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tées de la lèpre. Col. 2—10. Voir Tabl. 13, col. 2—10. Col. 11. Revenu 
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Col. 7, 8, 10, 11, 13—16. Voir Tabl. 13, col. 9—14, 16 et 17. Col 9. Al­
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Till 

Herr Statsrådet och Chefen för Kungl. Socialdepartementet. 

Kungl. Medicinalstyrelsen får härmed jämlikt 13 § i den för styrelsen gäl­
lande instruktionen överlämna berättelse angående hälso- och sjukvården i riket 
för år 1932. 

Berättelsen innefattar särskilda redogörelser för 
I . Medicinalstyrelsen och dess verksamhet. 

Statens bakteriologiska laboratorium. 
Statens rättskemiska laboratorium. 
Statens farmacevtiska laboratorium. 

I I . Allmänna hälso- och sjukvården i riket. 
1. Tjänsteläkare för hälso- och sjukvård (utom sjukhusen). 
2. Allmänna hälsovården. 
3. Sjukvården utom sjukhusen. 
4. Sjukvården å civila sjukvårdsinrättningar. 

I I I . Rättsmedicinen. 
IV . Apoteksväsendet. 

Beträffande sinnessjukvården och veterinärväsendet får styrelsen hänvisa 
till särskilda av styrelsen avgivna berättelser. 

E I N A R E D E N . 

F . v. DARDEL. 

Félix Peyron. 

Stockholm den 28 november 1933. 





I. Medicinalstyrelsen och dess verksamhet. 

1. Medicinalstyrelsens organisation. 

Någon ändring av medicinalstyrelsens organisation har under år 1932 icke 
vidtagits. 

2. Mål och expeditioner. 

Antalet under år 1932 inkomna ärenden uppgick till 19 961, vartill komma 
14 305 läkningar och 13 691 anmälningar, rapporter m. m.4 Sammanlagda an­
talet inkomna mål uppgick alltså till 47 957. Antalet utgående skrivelser 
uppgick till 39 064. För fördelningen å de olika byråerna redogöres i Tab. A. 

Tab. A. Översikt av inkomna mål och utgående expeditioner å de 
olika byråerna under år 1932. 

1 Redovisas jämväl i kameralbyrän. — 2 Härnv redovisas 4 778 a hälsovärdtbyrån. — 3 Därvid har 
reduktion gjorts för 4778 (jfr not 1 och 2). — 4 Frånsett rapporter om tjänsteresor för smittsamma 
sjukdomar enligt epidemilagen och rapporter om skyddskoppympning och besiktning av ympade, 
inalles c:a 3100. 

3. Utgivna meddelanden från medicinalstyrelsen. 

Nr 70. Rättspsykiatriska utlåtanden avgivna år 1930. 
» 71. » » » år 1931. 
» 72. Överinspektörens för sinnessjukvården i riket berättelse för 1930. 
» 73. » » » » » » för 1931. 
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Nr 74. Råd och anvisningar ang. åtgärder mot bostadsohyra samt råttor och 
möss. 

Nov. 14. Meddelande ang. diagnos och ifrågasatt insändande av uppgifter be­
träffande lymphogranuloma inguinale, den s. k. 4:de könssjukdomen. 

4. Av medicinalstyrelsen utgivna kungörelser och cirkulär av mera 
al lmänt intresse. 

Jan. 9. Cirkulär ang. iakttagande av sparsamhet vid förordnande av läke­
medel, som skola betalas av allmänna medel. 

» 9. Skrivelser ang. provinsialläkares i Jämtlands, Västerbottens och Norr­
bottens län tjänsteresor till avlägset belägna eller svårtillgängliga 
platser inom resp. distrikt. 

Febr. 22. Kungörelse med säkerhetsföreskrifter för laboratorier med avseende 
på beredande och utlämnande av ympämne för ympning av männi­
skor mot tuberkulos enligt Calmettes metod; 

Mars 17. Kungörelse med särskilda föreskrifter i anledning av Kungl. förord­
ningen den 1 juli 1918 (S. F . S. nr 639) ang. handel med alkoholhal-
tiga apoteksvaror m. m. 

April 22. Cirkulär ang. förflyttning av patient från sinnessjukhus till annat. 
» 26. Kungörelse ang. fastställande av formulär till läkarintyg, som avses 

i 11 § 2 mom. sinnessjuklagen den 19 september 1929. 
» 30. Cirkulär ang. införande av åldersuppgift i protokoll över rättsmedi­

cinsk obduktion. 
Juni 8. Cirkulär ang. analys av blodprov för alkoholbestämning. 

» 15. Cirkulär ang. blodundersökningar för faderskapsbevisning. 
» 22. Cirkulär ang. tillhandahållande av serum mot huggormsgift. 

Juli 1. Cirkulär ang. tillämpningen av 25 § i alkoholistlagen den 12 juni 1931. 
Nov. 7. Cirkulär till samtliga förste provinsialläkare, provinsial- och extra 

provinsialläkare i riket angående verkställandet av sådana resor, 
som avses i 26 § 6 mom. läkarinstruktionen den 19 december 1930. 

» 26. Cirkulär ang. anmälan om sinnessjukdom m. m. hos läkare och barn­
morska samt om utskrivning av å sinnessjukvårdsanstalt intagen 
sådan person. 

Dec. 3. Kungörelse rörande de krav beträffande fysisk och psykisk lämplighet, 
som skola gälla för erhållande av certifikat om behörighet a t t göra 
tjänst ombord å civila luftfartyg, samt rörande de läkarundersök­
ningar m. m., som erfordras för prövning av hur nämnda krav äro 
uppfyllda. 

» 3. Kungörelse ang. råd och anvisningar rörande levnadssätt m. m. för 

person, som tjänstgör å civilt luftfartyg, utfärdade i enlighet med 
föreskrifterna i Kungl. kungörelsen den 20 april 1928 med vissa 
bestämmelser rörande tillämpningen av förordningen den 26 maj 
1922 om luftfart. 

» 15. Kungörelse ang. ny medicinaltaxa m. m. 
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5. S t a t e n s kos tnade r för vissa hälso- och s jukvårdsändamål . 

För nedannämnda hälso- och sjukvårdsändamål hava statens kostnader under 
budgetåret 1932/1933 uppgått till följande belopp: 

sinnessjukvård (inkl. byggnadskostnader) 15 729 977 
vård av sinnesslöa och fallandesjuka 2 053 419 17 783 396 kr. 

spetälskesjukvård 22142 
tuberkulossjukvård (inkl. bidrag till byggnadskost­

nader) 5 887 140 
radiologisk behandling av kräftsjuka m. m 177 783 
epidemisjukvård (inkl. bidrag till byggnadskost­

nader) 1056 373 
vård av kroniskt sjuka (inkl. bidrag till byggnads­

kostnader) 927 355 
vanförevård (inkl. bidrag till byggnadskostnader) . . 1 212 308 
åtgärder mot utbredning av könssjukdomar . . . . 699 682 9 982 783 kr. 

Statens bakteriologiska laboratorium. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Ur den av föreståndaren för statens bakteriologiska laboratorium, pro­
fessor CARL A. KLING, avgivna årsrapporten må anföras följande: 

V e r k s a m h e t e n v i d l a b o r a t o r i e t s d i a g n o s t i s k a a v d e l n i n g . 

Enligt förordnande av medicinalstyrelsen hava under året vissa av laboratoriets 
tjänstemän, företagit resor i anledning av inträffade fall av smittsamma sjukdo­
mar. Sådan resa har företagits i anledning av inträffade fall av rödsot i Motala 
stad och i Oskarshamn samt i anledning av ett sjukdomsfall i encephalit i Väster­
vik. 

Under året hava 2 671 blodprov underkastats serologisk undersökning (Widals 
reaktion) för misstanke på tyfus, paratyfus, dysenteri, Gärtnerinfektion, undu-
lantfeber och tularemi. Av dessa voro 2 217 negativa och 454 positiva. De posi­
tiva fördelade sig på följande sätt i fråga om de olika infektionerna: 

Tyfoidfeber 132 
Paratyfus B Schottmuller 207 
Paratyfus B. Breslau 2 
Paratyfus C. Kunzendorf 1 
Dysenteri Kruse E-Sonne 1 I 

Dysenteri His-Flexner 2 
Bacillus enterid. Gartner 1 
Undnlantfeber 108 

Summa 454 

À 577 koagel från de blodprov, som företett tydlig eller endast spår av agglutina­
tion av någon av tyfus- eller paratyfusbacillsuspensionerna, företogs odling enligt 
Kirsteins metod, varigenom tyfusbaciller isolerades från 49 och paratyfus B-bak-
terier Schottmuller från 38. 

På förekomst av tyfus-, paratyfus-, Gärtner- och dysenteribaciller undersöktes 
6 150 faeces- och urinprov. Av dessa voro 3 847 negativa. I 1 253 prov anträf­
fades följande bakterier: 
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Tyfusbaciller 131 
ParatyfnB B, Schottmitller 333 
Paratyfus B, Breslau 16 

Paratyfus C, Newport 2 
Kruse-Sonne-baciller ._. , , 771 

Samma 1258 
36 vattenprov undersöktes på förekomsten av tyfus-, paratyfus-, dysenteri- och 

Bang-baciller, samtliga med negativt resultat. 
I 18 mjölkprov efterforskades tyfus-, paratyfus- och dysenteribaciller och på­

visades Bangbaciller i 3 prov. 
Av 62 prov för renodling av baciller ur blod befunnos 53 negativa, under det 

att från de övriga isolerades tyfusbakterier i 1, paratyfus B, Schottmiiller i 1 och 
Bangbaciller i 7. 

Av cerebrospinalvätska hava dessutom undersökts 87 prov. Från 2 isolerades 
meningokokker, från 8 pneumokokker, från 3 prov hämolyserande streptokokker 
och från 1 coliliknande bakterier. 

148 upphostningar hava undersökts på förekomst av Bordet-Gengou's bacill, var­
av 19 med positivt och 129 med negativt resultat. 

75 svalgprov hava undersökts på förekomst av tyfus-, paratyfus- och dysenteri­
baciller. Av dessa voro 73 negativa, tyfusbaciller påvisades i 1 prov och para­
tyfus B. Breslau i 1. 

57 bakteriekulturer och 48 prov av matvaror hava undersökts, på ett par undan­
tag när med negativt resultat. 

Vidare hava 14 prov från obduktioner undersökts bakteriologiskt. 
Å 53 blodprov i hœmaut-ampuller ha tuberkelbaciller efterforskats enligt Löwen-

steina metod; från ett av dessa renodlades tuberkelbaciller, i övriga resultatet 
negativt. 

Å 152 blodprov har komplementbindningsreaktion utförts med misstanke på 
undulantfeber, varav 102 med postivt resultat. 

Pauls' reaktion för diagnos av smittkoppor har utförts å 3 prov med positivt re­
sultat i 1 fall. 

Även en del andra undersökningar hava utförts. 

Wassermanns reaktion har utförts å 10 826 prov, därav 1 286 voro positiva. 

Verksamheten vid laboratoriets serologiska avdelning. 
För beredning av animait ympämne inköptes 76 kalvar, vilka samtliga blevo vac­

cinerade. I medeltal erhölls från varje kalv 33-is gram vaccin. 
Från laboratoriets expedition levererades under året 12 816 fl. om 40 ympningar1 

ooh 8 514 rör om 3 ympningar eller vaccin för sammanlagt 538 182 personer. Vid 
årets slut fanns kontrollerat ympämne för omkring en halv milj. personer. 

I genomsnitt hava av de vid den första prövningen av vaccinen anlagda risporna 
94-26 % slagit an. Ympämnet har sålunda varit av mycket god beskaffenhet. 

Av andra bakteriologiska preparat har under året tillverkats ympämne mot 
paradysentery kolera, epidemisk hjärnhinneinflammation, streptokokksjukdomar, 
influensakomplikationer, kikhosta m. fl. 

Vidare har tillverkats serum mot difteri, stelkramp, epid. hjärnhinneinflamma­
tion, streptokokksjukdomar och scharlakansfeber. 

Tuberkulinframställningen har fortgått enligt samma metod som förut och be­
drivits i betydligt ökad omfattning. 

L a b o r a t o r i e t s v e t e n s k a p l i g a v e r k s a m h e t . 
Studier av postvaccinal encephalit hava fortsatts med stor intensitet. 
De epidemiologiska och experimentella undersökningarna över barnförlamnin­

gens spridningssätt hava under året fortgått i samarbete med Pasteur-institutet. 
1 I Tab. C dock beräknade = 10 kapillärrör (c:a 30 pen.). 
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Forskningarna över undulantfebern och den epizootiska aborten hos nötkreatur 
hava fortsatts. 

Vidare hava tyfus- och paratyfusgruppens bakterier, infektiös icterus och tuber­
kulos, lepra och syfilis varit föremål för undersökningar, varjämte vissa medicinskt 
entomologiska forskningar bedrivits. 

K o n t r o l l a v v i s s a för m ä n n i s k o r a n v ä n d a b a k t e r i o l o g i s k a 
p r e p a r a t . 

Ur den av kontrollanten, professor J o h n R e e n s t i e r n a , avgivna rappor­
ten anföres följande: 

A. Sera framställda d eller importerade genom statens bakteriologiska laboratorium. 

Under hela året har av laboratoriets tillverkning eller genom dess försorg impor­
terade sera kontrollerats antidifteriserum, antitetanusserum, antimeningokokkserum, 
antistreptokokkserum, antitoxiskt scarlatinaserum, antidysenteriserum och antiorm-
gift m. fl. samt ympämnen mot tyfus, paratyfus, dysenteri, kikhosta, hjärnhinne­
inflammation etc. 

Samtliga dessa kontrollerade och i handeln utsläppta sera och ympämnen hava 
befunnits vara utan anmärkning. 

B. Sera och ympämnen importerade genom svenska droghandelsaktiebolag m. m. 

Under året hava antiormgift från Apotekarnas droghandel, antimeningokokk­
serum från apoteket Mården och antistreptokokkserum från apoteket Ugglan, gon-
argin från Svenska A. B. Igefa i Stockholm kontrollerats och befunnits vara 
utan anmärkning. 

Statens rättskemiska laboratorium. 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Ur den av föreståndaren för statens rättskemiska laboratorium, professor 
E . "WOLFF, avgivna berättelsen för år 1932 må anföras följande: 

Fr. o. m. d»n 1 juli 1932 ha undersökningarna av alkoholhalten i blod hos motor­
fordonsförare m. fl., vilka undersökningar förut utförts å medicinsk-kemiska insti­
tutionen i Lund, förlagts till statens rättskemiska laboratorium. 

Från 1931 överfördes 20 ärenden, där undersökningarna vid nämnda års utgång 
ej avslutats. Dessa slutbehandlades under början av år 1932. Antalet under 1932 
nyinkomna ärenden utgjorde 931. I 3 av dessa rörde det sig endast om skriftliga 
yttranden, icke om undersökningar. Av de 928 under 1932 inkomna ärendena, som 
avsågo undersökningar, voro vid årets utgång 908 slutbehandlade, medan 20 över­
fördes till 1933. Hela antalet under året avslutade undersökningsärenden utgör 
alltså 928. 

Undersökningsföremålen hava utgjorts av: likdelar i 79 fall, blodprov för fader-
skapsbevisning i 354, blodprov for alkoholbestämning i 470 samt andra föremål i 25 
fall. Därjämte hava vid sidan av likdelar även andra föremål i 12 fall blivit under­
sökta. 

Vid undersökning av organdelar i sammanlagt 60 fall har giftigt ämne av något 
slag anträffats i organdelarna i 38 fall, därav etylalkohol enbart i 17 fall, etyl-
alkohol + spår av arsenik i 3, sömnmedel av veronalgruppen i 5, morfin ( + spår 
av veronal?) i 1, cyanväteförening i 7 och arsenik-kopparförening (kejsargrönt) i 
2 fall. 
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Bland de 354 ärenden, där blodgruppsundersökning för eventuell faderskapsbe­
visning utfördes, funnos 19, där blodprov från en eller två av de personer, under­
sökningen avsåg, av någon anledning uteblevo eller begärt kontrollprov icke kunnat 
erhållas, varför undersökningen i dessa fall var ofullständig. Av de återstående 
335 fallen var en uteslutning av den uppgivne barnafadern (respektive av en av de 
eventuella »fäderna») möjlig i 54 fall. 

Statens farmacevtiska laboratorium. 
Referent: Byråchefen Matérn. 

Ur den av föreståndaren för statens farmacevtiska laboratorium, fil. lic. 
H. Palme, avgivna redogörelsen för verksamheten vid laboratoriet under år 
1932 må anföras följande: 

Under året hava från laboratoriet avgivits 182 undersökningsprotokoll och ut­
låtanden. Av dessa hava 41 föranletts av uppdrag från medicinalstyrelsen, 6 på 
begäran av läkare, 1 på begäran av Sveriges apotekareförbunds verkställande ut­
skott, 1 på begäran av Apotekarsocietetens direktion och 3 på begäran av allmän 
åklagare efter direkt hänvändelse till laboratoriet; i återstående 130 fall hava 
de gällt undersökningar, som företagits på initiativ av laboratoriet. 

Antalet av undersökta läkemedel och övriga varuslag, för vilka redogörelse läm­
nats i de nämnda undersökningsprotokollen, har utgjort 457. 

Undersökningar hava utförts å ett antal varor för att utröna, huruvida apo­
teksvara eller i allmän handel till försäljning tillåten vara förelåge. Av dessa 
hava 22 stycken ansetts utgöra apoteksvaror, vilkas försäljning stått i strid mot 
gällande bestämmelser i apoteksvarustadgan och försäljningen av 4 stycken hava 
ansetts strida mot gällande föreskrifter i giftstadgan. 

De undersökningar av i bilaga I I I vid apoteksvarustadgan upptagna, utom apo­
teken saluhållna varor, vilka under året utförts, gälla 102 försäljare och omfatta 
379 varor. Av dessa hava 185 givit anledning till anmärkningar. 

De u n d e r s ö k n i n g a r , som utförts p å u p p d r a g a v m e d i c i n a l s t y ­
r e l s e n eller med dess medgivande, hava avsett följande varor : 

1) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Deoxi-
dine ; 

2) undersökning och yttrande angående läkemedel, insänt av S. Svensson, Ham-
merdal ; 

3) yttrande och förslag till ändrad lydelse av apoteksvarustadgans bilagor; 
4) yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Kamillosan-Liquidum ; 
5) undersökning och yttrande angående läkemedel från stadsfiskalen i Eonneby; 
6) yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Salhumin; 
7) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Her-

vea-Tee ; 
8) undersökning och yttrande angående tull taxering av s. k. radiumduk; 
9) yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Tuberkulin Hamburger 

forte; 
10) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Emol 

Keleet Powder; 
11) yttrande angående tulltaxering av bromsulphaleinampuller ; 
12) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en salva för kosme­

tiskt bruk från firma Jeanne Boman, Stockholm; 
13) undersökning och yttrande angående vissa besprutningsmedel, benämnda 

Belumnite-Arsenate, Catolite och Cupryl; 
14) yttrande angående fruktsafter, salubjudna i allmänna handeln; 
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15) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd In-
haloterm-Inhalierpaste ; 

16) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Suli-
koll; 

17) yttrande angående rätt för cyanvätedesinfektörer att till riket införa cyan-
f öreningar; 

18) yttrande angående skrivelse från apotekare R. Conradson, Nordmaling; 
19) yttrande angående användning av vissa tennhaltiga a. k. sockerfärger; 
20) yttrande angående ett från överståthållarämbetet i Stockholm överlämnat 

förslag till taxa för handelskemister i Stockholm; 
21) yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Tablettae Calcium So­

dium Lactate with Chocolate; 
22) yttrande angående för Sverige gällande föreskrifter rörande prövning och 

införsel av för insekters och parasiters bekämpande avsedda läkemedel och kemi­
kalier med tillhörande apparater; 

23) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd T. 
C. P . ; 

24) undersökning och yttrande angående en vara, benämnd Allium venenum; 
25) yttrande angående en vara, benämnd Ratopax; 
26) yttrande angående föreskrifter om nyttjandet av konserveringsmedel för 

födoämnen ; 
27) yttrande angående ansökan från firma Bröderna Wallin, Göteborg, rörande 

tillstånd att försälja med färgämne och vissa konserveringsmedel försatt fisk; 
28) yttrande angående ansökan från firma Fiskfärs, Göteborg, rörande tillstånd 

att färga fiskvaror; 
29) yttrande angående tulltaxering av s. k. Euphyllintabletter och Euphyllin-

suppositorier ; 
30) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd 

Icmerol ; 
31) undersökning och yttrande angående tulltaxering av s. k. Clorinatabletter ; 
32) yttrande angående skrivelse från firma Asa, Göteborg; 
33) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd 

pepparmynttabletter ; 
34) yttrande angående en framställning från firma J. D. Riedel, Berlin, om 

sådan ändring av förteckning I vid giftstadgan, att ett av firman tillverkat hyp-
notikum noktal icke bleve hänförligt till giftigt ämne av första klassen; 

35) undersökning och yttrande angående tulltaxering av varor, benämnda Hy-
liko; 

36) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Ro-
vase; 

37) yttrande angående ansökning från Sveriges Cyanvätedesinfektörers För­
ening om rätt att införa för yrkesutövning erforderligt gift av första klassen; 

38) yttrande angående ansökning om rätt att införa till och inom riket för­
sälja s. k. etylbensin; 

39) undersökning och yttrande angående viss varuförsäljning från A.B. Sanigo, 
Stockholm ; 

40) undersökning och yttrande angående ansökning från firma Spero, Stock­
holm, om rätt till inköp av alkohol för tillverkning av visst läkemedel; 

41) undersökning och yttrande angående kvicksilversalvas hållbarhet. 
Från vissa l ä k a r e hava till laboratoriet för u n d e r s ö k n i n g och y t t ­

r a n d e i n s ä n t s följande tillvaratagna läkemedel : 
1) medel mot kronisk alkoholism; 
2) tvenne läkemedel mot gikt och reumatiska sjukdomar; 
2—333086. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1932. 
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3) viss salva, som föranlett sjukdomsfall; 
4) läkemedel från Medieal-Institutet, Norrköping; 
5) fräkensalva och fräkentinktur, försålda i Nyköping av »Fotspecialisten Sy­

ster Maja»; 
6) läkemedel, försålda i Västerås av »Syster Tora». 
Vidare har avgivits yttrande över skrivelse från Sveriges Apotekareförbund 

med förfrågan, huruvida viss beredning vore att anse såsom a p o t e k s v a r a , 
samt yttrande över skrivelse från Apotekarsocietetens direktion med förfrågan, 
huruvida mentolsprit är att anse såsom apoteksvara. 

Från a l l m ä n n a å k l a g a r e hava till laboratoriet för u n d e r s ö k n i n g 
o c h y t t r a n d e insänts följande beslagtagna eller eljest tillvaratagna läke­
medel : 

1) vissa läkemedel, tillvaratagna av stadsfiskalen i Eskilstuna hos »naturläka­
ren» Wilhelm Persson; 

2) en vara, insänd av t. f. stadsfiskalen i Västerås; 
3) en salva, på föranstaltande av stadsfiskalen i Nyköping tillvaratagen av 

kriminalpolisen i Stockholm. 

Vid laboratoriet har under året publicerats: 
Om Causyth av Harald Nilsson. Farmacevtisk Eevy. 



II. Allmänna hälso - och sjukvården i riket. 

1. Tjänsteläkare för hälso - och sjukvård (utom sjukhusen). 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Följande fem nya provinsialläkardistrikt hava genom särskilda av Kungl. 
Maj:t meddelade beslut inrättats, nämligen Alunda distrikt i Uppsala län, 
Mariefreds distrikt i Södermanlands län, Finspångs distrikt i Östergötlands 
län, Töreboda distrikt i Skaraborgs län och Lits distrikt i Jämtlands län. 

Genom förenämnda ändringar i distriktsindelningen hava Finspångs och 
Töreboda extra provinsialläkardistrikt indragits. Genom särskilt brev har 
vidare i Björnrunda extra provinsialläkardistrikt rätten till statsbidrag upp­
hävts fr. o. m. år 1936. 

Den 9 jan. 1932 har medicinalstyrelsen utfärdat cirkulärskrivelse angående 
läkarmottagningar i övre Norrland och uppgjort plan för två civila läkarsti-
pendiaters tjänstgöring i de av mottagningsresorna berörda provinsialläkar­
distrikten. 

Statsbidrag till anordnande av provinsialläkarbostad hava under året bevil­
jats för bostäder i Föllinge, Fjällbacka och Oskarströms provinsialläkardistrikt. 

Genom beslut den 29 april 1932 har Kungl. Maj:t lämnat anvisning för an­
litande av förste provinsialläkare och provinsialläkare vid undersökningar rö­
rande arbetarskydd. 

Genom brev den 27 maj 1932 har Kungl. Maj:t förordnat att vad som före­
skrivits beträffande flyttningsbidrag till blivande innehavare av provinsial-
läkartjänsterna i vissa distrikt, huvudsakligen i Norrland, skall upphöra att 
gälla. 

Försöksverksamheten beträffande för- och eftervård vid barnsbörd har, en­
ligt brev den 11 sept. 1931 och den 19 aug. 1932, fortgått under hela år 1932 
i de tre försöksområdena, nämligen Lidköpingsområdet, Hälsingborgsområdet 
och Norrbotten-Mörtforsområdet (se sid. 20). 

Genom brev den 27 maj 1932 hava dels anslag å tillhopa 90 000 kr. till 
sjuktransporter med flygplan till viss del ställts till förfogande, dels uppdrag 
meddelats flygstyrelsen att i samråd med medicinalstyrelsen och överstyrelsen 
för Svenska röda korset avgiva förslag rörande användningen av ifrågava­
rande anslag till övriga delar. 

Genom brev den 5 febr. och den 30 sept. 1932 har förordnats, att utbildnings-
kurser för rättsobducenter icke skola anordnas under vare sig budgetåret 1931/ 
1932 eller 1932/1933. 

Tjänstårsberäkning har medgivits för en tredje stadsdistriktsläkare i Borås. 



12 ALLMÄNNA HÄLSOVÅRDEN. 

2. Allmänna hälsovården. 
A. Hälsovårdsförhållandena i allmänhet. 

Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Efterföljande framställning utgör en sammanfattning av innehållet i förste 
provinsialläkarnas och hälsovårdsnämndernas i Stockholm, Göteborg, Malmö 
och Norrköping årsberättelser, varvid i allmänhet endast behandlats ämnen, 
som falla under hälsovårdsbyråns handläggning. 

Vattentillgång. 

Vattentillgången är i allmänhet god och vattnet av god beskaffenhet. 
Behovet av dricksvatten tillgodoses i nästan alla städer och ett stort antal 

köpingar och municipalsamhällen genom allmänna vattenledningsverk, varvid 
vattnet i allmänhet utgöres av grundvatten ofta med tillblandning av renat yt­
vatten. Här och var hava särskilda åtgärder vidtagits för att förbättra vat­
tenledningsvattnet. I Djursholm anlägges reningsverk för borttagande av järn 
och mangan, och även från Skövde omnämnes järn- och manganfiltrering. I 
Falun har antagits ett förslag att rena östanforsåvattnet med aluminiumsul­
fat och alkali. Marmorfiltret i Orsa för bortskaffandet av aggressiv kolsyra 
fungerar alltjämt bra. I Sandviken, Gävleborgs län, finnes en »avsyrningsan-
läggning», vars slutresultat ännu ej kan bedömas. I Borås har det nya vat­
tenverket vid Sjöbo tagits i bruk. Från Motala omnämnes, att vattenlednings­
verket försetts med ett reservklorgasreningsverk samt att utredning om anord­
nande av nytt vattenintag för vattenledningsverket är pågående. I anledning 
av en dysenteriepidemi i Falköping, varvid konstaterades förorening i två 
sprängda brunnar, av vilka staden för sitt dricksvatten är absolut beroende, 
anskaffades två kloreringsaggregat för tillsättande av fri klor. I Östersund 
vållar vattenfrågan svårigheter enär vattenintaget i Storsjön ligger allenast 
omkring 500 meter från kloakmynningarna. Luleåvattnet är salthaltigt, enär 
grundvattnet passerar salthaltiga jordlager, vilka tidigare varit havsbotten. 

Såsom en egendomlighet kan omnämnas, att i Kungälv och Munkfors i 
Värmlands län finnas två vattenledningssystem, det ena för dricksvatten, det 
andra för renhållning o. dyl. 

À den egentliga landsbygden finnes ofta å större platser mindre vattenled­
ningsverk. Eljest hämtas vattnet här ur grävda brunnar, rörbiunnar, natur­
liga källor och även från vattendrag. Mot vattnets beskaffenhet riktas här 
och var anmärkningar ofta till följd av förorening av brunnar. Kalkhaltigt 
vatten omnämnes särskilt från Södermanlands och Jämtlands län. På Got­
land är vattnet mer eller mindre salthaltigt, flerstädes brunfärgat, troligen av 
järnföreningar. Flerstädes i Södermanlands län är vattnet järnhaltigt. En 
viss knapphet i fråga om vattentillgången omnämnes från Östergötlands, Jön­
köpings och Kronobergs län. Inom landet har till följd av årets ringa neder­
börd dessutom avsevärd vattenbrist här och var förekommit. 
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Avledning av spill- och grundvatten. 

I städerna och även i andra större samhällen avledes s p i l l v a t t n e t som 
regel fullständigt genom underjordiska avloppsledningar. Missförhållanden i 
form av förorening av vattendrag hava därvid iakttagits å några orter. Av­
loppsledningarna från Eksjö stad förorena den intilliggande Kvarnarpssjön 
trots anordnande av en slamavskiljare. Självreningen av Runnerydssjön in­
vid Nässjö fortskrider normalt, sedan jästfabrikens reningsverk tagits i bruk. 
Från Visby omnämnes, att kloakerna utmynna i den låga strandlinjen och 
åstadkomma förorening av vattnet och av strandkanten. I Karlskrona är strän­
dernas förorening genom kloakutloppet en svårlöst fråga, som vållar stora 
svårigheter, när det gäller att bevilja nya vattenklosettanläggningar. I Lund, 
som tidigare utsläppt sitt kloakvatten i ett öppet dike, pågår arbete med det 
nya reningsverket. I Bäljane å i Klippan inträffade under högsommaren stor 
fiskdöd; spillvattnet från ett chromgarveri syntes åstadkomma förorening, var­
för fabrikens reningsverk delvis skulle ändras. Från Lysekil omnämnes, att 
sillolja från konservfabriker genom avloppsledningarna kommit ut i vattnet. 
Efter åläggande hava fabrikerna anskaffat fettuppsamlare. Svartån vid Öre­
bro och västra-fjärden av Hjälmaren förorenas starkt genom stadens kloaker 
och av avfall från Örebro pappersbruk. 

I Nybro har under året anlagts ett nytt reningsverk med mekanisk rening 
till en kostnad av 55 000 kr. 

I Tomelilla köping har anlagts ett reningsverk för spillvatten, som emeller­
tid ej synes hava medfört beräknad effekt. 

Å den egentliga landsbygden förekomma här och var kloakledningar, sär­
skilt i orter med större sammanträngd befolkning. Nyanläggningar och ut­
vidgningar av kloaknätet omnämnes från flera län. Förste provinsialläkaren i 
Stockholms län framhåller, att i fråga om ordnande av avloppsförhållandena 
mycket återstår att göra och att det vore önskvärt, att vid upplåtandet av nya 
områden för bebyggelse denna viktiga angelägenhet vunne större beaktande 
än hittills i allmänhet skett. Inom flera län påtalas förorening av öppna diken 
genom spillvatten. Förorening av sjöar och vattendrag omnämnes från ett par 
ställen. Särskilt anmärkningsvärt är den starka föroreningen av Ronnebyån 
från Konga fabriker, varigenom bland annat massdöd av fisk förorsakas. I 
öjebyns distrikt avledes spillvattnet från Skuthamns sulfatfabrik till Pite-
älvens utlopp, vilket vållar allvarliga olägenheter. 

I fråga om avledning av g r u n d v a t t e n omtalas här och var avdikningar 
av vattensjuka områden. 

Renhållning. 

I städer och samhällen, där hälsovårdsstadgans bestämmelser för stad äro 
gällande, tillgodoses latrinrenhållningen såsom regel genom tunnsystem och 
år från år ökat antal vattenklosetter. Nämnvärda missförhållanden synas icke 
föreligga, dock påpekar förste provinsialläkaren i Östergötlands län, att ökat 
antal vattenklosetter betyder ökad förorening av vattendragen. Bortforslingen 



14 ALLMÄNNA HÄLSOVÅRDEN. 

sker genom renhållningsverk, där sådana finnas, eljest genom antagna entre­
prenörer eller genom gårdsägarnas egen försorg. Upplagsplatser för latrin 
omnämnas från flera platser; de giva flerstädes anledning till klagomål (flu­
gor, råttor, lukt). 

Renhållningen av gård och gata har icke givit anledning till särskilda an­
märkningar. Uppsamlingen sker i allmänhet i kärl, här och var med två-
eller tredelning av sopor, köksavfall m. m. Flerstädes finnas särskilda upp­
lagsplatser för avfallet. Bortforslingen sker i huvudsak på samma sätt som 
i fråga om latrinen. Bränning av soporna förekommer flerstädes här och var 
förorsakande besvärande lukt. I Söderhamn och Hudiksvall tillämpas Brad-
fordsystemet. 

Svinhus, fähus och stallar finnas endast till ett ringa antal inom samhälle­
na. Svinhållning är förbjuden på ett stort antal ställen, helt eller delvis, här 
och var förbjuden under den varma årstiden. 

Å landsbygden är renhållningen ofta försummad och bristfällig. Sålunda 
omnämnes, att i Vingåker avträdena ofta sakna uppsamlingskärl. I Storfors 
i Värmlands län användas vid avträdena stora cementbingar, som i hygieniskt 
avseende äro otillfredsställande. På många håll i Jämtlands län kvarstå all­
varliga brister. Alltför ofta förekommer det, att gödseln kastas upp i högar 
mot väggen direkt på marken, så att denna förorenas långt utanför stacken 
av gödselvatten o. dyl. Från Stockholms län anföres, att i sådana kommuner, 
där särskild hälsovårdsnämnd finnes, åtskilligt göres till förbättrande av ren­
hållningen. 

Begravningsplatser. 

Från flera håll omtalas nyanläggningar, utvidgningar och dräneringar. An­
märkningsvärda missförhållanden omnämnas icke, dock framhålles från Got­
lands län, att gravarna flerstädes grävas för grunda, men att detta missförhål­
lande rättats genom påfyllning. Samma missförhållande omnämnes från ör-
kened i Kristianstads län. Å öjebyns begravningsplats har förekommit, att 
man strax efter gravsättningen ej täckt över kistorna med tillräckligt tjockt 
lager av jord, så att stank uppstått. 

K r e m a t o r i u m har uppförts i Kiruna och planeras i Falun. 

Fabriker och näringar. 

Sanitära missförhållanden i fabriker och andra näringsgrenar anföras från 
några län. Beträffande vattenförorening genom spillvatten hänvisas till vad 
ovan sagts under »avledning av spill vatten». Luftförorening i form av illa­
luktande gaser omnämnes allenast från ett par håll. 

Besiktning av minderåriga arbetare verkställes såsom regel helt eller delvis 
av vederbörande förste provinsialläkare. Iakttagna missförhållanden hava i 
många fall givit anledning till föreskrift om ändrad sysselsättning eller sär­
skilda villkor för arbetet. 

Provinsialläkaren i Åkersbergs distrikt omnämner, att vid Härsbacka fält-
spatgruva förekommit ett flertal fall av lungsjukdomar hos arbetarna. Förste 
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provinsialläkaren i Östergötlands län säger, att påfallande stort antal av de 
minderåriga hava haft ansvällning av sköldkörteln och tillägger, att detta för­
hållande är bundet vid vissa delar av länet och bör giva anledning till om­
prövning rörande åtgärder av förebyggande art. I Jönköpings län hade 16 % 
av de kvinnliga och 5 % av de manliga minderåriga arbetarna tydlig struma. 
Från Fagersta meddelas att, sedan lämpliga ventilationsanordningar, bad och 
lunchrum iordningställts i det s. k. patenteringsverket, inga vidare fall av bly­
förgiftning iakttagits. 

Bostäder. 

I fråga om städer, köpingar och municipalsamhällen äro årsberättelsernas 
uppgifter angående bostäder och bostadsförhållanden synnerligen sparsamma 
och innehålla i allmänhet allenast kortfattade upplysningar om bostadsinspek­
tion, dess organisation och verksamhet. 

Utförligare redogörelser lämnas angående bostadsförhållandena på lands­
bygden. 

Relativt goda synas bostadsförhållandena vara i Jönköpings, Gotlands, 
Kristianstads, Älvsborgs, Skaraborgs, Värmlands, Örebro och Västmanlands 
län. Mindre gynnsamma synas bostadsförhållandena särskilt för statare, tor-
pare och andra jordbruksarbetare vara inom Uppsala, Södermanlands, Krono­
bergs, Kalmar och Hallands län. Förbättrade bostadsförhållanden anföres 
från Malmöhus och Västerbottens län, särskilt i kustlandet, samt Norrbottens 
län. 

Tillsynen av bostäder å landsbygden är organiserad inom Kristianstads, 
Malmöhus och Västernorrlands län. Sålunda utföres inom Kristianstads län 
sedan år 1929 inspektioner av arbetarbostäder på grund av länsstyrelsens 
ingripande av samtliga hälsovårds- och kommunalnämnder, varigenom för­
bättringar åstadkommits så att drängkamrarna nu genomgående äro för­
sedda med eldstad. I Malmöhus län handhaves bostadsinspektionen å lands­
bygden under förste provinsialläkarens ledning av en bostadsinspektris och i 
Västernorrlands län utövas bostadsvård av särskild bostadsinspektör genom 
besök och föreläsningar. 

Ett par förste provinsialläkare framhålla behovet av ordnad bostadsinspek­
tion på landsbygden, icke minst för åstadkommande av en bättre skötsel av 
bostäderna. Förste provinsialläkaren i Östergötlands län säger, att införande 
av bostadsinspektion i någon form hör till en av de mest aktuella frågorna rö­
rande utvecklingen av den allmänna hälso- och sjukvården; för landsbygdens 
del synes det vara en framkomlig väg att för dessa arbetsuppgifter använda 
sig av distrikts- och dispensärsköterskorna. 

I fråga om bostadskötseln påtalas från flera län ovanan att tränga ihop sig 
i ett rum, särskilt vintertiden, även om annat utrymme finnes. Denna konst­
lade trångboddhet tillskrives i allmänhet uppvärmningssvårigheter och strä­
van att spara på bränslet. Häri har man ock i de flesta fall att söka förkla­
ringen till landsbefolkningens andra ovana att försumma fönstervädring och 
att i många fall tillspika fönstren. Uttalanden om slarv, liknöjdhet och up-
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penbar vanskötsel saknas icke. Från många håll framhålles, att den rådande 
ekonomiska depressionen gör sig gällande även i fråga om underhållet av bo­
städerna. 

O h y r e b e k ä m p a n d e t . Bostadsohyran utgör flerstädes, ofta mera i 
samhällena än å landsbygden, en verklig plåga. 

För dess bekämpande användes i allt större utsträckning gasbehandling 
med cyanväte. Från flera orter omnämnes inrättande av särskilda cyanväte-
anstalter för behandling av bohag och effekter. Tillstånd att använda cyan­
väte för förgörande av ohyra har under år 1932 meddelats åt 148 personer. 

I Uppsala har fastställts ordningsföreskrifter av innehåll bland annat att 
rivning av hus ej får ske, innan det styrkts, att huset är fritt från ohyra. I 
Malmö har en särskild kommitté fått hälsovårdsnämndens uppdrag att utreda 
spörsmålet om ett effektivt bekämpande av vägglöss. 

Samlingslokaler. 

Mot skolorna riktas här och var anmärkningar rörande ventilations- och be­
lysningsförhållanden. Andra samlingslokaler giva mera sällan anledning till 
uttalanden från förste provinsialläkarna, och de sparsamma anmärkningarna 
avse i regel ventilationen. 

Bad och badanstalter, skol- och folkbad. 

Inom samhällena, framför allt städerna, synas möjligheterna till varmbad 
vara tämligen väl tillgodosedda. 

Å landsbygden äro möjligheterna till varma bad däremot synnerligen be­
gränsade. Allmänheten är hänvisad till de badmöjligheter, som finnas vid 
brukssamhällen och industriella anläggningar samt här och var vid ålder­
domshem, mejerier och även bryggerier. Vid flera statens järnvägar tillhöriga 
stationer finnas varmbadinrättningar tillgängliga även för allmänheten. Från 
flera län uppgives att badintresset är i stigande. Sålunda anföres bland an­
nat från Jämtlands län, att intresset för anordnande av folk- och skolbad är 
mycket livaktigt, nya badinrättningar hava under året tillkommit på ett fler­
tal ställen och penninginsamlingar eller andra förberedelser för anläggande av 
badinrättningar pågå här och var. I Norrbottens län är också intresset för 
bad i ständigt stigande. Badhusföreningar bildas. I Vittangi distrikt fin­
nas skolbad vid så gott som alla skolor. I Pajala distrikt finnes badstu vid de 
flesta gårdar. 

Från flera län omnämnes att badhus och badstugor kommit till stånd genom 
bidrag från pensionsstyrelsen och Svenska'röda korset. Vid nybyggnader in­
stalleras numera ofta badrum eller duschrum. Förste provinsialläkaren i Kop­
parbergs län framhåller betydelsen av att man kan bjuda pä goda typrit­
ningar, då nu badintresset på landsbygden tydligen i hög grad stimulerats. 
Utförlig redogörelse lämnas från Göteborgs och Bohus län för verksamheten 
och badfrekvensen vid 22 badstugor inom länet, tillkomna på landshövdingens 
initiativ och med bidrag från pensionsstyrelsen och Svenska nationalföreningen 
mot tuberkulos. Trots den ekonomiska depressionen har badfrekvensen vid 
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flertalet av dessa badstugor varit livligare än under året förut. De synas fylla 
en viktig uppgift beträffande ej blott den personliga hygienen utan även för 
hälsovården i allmänhet. Förste provinsialläkaren i länet framhåller att bad­
propagandan i första hand borde inriktas på skolbaden. 

Födoämnen och njutningsmedel. 

I fråga om städerna och andra samhällen innehålla årsberättelserna upp­
gifter om antagande av matvarustadgor, om införande av köttbesiktningstvång 
och frivillig köttbesiktning, om mjölkkontrollen ävensom förekomsten av slakt­
hus och slakterier. Särskilda uppgifter lämnas över beslagtagna födoämnen, 
i huvudsak animaliska. Vidare redogöres för åtgärder, som vidtagits för un­
danröjaode av missförhållanden i tillverknings- och försäljningslokaler för 
livsmedel ävensom näringsställen. 

Beträffande kontrollen över handeln med livsmedel meddelar hälsovårds­
nämndens i Stockholm årsberättelse de sedvanliga, synnerligen värdefulla 
undersökningsresultaten från de kemiska och biologiska avdelningarna av 
nämndens laboratorium. 

Förste provinsialläkaren i Jönköpings län framhåller, att det måste be­
tecknas såsom en synnerligen stor efterblivenhet å matvaruhygienens område, 
att ännu ingen enda saluhall finnes inom länet. 

Å landsbygden är den ambulerande matvaruhandeln föremål för mycken 
och skarp kritik inom vissa län. Från Uppsala län framhålles, hurusom mat­
varorna ligga hopblandade i fordonet och försäljas ute på landsvägen och där­
vid fingras och undersökas av spekulanterna. En provinsialläkare i länet på­
pekar kontrasten mellan de hygieniska anordningarna i affärslokalerna och i 
de allt talrikare försäljningsbilarna, särskilt i fråga om skyddande av de salu-
bjudna matvarorna mot föroreningen vid försäljningen. Förste provinsial­
läkaren i Jönköpings län säger, att den ambulerande kött- och charkuterihan-
deln under senaste år stegrats i oroväckande grad genom allt mer ökad använd­
ning av bilar. Han framhåller kontrollsvårigheterna i de fall, då kringfö-
ringshandeln med dessa ömtåliga matvaror sker icke blott i hemorten utan i 
ännu större utsträckning utom densamma. Anmärkningar mot denna handel 
uttalas ock av förste provinsialläkarna i Stockholms, Östergötlands, Krono­
bergs, Hallands, (Värmlands och Örebro län. 

Provinsialläkaren i Arjeplogs distrikt framför allvarliga anmärkningar mot 
renköttets tillvaratagande och behandling. 

A l k o h o l . Spritmissbruk påtalas flerstädes och förekommer särskilt bland 
ungdomen, som är i avsaknad av s. k. motböcker. Lönnbränning förekommer 
inom flera län och synes vara vanligare i Värmlands län och norr därom. 
1 gränslänen i dessa nordliga trakter förekommer smuggling. Särskilt från 
Norrbottens län klagas över att spritmissbruket är stort och konsumeringen av 
hembränt i stigande, särskilt bland ungdomen. I Haparanda distrikt har miss­
bruket av spritdrycker avsevärt tilltagit, vilket beror på att spritvaror äro så 
lätt tillgängliga i Torneå; att se berusade personer komma över från Fin­
land hör till vardagsföreteelserna. Dessa personer äro till stor del understöds-
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tagare, vilka icke hava rättighet att köpa sprit i den legala handeln i Sverige. 
Smuggling sker i stor omfattning. Det anses att anskaffningen av legal sprit 
bör underlättas, att den bör få postbefordras och att åldersgränsen bör sänkas. 

K a f f e . Missbruk av kaffe omnämnes från de flesta län; här och var 
framhålles, att barnen, skolbarn och yngre, förtära kaffe ofta såsom första 
mål för dagen. 

T o b a k . Särskilt cigarrettrökning bland ungdomen ger anledning till på­
pekanden från flera håll. Snustuggning bland äldre omnämnes från Gröteborgs 
och Bohus län, Västerbottens och Norrbottens län. 

Skyddskoppympningen. 

Skyddskoppympningen har under år 1932 varit anordnad i enlighet med 
föreskrifterna i gällande lag, å landsbygden genom möten förlagda huvud­
sakligen till våren och hösten. Emellertid har med anledning av under januari 
och februari månader i Skåne inträffade fall av smittkoppor, varom närmare 
redogöres här nedan under »infektionssjukdomar», flerstädes särskilt i de syd­
ligaste länen vårens ordinarie ympningsmöten framflyttats till februari må­
nad. Tillströmningen till dessa har varit stor och särskilt har antalet revac-
cinerade varit avsevärt. Inom Malmöhus, Kristianstads och Blekinge län kan 
man tala om verklig massvaccination, utförd under loppet av några få veckor. 
1 mitten av februari avbröts denna vaccination med anledning av inträffade 
fall av postvaccinal encephalit och smittkoppsfarans upphörande. I Malmö, 
där 9 av de 10 smittkoppfallen inträffade, verkställdes under synnerligen 
energisk propaganda från förste stadsläkarens sida över 110 000 ympningar 
under loppet av allenast 8 dagar. Förste stadsläkaren beräknar, att av stadens 
befolkning 87 % härvid blivit ympade. 

Beträffande ympningens omfattning och vaccinationsprocenten redogöres 
närmare här nedan under B. Skyddskoppympningen. 

Från flertalet län omnämnes, att anmaningar och föreläggande om skydds­
koppympningens fullgörande givits i allmänhet med gott resultat. Motviljan 
mot tvångsvaccinationen har flerstädes gjort sig särskilt starkt gällande. Så 
rådde inom större delen av Vingåkers distrikt under året vaccinationsstrejk. 
Hälsovårdsnämnden i Motala anför, att en kraftig propaganda mot vaccina­
tionen finnes i staden och i Nässjö distrikt, att ympningen mötes av en mycket 
utbredd ovilja och fiendskap. Förste provinsialläkaren i Kronobergs län med­
delar, att obenägenheten mot vaccinationen i vissa delar av länet synes mer och 
mer tilltaga. Tvenne föreningar i Markaryd och Strömsnäsbruk utgiva en 
särskild tidning, Vaccinationsvägraren, och under pågående vaccination spri­
das dessutom flygblad. I Habo och Gustaf Adolfs kommuner i Skaraborgs län 
organiserades av därvarande antivaccinationsföreningar öppet motstånd mot 
ympningspliktens fullgörande, varigenom länsstyrelsen fann sig föranlåten att 
utfärda vitesföreläggande samt att anordna ett extra möte under sommaren. I 
Sala angives tillståndet fortfarande vara oefterrättligt. Förste provinsiallä­
karen i Kopparbergs län anser sig kunna säga, att vaccinationen inom länet 
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sedan flera år i realiteten är frivillig. I en socken inom Gysinge distrikt säges 
motståndet vara av delvis fanatisk karaktär. 

Förste provinsialläkaren i Värmlands län framhåller, att de vidtagna änd­
ringarna i vaccinationslagen och ifrågasatta nya utredningar i vaccinations­
frågan på sina håll bibragt allmänheten den uppfattningen, att ympnings-
tvånget icke längre giltigt. 

Det saknas icke anmärkningar mot myndigheterna för slapphet och bris­
tande kontroll i fråga om övervakandet av skyddskoppympningslagens efter­
levnad. Sålunda anföres från Uppsala län, att åtgärder för befordran av 
oympade ympningspliktiga barn till ympning icke vidtagits inom Lövsta 
distrikt och att sådana åtgärder ej heller äro omnämnda från andra distrikt. 
I Göteborgs och Bohus län har de lokala myndigheternas kontroll över skydds­
koppympningen varit synnerligen slapp eller saknats så gott som fullstän­
digt. I motsats härtill omnämnes att vitesföreläggande vid försummad ymp­
ning inom Fröskogs kommun i Älvsborgs län föranlett livligt deltagande i 
årets vaccinationsmöten. Även här och var i Jämtlands län har ingripande 
från hälsovårdsnämndernas sida resulterat i ökad anslutning till mötena. 

Tyvärr hava från flera håll anmärkningar riktats mot vaccinens beskaffen­
het. Sålunda anför förste provinsialläkaren i Kristianstads län, att reaktionen 
var ovanligt kraftig. Ett par läkare i Malmöhus län framhålla, att ympningen 
fört med sig svåra komplikationer, mestadels i form av svårläkta och djup­
gående nekroser; från de flesta håll omnämnas emellertid inga komplikationer. 
Förste stadsläkaren i Lund anmärker, att i en del fall de uppkomna såren 
voro synnerligen svårläkta och kvarstodo ända till 3 à 4 månader. Även frän 
Ystad framhålles, att hos vuxna i ett stort flertal fall å ympningsstället upp­
trädde djupa och merendels mycket svårläkta nekroser. I Eslöv voro svår­
läkta nekroser vanliga. Provinsialläkaren i Göteborgs distrikt fick med tidi­
gare alltid använd teknik påfallande våldsamma reaktioner och i flera fall läk­
ning först efter månadslånga granulationsprocesser. I följd av direkt till sty­
relsen anförda klagomål och begäran om undersökning om orsaken till de 
häftiga ympreaktionerna, som här och var iakttagits, igångsatte styrelsen un­
dersökningar och hänsköt frågan till internationella hälsovårdsbyrån i Paris. 

U n d a n t a g a n d e f r å n s k y d d s k o p p y m p n i n g . Under år 1932 
hava till medicinalstyrelsen inkommit 124 framställningar om befrielse från 
skyddskoppympning jämlikt 5 §, 2 och 3 mom., lagen om skyddskoppympning. 
Av dessa hava 52 bifallits, 35 underställts Kungl. Maj:ts prövning och 46 
ej upptagits till prövning (9 framställningar dubbelbehandlade), därav 9 på 
grund av överårighet, 19 på grund av ofullständiga ansökningshandlingar, och 
18, som hänvisats till vederbörande ympare för erhållande av uppskov med 
ympningen. 

Spädbarns- och fosterbarnsvården. 

Den särskilda inspektion genom förste provinsialläkarna och med dem lik­
ställda förste stadsläkarna av enskilda och kommunala spädbarns- och för­
lossningshem, som påbörjades under år 1929 med anledning av missförhållan-
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den bl. a. i sanitärt hänseende, har fortgått under året med gott resultat. En­
ligt av styrelsen lämnade direktiv skulle därvid särskilda rapporter insändas 
allenast i fråga om nytillkomna eller tidigare icke inspekterade hem, ävensom 
hem, vars verksamhet väsentligen omlagts samt hem, som vid föregående in­
spektioner eller eljest givit anledning till svårare anmärkning. 

Beträffande den vård, som lämnas i de enskilda och kommunala spädbarns­
hemmen, torde kunna sägas, att den i allmänhet är förhållandevis god även om 
det — såsom förste provinsialläkaren i Stockholms län anför — är tydligt, att 
en del hem kämpa med ekonomiska svårigheter, att utrymmena på sina håll 
äro knappa och att brist råder på kvalificerad personal och på utrustnings­
persedlar. 

Spädbarnsvården befrämjas i ett flertal städer genom barnavårdscentraler 
och upplysningsbyråer. Å landsbygden bedrives i de flesta län en framgångs­
rik upplysningsverksamhet genom utdelning till mödrar av korta handledande 
skrifter i ämnet (Ernberg, Jundell, Bovin). Såsom exempel på ökat intresse 
för spädbarnsvåTden kan nämnas, att i östervåla distrikt de föräldrar, som så 
önska, kunna få sina barn kostnadsfritt undersökta tre gånger under första 
levnadsåret. Även inom G-rängesbergs distrikt har spädbarnsuppfödandet satts 
under kontroll genom införandet av särskilda mottagningstider för späda barn, 
där kostnadsfri konsultation erhålles. I särskild bilaga till sin årsberättelse 
redogör e. provinsialläkaren Sundell utförligt för denna kontroll och dess re­
sultat. Från flera län framhålles att spädbarnsvården förbättras och att svå­
rare näringsrubbningar bliva relativt sällsynta. Särskilt rachitis synes visa en 
avgjord tillbakagång. Emellertid omnämnes missförhållanden såsom för ti­
digt avbruten digivning, olämplig föda, oregelbundna måltider, otillräcklig 
utevistelse och olämplig klädsel. I en årsberättelse framhålles faran för smit­
ta från vuxna med starka luftvägsaffektioner. 

Fosterbarnsvården handhaves numera av barnavårdsnämnderna. 
I fråga om den av medicinalstyrelsen anordnade s. k. försöksverksamheten 

beträffande för- och eftervård vid barnsbörd anföres i årsberättelserna följande. 
I Mörtfors distrikt har antalet barnaföderskor, som låta undersöka sig av 
barnmorska och läkare, stigit avsevärt sedan verksamheten började, under det 
att mödrarna i och för rådfrågning av späda barn däremot vända sig till di­
striktssköterskorna. Från Norrbottensområdet, som omfattar Råneå, Härads, 
Jokkmokks och Pajala distrikt, lämnar förste provinsialläkaren en samman­
fattande översikt, vari bland annat framhålles, att verksamheten nog skulle 
hava tagit ännu större omfattning, om ej avstånden vore så stora, att många 
hem, som eljest skulle varit stängda för sjukvårdspersonalen, genom denna verk­
samhet nu öppnats och att de yngre mödrarna nu sköta sina barn bättre och för­
ståndigare än de äldre, som ofta ställa sig misstrogna mot givna föreskrifter, 
då ju dessa mycket avvika från de metoder de förut varit vana vid. 

Kvacksalveri. 

Kvacksalveri omnämnes från de flesta län och utövas i stor utsträckning 
av kringresande homöopater, ögondiagnostici och chiropracter. Här och var 
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uppträda kringresande försäljare av apparater för sjukvårdsändamål. I 
Gävleborgs län försäljes »radioapparater» och glashalsband (à 18 kronor pr 
stycke). Från Värmlands län omnämnes, att en kringresande agent till en 
arbetare, vars dotter led av en obotlig nervsjukdom, utbjöd en s. k. sugappa-
rat (à 250 kronor). Flerstädes finnas bofasta kvacksalvare, som utöva sin 
verksamhet ofta trots upprepat bötfällande. I Värmlands län företer en 
kvinnlig »chiropracter» diplom från U. S. A. och intyg om genomgången 3 
års utbildningskurs efter 18 månaders vistelse därstädes. I ett distrikt i Hal­
lands län säges befolkningen vara mycket benägen för åderlåtning för alla 
möjliga kiämpoT, vilken på gammaldags vis med s. k. åder järn i stor skala 
utföres av en fjärdingsman och en f. d. jordbrukare. Från ett annat distrikt 
i samma län omnämnes, att en f. d. ladugårdsfogde av tysk härkomst idkar 
praktik som kotknackare och mottager omkring 50 patienter om dagen frän 
skilda delar av landet. 

Här och var anlitas s. k. kloka gubbar eller gummor. I Västmanlands län 
ordinerade en »klok gumma» åt en 3-årig flicka, som led av engelska sjukan, 
bl. a. att hon icke skulle tvättas under tre år. 

Infektionssjukdomar. 

Allmänna hälsotillståndet inom landet under år 1932 kan betecknas såsom 
gott eller mycket gott och förekomsten av infektionssjukdomar — frånsett efter­
dyning av föregående års influensaepidemi — varit påfallande ringa. Vad sär­
skilt difterien beträffar inträffade i Uppsala län allenast 3 fall och i Väst­
manlands län intet fall i städerna och endast 4 fall å länets landsbygd. 

Beträffande infektionssjukdomarnas frekvens i de olika länen och under 
olika månader hänvisas till Tab. 7 och i riket månadsvis Tab. 8 samt vidare 
till Kap. 3, Sjukvården utom sjukhusen, B. 

I epidemilagen avsedda sjukdomar. S c h a r l a k a n s f e b e r n synes i 
allmänhet hava varit godartad. Lokala epidemier av nämnvärd omfattning 
synes ej hava förekommit. D i f t e r i e n har likaledes varit godartad. Lokala 
smärre epidemier omnämnas från ett par orter. I Sotenäs distrikt 26 fall, var­
av 24 i Tångens municipalsamhälle under december månad. Vid Loka brunn 
inträffade i juni månad en lindrig epidemi av 19 fall. Skolepidemier Omtalas 
från Kalmar med 120 fall under vår- och höstterminen, inom Katarina och 
Sofia församlingar i Stockholm ett hundratal fall i huvudsak under november 
månad, likaså i Malmö under november och december en mindre väl samlad 
epidemi bland skolbarn och deras yngre syskon. Vid två av Sundsvalls stad 
anordnade sommarkolonier för barn i Stöde och Ljustorp utbröt difteri och 
båda kolonierna måste upplösas; å förra platsen visade sig 57 personer in­
fekterade. 

Av s m i t t k o p p o r inträffade under år 1932 inom landet, frånsett den 
primära smittkällan, 10 säkra fall, varav 9 i Malmö och 1 i Brösarps distrikt 
i Kristianstads län, vartill kommer 3 misstänkta fall i Malmö, för vilka sat­
tes sannolikhetsdiagnosen »smittkoppor utan utslag». I hälsovårdsnämndens 



2 2 ALLMÄNNA H Ä L S O V Å R D E N 

och stadsläkarens i Malmö årsberättelse lämnas en utförlig redogörelse om 
dessa sjukdomsfall. Smittan synes hava införts från Ryssland av en svensk 
murare, som efter ankomsten till Malmö insjuknade den 14 december 1931 i 
»förkylning», ansåg den 16 sig frisk och den 19 observerade små »finnar» i an­
siktet, på ryggen och händerna. Läkare iakttog utslaget den 22 och ordine­
rade salva. Den 26 december var utslaget borta. Den 7 januari insjuknade 
hans enda barn, en fyra månader gammal flicka, i smittkoppor. Den 14 januari 
fördes barnet till en poliklinik, där barnet vistades omkring en halvtimme, in­
nan det avfördes till epidemisjukhuset för misstanke på smittkoppor. Den 24 
och 25 januari inträffade 8 tertiärfall av smittkoppor; av dessa hade 7 ådra­
git sig smittan å polikliniken och 1 å epidemisjukhuset vid vård av sekundär­
fallet. Fallet i Brösarps distrikt hade likaledes ådragit sig smittan vid besök 
den 14 januari å polikliniklokalen. 

Av n e r v f e b e r omnämnes en mindre epidemi inom Visby och Slite di­
strikt på 14 fall, alla härstammande från en och samma kroniska bacillbärare, 
och i Stockholm inträffade under senare halvåret 37 fall med i allmänhet svårt 
sjukdomsförlopp, av vilka flertalet kunde sättas i samband med besök i augu­
sti månad å en restaurang utom staden. 

I Värmlands län inträffade ett hundratal fall av p a r a t y f u s , som kun­
de härledas från svagdricksbryggerier i Deje och Forshaga. Smärre lokala 
epidemier omnämnas från ett hem för psykiskt sjuka i Knivsta, 14 fall sanno­
likt köttförgiftning, vidare 29 fall i och invid Uppsala med utgångspunkt från 
en restaurang och i Järvsö distrikt 12 fall, varav 2 dödsfall, inom trenne 
gårdar. 

En utbredd och explosionsartad epidemi av d y s e n t e r i förekom i Motala 
under första dagarna i februari månad, framkallad av förorenat vattenled­
ningsvatten. De anmälda fallen uppgick till 253 i Motala stad och 105 i di­
striktet. Epidemiskt uppträdande av rödsot omnämnes vidare från Emmaboda 
distrikt, samt i Oskarhamn och Nybro, varest under sommarmånaderna flera 
hundra fall av lindrig rödsot antages hava inträffat. Under hösten uppträdde 
i Falköping en dysenteriepidemi omfattande 146 fall, som hotade taga en be­
svärande sipridning, antagligen härrörande från drickvatten. I Stockholm an­
mäldes 80 fall och smittan kunde i de flesta fallen härledes från två större 
charkuterier. A Apelvikens kustsanatorium inträffade 118 fall av parady-
senteri. 

A k u t b a r n f ö r l a m n i n g . Av 32 anmälda fall i Jönköpings län un­
der årets senare hälft inträffade 11 inom Vaggeryds distrikt. Från Krono­
bergs län anmäldes 34 fall, fördelade på flera distrikt. I Kristianstads län 
iakttogos 49 fall, av vilka 22 i Hässleholms och Klippans distrikt under sep­
tember och oktober månader. Under höstmånaderna gick en epidemi av om­
kring 140 fall över Malmöhus län huvudsakligen under augusti—oktober, av 
vilka de flesta fallen förekommo i Hälsingborgs stad och trakten däromkring. 
I stort sett var epidemien godartad, men 4 dödsfall inträffade. Inom Göte­
borgs- och Bohus län förekom 1932 betydligt talrikare fall av barnförlamning 
än under de föregående åren. De uppträdde i allmänhet spridda och enstaka, 
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i sammanlagt 92 fall, vaTav 18 i öckerö distrikt. I Älvsborgs län inträffade 
120 tämligen spridda fall av barnförlamning, varav i Tidaholm under hösten 
ett 10-tal fall med 2 dödsfall. Förmodan uttalas att dessa fall hade samband 
med öckerö-epidemien. 

Övriga epidemiska sjukdomar. I n f l u e n s a n uppträdde under förra hälf­
ten av år 1932 med ett relativt stort antal, i allmänhet lindriga fall. Under 
februari—maj insändes veckorapporter rörande sjukdomen till medicinalstyrel­
sen från förste provinsialläkarna. M ä s s l i n g synes under året ha uppträtt 
med ökat antal fall inom vissa län. Här och var har den företett en ganska 
allvarsam karaktär. Mera utbredda epidemier omnämnas för Uppsala, Öster­
götlands, Kopparbergs och Västerbottens län; Begränsade epidemier förekom-
mo i två distrikt i Jönköpings län, i Västervik, i två distrikt i Blekinge län, 
i Västmanlands läns städer, i Avesta och Borlänge och Smedjebackens di­
strikt, i Gävle (820 fall) och i Malmbergets distrikt, varest sannolikt alla 
barn mellan 1—10 år insjuknade. K i k h o s t a uppträder med talrika fall i 
Örebro och Kopparbergs län. Inom Tingsryds distrikt och Arjeplogs distrikt 
användes ympämne mot kikhosta med gott resultat, i förra fallet angives dock, 
att skyddet varit kortvarigt. I det senare distriktet ympades bland andra 
alla nyfödda. Beträffande i n f e k t i ö s i c t e r u s anmärkes från Söder­
manlands och Blekinge län, att sjukdomen synes vara i tilltagande. Inom 
Gotlands län uppgives den nu vara begränsad till vissa socknar. Lokaliserade 
epidemier omnämnas från Eskilstuna 70 fall, Ronneby 15 fall, Gävle 94 fall 
under årets senare månader. I Färila distrikt började i augusti månad en 
epidemi, som fortsatte hela hösten och höll sig huvudsakligen till en by, inom 
vilken sjukdomen spred sig långsamt från gård till gård och oberoende av mjölk 
och dricksvatten. B o r n h o l m s s j u k a n omnämnes med spridda fall från 
några län. I Uppsala län 9 fall i september månad. Av v a t t e n k o p p o r 
inträffade en utbredd epidemi i Visby distrikt och p å s s j u k a uppträdde 
med hopat antal fall i Visby samt Klintehamns och Vindelns distrikt. 

I Arvika och Munkfors uppträdde under våren flera fall av en mycket k o n-
t a g i ö s c o n j u n c t i v i t . 

Vård och isolering. Personer lidande av eller misstänkta för någon av de i 
epidemilagen avsedda sjukdomarna hava i regel intagits å epidemisjukhus. 
Inom Kronobergs län hava vårdmöjligheterna förbättrats i och med att de nya 
epidemisjukhusen i Växjö och Ljungby i slutet av året kunnat tagas i bruk. 
I Västernorrlands län äro vård- och isoleringsmöjligheterna synnerligen otill­
fredsställande. Sålunda omnämnes, att smärre lokaler för isolering av smitt­
samt sjuka finnas inom 21 socknar och att tillfälliga isoleringslokaler under 
året anordnats inom enstaka kommuner. Av under året anmälda 970 sjuk­
domsfall hava allenast 551 intagits å länets fyra epidemisjukhus; av 769 
scharlakansfeber hava å dessa sjukhus intagits allenast 470. Det kan i detta 
sammanhang omnämnas att av inom hela riket år 1932 anmälda fall av schar­
lakansfeber nämligen 5 241 icke mindre än 769 d. v. s. 15 % komma på Väster­
norrlands län. Motsvarande siffror för år 1931 voro 5 922, resp. 1 252 och 
21 %. 
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Stängning av skolor, ofta allenast kortvarigt för verkställande av smittre-
ning, och meddelande om mötesförbud omtalas från flera län. 

Smittrening. Smittrening i hemmen verkställes i regel av epidemisköter-
skor, distriktssköterskor och dispensärsköterskor. Här och var finnas i de 
olika kommunerna särskilda desinfektörer anställda, men det anmärkes, att 
dessa mången gång sakna tillräcklig utbildning. 

B. Skyddskoppympningen. 
I Tab. B meddelas en redogörelse för ympningens omfång inom de olika 

länen; revaccinationer inom armén och flottan ingå ej här. 
Då relativtalen beräknats på de föregående år levande födda, må anmär­

kas, att under första levnadsåret c:a 6 % avlida och en del sålunda icke 
hinna ympas; dödligheten bland tvååringar ligger nära 2 % och bland tre­
åringar nära 1 %. Vid bedömandet torde även hänsyn böra tagas till födelse­
talets tämligen kontinuerliga nedgång, ävensom till en viss ojämnhet i 
ympningsfrekvensen under olika år. För året uppgick vaccinationsprocenten 
till 96-3 mot endast 58-5 föregående år. (Se vidare under II : 2: A. Hälso­
vårdsförhållandena i allmänhet, Skyddskoppympningen.) 

Tab. C innehåller en redogörelse av antalet från statens bakteriologiska 
laboratorium utlämnade portioner vaccin (numera endast animal). 

Tab. B. Skyddskoppympningen i riket år 1932. 

Tab. C. Utlämning av vaccin från bakteriologiska laboratoriet år 1932. 

1 Antal personer, tom fullgjort ympningsplikt. — 2 Antal ympade pa fornt med framgång ympade. 
Eevaccinationer vid armén och flottan ingå ej. — 3 Ympade (grupp A.) i % av föregående år levande 
födda. — 4 Utom Norrköpings stad. — 5 Utom Malmö stad. — 6 Utom Göteborgs stad. — 7 En >portion> 
bär = 1 kapillärrör. Ett kapillärrör tillräckligt för 2 i 3 personer, 1 flaska för c:a 40. 
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C. Karantänsväsendet m. m. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Karantänsanstalten å Känsö har under åiet varit bestämd till karantäns- och 
observationsplats för pest och kolera. 

Karantänsanstalten å Fejan behövde ej öppnas under året, men läkare — 
docenten C. Naeslund — var dock stationerad å anstalten från den 1 juli 
t. o. m. den 31 augusti. 

Dessutom hava på vederbörande kommunala myndigheters begäran och be­
kostnad observationsplatser för pest och kolera under hela året varit inrättade 
i Hälsingborg, Malmö, Gävle och Göteborg. 

D. Tuberkulosdispensärer. 
Eeferent: D:r G. Nesnder. 

Tab. D upptager endast under år 1932 nytillkomna dispensärer; ta­
bellen utgör en fortsättning av de i föregående årsberättelser lämnade redo­
görelserna. Dessa nytillkomna dispensärer äro avsedda för en sammanlagd 
folkmängd av c:a 194 000. Antalet dispensärer vid årets slut uppgick till 237, 
därav 229 statsunderstödda. 

Följande dispensärer hava vid årets början ändrat verksamhetsområde, 
nämligen Finspångs-Tjällmo-Reymyre dispensär i österg. län, Trollhättans 
disp. i Älvsb. län, Nordmalings-Bjurholms disp., Skellefteå-Bureå disp., Bur­
träsk-Lövångers disp., Jörn-Kågedalens-Bolidens disp. och Degerfors disp. i 
Västerb. län samt Tärendö disp. i Norrb. län. 

Tab. D. Under år 1932 nytillkomna dispensärer. 

1 Mottagning 1 gang rarannan vecka. 

3—383086. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för 1932. 
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Tab. E: 1. De statsunderstödda dispensärernas inkomster år 1932. 

I Tab. E: 1 lämnas en redogörelse för s t a t sunde r s tödda dispensärers in­
komster, som för året uppgingo till 2 682 632 kr., varav staten bidragit med 
18 %, landsting med 38 och kommuner med 16 samt nationalföreningen mot 
tuberkulos med 17 och länsföreningar med 1 %, vartill komma gåvor etc. 
med 10 %. 

I Tab. E: 2 redogöres för dispensärernas utgifter; dessa uppgingo till 2 543 432 
kr., varav till löner 33 %, hyror och expedition 10, resor 6, organiserad barna­
vård 27 och understöd 12 %. 

I Tab. F : l lämnas en översikt av dispensärernas mera a l lmänna verk­
samhet. Antalet familjer som å dessa byråer under året för förs ta gången 
begärt råd och hjälp var nära 11100, varav inom 8 300 tuberkulos konsta­
terades, antalet av dispensärläkare undersökta personer över 41 500 och av 
sådana läkare utförda undersökningar över 58 200; antalet av dispensär­
sköterskor besökta hem uppgick till 45 000 med 145 000 besök; antalet 
remisser till sanatorier och sjukhus förekommo i 9 600 fall. I Tab. F : 2 
lämnas en översikt av dispensärernas speciella vård av barn (även friska); 
denna tabell är att betrakta såsom direkt fortsättning av de översikter som 

1 Därav kommuner och enskilda 4 460 kr. — 2 Kommuner och övriga. — 3 Därav kommuner och 
emkilda 3 5 9 6 3 kr. 
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Tab. E: 2. De statsunderstödda dispensärernas utgifter år 1932. 
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Tab. F: 1. Översikt av de statsunderstödda 

Anm. Hela antalet dispensärer uppgick vid årets siat till 237, därav 229 statsunderstödda och 8 icke 
borgs, Sala och Gävle. 

lämnas i Tab. F: 1. Antalet omhändertagna barn överateg 8 750, varav c:a 
6 800 voro friska och 1 950 tuberkulösa. Av de friska voro något över 1000 
utackorderade hos konstaterat friska familjer och inemot 4 600 vistades å 
sommarkolonier. 

I samband med dispensär har på många håll inrättats barnhem för tuber-
huloshotade barn (friska barn från hem, där fall av tuberkulos finnes). I 
dylika av Svenska nationalföreningen mot tuberkulos understödda hem — 
till antalet inalles 48 med 1057 platser — vårdades under år 1932 samman­
lagt 1 810 barn, antalet anderhållsdagar uppgick till 336 264 och vårdkost­
naderna till 607 447 kr. eller 1 kr. 81 öre pr dag. Närmare redogörelser 
härom lämnas i föreningens årsberättelse. 

E. Svenska Nationalföreningen mot tuberkulos. 

Från föreningens sekreterare, d:r Neander, hava erhållits följande upp­
gifter. 
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dispensärernas verksamhet under år 1932. 

statsunderstödda. Dessa senare »oro Stockholms stads (2 st.), Norrköpings, Malmö, Hälsingborgs, Göte 

Upplysningsarbetet har fortgått såsom förut genom föreläsningar i skilda delar 
av landet. Sålunda hava 118 föredrag på Nationalföreningens initiativ och till 
stor del på dess bekostnad hållits av 18 olika föreläsare för inalles 17157 åhörare. 
Sammanlagt hava tinder åren 1904—1932 hållits 3 441 föredrag för 423 889 åhörare. 

Föreningens kvartalsskrift har utgått i 19 000 ex. En broschyr i tuberkulos­
frågan har utdelats till samtliga värnpliktiga inom armén oeh marinen, vilka in­
ställt sig vid inskrivningsförrättningarna. 

För genomgående av kurs i sanatorievård hava 13 sjuksköterskor erhållit sti­
pendium. 

Nationalföreningens bidrag till dispensärverksamheten uppgick till 306 762 kr., 
fördelade på 224 dispensärer inom samtliga län. 

Såsom bidrag till utackordering i friska hem av 427 barn från tuberkulösa famil­
jer ha utbetalats 45 998 kr. Bidrag ha lämnats till 48 hem för friska barn från 
tuberkulösa familjer. 

Föreningens inkomster uppgingo till 713 141 kr., därav medlemsavgifter 12 183 kr., 
välgörenhetsmärken 95137 kr. och lyxblanketter 422 047 kr. Utgifterna belöpte sig 
till 674 322 kr. 
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Tab. F: 2. De statsunderstödda dispensärernas barnavårdsverksamhet 
år 1932. 

F. Förgörande av ohyra och andra insekter. 

Under år 1932 blevo omkring 22 600 lägenheter med inalles c:a 57 000 rum 
underkastade behandling med cyanvätegas. Et t olycksfall med dödlig ut­
gång i följd av cyanväteförgiftning inträffade härvid under året i Göteborg 
och tvenne olyckstillbud i Stockholm. Närmare redogörelser om denna verk­
samhet meddelas här nedan. 

Cyanvätegasbehandlingar i riket månadsvis år 1932. 
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Antal cyanvätegasbehandlingar inom olika områden i riket år 1932. 

3. Sjukvården utom sjukhusen. 

A. Dödligheten i rikets städer. 
Styreliens statistiket, R. W. Mooiberg. 

Hälsovårdsnämndernas uppgifter om dödsorsaker i rikets städer ligga till 
grund för Tab. 3—6; dödsfallen äro där fördelade efter dödsorsak, de avlidnas 
ålder och kön samt efter dödsmånad. 

För samtliga städer i riket uppgå de angivna dödsfallen till 21 842, därav 
10 096 män och 11 746 kvinnor. På 1 000 inv. bliva dödstalen 107 för man­
kön och 10-6 för kvinnkön mot resp. ll -4 och 11-5 föreg. år. Hela antalet döds­
fall under föreg. år uppgick till 23 058, sålunda för året en ej obetydlig minsk­
ning mot föreg. år. 

Den minskning, som sålunda i förhållande till föreg. år gör sig gällande, 
framträder i fråga om ålderdomssjukdomar, influensa (171 fall mot 693 år 
1931), vidare tuberkulos samt cirkulations- och andningsorganens sjukdomar. 
Någon minskning visa även sockersjuka och urinorganens sjukdomar, likaså 
andra svulster än kräfta. Fallen av kräfta däremot och sarkom samt våldsam 
död hava ökat i antal. 

Ehuru tuberkulosdödligheten i åtminstone ett par decennier visat nedgående 
tendens, är den dock, om man bortser från kroniska hjärtsjukdomar, den sjuk­
dom, som alltintill 1929 krävt de flesta offren. Med detta år intages emeller­
tid dess plats av en annan sjukdom, som under senaste decennier visat stadigt 
växande siffror, nämligen kräfta. Till jämförelse lämnas här nedan en sam­
manställning av dödligheten i dessa sjukdomar (alla former) i absoluta och 
relativa tal (på 10 000 inv.): 
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Här nedan lämnas för städer med mer än 10060 vnv. en översikt av död­
ligheten (på 1 000 av medelfolkmängden). 

Av här upptagna 39 städer hade under året ej mindre än 12 (mot 7 föreg. 
år) en dödlighet under 10 %0, i flera fall rätt låg. I Lidingö uppgick den 
sålunda ej till mer än 8-0 [7-5], i Borås till 8U och i Karlstad 8"5. Därnäst kommo 
Mölndal (92), Ystad (9-3), Hälsingborg (9-4), Malmö, Karlskrona, Falun och 
Landskrona (95). Relativt höga tal med en dödlighet av minst 12 %0 hade 
6 städer, minst 13 %0 3 städer, däribland Visby och Härnösand ej mindre än 
14-2 och Söderhamn 139. 

Av Tab. 5 framgår, att en relativ förskjutning av dödligheten till högre 
åldrar ägt rum i jämförelse med år 1910, i det att barnadödligheten de föl­
jande åren starkt minskats och en ökning inträtt för de högsta åldersgrupperna. 

B. Viktigare sjukdomars förekomst. 
Referent: Medicinalrådet Henlin. 

Enligt de översikter över sjukdomsfall i infektions- m. fl. sjukdomar, som 
meddelas i Tab. 7 och 8, hava av vederbörande läkare (se tab. anm.) anmälts 
111484 fall av ifrågavarande sjukdomar, varav av influensa enbart 34 353 
fall mot 106 582 föregående år. En sammanställning för åren 1923—-1932 ut­
visar följande: 

Av epidemiska sjukdomar, beträffande vilka anmälningsplikt1 gäller för samt­
liga läkare i riket (frossa från den 1 juli 1924, undulantfeber från den 1 juli 

1 Epidemilagen äger tillämpning Tid sjukdomsfall i samtliga har upptagna sjukdomar utom 
frossa, deogaefeber, infektiOs ikteras och talarsmi. 
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1928, denguefeber från den 11 sept. 1928 samt infektiös ikterus från den 
23 febr. 1931 och tularemi från den 20 aug. 1931) hava anmälts följande antal 
sjukdomsfall : 

Antalet sjukdomsfall av schailakansfebei har, som av översikten synes, un­
der decenniets 3 första år hållit sig i det hela konstant, men därefter haft 
förhållandevis låga tal åren 1927 och 1928 samt 1931 och 1932. Nedgången 
för difteri är i jämförelse med periodens första år ej obetydlig. Även fallen 
av nervfeber och sömnsjuka visa under denna period nedgående tendens. 

Den relativa utbredningen av scharlakansfeber har på 10 000 inv. uppgått 
a rikets landsbygd till 8-5 [10'4], i samtliga städer till 8'4 [8-l] samt i hela 
riket till 8-5 [9-6], av difteri resp. 2-5 [28], 4-4 [7 l ] och 3-1 [4-2]. 

Beträffande de i epidemilagen avsedda smittsamma sjukdomarnas uppträ­
dande och fördelning under år 1932, vilket i detalj framgår av Tab. 7, må 
här följande redogörelse lämnas. (Se även under 2. Allmänna hälsovården, 
Infektionssjukdomar.) 

P e s t , k o l e r a , f l ä c k f e b e r o c h s m i t t k o p p o r . 

Av dessa sjukdomar uppträdde inom landet 10 fall av smittkoppor, varför 
redogörelse lämnats i det föregående. 

S c h a r l a k a n s f e b e r . 

Av under året anmälda 5 241 fall inträffade 1 724 i städerna. Scharla-
kansfebem visar en tämligen jämn fördelning under årets olika månader, 
dock med minskad frekvens under sommarmånaderna och en icke obetydlig 
ökning under oktober—november. Sjukdomen har framförallt uppträtt inom 
Västernoirlands län, Göteborgs stad samt Norrbottens, Gävleborgs och 
Västerbottens län. Lägsta frekvensen uppvisa Gotlands och Kalmar län. 

D i f t e r i . 

Av under året anmälda 1 933 fall inträffande 905 i städerna. Difterifal-
len hava, varit ganska jämnt fördelade under årets olika kvartal med 414, 
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401, 430 och 688 fall. Största antalet sjukdomsfall visa Stockholm och Göte­
borg samt Norrbottens län. 

Nervfeber och paratyfus. 

Dessa sjukdomar av vilka under året anmäldes 597 fall, varav 161 i stä­
derna och 436 å landsbygden, visade en ökad frekvens under sommaren. 
Under årets olika kvartal anmäldes resp. 102, 69, 330 och 96. Största an­
talet fall utvisar Värmlands län med 104 fall, varav 91 fall under juli— 
augusti månader, så gott som alla paratyfus. Under år 1931 anmäldes sam­
manlagt 337 fall. 

R ö d s o t . 

Under år 1932 inträffade ej mindre än 1 385 fall av rödsot mot 128 fall 
1930 och 626 fall 1931. Av årets 1 385 fall anmäldes 796 från städerna och 
589 från landsbygden. Frånsett Motalaepidemien med över 300 fall i förra 
hälften av februari månad visar rödsoten en ökad frekvens under höstmåna­
derna med maximum i förra hälften av oktober månad, närmast betingad av 
en paradysenteriepidemi om något över 100 fall å Apelvikens kustsanatorium. 
Anmärkningsvärt är det relativt stora antalet fall inom Kalmar län, 408, 
fördelade huvudsakligen under tiden juli—september. Av rödsot anmäldes 
intet fall från Uppsala, Malmöhus, Ålvsborgs och Värmlands län samt Norr­
köping. 

B a r n f ö r l a m n i n g . 

Under år 1932 anmäldes sammanlagt 777 fall. Av dessa kommo 230 på 
städerna och 547 på landsbygden. Barnförlamningen iakttogs i alla län utom 
Jämtlands och med endast 1 fall i Västerbottens län. Största frekvensen upp­
visa Malmöhus län med 137 fall, Ålvsborgs län med 120 och Göteborgs och 
Bohus län med 92 fall. Sjukdomsfall anmäldes under årets samtliga måna­
der med starkt ökad frekvens under eftersommaren och hösten. 

Till belysande av barnförlamningens typiska säsonguppträdande anföras 
här frekvenssiffrorna under eftersommaren och hösten från senaste fem år. 

Frekvensmaximum inföll 1930 under förra hälften av augusti, 1931 under 
förra hälften av september, 1928 och 1932 under senare hälften av september 
och 1929 under förra hälften av oktober. 

E p i d e m i s k h j ä r n f e b e r . 

Samtliga 58 fall, varav 21 i städerna och 37 å landsbygden, fördela sig 
tämligen likformigt med gtänkfall under hela året över landet i sin helhet, 
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utom i Södermanlands, Gotlands, (Malmöhus Hallands och Norrbottens län, 
därifrån inga fall anmäldes. 

S ö m n s j u k a . 

Av sammanlagt 107 fall anmäldes 38 från städerna och 69 från landsbyg­
den. Sömnsjukan uppträdde tämligen likformigt med stänkfall under hela 
året över hela landet utom i Västmanlands län. 

U n d u l a n t f e b e r . 

Av undulantfeber anmäldes 134 fall, 64 i städerna och 70 å landsbygden. 
Sjukdomen uppträdde allenast med stänkfall synnerligen likformigt fördela­
de över årets olika månader och landets olika län utom i Jönköpings, Krono­
bergs, Göteborgs och Bohus, Kopparbergs och Västerbottens län, därifrån intet 
fall anmäldes. 

C. Smittsamma könssjukdomar. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

I Tab. 9 a lämnas en översikt av anmälda fall av smittsamma könssjukdomar 
med fördelning å sjukvårdsområde (län, stad), där de insjuknade äro bosatta, i 
Tab. 9 b efter ålder samt i Tab. 9 C å sjukvårdsområde, där de smittats. Sjuk­
domsfallen i syfilis äro i Tab. 9 a och 9 c fördelade i ärvd och förvärvad syfilis ; 
bland fallen av senare gruppen medräknas endast primär och sekundär syfilis. 

Under år 1932 hava polikliniker för kostnadsfri undersökning och behand­
ling av könssjuka varit anordnade i Stockholm, Uppsala, Linköping, Norrkö­
ping, Jönköping, Karlskrona, Malmö, Lund, Hälsingborg, Göteborg, Borås, 
Karlstad, Örebro, Västerås och Gävle. Genom kungl. brev äro Eskilstuna 
och Halmstad f. n. befriade från skyldigheten att hålla dylik poliklinik. Om­
fattningen av poliklinikernas verksamhet framgår av följande sammanställning: 

U r s u n d h e t s i n s p e k t ö r e r n a s u p p g i f t e r f ö r å r 1 9 3 2. 

Antalet personer, som under året anmälts på grund av Underlätelse att följa 
lagens föreskrifter eller för avbrott i behandling, var 1525 (190 å landsb., 1335 
i städer). Av dessa hava 170 (26 å landsb-, 144 i städer) överlämnats till an­
nat distrikt, 310 (40 å landsb., 270 i städer) icke anträffats, 82 (13 å landsb., 
69 i städer) styrkt smittfrihet, under det att 963 (111 å landsb., 852 i städer) 
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underkastats förnyad läkarbehandling. I 805 fall (89 å landsb., 716 i stader) 
hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polismyndighet. 

Antalet personer, som anmälts såsom misstänkta smittkällor, var 2 272 (787 
å landsb., 1485 i städer). Av dessa hava 489 (167 å landsb., 322 i städer) 
överlämnats till annat distrikt, 232 (45 å landsb., 187 i städer) icke anträffats, 
478 (191 å landsb., 287 i städer) styrkt smittfrihet, under det att 1 073 (384 
å landsb., 689 i städer) underkastats förnyad läkarbehandling. I 246 fall 
(73 å landsb., 173 i städer) hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polis­
myndighet. 

D. Spetälska. 

Antalet spetälska i riket uppgick vid årets slut till 18. Se Tab. G. 

Tab. G. Översikt av antalet spetälska i r iket år 1932. 

E. Sjukdomsförhållandena i fängelserna. 
Se K. Fångvårdsstyrelsens berättelse: Sveriges officiella statistik, Fångvård. 

F. Ämbetsresor. 
En översikt av vederbörande läkares ämbetsresor (huvudsakligen för vacci­

nation, epidemiska sjukdomar och sinnessjukdomar) lämnas i Tab. 2. 

G. Hälsobrunnar, badinrättningar och andra dylika kuranstalter. 
Referent: Medicinalridet Eden. 

Sammanlagda antalet vid dylika anstalter och kurorter inskrivna badgäster 
uppgick under året till omkring 29 000, varav cirka 800 voro icke betalande 
gäster. Dessutom förekom också ett betydligt antal friska badgäster, vilka 
uppskattades för Målen till cirka 900 och Fiskebäckskil till cirka 1 250 per­
soner. 

Nynäs kuranstalt har under året haft 685 intagna patienter och Åre fjäll-
kuianstalt 614. Verklig sjukvård lämnades till större delen, av de vid Tranås 
inskrivna patienterna, som uppgingo till 1367, vid Ulricehamn till 1 305, vid 
Hultafors till 1114, vid Mösseberg till 959 och vid Saltsjöbaden till 1072. 
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Vid en del sedan äldre tider kända oeh uppskattade hälsobrunnar genomgick 
ett stort antal personer regelbundna av läkare förordnade badkurer, därav vid 
Medevi 463, vid Söderköping 562, Kamlösa 370, Lundsbrunn 423, Loka 455, 
Porla 280 och Sätra 973. 

H. Barnmorskeväsendet. 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Vid 1932 års slut var den år 1926 igångsatta regleringen av barnmorske­
distrikten i det närmaste avslutad. Genom indragning av inemot 300 distrikt 
har antalet barnmorskedistrikt nedbringats till något över 1 700. Från di­
striktsindelningen äro undantagna 10 städer och 23 landskommuner. 

I Tab. H. lämnas en översikt av från barnmorskor inkomna summariska 
utdrag ur deras dagböcker m. m. 

Angående barnmorskornas antal och fördelning på olika landsdelar, hän­
visas till Tab. 1 b (tabellavd.). 

I. Hälso- och sjukvårdspersonal. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

I Tab. I a, b, C (tabellavdelningen) lämnas siffersammanställningar över 
läkare, sjuksköterskor, barnmorskor, sjukgymnaster, tandläkare och apoteks­
personal. 

Läkare . Det må påpekas, att Tab. I a endast upptager civila läkarbefatt-
ningar med tjänstårsrätt; alla militärläkarbefattningar äro sålunda uteslutna. 
Dessutom torde något hundratal — huvudsakligen nyexaminerade — till­
komma, vilka på grund av bristande uppgifter ej kunnat av tjänsteläkarna med­
tagas i deras redogörelser. Antalet tjänsteläkare har ökat från föreg. år med 
ett 40-tal och enskilt praktiserande läkare med 16. Hela antalet läkare med 
tjänstårsrätt samt enskilt praktiserande läkare uppgick vid slutet av åren 
1917, 1920, 1925, 1930 och 1932 till resp. 1526, 1634, 1917, 2 239 och 2 406, 
d. v. s. på varje läkare kommo resp. 3 800, 3 600, 3150, 2 743 och 2 573 
inv. — Antalet kvinnliga läkare vid samma tider var 56, 69, 91, 138 och 134. 

Barnmorskor . Antalet distriktsbarnmorskor har i jämförelse med föreg. 
år minskat med ett 30-tal, antalet av kommun anställda med ett 20-tal samt 
enskilt praktiserande med ett 20-tal. 

Sjuksköterskor . Enl. Tab. I b i tabellavd. är antalet tämligen oför­
ändrat sedan föregående år, i det att antalet av kommun anställda visserligen 
ökat med ett 70-tal, medan de av landsting anställda minskat med c:a 25 
och de i enskild tjänst varande med ett 50-tal. Tabellen upptager ej sjuk­
sköterskor, enbart anställda vid sjukvårdsanstalter; för att giva en före­
ställning om antalet av dessa och vissa andra grupper av sjuksköterskor 
lämnas i Tab- I (textavd.) en översikt härom, översikten medtager emel­
lertid endast sådana, vilkas befattningar blivit reglerade (beträffande pension 
o. d.), och avviker på grund härav ävensom av andra skäl från uppgifterna 
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Tab. H. Sammandrag av barnmorskornas dagböcker för år 1932. 
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Tab. H. (Forts.) Sammandrag av barnmorskornas dagböcker för år 1932. 
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Tab. I. Sjuksköterskor å reglerade tjänster den 31 dec. 1932. 

Anm. Tabellen npptager sjuksköterskor i sådana tjänster som äga pensionsrätt i statens pensionsanstalt. 
Rörande övriga se Tab. I b (uppställd efter annan princip). 

i tabellavdelningen. Enl. denna tabell har antalet sedan föreg. år ökats med 
något över 200, varav å sjukvårdsinr. anställda med c:a 85. Hela antalet i 
denna tabell upptagna sjuksköterskor uppgick till 9 054, varav å sjukvårds­
inrättningar 3 252. 

Tand läka re . Under året hava 162 tandläkare legitimerats och 9 med 
döden avgått, vadan antalet tandläkare ökats med 153. Enl. Tab. I c har 
antalet i riket praktiserande tandläkare sedan 1931 ökats med 143, varav de 
kvinnliga med 22, siffror, som av vissa skäl torde vara en smula för låga. 

S jukgymnas te r . Antalet under året legitimerade sjukgymnaster var 
116, varav 94 kvinnliga. Om antalet under året avlidna eller emigrerade 
saknar styrelsen kännedom. Enl. Tab. I c har antalet praktiserande legiti­
merade sjukgymnaster från föreg. år ökats med 86, varav de kvinnliga med 72. 

4. Sjukvården vid civila sjukvårdsinrättningar. 

A. Sjukvårdsbyggnader. 
a. Lasarett. 

Referent: Medicinalrådet Eden. 

a. Inspek t ioner . 

Under år 1932 hava inspektioner verkställts å lasaretten i Falköping, 
Ljungby, Falun, Värnamo, Mölndal, Simrishamn, Landskrona, Hälsingborg, 

1 I stad. Stadssjnksköterskor, församlingssystrar och sjuksköterskor rid fristående polikliniker m. fl. 
— 2 Å landsbygd. Sjuksköterskor anställda i reglerade tjänster och med samma tjänstgöring som distrikts­
sköterskor, men tjänsterna ntan statsbidrag. 
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Eskilstuna, Vadstena, Östersund, Sveg, Söderköping, Nyköping och Örebro 
(barnbördsavdelningen), Malmö allm. sjukhus och Kullbergska sjukhuset i 
Katrineholm samt å sjukstugan i Lindesberg. 

/Î. Nybyggnade r och u tv idgningar . 

Under året avslutade ny- och ombyggnader vid 
lasarettet v. Stocksund kompletteringsändringar såsom ny apotekslokal, ut­

ökning av sjukgymnastiklokalerna i samband med 
omorganisation av kirurgiska avd:s och persona­
lens badavd. m. m., 

> i Södertälje till- och ombyggnader slutförda, omfattande dels en 
nybyggnad för personalbostäder, enskilda och 
barnbördsavd:ar samt röntgenavd., dels obduktions­
lokal, likbod och garage, dels smärre omändringar 
i gamla lasarettet, dels ock sysslomans bostad, 

» > östhammar ny läkarbostad, 
Löwenströmska lasarettet ny personalbostad, 
lasarettet i Nyköping ny barnbördsavd. tagen i bruk, 

» > Eskilstuna till- och ombyggnader slutförda, röntgenavd. och 
barnbördsavd. tagna i bruk, 

2 » Flen ny obduktionslokal, omändring av barnsal, ligg­
veranda, 

» Vadstena tillbyggnad av maskinistbostad, 
» > Kisa pågående om- och tillbyggnad, 
» > Värnamo anordningar för filmförvaring vidtagna, 
» » Eksjö pågående ombyggnads- och moderniseringsarbeten, 
s » Oskarshamn pågående om- och tillbyggnad av lasarettet, 
» > Karlskrona nytt förlossningsrum inrett, varigenom antalet sjuk­

platser i hela lasarettet ökats till 166, 
> » Karlshamn modernisering av vissa arbetslokaler och toaletter 

m. m., 
» » Simrishamn tillbyggnad av maskinavd., 
> » Malmö nybyggnad för kirurgiska polikl., byggnad för kro­

niskt sjuka och konvalescenter, pågående nybygg­
nad av köket, 

> » Lund avslutade arbeten vid filmlagerhuset samt ändrings­
arbeten inom medicinska kliniken, 

» > Trelleborg nya lasarettsbyggnaden tagen i bruk, 
Allm. o. Sahlgrenska sjukhuset vissa för medicinska polikl. och massageavd. 

avsedda lokaler tagna i bruk, 
lasarettet i Lidköping ombyggnads- och moderniseringsarbeten inom bad­

avd. avslutade, filmlagerrum inrättat, 
> » Mora om- och tillbyggnad fullbordad. 

4—333088. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1932. 
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lasarettet i Östersund ombyggnaden har med viss försening fullföljts, 
nya flygeln med röntgenavd., mottagningsavd. samt 
operationsavd. tagen i bruk, 

» > Umeå elevhem och tillbyggnad av den medicinska avd 
har fullbordats, 

> » Skellefteå till- och ombyggnad fullbordad, medicinskt labora­
torium inrett. 

b. Sjukstugor. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Härom intet särskilt att omförmäla. 

c. Epidemisjukhus. 
Beferent: Medicinalrådet Herrlin. 

Här nedan lämnas uppgift å av Kungl. Maj:t under år 1932 beviljade 
statsbidrag för uppförande, inrättande eller inlösen av epidemisjukhus samt 
å av medicinalstyrelsen fastställt antal sängplatser å samma sjukhus. 

d. TuberkulossjukTårdsanstalter. 
Beferent: Medicinalrådet Eden. 

Under 1932 hava följande nya tuberkulossjukvårdsanstalter med inalles 112 
sjuksängar tagits i bruk: 

Älvkarleö tub.-sjukstuga (f. d. epidemisjukstuga) Uppsala län 20 pl. 
Sotenäs > Göt. o. Bohus > 18 > 
Lilla Edets » Älvsb. » 16 » 
Kristinehamns bygdesanatorium Värml. » 26 > 
Högbo sanatoriums barnavdelning Kopparb. > 32 > 

Summa 112 pl. 

Statsbidrag till byggnadskostnaderna, sammanlagt kronor 468 681, har 
utgått till: 

Värmlands läns landsting till tuberkulossjukstugan, Kristine­
hamn 52 000 kr. 

Styrelsen för föreningen för kustvård åt skrofulösa barn, 
Apelviken 137 309 » 
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Styrelsen för föreningen för vård av skrofulösa barn vid havs-
kuranstalt, Styrsö 85 842 kr. 

Västernorrlands läns landsting till barnpaviljong vid Sundsvalls 
sanatorium 82 000 > 

Norrbottens läns landsting till centralsanatoriet i Sandträsk . 15 180 » 
Jukkasjärvi kommun för tuberkulosavd. i Vittangi 16 000 » 
Västerbottens läns landsting till tuberkulosavd. i Sorsele . . 15 000 » 
Stockholms läns landsting ytterligare vårdplatser till Lindhov 4 000 » 
Kristianstads läns landsting paviljong för barn i Broby sana­

torium 54 000 > 
Föreningen T. P. u. p. a. i Strömstad 518 > 
Älvsborgs läns landsting, ombyggnad av Bolltorps sanatorium 6 832 » 

Summa 468681 kr. 

e. Vårdanstalter för kroniskt sjuka. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Under året hava en hel del nya anstalter ävensom avdelningar vid ålder­
domshem o. d. tillkommit. 

f. Barnsjukhus, g. Konvalescenthcin. h. Vanföreanstalter. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Från den 1 juli 1932 är Stockholms stad genom köp ägare till Allmänna 
barnhuset, som från denna tidpunkt är benämnt Norrtulls sjukhus. Sjukhuset 
har dels en avd. för sjuka barn, dels en avd. för sinnessjuka. Köpeskillingen 
var 38 milj. kr. 

B. Omsättningen å de civila sjukhusen m. m. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

En översikt över omsättningen å de civila sjukhusen år 1932 meddelas i 
Tab. K. Av tabellen framgår att totala antalet civila vårdanstalter för 
k ropps l i g t sjuka, från vilka uppgifter ingått, uppgick till 549 med c:a 
43 000 vårdplatser. Det dagliga antalet å samtliga anstalter vårdade upp­
gick till c:a 34 800. Av dessa anstalter intaga lasaretten det viktigaste 
rummet. De förfoga över ett platsantal av omkring 18 100, och var dag er-
höllo 17 250 sjuka därstädes vård. A tuberkulossjukhusen med nära 8 600 
(mot 8 000 föreg. år) sjuksängar vårdades i medeltal pr dag 7 800 sjuka, å 
sjukstugor 1400, å epidemisjukhus omkr. 1150, å försörjningsanstalternas 
sjukhus 1400 samt å sjukhem för kroniskt sjuka 3 300. Antalet vårddagar 
pr patient å samtliga anstalter uppgick till 34-4 mot 35-8 föreg. år; för 
lasarett och sjukstugor enbart var vårdtiden 23-6 dagar mot 24-7 föreg. år. 

De sista åren ha inrättats särskilda avdelningar för reumatiska ledsjuk­
domar vid flera lasarett såsom i Norrköping, Tranås, Malmö, Västerås m. fl. 
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Rörande omsättningen i övrigt hänvisas till tabellavdelningen; för vissa 
anstalter lämnas en del mera speciella uppgifter här nedan. 

Tab. K. Omsättningen å civila vårdanstalter för kroppsligt sjuka år 1932. 

Anm. Fr. o. m. årg. 1930 äro här uteslutna sjukhuset vid Långbro, Katarina sjukhus (stängt 1932) samt 
provisoriska sinnessjukhusen (stängda 1932) i Stockholm. Se ang. las.-avd. för sinnessjuka not. 2 och 
11 nedan. 

a. Ep idemis jukhus . 

Antalet anstalter har sedan föregående år ökat en smula (från 140 till 
147), men platsantalet nedgått med ett 100-tal. Medelbeläggningen har varit 
endast 17 (föreg. år 19) % av platsantalet, d. v. s. i stort sett har 5/B av 
platstillgången varit ledig. Frekvensen av epidemiska sjukdomar har under 
1932 liksom de senaste åren varit förhållandevis låg. 

1 Sjukhuset Eiras två avd. räknade som ett sjukhus. Konv.-avd. och npptagn.-anst. för hastigt insjuk­
nade vid Sabbatsbergs sjukhus ej här medtagna. — 2 Se not 1. Avd. för sinnessjuka vid sjukhuset S:t 
Erik samt barnsjukhuset S. och M. Sacha' minne i Stockholm uteslutna. — 3 Angivna i Tab. T, not 5. 
— 4 Dessa äro 9 avd. för tbc.-sjuka och 4 för barnsjukdomar, 31 barnbördsavdelningar samt 12 avd. för 
sinnessjuka (se Tab. 10). — 5 I not 4 omnämnda lasarettsavd. ej räknade såsom «urskilda anstalter (kol. 2). 
— 6 Häri några tillhöriga enskilda kommuner. Här uteslutna för annat ändamål upplåtna epidemisjukhus. 
— 7 Föreg. rad utom i not 4 samt Tab. 10, not 1 och 3, omnämnda las.-avd. — 8 Uppgifterna avse en­
dast anstalter, frln vilka berättelser ingått. — 9 Häri även tbe.-avd. vid lasarett — 10 Frånsett avd. för 
siinessjoka, som ingå i medicinalstyrelsens ber. om sinnessjnkvarden. — 11 Se Tab. 10. not 1 och 3. — 
12 Den eljest tillämpade beräkningsmetoden här ej användbar. — 13 Dessutom 124 avd. vid ålderdomshem etc 
— 14 Platser å i reserv lagda sjukhus medräknade, däremot för annat ändamål disponerade platser fränräknsde 
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Här nedan meddelas uppgifter för några av de viktigaste sjukdomarna hos 
de å epidemisjukhusen under året intagna. 

Av sjukdomar, som enligt epidemilagen i första hand skola vårdas å 
epidemisjukhus, hava praktiskt taget samtliga fall där intagits, såsom 
torde framgå av nedan gjorda sammanställning, där de å epidemisjuk­
husen vårdade fallen satts i relation till samtliga anmälda sjukdomsfall en­
ligt Tab. 7. Härvid må emellertid påpekas, att i sjakhussiffran för difteri 
och nervfeber även ingå s. k. bacillbärare, vilket icke torde vara händelsen 
med uppgifterna i Tab. 7. Överskottet av sjukhusfall torde även däri hava 
sin förklaring, att en del fall icke i vederbörlig ordning anmälts och därför 
ej kunnat inflyta i tabellen. Med denna reservation må följande siffror an­
föras: 

Av ovanstående siffror framgår otvetydigt, att epidemisjukhusen mottaga 
praktiskt taget alla i dessa sjukdomar smittade. 

Bland de intagna avledo under året 29 av scharlakansfeber, 36 av difteri 
och 27 av nervfeber med paratyfus eller resp. 0-56, l-82 och 4 n av de in­
tagna mot 0-75, 3,11 och 6,16 % under perioden 1926—30. 

Kostnaden pr underhållsdag för samtliga redovisade epidemisjukhus upp­
gick till 8'15 kr. mot 7-88 föregående år, givetvis med stora variationer mellan 
olika anstalter, varom Tab. 14 lämnar närmare upplysningar. De förhållan­
devis höga kostnaderna påverkas givitvis av beläggningsfrekvensen, då ju 
sjukhusen, även då denna &r låg, måste stå i beredskap med viss personal­
styrka o. s. v. Kostnadssiffran är även grundad på utgifter för i reserv 
lagda sjukhus. 

b. Pol ik l in iker . 
Vid Stockholms stads polikliniker (kommunens egna och av kommunen 

understödda) behandlades under året inalles 226 691 personer (nytillkomna) 
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mot 215 026 föreg. år, häri även medräknade sådana, som erhållit vård å 
kommunens polikliniker enligt lagen om smittsam könssjukdom (c:a 9 500 
år 1932 mot c:a 10000 år 1931). 

Vid akademiska sjukhuset i Uppsala ha å poliklinikerna behandlats 18 699 pat. 
A Norrköpings lasarett hava polikliniskt behandlats 2 393 patienter. 
A hälsovårdsnämndens polikliniker i Malmö behandlades 11 200 patienter, 

därav 1 759 for köns- och hudsjukdom. 
Vid Lunds lasarett hava polikliniskt behandlats 27 089 nya patienter, därav 

för röntgeninstitutets poliklinik 564, ortopediska 3 182, psykiatriska 266 samt 
å tandpolikliniken 2 117. 

Vid Göteborgs stads polikliniker hava behandlats 58 975 patienter, därav 
15 747 å röntgen- och radiologavd., 4 079 för hud- och könssjukdom, c:a 500 
å psykiatriska samt 2 947 å tandpolikliniker. 

c. Rön tgen- och f insen ins t i tu t . 

Vid Serafimerlasarettet hava under året undersökts 13 845 personer och 
behandlats 800 patienter. 

Vid Sabbatsbergs sjukhus hava under året utförts röntgenundersökningar 
i 16121 fall och genomlysningar å 6 097 fall. Under året hava 1565 
(nytillkomna) patienter erhållit röntgenbehandling; inalles 5 445 behandlin­
gar hava givits, huvudsakligen för tuberkulösa svulster och hudsjukdomar. 

A sjukhuset S:t Görans centrala röntgen- och ljusavdelning hava gjorts 
sammanlagt 8 620 undersökningar. Röntgenbehandling har lämnats till 641 
patienter, ljusbehandling till 299 patienter och endothermibehandling till 206. 
Vid finseninstitutet hava behandlats 1599, därav 566 för eksem, 203 för 
lupus vulgaris och 96 för lupus erythematosus, även övriga i allmänhet för 
hudsjukdomar. Antalet seanser uppgick till 23830, därav finsenbehandlingar 
10 347 och röntgenbehandlingar 4 328, ljusbad 7 701, kvartslampbehandlingar 
1131, radium behandlingar 9 och med kolsyra 314. 

A sjukhusets S:t Eriks röntgenavd. hava utförts 8 138 undersökningar och 
behandlats 519 patienter. 

A Maria sjukhus hava utförts 10 684 röntgenundersökningar och 4189 genom­
lysningar. Behandling har givits till 361 (nytillkomna) patienter och hela 
antalet behandlingar uppgick till 2 463. 

Â Asö sjukhus hava utförts 943 röntgenundersökningar. 
A Stocksunds lasarett hava utförts 4107 röntgenundersökningar och be­

handlats 225 (nya) patienter. 
A Akademiska sjukhusets röntgenavdelning hava 10 805 patienter undersökts. 

Av dessa hava 1 075 erhållit behandling i 5 733 seanser. Å ljusavdelningen 
hava åt 204 patienter givits bågljusbehandling i 3 431 seanser och 253 kvarts-
ljusbehandlingar, huvudsakligen för tuberkulos och rachitis. 

A Norrköpings lasaretts röntgenavd. hava undersökts 3 370 patienter och 
behandlats 742 nytillkomna patienter; ljusbehandling har meddelats åt 430 
patienter. 
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Tab. L. Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1932. 

Anm. Här meddelade siffror för intagna ÖTerensstämma pa grnnd »T andra bokföringsprinciper ej »Utid 
med de i Tab. J 8 anförda. — Avd. B inbegriper äten ett antal före intagandet förlösta samt icke-föderskor. 

1 Frånskilda häri medräknade. — 2 Obitetriska avd. — 3 Nyinrättad nnder året. 
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Tab. L (forts.). Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1932. 

Å Linköpings lasaretts röntgenavä. hava 4 718 patienter undersökts och 462 
hava slutbehandlats. 

A Kristianstads lasaretts röntgenavd. hava undersökts 2 825 patienter och 
behandlats 232 (nytillkomna) patienter. 

Vid Malmö allmänna sjukhus hava å dess radiologiska avd. 4 958 personer 
undersökts och hava för dessa utförts 6 929 röntgenundersökningar. 

Å Lunds lasaretts röntgeninstitut hava utförts 13 922 röntgenundersökningar 
och behandling givits till 987 (nytillkomna) patienter. 

Å Hälsingborgs lasaretts röntgenavd. hava utförts 5 689 röntgenundersök­
ningar och behandlats 537 patienter. 

A Karlstads lasaretts röntgenavd. hava undersökts 4 749 patienter och 555 
erhållit behandling. 

Å Västerås lasaretts röntgenavd. hava gjorts 4 453 undersökningar å 3 177 
patienter och 602 (nya) patienter hava erhållit behandling. 

1 Enligt härom lämnade uppgifter (en del icke fodenkor, se anm.). — 2 Se mm. 
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Tab. M. Å barnbördshusen år 1932 födda barn. 

Â Gävle lasarett hava utförts 5 790 röntgenundersökningar på 4 713 patienter 
och behandlats 514. 

A Sundsvalls lasaretts röntgenavd. hava utförts 5 612 undersökningar och 
meddelats röntgenbehandling till 321 (nya) patienter. Ljusbehandling har 
lämnats till 226 patienter. 

A Umeå lasaretts röntgenavd. 4 014 undersökningar och 418 behandlade 
patienter. 

Röntgenlaboratorier finnas numera vid samtliga lasarett. 
1 Deasntom 1 trillingbörd. — 2 Dessutom i trillingbörder. 
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Tab. N. Å barnbördshusen år 1932 avlidna barn. 

d. Barnbördshus . 
En redogörelse för å barnbördshusen intagna kvinnor lämnas i Tab. L, 

där även meddelas en fördelning å ålder och civilstånd. 
I Tab. M. redovisas de å barnbördshusen födda barnen med fördelning i 

levande födda och dödfödda. I Tab. N. lämnas en översikt över de därstädes 
avlidna barnen. 

Utom i dessa tabeller upptagna anstalter unnas några mindre lasaretts-
avd., vilka emellertid ej lämnat särskilda årsuppgifter. 

Rörande barnbördsavdelningen vid garnisonssjukhuset i Boden hänvisas 
till II: 5. Sjukvården av civila å garnisonssjukhusen. Där anförda upp­
gifter ingå ej i denna statistik. 

Antalet av de å barnbördshusen och avdelningarna — i styrelsens be­
rättelser (Tab. M) upptagna — födda barnen visar, såsom framgår av nedan­
stående sammanställning, en successiv ökning, såväl absolut som relativt. 
Härvid må emellertid påpekas, att av barnmorskornas klientel ett antal 
blivit förlösta å förlossningshem (Tab. H), för nedannämnda år i ordning 
1 338, 2 356, 4 331 och 5 924. Om vid sammanställningen nedan hänsyn här­
till tages, bliva procenttalen för barnmorskor i stället 80-2, 77-9, 69s och 58-8. 

1 Fördelning ej gjord. — 2 Se not 1. 
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Tab. O. Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhällsdagar, 
inkomster och utgifter år 1932. 

1 Från Röd» korset. — 2 Från landstinget. — 3 Därav från landstinget 480. — 4 Beräknad siffra. — 
5 Därav ombyggnader 1 1 6 9 kr. 
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Tab. O (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1932. 

De å barnbördsanstalterna levande födda barnen utgjorde sålunda år 1918 
endast 9 %. av samtliga i riket levande födda, men hade år 1932 stigit till 
31 % därav, allt enligt till styrelsen inkomna uppgifter. Härtill kommer ett 
ej obetydligt antal barn, som blivit födda å lasarett och sjukstugor — bärom 
saknas närmare kännedom — samt å mindre (enskilda) förlossningshem (se 
Tab. Q). 

Kostnaden pr underhållsdag i medeltal för de anstalter, för vilka uppgifter 
finnas, uppgick till 7'69 kr. mot 8-oo föregående år. Givetvis bar vid denna 
beräkning endast mödra rnas vårddagar tagits i betraktande. 

För enskilda (mindre) förlossningshem hava i Tab. O—B gjorts en del 
sammanställningar med samma uppställningar som för barnbördshusen. Upp­
gifterna äro emellertid rätt ofullständiga. Medeltalet vårdade pr dag å samt­
liga dessa hem uppgick till 136. Dagkostnaden var flerstädes rätt låg, men 

1 Tillskott av bolig. — 2 Från Röda korget — 3 Därav från Röda korset 500 kr. — 4 Från lands­
tinget. — 5 Öppnat i st. f. Clemeninäs f.b., men stängt d. 28 maj 1932. 
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Tab. P. Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1932. 
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Tab. P (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1932. 

Anm. Här hava nnder avd. A endast medtagit» de anstalter, som lämnat härför nödiga nppgirter och 
nnder avd. B endast de som haft till denna grupp hörande patienter. 

Anm. En del ar dessa vårdade kvinnor äro även upptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 

1 Fördelning ej gjord i först» och tredje grupperingen för 14 kv. (se föreg. sida). 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1932 födda barn. 

1 Ler. födda inalles 41. — 2 Fördelning a kön ej meddelad. 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1932 födda barn. 

1 Se noter a föreg. sida. 
Anm. En del av deåsa födda barn även upptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 

Tab. R. Å enskilda förlossningshem år 1932 avlidna barn. 

Anm. Här äro endast upptagna de anstalter, där dvlika dödsfall hava förekommit. 
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Tab. S. Å enskilda sjuk- och vilohem intagna, avlidna och underhålls­
dagar år 1932. 

i Stockholm och en del andra orter relativt hög, i vissa fall beroende på höga 
yreskostnader. 
Det må här påpekas att en del — sannolikt flertalet — av dessa här vår­

dade kvinnor och födda barn även synas vara medräknade i sammandragen 
av barnmorskornas dagböcker (Tab. H). 

e. E n s k i l d a s jukhem och vilohem. 
I Tab. S. lämnas en kortfattad redogörelse för vissa enskilda (mindre) 

sjukhem och vilohem. Det dagliga medeltalet å dessa anstalter vårdade 
uppgick under året till 301. Uppgifterna äro i en del fall bristfälliga och 
innehålla i allmänhet intet om sjukhemmens ekonomiska skötsel. 

5—333088. Kungl. Medicinalstyrelsen! ber. för är 1932. 
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Ett antal småbarnshem samt hem för ensamstående mödrar m. fl. hava 
insänt årsberättelser, men då de ej äro avsedda för sjukvård och för övrigt 
äro tämligen ofullständiga, hava de för året ej medtagits i berättelsen. 

C. Kostnader för sjukhusvård. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

En översikt över utgifter och inkomster vid de civila sjukvårdsinrätt­
ningarna under året meddelas i Tab. T. Summa utgifter för samtliga i 
tabellen upptagna anstalter frånsett S:t Eriks sinnessjukhus uppgick år 
1932 till 77-5 milj. kr. I dessa siffror ingå kostnader för nybyggnader med 
9'o milj. kr. Utgifter för lasarett, sjukstugor och epidemisjukhus uppgingo 
inalles till 50'8 milj., varav för ny- och ombyggnader 6-7 milj. kr. Dessa 
anstalters driftkostnader (nybyggnadskostnader fråndragna) täcktes av patien­
terna själva1 till 31'6 %, av landsting och kommuner (inkl. »annat sjukvårds­
område») till 61'5 % samt av stat till 4-4 %, sålunda av det allmänna till 2/s 
av det hela, härvid hänsyn ej tao-en till ovannämnda kostnader för ny-, till-
och ombyggnader. 

Beträffande nybyggnader må här påpekas, att årsberättelserna ej alltid 
innehålla fullständiga uppgifter härom. I de fall, då byggnadsarbetena utföras 
under två eller flera år, uppstå svårigheter att fördela kostnaderna på de 
olika åren; någon gång medtagas dessa kostnader på sista byggnadsåret, men 
utelämnas vanligen. 

Kostnaden för underhållsdag, efter frånräkning av utgifter för ny-, till- och 
ombyggnader, för samtliga i Tab. 12 upptagna anstalter uppgår till i 
medeltal 6-0 6 kr. mot 6-os föregående år. Vad de särskilda lasaretten be­
träffar, ställer sig dagkostnaden rätt olika. Högsta driftskostnaden för året 
visa (bortsett från Barnsjukh. S. o. M. Sachs' minne) Serafimerlasarettet, 
Maria och Sabbatsbergs sjukhus ävensom andra i Stockholm, över medel­
siffran stå även Stocksunds lasarett, Akademiska sjukhuset i Uppsala, Norr­
köpings och Kisa lasarett samt flera av sjukhusen i Malmöhus län — sär­
skilt Hörby, Hälsingborgs och Landskrona lasarett samt Allmänna sjukhuset i 
Malmö — och i Göteborg samt lasaretten i Karlstad och Härnösand. Rela­
tivt låga kostnader hava flertalet mellansvenska lasarett, såsom i Söderman­
lands, Östergötlands, Västmanlands, Älvsborgs, Skaraborgs, Kopparbergs, 
vidare Norrlandslänen, Blekinge län, Kristianstads län samt å västkusten 
och i Småland. Härvid bör dock påpekas, att somliga lasarett (i de större 
städerna) äro utrustade med polikliniker, vilkas driftskostnader äro med­
räknade, under det att andra sakna dylika institut. 

D. Skador och förgiftningar. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

I Tab. 20 a lämnas en redogörelse för å lasarett och sjukstugor intagna fall 
av skador och förgiftningar med hänsyn till skadornas natur och påföljd samt 
i Tab. 20 b med fördelning efter skadornas tillkomstsätt och påföljd. Med 

1 Detta gäller endast nominellt; i själva rerket bar en del »T dessa gäldats ar landsting och kommuner. 
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Tab. T. Översikt av utgifter och inkomster vid civila sjukvårdsanstalter år 1932. 

Anm. Vid beräkning av kostnaden för underhållsdag hava endast de anstalter medtagits, frun vilka fullständiga uppgifter ingått. — Bland utgifter ingå ej 
hyror (ränta å anläggningskostnaderna el. dyl.) utom för ett fåtal enskilda sjukhem och anstalter (Tab. 18). 

1 Häri även statsbidrag för vård av tbc.-sjuka 239449 kr. (även inräknade nedan under landstings, kommuners aust. för tbc.-sjuka). — 2 Här äro uteslutna 
avd. för sinnessjuka vid sjukhuset S:t Erik (medtagen i Sinnessjukvården i riket) samt Barnsjukhuset S. och M. Sachs' minne. — 3 Körcg. rad utom lasarettens 
tuberkulosavd. (se not 5). — 4 Vårdkostnaden pr dag rätt hög, enär även i reserv lagda sjukhus ined ej obetydliga kostnader (löner, underhåll) här medräknats. 
5 Här äro medtagna tuberkulosavd. vid S:t (iörans och Sabbnisbergs sjukhus, Akademiska sjukhuset i Uppsala, lasaretten i Norrköping, Linköping och Lund, 
Allm. sjukhuset i Malmö samt Karlstads och Skellefteå lasarett. — 6 Från en del saknas uppgifter (jfr Anm. ovan) ooh för några äro de ofullständiga. — 7 Utom 
avd. för barnsjukdomar vid lasaretten i Uppsala, Norrköping, Linköping och Lund, som ingå bland lasarett (jfr Anm.). — 8 Ekonomiska siffror ej beräknade för 
barnbördsavd. vid sjukhusen i Södertälje, Norrtälje, Uppsala, Nyköping, Eskilstuna, Norrköping, Jönköping, Ljungby, Kalmar, Västervik, Karlskrona, Karlshamn, 
Kristianstad, Simrishamn, Ängelholm, J.und, Malmö, Kalkenberg, Mariestad, Lidköping, Kilipstad, Örebro, Västerås, Hudiksvall, Härnösand, Sundsvall. Örn­
sköldsvik, Sollefteå, Backe, Östersund och Sveg; dessa avd. ingå bland lasarett. — 9 Avsevärda fonder finnas; här endast fyllnadssumma. — 10 Tillskott av 
bolag. — 11 Se not 9 och 10. — 12 Häri äveu i not 1 omnämnda 239 449 kr. — 13 Däri även visst belopp från K. pensionsstyrelsen och Cancerföreningen 
m. ti. — 14 D:o från K. pensionsstyrelsen. 
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hänsyn till skadans natur har största gruppen utgjorts av enkelt ben­
brott 5 440 fall, därnäst av sårskada 3 750 fall, av armbrott 2 436 fall, av 
hjärnskakning 2 074 fall och kontusioner 1756 fall. Benbrotten (enkla) hava 
i 285 fall lett till döden. 

Med hänsyn till skadornas tillkomstsätt voro 25 340 olycksfall och 293 
självmord eller självmordsförsök. Av de förra drabbade 72-2 % mankön och 
278% kvinnokön, av de senare 529, resp. 47,1 %. 

Beträffande olycksfallens påföljd hava 21 227 eller över 84 % varit av över­
gående natur, 13 % hava lämnat kvarstående men och över 3 % hava lett till döden. 

Trafikolycksfallen, för vilka i Tab. 21 a och 21 b lämnas i fråga om till­
komstsättet en rätt ingående specifikation, hava varit följder dels av kolli­
sioner mellan olika slags färdmedel, dels även av andra orsaker (kullkörning, 
fall från fordon e. d.). 

Enl. Tab. 21 a kommer största siffran på gruppen sårskador (2 476), där­
näst å kontusioner (1546), hjärnskakning (1289) samt arm- och benbrott 
(resp. 1 259 och 1 232); bland svårare skador må nämnas brott å hjärnskålens 
botten med 60 dödsfall, andra brott å huvudets ben med 43 dödsfall. Av 
samtliga 10 223 fall förde 224 till döden, 471 hade kvarstående och 9 528 över­
gående men, resp. 2"2, 4-6 och 93,2 %. I följd av kollisioner mellan järnvägs­
vagn — tänkt såsom det skadegörande subjektet — och andra färdmedel och 
fotgängare (Tab. 21 b) skadades 98 personer, mellan spårvagn och andra 110, 
automobil och andra 2 970, motorcykel och andra 534, -velociped och andra 
713 samt övriga färdmedel och andra 189 personer. 

Genom kullkörning skadades 3 836, genom fall från ifrågavarande färd­
medel 657 och på annat sätt 1 079. 

5. Sjukvården av civila å garnisonssjukhusen. 

Årsberättelserna från garnisonssjukhusen innehålla numera särskilda upp­
gifter för civila, som genom överenskommelser mellan civila och militära 
myndigheter intagas, flerstädes i stor utsträckning, å dessa sjukhus. 

1 berättelse från K. arméförvaltningens sjukvårdsstyrelse redogöres för 
den totala omsättningen å dessa sjukbus. Beträffande vården av civila sjuka 
lämnas här nedan kortare redogörelser enligt uppgifter, som erhållits från 
nämnda styrelse, rörande utrymme, intagna, döda och underhållsdagar. 

1 För hela sjukhuset, för civila enbart i regeln ej fastställt. — 2 Utom epidemiavd. 
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Tab. U. Uppgifter från garnisonssjukhusen för år 1932 angående för 
skador och förgiftningar intagna. 

Anm. Börande mm. och noter se Tab. 20 a och 20 b. 



6 2 SJUKVÅRDEN AV CIVILA Å GARNISONSSJUKHUSEN. 

Tab. V. Uppgifter från garnisonssjukhusen för år 1932 angående samt­
liga såväl i sluten som öppen vård behandlade trafikolycksfall. 

I. Skadans natur. 

II. Skadans tillkomstsätt. 

Vid Stockholms garnisonssjulchus har å stadens ackord intagits 520 patien­
ter, antalet underhållsdagar var 16 774 — härför i medeltal upptagna 46 
platser; för denna vård har staden inbetalat 95 654 kr. 

A garnisonssjukhuset i Boden, larnbördsavdelningen, hava intagits 256 
kvinnor, därav 241 för förlossning. Av dessa avled 1 och 6 sändes till sjuk­
hus. Av dessa 241 voro 10 under 20 år, 123 i 20—30 år, 90 i 30—40 år 
samt 18 över 40 år; ogifta voro 36, gifta 202, änkor eller frånskilda 3; först-
föderskor voro 127, omföderskor 114. Levande födda barn voro 223, därav 
fullgångna 97 g. 100 fl. samt ofullgångna 8 g. 18 fl.; dödfödda voro 13, 
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därav fullgångna 4 g. 3 fl. samt ofullgångna 2 g. 4 fl. Å anstalten avledo 
7 barn. 

I Tab. U lämnas en sammanfattning av de å samtliga garnisonssjukhus 
under året intagna fallen av skador, förgiftningar och självmordsförsök. 
För arm- eller benbrott vårdades 164 fall, varav 5 slutade med döden och 
34 hade kvarstående men. 

I Tab. V redogöres för samtliga å garnisonssjukhusen — såväl i sluten 
som öppen vård — behandlade trafikolycksfall med undantag av dem som 
vårdats å sjukhusen i Stockholm, Karlsborg och Boden, vilka icke lämnat 
uppgifter härom. Då samtliga trafikolycksfall enligt Tab. U uppgick till 
83, komma ej så många på nyssnämnda sjukhus. 



III. Rättsmedicin. 

A. Rättsmedicin i egentlig bemärkelse. 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Under år 1932 hava till medicinalstyrelsen inkommit 493 protokoll från lä­
kare i riket rörande av dem på vederbörligt förordnande verkställda mediko-
legala förrättningar. Av dessa utgöras 433 av obduktionsprotokoll samt 60 av 
protokoll över besiktningar å levande personer. 

Obduktioner å foster hava verkställts i sammanlagt 71 fall, och har genom 
dessa ådagalagts, att i 18 fall fostret ej varit livsdugligt, att i 4 fall fostret 
ej varit med liv framfött, att i 2 fall ej kunnat fastställas, om fostret varit 
med liv framfött, att i 7 fall döden varit naturlig samt att i 9 fall dödsorsa­
ken varit obestämbar; i övriga 31 fall har fastställts våldsam död, därav 19 
genom handaverkan och 12 genom bristande vård. 

övriga obduktioner, verkställda i rättsligt syfte, hava utgjort tillhopa 352. 
I 68 fall av dessa har obduktionen ådagalagt naturlig död, i 17 fall har döds­
orsaken varit obestämbar. I övriga 277 fall (196 män och 81 kvinnor) har 
genom obduktion fastställts våldsam död. I 33 av dessa har dödsorsaken 
varit kvävning (20 fall drunkning, 8 fall hängning, 1 fall strypning samt 4 
fall annan kvävning), 3 fall förf rysning, 2 fall förbränning, 130 fall kross­
skada, 11 fall stick- och skärskada, 16 fall skottskada, 55 fall förgiftning 
och 27 fall annan våldsam död. Av omnämnda 277 fall kunna 57 rubriceras 
såsom sannolika självmord, 24 såsom följd av fosterfördrivningsförsök. 

Besiktningar å levande personer hava verkställts för utrönande av följder 
av föregången misshandel i 48 fall, av utövad otukt i 8 fall samt av våldtäkt 
i 4 fall, eller inalles 60 fall. 

översikt över i rättsmedicinska nämnden under år 1932 avgivna utlåtanden 
i ärenden angående: 

Rättsmedicinska nämnden har under året sammanträtt 59 gånger och där­
vid förutom ovan anförda ärenden handlagt 232 protokoll med utlåtanden över 
rättsmedicinska obduktioner. 
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B. Rättspsykiatri. 
Referent: Medicinalrådet Ltnritzen. 

a. Redogörelse för rät tspsykiatriska nämndens verksamhet är 1932. 

Rörande rättspsykiatri-ska nämndens verksamhet må nämnas, a t t under året 
behandlats 190 ärenden, varvid avgivits 181 utlåtanden. 

Från år 1931 balanserade ärenden 22 
Under år 1932 inkomna ärenden 170 192 

Under år Ï932 avgivna utlåtanden l b l 
Under år 1932 avgjorda ärenden utan ut lå tande 3 
Till år 1933 balanserade ärenden 8 192 

Översikt över avgivna utlåtanden. 

Uät tspsykiatr iska nämnden har avgivit y t t rande i 66 ärenden angående 
äktenskap. 
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b. Redogörelse för sinnessjukv&rdsbyråns verksamhet i ärenden rörande 
rät tspsykiatr isk undersökning av ti l l talad år 1932. 

Granskning jämlikt 42 resp. 43 § sinnessjåklagen. 

Inkomna läkarut låtanden 335 
a. Granskade utan å tgärd 239 
b. Ytterl igare psykiat r isk granskning har synts styrelsen erfor­

derlig angående 89 
c. Granskning ej utförd på grund av domstolens omedelbara be­

slut om inhämtande av medicinalstyrelsens utlåtande . . . . 7 335 

Anm. 1. Medicinalstyrelsens utlåtande har av domstolen jämlikt 44 § sinnessj åklagen in­
fordrats, förutom i de under c. upptagna 7 fallen, jämväl i 33 av de under a. och i 88 av de 
under b. upptagna. 

Anm. 2. Medicinalstyrelsens utlåtande angående ovan under b. och c. upptagna ärenden har 
i 42 fall avvikit från den intygsgi vande läkarens. 

Förordnande ar läkare jämlikt 43 § sinnessjuklagen. 

Sådant förordnande har gjorts i 98 fall. 

Översikt av under år 1932 avgivna utlåtanden. 

Anm. Den tabellariska översikten omfattar: 
1. Medicinalstyrelsens utlåtanden under år 1932. 
2. Läkarutlåtanden, där medicinalstyrelsens utlåtande icke begärts. 



IV. Apoteksväsendet. 
Referent: Byråchefen Matérn. 

Antalet apoteksinnehavare och övrig farmaceutisk personal1 utgjorde den 
31 dec. 1932: 

Apoteksinnehavare (räknat efter godkänd avsyning) 394 
Arrendatorer 4 
Föreståndare för filialapotek och medikamentsförråd 27 

> med förordnande längre än 2 månader 9 
Övriga legitimerade apotekare 470 

901 

Farmacie kandidater 549 
Apotekselever 181 

Summa farmaceutisk personal 1634 

Den 1 jan. 1932 funnos inom landet 421 apoteksinrättningar, därav 396 
apotek, 1 filialapotek och 24 medikamentsförråd. Under året beslöts nyan­
läggning av apotek i Bureå, Göteborg (Najaden och Strutsen), Hofors, Malmö 
(Hjorten) och Stockholm (Antilopen, Domherren, Gasellen och ödlan). Av 
dessa öppnades under året apoteket i Hofors. Av tidigare beslutade nyanlägg­
ningar öppnades apoteken i Borås (Storken), Falköping (Svalan), Hultsfred, 
Spånga, Stockholm (Påfågeln), Umeå (Järven) och Vittangi samt medika-
mentsförråden i Surahammar och Tureberg. Apoteket i Billingsfors har jäm­
likt föreskrift i kungl. brev den 26 juni 1931 flyttats till Bengtsfors köping. 

Den 31 dec. 1932 uppgingo alltså landets apoteksinrättningar till 431, därav 
404 apotek, 1 filialapotek och 26 medikamentsförråd. 

Med stöd av bestämmelserna i kungl. brev den 7 dec. 1928 har medicinalsty­
relsen under året meddelat tillstånd till inrättande av 57 läkemedelsförråd. 

Privilegium å apotek har under året tilldelats i 59 fall. Dessa privilegier 
hava blivit lediga på grund av nyanläggning i 12 fall, innehavarens död i 
13 fall, innehavarens pensionering i 10 fall och innehavarens befordran till an­
nat privilegium i 24 fall. 

Innehavaren av privilegiet å det apotek, som skolat inrättas i Degerfors, 
har på egen begäran befriats från sagda privilegium genom kungl. brev den 4 
nov. 1932, varvid förordnats, att privilegiet i fråga skall ånyo kungöras till 
ansökan, först sedan Degerfors kommun beslutat att tillhandahålla apoteks­
lokaler m. m. i enlighet med föreskrifterna i kungl. brevet den 16 okt. 1931. 

Förordnande som arrendator av apotek har av medicinalstyrelsen utfärdats 
för 1 apoteksinnehavare och 2 legitimerade apotekare. 

För kontroll av apoteksinrättningarna hava utförts 379 årsvisitationer, 70 
inspektioner och 14 avsyningar. 

1 Vid jämförelse mellan denna översikt och Tab. I e, kol. 6—14, torde observeras, att i tabellen 
lämnas uppgifter om antalet anställda, under det att i översikten medtagits även de, som vid årets slut 
saknade anställning. 
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Tab. 1 a. Läkare och civila läkarbefattningar med tjänstårsrätt 31 dec. 1932. 

Anm. Körande anm. och noter till Tab. I a se följande lid». 
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Tab. 1 b. Barnmorskor och sjuksköterskor vid slutet av år 1932. 

Anm. Enskilt praktiserande barnmorskor och sjuksköterskor äro räknade, där de äro bosatta. Ingen i denna 
tabell räknad mer än en gång. Bland städer även inräknade köpingar och mnnicipalsamhällen. 

1 Utom ä förlossningsanstalter anställda. — 2 Med inräknande även av dem, som tjänstgöra å privata förloss­
ningsanstalter. — 3 Här äro upptagna de sjuksköterskor, som genomgått godkänd sjuksköterskeskola eller av medici­
nalstyrelsen förklarats hava förvärvat däremot svarande kunskaper och färdighet. Sjuksköterskor, enbart anställda vid 
sjnkvårdsanstalter, ej medtagna. — 4 Utom Norrköping. — 5 Utom Malmö. — 6 Utom Göteborg. — 7 Därav 6 å 
privata förlossningsanstalter. — 8 Därav 6 å självständ. polikl. och 4 sjukvärds- eller fattigvårdsiystrar. — 9 Av förs. 
och dess fattigvårdsstyr. anställda 48 diakonissor etc. — 1 0 Därtill c:a 60 ej godkända. —- 11 I några län häri även med­
räknade av församling, bruk etc. anställda. — 12 Siffra för är 1931. 

Anm. och noter till Tab. I a. 
Anm. Läkare äro upptagna blott en gång å kol. 2—4. Förste provinsialläkare såsom sådan förd â residensstaden 

(jfr dock not 13). Provinsialläkare och extra provinsialläkare äro påförda sina tjänstgöringsomraden, även om de äro 
bosatta i stad, köping eller municipalsamhälle. Övriga läkare räknade till de distrikt, där deras egentliga mottagning 
under större delen av året är förlagd. — Äro flera l ä k a r b e f a t t u i n g a r förenade hos samma person, hava de upp­
tagits var och en för sig å kol. 8—18; vakanser även medräknade, vadan antalet befattningar kan överstiga antalet 
tjänsteläkare (kol. 2). —- Köpingar och mnnicipalsamhällen här sammanförda med städer. 

1 Civila läkare med uteslutande enskild praktik (utan tjänstårsrätt) samt enskilt, praktiserande militärläkare, som ej 
äro upptagna i kol. 2. — 2 F. d. tjänsteläkare samt andra läkare, som ej idka praktik. — 3 Se Stock. län. — 4 Häri 
förste stadsläkaren (förste prov.-läkares befogenhet) och andre stadsläkaren. — 5 Vid Stockholms sjnkhna vid Söderby 
anställda b' läkare räknade till Stockh. län. — 6 Vid Stockholms sjukhus vid Rånäs anställd läkare räknad till Stockh. 
län. — 7 Däri 2 professorer vid tandläkarinstitutet och 1 vid gymn. centralinstitutet. — 8 Däri förvaltningsläkare (me­
dicinalstyrelsen 30, arméförvaltningens sjukvårdsstyrelse 4, hälsovårdsnämnden 3, flygitvrelsen 1 samt marinöverläkaren). 
— 9 Bosatt i residensstaden, men ej där räknad. — 10 Häri bitr. l:e prov.-läk., bosatt i Stockholm. — 11 Utom Norr­
köping. — 12 Utom Malmö. — 13 Utom Göteborg. — 15 Förste stadsläkarna i Stockholm, Malmö och Göteborg ingå 
häri. — 16 Jfr not 15. — 17 Ett flertal tillika sjnkhusläkare (även där räknade). — 18 Se not 17. 
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Tab. 1 c. Tandläkare, sjukgymnaster och apotekspersonal vid slutet av år 1932. 

1 Därav 12 tillika läkare. — 2 Därav 1 d:o. — 3 Därav 3 föreståndare eller innehavare av gymnastiskt 
institut; dessutom 58 icke legit. — 4 Dessutom 127 icke legit. 
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Tab. 2. AV vederbörande läkare verkställda ämbetsresor för farsoters och 
smittsamma sjukdomars hämmande m. m. under år 1932. 

Anm. Principen rid beräknandet ar antalet ämbeteresor synes rara växlande; särskilt framträder detta i fråga 
qm Taocination. 

1 JDäraT 16 för undersökning ar skolbarn. — 2 Ofullständiga uppgifter. 
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Tab. 3. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om döds­
orsakerna i rikets städer år 1932. 

1 Blev stad d. 1 jan. 1932. — 2 Infektiös magtarminflammation 17, lymfogranulomatos 9, rödsot 1, reuma-
tiak feber 1, stelkramp 1, gangrän 1, angina ulcerosa 1. 

6—333088. Kungl. MedicinaUtyrehtns ber. för 1932. 
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1 Se not 1 å tabellens första sida. — 2 Därav engelska sjukan 1, hvpofvsura sjukdomar 1, Baaedows sjuk-
ström 1. kross- och brottskador 134, sår 2, skottsår 1, svält 1, aknt förgiftning 12. 



75 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 2 . 

dom 5, Addisons sjukdom 3, struma 3. — 3 Genom drunkning 20. kvävning 1, förbränning 3, skada av elektrisk 
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77 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1932. 
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79 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1932. 

1 Undulantfeber. 
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Tab. 4. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om antalet döda i rikets städer med för­

delning efter ålder och kön år 1932. 
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TAB. 4. (Forts.) DÖDA I RIKETS STÄDER EFTER ÅLDER OCH KÖN ENLIGT HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS UPPGIFTER ÅR 1932. 
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Tab. 5. Översikt av dödsorsakerna i rikets städer enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1932. 
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1 Häri även övriga könsorganens sjukdomar. 
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Tab. 6. Några av de viktigaste dödsorsakerna i rikets städer månads­
vis enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1932. 

Anm. Be till denna tabell inkomna uppgifterna hava i några fall varit avfattade enligt äldre nomen­
klaturen och i andra fall ofullständiga, vadan ej alla bär upptagna slutsummor överensstämma med de i 
Tab. 3—5 anförda. 

Tab. 7. Infektionssjukdomar med anmälningsplikt år 1932. 

Anm. Fall av de i Tab. 7 upptagna sjukdomar skola anmälas av a l l a läkare. — Norrköping, Malmö 
och Göteborg som bilda egna sjukvårdsområden inga ej i resp. län. 



89 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1932. 

7—333086. Kungl. Medicinalttyrtlttnt ber. för år 1932. 
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92 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1932. 
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Tab. 8. Andra infektionssjukdomar (utan anmälningsplikt) år 1932. 

Anm. Tabellen upptager endait fall ar deisa sjukdomar, som kommit till tjänsteläkarnas kännedom. 

1 »Smittsam ögonsjukdom.> 
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Tab. 9 a. Fall av smittsam könssjukdom år 1932 efter boningsort jämte 
översikt för ett par äldre år. 

1 Utom Norrköpings «tad. — 2 Utom Malmö stad. — 3 Utom Göteborg» stad. 

Tab. 9 b. Fall av smittsam könssjukdom år 1932 efter ålder och kön. 

Anm. Fall ar smittsam könssjukdom, aom ar läkare iakttagits, skall av honom ofördröjligen till vederbörande 
förste provinsialläkare (förste stadsläkare) anmälas. 

1 Häri ingå samtliga fall av syphilis, såväl ärvd som förvärvad. 
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Tab. 9 c. Fall av smittsam könssjukdom år 1932 efter smittningsort. 

1 Utom Norrköping. — s Utom Malmö. — s Utom Göteborg. 
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Tab. 10. Sjuksängar, intagna, döda, underhål lsdagar m. m. vid 
lasaretten år 1932. 

1 Därav 10 platser å isoler.-avd. Platsantalet ökat från 452 d. 1 jan. 1932. — 2 Konvalescenthemmet och 
upptagningsanstalten för hastigt insjuknade (se Tab. 18) ej medräknade. — 3 Dessutom isolerings­
paviljong med 13 pl. samt 40 i sommarpaviljonger. — 4 Dessutom 8 för ambarn och 6 för digivande 
mödrar. — 5 Exkl. 59 ammande mödrar med 1102 underhällsdagar och 16 ambarn med 2 843 under­
hållsdagar. — 6 Se not 5. — 7 Stockholms stads och läns sjukhus. — 8 Häri även tbc.-paviljong (Troielli-
sjukhuset). — 9 Minskat mot årets slut frän 1396. — 10 Ökat från 138 den 1 okt. — 11 D:o från 120. 
— 12 D:o från 178. — 13 Ökat från 54. — 14 Efter 15 juni till årets slut ombyggnader så att endast 
c:a 30 platser kunuat beläggas. 



97 TAB. 1 0 . (Forts . ) SJUKSÄNGAR, INTAGNA, DÖDA, UNDERHÅLLSDAGAR M. M. 

1 TVÅ sjnkv.-omiäden. — 2 Ökat frän 65 den 25 okt. 



9 8 TAB. 1 0 . (Forts . ) SJUKSÄNGAR, INTAGNA, DÖDA, UNDERHÅLLSDAGAR M. M. 

Anm. Här medtagas lasaretten» samtliga avdelningar utom tbe.-avd. vid Löwenströmska las. (liksom fornt) 
och Örnsköldsvik» lasarett (fr. år 1931). Fr. o. m. år 1931 (ny sinnessjuklag i kraft t, å.) redoTiini bär särskilt 
lasarettsavd. för sinnesijuka (kommunala sinnessjukhus, grupp b), som även ingå i Sinnessjnkvården i riket. 

1 Från räknade Barnsj. S. o. M. Sachs' minne och avd. för sinnessjuka rid sjskhnset S:t Erik (ingår i 
ber. om sinneasjukvården i riket) i Stockholm, men medräknade avd. för barnsjukdomar, barnbördsavd. och 
tbc.-avd. vid lasarett. — 2 Föregående rad utom las:s tbc.-avd. (se textavd. Tab. S, not 5). — 3 Frånsett 
ard. för sinnessjuka vid lasaretten i Vadstena. Eksjö, Kristianstad, Lund, Falkenberg, Uddevalla, Falköping, 
Västerås, Gävle, Söderhamn, Hudiksvall och Umeå (se anm. samt not 1). — 4 Okat från 143 den 1 ang. — 
5 Inkl. Nisseraka sjukhemmet. — 6 Ökat nnder året från 239 ; jfr not 5. 
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1 Infläta» patientavgifter och polikltnikavgifter. Inkomster ar frisängor ej här medtagna utan förda ä kol. S 
— 2 Häri medräknad den allmänna sjukvårdsavgiften, överskott från föregående år samt på redogörelscåret be­
löpande lån och förskott. — 3 Genom hälsovårdsnämnd, fattigvårdsnämnd, drätselnämnd etc. Se även not 2. — 
4 Av staten för främmande undersåtar eller personer med okänd hemortsrätt, från annat sjukvårdsområde (landsting 
eller kominan), pensionsstyrelsen, riksförsäkringsanstalten, livförsäkringsbolag etc. — 5 Använd under året för sjuk­
husets ändamål. — 6 Häri (netto) inkomster av lantbruk, trädgård, stall (automohil) och »vingård samt hantverken 
etc. — 7 Därav till polikliniken 20 800 kr. — 8 Därav frän Karolinska institutet i ersättning 4 250 kr. — 9 Därav 
lånemedel m. m. för ombyggnader 901 069 kr. — 10 Bidrag till drift- och platskostnader. — 11 Se Tab. 10, mot­
svarande not. — 12 Därav patientavgifter å nnseninstitntet 51 311 kr. — 13 För vård av tuberkulossjuka. — 14 Vård för 
smittsam könssjukdom å allmän sal avgiftsfri. — 15 För kost till elever m. m. — 16 Från lantgård, stall etc. 3 500 
kr. samt hantverkeri 5 3 3 3 kr. — 17 Därav för vård av tbc.-sjuka 20538 kr. och från universitetet 8596 kr. — 
18 Därav ersättning för förbandsartiklar 40 163 kr., för kost till elever 32 943 kr. samt diverse inkomster 7 174 kr. 
— 19 Av levererad värme, tvätt, frän köket etc. 5 573 kr. — 20 Av hantverkeri etc — 21 Av hantverkeri etc. 
3 830 kr. och hyror, arrenden, lantgård etc. 144 kr. — 22 Därav hyror och inkomst av trädgård 7 977 kr. 



1 0 0 TAB. 1 1 . (Forts . ) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1 9 3 2 . 

1 Se föreg. rid» sot 1. —- 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 D:o not 4. — 5 D:o not 5. — 6 D:o not 6. — 
7 Elevavgifter m. m. — 8 Däri iven upptagningsanstalten. — 9 Från lantbruk, trädgård, stall, svingård etc. — 10 Dårar 
för vård av tuberkulossJuka 21338 kr., byggnadsbidrag 24 689 kr. samt till drift 62 628 kr. — 11 Därav 
ersättning för indraget kyrkotionde 4 997 kr., frän bandsgeverkstaden 4 396 samt vak 113 kr. — 12 Därav för 
värd av ibc-sjnka 19 293 kr. samt sinnessjnka 29 176 kr. — 13 Frän pensionsstyrelsen (fastighetsavgift). — 14 Därav 
från lantgård etc. 300 kr. och elevavgifter 2 400 kr. — 15 Tolagsersättning. — 16 Värd av Inpnspatienter. 
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Anm. Tabellen npptagér »amins ajnkhns »om Tab. 10: se slutsiffror med not 8 och 9 samt Tab. 12, anm. 
1 Se tabellens första sida, not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 D:o not 4. — 5 D:o not 5. — 6 D:o 

not 6. — 7 För vård ar tbc.-sjnka. — 8 Fr. o. m. 1932 ingår här ej tnberknlossjnkhuset. — 9 Krånräknat Barn-
ijnkhuset S. o. M. Sachi' minne (se Tab. 18) och avd. för sinnessjnka vid Sjukhnset S:t Erik (se Sinnessjnkvarden 
i riket). — 10 Föregående rad ntom tbc.-avd. vid lasarett (se Tab. T, not 5). — 11 Delvis beräknat. — 12 Elevavgifter. 
— 13 Av pensiousstyrelsen till kuranstalten. — 14 Frånsett anslag till nybyggnader 3 630 677 kr. samt till utrust-
ning 504785 kr., s:a 4 1 3 5 462 kr. 
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Tab. 12. Lasarettens utgifter år 1932. 
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Anm. Tabellen upptager samtliga i Tab. 10 medtagna anstalter (jfr Tab. 10, anm.), sålunda aren barnsjukhuset S. och M. Sachs' minne, däremot ej tbc.-
sjukhus. — I tabellen ingå även i förekommande fall kostnader för polikliniker och röutgenlaboratorier. 

1 Inre renhållning och å gård. — 2 Ej å andra titlar förda. — 3 Inkl. gårds, parkers och vägars underhåll. — 4 Häri även kostnader som likviderats 
av särskild byggnadskommitté e. d. Hit foras även nyanskaffningar av inventarier. — 5 Efter avdrag av utgifter för »y-, till- och ombyggnader. — 8 Motsvarande 
antal nnderhållsdagar 150408. — 7 D:o 209171. — 8 Frånsett anmiitet 198 771 kr. — 9 Därav nyanskaffning av inventarier 124 G78 kr. — 10 Räkenskaperna ge­
mensamma för hela sjukhuset, men här fördelade pro rata parte efter onderhållsdagarnas antal. — 11 Frånsett räntor 27 359 kr., hyror 14 258 kr. samt avskriv­
ningar 6 262 kr. 12 Frånräknat försålda matportioner till epidemisjukhuset 3 522 kr. samt utg. för tvätt till d:o 2333 kr. eller inalles 5 855 kr. — 13 Därav 
till Malmö stads pensionsfond 71570 kr. 
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Tab. 12. (Forts.) Lasarettens utgifter år 1932. 



105 

8—
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1 lare renhållning och å gård. — 2 Ej å andra titlar förda. — 3 Inkl. gårds, parkers och vägars underhåll. — 4 Se not 4 å föregående uppslag. — 
5 D:o not 5. — 6 Fr. o. va. är 1932 ingår här icke tuberkulossjukhuset. — 7 Här iiro uteslutna Barnsjukhuset S. o. M. Sachs' minne (se Tab. 18) ooh avdelningen 
för sinnessjuka vid Sjukhuset S:t Erik (»e SinnessjukvSrden i riket). — 8 Föregående rad utom tbc.-avd. vid las. (se härom Tab. S, not 5, samt Tab. 17). — 9 Här 
ej upptagna 3 630677 kr. till nybyggnader, ej heller 504 785 till nyanskaffning av inventarier, tillhopa 4135 462 kr. — 10 Se not 9. 
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Tab. 13. Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1932. 
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1 Häri ingå ibland iivcn mindre reparationer. — 2 Maria Alberts stiftelse. Tillhör landstinget. — 3 Tillhör nnmera landstinget. — 4 D:o d:o från 
d. 1 jan. 1983. — 5 Tillhör kommunen, driften bekostas av landstinget. — 6 Därav frÄn bolag 1 700 kr. — 7 Kråniett avskrivning med 2 000 ki. — 8 Okat 
från 24 i början av sept. 
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Tab. 13. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1932. 

1 Häri ingl äten mindre reparationer. — 2 Fransett tnberknlosavd. Ekonomisk» siffror endast approximate. —3 'Här i även epidemiavd. Se även not 2 
— 4 DäraT frän bolag och enskilda 1812 kr. — 5 Stängd 1 jnni—1 okt. — 6 Se not 5. 
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Tab. 14. Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda 

och underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1932. 

1 Efter franräknande av kostnader för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett en avd. om 24 platser som användas för tuberkulossjukvård. — 3 Frånsett 
för vård ar kroniskt sjuka disponerade 6 platser. — 4 D:o 19. — 5 Frånsett för tbc-sjukvârd (Knivsta sjukhus 22) och i not 3 och 4 omnämnt platsantal, i.allt 
47. — 6 Ej i bruk under 1932. Nedlagt under 1933. — 7 Därav £ i reserv lagda sjukhus 41 (Euköping 32, Lövsta 9) samt för tuberknlossjukvârd 23 pl. (Alv-
karleö fr. d. 1 aug. 1932). Se även not 2. — 8 Lagt i reserv. — 9 Frånsett för annat ändamål t. v. upplåtet sjnkhns (Aspa 16). 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1932. 



111 1 Efter franräknande av kostnader för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Lagt i reserv frän d. 1 okt. 1932. — 3 Indraget. — 4 FrånieH 24 t. T. för 
kroniskt »jnka. — 5 Fransett för annat ändamSl upplåtna (Jämshög 19, Lyckeby 19), men medräknat â reserv lagt sjnkhns (Bräkne-Hoby 10). — 6 Lagt i re­
serv. — 7 Ökat frän 185 d. 1 okt. 1932. — 8 Frånsett Täntor 3 900 kr. — 9 Frånsett 20 platser, från d. 21 sept. 1931 upplåtna till vård av tuberknlösa. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1932. 
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1 Efter frånräknande av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett 19 f. n. disponerade för vård av kroniskt sjuka. — 3 D:o 22. — 4 Se not 
2 och 3. — 5 Frånsett hyror 9000 kr. — 6 Nytt sjukhus, färdigt 1931, togs i bruk d. 5 mars 1932. — 7 Frånsett sjukhusen i Leksand (26 pl.), Malnng 
(12 pl.), Svärdsjö (13 pl.) och Älvdalen (11 pl.) som f. n. användas såsom bygdesanatorier. — 8 Hålles i reserv enl. beslut 1932. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1932. 
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Anm. Under rubriken för ny-, till- och ombyggnader (kol. 15) synas rätt ofta inga kostnader för byggnaden underhåll, reparationer o. d. 

1 Efter franräknande av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Epideminvdelning vid sjukstugan. — 3 Tillhör numera landstinget. — 4 Vid Bodens 
garnisonssjukhns. Här anförda siffror avse endast civila patienter (de militära redovisas i Hiilso- och sjukvård vid armén); platsantalet giiller dock hela anstalten. 
Ekonomiska siffror endast beräknade. — 5 Jfr not 4. — 6 Nya lokaler, togos i bruk den 3 okt. och platsantalet ökat från 12. — 7 Frånsett hyror 1 600 kr. 
— 8 Frånsett till prov. bygdesanatorier tagna sjukhusen i Delsbo (17 pl.) och Gysinge (14 pl.), inalles 31 pl. — 9 Lagt i reserv. — 10 Frånsett avd. för krön. 
sjuka. Ekonom, siffror endast beräknade. — 11 Platser vid i reserv lagda sjukhus medräknade, däromot ej för annat ändamål upplåtna (för kroniskt sjuka, 
tuberkulossjuka etc.). — 12 Reservlagt under 1932 och verksamheten nedlagd vid årets slut. — 13 Frånsett Mörsils sjukhus (15 pl.), t. v. för tuberknlossjukvård. 
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Tab. 15 a. Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanst, för tuberkulossjuka år 1932. 
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1 För tuberkulos S vårdanstalt för denna tjukdom. — 2 För statstjänare högst 30. — 3 Tab. 16, vederbörlig not. — 4 Ökat under året. —5 Väntetid för barn. — 
6 Den 20 dec. ökad till 239 (ny barnavd.). 
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Tab. 15 a. (Forts.) Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanstalterna för tuberkulossjuka år 1932. 

1 So Tab. 16, vederbörlig not. — 2 Se föreg. lida, not 1. — 3 Ökat under året frän 258 — 4 D:o från 330. — 5 Beräknad siffra. 



119 Tab. 15 b. Vårdtid vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1932. 



120 TAB. 15 B (forts.). VÅRDTID VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1932. 



121 Tab. 16. Inkomster vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1932. 

1 Se Tab. 11, not i. — 2 D:o not 6. — 3 Ingår som del av lasarettet i Tab. 11. Inkomster (approximativt beräknade 
siffror äro betecknade med medievalstil) här satta lika stora som utgifter, se härom Tab. 17, not 5. — 4 Tillhör läns-
förening mot tuberkulos. — 5 Tillhör föreningen T. P. n. p. a. — 6 Öppet 3 1/2 månader. — 7 Av avkastning a jubileums­
fonden tågen nödig fyllnadssnmma. — 8 Därav frän lantbruk etc. 8 174 kr. — 9 Öppnades d. 1 ang. 1932. — 10 D-o 
d. 27 ang. 1932. — 11 D:o d. 18 nor. 1932. — 12 Därav byggnadsbidrag 186 000 kr. — 13 D:o 36000 kr. — 14 Nytt 
sjukhus färdigt 1 dec. 1931 (Tbc.-sjukstugan Solherh upphörde 1931). — 15 Gåvor till nyanskaffning, 

9—33308t. Kungl. MedicmaUtyrtltmt btr. för år 1932. 



1 2 2 TAB. 16 (forts.) . INKOMSTER VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1 9 3 2 . 

1 Se Tab. 11, not 4. — 2 D:o not 6. — 3 Se föreg. sida, not 3. — 4 Ekonomiska siffror endast beräknade. — 5 Dårar 
byggnadabidrag 40000 kr. — 6 Bidrag av sparbank till fritisgar. — 7 Se not 6. — 8 Tillskott ar ägaren. — 9 Öpp­
nades d. 9 sept. 1932. — 10 Första gängen medtagen i denna tabell arg. 1932. — 11 Därav från bolaget 8 5 7 1 kr. 
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Tab. 17. Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1932. 

1 Ingår, där särskild uppgift sakna», 1 kol. 5 (eller 6). — 2 Ej a andra titlar förda. — 3 Inkl. gärds, parkers och vägars onderhåll. — 4 Efter avdrag av 
utgifter för nybyggnader. — 5 Ingår som del av lasarett i Tab. 12. Utgifter beräknade efter dagkoitnaden för hela sjukhuset, — 6 Se Tab. 16, vederbörlig not. — 
7 Efter avdrag av kostnad för lärare "929 kr. — D:o 2 608 kr. 



124 
Tab. 17. (Forts.). Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1932. 
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1 Se föreg. «ida not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 D:o not 4. — 5 D:o not 5. — 6 Se Tah. 16, vederbörlig not. — 7 Därav tili hyror jämte TedbraDd 
och lyse 16 216 kr. — 8 Därav skatter och brandförsäkring, räntor och amorteringar m. m. 8 530 kr. — 9 Därav rabatter 2 390 kr., onera etc 7 069 kr., styrelsen 
och resekostnader 2114 kr., gästers förströelse 1220 kr. samt räntor 5489 kr. och amorteringar 4 000 kr. i allt 22 282 kr. — 10 Frånsett räntor 14 387 kr. — 11 Därav 
hyror 6 000 kr. — 12 Därav nyanskaffning 10185 kr. — 13 Efter avdrag av kostnad för lärare 2 210 kr. — 14 D:o 280 kr. — 15 D:o 3 513 kr. — 16 D:o 1006 kr. 
17 D:o 3 8 2 3 kr. — 18 D:o 560 kr. — 19 D:o 4 226 kr. 
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Tab. 18. Enskilda sjukhus och sjukhem, barnsjukhus m. fl. sjukvårdsanstalter angående antalet sjuksängar, 
intagna, avlidna och underhållsdagar samt inkomster och utgifter år 1932. 
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1 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — '2Fyllnadskostnader bestrida» av bolaget. — 3 Rörande barnsanatorier ge Tab. 15—17. — 4 Ingår I Tab. 
10—12. — 5 Polikl. ingå i räkenskaperna. Avsevärda fonder för anstalterna i sin helhet (yrkesskolor, sjukavd. och polikl.); av deras avkastning om behövligt tagen en 
fyllnadssumma för sjukavd. — 6 Under jan.—mars 61 , april—nov. 138. — 7 Under sommaren 293. — 8 D:o 504. — 9 D:o 165. — 10 Under 1 maj—30 sept. 105. — 
11 Undar tiden 16/4—"/"o. — 12 Utom hyror 9 650 kr. — 13 Några mindre enskilda sjukhem överförda till teitavd. (Tab. S). — 14 F'rån Cancerföreningen. — l5 Frånsett 
resebidrag till patienter 107 092 kr. (ersättning av medicinalstvr.), röntgenfotografcring 7 909 kr., inkl. hyror 26 900 kr. — 16 Av pensionsstyr., kommnner och övriga. — 
17 Utom hyror 34 518 kr. — 18 D:o 57 411 kr. — 19 Därav från pensionsstyr. c:n 8 800 kr. — 20 D:o 10 626 kr. — 21 D:o 14 109 kr. — 22 frånsett räntor 11 621 kr. — 
23 Därav pensionsstyns patienter 26165 kr. — 24 Frånsett räntor och amorteringar 109 349 kr. — 25 Frånsett hyror 1680 kr. och livräntor 8 496 kr. samt kostnader för 
vårdarinnor, beräknade till 2 098 kr. (jfr not 26 och 27). — 26 Frånsett avgifter av betalande vårdarinnor 2 098 kr. — 27 Frånsett donationsmedel till livräntor 8496 kr. — 
28 D:o d:o 5 517 kr. samt utg. för polikl. 4 300 kr. — 29 Vårdavg. av kommnner och enskilda. — 30 Beräknat. — 31 Därav för elektr. behandling och bad 9 325 kr. — 
32 Från pensionsstyr. — 33 Därav administrationskostnader m. m. för pensionsstyns patienter 25097 kr. — 34 F. A. Allmänna barnhuset, fr. den 1 juli 1932 genom köp för­
värvat av Stockholms stad. Uppgifterna avse senare halvåret. — 35 Se not 34. — 36 För de anstalter som lämnat uppgift härom. — 37 Öppnades 1 jan. 1932. — 38 Ökat 
fr. 56 d. 1 okt. — 39 D:o från 16 d. 1 jnli i samband med ombyggnader, c:a 189 000 kr. — 40 Se not 39. — 41 Ökat från 54 d. 1 dee. — 42 Utom räntor 17115 kr. 



128 Tab. 18. (Forts.). Enskilda sjukhus och sjukhem, barnsjukhus m. fl. sjukvårdsanstalter angående antalet sjuksängar, intagna 
avlidna och underhållsdagar samt inkomster och utgifter år 1932. 
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Anm. Ekonomiska siffror, särskilt för sådana anstalter, som endast utgör» sjukavdelning av försörjningsinrättning, ära endast beräknade. 
1 Efter avdrag a? utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Ingår i Tab. 10—12. — 3 För barnbördsavd. och avd. för kvinnosjukd. inalles 108 platser; här 

beräknad siffra. — 4 Avd. för kvinnosjukd. och barnbördsavd. Se Even not 2. — 5 Ekon. siffror avse 1/7' 1931—80/6 1932 med 58 878 underhållsdagar. Enskilda avd. inbe­
gripen. — 6 Se not. 5. — 7 Avd. för kroniskt sjuka utesluten (se Tab. 19). — 8 Motala Sparbanks jub.-fonds barnbördshus. — 9 Samtliga vårdade. — 10 Frånsett hyror 
3 000 kr. — 11 Beräknad siffra. — 12 För de anstalter som lämnat uppgifter hnroin. — 13 Öppnades den 9 april. 

* Uti inkomstsumman ingår statsanslag till drift: 
Radiumhemmet i Stockholm 62 675 kr. 
Nortulis sjukhus 32 850 > 
Göteborg! barnsjukhus 9 835 > 
Guldbröllopsminnet vid Nynäshamn . . . 10 966 • 

K:pr. Victorias k:san. (inkl. t. lärare 4 359) 133 136 kr. 
Kustsan. Apelviken (inkl. t. byggn. 50 000) i!84 152 » 
Styrsö kustsan 71226 » 
Ljnngsäter, Malm. län 21001 > 
Vanföreanstalten, Stockh. (Klinik, poliklinik) 57 241 > 

Hälsingborgs vanföreanstalt (Klinik, polikl.) 58 567 kr 
Göteborgs vanföreanstalt ( d:o d:o ) 43 659 > 
Allm. barnbördshniet i Stockholm . . . 151535 > 
Järvtö sjnkhni 20 743 > 
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Tab. 19. Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhålls­

dagar samt inkomster och utgifter för år 1932. 



131 1 Efter fr&ndragande av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Knivsta, Lägga, Östnna och Alvika kommuner. — 3 Antal vårdade (inkl. fr. föreg. Sr 
kvarligg.). — 4 Se not 3. — 5 Togs i bruk i jan. 1932. — 6 Fränsett avsättning av 6000 kr. till förnyelsefond. — 7 Därav c:a 1500 kr. frän bolag el. enskilda. 
— 8 Öppnadei d. 11 okt. 1932. — 9 Nyanskaffning av inventarier m. m. 
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Tab. 19. (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 

samt inkomster och utgifter för år 1932. 
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1 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Därav av «täten byggnadsbidrag om 7500 kr. — 3 D:o d:o 37 500 l r . —. 4 Öppnades d. 13 
ian. 1932. — 5 D:o d. 23 tept. 1932. Tillhör Hälsingborg» stad. — 6 F'ransett till förnyeliefond 2 000 kr. tamt avskrivningar 2 269 kr. — 7 Öppnades d. 1 ja». 
1932. — 8 Samtl. vårdade. — 9 Uppgift saknas. — 10 Jfr not. 9. — 11 Av bolag. 
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Tab. 19 (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 

samt inkomster och utgifter för år 1932. 



135 Anm. Ekonomiska siffror atom i kol. 9 och 10 för sjtikavdelning vid anstalt äro endast beräknade. — Siffror inom klämmer [ ] ingl ej i summorna. 
1 Efter avdrag för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Därav till nybyggnader 6 000 kr. — 3 D:o 15 000 kr. — 4 D:o 73 500 och till drift 760 565 kr. — 5 Öpp­

nades d. 23 maj 1932. — 6 D:o d. 1 febr. 1932. — 7 Av enskilda. — 8 Denna verksamhet nedlagd i början av år 1933. — 9 Förita gängen nu här medtagen. 
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Tab. 20 a. Översikt över å lasarett och sjukstugor intagna fall av skador 
och förgiftningar med hänsyn till skadans natur och påföljd år 1932. 

Anm. Se anm. till Tab. 20 b. 
Anm. Intagna trafikoljcksfall dnbbelföraa dela i denna tabell, dela i Tab. 21 , varvid bör iakttagas att 

denna tabell omfattar endast i n t a g n a olycksfall. 

1 Skador med infektion nppföraa under reap, rnbrik för den primära skadan. — 2 Häri inräknas också 
eontnsio cerebri, intrakraniell blödning ntan brott på skallens ben. — 3 Häri inräknas ej brotten å kors­
benet; dessa föras noder brott å bäckengördelns ben. 



137 TAB. 20 a. (Forts.) ÖVERSIKT ÖVER OLYCKSFALL EFTER SKADANS NATUR. 

Tab. 20 b. Översikt över å lasarett och sjukstugor intagna fall av 
skador och förgiftningar, fördelade efter skadans tillkomstsätt 

och påföljd år 1932. 

1 Skador, uppkomna onder idrott, sport, rusets inflytande, vid slagsmål och i följd av sjukdom upp-
tagas under motsvarande rubriker, oavsett det sätt pä vilket skadan i övrigt tillkommit. 



1 3 8 TAB. 2 0 b . (Forts . ) ÖVERSIKT ÖVER OLYCKSFALL, EFTER SKADANS TILLKOMSTSÄTT. 

Anm. Såväl olycksfall aom skador genom annan» villande och självmordsforsok upptag»» i denna tabell. 
— Rubriceringen efter «kådan» påföljd Iger rum Tid utskrivningen. — Tabellen avser tamtliga i Tab. 10 
upptagna lasarett tamt i Tab. 13 npptagna sjukstugor p i ett par andantag när. 

1 Här upptaga» p i »jukhnseu intagna olvekafall, vilka även ingå bland de i specialtabellen, Tab. 21 b, 
npptagna. 
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Tab. 21 a. Översikt av å lasarett och sjukstugor såväl i sluten som öppen 
vård behandlade trafikolycksfall med hänsyn till skadans natur 

och skadans påföljd år 1932. 

Anm. Se anm. till Tab. 20 b. — De å sjukhusen intagna trafikolycksfallen dubbelföras dels här 
del» i Tab. 20. 

1 Skador med infektion uppföras under resp. rnbrik för den primära skadan. — 2 Häri inräknas också 
Contuiio cerebri, intrakraniell blödning utan brott på skalleni hen. — 3 Häri inräknas ej brotten å kors-
benet; dessa föras under brott a bäckengördelns ben. 



140 TAB. 21 a (forts.). ÖVERSIKT ÖVER OLYCKSFALL EFTER SKADANS NATUR. 

Tab. 21 b. Översikt av å lasarett och sjukstugor såväl i sluten som öppen 
vård behandlade trafikolycksfall med hänsyn till skadans tillkomst-

sätt och skadans påföljd år 1932. 

Sammanlagda antalet vid trafikolyckor skadade personer uppgick till 
10 186, därav 7 610 män och 2 576 kvinnor. 
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