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Nr 165

Utldtande i anledning av vickta motioner om viss dndring i gdl-
lande regler fér dterkrav i vissa fall av beviljade stats-
bidrag fér uppférande eller inrdttande av sjukvdrds-
anldggning.

(3:e avd.)

I tvé likalydande motioner, vickta den ena inom férsta kammaren av her-
rar Lindahl och Axel Jansson (1:70) och den andra inom andra kammaren
av herr Allard (II: 69), har féreslagits, att riksdagen matte besluta att i skri-
velse till Kungl. Maj:t hemstiilla om sadan éndring i nu tillimpade regler for
aterkrav av till uppforande eller inrittande av vissa sjukvardsanldggningar
beviljade statsbidrag, att aterbetalningsskyldighet icke skall foreligga, direst
anliggningen icke lingre erfordras for det med statsbidraget avsedda inda-
mdlet eller detta av landstinget tillgodoses pa annat tillfredsstillande sitt eller
eljest mer &n 25 ar forflutit efter det anliggningen togs i bruk fér det med
bidraget avsedda dndamalet.

Motiondrerna har anfért féljande.

Till landstingen och de landstingsfria stiderna utgar statsbidrag fér upp-
forande eller inrattande av sjukvardsanliggningar fér vissa vardgrenar.
Séledes utgar statsbidrag bl. a. till uppférande eller inriittande av tuber-
kulossjukvardsanstalter enligt en kungl. kungérelse av den 27 juni 1914.
Foér uppférande, inrdttande eller inlésen av epidemisjukhus utgar stats-
bidrag frAn och med &r 1920. Senare har statsbidrag inforts fér bl. a. for-
lossningsanstalter, medicinska barnavdelningar, anstalter fér vard av kro-
niskt sjuka och psykiatriska lasarettsavdelningar.

Med hinsyn till det aktuella kostnadsliaget for sjukhusbyggnader ar de
utgaende stalshidragen mycket obetydliga (exempelvis hogst 2000 kronor
tor vardplats for nybyggnad inom tuberkulossjukvarden och 2500 kronor
inom epidemisjukvarden).

Fér statshidragens atnjutande krivs férbindelse av huvudmannen att
icke utan Kungl. Maj:ts sirskilda medgivande fér framtiden anvinda an-
laggningen till annat &n det dirmed avsedda dndamalet och i flertalet fall
dirjamte forbindelse att, om anliggningen framdeles icke skulle komma att
anvindas fér ifrdgavarande &ndamal, aterbira uppburet statsbidrag eller
sé stor del diarav, som av Kungl. Maj:{ bestimmes.

Avsikten med statsbidragen har varit och ar att stimulera huvudmiin-
nen till utbyggnad i erforderlig omfattning av vardplatser for vissa sjuk-
domar. Numera har emellertid utvecklingen lett diarhén, ait inom vissa av



Statsutskottets utldtande nr 165 dar 1957 13

dessa omraden 6verskott uppkommit pa vardplatser. S& ar fallet inom tu-
berkulosvarden, dir manga platser, till vilkas anordnande statsbidrag be-
viljats, inte langre erfordras for avsett dndamdl. Hartill kommer att man
efterstrivar en anknytning av tuberkulosvarden till lasaretten. Allteftersom
denna forbittring kan genomféras, frigors ytterligare Luberkulosvérdplatser.
En liknande utveckling har skett inom epidemisjukvérden.

Understundom maste med statsbidrag anordnade vardanliggningar av-
foras, darfor att de icke lingre fyller gillande krav pa vardstandard.

Om de fristiallda sjukvardsplatserna icke tas i ansprdk foér annan stats-
bidragsberittigad sjukvéard, avkravs huvudmannen aterbetalning av del av
det uppburna statsbidraget. Harvid brukar Kungl. Maj:t tillimpa, att av det
uppburna statsbidraget avskrivs i frdga om stenhus en procent och i fraga
om trahus tva procent fér varje fullt ar, som anliggningen nyttjats for det
med bidraget avsedda andamalet. Hirav framgar, att ett stenhus bedomes utan
mera genomgripande forbattringar kunna anvindas for sjukvardsdndamal
under hundra ar och trihus under femtio ar.

Den av landstingen omhénderhavda kroppssjukvarden befinner sig emel-
lertid i snabb utveckling. Inom loppet av nagra decennier krivs ofta sidana
ombyggnader och moderniseringar inom sjukhuskroppen, att den ursprung-
liga anliggningen ofta forandras till oigenkinnlighet. Med hinsyn hartill
maste det vara hogst orealistiskt att rikna med en si ling avskrivningstid
som etthundra ar. Hartill kommer att bidragen givits som stimuleringsbidrag
och dirmed far anses ha varit avsedda att ticka sjalva toppkostnaderna och
siledes egentligen borde avskrivas omedelbart.

Inom Orebro lin har under de senare aren tre tuberkulossjukstugor kun-
nat nedliggas pa grund av minskad sjukdomsfrekvens och lokalerna tagas
i ansprak foér andra indamal. I samband dérmed har staten rest krav pa
aterbetalning av huvudparten av uppburet statsbidrag. I dverensstimmelse
med en modern syn pa tuberkulosvérden planerar landstinget att till central-
lasarettet overflytta den akuta tuberkulosvarden. Dir maste nya lasaretts-
platser uppféras pa landstingets bekostnad. Enligt nu tillimpade regler
skulle emellertid landstinget vid genomférande av denna plan fa aterbetala
storre delen av det till linssanatoriets uppférande beviljade byggnadsbidra-
get efter det att sjukhuset i éver fyrtio ar anvints for sitt ursprungliga
dndamal.

For epidemisjukvarden har utvecklingen varit likartad. Flertalet epi-
demisjukstugor inom linet har avvecklats; en del dirfor att de icke lingre
fyllde rimliga krav pa sjukvardslokaler, en del dirfér att de icke lingre
erfordrades for epidemivarden. Enir epidemisjukhuset i Orebro icke mot-
svarar aktuella krav, planerar landstinget att vid centrallasarcttet uppfora
en klinik for vard av savil de sjukdomar, som omfatlas av epidemilagen,
som andra infektionssjukdomar. Epidemisjukhuset avses hiirefter, och sedan
viss ombyggnad skett, atl tagas i ansprak for andra sjukvardsuppgifter.
Aven i det fallet skulle landstinget bli skyldigt att aterbetala uppburet bygg-
nadsbidrag for det gamla sjukhuset.
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Landstingets stravan att halla sjukvarden pa en hog standard medfér
séledes icke blott kostnader for nybyggnader utan dven skyldighet att till
staten Aterbetala for linge sedan uppburna statliga byggnadsbidrag till
fastigheter, som &ven enligt statlig myndighet icke lingre fyller aktuella
krav.

For sjukvirdshuvudminnen ter sig de nu av staten tillaimpade reglerna
for Aaterkrav av beviljade statsbidrag for uppférande eller inrittande
av sjukvardsanliggningar orimliga. En omedelbar omliggning av dessa ar
darfoér i hog grad pékallad.

Vid en omprévning av reglerna forefaller det uppenbart, att aterbetalning
av uppburet statsbidrag icke skall ske, om sjukhuset erhéller annan anvind-
ning av den anledningen, att det icke lingre erfordras for det med statsbi-
draget avsedda dndamalet, eller om sjukvirdshuvudmannen pa annat bittre
sitt tillgodoser detta behov. An vidare bor den hittills tillimpade avskriv-
ningstiden radikalt férkortas. Med hénsyn till dels den snabba takt i vilken
sjukhus 4ldras och kraver moderniseringar, dels den ringa del av byggnads-
kostnaderna statsbidraget ticker och dels dettas karaktir av stimulerings-
bidrag bor statsbidraget i vart fall anses avskrivet efter 25 ar.

Over motionerna har, efter dirom i vederbérlig ordning gjord framstill-
ning, statskontoret och medicinalstyrelsen avgivit yttranden, vilka bifogats
detta utldtande (Bilaga 1 och 2).

Utskottet. Sdsom motionidrerna anfort tillimpas vid aterbetalning av stats-
bidrag till sjukvardsanstalt sedan gammalt den praxis, att det erhallna bi-
draget for varje ar byggnaden anvints for sitt indamal nedriknas med 2
respektive 1 %, beroende pa om byggnaden uppforts av tri eller sten, vilket
gor en avskrivningstid av 50 ar i férra och 100 ar i senare fallet.

Utskottet anser i likhet med motioniirerna att en avkortning av dessa ti-
der, med hiansyn sivil till den allminna utvecklingen pa ifradgavarande in-
vesteringsomrade som till de férhallandevis ringa statsbidrag det hir &ar
fraga om, bér Gvervigas. Som jamfoérelse vill utskottet erinra om att man
inom den statsbhelanade bostadssektorn riknar med betydligt kortare av-
skrivningstider. Sjukhusanliggningarnas karaktir av specialbyggnader ta-
lar snarare fér 4nnu kortare tider. En avskrivningstid om 25 ar i enlighet
med motionirernas férslag kan enligt utskottets mening vil motiveras. I
varje fall synes den icke bora goéras lingre 4n den av medicinalstyrelsen for-
ordade tiden av 40 ar.

Utskottet ar icke berett foresla riksdagen att i vidare man gora nagot bin-
dande uttalande med anledning av motionirernas férslag. Den niarmare av-
vigningen synes i stillet béra 6verlimnas at Kungl. Maj:t, varvid om sa
befinnes erforderligt forslag i dmnet bor understillas riksdagen.
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Under &beropande av det anférda hemstiller utskottet,
att riksdagen ma i anledning av motionerna I: 70 och II:
69 i skrivelse till Kungl. Maj:t giva till kinna vad utskottet
anfort.

Stockholm den 19 november 1957

Pa statsutskottets viagnar:

MARTIN SKOGLUND

Vid férestiende drendes slutbehandling inom utskottet ha ndrvarit

fran f6rsta kammaren: herrar Gustaf Karlsson, Karl Andersson, Gill-
strém, Nisstrom, Boman, Gustaf Andersson, Ivar Johansson, Thun, Holm-
qvist, Rikard Svensson, froken Ranmark, herrar Nils Theodor Larsson, Ja-
cobsson, Anders Johansson och Domé; samt

frin andra kammaren: herrar Skoglund i Doverstorp, Akerstrom,
Malmborg, Thapper, Jansson i Kalix, Persson i Vaxjd, froken Elmén, herrar
Rubbestad, Svensson i Alingsas, Gustafsson i Stockholm, Nilsson i Gdinge-
garden, Gustafsson i Skelleftea, Gerhard Nilsson i Géavle, fru Thorsson och
herr Helén.
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Bilaga 1
Till riksdagens statsutskott

Enligt Kungl. Maj:ts remiss den 7 mars 1957 har statskontoret att till
Eder avgiva ytirande éver tva inom riksdagen vickta motioner (I:70 och
II: 69) angédende férslag till dndring i gillande regler fér aterkrav i vissa
fall av beviljade statsbidrag fér uppforande eller inrittande av sjukvards-
anlaggning. Med anledning hirav far statskontoret anféra foéljande.

Statsbidrag, som utgatt for uppférande eller inrittande av savil sjuk-
vardsanliggning som pensionarshem och arbetshem, dvensom understéd for
olika dndamal fran allminna arvsfonden aterkrivas enligt hittillsvarande
praxis, om det understédda objektet anvandes foér annat #n det med bidra-
get avsedda dndamalet. Diarvid nedriknas statshidraget med 1 % fér sten-
hus, 2 % for trahus och 10 % fér inventarier fér varje ar, som objektet
nyttjats for det bidragsberittigade dndamalet. Harifran avvikande princi-
per for berikning av aterbetalningens storlek ha anviints betraffande me-
del, som anvisats fran fonden for friluftslivets framjande, dar bidraget, en-
ligt vad statskontoret erfarit, regelmissigt anvindes till férvirv dven av in-
ventarier. Vid aterkrav har har nedrikning pliagat ske med 4 procent per
ar 4 hela det limnade bidraget.

Reglerna for aterkrav av statsbidrag ha, statskontoret veterligt, tidigare
icke gjorts till féremal for ingdende évervaganden ur mera generella syn-
punkter. Vid ett standpunkttagande till det i motionerna berérda sporsmalet
om storleken av aterkrav av statsbidrag bor férvixling icke ske med av-
skrivning i teknisk bemarkelse. Sadan avskrivning har berorts i statens sjuk-
husberednings betinkande I (SOU 1944: 47 s. 44 ff) och avser affirsmassig
nedskrivning av det i en sjukhusanliaggning investerade kapitalet (jfr dven
SOU 1942: 60). For detta iandamal féreslogs en degressiv skala, sa att ett
restvirde 4 30 procent kvarstar efter 30 ar, innebiarande att aterstiende av-
skrivning tager ytterligare omkring 20 ar.

Ett visst samband mellan dylika avskrivningsregler och statsmakternas
aterkrav av lamnade statsbidrag torde dock finnas. Riskerna fér att ater-
betalning kan aktualiseras fa namligen foérutsitlas medverka savil till en
férnuftig ekonomisk planliggning av férekommande byggnationer som till
en forsiktig avskrivningspolitik. Ett bifall till motionerna skulle mahinda
minska denna férsiktighet och kunna leda till ur det allminnas synpunkt
mindre tillfredsstillande resultat. Detta gor sig sarskilt gillande, darest av-
skrivningen grundar sig enbart pa det av byggherren upplanade kapitalet
och saledes icke omfattar erhallet statsbidrag.

De i motionerna féreslagna atgarderna kunna saledes férutsittas ha stor
betydelse, och det aktualiserade problemet berér for ovrigt icke endast stats-
bidragen till sjukvardsanlaggningar. En ingaende utredning av principfra-
gorna synas erforderlig, innan nya principer tillimpas, och hirvid torde iven
reglerna for aterkrav av 6vriga i det féregaende omférmailda statsbidrag
béra upptagas till bedémande. I detta sammanhang ma erinras, att allménna
statsbidragsutredningen nyligen avgivit betinkande om férenklad statsbi-
dragsgivning till primarkommunernas kapitalutgifter (stencilerat).

Slutligen vill statskontoret framhilla, att en omedelbar omliggning icke
synes oundgingligen pikallad. Vid Kungl. Maj:ts prévning av drenden om
eventuell aterbetalning foreligger mojlighet att beakta forhallanden, som
kunna motivera uppskov med eller befrielse fran aterbetalning. I atskilliga
fall har ocksa foreskrivits, att aterbetalning icke skall ske, si linge en med
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statsbidrag tillkommen anlidggning av bidragstagaren disponeras for annat
av Kungl. Maj:t godkint dndamal. Med anledning hirav lara molionerna
icke for niarvarande bora féranleda nagon riksdagens atgard.

I handliggningen av detta frende har, forutom undertecknade, deltagit
statskommissarien Jerdenius. Stockholm den 1 april 1957.

IVAR LOFQVIST
Bérje Kull

Allan Johansson

Bilaga 2
Till riksdagens statsulskott

Genom remiss den 7 mars 1957 har Kungl. Maj:t anbefallt medicinalsty-
reisen att till riksdagens statsutskott 6verlimna utlatande over inom riks-
dagen viickta och till utskottet hinvisade likalydande motioner, 1: 70 och
II: 69, om viss indring i gillande regler for aterkrav i vissa fall av beviljade
statsbidrag for uppférande eller inrattande av sjukvardsanliggning.

Motionidrerna anféra, att da sjukvardsanstalt till vars anordnande stats-
bidrag utgatt nedlades, pldgade i enlighet med av huvudmannen avgiven for-
bindelse uppburit statsbidrag aterkravas med av Kungl. Maj:t genom sér-
skilt beslut faststallt belopp, varvid enligt praxis avdrag for viardeminsk-
ning tillgodoskreves huvudmannen med en procent i fraga om stenhus och
tva procent i fraga om trihus for varje fullt ar, varunder anliggningen ut-
nyttjats for det med bidraget avsedda dndamadlet. De f6r nirvarande tillam-
pade reglerna pa detta omrade tedde sig orimliga sirskilt i de fall, da sjuk-
vardsanstalt nedlades pa grund av minskat behov av vardplatser. 1 detta
avseende erinras om nuvarande foérhallanden inom tuberkulos- och epide-
mivarden. Vidare framhalles, att kroppssjukvarden befunne sig i snabb ut-
veckling och att inom loppet av nigra decennier ofta kriavdes siadana om-
byggnader och moderniseringar inom sjukhuskroppen, att den ursprungliga
anliggningen fordndrades till oigenkannlighet, varfor det vore orealistiskt
att rakna med sa linga avskrivningstider som for narvarande.

Pa grund hirav féresla motiondrerna sadan éndring i nu tillimpade reg-
ler for aterkrav av till uppforande eller inréttande av vissa sjukvardsanlagg-
ningar beviljade statsbidrag, att aterbetalningsskyldighet icke skulle fore-
ligga, diirest anliggningen icke langre erfordrades for det med statsbidraget
avsedda andamalet eller detta av landstinget tillgodosages pa annat tillfreds-
stillande siitt eller eljest mer dn 25 ar forflulit efter del anliggningen ta-
gils i bruk for det med bidraget avsedda dndamalet.

Med anledning dirav far medicinalstyrelsen anféra féljande.

I likhet med moliondrerna anser medicinalstyrelsen, att nu tillampade
regler betriffande aterbaring av foér sjukvardsanstalter uppburna anligg-
ningsbhidrag kunna leda till aterkrav av dylikt bidrag, som 1 vissa silualio-
ner framsta som obilliga. Detta giller framst, da en anstall nedligges efter
att ha varit i bruk foér sitt indamil under lang tid. Medicinalstyrelsen fin-
ner darfor, atl evenluell dindring av praxis pa detla omrade bor taga sikte
pa att forkorta de langa avskrivningstiderna for stalsbidragen 4 100 ar for
stenhus och 50 ar for trihus.

2 Bihang till riksdagens protokoll 1957. 6 saml. Nr 163 165
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Medicinalstyrelsen vill erinra om att statens sjukhusutredning i sitt be-
tinkande rérande den forvaltningsekonomiska statistiken vid kroppssjuk-
husen (SOU 1944: 47) behandlat fragan om avskrivning av sjukhusanligg-
ningens virde.

Utredningen anfér bland annat féljande:

»Den tid, varunder ett sjukhus kan utnyttjas, varierar i hég grad. Sjuk-
husets byggnadsstomme kan visserligen besta mycket linge, under férut-
sattning att den underhalles pa lampligt satt, men for att sjukhuset som
sadant skall kunna i anslutning till den oavbrutet fortgiende utvecklingen
pa dcn medicinska vetenskapens omrade tillfredsstillande fylla sin upp-
gift, miste sjukhuskroppen med vissa ars mellanrum underga en fortlo-
pande modernisering. Hur linge viss sjukhusbyggnad kan tillfredsstillande
fylla sitt indamal, dr darfér mycket svart att avgora. Det beror manga gang-
er mindre pa byggnadsstommens kvalitet in pa planlésning, utvidgningsméj-
ligheter, sjukkhusomradets karaktir m. m. Ju mer férutseende huvudman-
nen varit vid upprittandet av generalplanen och planiésningen {6r en sjuk-
husanliiggning desto stérre livslingd kunna de enskilda byggnaderna forut-
sittas hava. Vid sadant férhallande bliva ocksa ombyggnader och moderni-
seringar pa lang sikt mera lénandes.

Med utgangspunkt hiri férordade sjukhusutredningen en avskrivnings-
tid av omkring 50 ar, som enligt foreliggande erfarenhet syntes motsvara
det antal ar, under vilka en sjukhusanliggning efter limpliga modernise-
ringar ansages kunna fylla sin uppgift. Dirvid ansags icke nagon differen-
tiering bora ske mellan sten- och triahus.

Det dr att mirka, att sjukhusutredningen, vars overviganden gilla sjuk-
husanliggningars virde, vid bestimmande av avskrivningstiden till 50 4r,
forutsatt att inom namnda tid skulle avskrivas jamvil de nya virden, som
tillféras anliggningarna genom reparationer och moderniseringar. DA stats-
bidragen till anordnandet av sjukvardsanstalter aterigen hinfora sig alle-
nast till anstalterna i deras skick vid i anspraktagandet fér respektive dn-
damal men icke 1ill senare foretagna investeringar, torde det vara beritti-
gat att rikna med kortare avskrivningstid an 50 ar for dessa bidrag. Den
av motionirerna foreslagna avskrivningstiden a 25 ar synes emellertid allt-
for kort. Det ar visserligen riktigt, att en sjukvardsanstalt efter 25 a 30 ar
som regel ar sa nedsliten cller féraldrad, att omfattande reparationer och
modernisering kunna bli erforderliga. Men anlidggningen torde dock #innu
efter en sidan tidrymd fa anses iiga ett icke obetydligt restvirde. Medicinal-
styrelsen vill f6r sin del fororda en avskrivningstid for statsbidragen & 40 ar,
vilket motsvarar ett arligt virdeminskningsavdrag &4 2,5 %, lika for sten-
och trahus. Styrelsen vill tilligga, att en avskrivningstid a 40 ar tillimpas
jdmvil i fraga om statliga sjukhusanliggningar, vilka redovisas pa statens
allménna fastighetsfond.

Motionirernas férslag, att aterbetalningsskyldighet fér huvudminnen icke
skulle féreligga, direst anliggningen icke langre erfordrades fér det med
statsbidraget avsedda iindamalet, anser sig medicinalstyrelsen icke kunna
bitriada. Den utveckling, som lett till minskning av vardplatsbehovet inom
vissa sjukvérdsgrenar, har skett under en lang f6ljd av ar, och de intressen,
som motionarerna velat beakta genom nimnda forslag, torde pa tillfreds-
stallande sitt tillgodoses genom forkortning av avskrivningstiden. Ej hel-
ler anser styrelsen limpligt, att befrielse fran alerbetalningsskyldighet all-
tid skulle medgivas i fall da vardbehovet tillgodoses »pa annat tilifredsstal-
lande sitt>. En regel av sddant innehall skulle komma att valla avsevirda
svarigheter vid tillampningen och torde, direst avskrivningstiden forkortas,
icke heller vara erforderlig.
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Sammanfattningsvis vill medicinalstyrelsen i anledning av motionerna
férorda, att huvudmans skyldighet att aterbetala uppburet statshidrag be-
grinsas pa sa sitt, att avdrag for byggnadens virdeminskning medgives
med 2,5 % for varje helt ar anstalten varit i bruk foér sitt &ndamal.

I handliggningen av detta drende ha deltagit tjinsteforriattande general-
direktéren Bjorkquist, medicinalradden von Zweigbergk och Amark, over-
inspektoren Arneus, forste byrasekreteraren Ahlberg, foredragande, och me-
dicine doktorn Lundquist. Stockholm den 18 april 1957.

ERIK BJORKQUIST

Tor Ahlberg
Bjérn Sundstrém

571767 Stockholm 1957. Isaac Marcus Boktryckeri Akticbolag



