Sammanfattning

tt nytt skiarskadande av kariesproblemet mot
bakgrunden av den experimentella forskningen
visar sjukdomens mangsidiga natur och det po-
tentiella virdet hos olika behandlingsmetoder,

yttre, utvecklingsbefrimjande och biokemiska.

1. Experiment med bakteriefria, slangmatade
och parabiotiska djur har klart bevisat att en
nodvindig forutsittning for kariesbildning dr det
férenade inflytandet av mikroorganismer och
kolhydrathaltiga matrester i munhdlan. Pagéden-
de undersokningar kan kanske tydligare faststil-
la naturen hos de organismer och {6doimnessub-
strat, som deltar i processen och ge en fastare

grund for profylaktiska metoder.

2. Trots att omgivningen tycks ha en ogynn-
sam inverkan pa tinderna, kan dessa e] lingre
anses vara ett passivt byte for bakterierna och
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forst och frimst niringsfysiologiska, som rader

deras verksambhet. forhallanden,

under tindernas bildnings- och férkalkningspe-
riod, har stor betydelse for individens senare
mottaglighet for karies, vilket bast exemplifieras
av den uppenbara minskning av karies, som kan
konstateras, nir sma mingder av sparelement
som fluor etc. tillfores tinderna under utveck-
lingsperioden. Denna metod att fa bukt med ka-
riesproblemet ger l6ften om mojligheter att for-

hindra karies i kommande generationer.

3. Eftersom vi fortfarande har att kimpa
mot en ogynnsam omgivning och bristfalligt ut-
vecklade tinder maste en tredje metod ytterligare
utforskas — ett mera vetenskapligt ingripande
mot de biokemiska processer som leder till tand-
rota. Har aterstar dnnu mycket att lira om de
organiska och oorganiska element, som ar in-
blandade i tindernas utveckling och i karies-
bildningen, och detta med hjélp av forskningens
nya redskap, t. ex. elektronmikroskopi, histokemi
och radioaktiv sparning, innan de fundamentala
mekanismerna i tanduppbyggnad och tandfor-
stérelse kan befrdmjas respektive forhindras.

Villkoren for landstingens overtagande av

mentalsjukhusen”

Sedan atskilliga ar har fragan om ett enhetligt
huvadmannaskap for kroppssjukvard och men-
talsjukvard ivrigt diskuterats. Man har dirvid
pekat pa den simre stillning ifrdga om savil per-
sonella som materiella resurser som kinnetecknar
mentalsjukvarden i jamforelse med kroppssjuk-
varden. Ett enhetligt huvudmannaskap skulle till-
forsikra mentalsjukvarden jéamstilldhet ifraga
om resurser med kroppssjukvarden samt ocksa
mojliggora en ndrmare samordning mellan dessa
bada vardformer till 6msesidigt gagn. Den s. k.
mentalsjukvardsdelegationen framlade i septem-
ber 1958 sitt huvudbetinkande som pliderade

') De ekonomiska villkoren fér en huvudmannaskapsre-
form inom mentalsjukvarden. Betinkande utgivet av
mentalsjukvardens statsbidragsutredning.

for ett successivt overforande av mentalsjukvar-
den fran staten till landstingen. For att nirmare
utreda de ekonomiska méjligheterna for en sadan
reform tillsattes en speciell utredning som nu av-
gvit sitt betinkande.') Utredningen ger forst en
koncis redogorelse for mentalsjukvérdens nuva-
rande organisation och ekonomiska villkor. Stors-
ta delen av den egentliga mentalsjukvarden avi-
lar f6r narvarande staten medan landstingen om-
besérjer varden av littskotta sinnessjuka samt
sinnessloa. De stora stiderna, Stockholm, Gote-
borg och Malmé, har emellertid genom avtal pa
1920-talet 6vertagit mentalsjukvarden inom sina
omraden och uppbir hirfor statsbidrag som
emellertid numera endast ticker en del av de
verkliga kostnaderna. Silunda utgick ar 1958 i
statsbidrag till de tre stora stidernas mentalsjuk-

305




vard drygt 31 miljoner kronor medan stiderna
sjilva svarade for 18 miljoner. Forutsittningar-
na for den nu framlagda utredningen har varit
att ett overforande av mentalsjukvarden till
landstingen icke skulle dsamka dessa vasentligt
okade kostnader utan att statsbidraget skulle ut-
formas sa. att det beriknades tacka de verkliga
kostnaderna for landstingens mentalsjukvard. Ut-
redningen forutsitter emellertid att vissa patient-
kategorier kvarblir under statligt huvudmanna-
skap niamligen dels psykopater, for vilka sarskilt
sjukhus och sirskilda avdelningar skall upprittas,
dels farligt psykiskt sjuka och abnorma som var-
das pa s. k. fasta paviljonger, dels slutligen svar-
skotta psykiskt efterblivna. 1 fraga om de egent-
liga mentalsjukvardspatienterna, for vilka ansva-
ret alltsa skulle 6verflyttas till landstingen, menar
utredningen att kostnaderna for deras vard icke
bor asamka staten storre utgifter nir de 6verfors
till landstingens regi in som varit fallet om de
stannat under statlic myndighet. Detta innebir
givetvis att ett landsting som vill forbéttra resur-
serna for sin mentalsjukvard i ett snabbare tem-
po in vad de statliga myndigheterna idrutsatt
far finna sig i att de okade kostnaderna komme
att belasta dess egen budget.

Utredningen riknar med att ett overforande
av mentalsjukhusen till landstingen kommer att
ske successivt med borjan i sadana landstingsom-
rdden dir den nu pagaende upprustningen av
mentalsjukvéarden lett till att ett modernt mental-
sjukhus finns i drift. Overlatelse skulle da ske utan
att nagot vederlag avkrivdes landstinget. Dir
emellertid en sidan upprustning dnnu icke dgt
rum skulle landstingen dock ha mdjlighet att
overta mentalsjukvarden men da fa ett engangs-
bidrag i form av ett s. k. upprustningsbidrag be-
riknat till den verkliga kostnaden {6r den plane-
rade upprustningen.

For driften av mentalsjukhusen foreslas ett
bidrag utgd som motsvarar statens kostnader vid
samma tid for den mentalsjukviard som fortfa-
rande kvarligger under statlig regi och bidraget
bor senare foljsamt anpassa sig till den 6kning
av driftskostnaderna som en av statsmakterna
godtagen utbyggnad av vardresurserna medfor.
De bidrag som {or ndrvarande utgar fran staten
till de grenar av mentalsjukvarden som redan
omhinderhas av landstingen ndmligen for psy-
kiatriska lasarettsavdelningar, vardhem for litt-
skotta sinnessjuka, anstalter for psykopatiska
och nervisa barn och vissa psykiskt efterblivna
foreslds inarbetas i ett enhetligt bidrag. Den
summa som staten for ndrvarande ligger ner pa
mentalsjukvarden uppgar till cirka 178 miljoner
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kronor for sadan vard som skulle 6verforas iill
landstingen. Utredningen har funnit att ett bi-
dragssystem lampligen kunde utformas som ett
kombinerat invdnarbidrag och ett vardplatsbi-
drag sa fixerat att bidraget per invanare i ett
landstingsomrade bestimmes till 144 kronor och
bidraget for varje vardplats till 2.550 kronor. En
undersokning av de olika landstingens lige efter
denna princip har givit vid handen att lands-
tingens uttaxeringsbehov da icke skulle ndamnvirt
paverkas. Kostnaderna for nya sjukhus har be-
riknats belopa sig till i medeltal 45.500 kronor
per vardplats. Utredningen rekommenderar att
driftsbidraget skall goras i mojligaste man virde-
bestindigt med hinsyn till den allminna l6ne-
och kostnadsutvecklingen och till den Gkning av
driftskostnaderna som en av statsmakterna god-
tagen standardhojning framkallar. Den domine-
rande driftskostnaden hanfor sig till kostnaderna
for personal och ckningen dér forutses dels be-
tingas av okade loner for befintlig personal, vil-
ket kan korrigeras sasom ett genomsnittligt pro-
centtal for upprikningen av l6nerna for statliga
befattningshavare, dels den 6kning som beror pa
en vidgning av personalstyrkan vilken far bedo-
mas vid periodvis dterkommande férhandlingar.
Utredningen finner att ett sadant avtal med
landstingen skulle missgynna de stora stiderna
som under de géngna aren lagt ner betydande
summor pa sin mentalsjukvard som staten icke
ersatt. Man planerar nu ett enhetligt avtal och i
samband dirmed skulle staten ge de stora stader-
na en avlosning for de utgifter de haft for sin
mentalsjukvard. Utredningen riknar med att de
forhandlingar med de olika landstingen som
maste dga rum innan den hir planerade refor-
men kan helt genomforas bor kunna ske under
loppet av 60-talet. Olika landsting har emellertid
visat mycket olika grad av intresse for att Gverta
sin mentalsjukvard och det édr sikerligen limp-
ligt att overforandet sker efter hand med borjan
i ndgra av de bast lampade landstingsomradena.

De nya behandlingsméjligheter for psykiska
sjukdomar som i dag star till vart forfogande
mojliggor utan vidare en mentalsjukvard av
samma klass som vdr nuvarande kroppssjuk-
vard. Det édr angeliget att sidana resurser stills
till forfogande att vardformerna blir verkligt lik-
virdiga. Den bista garantien fér en sadan ut-
veckling synes vara ett enhetligt huvudmanna-
skap {or de bada vardformerna. Den nu fram-
lagda utredningen har konkretiserat mojligheter-
na for en saidan huvudmannaskapsreform.

Nils Brage Nordlander.






