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Alkoholisten i den medicinska
varden

1 Likartidningen har Gverldka-
ren vid Stockholms stads alkohol-
polikliniker Rune Dimberg skrivit
en artikel om det medicinska sit-
tet att
Méinga har linge undrat vari den

omhinderta  fyllerister.
medicinska behandlingen av alko-
holister bestir och &@ven hur en
fyllerist skall tas om hand.

Dimberg papekar hurusom en
bred opinion under de sista
10-—15 dren med stod av sociala,
polisiiira, juridiska och medicins-
ka intressen kravt en radikal om-
liggning av fylleristbehandlingen.
Det har hiant dodsfall i polisar-
resterna, dven sjialvmord bland for
fylleri omhindertagna har intraf-
fat. En omprovning av hela fra-
gan om fylleristernas omhinderta-
gande pagir i en Kungl. kommit-
té som tillsattes 1963.

Dimberg tdnker sig nu att sjil-
va gripandet av fylleristen maste
ske som hittills genom polisens
forsorg. Man kan dock tinka sig
att civilpatruller far uppgiften om
hand i storre utstrackning dn nu,
likasd att ambulanser, rdddnings-
karens bilar, taxi och andra trans-
portmedel snarare kan komma till
anvindning dn polispiketer, Efter

gripandet skulle fylleristen kunna
foras till hemmet, som ofta sker
i Danmark, eller han kunde trans-
porteras direkt till sjukhus. Nor-
malforfarandet kommer dock san-
nolikt att bli att fylleristen tas
till poliskontoret och direfter till
sjukhus. Frigan dr sedan vilka
sjukvdrdsinrittningar som skall an-
vindas for alkoholvdarden. Man vet
att de psykiatriska klinikerna har
ont om plats och detsamma giller
de internmedicinska avdelningar-
na pi lasaretten. Alkoholpatienter-
na verkar for ovrigt inom den nor-
mala  kroppssjukvarden ytterligt
storande och tar upp alltfor stor
del av personalens arbetstid. Dim-
berg menar dirfor att nyinrittade
specialavdelningar kridvs for aiko-
holviarden. Men det ar fraga om en
stor sak. Enbart i Stockholm har
man att rikna med 20.000—
30.000 fylleristfall per ar! Redan
planering och utbyggnad av vard-
enheterna blir en besvirlig upp-
gift. An viirre kommer personal-
problemen att bli.

Personalproblemet  inrymmer i
forsta hand fragan om utbildning-
en. Det giller alla slags katego-
rier, likare, sjukskoterskor, var-
dare, psykologer och socialkurato-
rer. Den uthildning dessa grupper
normalt far riacker icke for detta
specialomrade. Savil teoretisk som
praktisk komplettering krivs dir-
utover. Om ndgonting praktiskt
inom rimlig tid skall kunna ske
maste utbildningen igdngsittas sa
snart som mojligt. Om det dr sa,
att alkoholvdrden skall betraktas
som en medicinsk uppgift, maiste
medicinalstyrelse och landets
sjukvardsstyrelser visentligt aktive-
ras for dessa uppgifter. Detta har
inte skett. Konsekvenserna dr
manga och betydelsefulla.

Hela fragan om alkoholproble-
met som medicinsk varduppgift
viixer vytterligare i betydelse och
svirighet di man vil kdnner hur
besvirande och hittills
sjukvdrdskrisen utan alkoholklien-

oloslig

telets belastning redan ir.

Kanske sammanslagning av
social- och
medicinalstyrelserna

Tidningen Sjukhuset nr 11 1964
ger ett referat av de utredningar
som pagar for en omorganisation
av Socialstyrelsen respektive Medi-
cinalstyrelsen. De bada utredning-
arna har nu av Socialdepartemen-
tets chef fatt i uppdrag att i sam-
rad utreda och framligga forslag
rorande en ev. gemensam centralor-
ganisation for socialvard och me-
dicinalvisende. Nagra vardomraden
dr av intresse for bada styrelserna
och i ett flertal gransomraden, t. ex.
ifriga om langtidsvard och ald-
ringsvard, uppkommer kompetens-
svarigheter med nuvarande organi.
sation. Socialstyrelseutredningen
anser sig emellertid redan nu be-
hova yrka pd personalforstirkning-
ar i Socialstyrelsen for att den
skall kunna tillfredsstdllande full-
folja sina skyldigheter fram till
dess att en ev. ny organisation kan
trida i kraft. F.n. dr Socialstyrel-
sen organiserad pa 4 vardbyraer
och en lagbyra. En administrativ
byrd foreslds nu tillskapas. Perso-
nalstyrkans storlek blir beroende
pd hur mycket samhillet dr berett
att satsa pa en statlig aktivitet i
syfte att hoja standarden inom ald-
ringsvarden.

Var kommentar: Det kan vara
en fara i att forstirka de centrala
myndigheterna s mycket att det
byrdkratiska systemet blir for tung-
rott. De kommunala och lands-
tingskommunala huvudménnen {or
dldrings- och sjukviard har numera
sd stor erfarenhet och stort ansvar
att behovet av central granskning
och dirigering blir allt mindre.
Tankarna pa en decentralisering
av manga statliga uppgifter till
idnsstyrelser med karaktiren av
demokratiskt  vald  ldnsregering
skulle innebdra att behovet av cen-
tral byrakratisk forstirkning mins-
kar.
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Sjukhusets miljé

I tidningen Sjukhuset nr 10
1964 pliaderar inredningsarkitekter-
na Kaj Larsen och Darelius
for att byggherrarna pa ett tidigt
stadium skall planera &dven miljo-
utformningen av sjukhus. Sjukhu-
set skall jamforas med en stad dir
en hel miéngd olika funktioner
skall tillfredsstdllas men dar det
finns en viss risk for att miljon
blir alltfor steril, artificiell och
skraimmande. For att fi en minsk-
ligare och vinligare atmosfar ir
naturmaterialen trd, textil och
blommor viktiga komplement. Pla-
arkitekt
och specialistgrupper bor sa tidigt
som mojligt omsorgsfullt diskutera
miljofraga och arbetsmetodik.

neringsavdelningen med

Rationalisering och experiment
i sjukhusdriften

Sveriges landstings tidskrift ger
i sitt decembernummer ett referat
radio-TV-debatt om
sjukvirdskrisen. I sin kommentar

av  hostens

framhaller tidningen att egentligen
inga nya uppslag framfordes i de-
batten och att de faktiskt pagden-
de rationaliserings- och experi-
mentarbetena alltfor litet berordes.
Tidskriften innehaller en del fakta
om sadant arbete. Organisationsdi-
rektoren i landstingsforbundet
Sverre Royen redogor for rationali-
seringsbehov inom sjukvirden. Vi
far overge den lilla autonoma vérd-
avdelningen med sin fast anknut-
na personal och i stillet betrakta
sjukhusets vardresurser som tillho-
rande hela sjukhuset att fordelas
efter skiftande vardbehov. Arbets-
mingden pa en avdelning skall ba-
seras pa vardbehovet i stillet for
pa antalet patienter, vilket inne-
bédr en virdering av nodvindig ser-
vice pa olika avdelningar. Den er-
forderliga rorligheten kanske kan
uppnds genom att en del av per-
sonalen blir gemensam for flera
avdelningar och fordelas efter be-
hov.
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Sjukhuskontoren

Okningen av antalet tjinstemin
i administrationen  accelererar
snabbt, samtidigt som en si lig
effektivitetsgrad som 50—60 %
kunnat Automatisk
databehandling kommer ofrdnkom-
ligt att inforas pa olika sitt och
landstingen planerar att ADB-
systemet skall vara infort vid

arsskiftet 66—67 genom samarbete

konstateras.

mellan de olika landstingen. T ar-
betet pa detta har rddet for sjuk-
husdriftens rationalisering SJURA
en central roll. Den arbetar nu med
en rad expertgrupper som sysslar
med datatransmission, journalbe-
domning och upptagning pd& mag-
netband, laboratorieauto-
matisering med ADB, standardise-
ring av rontgenutlatanden, bildla-

kemisk

ger och bildanalys, utnyttjande av
ADB for giftinformationscentralens
material, kontinuerlig registrering
med databehandling av Ekg under
anestesi. En annan SJURA-grupp
utreder arten och omfattningen av
de administrativa arbetsuppgifter
som utfors inom vardavdelningen,
en annan med sjukhushygien for
utarbetande av enhetlig metodik
for provning av desinfektionsmedel
och autoklaver samt utformning av
biaddcentraler.

Kostutredning

For utredning av kostférhallan-
dena planeras ett samarbete med
andra storkoksnaringar, t. ex. inom
restauranger och matserveringar,
dir ett forskningsinstitut kallat in-
stitut for storhushallens rationali-
sering dr wunder organiserande.
Sjukhusets personal foresldas cen-
traliserad till sidrskilda personal-
kontor. Central utbildning av per-

sonaltjinstemidn planeras ocksa.

Effektiv sjukhusstidning

Landstingsforbundens organisa-
tionsavdelning utreder en ekono-
misk stddorganisation. Stidningen
av landstingets olika institutioner
kostar f. n. 100 miljoner kronor om

aret. Genom att organisera centra-

la stidgrupper fristiende frin

vardavdelningarnas personal och
genom effektivare stadmetodik och
tidshbesparande organisation berik-
nas stora besparingar kunna ernis
samtidigt som hygienen forbitt-
ras genom centraltvittning av golv-
moppar som steriliseras och vit-
forpackas innan de foljer med
stidpatrullerna ut pa avdelningar
na. Efter arbetsstudier

kan ackordsarbete tinkas bidra till

centrala

effektiviseringen.

Ny linsindelning

landsh6vdingen K. J.
Ohlsson har avgivit sitt betinkan-
de: Organisations- och samarbets-
fragor 1 Stockholmsomréadet, dir
han foreslar ett storlandsting med
gemensamt

Forre

arbetsmarknadsorgan
samt en gemensam liansmyndighet.
Avgrinsningen av det nya stor-
landstinget hinskjuts till den nya
linsutredningen, som péagdr under
ledning av  bankdirektor C. H.
Nordlander. Denna utredning be-
handlas kritiskt av landstingsdirek-
tor Fredrik Lindencrona i Marie-
stad som papekar att inte endast
de statliga lansbehoven fir bestim-
ma den framtida indelningen.
Landstingens rationella sjukvirds-
organisation maste tillmitas avgo-
rande betydelse. Det dr inte sa-
kert att sa stora enheter som
400 000 personer dr onskviarda ty
den nidra kontakten mellan sjuk-
vardens huvudman och dess av-
ndamare, d.v.s. patienterna, maiste
bibehéllas om landstingets goda re-
sultat som sjukvardsorganisator
skall besta. Den lampliga lands-
tingsenheten bor alltsd vara sd stor
att en rationell organisation av
sjukhusvdsendet mojliggors, men
icke sa stor att kontakten med pa-
tienterna forloras. Faran med allt-
for stora enheter har visats av den
statliga mentalsjukvarden dar ju
den planerade overflyttningen till
landstingsdrift innebdr en decen-
tralisering.
Skatteutjamningsproblemet &r vi-
talt men kan knappast losas ge-




nom sammanslagning av angrin-
sande landstingsomraden da dessa
ofta har likartat skatteunderlag. Sa
ar t.ex. fallet med sydostra Sveri-
ges landstingsomraden didr en sam-
manslagning dr foreslagen. (Krono-
bergs, Kalmars och Blekinge lin).

Standard fér ambulanser,
sjukbilar och sjukbarar

Efter de riktlinjer som redovi-
sats i tidigare utredningar hal-
ler Centrala Sjukvardsberedningen
pa att genom sirskilda arbetsgrup-
per fi till stind en svensk stan-
dardisering av ambulanser, sjuk-
bilar och sjukbarar. I Sveriges
landstings tidskrift (hifte 7/1964)
redovisar byradirektor C.E. Eng-
blom for de forslag som hittills
framlagts och som direfter gett
anledning till papekanden och
andringsforslag. Tills vidare ar det
klarlagt att sjukhytten bor goras
rymligare dan vad den varit i fler-
talet ambulanser. Inredning och
utrustning skall anpassas for vard
under transporten av tva liggande
eller skadade personer.

Det forekommer i Sverige om-
kring 300.000 sjuk- och olycks-
fallstransporter per ar i ambulan-
ser. Dartill kommer ett betydande
antal transporter dven av liggande
sjuka i sjukbilar (droskbilar). Ve-
derborande arbetsgrupp i CRB f6-
reslar att de standardiserade for-
donen skall vara avsedda for sa-
vil sjuk- som olycksfallstranspor-
ter. Man har ingaende diskuterat
matten pa sjukhytten. Ur medi-
cinsk synpunkt &dr vardarens na-
turliga plats, sdrskilt dar and-
ningshjalp kridvs, bakom den sju-
kes huvud. Det behovs darfor en
sittplats bakom bararna och ett
visst rorelseutrymme ddromkring.
Man har hittills angett dels mi-
nimimatt och dels onskvirda matt
pa sjukhytten. Ndgra matt i milli-
meter av sjukhytten (minimimatt
anges inom parentes): inre lingd
2.800 (2.450), inre bredd 1.600
(1.300), inre hojd 1.600 (1.450).

Detta matt anger ”’stah6jd” mel-
lan forarhytt och barens huvud-
dnda. Inre hojd i barplanet 1.200
(1.000) .

Féljande materielsatser foreslds:
forbandsmateriel, vardmateriel,
forlossnings-, infusions- och annan
likarteknisk utrustning. Materiel
for konstgjord andning och syrgas-
behandling samt for allmdn hy-
gien. Viss materiel skall vara
plomberad och far endast bytas av
behorig t.ex. lakare, Vissa like-
medel skall ocksa finnas, om vilket
medicinalstyrelsen bor utfirda an-
visningar.

I fraga om droskbilar som skall
anvindas for transport krives att
den sjuke skall kunna foras in
och tas ut utan svarighet och att
det finns plats for vardare vid
baren. Vid sjuktransport skall
droskbilen medfora utrustning av
materiel for sjukvard och darjam-
te viss fordonsteknisk utrustning
utover vad som stadgas i vigtra-
fikforordningen.

I fraga om bdarar finns interna-
tionella rekommendationer.

Antirékkampanjer

I sitt nummer 4 1964 redogor
tidskriften Tobaken och vi for det
arbete som den amerikanska medi-
cinalstyrelsen nedlagt i propagan-
dan mot cigarrettrokning. Den 1
januari 1965 triader en bestaimmel-
se 1 kraft som sdager att varje paket
cigarretter som siljs till den kon-
sumerande allmédnheten klart och
tydligt skall ange att cigarrettrok-
ning &r farlig for hidlsan och kan
fororsaka dod av cancer och andra
sjukdomar. Reklam for cigarrett
skall innehalla en liknande upplys-
ning, men forst fr.o.m. 1 juli 1965.

Inom Sérmlands ldns landsting
har vickts motion om inrittande
av rokavvanjningskliniker i S6rm-
land.

‘Medicinalstyrelsen har tva ar-
betsgrupper som sysslar med tobaks-
fragor, den ena en expertgrupp un-

der ledning av professor Stig

Bjorkman, som skall sammanstilla
de vetenskapliga forskningarna i
Sverige Dbetrdffande cigarrettrok-
ningens faror, den andra en arbets-
grupp med representanter for Sta-
tens ungdomsrad som dgnar sig it
upplysningsfragor under ordforan-
deskap av doktor Malcolm Tottie.

Skoloverldkaren i Stockholm,
Sven Ivar Rollof, sdger bestimt
ifran, att det har och var prakti-
serade systemet med rokrutor i
skolorna dr av ondo och innebir en
sanktionering av en ovana som man
vill forsoka skona ungdomarna
fran att ligga sig till med och tor-
de enbart bidraga till att 6ka den
totala ciggarrettkonsumtionen. KEtt
klart avstandstagande fran skolor-
nas sida mot rokningen dr vad man
maste efterstréava.

Internationell sjukhuskongress i
Stockholm 1965

Den 14:de internationella sjuk-
huskongressen kommer att dga rum
i S:t Eriksmissans utstédllningshall
pa Stordangsbotten under veckan
21—25 juni 1965. Tre overlagg-
ningsirenden kommer att behand-
las. 1) Mentalsjukvardens differen-
tiering och dess integration i sjuk-
husvisendet. 2) Sjukhusens oppna
vard. 3) Centralisering av service-
avdelningar for flera sjukhus. Del-
tagare fran hela virlden vintas
komma till kongressen.

47






