om tjinstelakarnas vidareutbildning, dels i forslag
41l av likarforbundet uppstillda bestimmelser angiende allminpraktiker-
nas vidareutbildning.

2. Tjinsteliikare.
Kommittén.

For behorighet till tjinstelikarbefattning fordras for nirvarande minst
Atta manaders {jinstgoring som underordnad likare vid offentlig eller
enskild sjukvardsinriittning, varav minst fyra manader skall vara full-
gjorda vid lasarett eller vid medicinsk eller kirurgisk avdelning av sjukhus.
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Sérskild utbildning i socialmedicin och socialhygien for tjinstelikare
meddelas vid tjinstelikarkurser, vilka avses for provinsiallikare och dir-
med jamstallda tjanstelikare och ir frivilliga. Kurserna, som #r avgiftsfria,
anordnas vid statens institut for folkhilsan. De tar en tid av sex till atta
veckor och omfattar cirka 150 forelasningar och cirka 30 demonstrationer.
Undervisningen vid kursen 1949 omfattade foljande dmnesgrupper: medi-
cinal- och héilsovz‘irdsftirfattningar; befolkningspolitik, socialvard ete.;
modra- och barnavérd, skolhilsovard, dispensirvard, distriktsvard etc.; all-
mén hygien och epidemiologi; bostadshygien etc.; yrkeshygien; livsmedels-
hygien, niringslira etc.; mentalhygien ete.

Kommittén anser, att de nuvarande behorighetsvillkoren for tjanstelakare
ar otillfredsstillande med hinsyn till de uppgifter, som numera avilar denna
kategori av likare. For allmanpraktiker har kommittén rekommenderat en
sjukhusutbildning pa tva ar, sisom skildrats i avsnittet om dessa likares
vidareutbildming. Avsevirt stérre krav maste enligt kommitténs mening
stillas pa tjinsteldkarnas kompetens. A andra sidan bor dessa krav knappast
sittas si hogt som fem ar, vilket skulle motsvara tiden for en specialist-
utbildning enligt de regler som nu foljs. Efter overliggningar med chefen for
medicinalstyrelsens medicinalbyrs, foreslar darfor kommittén, att tjinste-
likare skall ha foljande utbildning. Utbildningen skall omfatta minst tre
ars tjénstgoring pa sjukhus i underordnad stillning med tjinstedrsritt. Av
dessa tre &r skall ett och ett halvt ar fullgéras pa invirtesmedicinsk avdel-
ning, odelat lasarett eller sjukstuga. Intill ett halvt ar av denna tid skall
dock kunna utbytas mot tjinstgoring pa kirurgisk lasarettsavdelning. Till
den hir berérda tjiinstgoringen skall liggas fyra manaders tjénstgoring pa
psykiatrisk avdelning eller sinnessjukhus, tre manaders tjinstgoring pa
epidemisjukhus eller bakteriologiskt laboratorium eller barnsjukhus eller
tuberkulosavdelning (sanatorium, fristaende centraldispensir), tre manaders
tjanstgoring pa obstetrisk-gynekologisk avdelning samt atta méanaders
tjinstgoring pa valfri sjukhusavdelning. Kommittén féreslar vidare, att
dessa kompetensvillkor obligatoriskt skall gilla for behorighet till befatt-
ning som tjinstelikare. Med hiinsyn till svarigheterna att for nirvarande
fa kompetenta sékande till tjinstelakarbefattningar bér dock medicinal-
styrelsen tills vidare medges riitt att i limplig omfattning bevilja dispens
fran behérighetsvillkoren. Si snart lidget tillater det, bor dock denna dispens-
ratt indras.

Utéver den nu skildrade sjukhusutbildningen bér enligt kommittén lik-
som hittills anordnas tjinstelikarkurser for sirskild undervisning i social-
medicin och hygien. Kommittén foreslar, att tjanstelikarkursen gess en unge-
fir dubbelt sa stor omfattning som den nuvarande, varigenom den kommer
att ta en tid av cirka tre manader. I kursen, som liksom hittills bér anord-
nas vid statens institut for folkhilsan och som bir utformas i niira anslut-
ning till den typ av tjinstelikarkurser som for narvarande halles, bér
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socialmedicin, hygien och rittsmedicin vara huvudamnena. Amnen sasom
forfattningskunskap, statistik (vitalstatistik), socialpolitik och allmén
hygien bor ges sarskilt utrymme.

Kommittén anser, att overviigande skil talar for att dessa kurser blir
obligatoriska for tjanstelikarna. Genomgangen kurs bor dock enligt kom-
mitténs mening icke vara behorighetskrav for tjanstelikarbefattning, men
foreskrift bor meddelas att sddan kurs skall fullgéras inom fem &r efter till-
tridet av befattningen.

Med hiinsynstagande till tillkomsten av nya provinsiallikardistrikt be-
riknar kommittén, att deltagarantalet i tjanstelikarkurserna under de
narmaste aren skall komma att uppgé till 30—40 per &r. Kommittén anser,
att kursen bor ordnas endast en gang arligen. Detta torde kunna ske genom
att deltagarna under de praktiska demonstrationerna uppdelas pa tva grup-
per. Vid en fordubbling av kursens omfattning skulle sdlunda en under-
visningsvolym av 300 timmar forelasningar och 120 demonstrationer erford-
ras. Harav forutsitter kommittén, att den ordinarie lararpersonalen vid
institutet liksom hittills fullgér viss del, vilken uppskattats till cirka 20
timmar. For 6vriga 280 timmar forelisningar och 120 demonstrationer
beriknas ett belopp av 17 600 kronor att fordelas pa specialldrare. Hartill
bor komma medel for administrationskostnader, vilka kommittén med hén-
syn till kursernas omfattning berdknar till 2 000 kronor.

Tjanstelikare bor enligt kommitténs mening fa uppbira oavkortad lon
under kursen. Vid tjanstelikarkurserna 1938—1940 agde styrelsen for sta-
tens institut for folkhilsan tilldela hogst 20 i statens, landstings eller kom-
muns tjinst anstillda lidkare stipendier for deltagande i kursen pa hogst
500 kronor. Vid senare tjinstelikarkurser har emellertid medel for stipen-
dier ej anvisats. Enligt kommitténs mening bor mojlighet till stipendier
finnas foretridesvis for kursdeltagare, som e] uppbir 16n under kursen.
Kommittén beriknar harfor 10 000 kronor att fordelas pa stipendier om
hégst 1 000 kronor.

For forste provinsialldkare och motsvarande tjinstelikare finns sirskilda
behorighetsbestimmelser. Forsta delen hirav utgores av krav pa en sjuk-
hustjinstgoring av samma lingd som for tjanstelikare. Denna bestammelse
foreslas indrad till éverensstimmelse med vad kommittén foreslagit for
tjanstelikare. Kommittén erinrar om att medicinalstyrelsen i skrivelse den
12 december 1951 till chefen for inrikesdepartementet foreslagit, att beho-
righetsvillkoren for forste provinsiallikare skulle @ndras. Utéver viss sjuk-
hustjinstgoring foreslds i denna skrivelse som behorighetskrav ett drs spe-
cialutbildning i hygien och samtidigt deltagande i delar av undervisningen
pa socialinstitutets sociala linje samt kurs i statistik. Vidare foreslis skola
kriivas minst tva ars forordnande som tjinsteliikare och minst ett ars tjénst-
goring som bitriidande forste provinsiallikare. Kommittén ansluter sig tiil
detta forslag.



346 Kungl. Maj:ts proposition nr 212.

Kommittén berér dven utbildningen for vissa andra befattningar, nim-
ligen militirlikare, skollikare, industrilikare och verkslikare. Kommittén
foreslir, att det iven for behorighet till befattning som militirlikare skall
kriavas en sjukhustjinstgoring pa tre &r. Férdelningen av denna tjdnst-
goring pa olika typer av sjukhusavdelningar ivensom ovriga behorighets-
villkor anser kommittén béra faststillas efter forslag av vederbsrande mili-
tira myndigheter. En utbildningsstandard bér enligt kommitténs mening
faststillas for skollikare av skoloverstyrelsen och for industrilikare av
medicinalstyrelsen i samrad med arbetarskyddsstyrelsen, i bada fallen efter
horande av de medicinska fakulteterna och kollegierna samt vederbsrande
lakarorgamsationer.

Yttranden.

Universitetsmyndigheterna tillstyrker kommitténs forslag om anordningen
av tjinstelakarnas utbildning. Medicinska fakulteten i Uppsala forklarar
sig dock sakna en utredning av de praktiska mojligheterna for vederbsrande
att forskaffa sig den av kommittén férordade vidareutbildningen.

Medicinska fakulteten i Lund vill till de amnen, som foreslas skola be-
handlas under tjanstelikarkurserna, foga undervisning i riitts- och social-
psykiatri.

I en till lirarkollegiets vid karolinska institutet yttrande fogad inlaga har
professorerna N. Svartz, T. Skoog, G. Karpe och S. Gard samt docenterna
A. Ahlmark och K. G. iKling ifrigasatt, om icke nagon forkortning av
tjinstelikarkurserna, exempelvis till tva manader, kunde vara lamplig.

Organisationskommittén for medicinska hégskolan i Goteborg anser de
av kommittén foreslagna stipendierna om hégst 1000 kronor till deltagare
1 tjiinstelikarkurserna vara tilltagna i underkant for en kurs, som tar en tid
av 3 manader i ansprik.

Kanslern har icke funnit anledning till erinran betriffande ifrdgavarande
forslag.

Medicinalstyrelsen forklasar sig i princip ansluta sig till kommitténs
forslag om en vidareutbildning fér tjinstelikare om 3 Ars sjukhustjanst-
goring trots att det med nuvarande rekryteringssvarigheter betriffande
provinsiallikarbanan kan synas mindre limpligt att héja kompetenskraven
for denna kategori likare. Styrelsen anser namligen, att behovet av denna
vidareutbildning visat sig si uppenbart, att den i sjilva verket redan fri-
villigt tillimpas av flertalet aspiranter pa tjinstelikarbanan. Med hinsyn
till de okade kraven pa tjinstelikare i fraiga om epidemivard anser sig
medicinalstyrelsen diremot icke kunna bitrida kommitténs forslag, att
t)éinstgoring pa epidemisjukhus skulle kunna ersiattas av tjanst vid bakterio-
logiskt laboratorium. Med hiinsyn till dels den begriinsade tillgangen p4 ut-
bildningsplatser, dels de uppenbara oligenheter savil ur sjukvardens som
den enskilde likarens synpunkt, med vilka allt for kortvariga sjukhusfor-
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ordnanden iir forenade, anser medicinalstyrelsen icke utbildningskraven bor
fixeras allt for stringt i vad avser tjdnstgoringens art. T vidareutbildningen
for tjinstelikare bor enligt styrelsens mening obligatoriskt inga ett ars
tjinstgoring & medicinsk avdelning och sex méanaders tjinstgoring & psykiat-
risk lasarettsavdelning eller sinnessjukhus. Som ytterligare utbildning vill
styrelsen rekommendera tjanstgoring vid odelat lasarett (storre sjukstuga)
eller kirurgisk lasarettsavdelning under hogst ett ar samt i pediatrik,
obstetrik-gynekologi, epidemiologi eller ftisiologi under hogst sex manader
inom vartdera specialfacket. Av tjinstelikare, som tillika skall tjinstgora
som sjukstugelikare, bor krivas minst tre ars kirurgutbildning efter medi-
cine licentiatexamen. Medicinalstyrelsen anser det vidare viktigt att for
tjanstelikare ingdr nigon tids vikariat i den oppna hilso- och sjukvirden
f5r bedomandet av vederborandes laimplighet sdsom tjansteliakare. Till fra-
gan om vidareutbildningen f6r blivande forste provinsiallikare dr medicinal-
styrelsen icke beredd att taga definitiv stallning forrin nirmare utredning
skett om de arbetsuppgifter, som for framtiden skola avila dessa likare,
samt om utformningen av deras verksamhet i ovrigt. Fran medicinalstyrel-
sens rekommendation att icke alltfor strangt fixera kraven i vad avser
tjanstgoringens art har medicinalrédet R. Bergman anmailt skiljaktig me-
ning och ansett att kravet pé tjanstgoring vid epidemisjukhus maéste vara
oeftergivligt, sdvida man avser att i framtiden utnyttja provinsiallakarna
i den 6ppna epidemivarden.

Styrelsen for statens institut for follchdlsan framhéller, att enligt styrel-
sens asikt tjanstelakarkursen principiellt bor vara fullgjord fore tjanste-
likarbefattningens tilltride. Tjanstelikaren ar nimligen ofta den ende sak-
kunnige i hygien och socialmedicin inom sitt distrikt savil for allménheten
som for hilsovardsnimnden. Styrelsen foreslar salunda, att genomging av
tjanstelakarkurs gores obligatorisk fore tjinstens tilltradande, men anser
att det med hiinsyn till rekryteringssvarigheten bér finnas mojlighet att i
vissa fall ge dispens. Frin styrelsens uppfattning om tidpunkten f6r genom-
gang av tjanstelikarkurs har ledamoten, medicinalrddet Bergman, anmilt
skiljaktig mening och forklarat sig 1 stallet bitrdda kommitténs uppfattning
péa denna punkt.

Liinsstyrelsen i Malmohus lLin understryker angeligenheten av att kom-
mitténs forslag i syfte att stirka tjanstelikarnas kompetens genomfores
snarast mojligt. Linsstyrelsen 1 Uppsala Lin stiller sig tveksam till forsla-
get om ett ars lingre sjukhustjinstgoring for tjanstelikare dn for allman-
praktiker. Da den sjukvirdande verksamheten hos biada kategorierna torde
omfatta likartade arbetsuppgifter, synes anledning knappast foreligga att
stillla hogre krav pa sjukhusutbildning for tjiinstelikarna in for allmin-
praktikerna. Socialstyrelsen och 1952 ars dldringsvardsutredning har bada
understrukit vikten av att gerontologien och geriatriken iignas speciellt
utrynnne vid tjiinstelikarkurserna. Aldringsvirdsutredningen har vidare an-
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fort, att i den mén tillgdngen pa geriatriska avdelningar vid sjukhusen gér
det mojligt en del av den foreslagna sjukhustjénstgéringen for tjianste-
lakare bor fullgoras vid sidan avdelning. Svenska landstingsforbundet och
svenska stadsférbundets sjukvdrdsdelegation finner kommitténs forslag
till behorighetsvillkor for tjénstelikare godtagbara. Firsvarets sjukvdrds-
styrelse, chefen for armén och chefen for flygvapnet har icke haft nagot
att erinra emot vad kommittén anfért betriffande kraven for behérighet
till befattning som militirlikare.

Utéver vad Sveriges likarforbund anfort om likartade krav p4 sjukhus-
utbildning fér allminpraktiker och tjinsteldkare ifrigasitter férbundet,
huruvida tjinstelikarkursen behgver ges dubbelt si stor omfattning som
den nuvarande med tanke pa den utokade undervisningen i socialmedicin
1 grundutbildningen. Enligt férbundets uppfattning bér vidare kravet pa
genomgingen tjinstelikarkurs gilla provinsiallikare, forste stadslikare och
stadslikare men diremot icke andre stadslikare och distriktslikare. Mot
kommitténs forslag till vidareutbildning for militirlikare, skollikare och
verkslidkare har forbundet ingen erinran, men forutsitter, att de nirmare
bestimmelserna i dessa avseenden kommer att bli féremal for diskussion
vid overliggningar mellan férbundet och berérda myndigheter. Kommit-
téns forslag att medicinalstyrelsen skall utforma, kompetensvillkor for indu-
strildkartjanster forefaller forbundet mindre vilbetiankt. Nigra statliga be-
stimmelser i friga om dessa privatanstallda likare kan ju icke uppstillas
och nigra statliga rekommendationer torde icke enligt forbundets mening
vara pakallade. I stillet anses likarférbundet och arbetsgivarforeningen
gemensamt bora utarbeta sidana kompetensvillkor i form av en rekommen-
dation till de bada organisationernas medlemmar.

3. Speciallikare.
Kommittén.

Specialistutbildningen regleras for nirvarande endast genom de riktlinjer
for ritt att annonsera specialitet, som av Sveriges ldkarforbund angivits
for dess medlemmar. For sidan riitt fordras i flertalet fall sjukhustjinst-
goringar vid olika avdelningar pa tillhopa fem ar. Specialistutbildningen
sker siledes helt genom tjinstgoring som underlikare vid olika sjukhus-
avdelningar.

Kommittén anfor, att specialistutbildningen i vart land skiljer sig fran
de flesta andra linders dérigenom, att sirskilda kurser icke dr stipulerade
for specialisterna. I atskilliga linder finns detaljerade krav angivna pa spe-
ciella kurser med bade teoretisk och praktisk utbildning, och sidana kurser
kriver i manga fall flera ars studier. Emellertid fordrar denna form av spe-
cialistutbildning omfattande sarskilda anordningar, sdsom speciella lirare
och reserverade underlikarbefattningar pa specialistutbildningssjukhus. T
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Sverige torde enligt kommitténs mening for niarvarande varken ekomno-
miska eller organisatoriska forutsattningar foreligga for ett sidant system.

Anledningen till att man i vart land kunnat forlita sig enbart pa sjuk-
hustjinstgoring i underlikarstillning for specialistutbildningen &r, fram-
haller kommittén, givetvis visentligen den, att sjukhusens standard har ar
hog och relativt uniform. Detta forhallande gor, att utbildningens virde
¢ allminhet blir tillfredsstillande, nir den fullgéres pa sjukhusavdelningar
under kvalificerad ledning. Under sjukhustjinstgoringens lopp meddelar de
vilkvalificerade overlikarna tillriickligt av specialitetens bide teoretiska
och praktiska kunskaper for att sikerstilla en tillfredsstillande utbildning
av de underordnade ldkarna.

Fragor rorande behérighetsvillkor for speciella befattningar sasom lasa-
retts- och sinnessjuklikarbefattningar har kommittén icke ansett ingd i
utredningsuppdraget.

Kontrollen av specialistutbildningen i vart land ir anfortrodd Sveriges
likarférbund. Kommittén anfor, att dessa Sveriges likarforbunds beslut
givetvis endast dger giltighet for forbundets medlemmar, varfor overtra-
delse av reglerna for annonserande av specialistverksamhet som paféljd
blott kan medfora, att den felande uteslutes ur likarforbundet. Stadganden
fran offentlig myndighet reglerar icke alls dessa forhallanden. Det kunde
synas, att en sidan helt pd likarkollegialiteten vilande reglering av spe-
cialistverksamheten skulle vara otillricklig. Kommittén pdpekar, att er-
farenheten dock visar, att Sveriges likarforbunds beslut i dessa fragor prak-
tiskt taget aldrig dsidosatts.

Med hiinsyn till dessa omstandigheter har kommittén icke funnit anled-
ning foresld dndring i det nuvarande sittet att kontrollera specialistutbild-
ningen. Sveriges likarforbund har nyligen genomfért en revision av specia-
litetsbestimmelserna, varvid sjukhusutbildningens lingd i de flesta speciali-
teter satts till sammanlagt fem ar. Kommittén finner fér sin del en sadan
tidrymd vl avvigd och anser sig icke ha nagon anledning diskutera detalj-
bestimmelserna i fraga om olika specialiteter.

Vid sina 6verviganden i fraga om specialistutbildningen har kommittén
funnit, att tidigare anordnade kortare kurser for blivande specialister till-
dragit sig stort intresse och synes vara av betydande virde. Kommittén
finner sig dirfor foranlaten foresli, att vissa anslag stills till forfogande
for kortare kurser for blivande specialister. Dessa kurser ar avsedda att ge
en verblick dver viktiga och mera avancerade undersoknings- och behand-
lingsmetoder, sirskilt med hiinsyn till de senaste framstegen inom forsk-
ningen. Sidana kurser har hittills anordnats endast forsoksvis, och de bor i
fortsiittningen till att borja med anordnas 1 mindre omfattning for att man
skall fa tillfiille utprova den limpligaste organisalionen av dem. Olika spe-
cialiteter kommer rimligen att ha behov av ett olika stort antal sadana
kurser. Inom vissa omraden torde kurserna behova ordnas arligen, inom
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andra ricker kanhiinda en kurs vart annat eller vart tredje ar. Det torde
ocksa vara fordelaktigt att pi varandra foljande kurser forlagges till olika
medicinska lirositen, varigenom ett storre intresse for kurserna kan pa-
riknas frin liararnas sida och overbelastning pa vissa kliniker undvikes.
Nir storre erfarenhet vunnits om kursernas limpliga uppliggning och om-
fang, torde det bora overvigas om icke Sveriges likarférbund skall fordra
genomgingen dylik kurs for specialistriitt.

Kommittén foreslir, att varje sidan kurs under de narmaste iren fir en
omfattning av en vecka. Under denna tid kan limpligen en undervisning
meddelas med 3 timmar foreldsningar dagligen, varjimte cirka 4 timmar
ronder, kliniska demonstrationer eller dylikt kan anordnas dagligen. Ledare
for kursen skall vara professorn vid den klinik, dit kursen ar forlagd. Det
bor ankomma pa fakulteterna och kollegierna att foresl§ sidana kurser
hos kanslern, vilken ur ett totalanslag for verksamheten i friga bér anvisa
anslag till varje sirskild kurs. Kanslern bér dirvid enligt kommittén beakta,
att kurserna fordelas pa limpligt sitt inom medicinens olika specialiteter.
Med ledning av den nyss angivna omfattningen av kursen foreslar kom-
mittén, att ett belopp pa 30 000 kronor stills till kanslerns forfogande, av-
seende 10 kurser for blivande specialister inom olika filt av medicinen. Moj-
ligheter torde, anfor kommittén, foreligga att i viss utstrackning ordna dessa
kurser i samarbete med 6vriga nordiska linder. En sidan utveckling anser
kommittén ur olika synpunkter vara onskvird.

For vissa specialiteter foreslar kommittén regelbundet anordnade kurser,
for vilka anslag beriknas sirskilt, nimligen i rittspsykiatri, radiofysik och
rontgendiagnostik.

Kommittén foreslar, att undervisningen i rittspsykiatri i framtiden an-
ordnas efter samma riktlinjer som nu med tva kurser arligen i Stockholm
och en kurs érligen i Lund, omfattande vardera 32 timmar foreldsningar
och demonstrationer med diskussioner. I Stockholm bér kurserna meddelas
av professorn i riattspsykiatri, medan i Lund ett oférindrat arvode av 2 000
kronor beriknas for sirskild lirare.

Kursen i radiofysik foreslas omfatta 10 timmar foreldasningar, vartannat
dr berérande rontgenstralningen och vartannat ar de radioaktiva dmnena.
Kommittén ifrigasitter om icke genomging av sadan kurs borde uppstillas
som ett behorighetskrav for overldkarbefattningar vid rontgendiagnostiska
och radioterapeutiska avdelningar. I den mén lirarna vid dessa kurser ar
anstillda vid de medicinska lirositena anser kommittén, att undervisningen
bor ingi i deras undervisningsskyldighet.

Den frivilliga kursen i rontgendiagnostik féreslis omfatta 30 forelis-
ningar och demonstrationer under en tid av tvi ménader. D4 réntgendia-
gnostiska klinikernas lirare icke kan tas i ansprak for stoérre undervisning
in vad som meddelas i den allmiinna likarutbildningen, féreslas sirskilda
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arvoden till lirare, beriknade efter 1 500 kronor per kurs. For en kurs rli-
gen vid varje lirosite foreslar kommittén salunda att arvoden beriknas
med tillhopa 6 000 kronor.

Yttranden.

Universitetsmyndigheterna godtar i huvudsak kommitténs forslag till
ordnande av specialistutbildningen. Frivilliga kurser i rontgendiagnostik
avstyrkes dock allmént.

Medicinska fakulteten i Uppsala anser, att man allvarligare dn vad
kommittén gjort bor overviga att anordna sirskilda kurser for blivande
specialister, for vilka genomging av dessa bor vara obligatorisk, och anfor:

Aven om det hittills i allménhet varit sa, att specialisterna enligt Sveriges
likarforbunds bestimmelser haft en god standard, dr det ingalunda sikert,
att sa alltid blir forhillandet. Hittills har den teoretiska grund for olika
specialiteter, som givits under licentiatutbildningen, i regel varit mycket
god for den vidare specialistutbildningen. Om den forsimring av undervis-
ningen i vissa specialiteter, som kommittén foreslagit, genomfores, for-
saimras denna goda grund. Tidigare skedde specialistutbildningen genom
tjéinstgoring visentligen pa universitetsklinikerna och nagra fa storre spe-
cialavdelningar under sarskilt kvalificerad ledning. Numera kan sidan
tjinstgoring ske pa ett stort antal lasarettsavdelningar, av vilka en del har
relativt begrinsad kapacitet. Man kan dirfor befara, att den allminna
specialiststandarden blir mindre tillfredsstéllande. Hirtill kommer att i en
del fall utvecklingen medfér tillkomsten av relativt komplicerade teoretiskt
och praktiskt svartillgingliga metoder, som kan fordra sarskilt ingiende
studier under sakkunnig ledning.

Fakulteten hilsar med tillfredsstillelse kommitténs forslag, att ett anslag
om 30 000 kronor per ar stilles till universitetskanslerns forfogande till
arvoden &t lirare for blivande specialister, men haller for troligt, att kurser
om storre lingd &n den foreslagna veckan skall visa sig erforderliga.

Fakulteten anser dirjimte, att en specialistutbildning, som syftar lingre
4n till en blott formell kompetens, bor, sisom fallet ér i flera andra kultur-
linder, avslutas med en examination. Denna friga anser fakulteten vara av
sadan betydelse, att den bor bli féremél for sirskild utredning.

Fakulteten avstyrker den frivilliga kursen i rontgendiagnostik, da de
likare, for vilka denna kurs dr avsedd, i allménhet kan forutsittas vara
specialister och da endast ha intresse av att undervisas inom den begrin-
sade del av rontgenologien, som motsvarar deras praktiska verksambhet.
Denna kunskap inhiimtas enligt fakultetens mening limpligast genom att
vederborande frivilligt foljer arbetet pi en rontgenavdelning inom det om-
ride, som han behover sitta sig in 1 for att kunna utnyttja sin apparatur
i sin egen verksamhet.

Medicinska fakulteten i Lund anser kommitténs {orslag om kurser for
specialistutbildning vara av stort intresse och understryker att kurserna
bor forliggas till olika medicinska larositen. Behovet av dylika kurser torde
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enligt fakultetens mening bli allt storre och det av kommittén uppforda
beloppet kommer sannolikt snart att vara otillriackligt.

Fakulteten framhaller, att den av kommittén foreslagna studieplanen helt
har karaktir av grundutbildning och att dirfor behovet av randutbild-
ningsplatser pa ett helt annat sitt &n tidigare kommer att gora sig gillande.
Inridttandet av speciella, av staten avionade tjanster avseende randutbild-
ning for framfor allt blivande tjinstelikare och sjukhuslékare torde enligt
fakultetens mening bliva nsdviindigt.

I en till lirarkollegiets vid karolinska institutet yttrande fogad inlaga har
professorn E. Lindgren och docent K. Lindblom anfort, att det vore syn-
nerligen limpligt att uppstilla genomgingen kurs i radiofysik, omfattande
dels 10 timmar férelidsningar behandlande rontgenstralningen, dels 10 tim-
mar {oreldsningar behandlande de radioaktiva mnena, som behorighetskrav
for overlikarbefattningar vid rontgendiagnostiska och radioterapeutiska av-
delningar. En forutsittning hirfor anses emellertid vara att bada forelas-
ningsserierna anordnas varje ar. Blivande rontgendiagnostiker tillbringar
nimligen i allminhet ett ir vid Radiumhemmet och det skulle i vissa fall
bli ett avbrick for dem, om de inte under denna tid kunde genomga bada
kursavsnitten.

Betriffanden den foreslagna frivilliga kursen i rontgendiagnostik anfor
professor Lindgren och docent Lindblom att enligt deras mening nagot
behov av en sidan kurs icke foreligger med hinsyn till den utékade och
ntensifierade obligatoriska undervisning, som féreslas. Om nagon skulle
onska mera djupgiende kunskaper i rontgendiagnostik utan att dock vilja
fa en fullstandig specialistutbildning synes det lampligt, att vederbérande
tjiinstgér en kortare eller lingre tid pa en rontgenavdelning. P4 sina hail
t. ex. pd Stockholms stads sjukhus finnes dven sirskilda, tjénster pi ront-
genavdelningarna for sidan utbildning, s. k. randutbildningstjinster.

Icke heller organisationskommittén for medicinska hogskolan i Géteborg
anser, att nigot verkligt behov av en frivillig kurs i rontgendiagnostik fore-
ligger, om den obligatoriska undervisningen erhaller den utformning, som
foreslagits.

Kanslern har icke funnit anledning till erinran mot kommitténs forslag
till specialistutbildning.

Ovriga remissmyndigheter diskuterar i nagra fall forslagen i fraga, vilka
dock godtas av de flesta.

Statskontoret framhaller i anledning av forslaget om anordnande av
sirskilda kurser for utbildning av specialister, att det synes skiligt, att
deltagarna i dylika kurser finge erliigga viss avgift till bestridande av
dtminstone nigon del av kurskostnaderna. Det forefaller dmbetsverket
knappast rimligt, att det allminna helt skall svara for utbildning av denna
art. I det till Goteborgs sjukhusdirekctions yttrande fogade utlatandet av
professor M. Odin anfores att specialistutbildningen av kommittén behand-
lats helt summariskt och ifrigasittes, huruvida ej frigan om specialist-
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utbildningen bor goras till foremal {6r en fortsatt utredning for vinnande av
storre enhetlighet an som f. n. rader. I anslutning hartill framhaller direk-
tionen &nskvirdheten av en sidan utredning icke blott for vinnande av
storre enhetlighet utan dven i avseende pa bestimmelser om och kontrollen
av utbildningen. Sistnimnda uppgifter synes nimligen direktionen hellre
béra &ligga en myndighet, nirmast medicinalstyrelsen, #in att anfortros
yrkessammanslutningar for likare. Styrelsen for svenska landstingsforbundet
ifragasitter ur rent principiella synpunkter, om det icke vore riktigare, att
fragor rorande specialistutbildningen handlades av medicinalstyrelsen, dven
om, sisom kommittén vitsordar, det nuvarande systemet fungerat bra.
Svenska likaresillskapet anser, att behovet av kurser for blivande specia-
lister ir mycket stort men att utformningen av dessa bor bli foremal for
ytterligare utredning. Sveriges likarforbund forklarar sig villigt att dven 1
fortsittningen handha kontrollen av specialistutbildningen. Enligt likar-
forbundets uppfattning bor de foreslagna kortare kurserna for blivande
specialister méjligen kunna bliva av virde for blivande specialister men
framfor allt i efterutbildningens intresse for de likare, som redan har specia-
listkompetens. Kurserna bor emellertid enligt forbundets mening vara helt
frivilliga.

Departementschefen.

Kommittén har som mal for likarutbildningen angivit, att alla ldkare
skall ha en gemensam grundutbildning, vilken 1 kommitténs forslag utgors
av studierna fram till medicine licentiatexamen, och att dérefter maste folja
en alltefter likarnas olika verksamhetsomraden utformad, huvudsakligen
praktiskt inriktad vidareutbildning. Jag har i likhet med samtliga remiss-
myndigheter anslutit mig till denna uppfattning. I den nya likarutbild-
ningen far siledes grundutbildning och vidareutbildning uppfattas som en
utbildningsenhet. D& grundutbildningens omfattning och innehall avvigts
med tanke pa den efter licentiatexamen kommande utbildningen, blir det
av stor betydelse, att vidareutbildningen fir en riktig utformning med av-
seende pa de i densamma ingdende underlikartjinstgoringarnas langd och
art samt behovlig sirskild undervisning.

Vidareutbildningen i vart land har hittills endast i ringa utstrickning
kontrollerats av offentliga myndigheter. Utbildningen av speciallikare reg-
leras och kontrolleras i kollegiala former av Sveriges likarforbund. Kom-
mittén har ingdende diskuterat frigan, huruvida en fordran p& obligatorisk
sjukhustjinstgoring i underlikares stallning nu bor uppstillas som krav
for ritten att pa eget ansvar utova likaryrket. Enligt kommitténs mening
skulle en dylik fordran leda till sd omfattande ingrepp i den nuvarande
sjukhusorganisationen och foranleda si stora kostnader for det allminna,
att kommittén icke ansett sig kunna framligga forslag i nu antydd rikt-
23 — Bihang till riksdagens protokoll 1954. 1 saml. Nr 212.
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ning. Ett dtagande frin Sveriges likarférbund, att dven betriffande all-
ménlikarens utbildning lita denna regleras i kollegiala former i 6verens-
stimmelse med vad som nu sker i friga om specialistutbildningen, synes
kommittén vara till fyllest, d liget i friga om de praktiserande likarnas
utbildning icke synes kriva nigra drastiska atgirder. Denna instéllning
har vunnit allmén anslutning bland remissmyndigheterna. Hiirvid bor sir-
skilt uppmarksammas, att Sveriges likarforbund forklarat sig vara villigt
att rekommendera sina medlemmar att fére Sppnandet av allmin praktik
underga viss sjukhusutbildning och berett att med lampliga atgirder stoda
en dylik rekommendation. Med anledning av vad silunda anférts under
remissbehandlingen féranleder kommitténs stillningstagande ingen erin-
ran fran min sida. Jag vill dock uttala, att vederbérande myndigheter med
uppmirksamhet bor f6lja utvecklingen i fraga om allmanlikarnas vidare-
utbildning, si att atgirder kan vidtas, i den man forhallandena si erfordrar.

Betriffande tjianstelikarens utbildning foreslar kommittén, att en tre ars
underlikartjianstgéring av viss angiven sammansittning skall bli behorig-
hetsvillkor for innehav av tjdnstelikarbefattning samt att tjinstelikarkur-
serna skall utékas till sin omfattning och bli obligatoriska. Medicinal-
styrelsen har i princip tillstyrkt nimnda forslag, som ej heller fran
andra remissmyndigheters sida féranlett erinringar av visentlig art.
Jag kan likaledes i princip acceptera kommitténs forslag. Innan en
definitiv reglering av behérighetsvillkoren for tjansteldkarbefattningar
kommer till stand, torde det dock vara nodvindigt, att medicinal-
styrelsen utarbetar detaljforslag i frigan samt upprittar en plan for
tjinstelikarkurserna. I avvaktan hirpa riknar jag 1 det foljande med ett
okat medelsbehov for tjinstelikarkurser i enlighet med kommitténs férslag.

Kommitténs uttalanden angiende speciallikarnas utbildning ger icke
anledning till erinran fran min sida, och jag ansluter mig saledes till kom-
mitténs forslag, att Sveriges lakarforbund tills vidare liksom hittills skall
kontrollera denna utbildning. Jag bitrider kommitténs asikt, att det finnes
skil att anordna kortare kurser 6ver viktiga och mera avancerade under-
s6knings- och behandlingsmetoder fér blivande specialister inom olika kli-
niska omraden och férordar, att dylika kurser kommer till stand i av kom-
mittén foreslagen omfattning. Sasom jag tidigare anfort vid behandlingen
av frigan om undervisningen i rontgendiagnostik, synes det dock icke pa-
kallat att ge frivilliga kurser i réntgendiagnostik av den av kommittén fore-
slagna arten.

Négra remissmyndigheter har uttryckt sitt beklagande 6ver att kommit-
tén icke framlagt detaljerade forslag till regler for underlikartjinstgoringar-
nas anordnande pa sjukhusen i syfte att genom ett sirskilt utformat system
tillforsékra likarna den avsedda vidareutbildningen. Fér egen del finner
jag kommitténs skil hiirfor barande. Jag vill dock understryka vikten av
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att Gverenskommelser med sidant syfte kommer till stind mellan medi-
cinalstyrelsen, huvudménnen och lakarorganisationerna, varigenom cirku-
lationen pa underlikartjéinsterna kan okas, si att plats bereds for alla
likare att skaffa sig en vidareutbildning.

I likhet med kommittén riknar jag med ett okat arligt medelsbehov av
29 600 kronor for anordnande av tjinstelakarkurser och av 30 000 kronor
for anordnande av kurser for blivande specialister.
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XI. Efterutbildning,

Kommittén.

Sedan 1943 har under medicinalstyrelsens 6verinseende arligen anordnats
tva fortsittningskurser, nimligen en i vardera Stockholm och Goteborg.
Kurserna, som varit frivilliga, har haft ett maximalt deltagarantal pa 50
1 Stockholm och 30 i Géteborg. De har omfattat 45 katedrala, foreldasningar
samt praktiska demonstrationer vid kliniska och polikliniska ronder.

En medicinsk efterutbildning for likare, som avslutat sin utbildning och
placerats p sina definitiva tjinster, ir enligt kommitténs asikt onskvird.
De vetenskapliga framstegen inom medicinen sker i snabb takt och nya
undersoknings- och behandlingsmetoder inféres stindigt. Manga av dessa
metoder och resultat ir tillimpliga dven i allman praktik. Med hinsyn hér-
till blir &ven den bista lakarutbildning i vissa delar foraldrad redan efter
en kort tid. De nuvarande efterutbildningskurserna utgér siledes ett virde-
fullt tillskott till den lopande medicinska utbildningen. Kritik mot dessa
kurser frin akademiska myndigheter eller likarorganisationer har, sivitt
kommittén erfarit, icke forekommit.

En omstéindighet som enligt kommitténs formenande &r vird allt beak-
tande dr emellertid det sjunkande deltagarantalet i kurserna. Det ir tydligt
att intresset fran likarnas sida for dessa kurser inte lingre dr si stort som
tidigare. Att med siikerhet uttala sig om orsaken hirtill finner kommittén
icke mojligt.

Kommittén ir 6vertygad om att efterutbildningskurser for likare bér an-
ordnas dven 1 fortsittningen. Kommittén anser det emellertid nodvindigt
att hoja intresset for dessa kurser. En utvig synes vara att i viss mén andra
kursernas karaktir. Kommittén foreslir for det forsta en uppdelning av
kurserna s, att vissa av dem tar sikte pé sdrskilda kategorier av likare.
Vissa kurser foreslis t. ex. ordnade mera speciellt for tjinstelikare, andra
fér allmanpraktiker i privatpraktik. En andra mojlighet ir att vissa kurser
dgnas sirskilt 4t dmnesomréden inom medicinen, som har aktualitet av en
eller annan orsak. S3 t. ex. kan vissa kurser ordnas foretridesvis med social-
medicinska dmnen. En omstéindighet, som enligt kommitténs &sikt kan bi-
dra att forsvira deltagandet i kurserna, ir deras lingd. Kurstiden har hit-
tills varit tre veckor. Det synes kommittén uppenbart att det stoter p& be-
tydande svarigheter for en likare med en omfattande praktik att vara fran-
varande fran sin verksamhet under s& ling tid. Kommittén finner det vik-
tigare att det ges korta och intensiva kurser, in att deltagarantalet sjunker
till liga siffror pa grund av att kurserna har fitt ta for lang tid. Kommittén
foreslar darfor, att kurstiden siinkes till tva veckor. Som en sista utvig att
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£5 in flera likare i denna efterutbildningsverksamhet méste till sist enligt
kommittén diskuteras, huruvida inte sidana kurser borde vara obligato-
riska, Atminstone for vissa grupper av likare. Enligt kommitténs mening
bor detta bli fallet for Atminstone tjinsteldkarna, och liknande atgérder
torde bora overviigas for Aven andra stats- och kommunalanstillda likare.

Kommittén foreslar siledes, att efterutbildningskurser for likare Aven
fortsittningsvis ordnas tvd ganger arligen med en kurs i Stockholm och en i
Goteborg. Dessa kurser bor 1 forsta hand ta sikte pé tjinstelikare och pri-
vatpraktiserande allménlikare, men det bor enligt kommittén allvarligt
overvigas, huruvida inte av och till vissa av kurserna borde utformas med
sirskild tanke pa t.ex. industrildkare, skollikare eller andra dylika grup-
per. Kurserna foreslas ta en tid av tva veckor och deltagarantalet bor enligt
kommittén sittas till 50 i Stockholm och 30 i Géteborg. Vid kurserna i
Stockholm bér klinikerna och specialisterna i Uppsala éven utnyttjas 1
lamplig omfattning, t.ex. genom att undervisningen under vissa dagar sker
dir. Under kursen finner kommittén det vara limpligt att ge tre timmar
forelasningar dagligen samt darutéver ordna 2—4 timmar praktiska de-
monstrationer, deltagande i kliniska och polikliniska ronder, bevistande av
operationer eller dylikt. For denna senare praktiska undervisning anser
kommittén, att varje kurs bor delas 1 mindre grupper om forslagsvis fem
deltagare 1 varje grupp, som fir cirkulera pa de olika sjukhusen. Kurserna
bor enligt kommitténs mening liksom hittills ordnas under 6verinseende av
medicinalstyrelsen.

For de privatpraktiserande allménlidkarna, skollikarna, industrilakarna
etc. anser kommittén, att deltagandet dven tillsvidare bér bli frivilligt. For
tjinstelikarna foreslar emellertid kommittén, att deltagandet i sidana efter-
utbildningskurser blir obligatoriskt och att varje sadan likare far atmins-
tone tva sadana kurser under sin tid som tjanstelikare. Kommittén anser,
att i statens tjinst anstillda ordinarie och extraordinarie tjinstelikare lik-
som hittills bor fa fullgdra kursen med bibehéllen 16n och med mojlighet
till resekostnadsbidrag. Samma regel torde dven béra gilla for ovriga stats-
och kommunalanstillda tjanstelikare. En sddan kurs fir enligt kommittén
anses ha ett si avseviirt virde for likarens fortsatta verksamhet att denna
bestimmelse dr motiverad. For ovriga icke stats- eller kommunalanstillda
likare, som icke dger uppbira oavkortad lon under kursen, foreslar kom-
mittén att arligen 20 stipendier pa vardera 500 kronor stilles till medicinal-
styrelsens forfogande att fordelas bland de frivilliga kursdeltagarna.

Kommittén beriknar administrationskostnaderna for kursen i Stockholm
till 1 000 kronor och for kursen i Géteborg till 800 kronor. D4 kommittén
utgir ifran att forelisning bor honoreras med 100 kronor och demonstra-
tion med 30 kronor, finner kommittén, att det arliga anslaget for anordnan-
det av kurserna torde bora uppga till 26 280 kronor. Hiirtill kommer kost-
nad for stipendier till deltagare 1 kurserna uppgaende till 10 000 kronor
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och beriknad kostnad for resekostnadsbidrag till statsanstillda likare
2 000 kronor. D4 for nirvarande 25 000 kronor ma disponeras for ifriga-
varande kurser, innebir kommitténs forslag en kostnadsékning med i runt
tal 13 300 kronor.

Aven for andra kategorier av likare in de nu nimnda anser kommittén,
att efterutbildning bor ordnas. En grupp med sirskilda behov av sidan ut-
bildning utgér militarlikarna, vars efterutbildning emellertid enligt kom-
mittén bor anordnas av vederborande militira sjukvardsmyndigheter.

Aven for likare med specialistutbildning foreligger ett behov av efterut-
bildning. Hirvidlag stiller sig emellertid problemet vasentligt annorlunda
in for likare, vars verksamhet mera har karaktiren av allménpraktik. Be-
hovet av sirskilda efterutbildningskurser for specialister ir enligt kommit-
téns mening mindre in for allménpraktiker. Direst sirskilt stod for sidan
efterutbildningsverksamhet skulle anses nodvindigt, synes det kommittén
béra ske genom understéd till svenska likaresillskapets sektioner och andra
vetenskapliga sammanslutningar, som hittills kontinuerligt gett specialis-
terna information angdende liget inom deras fack. Kommittén finner icke
anledning att f6r niarvarande framligga sirskilda forslag héarvidlag.

Kommittén berér ytterligare en mdjlighet att astadkomma en relativt
verksam och individualiserad efterutbildning for olika likare. Bland likarna
sker kontinuerligt en viktig efterutbildning genom de vetenskapliga likar-
sammanslutningarnas verksamhet. Kommittén finner det ligga helt i linje
med strivandena att vidmakthalla en kontinuerlig efterutbildning av likar-
kéren att dven staten understédjer denna verksamhet. Kommittén foreslir
dirfor, att ett anslag pa 5 000 kronor tills vidare stilles till férfogande for
anordnandet av féreldsningar om nya medicinska rén i olika likarsamman-
slutningar i landet. Svenska likaresillskapets foredémliga insatser pa detta
omréde har foranlett kommittén att foresla, att anslaget stills till sillska-
pets forfogande att fordelas pa olika féreningar och sammanslutningar, var-
vid icke endast svenska likareséllskapets delforeningar skall komma i fraga
utan dven andra sammanslutningar. Sidana omriden av landet bor sarskilt
tillgodoses, som icke kan komma i dtnjutande av foredrag av specialister
fran samma ort.

Yttranden.

Universitetsmyndigheterna accepterar kommitténs forslag till ordnande
av efterutbildningen. Medicinska fakulteten i Uppsala finner dock den fore-
slagna minskningen av kurstiden for efterutbildningskurserna olycklig men
anser, att sidan #ndring kan féretagas forsoksvis, for att man skall f§ en
uppfattning om kurslingdens betydelse.

Det foreslagna anslaget p& 5 000 kronor for anordnande av forelisningar
om nya medicinska roén anser fakulteten alldeles otillrickligt och foreslar,
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att det hojes betydligt for att verksamheten redan fran borjan skall kunna
£ en praktisk betydelse.

Medicinska fakulteten i Lund erinrar om att fakulteten i sitt yttrande
over 1938 ars likarutbildningssakkunnigas betinkande angiende fortsatt-
nings- och repetitionskurser tor likare framforde forslag om att dylika kur-
ser skulle ges ocksa i Lund med héinsyn till Lunds betydelse som medicinskt
centrum i Sydsverige. Den utbyggnad av fakulteten och dess sjukvérdsin-
rittningar, som sedan dess dgt rum, anser fakulteten gora detta forslag &n
mer motiverat. Enligt fakultetens mening kan antingen kursdeltagarna
varje ar fordelas mellan de olika lirositena eller kurserna alternera laro-
sitena emellan.

Organisationskommittén for medicinska higskolan i Goteborg anser, att
efterutbildningskurser bor hallas vid samtliga larositen.

Kanslern erinrar om att fortsittnings- och repetitionskurserna for likare
ar forlagda till de medicinska lirositena i Stockholm och Géteborg och att
undervisningen vid dessa lirositen meddelas av lirarna darstides. Det fore-
taller darfor kanslern naturligast, att kurserna anordnas under hans over-
inseende, dock givetvis i samrad med medicinalstyrelsen. Kanslern ansluter
sig till medicinska fakultetens i Lund forslag om kursernas forlaggning och
anser, att ifrigavarande kurser bor alternera mellan lirositena 1 Lund,
Stockholm och Goteborg.

Bland &vriga remissmyndigheter forklarar sig statskontoret med hénsyn
till konsekvenserna icke kunna tillstyrka, att svenska liakaresillskapet
skulle erhalla anslag av allminna medel for sin forelisningsverksamhet.
Styrelsen for statens institut for folkhilsan delar kommitténs uppfattning
att efterutbildningskurser bor anordnas och att efterutbildningsverksamhe-
ten bor stimuleras och stodjas pa olika sitt. Férsvarets sjukvdardsstyrelse
understryker kraftigt betydelsen av efterutbildning for samtliga likare,
iven betriffande militirmedicin. Swvenska likaresallskapet noterar med
tacksamhet forslaget om ett arligt anslag for anordnande av s. k. gastfore-
lasningar i olika delar av landet och forklarar sig vilja Ataga sig ansvaret
att pa limpligt satt tordela dessa medel. Sveriges likarforbund ifragasitter
mojligheten och lampligheten av att koncentrera efterutbildningskurserna
il en kortare tid, da dessa kurser redan nu ar mycket komprimerade och
intensiva. Likarférbundet forklarar sig villigt att rekommendera de lakar-
kategorier, for vars vidareutbildning férbundet har ansvaret, att genomga
efterutbildningskurser.

Departementschefen.

Sedan 1945 anordnas arligen under medicinalstyrelsens dverinseende fri-
villiga fortsiittnings- och repetitionskurser for likare, vilka kurser avser
att informera de firdigutbildade likarna om nya rén inom medicinen och
for dem demonstrera nya undersoknings- och behandlingsmetoder. Kom-
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mittén framhaller, att en medicinsk efterutbildning &r 6nskvird for de
likare, som placerats pé sina definitiva tjinster, och foreslar, att efterut-
bildningskurser anordnas ocksi i fortsittningen. Jag delar kommitténs
mening hirvidlag.

Kommittén, som uppmirksammat det sjunkande deltagarantalet i dessa
kurser, foreslar en viss fordndring i kursernas uppldggning samt en minsk-
ning i deras lingd fran tre till tvs veckor. Jag har intet att erinra mot kom-
mitténs forslag hiirutinnan. Kurserna, som hittills anordnats i Stockholm
och Goteborg, synes, om s& anses onskvirt, alternativt kunna forliggas
jamval till vriga lirositen.

Kommittén foreslar vidare, att efterutbildningskurserna skall bli obliga-
toriska for tjinstelikare. Till detta forslag, som tarvar ytterligare over-
viiganden, torde stillning icke nu béra tas.

Med anledning av att efterutbildningskurserna &r forlagda till de medi-
cinska lirositena och att undervisningen meddelas av lirare dirstiides fore-
slar kanslern, att kurserna skall anordnas under hans éverinseende och i
samridd med medicinalstyrelsen. Enligt min mening talar dock vissa skil
for att kurserna i friga dven fortsdttningsvis anordnas av medicinalstyrel-
sen. Sdlunda méste ett urval ske bland de sékande med hénsyn till deras
behov av dylik utbildning ur sjukvardens synpunkt. Vidare ms framhal-
las, att undervisningen ofta forlagges till andra sjukhus in undervisnings-
sjukhusen. Jag ir dirfor icke beredd att bitrida kanslerns forslag. Harvid
forutsitter jag emellertid, att erforderligt samrad sker med kanslern.

I likhet med kommittén riknar jag med en kostnadsékning av i runt tal
13 300 kronor fér anordnandet av efterutbildningskurser for likare. Jag
erinrar emellertid hirvid om vad jag under avsnittet Allminna anslagsfra-
gor m. m. anfért i friga om arvoden for forelasningar vid kurser av hir
ifrdgavarande art.

Kommitténs forslag att stilla ett anslag av 5000 kronor till svenska
likaresillskapets forfogande for anordnande av foreldsningar i olika likar-
sammanslutningar om nya medicinska rén finner jag mig icke bora till-
styrka.
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XII. Samarbetsorgan for undervisnings- och
sjukvardsfragor.

Kommittén.

I samband med att den centrala handliggningen av drenden angdende
undervisningssjukhusen frin och med budgetaret 1948/49 overflyttades
fran attonde till elfte huvudtiteln diskuterades frigan om att inratta ett
samarbetsorgan for undervisnings- och sjukvardsfragor. (Jfr proposition nr
203 till 1948 Ars riksdag.)

Vid riksdagsbehandlingen ansig statsutskottet, att de betiinkligheter,
som de akademiska myndigheterna uttalat mot overflyttningen av drenden
angéende undervisningssjukhusen till inrikesdepartementet, kunde till en
del undanrsjas genom inrittandet av ett sarskilt samarbetsorgan av rad-
givande karaktir och bestdende av representanter for vederborande uni-
versitetsmyndigheter, medicinalstyrelsen och den praktiska sjukvérden
utanfér undervisningssjukhusen. Detta organ borde trida i verksamhet
redan pa ett tidigt stadium av ifragakommande rendens handliggning och
innan desamma i forekommande fall 6verlimnats till kanslern eller andra
berérda myndigheter for yttrande. Harigenom skulle enligt utskottets me-
ning en rationell organisation av den medicinska kliniska undervisningen
och av sjukvérden i riket visentligen underlittas. Utskottet forordade, att
ett samarbetsorgan av silunda angivet slag av Kungl. Maj:t tillsattes sna-
rast méjligt. Riksdagen godkinde statsutskottets uttalande.

Kommittén anfor, att det forhallandet att undervisningen och forskning-
en & ena sidan samt sjukvérden & den andra foretrids av skilda statliga
huvudmin givetvis medfér problem med hansyn till den néra intressege-
menskapen dem emellan. Det kanske viktigaste problemet ar hur under-
visningens och forskningens intressen pé basta sitt skall bli tiligodosedda
vid planering av lokaler och utrustning inom nybyggnader vid ett univer-
sitetssjukhus. Visserligen finns i regel redan 1 direktionerna for undervis-
ningssjukhusen representanter for universitetsmyndigheterna, men nér det
giller storre nybyggnads- och utrustningsirenden foreligger enligt kommit-
téns mening ofta behov av diskussioner pé en bredare bas. For sidana dis-
kussioner anser kommittén, att det av riksdagen forordade samarbetsorga-
net kan utgéra ett lampligt forum. Annu storre blir behovet av ett sam-
arbetsorgan foér undervisnings- och sjukvardsfragor, nir det giller att till-
godose undervisningens intressen vid icke-statliga sjukhus, och framfor allt
i sddana fall, dir hittills icke ianspriktagna sjukhus blir aktuella fér under-
visningen.

I diskussionen om ett samarbetsorgan har »undervisningens planliiggning
och utformning» ansctts utgéra en viisentlig uppgift for detta organ. Upp-
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giften att férmedla kontakt och initiativ mellan lirosiitena anser emellertid
kommittén i forsta hand béra tillkomma dmneskonferenserna. Om iven
representanter for den praktiska sjukvirden (lasarettslikare, tjanstelikare
etc.) kallas till &mneskonferenserna, skulle dessa enligt kommitténs mening
for undervisningens del kunna fylla samma uppgift, som ansetts béra till-
komma samarbetsorganet i detta avseende.

For att bl. a. bereda de studerande tillfiille att arbeta under férhallanden,
som 1 viss méin motsvarar den sjalvstindigt verksamme sjukhuslikarens
miljo, har kommittén, som forut namnts, foreslagit att assistenttjinstgo-
ringarna i storsta mojliga utstrickning skall férliggas till andra sjukhus #n
undervisningsklinikerna. Fér forslagets genomforande erfordras att ett tim-
ligen stort antal sjukhus anlitas. Denna anordning kommer att medféra
ménga uppgifter, som limpligen bor kunna anfértros &t det ifrdgasatta sam-
arbetsorganet. Salunda bér samarbetsorganet utgora ett forum for princip-
diskussioner om tjéinstgéringarnas uppliggning, kandidaternas inordnande
1 det dagliga arbetet, ekonomiska fragor etc.

Kommitténs forslag rérande utbildningen efter medicine licentiatexamen
medfor d4ven problem, for vilkas l6sning ett samarbetsorgan kan vara av stor
betydelse. Salunda kommer den sjukhusutbildning, som kommittén anser
erforderlig for likare, som Amnar oppna allmén praktik, att kriva ett om-
fattande samarbete mellan undervisningens och sjukvardens huvudmin.
Detta giller inte minst frigan om forliggningen och organisationen av ut-
bildningsplatserna. De av kommittén foreslagna tjanstelikarkurserna, ut-
bildningskurserna for specialister samt fortsittnings- och repetitionskur-
serna for likare anses ocksi limpligen kunna bli féremal for principiella
Gverviganden inom samarbetsorganet.

Uppenbarligen finns det, anfor kommittén, en mingd praktiska och prin-
cipiella frigor, for vilka ett samarbetsorgan av den inledningsvis antydda
typen kan vara ett limpligt forum. Att utrusta ett sadant organ med kom-
petens att forhandla for statens rikning anser kommittén dock ej vara
limpligt, och tanken dirpa torde icke heller ha utgjort ett motiv for de
ursprungliga forslagsstillarna. Organet bor enligt kommitténs mening vara
en instans for rdgivning och initiativ i fragor, som #r gemensamma for
undervisning och sjukvard. Négon sirskild administrativ myndighet anser
kommittén icke erforderlig, utan kommittén rekommenderar, att en rad-
givande nimnd inrittas vid universitetskanslerns sida, med denne eller den
kanslern férordnar som ordfsrande.

I den féreslagna nimnden bor enligt kommittén ingd en representant for
vardera medicinalstyrelsen, landstingsférbundet, stadsforbundet, lasaretts-
lakarforeningen och tjanstelikarforeningen samt en representant for var-
dera av de medicinska fakulteterna i Uppsala och Lund respektive lirar-
kollegierna i Stockholm och Goteborg. I avvaktan pé nirmare erfarenhet
om niamndens verksamhet anser kommittén, att ersiitt ning till ordférande,
ledamoéter och sekreterare bor utgé enligt kommittékungorelsen.
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Yttranden.

Kommitténs forslag om inrittandet av ett samarbetsorgan for undervis-
nings- och sjukvardsfragor tillstyrks av universitetsmyndigheterna. 1 detta
sammanhang anfor medicinska fakulteten 1 Uppsala, att i den foreslagna
radgivande nimnden boér ingd icke blott representanter for lasarettslakar-
foreningen och tjinstelakarforeningen utan ockséd for likarférbundet, som
kan foretrida iven de i forevarande sammanhang icke betydelselosa privat-
praktiserande likarnas intressen.

Lirarkollegiet vid karolinska institutet anfor, att den av kommittén hav-
dade uppfattningen att samarbetsorganet icke bor ges kompetens att for-
handla fér statens rikning sannolikt ar riktig med hinsyn till den fore-
slagna sammansittningen. Lararkollegiet uttalar emellertid, att de senare
arens erfarenhet klart ddagalagt behovet av ett permanent forhandlings-
organ i Stockholm med hinsyn till det intima samband, som finns mellan
Stockholms stads och lins sjukvérd & ena, samt institutets verksamhet &
andra sidan. Detta behov kommer enligt lirarkollegiets mening att ytter-
ligare accentueras vid ett framtida realiserande av kommitténs forslag till
de medicinska studiernas omorganisation.

Kanslern uttalar, att han i alla fragor rorande akademisk undervisning,
salunda iven t.ex. frigor om assistenttjanstgoringens limpliga ordnande
och om kurser for blivande specialister, har mdjlighet att sammankalla re-
presentanter fér honom understillda liroanstalter till konferenser. Till dy-
lik konferens figer kanslern jimvil inbjuda representanter fér organisatio-
ner, verk och myndigheter dvensom for liroanstalter, som icke star under
hans overinseende. Kostnaderna hirfor kan bestridas fran till kanslersim-
betets forfogande staende anslag. Kanslern erinrar déirjimte om att han
foreslagit, att fortsittnings- och repetitionskurserna for likare skall anord-
nas under hans 6verinseende och icke som kommittén foreslagit under over-
inseende av medicinalstyrelsen. Vid genomforande av detta forslag kommer
iven fragor rorande dessa kurser att kunna behandlas vid av kanslern sam-
mankallade konferenser. Silunda behovs enligt kanslerns mening for dis-
kussioner i hithérande fragor ej nigot sirskilt samarbetsorgan. Kanslern
anfor, att han dock icke anser sig bora stiilla sig avvisande till inridttandet
av ett forum for overldggningar jimvil i andra fragor, t. ex. rorande tjanste-
Jikarkurser och vidareutbildning av allménpraktiker. Med hinsyn till sist-
niimnda fragors natur forefaller det emellertid kanslern limpligare, att over-
laggningar rérande dessa frigor ordnas i medicinalstyrelsens regi. For dylika
overliggningar torde erfordras ett sirskilt anslag for rese- och traktaments-
ersittningar till deltagarna. Kanslern forutsitter, att medicinalstyrelsen tar
hinsyn hiirtill vid sina anslagsiskanden. DA sirskilda sammantridesarvo-
den ej utgar till deltagare i de av kanslern sammankallade konferenserna
synes, framhdller kanslern, sidana arvoden ej heller bora utga till deltagare
i dessa overliggningar. Kanslern understryker viklen av en allsidig repre-
sentation vid hiir berirda konferenser.
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Ovriga remissmyndigheter har tillstyrkt forslaget om ett samarbetsorgan
for undervisnings- och sjukvardsfragor.

Medicinalstyrelsen uttalar, att styrelsen anser en fortlpande samverkan
. mellan dmbetsverket och representanter fér den praktiska sjukvarden utan-
for undervisningssjukhusen 4 ena sidan och vederbdrande universitetsmyn-
digheter 4 den andra énskvird i syfte att belysa de aktuella behov betriif-
fande undervisningens planliggning och utformning, som hilso- och sjuk-
vardens utveckling fér med sig. I ett sirskilt organ hirfor torde enligt sty-
relsens mening #ven statens institut for folkhilsan bira vara representerat
vid behandlingen av de frigor, som bersra institutets verksamhet. Styrel-
sen for statens institut for folkhdilsan anser, att da tjanstelikarkurserna,
vilka ordnas i institutets regi, skall ingd bland nimndens uppgifter, det ir
pakallat, att statens institut for folkhilsan blir representerat i densamma
genom en sirskild ledamot. Gverbefilhavaren anfor, att bide kommitténs
och tidigare utredningar har visat, att den civila och den militdra sjukvards-
beredskapen och dirmed sammanhingande problem hor si nira samman,
att man svarligen kan behandla dem var for sig. Omsesidig delgivning och
virdering av nya ron pa likarvetenskapens omrade och gemensam behand-
ling av dirav foranledda utbildningsfragor ir dirfor énskvird. Overbefil-
havaren framhaller det stora virde, som det av kommittén foreslagna sam-
arbetsorganet troligen skulle £5 for det totala forsvarets medicinala bered-
skap, och finner det onskvirt, att dven den militira sjukvarden blir repre-
senterad genom en foretriidare i detta organ. Stockholms stads sjukhusdi-
rektion tillstyrker forslaget om en rédgivande néimnd vid universitetskans-
lerns sida. Betriffande sammansattningen ifragasitter direktionen, om icke
utover de av kommittén foreslagna representanterna jamvil de huvudmiin,
som har den storsta andelen av undervisningen pi sina anstalter, borde
vara sirskilt representerade, t.ex. Stockholm och Goteborg samt vissa
landsting. En utékning borde enligt direktionens mening icke gora denna
radgivande nimnd otymplig, men kunde medfsra en mojlighet fér de direkt
intresserade att fi gira sin mening gillande. I det av Malmé stads sjukhus-
direktion dberopade utlatandet av Malmé sjukhuslikarfsrening uttalas for-
hoppningen, att den foreslagna nimnden iven skulle kunna bl ett organ,
genom vilket en limplig avvigning mellan sjukvardens och undervisning-
ens ekonomiska intressen skulle kunna ske. Svenska likaresdllskapet anser,
att den foreslagna nimndens radgivande karaktir bér understrykas. Om
nimnden inrittas bor enligt sillskapets mening fiven en representant for
svenska ldkaresillskapet inga i densamma. Sveriges likarforbund anfor
med anledning av kommitténs forslag att i nimnden bor Ingé en represen-
tant for »tjéinsteldkarforeningen» att nigon sidan forening icke existerar.
Tjinstelikarna ar i férsta hand anslutna till forste provinsiallikarnas for-
eming, provinsiallikarféreningen och stadslikarféreningen. Dessutom finnes
sirskilda delféreningar inom forbundet for verkslikare, skollikare, militir-
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likare, industrilakare ete. Likarforbundet anfor vidare, att endast en del
av de lasarettsanstillda likarna ir medlemmar i lasarettslikarforeningen.
Ovriga tillhor andra riksforeningar, frimst de fria stidernas sjukhuslakar-
forening, overlikarforeningen vid karolinska institutets undervisningssjuk-
hus samt Sveriges yngre likares forening. Dessutom finns inom detta om-
rade specialistforbund for internister, kirurger etc. D4 likarforbundet enligt
kommitténs forslag skall ha ansvaret for vidareutbildning av allménprak-
tiker och specialister, bor enhgt forbundets mening detsamma vara repre-
senterat i samarbetsorganet. Forbundet forklarar sig icke kunna finna att
det i annat fall kan taga ansvaret for ifrdgavarande vidareutbildning. I stal-
let for en representant for vardera lasarettslikarforeningen och »tjinste-
likareforeningen» foreslar silunda torbundet, att 1 nimnden skall ingé tre
representanter for Sveriges likarforbund. Dessa kan da viljas frin de tre
kategorier av likare, som har storst intresse av nimndens arbete, namligen
lasarettsanstillda likare, tjinstelikare och praktiserande likare. Betrif-
fande nimndens arbetsuppgifter ifrigasitter férbundet, huruvida icke limp-
ligen dven fragor rorande Jikarbehov och likartillging (prognosfragor) kun-
de behandlas i densamma. Aven svenska landstingsforbundet och Malmo-
hus Lins landstings hdlso- och sjukvdrdsberedning har tillstyrkt forslaget
om en radgivande namnd vid universitetskanslerns sida.

Departementschefen.

Frigan om behovet av ett samarbetsorgan for undervisnings- och sjuk-
vardsfragor aktualiserades, da den centrala handliggningen av drenden
angaende undervisningssjukhusen frin och med budgetaret 1948/49 over-
flyttades fran ecklesiastikdepartementet till inrikesdepartementet. Statsut-
skottet forordade i sitt utlaitande 1948: 147, att ett samarbetsorgan av rad-
givande karaktar och bestiende av representanter fér vederborande univer-
sitetsmyndigheter, medicinalstyrelsen och den praktiska sjukvirden utan-
f6r undervisningssjukhusen snarast mojligt skulle tillsidttas. Harigenom
skulle enligt utskottets mening en rationell organisation av den medicinska
kliniska undervisningen och av sjukvarden i riket viisentligen underlittas.

Kommittén, 1 vars uppdrag iven ingatt att utreda fragan om inréittandet
av ett dylikt permanent samarbetsorgan, finner, att atskilliga uppgifter
foreligger for ett samarbetsorgan av ifragasatt karaktir. Organet skulle
kunna uppta problem i samband med nybyggnader inom universitetssjuk-
hus och andra undervisningssjukhus till behandling liksom ocksé atskilliga
fragor i samband med assistenttjinstgoringarnas forliggande till andra
sjukhus in undervisningsklinikerna samt sporsmél i samband med vidare-
och efterutbildning, diir ett omfattande samarbete mellan undervisningens
och sjukvirdens huvudmiin kriivs. Fragor rorande undervisningens plan-
liggning och utformning anser kommittén diiremot i forsta hand bora till-
komma de av kanslern anordnade amneskonferenserna. Kommittén anser



366 Kungl. Maj:ts proposition nr 212.

siledes, att skil foreligger att inritta ett samarbetsorgan av nu diskuterad
art, och foreslar, att en radgivande nimnd inrittas vid kanslerns sida med
honom eller den han férordnar som ordférande.

De flesta remissmyndigheterna har tillstyrkt kommitténs forslag, och ett
betydande antal har ansett sig bora bli representerade med en eller flera
ledaméter i den foreslagna nimnden. Kanslern anfér, att han i alla fragor,
som ror akademisk undervisning, har mdjlighet att sammankalla represen-
tanter f6r honom understillda liroanstalter ]l konferenser. Till dylika
konferenser iger han jamvil inbjuda representanter for organisationer,
verk och myndigheter #vensom for liroanstalter, som icke stir under hans
overinseende. Silunda behévs enligt hans mening ej ndgot sirskilt samar-
betsorgan for diskussioner av de flesta fragor rorande undervisningen.
Kanslern anser sig dock icke béra stilla sig avvisande till inrittandet av
ett sirskilt forum for overliggningar, t.ex. rérande tjanstelikarkurserna
eller vidareutbildningen for allmdnpraktiker. Det forefaller emellertid kans-
lern limpligare, att overliggningar i dessa frigor sker i medicinalstyrelsens
regi.

For egen del kan jag instimma i vad kommittén anfort om forekomsten
av atskilliga fragor, som i och for sig skulle limpa sig for diskussioner i ett
samarbetsorgan av den av statsutskottet foreslagna typen. A andra sidan
har, sedan statsutskottet gjorde sitt inledningsvis atergivna uttalande,
genom tillkomsten av de i proposition nr 137 til] 1952 ars riksdag fore-
slagna kanslerskonferenserna samt dmnes- och fakultetskonferenserna in-
om umversitetskanslersimbetet vidgade majligheter Oppnats for en allsidig
behandling av frigor, som ager samband med likarutbildningen. Jag kan
hirvidlag néja mig med att hinvisa till kanslerns nyss relaterade uttalande.
Mot tanken pa att inritta ett sirskilt samarbetsorgan for undervisnings-
och sjukvirdsfragor synes mig dven tala den omstéindigheten, att de fragor,
som kunde behandlas av ett dylikt organ, ir av si skiftande art, att or-
ganet for att tillgodose alla intressen skulle fa en ohanterlig storlek, vilket
torde framgs av remissmyndigheternas forslag till sammansittning av
organet. Jag finner siledes overvigande skil tala mot att ett dylikt sam-
arbetsorgan nu inrittas. Ytterligare erfarenheter av konferenserna inom
universitetskanslersimbetet bor i varje fall forst avvaktas. Fragor av bety-
delse for bade undervisning och sjukvard torde kunna diskuteras vid dessa
konferenser eller, diirest s skulle befinnas limpligare med hénsyn till
fragornas art, vid overlaggningar i medicinalstyrelsens regi. Sasom kanslern
understryker, bor givetvis en allsidig representation efterstrivas vid dylika
konferenser och overldggningar.
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XIII. Overgangen till ny studieordning.

Kommittén.

Overgangen fran den gamla till den nya studieordningen kan enligt kom-
mittén icke ske vid en och samma tidpunkt for samtliga studerande. I de
senare skedena av utbildningen ir namligen olikheterna mellan de bagge
studieordningarna sa stora, att en studerande inte kan passera fran den for-
ras kurser till den senares. A andra sidan kan den nya studieordningen ej
heller inféras stegvis 1 hela sin utstriickning, eftersom den studerande efter
det fjirde studiearet liksom nu bor kunna tillimpa en individuellt planlagd
kursfoljd genom den fria studieordning, som da foljer. Under en viss over-
gangstid kommer séledes olika grupper av studerande att folja olika studie-
ordningar. De svérigheter som hérigenom kommer att yppas kan, anfér
kommittén, inte nu forutses i alla delar. Sarskilt svart stiller det sig att be-
rikna behovet av kursplatser vid de olika kliniska kurserna under gver-
gingstiden, eftersom man inte nu kan ha noggrann kinnedom om det antal
studerande som da befinner sig i utbildningens olika skeden. Kommittén
tramlagger foljande forslag till overgiangsanordningar, avsett att beakta de
viktigaste problemen, men kommittén framhaller, att detsamma sjalviallet
icke ticker varje detalj. Fakulteterna torde darfor enligt kommittén vid
6vergingen bora fi befogenhet att vidta sirskilda anstalter for att mota
uppkommande problem, sisom att anordna extra kurser, utfirda vissa dis-
penser etc. Undervisningsnimnderna anses bora skota det detaljerade pla-
neringsarbetet for 6vergingen.

Kommittén anser, att den nya studieplanen bor tillimpas fran borjan av
den hésttermin, som foljer narmast efter den tidpunkt, d& beslut fattats om
studieordningens inférande. De studerande, som da pabérjar sina medi-
cinska studier, foreslas saledes helt skola folja den nya planen. Aven om viss
ny undervisning tillkommer under de tva forsta studieiren jaimfort med nu-
varande studieplan, har dock huvudimnena under denna tid, d. v. s. anato-
mi, histologi, kemi och fysiologi, ungefir samma stillning i gamla och nya
studieplanen. Den nya studieplanen kan darfor tillampas frin samma host-
termins borjan for de studerande, som arbetar med de forsta tva arens am-
nen. De studerande, som vid foregiende vartermins slut fullfoljt sina kemi-
och fysiologistudier, bor darfor fa avligga medicine kandidatexamen enligt
den nya studieordningen, trots att de icke fullgjort kurser i vissa nyinfor-
da iimnen (t. ex. medicinsk fysik), samt bor fran samma hosttermins borjan
fortsiitta sina studier med den nya planens tredje studiedr, d. v. s. det pro-
pedeutiska aret, vars undervisning alltsa samtidigt skall organiseras.

De studerande, som vid den inledande hostterminens borjan péaborjar



368 Kungl. Maj:ts proposition nr 212.

studierna av det propedeutiska ret, fullgor dess kurser under den nya stu-
dieordningens forsta ir. Vid niista hosttermins borjan, d. v. s. ett ar efter
denna studieordnings inforande, ligges undervisningen om i medicin samt
1 de imnen, som undervisas samtidigt med detta imne, varefter vid den pa-
16ljande varterminens bérjan samma sak sker ; fraga om undervisningen i
kirurgi. De studerande, som terminen fére den nya studieordningens info-
rande bedrivit sina studier under den gamla ordningens femte termin, har
siledes ett ar pé sig att avsluta sina studier for den gamla medicine kandidat-
examen, fullgéra propedeutiska kurser enligt gamla ordningen samt vinna
tilltride till medicin- och darefter till kirurgikurs. Tv4 eller tre propedeut-
kurser bérjar under detta ar vid de olika larositena och bér kunna ta emot
de flesta av dessa studerande. For dem som icke kunnat f6lja den gamla
studieordningen i normal takt kan eventuellt, om si visar sig nédvindigt,
anordnas en extra propedeutkurs efter den gamla ordningen, varefter dessa
studerande far f6lja medicin- och kirurgikurserna enligt den nya ordningen.

De studerande som efter tva studiear enligt den nya ordningen avslutar
sin kirurgikurs gar dirvid in i studiernas fria skede. Den nya studieordning-
en kan nu inte lingre inforas stegvis, utan alla kurser i den andra avdelning-
€ns dmnen méste anordnas enligt den nya planen. Emellertid finns ett stort
antal studerande som péabérjat sina studier enligt den gamla studieordning-
en och som vid denna tidpunkt har ett stérre eller mindre antal kurser ogjor-
da i ifrdgavarande dmnen. Det enklaste sittet att inféra den nya studieord-
ningen torde enligt kommitténs mening vara att lita dessa studerande full-
gora sina kvarvarande kurser enligt den nya studieordningen. Vid ett sa-
dant tillvigagangssitt kommer visserligen en del av dem att fa gora langre
kurser i nigra dmnen (t. ex. psykiatri och pediatrik) &n de skulle ha gjort
enligt gamla studieordningen, men samma fordran stilles ju pd alla som
foljer den nya studieordningen. A andra sidan kommer den gamla ordning-
ens studerande att enligt kommitténs forslag fullgora vissa kurser pa korta-
re tid 4n som annars skulle blivit fallet (t. ex. obstetrik och gynekologi).
Amnen som helt saknas i den gamla studieordningen anser kommittén icke
bora avkrivas de studerande, som fullfoljt stérre delen av sina studier en-
ligt denna ordning (krigsmedicin och socialmedicin). T fraga om socialmedsi-
cinen bor enligt kommittén gilla, att de som avlagt tentamen i ritts- och
statsmedicin erhiller dispens for imnet, medan de som ej fullgjort kurs i
statsmedicin i stillet far f6lja undervisningen i socialmedicinens huvudkurs.
Betraffande assistenttjinstgoringarna anser kommittén likaledes bora gilla,
att de studerande som féljer den gamla studieordningen, ej behéver fullgéra
de nya, lingre assistenttjinstgoringarna.

Enligt det silunda av kommittén framlagda forslaget skulle den nya
studieordningen vara helt inférd frin och med det tredje aret efter det,
under vilket den bérjat tillimpas. Omliggningen av de olika kurserna och
tjanstgoringarna skulle ske i tre etapper. Vid forsta drets bérjan skulle un-
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dervisningen i samtliga dmnen t. o. m. den nya studieplanens tredje ar -—
dess propedeutiska ar — liggas om enligt den nya ordningen. Vid andra
irets borjan skulle samma omliggning ske for medicin- och kirurgiunder-
visningen samt for de olika dmnen, i vilka undervisning sker under dessa
kurser. Vid det tredje arets borjan skulle undervisningen 1 samtliga andra
amnen borja anordnas enligt den nya studieplanen.

Yttrande.

Kanslern anfor, att enligt hans mening en omliggning av de medicinska
studierna ej sasom kommittén foreslagit kan ske omedelbart frin och med
nistkommande hésttermin, med hansyn till att den detaljplanering, som
maste foregda en sidan studiereform, &r synnerligen tidskrivande. Direst
principbeslut fattas av 1954 drs riksdag torde emellertid enligt kanslern en
omliggning kunna ske fran och med hostterminen 19535, Det skulle salunda
ankomma pé universitetsmyndigheterna att uppgora sina anslagsiiskanden
for budgetaret 1955/56 med ledning av det fattade principbeslutet.

Departementschefen.

Overgangen frin den gamla till den nya studieordningen kommer att
erbjuda atskilliga problem. Sisom kommittén framhallit kan nodvéndiga
anordningar icke nu i alla sina detaljer forutses. Jag ansluter mig till kom-
mitténs uppfattning, att det vid Svergéngen torde bora ankomma pa fakul-
teterna och undervisningsnimnderna, att skota detaljplaneringen av studie-
gingen, foresla erforderliga atgirder for anordnandet av behovliga extra-
kurser, meddela vissa dispenser for de studerande etc.

Kommittén anfor, att 6vergangen till en ny studieordning icke kan ske
vid en och samma tidpunkt for samtliga studerande med hinsyn till olik-
heterna mellan de bigge studieordningarna men att overgangen e] heller
kan ske stegvis i hela sin utstrickning, eftersom de studerande fran fjirde
studiearet avses skola tillimpa en individuellt planlagd kursfoljd. Kommit-
tén foreslar en overging fordelad pa tre ar, varunder de tre forsta studie-
arens ordning skulle iindras redan i forsta etappen, det fjirde studiearet i
andra etappen, och resten av studieordningen, omfattande alla kurser efter
kirurgikursen, i den tredje etappen. Di emellertid vissa svarigheter 1 sam-
band med 6vergangen till den nya studieordningen synes mig littare kunna
bemiistras, om dvergangen i stillet sker i fyra etapper, forordar jag en dylik
anordning. Den forsta etappen skulle innebiira, att undervisningen under
de tva inledande studieiren omligges. I andra etappen andras studieord-
ningen under det propedeutiska aret, och 1 tredje etappen nar omligg-
ningen medicin- och kirurgikurserna under det fjirde studiedret. I den
fjiirde etappen omlaggs alla kurser och tjinstgoringar efter kirurgikursen.

Omliggningen av studicordningen torde bora genomforas successivt frin
och med hostterminen 1955.

924 — Bihang till rilksdagens protokoll 195). 1 saml. Nr 212
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XIV. Sammanfattande kostnadsberikning.

Kommittén beriknar den arliga kostnadsokningen for utbildnings-
reformen till cirka 2700000 kronor. Av detta belopp hénfor sig cirka
2560 000 kronor till avléningar m. m., cirka 110 000 kronor till materiel-
kostnader, huvudsakligen for féreslagna nya institutioner eller institutions-
avdelningar, samt cirka 30000 kromor till stipendier, bidrag, reseersitt-
ningar m. m.

Till de salunda redovisade kostnaderna kommer vissa beriknade e n-
giangsanslag med tillhopa 1165000 kronor for uppférande och ut-
rustning av nya institutionsbyggnader samt for utrustning av redan be-
fintliga institutioner.

I enlighet med de principer for inférandet av den nya studieplanen, som
kommittén foreslagit, anser kommittén, att den totala kostnadsékningen
under Svergangsperioden kan fordelas p4 tre budgetar.

Kanslern beriknar den arliga kostnadsékningen vid ett genomféran-
de av kommitténs forslag med beaktande av kanslerns indringsforslag till
cirka 2 860 000 kronor. Hirtill skulle enligt kanslern komma engangs-
anslag med cirka 1 545 000 kronor. Till utgangspunkt vid sin kostnads-
berikning har kanslern tagit av honom for budgetaret 1954/55 tillstyrkta
anslag. Salunda har sidana av kommittén redovisade kostnader, for vilka
mede] berdknats i kanslerns anslagsiskanden for budgetaret 1954/55 till
universiteten och karolinska institutet, frandragits. Aven i ndgra andra fall
har ligre kostnader redovisats med hansyn till sidana av kanslern i sam-
band med nimnda anslagsiaskanden tillstyrkta forslag, som stdr i direkt
samband med det foreliggande betinkandet. Dessa kostnadsminskningar
uppgir enligt i en till kanslerns utlatande fogad sammanstillning till cirka
300 000 kronor. I den mén nimnda forslag ej genomfores méste silunda,
framhaller kanslern, kostnaderna for likarutbildningsreformens genomfo-
rande i motsvarande mén okas.

Den av kanslern beriknade kostnadsékningen innebir jimférd med den
av kommittén redovisade en 6kning med cirka 160 000 kronor i arliga an-
slag och 380 000 kronor i engingsanslag. D3 emellertid av de redovisade
kostnaderna cirka 70 000 kronor i arliga anslag och 255 000 kronor i en-
gangsanslag hinfor sig till det av kanslern foreslagna okade arliga intaget
av medicine studerande i Uppsala samt cirka 240 000 kronor i arliga anslag
och 220 000 kronor i engingsanslag till den del av undervisningen i Géte-
borg, for vilken kommittén icke medtagit utgifterna i sin kostnadsberiik-



Kungl. Maj:ts proposition nr 212. 371

ning, har i realiteten, anfor kanslern, den av kommittén redovisade kost-
nadsokningen genom kanslerns andringsforslag 1 stéllet reducerats med
cirka 150 000 kronor i arliga anslag och cirka 95000 kronor 1 engdngs-
anslag.

Enligt kommitténs forslag skulle omliggningen av de olika kurserna och
tjinstgéringarna ske i tre etapper. En schablonmissig fordelning av de
arliga kostnaderna for grundutbildningen pa tre budgetér i enlighet hir-
med skulle, anfor kanslern, ge till resultat, att en anslagsforstirkning skulle
erfordras for budgetaret 1955/56 med cirka 740 000 kronor, fér budgetaret
1956 /57 med cirka 1 020 000 kronor och for budgetiret 1957/58 med cirka
1 010 000 kronor. Kanslern framhaller emellertid, att atskilliga forskjut-
ingar mellan budgetaren givetvis kommer att bli nédvéandiga, varfor en
mera exakt fordelning kan goras forst i samband med anslagsiskandena
for de olika budgetaren.

Ytterligare kostnadsokningar utéver de nu redovisade kan, framhaller
kanslern vidare, tinkas tillkomma som en foljd av de forhandlingar, som en-
ligt vad kommittén anfért torde bli erforderliga mellan staten och veder-
borande huvudmin for de icke-statliga sjukhus, vid vilka undervisning
foreslas skola meddelas. Xanslern erinrar emellertid i detta sammanhang
om att enligt gillande avtal mellan staten och Malmé stad angdende an-
ordnande av medicinsk undervisning vid Malmé allméanna sjukhus, vilket
sjukhus enligt kommitténs forslag skulle komma att tagas i ansprik for
undervisning i visentligt stérre utstrickning in for narvarande, staden for-
klarat sig villig att i den man si framdeles av staten pakallas, efter dirom
traffad sarskild éverenskommelse och pa i tillimpliga delar enahanda vill-
kor, som i avtalet bestimts, medge undervisning och forskning dven vid
andra nu befintliga eller nytillkommande kliniker, avdelningar och institu-
tioner vid allminna sjukhuset. D4 kommittén vid sina kostnadsberik-
ningar f6ljt principerna i redan gillande avtal torde, anfor kanslern, dessa
eventuella kostnadsokningar bli relativt obetydliga. Detsamma giller en-
ligt kanslern kostnader, som grunda sig pa avtal med Stockholms stad och
Goteborgs stad.

Departementschefen.

Ett bifall till vad jag i1 det foregaende forordat rorande grundut-
bildningen skulle medféra foljande forandringar i friga om antalet
tjanster vid de medicinska larosatena och till dem knutna undervisnings-
sjukhus:
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U L S G Totalt
Professor .................. ... .. ... . ... + 8 + 5 + 2 + 2 + 12
Prosektor .............. ... ... ... . ... .. + 1 + 1 + 1 + 1 + 4
Laborator ........................... .. — + 1 — 1 — 1 !
Lirare (Ce 30) ........................ + b + 7 + 8 + 6 + 26
Docent ............................... + 1 + 1 + 1 + 1 + 4
Forste assistent ..................... ... + 3 — + 6 + 1 + 10
Andre assistent ................... .. .. —_ + 2 + 1 + 1 + 4
Forste amanuens ...................... + 4 + 6 + 6 + 2 + 18
Tredje amanuens ...................... + 2 + 1 — = + 3
Kurator .............................. — + 1 — + 1 + 2
Preparator ............................ + 1 + 2 + 3 + 1 + 7
Instrumentmakare (14 lgr) ............ + 1 — + 2 + 2 + b5
Institutionsvaktmistare ................ — + 1 + 1 — + 2
Laboratoriebitride (hogst 13 lgr) ........ + 4 + 13 + 7 + 7 + 31
Kanslibitrade (11 1gr) ............... ... + 4 + 7 + 10 + 11 + 32
Vaktmiistare (10 Igr) .................. — + 1 — + 1 + 2
Kontorsbitride ..................... ... — = + 1 — 1 =
Overlikare (Cg 29) .................... — 1 — — — — 1
Klinisk amanuens ...................... — + 8 — + 2 + 5
Forste underlikare .................... + 6 S + 7 — + 13
Overskoterska ......................... -- .- + 1 - + 1
+38¢ | +52 | +56 | +37 | +1719

Jag har vidare foreslagit aterbesittande av den nu vakantsatta labora-
turen i kemi och farmaci vid karolinska institutet.

De av mig forordade nya tjansterna bér, si vitt annat e foranleds av
siarskilda omstindigheter, tillkomma successivt i anslutning till omligg-
ningen av grundutbildningen. Inrittandet av dessa tjanster och &terbe-
sittandet av nyssnimnda laboratur foranleder en arlig kostnadsokning for
avléningar med i runt tal 2 395 000 kronor. Vid bifall till i propositionen
1954: 136 framlagt forslag om inrittande av 4 laboratoriebitrides- och 3
kanslibitridestjanster i Goteborg frin och med budgetaret 1954/55 kan
emellertid denna kostnadsékning reduceras med kostnaderna fér nu nimn-
da tjinster, uppgdende till i runt tal 60 900 kronor.

Jag har hirutover i det foregiende for grundutbildningen beriknat ar-
voden till larare m. fl. med tillhopa i runt tal 227 000 kronor. Med beak-
tande av att jag férordat en indragning av nuvarande och i propositioner
till &rets riksdag foreslagna kursanslag skulle den sammanlagda 4rliga
kostnadsékningen fér avléningar i samband med grundut-
bildningen uppg4 till i runt tal 2 446 000 kronor.

For viss nytillkommande undervisning har jag vidare beriknat arliga
materielanslag med tillhopa i runt tal 154 000 kronor. Som jag ti-
digare anfort under avsnittet Allminna anslagsfragor m. m. torde en nir-
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mare precisering av anslagsbehovet for materiel {4 goras i samband med
universitetsmyndigheternas ordinarie anslagsiskanden.

Jag har silunda beriknat den totala arliga kostnadsok-
ningen for den forordade reformeringen av lakarutbildningen till medi-
cine licentiatexamen till i runt tal 2 600 000 kronor. Jag har vidare i det
foregdende beriknat engangs kostnader, huvudsakligen for om-
byggnadsarbeten och utrustning, med tillhopa 962 000 kronor. Det mé erin-
ras om att i dessa kostnadsokningar jimvil ingir kostnader for det av mig
tsrordade okade intaget av medicine studerande dvensom for den fortsatta
utbyggnaden av de medicinska institutionerna i Goteborg. Kostnaderna
for grundutbildningen torde, i enlighet med vad jag tidigare anfort, kunna
fordelas pa budgetiren 1955/ 56—1958/59.

Den arliga kostnadsokningen for ett genomforande av de av mig fororda-
de forslagen i friga om vidare- och efterutbildningen har
jag beraknat till i runt tal 73 000 kronor.
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XV. Hemstillan.

Under aberopande av vad jag silunda anfért och med framhéllande av
att jag icke har nagot att erinra mot att proposition i &mnet behandlas forst
under riksdagens hostsession hemstiller jag, att Kungl. Maj:t matte fore-
sla riksdagen att

1. godkédnna av mig férordade huvudsakliga grunder for
en reformering av likarutbildningen, att successivt genom-
foras frin och med budgetiret 1955/56;

2. godkinna av mig férordade forindringar i personal-
organisationen vid de medicinska lirositena och till dem
knutna undervisningssjukhus, att successivt genomforas
frin och med budgetaret 1955/56.

Med bifall till denna av statsridets ovriga ledamoéter bi-
tridda hemstillan férordnar Hans Maj:t Konungen, att
till riksdagen skall avlatas proposition av den lydelse, bi-
laga vid detta protokoll utvisar.

Ur protokollet:

Nils Bliz-Holmberg.
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