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Nr 551

Av herr Kellgren m. fl.,, om hdlso- och sjukvdrd utomlands for
svenska medborgare.

Sjuk- och hélsofragorna kommer att for framtiden sta alltmer i centrum
for den offentliga verksamheten. Det forefaller sannolikt att av alla verk-
samhetsgrenar kommer hélso- och rehabiliteringsservicen att ta mest ar-
betskraft i ansprak. Detta visar tendenserna i dag. Aldrig tidigare har in-
vesteringsverksamheten inom hélso- och sjukvirden varit s4 omfattande
som nu. Utbildningskapaciteten utékas standigt i takt med att lararperso-
nal och praktikplatser star till fé6rfogande. Anda &r det svart att uppna ba-
lans mellan tillgdng och efterfrigan pa sjuk- och hilsoservice. Kraven pa
service okar stdndigt och kan bedémas 6ka &nnu mer i framtiden. De 0k-
ningsbestimmande faktorerna kan bl. a. ségas vara féljande.

Den stigande levnadsstandarden gér det méjligt for den enskilde att ef-
terfriga lakar- och hélsovardstjénster i en helt annan omfattning 4n tidi-
gare. Upplysningsverksamheten tringer ocksd fram till fler personer om
att hjilp kan ges och erhallas.

Den stigande medeldldern 6kar ocksa behovet av mer hilso- och sjuk-
vardsservice. Denna service stir i direkt proportion till aldringsfaktorn. Ju
fler aldringar desto storre blir behoven. Servicen i sin tur goér det mojligt
for fler personer att bli dldre, och dirmed ¢kas behoven ytterligare.

De vetenskapliga framstegen inom medicin och rehabilitering gor det
mojligt att i tid ingripa i fler akutfall men ocksé att ge lindring och emel-
lanat bot dven i fall som tidigare inte ansetts mojliga att paverka med vard-
atgarder.

Medborgarna sétter i allt storre utstrackning sin lit till att samhillet skall
vidta alla till buds stidende atgédrder for att rada bot pa sociala missforhal-
landen, t. ex. ldmna adekvat vard at socialt missanpassade eller lamna hjilp
och st6d at rehabiliteringsfallen néra nog oavsett kostnaderna.

Alla dessa faktorer samverkar till att sjuk-, hédlso- och rehabiliteringsre-
surserna 4r och kommer att forbli hart anstringda i vart land. I medve-
tande hirom vidtas ocksa rationaliseringsatgarder for att utéka resurserna
och limna hjalp &t fler.

Det forefaller rimligt att om vart lands egna resurser inte ar tillrickliga
for att tillgodose behoven séka utoka dessa genom byte av tjanster och va-
ror med andra linder. S& sker ocksa pa vardens omrade. Frin méanga lan-
der har vart land fatt mottaga kompetent sjukvardspersonal édven i de mest
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krivande befattningar. Utan de utlindska lidkarnas insalser i vart land
skulle t. ex. mentalsjukvarden befinna sig i ett direkt katastroflige eller den
oppna varden i gleshygderna vara bristfélligare 4n vad den ar i dag. Den
avancerade medicinska utrusiningen kops till visentliga delar fran utlan-
det, och dérifran far vi givetvis ocksid en mangd mediciner och preparat.
Viktigast av allt 4r givetvis att nyhetsférmedlingen av medicinska rén och
erfarenheter 4r fri 6ver lindernas grénser, sa atl framstegen far en snabb
internationell spridning till nytta och hot fér alll fler vardbehoévande.

Institutionell vird i utlandet har provats i blott begransad utstridckning.
Vissa landsting och vardmyndigheter limnar bidrag for rehabiliterings-
verksamhet at vissa typer handikappade, t. ex. reumatiker och rérelsehind-
rade. Utlandsvistelse och besok av mera turistkaraktir har i nagra fall pro-
vats for psykiskt sjuka med goda prognoser till férbattring. Sjukforsak-
ringen kan under vissa betingelser utbetala ersittning vid vard i utlandet.

Detta 4r mycket spridda férsék. De talar emellertid inte emot uppfatt-
ningen att vard ldmnad utanfér vart lands grinser ofta kan vara ett lamp-
ligt komplement till vir egen sjuk- och hilsovard. Det foérefaller motiverat
att erfarenheterna av dessa férsék mera systematiskt hearbetas och tillva-
ratas for att om mojligt utarbeta nagot slags »policy»> for vart lands vid-
kommande. Det bor ocksa undersokas i vilken omfattning som sjuk- och
hélsoservicen i andra linder kan bedémas bli effektivare bade ekonomiskt
och resultatmassigt, dels ddrfor att kostnadslidget ar ldgre i flera andra lan-
der dar vard kan limnas men dels ocksa darfor att klimatet och miljéby-
tet i sig sjilvt kan vara hilsofrdmjande. Det hidvdas fran sakkunnigt hall
att t. ex. utbildning och trining av blindkdppens anvindning ldmpligen bor
ske i varma ldnder och i skolméssiga former som ger trygghet at de nyblin-
da som har svarast alt komma over sitt svara handikapp. P4 motsvarande
sitt gors gallande att den medicinska rehabiliteringen kan ske snabbast om
de vardbeh6vande sa snart som mdojligt gors aktiva. Detta sker littast i en
omgivning som erbjuder omvixling, komfort och ett gott klimat.

Eftersom linderna runt Medelhavet ur klimatsynpunkt erbjuder de stérs-
ta fordelarna men ocksa darfor att dessa ldnder har ett arbetskraftséver-
skott som gérna dgnar sig at virdservice ar det naturligt om undersékning-
en i férsta hand granskar de fér- och nackdelar som etl vidgat vardservice-
utbyte med dessa linder skulle erbjuda. Det siger sig sjalvt att ett sddant
utbyte kan stilla var betalningsbalans infér stora pafrestningar, men det
bor papekas att underskottet i vart turistnetto fér ar 1968 beridknas over-
stiga en miljard kr. Har vi rad att betala turist- och rekreationsresor till
sddana belopp boér det ocksa finnas utrymme {or en organiserad och vilpla-
nerad hilso- och sjukvardsverksamhet utanfér vart lands grinser.

Under hénvisning till ovanstdende hemstéller vi,

att riksdagen i skrivelse till Kungl. Maj:t hemstéller om
en utredning betriffande for- och nackdelar med organise-
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rad sjuk-, hilso- och rehabiliteringsverksamhet utanfor
vart lands grinser.

Stockholm den 25 januari 1968

Nils Kellgren (s) Oskar Lindkvist (s) Bror E. Nystrém (s)

Nr 552

Av herr Kellgren m. fl., om kollektivt dgande av bosidder i fler-
familjsfastighet, m. m.

Hyressplittringen, svarigheterna att avveckla hyresregleringen och att kom-
ma till rdtta med bostadsbristen sammanhiénger till inte oviisentlig del med
nuvarande institutionella dgandeférhallanden pa fastighetsmarknaden. Till
alldeles dvervigande delen ir fastigheter, byggda fore andra vérldskriget,
privatigda bortsett fran de fastigheter som tillkom i stérre stider pa HSB:s
initiativ under 1920- och 1930-talen. Bostadsproduktionen under efterkrigs-
tiden har till stor del skett i de kooperativa och allminnyttiga foretagens
regi. Om utvecklingen gar i samma takt under &nnu néigra decennier kom-
mer fastighetsbestindet praktiskt taget att vara helt finansierat genom
samhillets medverkan med undantag av fastigheter bland det aldsta be-
standet som vid den tidpunkten till stor del kommer att vara saneringsmoget.

Nuvarande system déar produktionen av bostider sker under stark kon-
kurrens mellan olika foretagsformer medan fastigheterna finansieras och
dgs i mera kollektiva former under medverkan frin samhillets sida har stora
fordelar. I bristsituationer férhindras enskilda personer att dra ekonomiska
fordelar av de bostadssbkandes ofta prekéra belidgenhet. Utjamningsmoj-
ligheter mellan skilda kategorier boende och argingar bostider kan ocksa
bli storre om enskilda personer blir ur stind att profitera pa utjamningen
utan vinsterna i stillet tillfaller de mest behévande och mest motiverade
bland de bostadssikande. Stadsplanefrigor och saneringsarbete vid framtida
ombyggnader av vira stadsdelar med hénsyn till trafikens och morgon-
dagens standardbehov underlittas givetvis ocksa i samma mén som fastig-
hetsbestandet dr undandraget enskilt och privat dgande. Man kan ocksa
utga ifran att fastighetsbestandet genomsnittligt underhalls bittre och sa-
neras snabbare direst hyresgasterna sjilva far bestimma formerna for for-
valtningen och skotseln av fastigheter som de bebor. Det vill ocksa synas
littare att i ett fastighetsbestdnd som administreras i kollektiva former
verkstilla omflyttningar och genomféra #dndringsarbeten som tillgodoser



