Medicinalstyrelsens
organisation och uppgifter

I september tillsattes en utred-
ning f{or Gversyn av medicinalsty-
relsens organisation och arbetsupp-
gifter. De sakkunniga dr landshov-
ding Per Nystrom, Goteborg, ord-
forande, generaldirektorerna Arthur
Iingel och Richard Sterner, profes-
Rexed,

landstingsdirektor Hans Sandberg,

sor Bror Uppsala  och
Lund, med byrachef Hans Wihl-
borg som sekreterare och forste by-
rasckreterare  Rolf Holmsten som
bitr. sekreterare. Utredningen skall
frimst undersoka vilka uppgifter
som med hidnsyn till hilso- och
sjukvardens nuvarande och framti-
da organisation bor omhinderhas
Overflytt-
ningen av provinsiallikarvisendet

av  medicinalstyrelsen.

till landstingen innebir en viss litt-
nad i fraga om styrelsens dliggan-
den. Detsamma kommer att ske i
fraga om den statliga mentalsjuk-
varden. Viss littnad beriknas dven
till f61jd av nya bestimmelser for
kroppssjukvérdens statsbidrag. Den
fortsatta utvecklingen inom hilso-
och sjukvarden beriknas dock med-
fora en sa stor arbetshelastning att
alla sadana aligganden, som med
fordel kan decentraliseras till un-
derlydande statliga eller kommu-
nala organ, bor avforas fréan sty-
relsens arbetsuppgifter. En minskad
administrativ omgang skulle astad-
kommas genom att till den sakkun-
niga styrelsen overflytta beslutan-
deritten i drenden som Kungl.
Maj:t for nirvarande har att avgo-

ra. Sirskild uppmérksamhet rekom-
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menderas i direktiven i friaga om
styrelsens uppgifter som ledande
och kontrollerande instans inom
skilda verksamheter. En granskning
bor ocksa ske i fraga om till styrel-
sen knutna ndmnder och institutio-
ner. Vissa dligganden kan tinkas
limpligen bora overforas till ett ve-
tenskapligt hogt kvalificerat organ
med egen administration, dit t. ex.
rittsmedicinska, rittspsykiatriska,
socialpsykiatriska drenden som kri-
ver medicinsk bedomning i enskil-
da fall kunde forliggas. En siirskilt
omsorgsfull precisering av uppgif-
terna anvisas for den hiindelse ut-
redningen skulle finna att ett siir-
skilt rittslikarrad och en ny orga-
nisation av det rittspsykiatriska
undersokningsvisendet skulle krii-
vas. Storre mijligheter bor ges it
styrelsen att kunna igna sig at pla-
neringsarbetet for den civila hiilso-
och sjukvarden i fred och krig.
I’'n 6versyn av den medicinala sta-
tistikens centrala organisation iir
bl.a. av denna orsak angeligen.

En forutsdttningslos bedomning
bor ske i friga om den civila krigs-
sjukvardsplaneringen. Den nédiga
samordningen mellan civila och mi-
litira sjukvirdsangeligenheter bir
ske i samrdd med motsvarande ut-
redning inom firsvarsdepartemen-
tet.

Medicinalstyrelsens framtida or-
ganisation hor folja som en kon-
sekvens av en genomford uppgifts-
analys. Hirvid bor efterstrivas en
rationell organisation av styrelsens
ledning och av kansliapparaten. Si-
vil generaldirektéren som overdi-
rektéren dr i tringande behov av
avlastning i friga om 16pande iren-
den. Utredningen skall prova hur
detta skall ske utan att enhetlig-
heten i ledningen diirigenom iven-
tyras. Overdirektorens tjdnst kan
eventuellt forvandlas till en kansli-
byra med sirskild byriachef och

samtidigt overdirektorens stillfiore-
tridare. Sirskilt stor uppmiirksam-
het anbefalles i friga om styrelsens
personalorganisation och rekryte-

ringen till densamma. I direktiven

BOK-
RECENSIONER

Svenska sjukhusforeningens
iarsbok 1961

Meijels, Halmstad 1962.

Liksom sina dldre syskon ir drs-
boken 1961 siirdeles lisbar for den
som intresserar sig for sjukvard i
allmidnhet och sjukhusvird i syn-
nerhet.

Boken dr till omfinget lika an-
sprakslos som den till innehallet
ar komprimerad och intresseviic-
kande. Den édr med andra ord en
besvirlig eller kanske riktigare
sagt en omojlig bok att anmiila.
Den maste lisas.

Arsmétet i Linkoping hade till
huvudtema “Sjukvarden i samhiills-
planeringen” och som diskussionsin-
ledare byradirektor Bjorn Bosaéus,
regionsplanechef Bo Fredzell, sjuk-
vardsdirektor Gésta Pehrson och
professor Anders Gronwall.

Bosaéus papekar bl. a., att grins-
dragningen for ldnen ofta dar olyck-

)

lig ur ”sjukhusorternas”™ synpunkt
sett och att en allmén ldnsindel-

ningsreform dr nodvindig. Han

ifragasiittes  limpligheten av det
nuvarande systemet med heltidsan-
stillda ldkare och andra fackmin
som byrachefer. Utredningen skall
Overviga en eventuell overging till
en byraorganisation med admini-
strativa tjanstemidn som chefer och
med ett storre antal hogt kvalifi-

cerade fackmin som foredragande.




anger som exempel Vinersborg -
Trollhdttan — Uddevalla, tre sti-
der som i praktiken dr en funktio-
nell stadsbildning, men dir lasaret-
ten utbyggs utan synlig samordning
over linsgrinsen.

Gronwall beror verkligen fram-
tida grundproblem da han siger:
“Rent allmint maste man emeller-
tid rikna med, att de framsteg som
gores inte bara infores vid under-
visnings- och regionssjukhusen, utan
de kommer ocksa att sprida sig och
sla igenom pd ldnsplanet”, och
“Man far alltsd inte se saken sa att
regionssjukhusen till varje pris
skall forbehdllas och fa kvarhalla
all kvalificerad védrd. Man skulle da
fa ett alltfor stelt och alltfor litet
utvecklingsbefordrande system”.

Hostmotet i Stockholm var dgnat
“Sjukhuset i teknikens tidevarv”
och fordelat pa fyra foredrag: “Vad
kan industrien ge sjukhusen av idé-
er, produktion och teknik?” (arki-
tekt SAR Nils G. Brink), “Sjuk-
huskolk och sjulchuskost” (planc-
ringschef Ulf Hallenborg), “Sjuk-
vardsmateriel och  forsorjningsde-
pier” (docent Olof Olsson) och
*Laboratorieautomation” (laborator
Gunnar Jungner).

Féljande uttalanden av Jungner
finner jag sirskilt beaktansvirda:
“Aven om maskinen i lingden har
storre mojligheter dn minniskan,
ir minsklig Gvervakning stundom
oersittlig och vdl virt sitt pris”
samt “Och all vard av minniskor
skall ges av méanniskor.”

Den  framtida utvecklingen ser
Jungner sa hiar: 7Ett sadant sjuk-
hus blir givetvis ganska annorlunda
till utseendet men arkitekterna far
forsoka finna andra skonhetsvirden
in langa byggnadsblock med stora
transportavstand. Didrmed &dr jag
framme vid den yttersta konsekven-
sen av laboratorieautomation, en ny
typ av sjukhus och sjukhusdrift.

Steget mellan fullstindig labora-
toricautomation och en genomgri-
pande automatisering av sjukviarden

ir inte sa langt. Laboratorieautoma-

tionen kommer att verka i den rikt-
ningen”.

Sjukhusdirektor Gunnar Hogberg
ger ett utmirkt referat fran “Tolfte
internationella sjukhuskongressen”™
i Venedig sommaren 1961 vari 1100
deltagare fran 42 linder deltog.

Denna kongress’ president, A.
Querido, professor i socialmedicin
i Amsterdam, har ilskvirt nog
stillt  sitt  utomordentliga inled-
ningsanforande “Sjukhusets dndra-
de roll i en forinderlig virld” till
arshokens forfogande. Jag vill lyck-
onska savil arsbokens redaktor
som dess ldsare till detta.

Querido framhaller bl.a.: "Alh
pekar mot okande flexibilitet, Gkan-
de effektivitet, okad anpassning i
samhiillslivet i syfte att ge sjukhu-
set dess ritta roll nu och i fram-
tiden™.

“Framtiden stir oss sa nira att
de avgoranden vi triffar i dag blir
avgorande for morgondagen. Under
tiden forindras virlden och sam-
hillet forindras — och sjukhuset
med det”.

"De uppgifter som nu forestar ir
att undersoka och utrona konse-
kvenserna av dessa fordndringar:
det #r ett ansvar som vilar pa dem
som styr sjukhusen, har hand om
deras direkta ledning, som plane-
rar och konstruerar dem. Ett an-
svar gentemot samhillet, mot den
medicinska forskningen, mot dem
som arbetar inom sjukhuset och
framfor allt mot de minniskor som
siker sjukhusets hjilp och stod”.

Docent S. Asztély publicerar ett
kapitel ur hans stérre, snart firdi-
ga arbete om “Kostnadsfaktorer pa
sjukhus”. Jag citerar foljande som
ett uttryck for hur missvisande van-
liga jimforande kostnadsberikning-
ar #dr: “Det insamlade materialet
tillater i ovrigt inte nagra slutsat-
ser med avseende pa ev. samvaria-
tion mellan kostnader och sjukhus-
storlek. Kostnadsavvikelser mellan
flera  kliniker resp. polikliniker
inom samma sjukhus dr minst lika
kliniker
resp. polikliniker i olika sjukhus.

betydande som mellan

Vidare dr kostnadsavvikelsen i den
mellan  S:t Eriks
sjukhus och Falu lasarett betydan-

slutna  varden

de medan skillnaden i vardplatsan-
talet i dessa dro ganska ringa.”

Forutom har angivna artiklar
omfattar arsboken “Sjukvardsorga-
nisationen i Ostergétlands lins
landstingskommun™ (F. Thapper),
“Sygehusvaesendet i Danmark”
(M. Lindhardt), “Sentralsykehuset
i Akershus” (O. Overgaard), “Nytt
lasarett i Solleftea” (0. Genberg
och B. Olsson) och "Psykiatrisk
klinik vid centrallasarettet i Linki-
ping” (H. Brunskog) samt redogi-
relse for foreningens verksamhet.

Och allt detta far Ni for den an-
sprakslosa  drsavgiften av 10 kro-
nor!

Helge Lublin, Gavle

Aldrandets problem fran

likarens synpunkt

FOLKE HENSCHEN. Tema. Bib-
liotekstjinst, Lund. Pris kr 12: —.

Ett stigande intresse for aldring-
ens sociala och medicinska pro-
blem, framtvingat av nodvandighe-
ten, har undan for undan formirkts
under de senaste tva decennierna.
Aven om den geriatriska medici-
nens talesmiin alltjamt har den upp-
fattningen att vad som gjorts @r
otillrickligt for att snabbt sika
astadkomma en avsevird forbatt-
ring i losandet av de manga bris-
ter som dnnu i dag vidlader ald-
ringsvard och dldringssjukvard, kan
man dock spédra en vilvillig install-
ning till dessa brinnande fragor
hos statliga och kommunala myn-
digheter och organ.

For likarkdren torde en veder-
hiiftig upplysning over aldrandets

problem sett mot bakgrunden av
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dagens situation och framtida ut-
veckling utan tvekan vara viktig
och bor hilsas med stor tillfreds-
stallelse. Professor em. Folke Hen-
schen, initiativtagaren till det 1946
bildade Svenska sillskapet for ald-
ringsforskning och en internatio-

ind auktoritet, meddelar i

nellt er
sin innehdllsrika och littldsta bok
fakta om de anatomiska och fysio-
logiska underlagen for aldersfor-
dandringarna och framliagger klara
kliniska aspekter pa aldringens me-
dicinska problem samtidigt som
rent praktiska synpunkter pa var-
den diskuteras.

Som exempel kan anforas, att
Henschen accepterar den uppfatt-
ningen, att man vid undersokning
av aldringens aktuella mentala och
neurologiska status alltid bor soka
rekonstruera hur tillstandet tedde
sig under tidigare ar, innan aldran-
det satte in, samtidigt som den ak-
tuella somatiska situationen tages
med i berdkningen. Vixelspelet
mellan soma och psyke framhalles
med ritta. Aven de mest aktuella
belyses

praktiska vardproblemen

och dppenvardens och dagsjukhu-

sens stidllning for avlastning av
trycket pa den slutna varden lik-
som aldringsrehabiliteringen disku-
teras.

Hela boken ér skriven med den
optimism och vitalitet som forfat-
taren sjilv dr en sa utomordentlig
exponent for och da stilen dr syn-
nerligen vilformulerad blir boken
en verkligt stimulerande ldasning.

Icke blott socialmedicinaren utan
alla likare och medicine studerande
av i dag har utan tvekan en mycket
stor nytta av att med hjilp av
Henschens lilla men sa innehalls-
rika bok orientera sig i de sa bety-
delsefulla och aktuella geriatriska

och gerontologiska fragorna.

Sten Eckerstrom, Goteborg
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Befolkningsproblemet igen

Sedan uppmirksamheten i till-
ricklig grad inriktats pa det omi-
nosa befolkningsproblemet i virl-
den skulle det vara oansvarigt att
inte aterkomma f{or att om och om
igen belysa fakta.

Enligt uppgifter ur Demographic
Yearbook 1961 oversteg jordens be-
folkning i mitten av 1961 3 mil-
jarder. Detta innebdr en befolk-
ningsokning av nira 500 miljoner
sedan 1950. FN:s statistik visar att
den beriknade livslingden fir ny-
fodda &dr storst i Sverige bade nir
det giller flickor och pojkar — 75
ar respektive 72 dr. Gifta personer
over hela virlden har ligre dédstal
dan ogifta. Den starkaste befolk-
ningsokningen har skett inom den
centralamerikanska regionen. I Asi-
en har befolkningsrikningar avsli-
jat att den totala folkmingden inom
15 linder uppgatt till 35 miljoner
fler in man formodat. Genomsnitts-
talen for spidbarnsdidligheten i ett
stort antal linder har sjunkit fran
106 ar 1930 till 51 ar 1956. Detta
utgér en minskning med over 50
procent och nedgéngen fortsiitter.
Betriffande sjilvmord gar Ungern i
titen med omkring 25 pa 100.000
invanare. Vistberlin visar dock en
speciellt hog siffra pa 34. Oster-
rike har 23, Japan drygt 21, Fin-
land drygt 20 och Sverige 18. For
Island ar siffran 8, for Norge 7.8
och i USA 10.,8.

De statistiska uppgifter som sam-

las i FN:s organ dr stindigt fore-
mal for bedomning betriffande till-
forlitligheten. For manga linder
kan man inte anse uppgifterna ve-
derhiéftiga. Sarskilt giller detta un-
der forhallanden dér lekmiin i stor
utstrackning svarar for materialet.
[ 41 av 84 linder som limnar upp-
lysningar forekommer ej kvalifice-
rad medicinsk attest i mer dn 10
procent av alla dodsfall.

Det visar sig att jordbrukspro-
duktionen i virlden endast obetyd-
ligt 6kat under aren 1961-—62. Den
relativa  minskningen av produk-
tionen har berott pa daliga vider-
leksforhallanden. Kéttproduktionen
har i stort sett forblivit oférindrad
eller stigit nigot, medan produktio-
nen av briodsid och socker nedgatt
med 5—7 procent.

Summan av det hela blir alltsi
att den virldsomfattande sviilten
inom underndringsregionerna dkar

i stillet for minskar.

Stopp for atomproven onskas

Naturligtvis finns all mdojlig an-
ledning att till varje pris soka for-
hindra en fortsatt utveckling av
atomvapnen, att gora slut pa expe-
rimenterandet och att om mojligt
utrota hela denna for virldsfreden
sa hotfulla foreteelse. Iin vetenskap-
lig kommitté inom FN har publice-
rat sitt stillningstagande till den
radioaktiva stralningen och kirnva-
penprovens risker med hidnsynsta-
gande till genetiska skador hos
minskligheten.

Kommittén konstaterar att det nu
ar klart faststdllt att radioaktiv be-
stralning, dven i doser som dr min-
dre dn dem som orsakar akuta verk-
ningar, tillfalligtvis kan fa en
mangfald skadliga foljder, inriknat
cancer, leukemi och drftliga ab-
normiteter som i vissa fall ej sa litt
kan sidrskiljas fran naturligt upp-
tridande forhallanden eller identi-
fieras som orsakade av radioaktiv
bestralning.






