


 

Allmän hälso- och sjukvård. År 1933. – (Sveriges officiella statistik). 
Digitaliserad av Statistiska centralbyrån (SCB) 2011. 
 

urn:nbn:se:scb-halal-1933   
 

 

INLEDNING  

 
TILL 

 

Allmän hälso- och sjukvård / Socialstyrelsen. – Stockholm, 

1913-1982. - (Sveriges officiella statistik). 

Täckningsår: 1911-1979. 

1911-1967 utgiven av Kungl. Medicinalstyrelsen. 

1911-1950  med innehållsförteckning på franska. 1913-1950 

med fransk parallelltitel: Hygiène et service sanitaire en Suède. 

1951-1979 med innehållsförteckning och parallelltitel på 

engelska: 1951-1956: Public health and sick care in Sweden ; 

1957-1979: Public health in Sweden . 1960-1979 även med 

sammanfattning på engelska. 

Föregångare:  

Bidrag till Sveriges officiella statistik. K, Hälso- och sjukvården. 1, 

Sundhetskollegii underdåniga berättelse för år ... – Stockholm : Norstedt,  

1864-1912. - Sundhetskollegium ersattes 1879 av Medicinalstyrelsen. 

Täckningsår: 1861-1910 = Ny följd 1-50. 

 

Sinnessjukvården i riket /Kungl. Medicinalstyrelsen. – Stockholm, 1913-

1939. – (Sveriges officiella statistik). 

Täckningsår: 1911-1939. 

Efterföljare: 

Hälsan i Sverige: hälsostatistisk årsbok / Statistiska centralbyrån. – 

Stockholm : 1988–1992. – (Sveriges officiella statistik).  

Täckningsår: 1987/88-1991/92. 

 

Det civila veterinärväsendet / av Kungl. Veterinärstyrelsen. – Stockholm, 

1918-1951. – (Sveriges officiella statistik). 

Täckningsår: 1916-1949.  

Översiktspublikation: 

Historisk statistik för Sverige. Statistiska översiktstabeller : utöver i del I och 

del II publicerade t.o.m. år 1950 / Statistiska centralbyrån. – Stockholm, 1960 



SVERIGES OFFICIELLA STATISTIK 

HÄLSO- OCH SJUKVÅRD 

ALLMÄN 

HÄLSO- OCH SJUKVÅRD 
ÅR 

1933 
AV 

KUNGL. MEDICINALSTYRELSEN 

STOCKHOLM 1935 
KUNGL. BOKTRYCKERIET. P. A. NORSTEDT & SÖNER 

350158 



STATISTIQUE OFFICIELLE DE LA SUÈDE 

HYGIÈNE 
ET SERVICE SANITAIRE 

EN 

SUÈDE 
EN 

1933 
PAR 

LE CONSEIL SUPÉRIEUR 
DE L'ADMINISTRATION MÉDICALE DE L'ETAT 

STOCKHOLM 1935 
KUNGL. BOKTRYCKERIET. P . A. NORSTEDT & SÖNER 

350158 



Innehållsförteckning. 
[Medievalstil (1, 2, 3 … ) betecknar, att uppgifterna endast äro approximativa.] 

A. T e x t a v d e l n i n g m e d texttabeller. 

I . Medicinalstyrelsen och dess verksamhet Sid. 3 
1. Medicinalstyrelsens organisation Sid. 3 
2. Mål och expeditioner Sid. 3 

Tab. A. Översikt av inkomna mål och utgående expeditioner å de olika byråerna Sid. 3 
3. Utgivna meddelanden från medicinalstyrelsen Sid. 3 
4. Av medicinalstyrelsen utgivna kungörelser och cirkulär av mera allmänt intresse Sid. 4 
5. Instruktioner Sid. 4 
6. Statens kostnader för vissa hälso- och sjukvårdsändamål Sid. 4 

S t a t e n s bak te r io log i ska l abora to r ium Sid. 5 
S ta tens r ä t t skemiska labora tor ium Sid. 7 
S ta t ens farmacevt iska l abora to r ium Sid. P 

II. Allmänna hälso- och sjukvården i r ike t Sid. 11 
1. T j äns t e l äka re för hälso- och sjukvård (utom sjukhusen) Sid. 11 
2. Al lmänna hä lsovården Sid. 12 

A. Hälsovårdsförhållandena i allmänhet Sid. 12 
B. Skyddskoppympningen Sid. 24 

Tab. B. Skyddskoppympningen i riket Sid. 25 
Tab. C. Utlämning av vaccin från bakteriologiska laboratoriet Sid. 25 

C. Karantänsväsendet Sid. 25 
D. Tuberkulosdispensärer Sid. 25 

Tab. D. Under året nytillkomna dispensärer Sid. 26 
Tab. E: 1. De statsunderstödda dispensärernas inkomster Sid. 26 
Tab. E: 2. De statsunderstödda dispensärernas utgifter Sid. 27 
Tab. F: 1. De statsunderstödda dispensärernas verksamhet Sid. 28 

E. Svenska nationalföreningen mot tuberkulos Sid. 29 
Tab. F: 2. De statsunderstödda dispensärernas barnavårdsverksamhet Sid. 30 

F. Förgörande av ohyra och andra insekter Sid. 30 
3. S jukvården utom s jukhusen Sid. 31 

A. Dödligheten i rikets städer Sid. 31 
B. Viktigare sjukdomars förekomst Sid. 32 
C. Smittsamma könssjukdomar Sid. 35 
D. Spetälska Sid. 36 

Tab. G. Översikt av antalet spetälska i riket Sid. 36 
E. Sjukdomsförhållandena i fängelserna Sid. 36 
F. Ämbetsresor Sid. 36 
G. Hälsobrunnar, badinrättningar och andra dylika kuranstalter Sid. 36 
H. Barnmorskeväsendet Sid. 37 
I. Hälso- och sjukvårdspersonal Sid. 37 

Tab. H. Sammandrag av barnmorskornas dagböcker Sid. 38 
Tab. I. Sjuksköterskor å reglerade tjänster Sid. 40 

4. S jukvå rden vid c iv i la s j u k v å r d s i n r ä t t n i n g a r Sid. 40 
A. Sjukvårdsbyggnader Sid. 40 
B. Omsättningen å de civila sjukhusen m. m. Sid. 43 

Tab. K. Omsättningen å civila vårdanstalter för kroppsligt sjuka Sid. 43 
Tab. L. Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. Sid. 47 
Tab.M. Å barnbördshusen födda barn Sid. 49 
Tab. N. Å barnbördshusen avlidna barn Sid. 50 
Tab. O. Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 

inkomster och utgifter Sid. 51 



IV 

Tab. P. Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd m. m. Sid. 53 
Tab. Q. Å enskilda förlossningshem födda barn Sid. 55 
Tab. R. Å enskilda förlossningshem avlidna barn Sid. 56 
Tab. S. Å enskilda förlossningshem sjuk- och vilohem intagna, avlidna och underhållsdagar Sid. 57 

C. Kostnader för sjukhusvård Sid. 57 
Tab. T. Översikt av utgifter och inkomster vid civila sjukvårdsanstalter Sid. 58 

D. Skador och förgiftningar Sid. 59 
5. Sjukvården av civila å garnisonssjukhusen Sid. 60 

Tab. U. Å garnisonssjukhusen för skador och förgiftningar intagna civila 
patienter Sid. 61 

Tab. V. Å garnisonssjukhusen samtliga såväl i sluten som öppen vård 
behandlade civila tratikolycksfall Sid. 62 

III. Rättsmedicinen Sid. 63 
A. Rättsmedicin i egentlig bemärkelse Sid. 63 
B. Rättspsykiatri Sid. 64 

IV. Apoteksväsendet Sid. 66 

B. Tabellbilagor. 
Tab. 1 a. Läkare och civila läkarbefattningar med tjänstårsrätt Sid. 67 

Tab. 1 b. Barnmorskor och sjuksköterskor Sid. 68 
Tab. 1 c. Tandläkare, sjukgymnaster och apotekspersonal Sid. 69 
Tab. 2. Av vederbörande läkare verkställda ämbetsresor för farsoters och smittsamma 

sjukdomars hämmande m. m. Sid. 70 
Tab. 3. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppg. om dödsorsakerna i rikets städer Sid. 71 
Tab. 4. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om antalet döda i rikets 

städer med fördelning efter ålder och kön Sid. 80 
Tab. 5. Översikt av dödsorsakerna i rikets städer enligt hälsovårdsnämndernas uppg. . Sid. 84 
Tab. 6. Några av de viktigaste dödsorsakerna i rikets städer månadsvis enligt hälso­

vårdsnämndernas uppgifter Sid. 86 
Tab. 7. Infektionssjukdomar med anmälningsplikt Sid. 86 
Tab. 8. Andra infektionssjukdomar (utan anmälningsplikt) Sid. 91 
Tab. 9 a. Fall av smittsam könssjukdom efter boningsort Sid. 92 
Tab. 9 b. Fall av smittsam könssjukdom efter ålder och kön Sid. 92 
Tab. 9 c. Fall av smittsam könssjukdom efter smittningsort Sid. 93 
Tab. 10. Sjuksängar, intagna, döda, nnderhållsdagar m. m. vid lasaretten Sid. 94 
Tab. 11. Lasarettens inkomster Sid. 97 
Tab. 12. Lasarettens utgifter Sid. 100 
Tab. 13. Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, in­

tagna, döda och underhållsdagar samt inkomster och utgifter Sid. 104 
Tab. 14. Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, in­

tagna, döda och underhållsdagar samt inkomster och utgifter Sid. 107 
Tab. 15 a. Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdan­

stalter för tuberkulossjuka Sid. 114 
Tab. 15 b. Vårdtid vid vårdanstalter för tuberkulossjuka Sid. 117 
Tab. 16. Inkomster vid vårdanstalter för tuberkulossjuka Sid. 119 
Tab. 17. Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka Sid. 121 
Tab. 18. Enskilda sjukhus och sjukhem, barnsjukhus m. fl. sjukvårdsanstalter ang. antalet 

sjuksängar, intagna, avlidna, underhållsdagar samt inkomster och utgifter . Sid. 124 
Tab. 19. Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda 

och underhållsdagar samt inkomster och utgifter Sid. 128 
Tab. 20 a. Översikt över å lasarett och sjukgtungor intagna fall av skador och förgift­

ningar med hänsyn till skadans natur och påföljd Sid. 134 
Tab. 20 b. Översikt över å lasarett och sjukstugor intagna fall av skador och förgift­

ningar, fördelade efter skadans tillkomstsätt och påföljd Sid. 135 
Tab. 21 a. Översikt av å lasarett och sjukstugor såväl i sluten som öppen vård behand­

lade trafikolycksfall med hänsyn till skadans natur och skadans påföljd Sid. 137 
Tab. 21 b. D:o d:o med hänsyn till skadans tillkomstsätt och skadans påföljd Sid. 138 



Table des matières. 
[Les chiffres en types spéciaux (1, 2, 3 …) ne sont qu'approximatifs.] 

A. Rapport avec q u e l q u e s t a b l e a u x de s tat i s t ique insérés dans le t ex te . 
I. Conseil supérieur de l'Administration médicale de l'État, expédition, etc. Pag. 3 

Tabl. A.Résumé des affaires portées devant le Conseil supérieur de l'Administra­
tion médicale ainsi que les affaires y expédiées Pag. 3 

Laboratoire bactériologique de l'État Pag. 5 
Laboratoire de chimie légale de l'État Pag. 7 
Laboratoire farmaceutique de l'État Pag. 9 

II. Hygiène générale et assistance médicale Pag. 11 
1. Médecins à fonctions publiques (en dehors des hôpitaux) Pag. 11 
2. Hygiène générale Pag. 12 

A. Etats sanitaires en général Pag. 12 
B. Vaccination Pag. 24 

Tabl. B. Vaccination dans le pays Pag. 25 
Tabl. C. Vaccin délivré du Laboratoire bactériologique Pag. 25 

C. Quarantaine Pag. 25 
D. Dispensaires pour les tuberculeux Pag. 25 

Tabl. D. Dispensaires établis pendant l'année Pag. 26 
Tabl. E: 1. Recettes des dispensaires, subventionnés par l'Etat Pag. 26 
Tabl. E: 2. Dépenses des dispensaires, subventionnés par l'Etat Pag. 27 
Tabl. F: 1 et F: 2. Activité des dispensaires, subventionnés par l'Etat Pag. 28 

E. Ligue nationale suédoise contre la tuberculose Pag. 29 
F. Désinsection Pag. 30 

3. Assistance médicale en dehors des hôpitaux Pag. 31 
A. Mortalité dans les villes du pays Pag. 31 
B. Les maladies les plus importantes Pag. 32 
C. Maladies vénériennes Pag. 35 
D. Léprosité dans le pays Pag. 36 

Tabl. G. Relevé des cas de la léprosité dans le pays Pag. 36 
E. Assistance médicale des prisons Pag. 36 
F. Voyages des médecins publics pour épidemies et maladies infectieuses, etc. Pag. 36 
G. Eaux minerales, stations balnéaires, etc Pag. 36 
H. Sages-femmes Pag.» 37 
I. Personnel pour les affaires d'hygiène et de santé Pag. 37 

Tabl. H. Résumé des rapports des sages-femmes (par département) Pag. 38 
Tabl. I. Infirmières (places réglées) Pag. 40 

4. Assistance médicale aux malades des hôpitaux civils Pag. 40 
A. Constructions Pag. 40 
B. Mouvement des hôpitaux civils Pag. 43 

Tabl. K. Relevé du mouvement des hôpitaux civils pour maladies corpor. Pag. 43 
Tabl. L. Femmes entrées aux maternités d'après l'âge, l'état civil, etc. Pag. 47 
Tabl. M. Nombre des enfants nés aux maternités Pag. 49 
Tabl. N. Nombre des enfants décédés aux maternités Pag. 50 

Tabl. O—R. Activité aux maisons privées d'accouchement Pag. 51 
Tabl. S. Entrés, décédés, jours d'entretien aux maisons privées Pag. 57 

C. Dépenses des hôpitaux, etc Pag. 57 
Tabl. T. Relevé des dépenses et des recettee des hôpitaux civils Pag. 58 

D. Cas de lésions corporelles et d'empoisonnements Pag. 59 
5. Assistance médicale aux malades civils aux hôpitaux de garnison Pag. 60 



VI 

Tabl. U. Cas de lésions corp. et d'empoissonnements traités aux hôpitaux 
de garnison Pag. 61 

Tabl. V. Cas des accidents de circulation traités aux hôpitaux Pag. 62 

III. Médecine légale. Médecine légale proprement dite. Psychiatrie judicière Pag. 63 

IV. Service pharmaceutique Pag. 66 

B. Tableaux annexés. 
Tabl. 1 a. Médecins et emplois des médecins civils ayant le droit de compter les années 

de service Pag. 67 
Col. 1. I. Villes, bourgs, etc. II. Campagne. Col. 2—7. Nombre des méde­

cins légitimés. Col. 2. Médecins civils ayant le droit de compter les années 
de service. CoL 3. Avec une clientèle privée. Col. 4. Non praticiens. 
Col. 5. Hommes. Col. 6. Femmes. Col. 7. Total. Col. 8—18. Nombre 
des emplois des médecins civils ayant ledit droit. Col. 8. Médécins départe­
mentaux. Col. 9. Médecins cantoneaux (ordinaires et extraordinaires). 
Col. 10. Médecins de ville et de districts urbains. Col. 11. Médecins de 
bourgs, etc. Col. 12. Aux hôpitaux antituberculeux. Col. 13. Aux hôpi­
taux pour autres maladies corporelles. Col. 14. Aux hôpitaux d'aliénés. Col. 
15. Médecins de prisons. Col. 16. Médecins du personnel du chemins-de-fer. 
Col. 17. Professeurs à la faculté de médecine. Col. 18 Autres emplois. 

Tabl. 1 b. Sages-femmes et gardes-malades Pag. 68 
Col. 1. Voir Tabl. 1, col. 1. Col. 2—5. Sages-femmes de district, autres 

engagées par les communes ou aux maternités, privées. Col. 6—9. Gardes-
malades, engagées par les conseils départementaux ou par les communes, 
aux dispensaires, par paroisses etc., privées. 

Tabl. 1 c. Dentistes, exerçants de gymnastique médicale, personnel de pharmacie Pag. 69 
Col. 1. Voir Tabl. 1, col. 1. Col. 2, 3. Dentistes (h. et f.). Col. 4, 5. Exer­

çants de gymnastique médicale, pratiquant. Col. 6—14. Personnel de phar­
macie : propriétaires de pharmacie, loueurs de pharmacie, autres chefs, autres 
pharmaciens légitimés, étudiants en pharmacie, élèves, total (h., f. et somme). 

Tabl. 2. Voyages d'office des médecins publics pour épidémies et maladies infect, etc. Pag. 70 
Col. 1. Départements. Col. 2—17. Voyages par suite de Scarlatine, 

Diphtherie, Variole, Fièvre typhoïde, Fièvre ondulante, Dysenterie, Polio­
myélite, Méningite épid., Encéphalite léth., Mal. mentales, Antres mal., 
Vaccination, Hygiène, Reception, Examens d'enfants, Examens médico-légaux, 
Autres, Totaux. 

Tabl. 3. Relevé des rapports des commissions municipales de santé concernant les causes 
de décès dans les villes Pag. 71 

Col. 1. Départements, villes. Col. 2. Morbi primæ conceptionis. Col. 3. 
Morbi senectutis. Col. 4. Febris typhoides. Col. 5. Parathypus. Col. 6. 
Morbilli. Col. 7. Scarlatina. Col. 8. Pertussis. Col. 9. Diphtheria. 
Col. 10. Influenza epidemica. Col. 11. Erysipelas. Col. 12. Septichæmia, 
Pyoseptichæmia. Col. 13. Poliomyelitis anterior ac. Col. 14. Encephalitis 
lethargica. Col. 15. Meningitis cerebrospinalis ac. Col. 16. Tuberculosis 
pulmonum. Col. 17. Tubercnlosis organ. aliorum. Col. 18. Syphilis 
hereditaria. Col. 19. Syphilis acquisita. Col. 20. Aliæ infectiones. Col. 21. 
Anæmia perniciosa. Col. 22. Alii morbi sanguinis. Col. 23. Diabetes 
mellitus. Col. 24. Alii morbi nutrit. et secret. internæ. Col. 25. Hæ-
morrhagia cerebri et meningum. Col. 26. Epilepsia. Col. 27. Tabes 
dorsal. Col. 28. Alii systematis nervosi morbi. Col. 29. Dementia para-
lytica. Col. 30. Alii morbi mentis. Col. 31. Otitis. Col. 32. Endocarditis 
chr. Myocarditis chr. Col. 33. Arteriocardiosclerosis. Col. 34. Alii morbi 
organorum circnlationis. Col. 35. Bronchitis ac et Bronchopneumonia. 
Col. 36. Pneumonia ac. lob. Col. 37. Alii morbi organorum respirationis. 
Col. 38. Ulcus ventriculi et duodeni. Col. 39. Apendicitis. Col. 40. 
Hernia, Ileus. Col. 41. Morbi hepatis. Morbi viarum biliarum. Col. 42. 
Alii organorum digestionis morbi. Col. 43. Nephritis chr. Col. 44. Hyper-
trophia prostatæ. Col. 45. Alii morbi organorum uropoëticorum et genera-
tionis. Col. 46. Septichæmia puerperalis p. partum. Col. 47. Idem post 
abortum. Col. 48. Alii morbi e graviditate et partu. Col. 49. Morbi 
ossium et articulationum. Col. 50. Morbi cutanei. Col. 51. Carcinoma 
ventriculi. Col. 52. Ca intestini. Col. 53. Ca mammæ. CoL 54. Ca 



VII 

uteri et ovarii. Col. 55. Ca alior. org. Col. 56. Sarcoma. Col. 57. Tu­
mores alii. Col. 58. Intoxicationes chr. Col. 59. Casus mortiferi. Col. 60. 
Suicidium. Col. 61. Homicidium. Col. 62. Aliæ morbi causæ. Col. 63. 
Totaux. 

Tabl. 4. Relevé des rapports des commissions municipales de santé sur le nombre des 
décédés dans les villes, avec répartition de l'âge et du sexe Pag. 80 

Col. 1. Départements, villes. Col 2—11. Hommes Col. 12—21. Fem­
mes. Col. 22. H. et f. Col. 2 et 12. Au-dessous de 1 an. Col. 9, 19. 
Au-dessus de 60 ans. Col. 10, 20. Ages inconnus. 

Tabl. 5. Relevé des causes de décès dans les villes d'après lesdits rapports Pag. 84 
Col 1. Causes de décès, voir Tabl. 3. Col. 2—22. Voir Tabl. 4. 

Tabl. 6. Relevé de quelques-unes des principales causes de décès dans les villes, reparties 
par mois, d'après les rapports desdites commissions Pag. 86 

Causes de décès, voir Tabl. 3. 

Tabl. 7. Maladies infectieuses, rapportées par tous les médecins, par mois et département Pag. 86 
Col. 1. Maladies dans les départements (villes). a. Scarlatina; b. Variola; 

c. Diphtheria; d. Febris typhoides et paratyphus; e. Dysenteria; f. Polio-
myelitis anterior ac ; g. Meningitis cerebrospinalis ac.; h. Encephalitis le-
thargica; i. Febris undulans; k. Spirochætosis icterohæmorrhagica; 1. Malaria 
(Febris intennittens) ; m. Febris denguis; n. Tularemia. 

Tabl. 8. Maladies infectieuses, rapportées par les médecins de service, par mois et dé­
partement Pag. 91 

Col. 1. Maladies: Septichæmia puerperalis, Morbilli, Parotitis epidemica, 
Pertussis, Influenza epidemica, Pneumonia acuta et pleuritis, Gastritis et enter-
itia acuta, Conjunctivitis trachomatosa. 

Tabl. 9 a. Cas des maladies vénériennes d'après le domicile Pag. 92 
Col. 1. Départements, (grandes) villes. — M. = Hommes, Kv. = Femmes. 

Tabl. 9 b. Relevé des maladies vénériennes avec répartition de l'âge et du sexe Pag. 92 
Col. 1. Maladies. Syphilis (de toute espèce): hommes, femmes. Col. 2. 

Totaux. Col. 3. Au-dessous de 1 an. Col. 12. Au-dessus de 60 ans. 
Col. 13. Inconnu. 

Tabl. 9 c. Cas des maladies vénériennes d'après le lieu d'infection Pag. 93 
Col. 1. Départements, (grandes) villes; st = villes, ld = campagne. — 

M = Hommes, Kv. = Femmes. 

Tabl. 10. Lits ordinaires, entrés, décédés, jours d'entretien, etc. aux hôpitaux Pag. 94 
Col. 1. Départements (villes), hôpitaux. Col. 2. Lits ordinaires le 31 déc. 

Col. 3, 4. Entrés, décédés. Col. 5. Jours d'entretien de tous les soignés. 
Col. 6. Moyennes des soignés par jour. Col. 7, 8. Maximum, minimum 
des malades soignés quelque jour. Col. 9. Séjour moyen des soignés. 

Tabl. 11. Recettes des hôpitaux (indiqués dans Tabl. 10) Pag. 97 
Col. 1. Départements (villes), hôpitaux. Col. 2—9. Recettes, en cou­

ronnes. Col. 2. Totaux. Col. 3. Contributions des malades. Col. 4. Allo­
cations par les conseils départementaux. Col. 5. Idem par les communes. 
Col. 6. Idem par l'État. Col. 7. Indemnités faites par l'État pour les 
étrangers, par d'autres départements ou communes, par l'assurance générale 
des pensions, etc. Col. 8. Revenu des fondations. Col. 9. Autres. 

Tabl. 12. Dépenses des hôpitaux (indiqués dans Tabl. 10) Pag. 100 
Col. 1. Départements (villes), hôpitaux. Col. 2—15. Dépenses, en cou­

ronnes. Col. 2. Totaux. Col. 3. Salaires et pensions. Col. 4. Aide 
extraordinaire. Col. 5. Medicaments. Col. 6. Articles de pansement. Col. 7. 
Eaux minérales, vins, glace, préparations alimentaires, etc. Col. 8. In­
struments, appareils et fournitures. Col. 9. Vêtements, inventaires et four­
nitures. Col. 10. Alimentation des malades et du personnel. Col. 11. 
Chauffage, éclairage et fournitures. Col. 12. Blanchissage, nettoyage et 
fournitures. Col. 13. Fournitures, non comprises ci-dessus. Col. 14. En­
tretien des immeubles. Col. 15. Constructions et reconstructions. 

Tabl. 13. Relevé des rapports des infirmeries concernant les lits ordinaires, les entrés, 
les décédés et les jours d'entretien, ainsi que les recettes et les dépenses Pag. 104 



VIII 

Col. 1. Départements, infirmeries. Col. 2—8. Voir Tabl. 10, col. 2—7 
et 9. Col. 9—12. Recettes, en couronnes. Col. 9. Totaux. Col. 10. Con­
tributions des malades. Col. 11. Allocations des conseils départemen­
taux. Col. 12. Allocations des communes. Col. 13—16. Dépenses, en couron­
nes. Col. 13. Totaux. Col. 14. Salaires. Col. 15. Alimentation des ma­
lades et du personnel. Col. 16. Constructions et reconstructions. Col. 17. 
Dépenses par jour d'entretien. 

Tabl. 14. Relevé des rapports des hôpitaux épidémiques sur les lits ordinaires, les en-
très, les décédés et les jours d'entretien, ainsi que les recettes et les dépenses Pag. 107 

Col. 1. Départements, hôpitaux épidémiques. Col. 2—7. Voir Tabl. 10, 
col. 2—5, 7 et 9. Col. 8, 9. Voir Tabl. 13, col. 9 et 10. Col. 10. Allo­
cation par l'État. Col. 11—16. Voir Tabl. 13, col. 11—14, 16 et 17. 

Tabl. 15 a. Nombre des lits, fréquentation, décédés, jours d'entretien, temps d'expecta-
tion, etc. aux sanatoriums Pag. 114 
Col. 1. Etabliss. antitub. I. Sanatoriums de la Fondation jubilaire de 

sa Majesté le roi Oscar II. II San. des conseils départementaux, des com­
munes etc. III. San. privés. Col. 2. Lits ordinaires le 31 déc. Col. 3—10. 
Entrés. Col. 11—14. Décédés. Col. 15. Jours d'entretien. Col. 16. 
Moyennes des soignés. Col. 17, 18. Max., min. des soignés, survenu quelque 
jour de l'année. Col. 19—24. Temps d'attente (jours) des adultes max., 
min., moyenne. 

Tabl. 15 b. Temps de curation aux sanatoriums Pag. 117 
Temps de curation (jours) des patients sortis (non compris les décédés), 

maximum, minimum, moyennes. 
Vuxna: adultes; barn: enfants. — M. hommes; Kv. femmes. 

Tabl. 16. Recettes des établissements antituberculeux Pag. 119 
Col. 1. Voir Tabl. 15. Col. 2—9. Voir Tabl. 11, col. 2—9. 

Tabl. 17. Dépenses des établissements antituberculeux Pag. 121 
Col. 1. Voir Tabl. 15. Col. 2—16. Voir Tabl. 12, col. 2—16. 

Tabl. 18. Hôpitaux privés, maisons privées de santé et autres établissements hospitaliers 
concernant les lits ordinaires, les entrés, les décédés et les jours d'entretien 
ainsi que les recettes et les dépenses, etc. Pag. 124 

Col. 1. A. Hôpitaux privés et maisons privées de santé. B . Etablisse­
ments pour enfants malades. C. Refuge provisoire des malades. D. Eta­
blissements pour les estropiés. E. Maisons de convalescence. F. Hôpitaux 
annexés à des hospices. G. Maternités. H. Asyle pour personnes atfec­
tées de la lèpre. Col. 2—10. Voir Tabl. 13, col. 2—10. Col. 11. Revenu 
des fondations, dons, etc. Col. 12—17. Voir Tabl. 13, col. 11—13, 15—17. 

Tabl. 19. Hospices pour les maladies chroniques concernant les lits ordinaires, les entrés, 
les décèdes et les jours d'entretien, ainsi que les recettes et les dépenses. Pag. 128 

Col. 1. Départements, hospices. Col. 2—6. Voir Tabl 10, col. 2—6. 
Col. 7, 8, 10, 11, 13—16. Voir Tabl. 13, col. 9—14, 16 et 17. Col. 9. Al­
location par l'Etat. Col. 12. Intérêts des donations. 

Tabl. 20 a, 20 b. Cas de lésions corporelles et d'empoisonnements, admis aux hôpitaux 
et aux infirmeries, repartis d'après la nature, resp. l'origine et les suites de 
l'accident Pag. 134 

Col. 1. Nature de l'accident. Col. 2—4. Entrés pendant l'année, h., f., 
totaux. Col. 5—7. Suite de l'accident: Mort, Mal qui résulte de l'accident, 
Guérison. 

Tabl. 21 a, 21 b. Cas d'accidents de circulation, admis aux hôpitaux et aux infirmeries, 
y compris les cas ambulatoires, repartis d'après la nature resp. l'origine 
et les suites de l'accident Pag. 137 

Col. 1. Origine de l'accident. Col. 2— 7. Voir Tabl. 21 a. 



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 1933. 

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

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

II . Allmänna hälso- och sjukvården i riket. 
1. Tjänsteläkare för hälso- och sjukvården (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. 

NILS HELLSTRÖM. 
F. v. DARDEL. 

Felix Peyron. 

Stockholm den 30 november 1934. 





I. Medicinalstyrelsen och dess verksamhet. 

1. Medicinalstyrelsens organisation. 

Enligt kungörelse den 30 juni 1933 hava de arbetsuppgifter avseende före­
kommande och hämmande av tuberkulos bland kreaturen, som tidigare åvilat 
lantbruksstyrelsen, fr. o. m. den 1 juli 1933 överflyttats till medicinalstyrelsen, 
där de handhavas å en till dess veterinärbyrå ansluten avdelning. 

2. Mål och expeditioner. 

Antalet under år 1933 inkomna ärenden uppgick till 24 696, vartill komma 
15 718 räkningar och 13 843 anmälningar, rapporter m. m. Sammanlagda 
antalet inkomna mål uppgick alltså till 54 257. Antalet utgående skrivelser 
uppgick till 39 692. För fördelningen å de olika byråerna redogöres i Tab. A. 

Tab. A. Översikt ar inkomna mål och utgående expeditioner ä de 
olika byråerna under år 1933. 

1 Redovisas jämväl å kameralbyrån. -— 2 Härav redovisas 5065 å hälaovårdsbyrån och 1557 å vete-
rinärbyrån. — 3 Därvid har reduktion gjorts for 6622 (jfr not 1 och 2). — 4 Ej inräknade rapporter 
rörande vaccination och tjänsteresor för smittsamma sjukdomar samt halvmånadsrapporter rörande smitt­
samma sjukdomar och könssjukdomar. 

3. Utgivna meddelanden från medicinalstyrelsen. 

Nr 75. Rättspsykiatriska utlåtanden avgivna år 1932. 
» 76. Medicinalstyrelsens råd och anvisningar angående åtgärder vid fall av 

de vanligast förekommande smittsamma sjukdomarna i skolorna eller 
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därmed jämförliga institutioner såsom barnkolonier m. fl., utgivna, 
vad avser anvisningar av administrativ natur, i samråd med Skol­
överstyrelsen. 

4. Av medicinalstyrelsen utgivna kungörelser och cirkulär av mera 
allmänt intresse. 

Jan. 13. Cirkulär angående ändring i vissa delar av medicinalstyrelsens cirkulär 
den 11 juli 1930 angående ny indelning av hospitalsdistrikten. 

Mars 11. Cirkulär till samtliga polismyndigheter och läkare i riket angående 
ändring av bestämmelserna i cirkuläret den 8 juni 1932 angående 
analys av blodprov för alkoholbestämning m. m. 

Juli 5. Cirkulär till samtliga läkare i riket, till domhavandena i rikets samtliga 
domsagor och till borgmästarna i städer med egen jurisdiktion an­
gående blodundersökning för faderskapsbevisning. 

Okt. 7. Cirkulär angående fastställande av modell för förbandslåda för motor­
buss. 

Nov. 10. Cirkulär angående ändring i vissa delar av medicinalstyrelsens cirkulär 
den 11 juli 1930 och den 13 januari 1933 angående ny indelning av 
hospitalsdistrikten. 

Dec. 14. Kungörelse angående ny medicinaltaxa m. m. 

5. Instruktioner. 

Jan. 4. Instruktion för municipalläkaren i Höganäs. 
» 31. Instruktion för municipalläkaren i Älvsborg. 

Dec. 30. Instruktion för stadsläkaren i Skövde. 

6. Statens kostnader för vissa hälso- och sjukvårdsändamål. 

För nedannämnda hälso- och sjukvårdsändamål hava statens kostnader under 
budgetåret 1933/1934 uppgått till följande belopp: 
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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 paratyfus å 
Furunäsets sjukhus vid Piteå, av rödsot i örnsköldsviks stad och på grund av 
fall av dysenteri å S:t Jörgens sjukhus i Göteborg samt i anledning av ett miss­
tänkt fall av smittkoppor i Leksand. 

Under året hava 2 152 blodprov underkastats serologisk undersökning (Widals 
reaktion) för misstanke på tyfoidfeber, paratyfus, dysenteri, Gärtnerinfektion, un-
dulantfeber och tularemi. Av dessa voro 1 924 negativa och 228 positiva. De posi­
tiva fördelade sig på följande sätt i fråga om de olika infektionerna: 

Å 308 koagel från de blodprov, som företett tydlig eller endast spår av agglutina­
tion av någon av tyfus- eller paratyfusbacillsuspensionerna, har odling i galla 
företagits enligt Kirsteins metod, varigenom tyfusbakterier isolerades från 20, pa­
ratyfus B. Schottmiiller från 12 och paratyfus B. Breslau från 1 prov. 

På förekomst av tyfus-, paratyfus-, Gärtner- och dysenteribaciller undersöktes 
3 398 faeces- och urinprov. Av dessa voro 2 784 negativa.. I 614 prov anträffades 
följande bakterier: 

34 vattenprov undersöktes på förekomsten av tyfus-, paratyfus- och dysenteri-
bakterier, samtliga med negativt resultat. Å 94 prov utfördes titrering å halten 
å colibakterier. 

I 5 mjölkprov efterforskades tyfus-, paratyfus- och dysenteTibakterier med ne­
gativt resultat. 

Av 50 blodprov för renodling av tyfus-, paratyfus- eller Bangbakterier gåvo 42 
negativt resultat. Tyfusbakterier isolerades från 1 prov, paratyfus B. Schottmiiller 
från 4 och Bangbakterier från 3 prov. 

Av cerebrospinalvätska hava undersökts 56 prov. Av dessa voro 48 negativa; 
från 2 isolerades meningokokker, från 2 pneumokokker, från 2 prov B. influensæ 
Pfeiffer och från 2 streptokokker. 

112 upphostningar hava undersökts på förekomst av Bordet-Gengou's bacill, varav 
3 med positivt och 109 med negativt resultat. 

19 svalgprov hava undersökts på förekomst av tyfus-, paratyfus- och dysenteri-
bakterier, samtliga med negativt resultat. 215 svalgprov ha undersökts på förekomst 
av difteribakterier, av vilka 21 befunnos positiva och 194 negativa. 

9 bakteriekulturer och 5 prov av matvaror hava undersökts beträffande matvaru-
proven med negativt resultat. 

Vidare hava 2 prov från obduktionsmaterial undersökts bakteriologiskt. 
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Å 6 blodprov i hæmaut-ampuller ha tuberkelbakterier efterforskats enligt Löwen-
steins metod; i samtliga fall blev resultatet negativt. 

Å 305 blodprov har komplementbindningsreaktion utförts med misstanke på 
undulantfeber, varav 104 med positivt resultat. A 257 prov har dylik reaktion 
utförts med gonokokkantigen, varvid resultatet blev positivt med 29 prov, samt å 
12 prov med echinoeoccantigen, varvid resultatet blev positivt å 2 prov. 

Å 9 blodprov har agglutinationsförsök utförts mot Spirochœta ictero-hæmorrhagia 
Weil med positivt resultat i 4 fall. 

Paul's reaktion för diagnos av smittkoppor har utförts å 4 prov, alla med nega­
tivt resultat. 

Även en del andra undersökningar hava utförts. 
Wassermanns reaktion har utförts å 11136 prov, därav 1 347 voro positiva. 

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 s e r o l o g i s k a a v d e l n i n g . 
För beredning av animait ympämne inköptes 100 kalvar, av vilka 99 blevo vac­

cinerade. I medeltal erhölls från varje kalv 32.27 gram vaccin. 
Från laboratoriets expedition levererades under året 3 660 fl. om 40 ympningar1 

och 4 663 rör om 3 ympningar eller vaccin för sammanlagt 160 389 personer. Vid 
årets slut fanns kontrollerat ympämne för omkring 300 000 personer och okontrol­
lerat för 2 milj. personer. 

I genomsnitt hava av de vid den första prövningen av vaccinen anlagda risporna 
94.74 % slagit an. Ympämnet har sålunda varit av mycket god beskaffenhet. 

Av andra bakteriologiska preparat har under året tillverkats ympämne mot 
tarmtyfus, paratyfus, influensakomplikationer, kikhosta, paradysenteri, undu­
lantfeber, kolera, epidemisk hjärnhinneinflammation, streptokokksjukdomar m. fl. 

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

Framställning av tuberkulin har ägt rum i ökad omfattning, ävenså av dia-
gnostica (tyfus, dysenteri, undulantfeber m. fl.). 

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 etiologien till den postvaccinala encephaliten hava under året fort­

satts, huvudsakligen inriktade på kontrollering av förut gjorda iakttagelser. 
De epidemiologiska och experimentella undersökningarna över barnförlamnin­

gens spridningssätt och bekämpande hava under året fortgått, de experimentella i 
samarbete med Pasteur-institutet. 

Forskningarna över undulantfebern och den epizootiska aborten hos nötkreatur 
hava fortsatts. 

Vidare hava tyfus- och paratyfusgruppens bakterier, infektiös ikterus, tula-
renseinfektion och syfilis varit föremål för undersökningar varjämte vissa medi-
cinskt-zoologiska forskningar bedrivits. 

Kont ro l l av vissa för människor använda bak t e r io log i ska 
p repara t . 

Ur den av t. f. kontrollanten, med. lic. R. Ströman, avgivna rapporten 
anföres följande: 

A. Sera framställda à eller importerade genom statens bakteriologiska laboratorium. 
Under hela året har av laboratoriets tillverkning eller genom dess försorg impor­

terade sera kontrollerats antidifteriserum, antitetanusserum, normalt hästserum, 
antimeningokokkserum, antistreptokokkserum, serum antivénimeux, Schlangense-
rum, serum antigrangréneux, s. antipneumococcique, s. anticharbonneux, s. anti-
histolytique m. fl. 

1 I Tab. C dock beräknade = 10 kapilläirrör (c:a 30 pers.). 



7 MEDICINALSTYRELSENS VERKSAMHET. 

B. Ympämnen framställda å statens bakteriologiska laboratorium. 

Sådana hava framställts mot angina tonsillaris, dysenteri (Schiga-Kruse), influ-
ensakomplikationer, kikhosta, paratyphus B samt A och B, typhoidfeber, typhoid-
feber + paratyphus A + B och mot undulantfeber. 

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

Under året hava antiormgiftserum från Apotekarnas droghandel, antimeningo-
kokkserum från apoteket Mården och antistreptokokkserum från apoteket Ugglan, 
serum antivénimeux från apotekscentralen Vitrum och Kronans droghandel, compli-
gon Schering från Norström & Wirth och ett flertal sera från Svenska A. B. 
Igefa, samtliga i Stockholm, samt serum antigrangreneux från apoteket Kärnan i 
Hälsingborg kontrollerats. 

Samtliga dessa kontrollerade och i handeln utsläppta sera och ympämnen med 
undantag av ett antidifteriserum hava 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 1933 må anföras följande: 

Trän 1932 överfördes 20 ärenden, som slutbehandlades under början av år 1933. 
Antalet under 1933 nyinkomna ärenden utgjorde 1 503, varav i två fall rörde sig 
endast om 6kriftliga yttranden, icke om undersökningar; i ett fall förklarade me­
dicinalstyrelsen den begärda undersökningen obehövlig. Av återstående 1500 
under 1933 inkomna ärenden, voro vid årets utgång 1456 slutbehandlade, medan 
44 överfördes till 1934. Hela antalet under året avslutade undersökningsärenden 
var alltså 1476. 

Undersökningsföremålen hava utgjorts av: 

Därjämte hava vid sidan av likdelar även andra föremål i 16 fall blivit under­
sökta. 

I 27 fall utfördes spektroskopisk undersökning av vid rättsmedicinsk obduktion 
tillvarataget blod på koloxid. Undersökningen utföll positivt i 24 fall, negativt 
i 3 fall. 

I 1 fall avsåg undersökningen av blod eventuellt påvisande av cyanväte (i detta 
fall undersöktes även slem från svalget), undersökningsresultatet var negativt. I 1 
fall avsåg undersökningen av blod påvisande av alkohol, resultatet var positivt 
(bland de 918 för alkoholbestämning insända blodproven funnos ytterligare 5 ob­
duktionsprov, i 3 av dessa fall påvisades större eller mindre halt av alkohol, i 2 fall 
var blodet alkoholfritt). 

I 1 fall avsåg undersökningen av blod eventuellt påvisande av underklorsyrlighet 
eller salpetersyrlighet, resultatet var negativt. 

I ett av de ovan nämnda fallen, där blodet var koloxidhaltigt, påvisades alkohol 
i urinen; i ett annat av dessa fall undersöktes förutom blod även maginnehåll, i 
vilket icke något giftigt ämne anträffades. 



8 MEDICINALSTYRELSENS VERKSAMHET. 

Vid undersökning av organdelar, sammanlagt 71 fall, har intet gift anträffats i 
16 fall (varav i 1 dock påvisats koloxid i blodet och i 1 veronal i urinen), medan 
giftigt ämne av något slag anträffats i organdelarna i 55 fall. 

De i organdelarna anträffade giftiga ämnena hava utgjorts av etylalkohol enbart 
i 18 fall (därav i 1 fall endast spår, i övriga fall mer eller mindre riklig mängd), 
etylalkohol + spår av arsenik i 2 fall, etylalkohol + metylalkohol i 5 fall (därav 
i 2 fall endast spår av metylalkohol, i 3 fall mer eller mindre riklig mängd metyl­
alkohol), sömnmedel av veronalgruppen i 17 fall (därav veronal i 9 fall, icke 
närmare bestämbart i 8 fall, i 5 fall fanns därjämte etylalkohol, i 1 fall ett kramp­
gift, sannolikt cytisin), bromural i 2 fall, kloralhydrat i 2, morfin i 1, morfinde­
rivat, sannolikt heroin i 1, nikotin i 2, cyanväteförening i 3, bromid i 1, samt 
koppar (spår) i 1 fall. 

I de 16 fall, då jämte likdelar även andra föremål undersökts, hava dessa ut­
gjorts av: 

1) en flaska innehållande en lösning av kloralhydrat och ett morfinderivat, tro­
ligen dionin; 

2) ett dricksglas och en sked, varå funnos rester av ett till veronalgruppen hö­
rande ämne; 

3) en flaska somnifen; 
4) ett kokkärl med rester av veronaltabletter och en flaska, innehållande mjölk, 

vari veronal eftersöktes med negativt resultat; 
5) en flaska innehållande stark, delvis sönderdelad cyanidlösning; 
6) en spruta och ett metallrör, varå inga giftiga ämnen anträffades; 
7) en flaska innehållande delvis sönderdelad cyankaliumlösning; 
8) en flaska innehållande nikotinhaltig vätska; 
9) en flaska med lösning av till veronalgruppen hörande ämnen, och en flaska 

med rester av kloralhydrat; 
10) en »dunk» med stark, oren sprit, svagt metylalkoholhaltig; 
11) ett pulver bestående av veronal; 
12) en flaska med nikotinhaltig vätska; 
13) en flaska med stark sprit (etylalkohol) ; 
14) ett antal permanganatpastiller; 
15) en acetylsalisylsyrepastill ; 
16) ett pulver bestående av veronalnatrium. 

Bland de 444 ärenden, där blodgruppsundersökningen för eventuell faderskapsbe­
visning utfördes, funnos 16, där blodprov från en eller två av de personer, under­
sökningen avsåg, av någon anledning uteblevo eller begärt kontrollprov icke kun­
nat erhållas, varför undersökningen i dessa fall var ofullständig. Av de åter­
stående 428 fallen var en uteslutning av den uppgivne barnafadern (respektive en 
av de eventuella »fäderna») möjlig i 56 fall. 

I 18 fall var det fråga om en »klassisk» uteslutning, i 2 fall om en uteslutning 
enligt Bernstein, i 6 fall om en uteslutning på grundval av uppdelningen i A1och 
A2, i 27 fall om en uteslutning på grund av faktorerna M och N och i 2 fall om 
en uteslutning av dubbel anledning (i t fall »klassisk» uteslutning + MN-uteslut-
ning, i 1 fall Bernstein-uteslutaing + MN-uteslutning). I ytterligare ett fall var, 
efter undersökning av den uppgivne faderns moder, en uteslutning av faderskapet 
på grund av uppdelningen i A1och A2 möjlig. 

Av de 21 remisser, som gällt andra föremål än likdelar, blodprov för faderskaps­
bevisning eller blodprov för alkoholbestämning, ha 6 avsett eventuellt påvisande 
av spermafläckar å diverse plagg. I 1 av dessa fall har undersökningen lämnat 
positivt, i 5 fall negativt resultat. I ett av de sistnämnda fallen anträffades 
djurhår. 

8 remisser ha uteslutande eller i huvudsak avsett påvisande av blodfläckar å va-
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pen, klädespersedlar och andra föremål och utrönande, huruvida eventuella blod­
fläckar härrörde från människoblod. I 5 fall påvisades fläckar av människoblod 
på åtminstone något eller några av föremålen, varjämte gruppbestämning (åtmin­
stone beträffande vissa av fläckarna) med säkerhet kunde företagas i 2 av fallen 
och med sannolikhet i ytterligare 2 av fallen. I 3 fall kunde inga blodfläckar på­
visas. I ett av de sistnämnda fallen hade dessutom ett pulver medsänts för under­
sökning; detta utgjordes av pulvriserat järn. 

I de 7 återstående fallen ha undersökningsföremålen utgjorts av: 
1) vaginalprov, vari inga karakteristiska formade beståndsdelar anträffades (un­

dersökningen avsåg eventuellt utrönande, huruvida kvinnan nyligen fött barn) ; 
2) en mössa med fläckar, troligen härrörande från uppkräkt maginnehåll; 
3) en näsduk med fläckar, möjligen av stämpelfärg, samt »nagelsmuts»; 
4) bräder, varå rester av fotogen påvisades; 
5) 3 flaskor, innehållande vichyvatten resp. pilsnerdricka, vari hypnotiska och 

narkotiska gifter eftersöktes med negativt resultat; 
6) diverse klädespersedlar för undersökning av skotthålen m. m. ; 
7) ett pulver, bestående av vitpeppar. 

Statens farmacevtiska laboratorium. 
Referent: Byråchefen E. Matérn. 

Ur den av föreståndaren för statens farmacevtiska laboratorium, fil. lic. 
H. PALME, avgivna redogörelsen för verksamheten vid laboratoriet under år 
1933 må anföras följande: 

Under året hava från laboratoriet avgivits 185 undersökningsprotokoll och ut­
låtanden. Av dessa hava 26 föranletts av uppdrag från medicinalstyrelsen och 6 
på begäran av allmän åklagare efter direkt hänvändelse till laboratoriet; i återstå­
ende 153 fall hava de gällt undersökningar, som företagits på initiativ av labora­
toriet. 

Antalet av undersökta läkemedel och övriga varuslag, för vilka redogörelse läm­
nats i de nämnda undersökningsprotokollen har utgjort 564. 

Undersökningar hava utförts å ett antal varor för att utröna, huruvida apoteks­
­ara eller i allmän handel till försäljning tillåten vara förelåge. Av dessa hava 
12 stycken ansetts utgöra apoteksvaror, vilkas försäljning stått i strid mot gällande 
bestämmelser i apoteksvarustadgan, och försäljningen av 4 stycken har 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 138 försäljare och omfatta 
515 varor. Av dessa hava 208 givit anledning till anmärkningar. 

De undersökningar, som utförts på uppdrag av medicinalstyrelsen eller med dess 
medgivande, hava avsett följande varor: 

1) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Anio-
dol externe; 

2) undersökning och yttrande angående ansökan att få hänföra Ratopax »M» 
och liknande beredningar till giftiga ämnen av andra klassen ; 

3) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Lim-
piol; 

4) undersökning och yttrande angående tulltaxering av ett hårvatten, benämnt 
Alpecin ; 

5) yttrande angående en ansökning från A.-B. Dentatus om tilldelning av ex-
portspiit ; 

6) undersökning och yttrande angående Reumatol; 
7) yttrande över en ansökning från firma Hjo kemikaliehandel, Hjo, att en 

beredning, innehållande bland annat tobaksavkok och avsedd att användas till be-

2—350158. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1933. 
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kampande av ohyra hos nötkreatur, hundar m. m., matte förklaras utgöra giftigt 
ämne av andra klassen; 

8) yttrande angående försäljning av en vara, benämnd »Landgrens Massageolja 
(Antirematismolja) NO-PYB-OL» (2 yttranden); 

9) undersökning och yttrande angående tulltaxering av 7 stycken teer; 
10) yttrande angående beskaffenheten av för bekämpande av skadeinsekter vid 

trädgårdsskötseln m. m. avsedd blyarsenat; 
11) yttrande över anmälan mot A.-B. Lindahls fabriker för förmenta förseelser 

mot vissa bestämmelser i apoteksvarustadgan ; 
12) yttrande över ansökning, att ett växtpuderpreparat, benämnt »Dana Giftpu-

der», måtte förklaras utgöra giftigt ämne av andra klassen; 
13) yttrande över en av firma Bertil Wagner, Stockholm, ingiven ansökning om 

rätt att inköpa sprit för tillverkning av ett läkemedel, benämnt »Katariossan 
Nr. 4»; 

14) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd 
Alucol ; 

15) yttrande över en av A.-B. Druvans ättikfabrik, Göteborg, gjord framställ­
ning om vidtagande av åtgärd för förhindrande av olycksfall vid utlämnande av 
för hushållsbruk avsedd koncentrerad ättiksyra; 

16) yttrande angående ett avmagringsmedel, benämnt Minora; 
17) yttrande över en av Kungl. kontrollstyrelsen gjord anmälan rörande an­

vändning av metylalkohol vid tillverkning av vissa preparat; 
18) yttrande över en skrivelse från förste provinsialläkaren i Karlstad angående 

Biserirte Magnesia; 
19) undersökning och yttrande angående Bomans Ex-salva, försåld av en hand­

lande i Halmstad; 
20) yttrande över en av Bats kemiska laboratorier, Hagalund, ingiven ansök­

ning, att kolloidal magnesiumhydroxid icke måtte betraktas såsom apoteksvara; 
21) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Ner-

volan ; 
22) undersökning och yttrande angående vissa från apoteket i Vittangi utläm­

nade piller; 
23) yttrande över förfrågan, huruvida färgen hos två insända prov av respek­

tive »Dana Nikotinpuder» och »Dana Giftpuder» kunde anses utgöra hinder för 
varornas införande till riket; 

24) yttrande angående tulltaxering av Schoenenbergers Original Saft; 
25) yttrande över en av landsfiskalen i Svegs distrikt gjord förfrågan, huruvida 

vissa i en bilagd polisrapport omnämnda homeopatiska läkemedel kunna anses så­
som apoteksvaror. 

Från allmänna åklagare hava till laboratoriet för undersökning och yttrande in­
sänts följande beslagtagna eller eljest tillvaratagna läkemedel: 

1) läkemedel, tillvarataget av landsfiskalen i Alingsås distrikt och insänt av 
Systemaktiebolaget i Alingsås; 

2) läkemedel, tillvaratagna av stadsfiskalen i Hedemora; 
3) salva, insänd av landsfogden i Hallands län; 
4) tvenne prov av pulver och piller, insända av landsfiskalen i Einne distrikt, 

Götene; 
5) läkemedel, insända av landsfiskalen i Tidaholms distrikt, Tidaholm; 
6) tvenne flaskor eter, insända av stadsfiskalen i Eslöv. 

* 

Av befattningshavare vid laboratoriet har under året från trycket utgivits: 
H. Palme, Farmacevtiska specialiteters användning och beskaffenhet. Svenska 

läkaresällskapets förhandlingar 1933. 



II. Allmänna hälso- och sjukvården i riket. 

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

Genom särskilda av Kungl. Maj:t meddelade beslut hava, sedan senaste 
årsberättelsen avgavs, två nya provinsialläkardistrikt inrättats, nämligen Höörs 
och Bjuvs distrikt i Malmöhus län. Genom dessa distrikts inrättande hava de 
extra provinsialläkardistrikten med samma namn indragits. 

Genom brev den 19 maj 1933 har Kungl. Maj:t fastställt storleken av den 
ersättning, som förste provinsialläkare ägde åtnjuta för bestridande av kost­
nader för expeditionslokal samt skrivhjälp och andra expenser. 

Tjänsteårsberäkning har genom brev den 8 december 1933 medgivits för tre 
stadsdistriktsläkare i Stockholm. 

Genom särskilda brev har Kungl. Maj:t förordnat om utvidgning av Ludgo 
distrikt och Julita distrikt i Södermanlands län, Österbymo distrikt av Öster­
götlands län och Bollnäs distrikt av Gävleborgs län. 

På förslag av styrelsen har Kungl. Maj:t den 8 december 1933 utfärdat 
kungörelse angående eldbegängelse. På förslag av styrelsen har Kungl. Maj :t 
den 21 december 1933 utfärdat taxa, som avses i 22 § av förordningen dea 
26 juni 1931 (S. F . S. 280) om erkända sjukkassor. 

Genom brev den 10 februari 1933 har Kungl. Maj:t, som samma dag ut­
färdat kungörelse om ändrad lydelse av § 59 i allmänna läkarinstruktionen, 
förordnat att till medicinalstyrelsen ställd försändelse, innehållande i nämnda 
kungörelse föreskriven anmälan om sjukdomsfall, som kan vara föranlett av 
visst hälsofarligt arbete, finge jämväl av läkare, som i övrigt icke vore tjänste-
brevsberättigad, avlämnas till postbefordran utan att avsändaren skulle vara 
skyldig att förse försändelsen med frimärken eller kontant erlägga belöpande 
postavgift under villkor att försändelsen skulle, om den utgjordes av brev 
eller kortbrev, vara försedd med påskrift om innehållet. Under år 1933 hava 
för tiden 1 maj—31 december till styrelsen inkommit 215 dylika anmälningar, 
upprättade enligt formulär, som av styrelsen fastställts den 10 april 1933. 

Genom brev till styrelsen den 2 juni 1933 har Kungl. Maj:t förordnat, att 
i 4 § av lagen den 26 maj 1933 angående blodundersökning i mål om barn 
utom äktenskap avsedda föreskrifter skulle utfärdas av styrelsen. I anled­
ning härav har styrelsen den 5 juli 1933 utfärdat sitt cirkulär i ämnet (M. F . 
42). 

I cirkulär den 7 oktober 1933 har medicinalstyrelsen, sedan Kungl. Maj:t 
i förordning den 14 juni 1933 föreskrivit, att i vissa fall personomnibus, vilken 
nyttjas i linjetrafik, skall vara försedd med förbandslåda av modell som fast­
ställts av styrelsen, godkänt viss sammansättning av förbandslåda för motor­
buss och meddelat vissa anvisningar rörande användningen av till förbands­
lådan hörande föremål. (M. F. nr 68.) 
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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. Be­
hovet av dricksvatten tillgodoses i nästan alla städer och ett stort antal kö­
pingar och municipalsamhällen genom allmänna vattenledningsverk, varvid 
vattnet i allmänhet utgöres av grundvatten, ofta med tillblandning av renat 
ytvatten. Här och var hava särskilda åtgärder vidtagits för att förbättra 
vattenledningsvattnet. I Djursholm anlägges sålunda reningsverk för bort­
tagande av järn och mangan. 

Anmärkningar ha gjorts därpå, att Norrköping tillhörande samhällen utan­
för stadsplanen ej ha tillgång till gott dricksvatten. I Karlskrona, som förses 
med filtrerat vatten från Lyckebyån, är såväl vattnet som vattentrycket föga 
tillfredsställande. Göteborgs dricksvatten från Alelyckan kloreras numera 
även efter undergången rening. Arbetet med utbyggnad av vattenverket i 
Kungälv påbörjat vid årets slut. I Falun fortgår alltjämt arbetet med det 
nya vattenverket och hoppas man kunna avsluta det under 1934. I Smedje­
backen har man fått sitt dricksvatten förorenat, antagligen fäkalt med coli-
baciller, från den förbiflytande Kolbäcksån. Man har försökt med klorering, 
som minskat colibeståndet, samt även vidtagit en del andra försiktighetsmått. 
Vattenledningsvattnet i Luleå är fortfarande saltmängt. I Piteå förorenas 
vattnet tidvis från sulfatfabriken i Skuthamn. Arbeten pågå för att avhjälpa 
dessa båda misförhållanden. 

A den egentliga landsbygden finnes ofta å större platser mindre vatten­
ledningsverk. Eljest hämtas vattnet här ur grävda brunnar, rörbrunnar, na­
turliga källor och även från vattendrag. Mot vattnets beskaffenhet riktas 
här och var anmärkningar, ofta till följd av föroreningar av brunnar. Förste 
provinsialläkaren i Värmlands län har vid inspektionerna funnit dåliga förhål­
landen råda beträffande dricksvatten på förvånande många ställen och erinrar 
om hälsovårdsnämndernas övervakningsskyldighet genom nödiga provtagnin­
gar på bakteriehalt etc. Vid inspektion av Deje samhälles vattenverk i juli 
månad framhöll han starkt behovet av att införa klorering i det förefintliga 
vattenreningssystemet såsom enda tillförlitliga reningsmetod av vattenintag 
från Klarälven. Kommunalfullmäktige i Nedre Ulleruds socken avslogo för­
slaget. 
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Vattentillgången har på grund av den osedvanliga torkan ofta varit mycket 
knapp på ett stort antal platser i hela landet. Vatten har ofta måst köras 
från avlägset belägna ställen, då kvaliteten blivit av mindre god eller skadlig 
beskaffenhet. Dessa förhållanden sättas i samband därmed, att ett större antal 
fall av tarmkatarr, ehuru ej av svårartad beskaffenhet, uppträtt här och var, 
särskilt i Värmlands län. 

Många brunnars uttorkning har emellertid haft det goda med sig att dessa 
brunnar måst fördjupas och samtidigt upprensas. 

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. Visbys 
kloaker mynna alltjämt i den låga strandlinjen och åstadkomma förorening av 
vattnet och av strandkanten. Behovet av avloppsledningar för Norrköpings 
tätbefolkade samhällen utanför stadsplanen har under året börjat tillgodoses 
genom statsbidrag i form av reservarbeten för arbetslöshetens bekämpande. 
Härutinnan återstår emellertid ännu mycket att göra. Den förorening av Näs-
sjöån, som förorsakats av Nässjö stads avloppsledning, håller på att avhjälpas 
genom öppnande av en kanal över s. k. Nässjö mader. Under högsommaren 
inträffade stor fiskdöd i Bäljane å i Klippan; i synnerhet spillvattnet från 
kromgarveriet syntes åstadkomma förorening, varför fabrikens reningsverk 
delvis skulle ändras. Tomelilla köping har anlagt ett reningsverk för spill­
vattnet. Det har dock ej medfört beräknad effekt, utan klagomål inkomma 
fortfarande. I Åstorp finnes ett reningsverk av enklare och billigare typ, som 
dock enligt uppgift fungerar till belåtenhet. Från Skövde omnämnes att vat­
tendraget Ösan varit förorenat i så hög grad, att fisken dött i stor mängd. I 
anledning härav planeras reningsverkets komplettering med biologisk rening 
av spillvattnet. Svartån vid Örebro samt västra fjädern av Hjälmaren för­
orenas starkt av stadens kloaker och av avfall från Örebro pappersbruk. 

I Mölndal har man under så gott som hela året hållit på med det stora ar­
betet att i praktiken omsätta betydande delar av den kort förut för staden 
uppgjorda »dräneringsplanen», omfattande såväl nedläggande av moderna hu­
vudavloppsledningar som uppförande av reningsverk för kloakvattnet. Från 
Vänersborg omnämnes fortsatt förlängning av utloppen från avloppslednin­
garna på grund av det låga vattenståndet i Vänern. 

Â den egentliga landsbygden förekomma här och var kloakledningar, sär­
skilt i orter med större sammanträngd befolkning. Inom flera län påtalas 
förorening av öppna diken samt sjöar och vattendrag genom spillvatten. Så­
lunda meddelas från Gustavsbergs distrikt, att vid inspektion anmärkning 
gjorts mot förorenade diken å Möja utan att detta lett till någon åtgärd. Be­
hovet av en sluten avloppsledning inom Bålsta samhälle, Uppsala län, gör sig 
fortfarande gällande. I Äng, Jönköpings län, klagas över att en del avlopps­
ledningars orenlighet genom dåliga lutningsförhållanden bli kvarstående i di­
kena, trots att dessa efter anmärkning av hälsovårdsnämnderna ofta blivit 
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rensade. Ingenting är fortfarande åtgjort för att rena spillvattnet från Konga 
sulfitfabrik. Under försommaren var Ronnebyån så förorenad, att allvarliga 
hygieniska obehag bereddes de vid ån boende av stanken från det jäsande 
vattnet. Från Göteborgs och Bohus län anföres att Ytterby mejeris avlopp, å 
vilket anmärkning gjorts vid 1932 års sanitära inspektion, alltjämt befinner 
sig i oförändrat skick. Under den varma torra sommaren har en fruktansvärd 
odör spritts från mejeridiket. Spillvattnet från Skees mejeri i samma län ledes 
ut i öppna diken samt vållar särskilt sommartid sanitära olägenheter. Från 
en alldeles utanför Kungsbacka belägen svingård har den flytande orenligheten 
runnit ut i den s. k. Söderån, varifrån spritt sig en för hela staden tidvis 
mycket besvärande lukt. I Ljusne påtalas fortfarande vattenförorening genom 
sulfitfabriken. 

Nyanläggningar och utvidgningar av kloaknätet — här och var såsom stats-
kommunalt reservarbete — omnämnes från flera län. 

I fråga om avledning av g r u n d v a t t e n omtalas här och var avdik-
ningar 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. I Luleå har dock renhållningsväsendet fortfarande givit anledning 
till anmärkningar och behovet av ny renhållningsstadga blivit alltmera känn­
bart. Bortforslingen brukar ske genom renhållningsverk, där sådana finnas, 
eljest genom antagna entreprenörer eller genom gårdsägarnas egen försorg. 
Upplagsplatser för latrin omnämnas från flera håll och giva ej sällan anled­
ning till klagomål (flugor, 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. Bortforslingen utföres i huvudsak 
på samma sätt som i fråga om latrinen. Flerstädes finnas särskilda upplags­
platser för avfallet. Klagomål har förekommit mot skötseln av Lidingö av­
stjälpningsplats. I Kungälv är en ny sådan anordnad från den 1 nov. 1933 
och den förutvarande får icke användas, sedan området blivit lagt under stads­
plan. Bränning av soporna förekommer flerstädes, här och var förorsakande 
besvärande lukt. Sålunda ha närboende i Piteå klagat över dålig lukt från 
stadens bränngrop. Utanför Köping finnes en nyuppförd förbränningsugn 
för sopor och dylikt. I Söderhamn och Hudiksvall tillämpas Bradfordsyste-
met. 

Sopstörtningstrummor konstruerade enligt H. S. B.-systemet anläggas allt 
oftare i Göteborg och Stockholm och synas fylla rimliga hygieniska krav. 

Svinhus, fähus och stallar finnas endast till ett ringa antal inom samhäl­
lena. Svinhållning är förbjuden på ett stort antal ställen, helt eller delvis, 
under den varma årstiden. I samtliga städer inom Norrbottens län är svin-
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hållning tillåten utom i Boden, där hälsovårdsnämndens tillstånd måste in­
hämtas i varje fall. 

Å landsbygden är renhållningen ofta försummad och bristfällig. Sålunda 
omnämnes från Slite provinsialläkardistrikt att man på den rena landsbygden, 
när det gäller enskilda anläggningar, torde få leta efter ett avträde, som till­
fredsställande fyller hygieniska krav. Från flera distrikt i Blekinge län an-
märkes på otillfredsställande renhållning, varvid sopor och köksavfall sam­
las i närheten av boningshusen med därav följande olägenheter: stank samt 
riklig utveckling av flugor och råttor. Förste provinsialläkarna i Hallands 
samt Göteborgs och Bohus län uppgiva, att ringa omsorg ägnas avträdena, som 
äro små och opraktiska samt sakna uppsamlingskärl. Gödselstäderna äro i all­
mänhet öppna, så att marken förorenas långt utanför stacken av gödselvatten 
o. dyl. I Storfors, Värmlands län, användas fortfarande vid avträdena stora 
cementbingar, vilket i hög grad försvårar skötseln och tömningen av avträden. 
På många håll i Värmlands län kvarstå allvarliga brister. Mycket kunde 
säkerligen tillrättaläggas, om inom kommunerna funnes särskilda hälsovårds­
nämnder, som utövade en noggrann kontroll över hälsovårdsstadgans tillämp­
ning. 

Begravningsplatser. 

Från flera håll omtalas nyanläggningar, utvidgningar och dräneringar. An­
märkningsvärda missförhållanden omnämnas icke, dock påtalas från Långse-
ruds gravplats, Värmlands län, att gravarna ej alltid grävts till lagligt djup. 
Angående begravningsplatsen vid Mora kyrka anföres, att fortfarande ett bo­
ningshus ligger på blott 14 meters avstånd från kyrkogårdsmuren, trots att 
det föreslagits förbud mot liks jordande på mindre avstånd än 20 meter från 
muren. 

K r e m a t o r i u m planeras i Karlshamn, Karlstad, Västanfors och Falun. 
Det nyuppförda krematoriet i Kiruna har tagits i bruk. 

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 spillvatten». Luftförorening i form av illa­
luktande gaser och rök omnämnes från ett par håll. I Våmbs socken, Skara­
borgs län, har svaveldioxidhaltig rök från kalkugnar givit anledning till klago­
mål. Vid Torexfabriken i Törefors, Norrbottens län, ha stora förbättringar 
av skyddsanordningarna och de hygieniska förhållandena i övrigt vidtagits. 

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

För att i möjligaste utsträckning få vetskap om hälsotillståndet hos ett an­
tal barn och minderåriga anställda i industrier etc. inom Värmlands län hava 
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läkarundersökningarna gjorts så fullständigt, som omständigheterna det med­
givit, varvid även tagits hänsyn till barnens psykiska hälsotillstånd. Då 
några av de huvudfaktorer, som menligt inverkat på hälsotillståndet på detta 
sätt i någon mån blivit klarlagda, har man haft bättre utgångspunkt för ett 
förebyggande arbete och vet åtminstone några huvudpunkter, där detta bör 
sättas in. 

Vid Härsbacka fältspatgruva, Stockholms län, ha förekommit några fall av 
lungsjukdomar hos arbetarna trots vidtagna åtgärder. Provinsialläkaren i 
Hällevikstrands distrikt uppgiver, att vid en kvartskvarn i Morlunda socken 
inträffat ett par dödsfall i lungtuberkulos bland arbetarna. Förste provinsial­
läkaren i Älvsborgs län omnämner olägenheterna av hemindustri, t. ex. den 
svåra inverkan på nervsystemet som hemstickningsarbete medför, därför att 
det pågår 14—15 timmar på dygnet utan rast eller uppehåll; man ger sig ej 
ens tid att laga eller förtära en ordentlig måltid under arbetstiden. 

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. 

Relativt goda synas bostadsförhållandena vara i Jönköpings, Älvsborgs, 
Värmlands och Gävleborgs län, mindre gynnsamma, särskilt för statare, tor-
pare och andra jordbruksarbetare, inom Stockholms, Uppsala, Södermanlands, 
Östergötlands, Kronobergs, Hallands, Kopparbergs och Jämtlands län. Från 
Tingsryd, Kronobergs län, framhålles, att bostäderna ofta äro kalla och fuk­
tiga och att man icke kan undgå att sätta de talrika fallen av reumatiska 
åkommor i samband härmed. Förbättrade bostadsförhållanden anföras från 
Blekinge, Malmöhus, Gävleborgs och Västerbottens län, särskilt i kustlandet 
samt i Norrbottens län. Från Kils provinsialläkardistrikt, Värmlands län, an-
föres, att under det bostäderna i de olika samhällena, industridistrikten samt 
hos bönderna i allmänhet äro tillfredsställande, så äro hos lantarbetarna vid 
de större gårdarna samt den fattigare jordbrukarbefolkningen bostäderna i re­
gel otillfredsställande, för att icke säga usla. 

Tillsynen av bostäder å landsbygden är organiserad inom Kristianstads, 
Malmöhus och Västernorrlands län. Sålunda utföres inom Kristianstads län 
sedan år 1929 inspektioner av arbetarebostäder på grund av länsstyrelsens in­
gripande av samtliga hälsovårds- och kommunalnämnder, varigenom förbätt­
ringar åstadkommits så att drängkamrarna nu genomgående äro försedda med 
eldstad. I Malmöhus län handhaves bostadsinspektionen å landsbygden under 
förste provinsialläkarens ledning av en bostadsinspektris och i Västernorrlands 
län utövas bostadsvård av särskild bostadsinspektör genom besök och föreläs­
ningar. 

I fråga om bostadsskötseln påtalas från flera län ovanan att tränga ihop 
sig i ett rum, särskilt vintertiden, även om annat utrymme finnes. Denna 
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konstlade trångboddhet tillskrives i allmänhet uppvärmningssvårigheter och 
strävan att spara på bränslet. Häri har man ock i de flesta fall att söka för­
klaringen till landsbefolkningens andra ovana att försumma fönstervädring, 
rent av i många fall tillspika fönstren. Uttalanden om slarv, liknöjdhet och 
uppenbar vanskötsel saknas icke. Från många håll framhålles, att den rå­
dande ekonomiska depressionen gör sig gällande även i fråga om underhållet 
av bostäderna. Förbättringsbidrag och nybyggnadslån enligt kungl. kungö­
relsen den 30 juni 1933 har kommit många till del och väntas bliva av stor 
nytta. 

O h y r e b e k ä m p a n d e t . Bostadsohyran utgör flerstädes en verklig plå­
ga. Förste provinsialläkaren i Uppsala län omnämner, att ohyran så gott som 
överallt på landsbygden är mer eller mindre utbredd. 

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 1933 meddelats åt 177 personer. 
Tre tillståndsbevis hava indragits därav två för viss tid. 

Samlingslokaler. 

Mot skolorna samt dans- och andra nöjeslokaler riktas här och var anmärk­
ningar rörande ventilations- och belysningsförhållanden samt ohygieniska 
dricksvattenanordningar. Andra samlingslokaler giva mera sällan anledning 
till uttalanden från förste provinsialläkarna, och de sparsamma anmärknin­
garna avse i regel ventilationen. 

Bad och badanstalter, skol- och folkbad. 

Inom samhällena, framför allt städerna, synas möjligheterna till varmbad 
vara tämligen väl tillgodosedda. I Luleå är behovet av ett modernt varm­
badhus med allmänt folkbad och specialbad alltjämt trängande. Eskilstuna 
har erhållit nytt badhus, som på effektivt sätt tillgodoser ej allenast hygieniska 
anspråk utan även sportintresset. 

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 ålderdoms­
hem, mejerier och även bryggerier. Vid flera statens järnvägar tillhöriga sta­
tioner finnas varmbadinrättningar tillgängliga även för allmänheten. Bad­
intresset är i stort sett ganska ringa hos de äldre generationerna. Även vid 
bruken t. ex., där arbetare ha fria bad, är det ofta endast de yngre, som begagna 
sig av förmånen. Från flera län uppgives att badintresset är i stigande, vilket 
särskilt ger sig till känna genom anordnandet av små varmbadhus. Inom Kop­
parbergs län har man därvid haft stor nytta av att det numera finnes rätt så 
goda typritningar, bl. a. de olika s. k. Svärdsjötyperna. Från flera län om­
nämnes, att badhus och badstugor kommit till stånd genom bidrag från pen­
sionsstyrelsen och Svenska röda korset. Vid nybyggnader installeras numera 
ofta badrum eller duschrum. 
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Badfrekvensen under året vid de olika badstugorna inom Göteborgs och 
Bohus län synes, jämförd med närmast föregående år, icke hava varit fullt lika 
livlig. Dessa enkla badstugor, som tillkommit på landshövdingens initiativ med 
bidrag från pensionsstyrelsen och Svenska nationalföreningen mot tuberkulos, 
giva befolkningen möjlighet att även under den kallare årstiden utan längre 
resor erhålla bad till billigt pris; de hava en stor mission att fylla ej blott för 
höjandet av den personliga hygienen utan även för hälsovården i allmänhet. 
Förste provinsialläkaren i länet framhåller, att badpropagandan i första hand 
borde inriktas på skolbaden. 

Det till Kola kommun av en amerikasvensk donerade badhuset vid sjön 
Ränken har fullbordats och under året tagits i bruk. Det torde sakna mot­
stycke på den värmländska landsbygden. 

Anmärkningsvärda äro de bedrövliga svårigheterna att erhålla kallbad i 
Visby. Staden anses och annonseras som badort men kan icke bereda sina inne­
vånare ett hygieniskt kallbad. Upprepade undersökningar ha visat att vattnet 
vid stadens kallbadhus särskilt vid nordliga vindar är till ytterlighet förorenat, 
ja till och med sämre än i Stockholms ström, där ju för övrigt hälsovårdsnämn­
den förbjudit kallbad. Även badvattnet i Östersunds kallbadhus har befunnits 
olämpligt. 

Födoämnen och njutningsmedel. 

I fråga om städerna och andra samhällen innehålla årsberättelserna uppgifter 
cm antagande av matvarustadgor, om införande av köttbesiktningstvång och 
frivillig köttbesiktning, om mjölkkontrollen ävensom förekomsten av slakthus 
och slakterier. Särskilda uppgifter lämnas över beslagtagna födoämnen, i 
huvudsak animaliska. Vidare redogöres för åtgärder för undanröjande 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 un­
dersökningsresultaten från de kemiska och biologiska avdelningarna av nämn­
dens laboratorium. 

Förste provinsialläkaren i Jönköpings län framhåller, att det måste beteck­
nas såsom en synnerligen stor efterblivenhet å matvaruhygienens område, att 
ännu ingen enda saluhall finnes inom länet. Särskilt i Eksjö har anmärkning 
framställts mot »torghandeln» med kött- och charkuterivaror och ny torghan­
delsstadga, vari bland annat begreppet »yrkesutövare» kunde närmare de­
finieras, anses av behovet påkallad. 

Förhållandena vid Visby salutorg ha under året väsentligt förbättrats. De 
flesta kötthandlarna ha nu skaffat sig köttvagnar, där de i någon mån kunna 
bereda sina varor skydd mot damm och flugor. 

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 
därvid fingras och undersökas av spekulanterna. Förste provinsialläkaren i 
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Jönköpings län säger, att den ambulerande kött- och charkuterihandeln under 
senaste år stegrats i oroväckande grad genom allt mer ökad användning av 
bilar. Han framhåller kontrollsvårigheterna i de fall, då kringföringshandeln 
med dessa ömtåliga matvaror sker icke blott i hemorten utan i ännu större ut­
sträckning utom densamma. Anmärkningar mot dylik handel uttalas ock av 
förste provinsialläkarna i Östergötlands, Malmöhus, Värmlands, Örebro, Väst­
manlands och Kopparbergs län. 

Speceributikerna å landsbygden ha i många fall visat sig vara mindre väl­
skötta inom Östergötlands län. Förste provinsialläkaren i Kronobergs län kon­
staterar en glädjande förbättring av hygienen i matvaruaffärerna, ehuru an­
märkning fortfarande förefinnes mot förorening av mjölk och bristande ren­
lighet vid slakterier. Mycket stora brister vidlåda stora delar av livsmedels­
hanteringen inom Värmlands län. Särskilt mot några slakterier i Kils provin­
sialläkardistrikt ha gjorts synnerligen grava anmärkningar för snusk. Inom 
Kopparbergs län har nu antagits en särskild stadga för slakterier och char-
kuterif abriker, som redan visat sig vara till största nytta. Livsmedelshanterin-
gen inom Västerbottens län är numera i det stora hela bättre skött än för några 
år sedan. 

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. Från 
gränsdistrikten mot Finland klagas över tilltagande spritmissbruk och ökad 
smuggling. Inom Vittangi distrikt ökar hembränningen för varje år. I flera 
distrikt inom Norrbottens län anses dock spritmissbruket vara i avtagande. 

K a f f e . Missbruk av kaffe omnämnes från de flesta län; här och var fram-
hålles, 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. 

K a r a m e l l ä t a n d e t har antagit oroväckande proportioner bland barnen 
i Arjeplog. 

Skyddskoppympningen. 

Skyddskoppympningen har under år 1933 varit anordnad i enlighet med 
föreskrifterna i gällande lag, å landsbygden genom möten förlagda huvudsak­
ligen till våren och hösten. 

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
lunda voro i Vingåkers distrikt fortfarande ett stort antal skolbarn ovaccine­
rade. I Kronobergs län synes alltjämt förefinnas en uttalad obenägenhet mot 
vaccinationen. Någon tvångsvaccinering har emellertid icke behövt tillgripas. 
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Som vanligt råder livlig antivaccinationsrörelse i Markaryd och Strömsnäs-
bruk, där föreningar annonsera, att föräldrar ej böra låta vaccinera sina barn. 
I ett par distrikt i Älvsborgs län ha vitesföreläggande haft till resultat ett liv­
ligt deltagande i årets ympningsmöten. I Värmlands och Kopparbergs län 
ökas misstron mot ympningen. 

Tillståndet i Sala fortfarande bedrövligt. I vissa delar av Kopparbergs län 
råder veritabel vaecinationsstrejk. Inom flera socknar finnas antivaccina-
tionsföreningar med talrika medlemmar. Tidningspropagandan mot vaccina­
tionen kanske ej nu så uttalad. Ovilligheten att ympa barnen tyckes inom 
länet vara rent lokal och beroende på den intensitet med vilken antivaccina-
tionskampanjen förts på olika orter. I Smedjebacken och Grängesberg har så­
lunda påtagligt motstånd mot tvångsvaccinationen hittills icke förmärkts. I 
Gysinge distrikts ena socken är motståndet mot ympningen av delvis fanatisk 
karaktär under det att ympningsfrekvensen i andra socknar är god. 

Det saknas icke anmärkningar mot myndigheterna för slapphet och bristande 
kontroll i fråga om övervakandet av skyddskoppympningens efterlevnad. Så­
lunda anmärkes från Stockholms län, att på grund av det klena resultatet av 
ympningarna i Västerhaninge distrikt och Nynäshamns köping kommunala 
myndigheterna anmodats vidtaga på dem ankommande åtgärder. I Aringsås 
socken och på andra håll i Kronobergs län var kontrollen synnerligen slapp. 
Förste provinsialläkaren i Göteborgs och Bohus län anmärker, att allt fortfa­
rande i länet funnes läkare — även tjänsteläkare — pastorsämbeten, skolsty­
relser och hälsovårdsnämnder, som icke visade sig hava nödig kännedom om 
vaccinationslagens bestämmelser; endast i städerna Mölndal och Uddevalla 
samt några kommuner inom Göteborgs och Sotenäs provinsialläkardistrikt sy­
nes kontrollen hava kunnat betecknas såsom tillfredsställande. Från Falun 
anmärkes, att någon kraftigare offensiv från skolråd och andra myndigheter 
ej förmärkts. Liknande erfarenheter hava gjorts från köpingar och municipal-
samhällen samt Svärdsjö och Särna m. fl. distrikt inom Kopparbergs län. 

Mot vaccinens beskaffenhet ha icke riktats väsentliga anmärkningar. I Gö­
teborg är emellertid det allmänna intrycket av årets vaccinationer, att reak­
tionerna varit starkare än vanligt med ofta utbredda svullnader och erytem samt 
betydande koppbildningar med länge kvarstående sår. 

Under året har rapport avgivits av internationella hygienkommitténs smitt-
koppskommission, till vilken frågan om veterinär H. Magnussons anmärkningar 
mot vaccin och vaccination i Malmö i januari 1932 hänskjutits av medicinalsty­
relsen. Kommissionen har förklarat, att orsaken till de starka nekrotiska reak­
tionerna i Malmö med sannolikhet varit att hänföra till det förhållandet, att så 
många äldre sedan länge ej vaccinerade personer deltagit samt att veterinär 
Magnussons antagande om staphylococcerna såsom orsak icke har fog för sig. 

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 1933 
hava till medicinalstyrelsen inkommit 138 framställningar om befrielse från 
skyddskoppympning jämlikt 5 §, 2 eller 3 mom., lagen om skyddskoppymp­
ning. Av dessa hava 65 bifallits, 34 underställts Kungl. Maj:ts prövning och 
17 ej upptagits till prövning, därav 2 på grund av överårighet och 15 på grund 
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av ofullständiga ansökningshandlingar, samt 22 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 förloss­
ningshem, som påbörjades under år 1929 med anledning av vissa missförhållan­
den bland annat i sanitärt hänseende, har fortgått under året med gott resultat. 
Enligt av styrelsen lämnade direktiv skulle därvid särskilda rapporter insändas 
allenast i fråga om nytillkomna eller tidigare icke inspekterade hem, eller så­
dana, vilkas verksamhet väsentligen omlagts eller som vid föregående inspek­
tioner 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 är tydligt, att en del hem kämpa med ekonomiska svårigheter, att utrym­
mena på sina håll äro knappa och att brist råder på kvalificerad personal och 
på utrustningspersedlar. 

Spädbarnsvården befrämjas i ett flertal städer genom barnavårdscentraler 
och upplysningsbyråer. I Avesta har från årets början införts kostnadsfri 
rådfrågning för spädbarnskontroll, som av mödrarna omfattats med mycket 
stort intresse. 

Å landsbygden bedrives i de flesta län en framgångsrik upplysningsverk­
samhet genom utdelning till mödrar av korta handledande skrifter i ämnet 
(Ernberg, Jundell, Bovin). Såsom exempel på ökat intresse för spädbarns­
vården kan nämnas, att provinsialläkarna i Sunnansjö distrikt och Gränges­
bergs extra distrikt anordnat kostnadsfria konsultationer och mottagningar 
för spädbarn och blivande mödrar. Från flera län framhålles, att spädbarns­
vården förbättras och att svårare näringsrubbningar blivit relativt sällsynta. 
Särskilt rachitis synes visa en avgjord tillbakagång. Emellertid omnämnes 
missförhållanden, såsom för tidigt avbruten digivning, olämplig föda, oregel­
bundna måltider, otillräcklig utevistelse och olämplig klädsel. 

Fosterbarnsvården handhaves numera av barnavårdsnämnderna. 

Kvacksalveri. 

Kvacksalveri omnämnes från de flesta län och utövas i stor utsträckning av 
kringresande homöopater, ögondiagnostici och chiropracter. Här och var upp­
träda kringresande försäljare av apparater för sjukvårdsändamål. I Karlstad 
ha de ambulerande kvacksalvarna haft stora svårigheter att få bostad till följd 
av en sedan 10 år bestående och nu förnyad förbindelse från hotellvärdar och 
logiinnehavare att icke hysa dylika gäster. Under några av årets första må­
nader uppträdde i Deje en viss herr Schyltz från Stockholm, som för oblyga 
honorar utbjöd sina tjänster. En i Örebro län kringresande »specialist på 
gallsten», som utgav sig ha »studerat vid ett universitet i Brüssel» fordrade i 
förskott 300 kronor för varje behandling, vilket han även ofta erhöll av god-
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trogna patienter. Från flertalet distrikt i Gävleborgs län påtalas fortfarande 
det florerande kvaeksalveriet. Sålunda omnämnes från Ljusdal en kringre­
sande agent för en slags sjukvårdsapparat, som i inköp kostade fem kronor 
men av agenten försåldes för 80—88 kronor, varvid 40 utgjorde hans för­
tjänst, resten tillföll den firma i Gävle, vars ombud han var; apparaten skulle 
hjälpa mot snart nog vad som helst via radiovibrationer. I ett distrikt i Hal­
lands län säges befolkningen vara mycket benägen för åderlåtning för alla möj­
liga krämpor, vilken på gammaldags vis med s. k. åderjärn i stor skala utföres 
av en fjärdingsman och en f. d. jordbrukare. Förste provinsialläkaren i Väster­
bottens län anser sig ha anledning antaga att kvacksalveriet är på avskrivning 
tack vare befolkningens stigande bildning och den ökade tillgången till läkare. 

Infektionssjukdomar. 

Allmänna hälsotillståndet inom landet under år 1933 kan betecknas såsom 
gott eller mycket gott och förekomsten av infektionssjukdomar har varit på­
fallande ringa. Vad särskilt difterien beträffar inträffade därav i Uppsala 
och Blekinge län allenast 3 fall, i sistnämnda län inga fall på landsbygden. I 
Norrköping inträffade endast 1 fall. Förste stadsläkaren i Norrköping fram­
håller, att de akuta sjukdomarnas uppträdande markeras av en ytterligare ned­
gång i frekvens i jämförelse med år 1932, som dock betecknades som. rekordår 
i avseende å låg sjuklighet. 

Beträffande infektionssjukdomarnas frekvens i de olika länen och under 
olika månader hänvisas till Tab. 8 och i riket månadsvis Tab. 9 samt vidare 
till Kap. 3. Sjukvården utom sjukhusen, B. 

I epidemilagen närmast 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. Större antal sjukdomsfall ha rappor­
terats från Malmöhus län, därav flertalet under årets 3 sista månader, från 
Östergötlands län, Göteborgs och Bohus län, samt Älvsborgs län, där de flesta 
inträffat i Vänersborg, Alingsås och Borås. I Västerbottens län förmärktes 
även detta år liksom de föregående en tendens till stegring av scharlakans­
febern. En påtagligt tilltagande frekvens konstaterades även mot slutet av året 
i Stockholm med anhopning vid Katarina, Sofia och Blommensbergs folkskolor. 
D i f t e r i e n har likaledes varit godartad. Å kustsanatoriet Apelviken före-
kommo 116 fall med kulmen, 51 fall, under september. Därifrån synes smit­
tan under sommaren ha förmedlats till Västerås, där icke mindre än 13 fall, 
däribland 1 dödsfall, inträffade. I början av april härjade en utbredd difteri­
epidemi inom Råneå distrikt. Skolepidemier omtalas från Munkfors med 39 
fall samt inom Katarina och Sofia församlingar i Stockholm. Vid en av Sofia 
församling anordnad skollovskoloni i Vårby utanför Falun inträffade 15 dif-
terifall. 

Inga fall av s m i t t k o p p o r ha förekommit. 
Av t y f u s och p a r a t y f u s ha ej förekommit några större anhopningar 

eller epidemier. 
I Stockholms län ha från landsbygden anmälts 204 fall av r ö d s o t , varav 

de flesta uppträtt på barnkolonier i GustavsbeTgs och Väddö distrikt samt på 
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en sinnesslöanstalt i Knivsta distrikt. Ett 50-tal fall av matförgiftning å Tom­
teboda kontrollkontor, Solna, torde ha förorsakats av dysenteribaciller. På ef-
tersommaren ha anmälts 31 fall i Tingsryds distrikt, Kronobergs län samt 17 
fall i Kungsbacka distrikt. Under senare hälften av året förekom en lindrig 
men utbredd epidemi i Göteborg, där 204 fall anmäldes. De första fallen im­
porterades från kringliggande landsbygd. A några sjukhus på västkusten ha 
uppträtt tämligen talrika fall av rödsot. Sålunda omnämnas 54 fall å kust­
sanatoriet Apelviken, 92 fall å S:t Jörgens sinnessjukhus och 13 fall å kust­
sjukhuset å Amundön. Sjukdomen har överallt varit av lindrig beskaffenhet. 
I Borlänge distrikt samt i Gävle och Örnsköldsvik har en lindrig tarminfektion, 
som med stor sannolikhet varit beroende på paradysenteribacillen, grasserat 
ganska allmänt. 

A k u t b a r n f ö r l a m n i n g . I Jönköpings län inträffade 59 fall. Sjuk­
domen var i allmänhet av mycket svårartad beskaffenhet med flera fall av 
kvarstående förlamningar samt många dödsfall (14 döda eller nära 24 % av 
samtliga insjuknade). Epidemien i Kristianstads län uppvisade 67 fall, så­
lunda en ytterligare ökning sedan föregående året. Dess centrum, som 1932 
var mitt i länet (Hässleholm och Klippan), vandrade 1933 några mil österut 
mot Broby distrikt, som härjades särskilt svårt. Från Gävleborgs distrikt 
omnämnas ej mindre än 42 fall, flertalet från Ljusdals distrikt. I Västerbot­
tens län, där sjukdomen var så gott som försvunnen under åren 1931 och 1932 
uppträdde den 1933 till ett antal av 14 fall. I Malmöhus län konstaterades en 
betydande nedgång i sjukdomens frekvens till sammanlagt 6 fall. 

Övriga epidemiska sjukdomar. I n f l u e n s a n uppträdde under förra hälf­
ten av år 1933 med ett relativt stort antal, i allmänhet lindriga fall. I Norr­
bottens län antog den dock rätt svårartad karaktär med pneumoni som komplika­
tion. I vissa provinsialläkardistrikt i Jönköpings län förekom sjukdomen 
ganska utbredd och intensiv, under det att andra distrikt och särskilt skoldi­
strikten voro relativt förskonade från sjukdomen, som därstädes även var av 
synnerligen lindrig beskaffenhet. Under februari—maj insändes veckorapporter 
rörande sjukdomen till medicinalstyrelsen från förste provinsialläkarna. M ä s s ­
l i n g synes ha uppträtt med ökat antall fall inom vissa län. Här och var har 
den företett en ganska allvarsam karaktär. Mera utbredda epidemier om­
nämnas från Växjö och Hofors samt Bjärtrå socken i Västernorrlands län och 
i Råheå distrikt, Norrbottens län. Av k i k h o s t a ha 374 fall anmälts från 
Gävleborgs län. I n f e k t i ö s i c t e r u s uppgives vara mindre vanligt än 
föregående året i Södermanlands, Blekinge och Gotlands län. I sistnämnda län 
hava 30 fall kommit till läkarnas kännedom, därav 17 i Klintehamns distrikt. 
Fallen visade under årets första hälft en anhopning i Eskelhems och Mästerby 
socknar, under dess senare hälft i Hedje och Eksta socknar. I Tidaholm före-
kommo 43 fall, varav flertalet inträffade under augusti—november månader. 
Att sjukdomen varit infektiös har framgått med all tydlighet. Sålunda ha flera 
fall uppträtt i samma familj med 2—4 veckors intervall. Av 33 fall under 
tiden 28/7—18/11 voro 13 bosatta i samma hyreskasern. Smittovägarna ha icke 
kunnat fastställas. P å s s j u k a har uppträtt epidemiskt i Sandvikens och 
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Ljusdals distrikt. Antalet fall av a k u t m a g t a r m k a t a r r visar en 
betydande stegring inom vissa län. Sålunda anföres från olika håll i Gävle­
borgs län att under juli—september mycket talrika fall av ovanligt akut karak­
tär inträffade. Bakteriologisk undersökning på dysenteri gav negativt resultat. 
Liknande sjukdomsfall ha konstaterats i Örebro samt i några distrikt i Väst­
manlands län. I Hudiksvalls distrikt har under sommar- och höstmånaderna 
inom särskilt en socken en epidemi av akut magtarmkatarr samt gulsot varit 
gängse (50 fall upptagna å översikt), varav en del fall varit svåra och lång­
variga. I Uddeholms extra provinsialläkardistrikt ha förekommit påtagligt 
många fall av l u n g i n f l a m m a t i o n , nämligen ej mindre än 27 stycken, 
varav 10 med dödlig utgång. Anmärkningsvärt härvid var förhållandet i en 
familj, där först husfadern och sedan ytterligare 4 medlemmar av familjen 
samt en granne, som besökt dessa, insjuknade. 

Vård och isolering. Personer lidande av eller misstänkta för någon av de i 
epidemilagen avsedda sjukdomarna hava i regel intagits å epidemisjukhus. 
Sjukhusen i Växjö och Ljungby ha tagits i bruk 1 januari 1933. Epidemisjuk­
huset i Ängelholm har liksom förut visat sig vara alldeles för litet och kan trots 
överbeläggning ej tillgodose ortens behov. Anmärkning har gjorts på epidemi­
sjukstugan i Sollefteå, som ansetts vara »mycket litet lämplig att användas för 
sjukvårdande verksamhet». Behovet av en ökning av vårdmöjligheterna har 
gjort sig allt mera gällande i Västerbottens län. En observationspaviljong 
samt utvidgning av epidemisjukhuset i Umeå äro de krav, som närmast fram­
ställa sig. 

Stängning av skolor, ofta kortvarigt allenast för verkställande av smittre-
ning, och meddelande om mötesförbud omtalas från flera län. 

Smittrening. Smittrening i hemmen verkställes i regel av epidemisköterskor, 
distriktssköterskor och dispensärsköterskor. Här och var finnas i de olika 
kommunerna särskilda desinfektörer anställda, men det anmärkes, att dessa 
mången gång sakna tillräcklig utbildning. I Stockholms län hava åtgärder vid­
tagits för anlitande av bättre utbildade desinfektörer och nya anvisningar för 
smittrening utarbetats. 

B. Skyddskoppympningen. 

I Tab. B meddelas en redogörelse för ympningens omfång inom de olika 
länen; revaceinationer inom armén och flottan ingå ej här. 

Då relativtalen beräknats på de föregående år levande födda, må anmär­
kas, att största ympningsfrekvensen, åtminstone i vissa delar av riket, före­
kommer vid barnens inträde i skolåldern, åren närmast före och efter, och 
att sålunda till denna levnadsålder en hel del hunDit avlida (under första 
levnadsåret c:a 6 %). Vid bedömandet torde även hänsyn böra tagas till en 
viss ojämnhet i ympningsfrekvensen under olika år. För året uppgick vacci­
nationsprocenten till endast 6 1 . 4 mot 96.3 föregående år. (Se vidare under 
II: 2: A. Hälsovårdsförhållandena i allmänhet, Skyddskoppympningen.) 
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Tab. C innehåller en redogörelse av antalet från statens bakteriologiska 
laboratorium utlämnade portioner vaccin (numera endast animal). 

Tab. B. Skyddskoppympningen i riket år 1933. 

Tab. C. Utlämning av vaccin från bakteriologiska laboratoriet år 1933. 

C. Karantänsväsendet m. m. 

Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

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

Karantänsanstalten å Fejan behövde ej öppnas under året. 
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. 
Referent: D:r G. Neander. 

Tab. D upptager endast under år 1933 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 e:a 31 200. Antalet dispensärer vid årets slut uppgick till 238, 
därav 231 statsunderstödda. 

1 Antal personer, som fullgjort ympningsplikt. — 2 Antal ympade på förut med framgång ympade. 
Revaccinationer vid armén och flottan ingå ej. — 3 Ympade (grupp A.) i % av föregående år levande 
födda. — 4 Utom Norrköpings stad. — 5 t'tom Malmö stad. — 6 Utom Göteborgs stad. — 7 En »portion» 
här = 1 kapillärrör. Ett kupillärrör tillräckligt för 2 à 3 personer, 1 flaska för c:a 40. 

3—350158. Kungl Medicinalstyrelsens ber. för 1933. 
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Tab. D. Under år 1933 nytillkomna dispensärer. 

I Tab. E: 1 lämnas en redogörelse för s t a t s unde r s tödda dispensärers in­
komster, som för året uppgingo till 2 661 602 kr., varav staten bidragit med 
17 %, landsting med 39, kommuner med 15 och nationalföreningen mot 
tuberkulos med 17 %, länsföreningar med 1 %, vartill komma gåvor etc. 
med 11 %. 

Tab. E: 1. De statsunderstödda dispensärernas inkomster år 1933. 

I Tab. E: 2 redogöres för dispensärernas utgifter; dessa uppgingo till 2526060 
kr., varav till löner 34 %, hyror och expedition 10, resor 6, organiserad barna­
vård 27 och understöd 11 %. 
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Tab. E: 2. De statsunderstödda dispensärernas utgifter år 1933. 
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Tab. F : l . Översikt av de statsunderstödda 

Anm. Hela antalet dispensärer uppgick vid årets slut till 238, därav 231 statsunderstödda och 7 icke 
till en), Norrköping, Malmö, Hälsingborgs, Göteborgs, Sala och Gävle. 

I Tab. F: 1 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 11000, varav inom 8 100 tuberkulos konsta­
terades, antalet av dispensärläkare undersökta personer över 41300 och av 
sådana läkare utförda undersökningar inemot 61500; antalet av dispensär­
sköterskor besökta hem uppgick till 48200 med 146500 besök; antalet 
remisser till sanatorier och sjukhus förekommo i 9700 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 
lämnas i Tab. F: 1. Antalet omhändertagna barn översteg 9100, varav c:a 
7100 voro friska och 2000 tuberkulösa. Av de friska voro 1000 utackorde­
rade hos konstaterat friska familjer och 4900 vistades å sommarkolonier. 

I samband med dispensär har på många håll inrättats barnhem för' tuber-
kuloshotade barn (friska barn från hem, där fall av tuberkulos finnes). I 
dylika av Svenska nationalföreningen mot tuberkulos understödda hem — 
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dispensärernas verksamhet under år 1933. 

statsunderstödda. Dessa senare voro Stockholms stads (under 1933 de båda dispenserna sammanslagna 

t i l l antalet inalles 48 med 1062 platser — vårdades under år 1933 samman­
lagt 1 890 barn, antalet underhållsdagar uppgick t i l l 349 903 och vårdkost­
naderna t i l l 639478 kr. eller 1 kr. 83 öre pr dag . Närmare redogörelser 
härom lämnas i föreningens årsberättelse. 

E. Svenska Nationalföreningen mot tuberkulos. 

F rån föreningens sekreterare, d:r Neander, hava erhållits följande upp­
gifter. 

Upplysningsarbetet har fortgått såsom förut genom föreläsningar i skilda delar 
av landet. Sålunda hava 119 föredrag på Nationalföreningens initiativ och till 
stor del på dess bekostnad hållits av 25 olika föreläsare för inalles 16 347 åhörare. 
Sammanlagt hava under åren 1904—1933 hållits 3 560 föredrag for 440 236 åhörare. 

Föreningens kvartalsskrift har utgått i 20000 ex. En broschyr i tuberkulos-
frågan har utdelats till samtliga värnpliktiga inom armen och marinen, vilka in­
ställt sig vid inskrivningsförrättningarna. För genomgående av kurs i sanatorie­
vård hava 22 sjuksköterskor erhållit stipendium. 
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Tab. F: 2. De statsunderstödda dispensärernas barnavårdsverksamhet 
år 1933. 

Nationalföreningens bidrag till dispensärverksamheten uppgick till 294104 kr., 
fördelade på 231 dispensärer inom samtliga län. 

Såsom bidrag till utackordering i friska hem av 390 barn från tuberkulösa fa­
miljer ha utbetalats 49072 kr. Bidrag ha lämnats till 48 hem för friska barn från 
tuberkulösa familjer. 

Föreningens inkomster uppgingo till 693 488 kr., därav medlemsavgifter 13144 kr., 
välgörenhetsmärken 90832 kr. och lyxblanketter 404579 kr. Utgifterna belöpa sig 
till 638628 kr. 

F. Förgörande av ohyra och andra insekter. 

Under år 1933 blevo omkring 23 200 lägenheter med inalles c:a 59700 rum 
underkastade behandling med cyanvätegas. Tvenne olyckstillbud i följd av 
cyanväteförgiftning inträffade härvid under året i Stockholm. Förseelser 
mot gällande bestämmelser hava rättsligen beivrats i tre fall. Närmare redo­
görelser om verksamheten meddelas här nedan. 
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Cyanvätegasbehandlingar i riket månadsvis år 1933. 

Antal cyanvätegasbehandlingar inom olika områden i riket år 1933. 

3. Sjukvården utom sjukhusen. 
A. Dödligheten i rikets städer. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

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 21154, därav 
9863 män och 11291 kvinnor. På 1000 inv. bliva dödstalen 10.3 för man­
kön och 10.1 för kvinnkön mot resp. 10.7 och 10.6 förpg. år. Hela antalet döds­
fall under föreg. år uppgick till 21842, sålunda för året en minskning mot 
föreg. år. 

Den minskning, som sålunda i förhållande till föreg. år gör sig gällande, 
framträder i fråga om sjukdomar hos nyfödda, ålderdomssjukdomar, tuberkulos 
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samt andningsorganens sjukdomar. Någon minskning visa även några in­
fektionssjukdomar, blodsjukdomar, likaså andra svulster än kräfta. Fallen 
av kräfta däremot hava ökat en smula 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.): 

Här nedan lämnas för städer med mer än 10 000 inv. en översikt av död­
ligheten (på 1000 av medelfolkmängden). 

Av här upptagna 39 städer hade under året ej mindre än 16 (mot 12 föreg. 
år) en dödlighet under 10 °/oo, i flera fall rätt låg. I Trälleborg uppgick den 
sålunda ej till mer än 6.9 [10.1], i Lidingö 8.0 [8.0], i Örebro till 8.'2, i Trollhättan 
till 8.3 och i Göteborg till 8.4 [9.8]. Därnäst kommo Nyköping (8.6), ovanligt 
nog Östersund (8.7), Hälsingborg (8.8) och Borås (8.9). Relativt höga tal med 
en dödlighet av minst 12 ‰ ade 5 [6] städer, minst 13 ‰ 2 städer, nämligen 
Visby (13.6) och Söderhamn (13.5). 

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 Herrlin. 

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 
99200 fall av ifrågavarande sjukdomar, varav av influensa enbart 37883 
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fall mot 34 353 föregående år. En sammanställning för åren 1324—1033 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 
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 scharlakansfeber har, som av översikten synes, un­
der decenniet nedgått, med förhållandevis låga tal åren 1927 och 1928 samt 
1931 och 1932, men ökat 1933. 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 
å rikets landsbygd till 11.5 [8.5], i samtliga städer till 12.9 [8.4] samt i hela 
riket till 12.0 [8.5], av difteri resp. 2.0 [2.5], 4.2 [4.4] och 2.8 [3.i]. 

Beträffande de i epidemilagen avsedda smittsamma sjukdomarnas uppträ­
dande och fördelning under år 1933, vilket i detalj framgår av Tab. 7, må 
här följande redogörelse lämnas. Det må emellertid påpekas, att där med­
delade siffror mer eller mindre avvika från halvmånadsrapporternas, som ju 
äro endast preliminära. (Se även under 2. Allmänna hälsovården, Infektions­
sjukdomar.) 

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 hava inga fall uppträtt. 

1 Epidemilagen äger tillämpning vid sjukdomsfall i samtliga här upptagna sjukdomar utom 
frossa, denguefeber, infektiös ikterus och tnlaremi. 
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S c h a r l a k a n s f e b e r . 

Av anmälda 7425 fall inträffade 2663 i städerna. Sjukdomen har varit 
spridd över hela landet. Frekvensen minst under sensommaren, högst under 
oktober—december. Sjukdomen har utom i städerna Göteborg och Stockholm 
framförallt uppträtt i Östergötlands, Malmöhus, Göteborgs och Bohus, Älvs-
borgs, Västerbottens och Norrbottens län. Lägsta frekvensen uppvisa Got­
lands, Västmanlands och Jämtlands län. 

D i f t e r i . 

Av anmälda 1 708 fall inträffade 865 i städerna. Difterifallen hava varit 
ganska ojämnt fördelade under årets månader, relativt låga tal i maj, juni och 
december. Största antalet fall uppvisa Göteborg och Stockholm samt Norr­
bottens och Kristianstads län. 

Nervfeber och paratyfus. 

Av dessa sjukdomar anmäldes 294 [597] fall, varav 135 i städer. Största 
frekvensen som vanligt under sommaren. Skaraborgs och Värmlands län upp­
visa de flesta fallen med resp. 30 och 23 fall. 

R ö d s o t. 
Av denna sjukdom anmäldes 1 437 fall under året mot 1 385 fall år 1932 

och 626 fall år 1931. Av årets 1 437 fall förekommo 603 i städer. Månaderna 
juli—september uppvisa största frekvensen med maximum i senare delen av 
augusti. Sjukdomen har mest uppträtt i Göteborgs och Bohus län, Stockholms 
och Gotlands län samt i städerna Stockholm och Göteborg. Intet fall i Väster­
bottens län. 

B a r n f ö r l a m n i n g . 

Under året anmäldes 506 fall, varav 76 från städer. Sjukdomen har upp­
trätt under alla årets månader med största frekvensen som vanligt under sept.— 
okt. Högsta talen uppvisa Kristianstads och Västernorrlands län, med var­
dera 67 fall samt Jönköpings län med 59 fall och Gävleborgs län med 45 fall. 
Intet län har varit fritt från sjukdomen. 

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

Av anmälda 56 fall komma 20 från städer. Fallen fördela sig likformigt 
med stänkfall under hela året över landet i sin helhet utom i Stockholms, Ble­
kinge, Älvsborgs, Västerbottens och Norrbottens län, varifrån inga fall an­
mälts. 

S ö m n s j u k a . 

Under året anmäldes 78 fall, därav 21 från städer och 57 från landsbygd. 
Sjukdomen uppträdde tämligen likformigt med stänkfall över hela landet utom 
i Stockholms och Västerbottens län. 
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U n d u l a n t f e b e r . 

Av denna sjukdom anmäldes 153 fall, varav 73 från städer. Sjukdomen upp­
trädde med stänkfall likformigt fördelade under årets olika månader och lan­
dets olika län utom Gotlands, Blekinge, Kopparbergs, Jämtlands och Norr­
bottens län, varifrån inga fall anmälts. 

I n f e k t i ö s g u l s o t . 

Under året inträffade 1178 fall, varav 426 i städer. Sjukdomen har varit 
tämligen jämnt fördelad under årets olika månader med en avsevärd ökning 
under okt.—15 nov. Älvsborgs län uppvisar största antalet fall näml. 402, 
varav 102 enbart under senaTe delen av oktober. Intet län har varit fritt från 
sjukdomen. 

C. Smittsamma könssjukdomar. 
Beferent: 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 1933 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 3. 

Antalet personer, som under året anmälts på grund av underlåtelse att följa 
lagens föreskrifter eller för avbrott i behandling, var 1195 (175 å landsb., 1 020 
i städer). Av dessa hava 137 (24 å landsb., 113 i städer) överlämnats till an­
nat distrikt, 234 (27 å landsb., 207 i städer) icke anträffats, 39 (9 å landsb., 
30 i städer) styrkt smittfrihet, under det att 785 (115 å landsb., 670 i städer) 
underkastats förnyad läkarbehandling. 1 635 fall (64 å landsb., 571 i städer) 
hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polismyndighet. 

Antalet personer, som anmälts såsom misstänkta smittkällor, var 2 282 (805 
å landsb., 1477 i städer). Av dessa hava 526 (182 å landsb., 344 i städer) 
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överlämnats till annat distrikt, 259 (60 å landsb., 199 i städer) icke anträffats, 
475 (213 å landsb., 262 i städer) styrkt smittfrihet, under det att 1 022 (350 
å landsb., 672 i städer) underkastats förnyad läkarbehandling. I 236 fall 
(85 å landsb., 151 i städer) hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polis­
myndighet. 

D. Spetälska. 

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

Tab. G. Översikt av antalet spetälska i riket år 1933. 

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. 

6. Hälsobrunnar, badinrättningar och andra dylika kuranstalter. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Sammanlagda antalet vid dylika anstalter och kurorter inskrivna badgä­
ster uppgick under år 1933 till omkring 27000, varav cirka 500 voro icke be­
talande gäster. Dessutom förekom också ett betydligt antal friska badgäster, 
vilka uppskattades för Malen till cirka 800 och Fiskebäckskil till cirka 1275 
personer. 

Nynäs kuranstalt har under året haft 499 intagna patienter och Åre fjäll-
kuranstalt 743. Verklig sjukvård lämnades till större delen av de vid Tranås 
inskrivna patienterna, som uppgingo till 1631, vid Ulricehamn till 1245, vid 
Hultafors till 1 038, vid Mösseberg till 1004 och vid Saltsjöbaden till 1337. 

Vid en del sedan äldre tider kända och uppskattade hälsobrunnar genom­
gick ett stort antal personer regelbundna av läkare förordnade badkurer, därav 
vid Medevi 442, vid Söderköping 577, Ramlösa 338, Lundsbrunn 470. Loka 
455, Porla 310 och Sätra 842. 
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H. Barnmorskeväsendet. 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

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 hänvisas 
till Tab. 1 b (tabellavdelningen). 

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 c ivi la läkar-
befattningar med tjänstårsrätt; alla militärläkarbefattningar äro sålunda 
uteslutna. Dessutom torde något hundratal - huvudsakligen nyexaminerade 
— tillkomma, vilka på grund av bristande uppgifter ej kunnat av tjänste­
läkarna medtagas i deras redogörelser. Antalet tjänsteläkare har ökat från 
föreg. år med ett 50-tal (antalet befattningar däremot nästan oförändrat) 
och enskilt praktiserande läkare med ett 30-tal. Hela antalet läkare med 
tjänstårsrätt samt enskilt praktiserande läkare uppgick vid slutet av åren 
1917, 1920, 1925, 1930 och 1933 till resp. 1526, 1634, 1917, 2239 och 2491, 
d. v. s. på varje läkare kommo resp. 3800, 3600, 3150, 2743 och 2494 
inv. — Antalet kvinnliga läkare vid samma tider var 56, 69, 91, 138 och 137. 

Barnmorskor . Antalet distriktsbarnmorskor har i jämförelse med föreg. 
år minskat med ett 50 tal, antalet av kommun anställda med ett 30-tal samt 
enskilt praktiserande med ett 10-tal. 

Sjuksköterskor . Enl. Tab. I b i tabellavd. har antalet nedgått med 26 
sedan föregående år, i det att antalet av landsting anställda distriktsskö­
terskor visserligen ökat med 28, dispensärsköterskor med 10 samt i enskild 
sjukvårdstjänst med 15, medan de av kommun anställda distriktssköterskor 
minskat med 34 och övriga av kommun, församling, bruk m. m. fast an­
ställda med ej mindre än 50. Tabellen upptager ej sjuksköterskor, enbart 
anställda vid sjukvårdsanstalter; för att giva en föreställning om antalet av 
dessa och vissa andra grupper av sjuksköterskor lämnas i Tab. I (textavd.) 
en översikt härom. Översikten medtager emellertid, endast sådana, vilkas 
befattningar blivit reglerade (beträffande pension o. d.), och avviker på grund 
härav ävensom av atidra skäl från uppgifterna i tabellavdelningen. Enl. 
denna tabell har antalet sedan föreg. år ökats med c:a 250, huvudsakligen 
å sjukvårdsinrättningar. Hela antalet i denna tabell upptagna sjuksköter­
skor uppgick till 4 783, varav å sjukvårdsinrättningar 3 494. 

Tand läkare . Under året hava 159 tandläkare legitimerats och 10 med 
döden avgått, vadan antalet tandläkare ökats med 149. Enl. Tab. I c har 
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Tab. H. Sammandrag av barnmorskornas dagböcker för år 1933. 
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Frånsett 23 som ej haft någon förråttning. 
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Tab. H. (Forts.) Sammandrag av barnmorskornas dagböcker får år 1933. 
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Tab. I. Sjuksköterskor å reglerade tjänster den 31 dec. 1933. 

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

antalet i riket praktiserande tandläkare sedan 1932 ökats med 188, varav 
de kvinnliga med 50. siffror, som tyda på viss ojämnhet i anmälningarna. 

S jukgymnaster . Antalet under året legitimerade sjukgymnaster var 
79, varav 60 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 106, varav de kvinnliga 
med 90. 

4. Sjukvården vid civila sjukvårdsinrättningar. 

A. Sjukvårdsbyggnader. 

a. Lasarett. 
Referent: Medicinalrådet Edén. 

Inspek t ioner . 

Under år 1933 hava inspektioner verkställts å lasaretten i Finspång, 
Trälleborg, Södertälje, Kalmar, Kisa, Skellefteå, Gävle, Bollnäs, Backe, 
Sollefteå, Stocksund, Oskarshamn, Eksjö, Östersund, Hörby, Härnösand, 
Örnsköldsvik, Flen och Örebro. 

1 I stad. Stadssjuksköterskor, församlingssystrar och sjuksköterskor vid fristående polikliniker m. 11. 
— 2 A landsbygd. Sjukskölerakor anställda i reglerade tjänster och med samma tjänstgöring som distrikts­
sköterskor, men tjänsterna utan statabidrag. 
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N y b y g g n a d e r och u tv idgningar . 

Under året avslutade ny- och ombyggnader vid 
Kronprinsessan Lovisas operationsavdelning moderniserad; ny 

vårdanstalt för sjuka operationssal; 
barn 

Maria sjukhus i Stock­
holm röntgenavdelningen utvidgad; 

Serafimerlasarettet i 
Stockholm om- och tillbyggnad av lasarettets maskin- och tvätt­

inrättning, filmarkiv inrättat; 
lasarettet v. Stocksund bostadshuset för kvinnlig personal har tillbyggts 

samt sysslomansbostad och bostadshus för manlig 
personal uppförts ; tilmarkiv har inretts inom rönt­
genbyggnaden ; 

Akademiska sjukhuset i 
Uppsala för barnbördsavd. har inrättats ett mindre labora­

torium; 
lasarettet i Söderköping liggverandor uppbyggda; 

» » Kisa om- och tillbyggnad fullbordad; 
» » Västervik ny tvättbyggnad; elektrifieringsarbeten avslutade; 

förvaringsrum för nitrocellulosafilm iordningställt; 
ett personalbostadshus har efter nödiga repara­
tioner tagits i bruk; 

» » Uddevalla smärre ändringar och kompletteringar inom röntgen-
lokalerna ha vidtagits i anledning av filmförord­
ningen den 3 juni 1932; 

» » Kungälv två nya värmeledningspannor; omläggning m. m. av 
kloak- och vattenledning; 

» » Lidköping omändringsarbeten för övergång från kol- till ved­
eldning inom värmecentralen; 

» Filipstad gravkapell har inretts; 
» » Karlstad tillbyggnad av maskinhus och tvätt fullbordad; 2 

nya ångpannor m. m. ; 
» Sala omläggning av värmeledningssystemet för övergång 

till vedeldning; 
» Köping kylrum färdigbyggt; 
» » Västerås inredning av personalbostadsrum; införlivande av 

två förut av personalen bebodda rum med central­
laboratoriet å patologiska avdelningen ; vissa skydds­
anordningar för förvaring av nitrocellulosafilm 
vidtagna; 

» » Ludvika förlossningsavdelning provisoriskt ordnad; 
» » Mora ny barnbördsavdelning fullbordad; 
» » Östersund ombyggnad fullbordad; 

4—350158. Kungl. Medicinalttyrelsens ber. för är 1933. 
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lasarettet i Skellefteå i anslutning till epidemisjukhuset är en desinfek-
tionsanläggning uppförd, i vilken byggnad även 
obduktionslokal och likbod jämte filmarkiv äro 

inrymda; 
» » Umeå omändring av värmeledning å kirurgiska avd.; 
» » Piteå en värmekammare omändrad till massage-, diathermi-

oeh kvartsljusrum; f. d. laboratoriet omändrat 
till badrum för personal; nytt undersökningsrum 
för polikliniska patienter inrett; ombyggnad och 
utökning av röntgenavd.; ett utrymme i likboden 
ombyggt till brandsäkert filmförvaringsrum. 

b. Sjukstugor. 
Referent: Medicinalrådet Edén. 

Härom intet särskilt att omförmäla. 

c. Epidemisjukhus. 
Keferent: Medicinalrådet Herrlin. 

Här nedan lämnas uppgift å av Kungl. Maj:t under år 1933 beviljade 
statsbidrag för uppförande, inrättande eller inlösen av epidemisjukhus samt 
å av medicinalstyrelsen fastställt antal sängplatser å samma sjukhus. 

d. Tuberkulossjukrårdsanstalter. 
Keferent: Medicinalrådet Edén. 

Under 1933 hava följande nya tuberkulossjukvårdsanstalter med inalles 54 
sjuksängar tagits i bruk: 

e. Vårdanstalter för kroniskt sjuka. 
Keferent: Medicinalrådet Edén. 

Under året hava en hel del nya anstalter ävensom avdelningar vid ålder­
domshem o. d. tillkommit. 
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f. Barnsjukhus, g. Konvalescenthem. h. Vanföreanstalter. 
Referent: Medicinalrådet Edén. 

I föreliggande årgång (Tab. 18) hava för första gången medtagits konvale­
scenthemman å Ribbingebäck och å Skytteholm, vilka tillhöra Stockholms 
stadsmission samt hemmet vid Tobo, som tillhör Stockholms erkända central­
sjukkassa. 

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

En översikt över omsättningen å de civila sjukhusen år 1933 meddelas i 
Tab. K. Av tabellen framgår att totala antalet civila vårdanstalter för 

Tab. K. Omsättningen å civila vårdanstalter för kroppsligt sjuka år 1933. 

1 Sjukhuset Eiras två avd. räknade som ett sjukhus. Konv.-avd. och upptagn.-anst. för hastigt insjuk-
nade Tid Sabbatsbergs sjukhus ej hår medtagna. — 2 Se not 1. Avd. för sinnessjuka vid S:t Erik» 
sjukhus samt barnsjukhuset S. och M. Sachs' minne i Stockholm uteslutna. — 3 Angivna i Tab. T, not 5. 
— 4 Här uteslutna ej allenast i not 2 angivna sjukhus och i Tab. T, not 5, uppräknade 9 avd. för tbc-
sjuka, utan även 4 avd. för barnsjukdomar (Tab. T, not 7), 32 barnbördsavdelningar (Tab. T, not 8) samt 
11 avd. för sinnessjuka (Tab. 10, sista sidan, not 5). — 5 I not 4 omnämnda lasarettsavd. ej räknade såsom 
särskilda anstalter (kol. 2). — 6 Häri några tillhöriga enskilda kommuner. Här uteslutna för annat ändamål 
npplåtna epidemisjukhus. — 7 Samtliga dessa anstalter utom i not 4 omnämnda las.-avd. och sjukhus. 
— 8 Uppgifterna avse endast anstalter, från vilka berättelser ingått. — 9 Häri även tbc.-avd. vid lasarett 
och sjukstugor (utom i kol. 2). — 10 Frånsett avd. för sinnessjuka, som ingå i medicinalstyrelsens ber. om 
ainnessjukvärden. — 11 Vid S:t Eriks sjukhus och vid i Tab. 10. sista sidan, not 5, omnämnda lasarett. — 
12 Den eljest tillämpade beräkningsmetoden här ej användbar. — 13 Dessutom 114 avd. vid ålderdomshem etc. 
— 14 Platser å i reserv lagda sjukhus medräknade, däremot frånräknade för annat ändamål disponerade platser, 
— 15 Se not 5 och 13. 
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kropps l ig t sjuka, från vilka uppgifter ingått, uppgick till 569 med c:a 
43 200 vårdplatser. Det dagliga antalet å samtliga anstalter vårdade upp­
gick till inemot 36 000. Av dessa anstalter intaga lasaretten det viktigaste 
rummet. De förfoga över ett platsantal av omkring 18 200, och var dag er-
höllo 17 550 sjuka därstädes vård. A tuberkulossjukhusen med nära 8600 
sjuksängar vårdades i medeltal pr dag 8 000 sjuka, å sjukstugor 1500, å 
epidemisjukhus omkr. 1 400, å försörjningsanstalternas sjukhus 1400 samt å 
sjukhem för kroniskt sjuka 3 500. Antalet vårddagar pr patient å samtliga 
anstalter uppgick till 34.2 liksom föreg. år; för lasarett och sjukstugor 
enbart var vårdtiden 23 .3 dagar mot 23.6 föreg. år. 

De sista åren ha inrättats särskilda avdelningar för reumatiska ledsjuk­
domar vid flera lasarett såsom i Norrköping, Tranås, Malmö, Västerås m. fl. 

Rörande omsättningen i övrigt hänvisas till tabellavdelningen; för vissa 
anstalter lämnas en del mera speciella uppgifter i Tab. K. 

a. Ep idemis jukhus . 

Antalet anstalter har sedan föregående år ökat en smula (från 147 till 
152), men platsantalet nedgått med inemot 200. Medelbeläggningen har 
härigenom blivit något ökad mot föreg. år, 22 mot endast 17 % av plats­
antalet, d. v. s. att mer än 3/4 av platstillgången i genomsnitt varit ledig. 
Frekvensen av epidemiska sjukdomar har under 1933 liksom de senaste åren 
varit förhållandevis låg. 

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 sjukhussiffran 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 
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ej kunnat inflyta i tabellen. Med dessa reservationer 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 41 av seharlakansfeber, 50 av difteri 
och 18 av nervfeber med paratyfus eller resp. 0.51, 2.88 och 6.77 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 6.82 kr. mot 8.15 föregående år, givetvis med stora variationer mellan 
olika anstalter, varom Tab. 14 lämnar närmare upplysningar. Så uppgick den 
å en mindre anstalt i Malmöhus län till mer än 1,000 kr pr vårddag och å 
en annan i Örebro län till 110 kr. De förhållandevis höga kostnaderna på­
verkas givitvis av beläggningsfrekvensen, då ju sjukhusen, även då denna 
är låg, måste stå i beredskap med viss personalstyrka o. s. v. Kostnadssiffran 
är även grundad på utgifter för sådana i reserv lagda sjukhus, som härom 
lämnat uppgifter. 

b. Pol ik l in iker . 

Vid Stockholms stads polikliniker (kommunens egna och av kommunen 
understödda) behandlades under året inalles 232817 personer (nytillkomna) 
mot 226 691 föreg. år, häri även medräknade sådana, som erhållit vård å 
kommunens polikliniker enligt lagen om smittsam könssjukdom (e:a 8 500 
år 1933 mot c:a 9500 år 1932). 

Vid akademiska sjukhuset i Uppsala ha å poliklinikerna behandlats 25360 pat. 
Å Norrköpings lasarett hava polikliniskt behandlats 2041 patienter (särskild 

poliklinik finnes ej). 
A hälsovårdsnämndens polikliniker i Malmö behandlades 12779 patienter, 

därav 1 529 för köns- och hudsjukdom. 
Vid Lunds lasarett hava polikliniskt behandlats 30917 nya patienter, därav 

för röntgeninstitutets poliklinik 651, ortopediska 3314, psykiatriska 431 samt 
å tandpolikliniken 2068. 

Vid Göteborgs stads polikliniker hava behandlats 69226 patienter, därav 
17761 å röntgen- och radiologavd., 4093 för hud- och könssjukdom, samt 
5626 å tandpolikliniker (för polikl. för psykiskt sjuka saknas uppgift). 

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

Vid Serafimerlasarettet hava under året undersökts 16954 personer och 
behandlats 1 040 patienter. 
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Vid Sabbatsbergs sjukhus hava under året utförts röntgenundersökningar 
i 17 872 fall och genomlysningar å 7 010 fall. Under året hava 1510 
(nytillkomna) patienter erhållit röntgenbehandling; inalles 5 622 behandlin­
gar hava givits, huvudsakligen för tuberkulösa svulster och hudsjukdomar. 

A centrala röntgen- och ljusavdelningen vid S:t Görans sjukhus hava gjorts 
sammanlagt 8347 undersökningar. Röntgenbehandling har lämnats till 619 
patienter, ljusbehandling till 225 patienter och endothermibehandling till 200. 
Vid finseninstitutet hava behandlats 1453, därav 484 för eksem, 206 för 
lupus vulgaris och 94 för lupus erythematosus, även övriga i allmänhet för 
hudsjukdomar. Antalet seanser uppgick till 22675, därav finsenbehandlingar 
10038 och röntgenbehandlingar 3447, ljusbad 7505, kvartslampbehandlingar 
1186, radiumbehandlingar 9 och med kolsyra 490. 

A röntgenavdelningen vid S:t Eriks sjukhus hava utförts 9 287 undersök­
ningar och behandlats 413 (nya) patienter. 

A Maria sjukhus hava utförts 10 848 röntgenundersökningar och 3 929 genom­
lysningar. Behandling har givits till 373 (nytillkomna) patienter och hela 
antalet behandlingar uppgick till 2 520. 

A Asö sjukhus hava utförts 749 röntgenundersökningar och behandlats 506. 
A Stocksunds lasarett hava utförts 4 798 röntgenundersökningar och be­

handlats 287 (nya) patienter. 
A Akademiska sjukhusets röntgenavdelning hava 11177 patienter undersökts. 

Av dessa hava 1 063 erhållit behandling i 5 713 seanser. Å ljusavdelningen 
hava åt 187 patienter givits bågljusbehandling i 3421 seanser och 84 kvarts-
ljusbehandlingar, huvudsakligen för tuberkulos och rachitis. 

A Norrköpings lasaretts röntgenavd. hava undersökts 3636 patienter och 
behandlats 1 016 (nya) patienter; ljusbehandling har meddelats åt 378. 

A Linköpings lasaretts röntgenavd. hava 5 039 patienter undersökts och 444 
hava slutbehandlats. 

A Kristianstads lasaretts röntgenavd. hava undersökts 3271 patienter och 
behandlats 473 (nytillkomna) patienter. 

Vid Malmö allmänna sjukhus hava å dess radiologiska avd. 5121 personer 
undersökts och hava för dessa utförts 7224 röntgenundersökningar; 1082 
patienter hava behandlats radiologiskt. 

A Lunds lasaretts röntgeninstitut hava utförts 18050 röntgenundersökningar 
och behandling givits till 1054 (nytillkomna) patienter. 

A Hälsingborgs lasaretts röntgenavd. hava utförts 6072 röntgenundersök­
ningar och behandlats 441 patienter. 

A Karlstads lasaretts röntgenavd. hava undersökts 3781 patienter och 511 
erhållit behandling. 

A Västerås lasaretts röntgenavd. hava gjorts 4658 undersökningar och 517 
(nya) patienter hava erhållit behandling. 

A Gävle lasarett hava utförts 6 602 röntgenundersökningar på 4787 patienter 
och behandlats 557. 

A Sundsvalls lasaretts röntgenavd. röntgenbehandling till 300 (nya) patien­
ter, radiumbehandling till 43 och ljusbehandling till 134 patienter. 
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Tab. L. Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1933. 

Anm. Här meddelade siffror Er intagna överensstämma på grund av andra bokföringsprinciper ej alltid 
med de i Tab. 18 anförda. — Avd. B inbegriper även ett antal före intagandet förlösta samt icke-föderskor. 

1 Frånskilda häri medräknade. — 2 Obstetriska avd. — 3 Nyinrättad nnder året. 
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Tab. L (forts.). Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1933. 

Å Östersunds lasaretts röntgenavd. hava utförts 4273 undersökningar å 
3 719 patienter och behandlats 199 (nya). 

A Umeå lasaretts röntgenavd. 3855 undersökningar och 400 behandlade. 
Röntgenlaboratorier finnas numera vid samtliga lasarett. 

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 finnas några mindre lasaretts-
avd., vilka emellertid ej lämnat särskilda årsuppgifter. 

1 Enligt härom lämnade uppgifter (en del icke föderskor, s e anm.). — 2 Se anm. 
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Tab. M. Å barnbördshusen år 1933 födda barn. 

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 

1 Dessutom 1 trillingbörd. — 2 Dessutom 4 trillingbörder. 
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Tab. N. Å barnbördshusen år 1983 avlidna barn. 

blivit förlösta å förlossningshem (Tab. H), för nedannämnda år i ordning 
1338, 2356, 4331 och 5702. Om vid sammanställningen nedan hänsyn här­
till tages, bliva procenttalen för barnmorskor i stället 80.2, 77.9, 69.8 och 58.1. 

De å barnbördsanstalterna levande födda barnen utgjorde sålunda år 1918 
endast 9 % av samtliga i riket levande födda, men hade år 1933 stigit till 
32 % därav, allt enligt till styrelsen inkomna uppgifter. Härtill kommer ett 
ej obetydligt antal barn, födda å lasarett och. sjukstugor — härom 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 8.29 kr. mot 7.69 föregående år. Givetvis har vid denna 
beräkning endast mödra rnas vårddagar tagits i betraktande. 

För enskilda (mindre) förlossningshem hava i Tab. O—R 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 160. Dagkostnaden var flerstädes rätt låg, men 
i Stockholm och en del andra orter relativt hög, i vissa fall beroende på höga 
hyreskostnader. 

1 Fördelning ej gjord. — 2 Se not 1. 
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Tab. O. Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1933. 

1 Tillhör Röda korset. — 2 Därav från landstinget 980. — 3 D:o 975 kr. — 4 Från landstinget. 
— 5 Från Röda korset. — 6 Från d:o 1171 kr. — 7 Upphörde d. 1 okt. 1933. — 8 Beräknad siffra. 
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Tab. O (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1933. 

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 312. Uppgifterna äro i en del fall bristfälliga och 
innehålla i allmänhet intet om sjukhemmens ekonomiska skötsel. 

Et t antal småbarnshem samt hem för ensamstående mödrar m. fl. hava 
insänt årsberättelser, men då de ej äro direkt avsedda för sjukvård och för 
övrigt äro tämligen ofullständiga, hava de för året här ej medtagits. 

1 Tillskott av bolag. — 2 Från Röda korset. — 3 Därav från Röda korset 326 kr. — 4 Därav från 
landstinget 1756 kr. 
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Tab. P. Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1933. 

1 Avdelningen tillhör Röda korset. 
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Tab. P (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1933. 

Anm. Här hava under avd. A endast medtagits de anstalter, «om lämnat härför nödiga uppgifter och 
under avd. B endast de som haft till denna gnrpp hörande patienter. 

Anm. En del av dessa vårdade kvinnor äro även upptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1933 födda barn. 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1938 födda barn. 

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

Tab. R. Å enskilda förlossningshem år 1933 avlidna barn. 

Anm. Här äro endast upptagna de anstalter, där dylika dödsfall hava förekommit. 
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Tab. 8. Å enskilda sjuk- och vilohem intagna, avlidna och underhålls-
dagar år 1933. 

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 
1933 till 74.8 milj. kr. I dessa siffror ingå kostnader för nybyggnader med 
518 milj. kr. Utgifter för lasarett, sjukstugor och epidemisjukhus uppgingo 
inalles till 4815 milj., varav för ny- och ombyggnader 4.1 milj. kr. Dessa 
anstalters driftkostnader (nybyggnadskostnader fråndragna) täcktes av patien-

5—350158. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1933, 
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Tab. T. Översikt av utgifter och inkomster vid civila sjukvårdsanstalter år 1933. 
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Anm. Vid beräkning av kostnaden för underhållsdag hava endast de anstalter medtagits, från 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 224963 kr. (även inräknade nedan under landstings, kommuners anst. för tbe.-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 Föreg. rad ntom lasarettens 
tuberknlosavd. (se not 5). — 4 Vårdkostnaden pr dag rätt hög, enär även i reserv lagda sjukhus med ej obetydliga kostnader (löner, underhåll) här medräknats. 
— 5 Här äro medlagna tnberkulosavd. vid S:t Görans och Sabbatsbergs sjukhus, Akademiska sjukhuset i Uppsala, lasaretten i Norrköping, Linköping och Lnnd, 
Allm. sjukhuset i Malmö och Skellefteå lasarett. — 6 Från en del saknas uppgifter (jfr Anm. ovan) och för några äro de ofullständiga. — ' Utom avd. för barn­
sjukdomar 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, Lund, Malmö, Falkenberg, Mariestad, Lidköping, Filipstad, Örebro, Västerås, Ludvika, Hudiksvall, Härnösand, Sundsvall, Örnskölds­
vik, 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 även i not 1 omnämnda 224963 kr. — 13 Däri även visst belopp från K. pensionsstyrelsen och Cancerföreningen m. fl. 
— 14 D:o från K. pensionsstyrelsen. 
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terna själva1 till 30.5 %, av landsting och kommuner (inkl. »annat sjukvårds­
område») till 62.6 % samt av stat till 5.5 %, sålunda av det allmänna till 2/3 
av det hela, frånsett 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 pä 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 5.99 kr. mot 6.06 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) Maria sjukhus, Sera-
fimerlasarettet och Sabbatsbergs sjukhus ävensom andra i Stockholm, över 
medelsiffran stå även Stocksunds lasarett, Akademiska sjukhuset i Uppsala, 
Norrköpings och Oskarshamns lasarett samt flera av sjukhusen i Malmöhus 
län — särskilt Hörby, Landskrona och Trälleborgs lasarett samt Allmänna 
sjukhuset i Malmö — och i Göteborg samt lasaretten i Karlstad, Sveg och 
Haparanda. Relativt låga kostnader hava flertalet mellansvenska lasarett, 
såsom i Södermanlands, Östergötlands, Västmanlands, Älvsborgs, Skaraborgs, 
Kopparbergs län, vidare Norrlandslänen, Blekinge och Kristianstads län samt 
å västkusten och i Småland. Lägsta siffran visade Kristianstads lasarett 
med 4.15, därnäst Skellefteå med 4.23 samt Simrishamns med 4.26 kr. Här­
vid bör dock påpekas, att somliga lasarett (i de större städerna) äro utrus­
tade med polikliniker, vilkas driftskostnader äro medräknade, under det att 
andra sakna dylika institut. 

D. Skador och förgiftningar. 
Styrelseas 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 
hänsyn till skadans natur har största gruppen utgjorts av brott i benets 
och bäckengördelns ben 6336 fall, därnäst av sårskada 4159 fall, av brott i 
armens och skuldergördelns ben 2757 fall, av hjärnskakning 2099 fall och 
kontusioner 1926 fall. Brotten i benets och bäckengördelns ben hava i 288 
fall lett till döden. 

Med hänsyn till skadornas tillkomstsätt voro 26 729 olycksfall och 353 
självmord eller självmordsförsök. Av de förra drabbade 71.5% mankön och 
28.5 % kvinnokön, av de senare 54.4, resp. 45.6 %. 

Beträffande olycksfallens påföljd hava 22569 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-

1 Setts gäller endast nominellt; i själva verket har en del ar dessa gäldats ar landsting och kommuner. 
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komstsättet en närmare specifikation, hava berott på kollisioner mellan olika 
slags färdmedel eller andra orsaker (kullkörning, fall från fordon e. d.). 

Enl. Tab. 21 a kommer största siffran på gruppen sårskador (2 606), där­
näst å kontusioner (1 670), ben- och armbrott (resp. 1 599 och 1371) samt 
hjärnskakning (1 414); bland svårare skador må nämnas brott å hjärnskålens 
botten (367) med 71 dödsfall, andra brott å huvudets ben (390) med 51 döds­
fall. Av samtliga 11058 skador förde 230 till döden, 486 medförde kvar­
stående och 10 342 övergående men, resp. 2.1, 4.4 och 93.5 %. I följd av kol­
lisioner mellan järnvägsvagn — tänkt såsom det skadegörande subjektet — 
och andra färdmedel och fotgängare (Tab. 21b) skadades 96 personer, mellan 
spårvagn och andra 121, automobil och andra 2 911, motorcykel och andra 
528, velociped och andra 936 samt övriga färdmedel och andra 228 personer. 

Genom kullkörning skadades 4880, genom fall från ifrågavarande färd­
medel 614 och på annat sätt 484. 

Inalles uppgick antalet skadade personer till 10798. 

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, â dessa sjukhus. 

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

Vid Stockholms garnisonssjukhus har å stadens ackord intagits 594 patien­
ter, antalet underhållsdagar var 17075 — härför i medeltal upptagna 47 
platser; för denna vård har staden inbetalat 89 649 kr. 

A garnisonssjukhuset i Boden, barnbördsavdelningen, hava intagits 271 
kvinnor, därav 251 för förlossning. Av dessa avled 1 och 11 sändes till sjuk­
hus. Av dessa 251 voro 5 under 20 år, 138 i 20—30 år, 94 i 30—40 år 
samt 14 över 40 år; ogifta voro 33, gifta 216, änkor eller frånskilda 2; först-
föderskor voro 134, omföderskor 117. Levande födda barn voro 230, därav 

1 För hela sjukhuset, för civila enbart i regeln ej fastställt. — 2 Epidemiavd. ej använd. 
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Tab. U. Å garnisonssjukhusen för skador och förgiftningar intagna 
civila patienter år 1933. 

Anm. Hörande anm. och noter se Tab. 20 a och 20 b. 
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Tab. Y. Å garnisonssjukhusen samtliga såväl i sluten som öppen vård 
behandlade civila trafikolycksfall år 1933. 

I. Skadans natur. 

II. Skadans tillkomstsätt. 

Anm. Dessa tabeller innehålla endast uppgifter för garnisonssjukhnset i Skövde. 

fullgångna 107 g. 114 fl. samt ofullgångna 3 g. 6 fl.; dödfödda voro 18, därav 
fullgångna 7 g. 5 fl. samt ofullgångna 4 g. 2 fl. A anstalten avledo 5 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 179 fall, varav 6 slutade med döden och 
35 hade kvarstående men. 

I Tab. V redogöres för samtliga å garnisonssjukhuset i Skövde — såväl 
i sluten som öppen vård — behandlade trafikolycksfall; de övriga garni­
sonssjukhusen hava icke lämnat dylika uppgifter. 



III. Rättsmedicin. 

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

Under år 1933 hava till medicinalstyrelsen inkommit 387 protokoll från lä­
kare i riket rörande av dem på vederbörligt förordnande verkställda mediko-
legala förrättningar. Av dessa utgöras 363 av obduktionsprotokoll samt 24 
av protokoll över besiktningar å levande personer. 

Obduktioner å foster hava verkställts i sammanlagt 34 fall och har genom 
dessa ådagalagts, att i 8 fall fostret ej varit livsdugligt, att i 4 fall ej kunnat 
fastställas, om fostret varit med liv framfött, att i 4 fall döden varit natur­
lig samt att i 4 fall dödsorsaken varit obestämbar; i övriga 14 fall har fast­
ställts våldsam död, därav i 7 fall genom handaverkan och 7 genom bristande 
vård. 

Övriga obduktioner verkställda i rättsligt syfte hava utgjort tillhopa 329. 
I 61 fall av dessa har obduktionen ådagalagt naturlig död, i 14 fall har döds­
orsaken varit obestämbar. I 1 fall betecknas dödsorsaken såsom svält och van­
vård. I övriga 253 fall (169 män och 84 kvinnor) har genom obduktion fast­
ställts våldsam död. I 28 av dessa har dödsorsaken varit kvävning (19 fall 
drunkning, 6 fall hängning, 1 fall strypning samt 2 fall annan kvävning), 
105 fall krosskada, 7 fall stick- och skärskada, 19 fall skottskada, 66 fall för­
giftning och 28 fall annan våldsam död. Av omnämnda 253 fall kunna 58 
rubriceras såsom sannolika självmord, 22 såsom följd av fosterfördrivnings-
försök. 

Besiktningar å levande personer hava verkställts för utrönande av följder 
av föregången misshandel i 20 fall samt av utövad otukt i 4 fall eller inalles 
24 fall. 

Översikt över i rättsmedicinska nämnden under år 1933 avgivna utlåtanden 
i ärenden angående 

Eättsmedicinska nämnden har under året sammanträtt 49 gånger och där­
vid förutom ovan anförda ärenden handlagt 151 protokoll med utlåtande över 
rättsmedicinska obduktioner. 
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B. Rättspsykiatri. 
Referent: Överläkare Björck. 

a. Redogörelse for rättspsykiatriska nämndens verksamhet år 1933. 

Rörande rättspsykiatriska nämndens verksamhet må nämnas, att under året 
behandlats 165 ärenden, varvid avgivits 158 utlåtanden. 

Översikt över argirna utlåtanden. 

Rättspsykiatriska nämnden har avgivit yttrande i 49 ärenden angående 
äktenskap. 
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b. Redogöre l s e för s innessjukvårdsbyråns verksamhet i ärenden rörande 
rättspsykiatr isk undersökn ing av t i l l ta lad år 1933. 

Granskning jämlikt 42 resp. 43 § sinnessjuklagen. 

Anm. Medicinalstyrelsens utlåtande har av domstolen jämlikt 44 § sinnessjnklagen infordrats, 
förutom i de under c. upptagna 6 fallen, jämväl i 39 av de under a. och i 78 av de under b. 
upptagna. 

Förordnande av läkare jämlikt 43 § sinnessjuklagen. 

S å d a n t f ö ro rdnande h a r g jo r t s i 135 fa l l . 

Översikt av under år 1933 avgivna utlåtanden. 

Anm. Den tabellariska översikten omfattar: 
1. Medicinalstyrelsens utlåtanden under år 1933. 
Si. Läkarutlåtanden, inkomna under året till medicinalstyrelsen för granskning, beträf­

fande vilka styrelsens utlåtande icke begärts. 



IV. Apoteksväsendet. 
Referent: Byråchefen Matérn. 

Antalet apoteksinnehavare och övrig farmacevtisk personal1 utgjorde den 
31 december 1933: 

Den 1 januari 1933 funnos inom landet 431 apoteksinrättningar, därav 404 
apotek, 1 filialapotek och. 26 medikamentsförråd. Beslut angående nyanlägg­
ning av apoteksinrättning har ej under året blivit fattat. Av tidigare be­
slutade nyanläggningar öppnades apoteken i Eskilstuna (S:t Eskil), Göte­
borg (Najaden), Malmö (Hjorten) och Stockholm (Antilopen, Domherren, 
Gasellen och Ödlan). 

Den 31 december 1933 uppgingo alltså landets apoteksinrättningar till 438, 
därav 411 apotek, 1 filialapotek och 26 medikamentsförråd. 

Med stöd av bestämmelserna i kungl. brev den 7 december 1928 har medi­
cinalstyrelsen under året meddelat tillstånd till inrättande av 53 läkemedels­
förråd. 

Privilegium å apotek har under året tilldelats i 45 fall. Dessa privilegier 
hava blivit lediga på grund av nyanläggning i 1 fall, innehavarens död i 14 
fall, innehavarens pensionering i 8 fall, innehavarens befordran till annat pri­
vilegium i 21 fall och innehavarens avsägelse av under året erhållet privilegium 
i 1 fall. 

Förordnande som arrendator av apotek har av medicinalstyrelsen utfärdats 
för 1 legitimerad apotekare. 

För kontroll av apoteksinrättningarna hava utförts 386 årsvisitationer, 72 
inspektioner och 11 avsyningar. 

1 Vid jämförelse mellan denna översikt och Tab. I c, kol. 6—14, torde observeras, att i tabellen 
lämna» 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 tänstårsrätt 31 dec. 1933. 

Anm. Rörande anm. och noter till Tab. I a se följande sids. 
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Tab. 1 b. Barnmorskor och sjuksköterskor vid slutet av år 1933. 

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 å förlossningsanstalter anställda. — 2 Med inräknande även av dem, som tjänstgöra å privata förloss-
ningsanstalt er. — 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 
sjukvårdsanstalter, ej medtagna. — 4 Utom Norrköping. — 5 Utom Malmö. — 6 Utom Göteborg. — 7 Därav 9 å 
privata förlossningsanstalter. — 8 Därav 6 å självständ. polikl. och 4 sjukvårds- eller fattigvårdssystrar. — 9 Av förs. 
och deras fattigvårdsstyr. anställda 48 diakonissor etc. — 1 0 Därtill c:a 60 ej godkända. — 11 I några län häri även med­
räknade »v församling, bruk etc. anställda. 

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

(jfr dock not 13). Provinsialläkare och extra provinsialläkare äro påförda sina tiänstgöringsområden, 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. — Aro flera l ä k a r b e f a t t n 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 municipalsamhällen 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 s jukhus vid Söderby 
anställda 6 läkare räknade till Stockh. län. — 6 Vid Stockholms sjukhus vid Rånäs anställd läkare räknad till Stockh. 
län. — 7 Det stora flertalet tillika sjukhusläkare (även där räknade); i siffrorna ingå även 2 professorer vid tandläkar-
institntet och 1 vid gymu. centralinstitutet. — 8 Däri förvaltningsläkare (medicinalstyrelsen 20, arméförvaltningens sjuk­
vårdsstyrelse 4, hälsovårdsnämnden 4, flygstyrelsen 1 samt marinöverläkaren). — 9 Bosatt i residensstaden, men ej där 
räknad. — l 0 Bitr. l:e prov.-läk., bosatt i residensstaden. — 1 1 Se not 12. — 1 2 Här endast professorer, laboratorer 
och docenter ej underläkare och amanuenser vid sjukhus. Flertalet tillika sjukhunsläkare (även där räknade). — 13 Utom 
Norrköping. — 14 Utom Malmö. — 15 Utom Göteborg. — 16 Jfr not 17. — 17 Förste stadsläkarna i Stockholm, Malmö 
och Göteborg ingå häri. — 18 Se not 7 och 12. 
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Tab. 1 c. Tandläkare, sjukgymnaster och apotekspersonal vid slutet av år 1933. 

1 Dårar 1 2 tillika läkare. — 2 Därav 1 d:o. — 3 Därav 3 föreståndare eller innehavare av gymnastiskt 
institut; dessutom 58 ieke 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 1933. 

Anm. Principen vid beräknandet tv antalet ämbetsresor synet vara växande; särskilt framträder detta i fråga 
om vaccination. 

1 Därar 16 för undersökning av skolbarn. 
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Tab. 3. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om döds­
orsakerna i rikets städer år 1933. 

1 Infcktiös magtarminflammation 14, lymfogranulomatos 12. rödsot 2, reumatisk feber 1, strålsvampsjuka 1 



72 TAB. 3 . (Forts.) SAMMANSTÄLLNING AV HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS 

1 Därav engelska sjukan 2, hypofysära sjukdomar 1, sockerfri polynri 1, scorbutus 1, Basedows sjukdom 3 , 
kross- och brottskador 88, sår 2, skottsår 1, akut förgiftning 16, främmande kropp i svalg och strupe 1. — 



73 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 3 . 

Addisnns »jukdom 1, myxödem 1 och andra hithörande 3 . — 2 Genom drunkning 11, förbränning 9, 
3 Drnnkning 10, hängning 30, kross- och brottskador 30, skottlår 23 , förgiftning 33,övriga 2. 

6—350158. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för 1933. 



74 TAB. 3 . (Forts . ) SAMMANSTÄLLNING AV HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS 



75 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÄR 1 9 3 3 . 



76 TAB. 3 . (Forts . ) SAMMANSTÄLLNING AV H Ä L S O V Å R D S N Ä M N D E R N A S 

1 Dårav drunkning 3, kvävning 2, förbränning 4, kross- och brottskador 29, förgiftning 4. — 2 Därav dränk-
ning 9, hängning 15, kross- och brottskador 2, stick- och skärsår 2, skottsår 3, förgiftning 5, övriga 2. 



77 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 3 . 



78 TAB. 3 (Forts.) SAMMANSTÄLLNING AV HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS 



79 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 3 . 
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Tab. 4. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om antalet döda i rikets städer med för. 
delning efter ålder och kön år 1933. 
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82 

TAB. 4. (Forts.) DÖDA I RIKETS STÄDER EFTER ÅLDER OCH KÖN ENLIGT HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS UPPGIFFTER ÅR 1933. 
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T a b . 5 . Översikt av dödsorsakerna i rikets städer enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1933. 
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1 Häri även övriga könsorganens sjukdomar. 
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Tab. G. Några av de viktigaste dödsorsakerna i rikets städer månads­
vis enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1933. 

Tab. 7. Infektionssjukdomar med anmälningsplikt år 1933. 

Anm. Fall av de i Tab. 7 upptagna sjukdomar skola anmälas av alla läkare. — Norrköping, Malmö 
ocb Göteborg som bilda egna sjukvårdsomräden ingå ej i resp. län. 



87 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1933. 



88 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1933. 



89 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1933. 

7—350158. Kungl. Medicinalttyrelsens ber. för år 1933. 



90 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1933. 



91. TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1933. 

Tab. 8. Andra infektionssjukdomar (utan anmälningsplikt) år 1933. 

Anm. Tabellen upptager endast fall ar dessa sjukdomar, som kommit till tjänsteläkarnas kännedom. 

1 »Smittsam ögonsjukdom.» 
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Tab. 9 a. Fall av smittsam könssjukdom år 1933 efter boningsort jämte 
översikt för ett par äldre år. 

Utom Norrköpings stad. — 2 Utom Mulmö stad. — 3 Utom Göteborgs stad. 

Tab. 9 b. Fall av smittsam könssjukdom år 1933 efter ålder och kön. 

Anm. Fall av smittsam könssjukdom, som ar läkare iakttagits, skall av honom ofördröjligen till vederbörande 
förste proviusialläkare (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 1933 efter smittningsort. 

1 Utom -Norrköping. — 2 Utom Malmö. — 3 Utom Göteborg. 
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Tab. 10. Sjuksängar, intagna, döda, underhål lsdagar m. m. vid 
lasaretten år 1933. 

1 Därav 10 platser å isoler.-avd. — 2 Konvalescenthemmet och upptagningsanstalten för hastigt insjuknade 
(se Tab. l8) ej medräknade. — 3 Dessutom 13 i isoleringspaviljong samt 40 i sommarpaviljonger. — 

4 Dessutom 8 för amharn och 6 för digivande mödrar. — 5 Exkl. 79 ammande mödrar med 1334 under-
hållsdngar och 14 atnbarn med 2 867 underhallsdagar. — 6 Se not 5. — 7 Stockholms stads och läns 
sjukhus. — 8 Häri även tbc.-paviljong (Trozellisjokhuset). — 9 Ökat d. 1 jan. med (i. — 10 Ökat från 43 
våren 1933. — 11 D:o från 241 d. 1 mars 1933. — 12 Sedan början av? april till årets slut på grund 
av ombyggnader endast 92 platser (lasarettet, som räknade 118, inrymt å epidemisjukhuset). 



95 TAB. 1 0 . ( F o r t s . ) SJUKSÄNGAR, INTAGNA, DÖDA, UNDERHÅLLSDAGAR M. M. 

1 Länet delat i två sjukvårdsområden. — 2 Under ombyggnad d. 15 febr.—3l dec. c a 50 pl. (i :andra 
lokaler). — 3 Ökat från 1015. — 4 U:o från 102. — 5 Minskat d. 10 nov. från 616. — 6 D:o från 171. 



96 TAB. 1 0 . (Ports . ) SJUKSÄNGAR, INTAGNA, DÖDA, UNDERHÅLLSDAGAR M. M. 

Anm. Här medtagas lasarettens samtliga avdelningar utom tbc.-sjukh. vid Löwenströmska las. (liksom förut) 
och Örnsköldsviks lasarett (fr. år 1931). Fr. o. m. år 1931 (ny sinnessjuklag i kratt s. å.) redovisas här särskilt 
lasarettsavd. fur sinnessjuka (kommunala sinnessiukhus, grupp b), som även ingå i Sinnessjukvärden i riket. 

1 Exkl. tuberkulossjukhuset (fr. o. m. år 1933) samt epidemisjukhuset — 2 Inkl. Nisserska sjuk­
hemmet. — 3 Frånräknade Barnsj. S. o. M. Sachs' minne och avd. fur sinnessjuka vid sjukhuset S:t Erik 
(insår i ber. om sinnessjukvården i riket) i Stockholm, men medräknade avd. för barusjnkdnmar. harnbörds-
avd. och tbc.-avd. vid lasarett. — 4 Föregående rad utom las:s tbc.-avd. (se teitavd. Tab. T. not 5). — 
5 Föreg. rad utom avd. för sinnessjuka vid lasaretten i Vadstena. Eksjö, Kristianstad, Lung, Falkenberg 

Uddevalla. Västerås, Gävle. Söderhamn, Hudiksvall och Umeå (se anm. samt not 1). — 6 Okat d. 1 jan. 
från 8 0 (ny barnbordsavd.) — 7 D:o d:o från 60 (d:o). — 8 Ökat under året från 167. — 9 D:o 172. — 
1 0 B:o 311'. - 11 D:o 178. 



97 Tab. 11. Lasarettens inkomster år 1933. 

1 Influtna patientavgifter och poliklinikavgifter. Inkomster av frisängar ej här medtagna ntan förda å kol. 8 
— 2 Häri medraknad den allmänna sjukvårdsavgiften. överskott från föregående ar samt på redogörelseåret 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 sjnkvårdsområde (landsting 
eller k o m m u n ) , pensionsstyrelsen, riksförsäkringsanstalten, livförsäkringsbolag etc. — 5 Använd under året för sjuk­
husets ändamål. — 6 Häri (netto) inkomster av lantbruk, trädgård, stall (automobil) och svingård samt hantverken 
etc. — 7 Därav till polikliniken 20800 kr. — 8 Därav frän Karolinska institutet i ersättning 4250 kr. — 9 Poli-
klinikmeflel tagna i anspråk för ombyggnader. — 10 Bidrag till drift- och platskostnader. — u Se Tab. 10, mot­
svarande not. — 1 2 Därav patientavgifter å linseninstitutet 538Ö8 kr. —13 För vård av tuberkulossjuka. 14 Vård för 
smittsam könssjukdom à allmän sal avgiftsfri. — 15 För kost till elever m. m. — 16 Från lantgård, stall etc. 3600 
kr. samt hantverken 3549 kr. — 1 7 Därav för vård av tbc.-sjuka 20421 kr. och från universitetet 9984 kr. — 
18 Därav ersättning för forbandsartiklar 89889 kr., lör kost till elever 41132 kr. samt diverse inkomster 5669 kr. 
— I 9 Inkomst av hyror och av trädgård. 



98 TAB. 1 1 . (Fo r t a . ) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1 9 3 3 . 

1 Se föreg. sida not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 l):o not 4. — 5 D:o not 5. — 6 D:o not 6. — 
7 Däri även upptagniugsanstalten. — 8 Från lantbruk, trädgård, stall, svingård etc. — 9 Därav för vård ar tuberku­
lossjuka 21 333 kr., ersättning till psykiatriska kliniken 1(50987 kr. samt till drift 57 657 kr. — 10 För värd 
av reumatiskt sjuka nv pensionsstyrelsen. — 1 1 Därav ersättning för indraget kyrkotionde 4997 kr., frän ban­
dageverkstaden 8753 samt vak 2277 kr. — 12 För vård av tbc-sjuka och sinnessjuka. — 13 Från pensionsstyrelsen 
(fastighetsavgift). — 14 Därav från lantgård etc. 2 157 kr. och elevavgifter 2 400 kr. — 15 Tolagsersättning. — 16 Värd 
av Ispuspatienter. 



99 TAB. 11. (Forts.) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1933. 

Anm. Tabellen upptager samma sjukhus som 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 Fr. o. m. 1933 ingår här ej tuberkulossjukhuset. — 8 D:o 1932. — 7 Frånräknat Barnsjukhuset 
S. o. M. Sachs' minne (se Tab. 18) och avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus (se Sinnessjukvården i riket). 
— 10 Föregående rad utom tbc.-avd. vid lasarett (se Tab. T, not 5). •— 11 Av pensionsstyrelsen till karanstalten. -
1 2 För vård av tbc.-sjuka. 
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Tab. 12. Lasarettens utgifter år 1933. 
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Anm. Tabellen upptager samtliga i T a b . 10 medtagna anstalter (jfr Tab. 10, anm.), sälunda även barnsjukhuset S. och M. Sachs' minne, däremot ej tbc-
sjukhus. — i tabellen ingå även i förekommande fall kostnader för polikliniker och röntgenlaboratorier. 

1 Inre renhållning och å gård. — 2 Ej å andra titlar förda. — 3 Inkl. gärds, parkers och vägars underhäll. — 4 Häri även kostnader som likviderat! 
av särskild byggnadskommitté e. d. Hit föras även nyanskaffningar av inventarier. — 5 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 6 Motsvarande 
antal underhiiilsdngar 162312. — 7 D:o 203405. — 8 Frånsett anntitet 346993 kr. — 9 Därav nyanskaffning av inventarier 60300 kr. — 1 0 Räkenskaperna ge­
mensamma för hela sjukhuset, men Där fördelade pro rata parte efter underhållsdagarnas antal. — 1 1 Frånsett räntor och amorteringar 44243 kr., hyror 11745 
kr. samt avskrivningår 7 637 kr. — 12 Därav till ambulant insnlinbehandling 4220 kr. — 1 3 Kränräknat försålda matportioner till epidemisjukhuset 2 137 kr. 
-amt utg. lör tvätt till d:o 2333 kr. eller inalles 4470 kr. — 1 4 Därav till Malmö stads pensionsfond 75406kr . 
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Tab.12. (Forts.) Lasarettens utgifter år 1933. 
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1 Inre renhållning och å gärd. — 2 Ej å andra titlar förda. — 3 Inkl. gårds, parkera och vägars underhäll. — 4 Se not 4 å föregående uppslag. — 
5 D:o not 5. — 6 Fr. o. m år 1933 ingår här icke tuberkulossjukhuset. - 7 Här äro uteslutna Barnsjukhuset S. o. M. Sachs' minne (se Tab. 18) och avdelningen 
för sinnessjuka vid Sjukhuset S:t Erik (se Sinnessjukvården i riket). — 8 Föregående rad utom tbc.-avd. vid las. (se härom Tab. S, not 5, samt Tab. 17). 
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Tab. 13. Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1933. 
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8—
350158, 

K
ungl. M

edicinalstyrelsens 
ber. for 

är 
1033. 

1 Häri ingå ibland även mindre reparationer. — 2 Maria Alberts stiftelse. Tillhör landstinget. — 3 Tillhör kommunen, driften bekostas av lands­
tinget. — 4 Därav från bolag 1700 kr. — 5 Krânsett avskrivning med 2000 ki. — 6 Minskat under året från 24. — 7 D:o från 32. — 8 Förhyrda lokaler. 
Driften handhaves av landstinget från d. 1. jan. 1933. 
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Tab. 13. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1933. 

1 Häri även mindre reparationer. — 2 Frånsett tbc.-avd. Ekonomiska siffror endast approximativa. — 3 Häri även epidemiavd. Se även not 2. — 
4 Öppnades 19 jan. 1933. Fränsett tbc.-avd. och avd. för kron. sjuka; se not 2. 
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Tab. 14. Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angåonde sjuksängar, intagna, döda 
och underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1933. 

1 Efter frånräkminde av kostnader för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett för tbe-sjukvård (Knivsta sjukhus 22) och i not 3 och 4 omnämnt plats-
antal, i allt 47; sjukhuset i Nynäshamn nedlagt under Sr 1933. — 3 Frånsett för vård av kroniskt sjuka disponerade 6 platser. — 4 D:o 19. — 5 Därav å 
i reserv lagda sjukhus 41 (Enköping 32, Liivsia 9) men frånsett lör tuberkulossjukvärd 23 pl. (Älvkarleö); se även not 6. — 6 Frånsett en avd. om 21 platser 
som auväildas för tuberkulossjukvård. — 7 Frånsett för värd av friska barn från tuherkulösa familjer t. v. upplåtet sjukhus (Aspa 16); se även not 8. — 
8 Frånsett för vård av kroniskt sjuka upplåtna 22 pl. — 9 Lagt i reserv. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1933. 



109 1 Efter frånräknande av kostnader för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett 24 t. T. för kroniskt sjuka. — 3 Landstingets sjukhus; började 
sin verksamhet i nya lokaler å. 1 jan. 1933. — 4 Lagt i reserv. — 6 Frånsett 20 platser, upplåtna till vård av tuberkulösa. — 6 Fränsett för annat ändamål 
upplåtna (Jämshög 19, Lyekehy 19), men medräknat â reserv lagt sjukhus (Bräkne-Hoby 10). — 7 Från år 1933 har landstinget eget sjukhus och stadens har 
nedlagts. — 8 Dagkostnaden 1 027.57 kr. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1933. 
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1 Efter från räknande av utgifter for 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 Hålles i reserv. — 6 Frånsett hyror 2250 kr. — 7 Frånsett sjukhusen i Leksand (26 pl.), Malung (12 pl.), Svärdsjö (13 pl.) och Älvdalen 
(11 pl.) som f. u. användas såsom bygdesanatoriér. — 8 Landstingets sjukhus (nytt); började beläggas d. 1 april 1933. — 9 Därav byggnadsbidrug 201362 
kr. — 10 Slängdes i slutet av mars. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1933. 
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Anm. Under rubriken för ny-, till- och ombyggnader (kol. 15) synas rätt ofta ingå kostnader för byggnaders nnderblll, reparationer o. d. 

1 Efter frånräknandc av utgifter för ny-, till- ocb ombyggnader. — 2 Frånsett till prov. bygdesanatorier tagna sjukhusen i Delsbo (17 pl.) och Gysinge 
(14 pl.), inalles 31 pl. — 3 lagt i reserv. — 4 Frånsett avd. för kron. sjuka. Ekonom. siffror endast beräknade. — 5 Epidemiavdelning vid sjukstugan; 

ekonomiska siffror endast beräknade. — 6 Vid Bodens garnisonssjukhus. Här anförda siffror avse endast civila patienter (de militära redovisas i Hälso- och 
sjukvård vid armén); platsantalet gäller dock hela anstalten. Ekonomiska siffror endast beräknade. — 7 Jfr not 6. — 8 Platser vid i reserv lagda sjukhus 
medräknade, däremot ej för annat ändamål upplåtna (för kroniskt sjuka, tuberknlossjuka etc.). — 9 Fränsett sjukhusen i Mörsil (15 pl.), t. v. för tuberkulossjuk-
vård, samt i Bräcke (16 pl.), t. v. för kroniskt sjuka. — 10 Landstingets, taget i bruk vid årets början. — 11 Från den 1 juli 1933 lagt i reserv. 
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Tab. 15 a. Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanst för tuberkulossjuka år 1933. 
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1 För tuberkulos å vårdanstalt för denua sjukdom. — 2 Beräknad siffra. — 3 Tab. 16, vederbörlig not. — 4 Ökat d. 1 marsa från 108 (barnavd. 27 pl.). — 5 Vänte­
tid för barn. 
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Tab. 15 a. (Forts.) Plaisantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanstalterna för tuberkudossjuka år 1933. 

1 Se föreg. sida, not 1. — 2 Öppnade d. 19 jan. 1933. 



117 Tab. 15 b. Vårdtid vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1933. 

1 Uppgifterna avse barn och vuxna. 



118 TAB. 15 B (forts.). VÅRDTID VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1933. 



119 Tab. 16. Inkomster vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1933. 

1 Se Tab. 11, not 4. — 2 D:o not 6. — 3 Ingår som del av losarettet i Tab. 11. Inkomster här satta lika stora som 
utgifter (approximativt beräknade), se härom Tab. 17, not 5. — 4 Tillhör länsförening mot tuberkulos. — 5 Tillhör 
föreningen T. P. n. p. a. — 6 Öppet 3 1/2, mänader. — 7 Av avkastning å jubileumsfonden tagen nödia; fvllnadssumma. — 
8 Därav frän lantbruk etc. 8 8 1 1 kr. — 9 Öppnades d. 25 sept. 1933. — 1 0 D:o d. 1 maj 1933. —11 D:o d. 1 jan. 
1933. — 12 Därav byggnadsbidrag 54000 kr. — 13 Statsbidrag till undervisning. 



120 TAB. 16 (forts.). INKOMSTER VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1 933. 

1 Se Tub. 11, not 4. — 2 D:o not G. — 3 Se föreg. sida, not 3. — 4 Ekonomiska siffror endast beräknade. — 5 Därav 
hyggnadshidrag 64 000 kr. — 6 Bidrag av sparbank till frisängar. — 7 Se not 6. — 8 Tillskott av ägaren. — 9 Driften 
bekostas numera ar landstinget. — 10 Öppnades d. 19 jan. 1933. — 11 Statsbidrag till undervisning. 
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Tab. 17. Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1933. 

9
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1 Ingår, där särskild uppgift saknas, i kol. 5 (eller 6). — 2 Ej å andra titlar förda. — 3 Inkl. gärds, parkers och vägars underhäll. — 4 Efter avdrag av 
utgifter för nybyggnader. — 5 Ingår som del av lasarett i Tab. 12. Utgifter beräknade efter dagkostnaden för hela sjukhuset. — 6 Se Tab. 16, vederbörlig not. — 
7 Efter avdrag av kostnad för lärare 3 690 kr. — 8 D:o 2981 kr, — 9 Nyanskaffning av inventarier. 
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Tab. 17. (Forts.). Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1933. 
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1 Se föreg. sida not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 D:o not 4. — 5 D:o not 5. — 6 Se Tab. 16, vederbörlig not. — 7 Därav till hyror jämte vedbrand 
och lyse 16216 kr. — 8 Därav skatter och brandförsäkring 7582 kr. — 9 Därav rabatter 3060 kr., onera etc. 7763 kr., styrelsen och resekostnader 2244 kr., gästers 
förströelse 1173 kr. samt räntor 6505 kr. och amorteringar 14000 kr. i allt 34 745 kr. — 10 Frånsett hyror 2600 kr. — 11 Efter avdrag av kostnad för lärare 2510 
kr. — 12 D:o 280 kr. — 13 D:o 4110 kr.—14 D:o 1066 kr. — 15 D:o 1059 kr. — 16 D:o 4007 kr. — 17 D:o 239 kr. — 18 D:o 3332 kr. — 19 D:o 3629 kr. 

— 20 D:o 625 kr. —21 D:o 6000 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 1933. 
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1 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Äges av bolag (som täcker eventuell brist). — 3 Rörande barnsauatorier se Tub. 15—17. — 4 Ingår i 
Tab. 10—12. — 5 Polikl. ingå i räkenskaperna. Avsevärda fonder för anstalterna i sin helhet (yrkesskolor, sjnkavd. och polikl.); av deras avkastning om behövligt tagen en 
fyllnadssumma för sjukavd. — 6 Under jan.~mara 61, april—nov. 138. — 7 Under sommaren 293. — 8 D:o 504. — 9 D:o 165. — 10 Under 1 maj—30 sept. 105. — 
1 1 Under tiden 2/4— ,12/10. — 12 Utom hyror 9350 kr. — 13 Från Caneerfiireningen. — 14 Frånsett resebidrag till patienter 99463 kr. (ersättning av m e d i c i n a l s t y r . ) röntgen-
fotografering 6741 kr., samt hyror 32300 kr. — 15 Av pensionsstyr., kommuner och enskilda. — 16 Utom hyror. —17 Frånsett avgifter av betalande vårdarinnor 3762 kr. — 
18 Frånsett donationsmedel till livräntor 7826 kr. — 1 9 Frånsett hyror 3200 kr. och livråntor 7826 kr. samt kostnader för vårdarinnor, beräknade till 3762 kr. (jfr not 17 
och 18). — 20 Frånsett av donationsmedel till livräntor 5 5 7 9 kr. samt utg. för omplacering av donationsmedel 2 446 kr. och avgälder å byggnadslån 13889 kr. — 21 Därav 
från pensionsstyr. 7 1 0 8 kr. — 2 2 D:o 9879 kr. — 23 D:o 4 096 kr. — 24 Frånsett räntor 13113 kr. — 25 Därav pensionsstyr:s patienter 14493 kr. — 2 3 Frånsett räntor 
39 349 kr. — 24 Frånsett Kr undervisning 5684 kr. — 2 8 D:o 15 694 kr. — 29 Värdavg. av kommuner och enskilda. — 30 Beräknat. — 31 Därav för elektr. behandling och 
hud 7657 kr. — 32 Från pensionsstvr. — 33 Därav administrationskostnader m m. för pensionsstyra patienter 24597 kr. — 3 4 För de anstalter som lämnat uppgift härom. 
— 35 Domnarvets sjukstuga se Tab. 13. — 36 Ökat fr. 70 d. 1 jau. — 3 7 Förut i Tab. 15—17. — 38 Första gången nu medtaget. — 39 Frånsett räntor å skulder. — 
40 Nyanskaffning av inventarier. — 41 Landstinget svarar numera för driften (beräknat enl. dagkostnaden å lasarettet i Gävle). 
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Tab. 18. (Forts.). Enskilda sjukhus och sjukhem, barnsjukhus m. fl. sjukvårdsanstalter angående antalet sjuksängar, intagna 
avlidna och underhållsdagar samt inkomster och utgifter år 1933. 
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A n m . Ekonomiska siffror, särskilt för sådana anstalter, som endast utgöra sjukavdelning av försörjningsinrättning, äro endast beräknade. 
1 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Ingår i Tab. 10—12. — 3 Kor barnbördsavd. och avd. för kvinnosjukd. inalles 108 platser; här 

beräknad siffra. — 4 Avd. för kvinnosjukd. och barnbördsaid. Se även not 2. — 5 Ekon. siffror avse 1/7 1932—30/6 1933 med 58564 underhållsdagar. Enskilda avd. inbe­
gripen. — 6 Se not. 5. — 7 Avd. för kroniskt sjuka utesluten (se Tub. 19). — 8 Motala Sparbanks jub.-fonds barnbördshus. — 9 Samtliga vårdade. — 10 Frånsett hyror 
3000 kr. — 1 1 Beräknad siffra. — 12 För de anstalter som lämnat uppgifter härom. — 13 Öppnades den 1 jan. 1933. 
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Tab. 19. Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhålls-

dagar samt inkomster och utgifter för år 1933. 
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1 Efter fråndragande av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Knivsta, Lägga, Östuna och Alvika kommuner. — 3 Antal vårdade (inkl. fr. föreg. år 
kvarligg.). — 4 Se not 3. — 5 Togs i bruk i början av januari 1933. — 6 D:o d:o 2 jan. 1933. Tillhör landstinget och ersätler sjukhemmet i Ojaby. — 7 Togs 
i b r u k d. 7 okt. 1933. — 8 Fräntett avsättning av 6000 kr. till förnyclscfond. — 9 Från bolag cl. enskilda. 
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Tab. 19. (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 

samt inkomster och utgifter för år 1933. 
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1 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Nytt; tillhör Hälsingborg. — 3 Samtl. vårdade. — 4 Uppgift saknas. — 5 Jfr not. 4. — 
6 Av bolag. — 7 Frånset till förnyelsefoud 2000 kr. samt avskrivningar 1886 kr. — 8 Därav av staten byggnadsbidrag om 12000 kr. — 9 Jfr not 8. 
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Tab. 19 (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 
samt inkomster och utgifter för år 1933. 
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Anm. Ekonomiska siffror utom i kol. 9 och 10 för sjnkavdelning vid anstalt Hro endast berälnade, — Siffror inom klämmer [ ] ingå ej i summorna. 
1 Kfter avdrag for tiv-, till- och ombyggnader. — 2 JJiirav till nybyggnader 15 600 kr. — 3 Endast statens bidrag (se not 2): dessutom kommunens anslag till 

inventarier 5 600 kr. — 4 Beräknat pa 1932 års dagkostnad. — 5 Därav till nybyggnader 27 600 och till drift 816 789 kr. — 6 Öppnades d. 8 mars 1933. — 7 för 
första gängen nu medtagen i denna berättelse. — 8 öppnades d. 19 jan 1933. 
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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 1933. 

Anm. Se anm. till Tab. 20 b. 
Anm. Intagna trafik-olycksfall inga dels i denna tabell, dels i Tab. 21 , varvid bör iakttagas att denna 

tabell omfattar endast i n t a g n a olycksfall. 
Anm. Rörande de S garnisonssjukhnsen vårdade c iv i l a olycksfallen se textavd. 

1 Skador med infektion uppföras under resp. rubrik för den primära skadan. — 2 Häri inräknas också 
contusio cerebri, intrakraniell blödning utan brott på skallens ben. — 3Häri inräknas ej brotten å kors-
bcuet; dessa föras nnder brott å bäekengördelns ben. 



135 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 1933. 

1 Skador, uppkomna under idrott, sport, rusets inflytaude, vid slagsmål och i följd av sjukdom upp­
tagas under motsvaraude rubriker, oavsett det sätt på vilket skadan i övrigt tillkommit. 



136 TAB. 20 b. (Forts.) ÖVERSIKT ÖVER OLYCKSFALL EFTER SKADANS TILLKOMSTSÄTT. 

Anm. Såväl olycksfall som skador genom annans vållande och självmordsförsök npptagas i denna tabell. 
— Rubriceringen efter skadans påföljd äger mm vid utskrivningen. — Tabellen avser samtliga i Tab. 10 
upptagna lasarett samt i Tab. 13 upptagna sjukstugor på ett par andantag när. 

1 Här npptagas pä sjukhusen intagna olycksfall, vilka åren ingå bland de i specialtabellen, Tab. 21 b, 
upptagna. 
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Tab. 21 a. Översikt av å lasarett och sjukstugor såväl i sluten som öppen 
vård behandlade traftkolycksfall med hänsyn till skadans natur 

och skadans påföljd år 1933. 

Anm. Se anm till Tal). 20 1). — De å sjukhusen intagna tratikolycksfallen ingå dels här dela i 
Tab. 20. — Körande de å garnisonssjukhnsen vårdade c i v i l a tratikolycksfallen se textavd. 

1 Skador med infektion uppföras under resp. rubrik för den primära skadan. — 2 Häri inräknas också 
Contusio cerebri, intrakraniell blödning utan brott på skailens ben. — 3 Häri inräknas ej brotten i kors­
benet; dessa föras under brott i bäekengördelns ben. 

10—350158. Kungl. Medicinalstyrelsers ber.för år 1933. 



138 TAB. 21a (forts.). ÖVEBSIKT 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 1933. 

Sammanlagda antalet vid trafikolyckor skadade personer uppgick till 
10798. Av olycksfallen hava 230 fört till döden och 481 hava medfört kvar­
stående men, sålunda resp. 2.i och 4.s % av samtliga. 
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