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Till 

Herr Statsrådet och Chefen för Kungl. Socialdepartementet. 

Kungl. Medicinalstyrelsen får härmed jämlikt 13 § i den för styrelsen gäl­
lande instruktionen överlämna berättelse angående hälso- och sjukvården i 
riket för år 1934. 

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

Statens bakteriologiska laboratorium. 
Statens rättskemiska laboratorium. 
Statens farmaeevtiska laboratorium. 

I I . 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. 

J . AXEL HÖJER. 
F. v. DARDEL. 

Felix Pepron. 

Stockholm den 22 november 1935. 





I. Medicinalstyrelsen och dess verksamhet. 

1. Medicinalstyrelsens organisation. 

Den i lönegraden B 26 upptagna kontrollanten av hospitalens ekonomiska 
förvaltning har från och med den 1 juli 1934 ersatts med en i lönegraden B 28 
placerad byrådirektör. Innehavaren av en å styrelsens övergångsstat uppförd 
kassörsbefattning tjänstgör från och med ovannämnda dag såsom revisor och 
verkställer i sådan egenskap granskning av räkenskaperna vid statens sinnes­
sjukhus. 

2. Mål och expeditioner. 

Antalet under år 1934 inkomna ärenden uppgick till 37630, vartill komma 
19 171 räkningar och 15 823 anmälningar, rapporter m. m. Sammanlagda an­
talet inkomna mål uppgick alltså till 72 624. Antalet utgående skrivelser upp­
gick till 45 571. För fördelningen å de olika byråerna redogöres i Tab. A. 

Tab. A. Översikt av inkomna mål och utgående expeditioner å de 
olika byråerna under år 1934. 

1 Redovisas jämväl i kameralbyrån. — 2 Härav redovisas 4 777 å bälsovårdsbyran och 4 762 å vete­
rinärbyrån. — 3 Därvid har reduktion gjorts för 9 539 (jfr not 2). — 4 Ej inräknade rapporter rörande 
vaccination och tjänsteresor för smittsamma sjukdomar. 
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3. Utgivna meddelanden från medicinalstyrelsen. 

Under året hava inga meddelanden utgivits av styrelsen. 

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

Jan. 2. Kungörelse angående nya formulär till läkarintyg för eldbegängelse. 
» 29. Kungörelse om ändrad lydelse av andra stycket i kungörelsen den 10 

november 1919 med allmänna föreskrifter angående anordningar 
till förebyggande av sanitära ölägenheter av avträdes förläggande 
lägre än angränsande marks yta, som avses i hälsovårdsstadgans den 
19 juni 1919 1 kap. om allmänna hälsovården i stad, 13 § 1 mom. 

Febr. 28. Cirkulär till samtliga läkare i riket angående anmälan till Medicinal­
styrelsen om fall av lymphogranuloma inguinale, den s. k. fjärde 
könssjukdomen. 

Juni 15. Cirkulär till samtliga läkare i riket angående utfärdande enligt formulär 
A av intyg för sjöfolk. 

» 27. Cirkulärskrivelse till samtliga läkare och polismyndigheter i riket an­
gående tagande av blodprov för blodundersökning i brottmål. 

» 30. Cirkulärskrivelse till samtliga läkare i riket angående anmälan av sjuk­
domsfall, som kan vara föranlett av hälsofarligt arbete. 

Nov. 24. Cirkulär till samtliga läkare i riket angående förfaringssättet vid färg­
sinnesundersökningar. 

» 30. Kungörelse angående fastställande av formulär, som avses i Kungl. 
kungörelsen den 2 november 1934 (nr 521) med tillämpningsföre­
skrifter till lagen den 18 maj 1934 (nr 171) om sterilisering av vissa 
sinnessjuka, sinnesslöa eller andra som lida av rubbad själsverksam­
het. 

» 30. Promemoria angående utförandet av operation i steriliserande syfte. 
Dec. 6. Kungörelse angående förklarande av vissa varor såsom giftiga ämnen 

av första klassen. 
» 17. Kungörelse angående ny medieinaltaxa m. m. 

5. Instruktioner. 

April 28. Instruktion för stadsläkarne i Västerås. 
Juni 18. Instruktion för besiktningsmän, som omförmälas i karantänskungö­

relsen den 4 maj 1934 (nr 142). 
» 23. Instruktion för läkare vid karantänsstation, som avses i karantäns-

kungörelsen den 4 maj 1934 (nr 142). 
Juli 20. Instruktion för stadaläkaren i Filipstad. 

» 20. Instruktion för stadsläkarne i Lund. 
Nov. 23. Instruktion för stadsläkaren i Växjö. 
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6. Statens kostnader för vissa hälso- och sjukvårdsändamål. 

För nedannämnda hälso- och sjukvårdsändamål hava statens kostnader under 
budgetåret 1934/1935 uppgått till följande belopp: 

sinnessjukvård (inkl. byggnadskostnader) 18 929 895 
vård av sinnesslöa och fallandesjuka 2 271 556 
spetälskesjukvård 19 948 
tuberkulossjukvård (inkl. bidrag till byggnadskostnader) 5 566 460 
radiologisk behandling av kräftsjuka m. m 189 675 
epidemisjukvård (inkl. bidrag till byggnadskostnader) 1 429 337 
vård av kroniskt sjuka (inkl. bidrag till byggnadskostnader) . . . 941 382 
vanförevård (inkl. bidrag till byggnadskostnader) 723 320 
åtgärder mot utbredning av könssjukdomar 546 998 

Statens bakteriologiska laboratorium. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Ur den av föreståndaren för statens bakteriologiska laboratorium, pro­
fessor CAKL 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. Sådana resor hava företagits i anledning av en i Älmhult och trakten därom­
kring utbruten barnförlamningsepidemi, i följd av inträffade fall av nervfeber i 
Arboga, dysenteri i Rimbo socken samt barnförlamning i Årjäng med omnejd, i 
Kisa och på Gotland. 

Under året hava 2 710 blodprov underkastats serologisk undersökning (Widals 
reaktion) pä tyfoidfeber, paratyfus, dysenteri, Gärtnerinfektion, undulantfeber 
och tularemi. Av dessa voro 2 285 negativa och 425 positiva. De positiva för­
delade sig på följande sätt i fråga om de olika infektionerna: 

Tyfoidfeber 115 
Paratyfus B 68 
B. London 1 
Bacillus enteritidis Gärtner 6 

Undulantfeber 109 
Dysenteri 37 
Tularemi 89 

Summa 425 
Å koaglet från 1182 blodprov har odling i galla företagits enligt Kirsteins me­

tod, varigenom tyfusbakterier isolerades i 37 fall, paratyfus B-bakterier (typ 
Schottmiiller) i 2 och Gärtner-bakterier i 2 fall. 

På förekomst av tyfus-, paratyfus-, Gärtner- och dysenteribaeiller undersöktes 
3 699 faeces- och urinprov. Av dessa voro 3 007 negativa. I 600 prov anträffades 
följande bakterier: 
Tyfusbakterier 43 
Paratyfus A 3 
Paratyfus B 109 
Paratyfus C 1 

B. London 1 
B. enteritidis Gärtner 3 
Dysenteri Kruse-Sonne 437 
Dysenteri His-Y 3 

Summa 600 
33 vattenprov undersöktes på förekomsten av tyfus-, paratyfus- och dysenteri-

bakterier; från ett prov isolerades dysenteribakterier, övriga gåvo negativt resul­
tat. Å 123 prov utfördes titrering å halten av colibakterier. 
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1 18 mjölJcprov efterforekades tyfus-, paratyfus- och dysenteribakterier med ne­
gativt resultat. 

Av 86 blodprov för renodling av tyfus-, paratyfus- eller Bangbakterier gåvo 66 
negativt resultat. Tyfusbakterier isolerades från 1 prov, paratyfus B-bakterier 
Schottmuller från 1 och Bangbakterier från 19 prov. 

Av cerebrospinalvätslca hava undersökts 12 prov. Av dessa voro 10 negativa, 
från 1 isolerades meningokokker och från 1 pneumokokker. 

240 upphostningsprov hava undersökts på förekomst av Bordet-Gengou's bacill, 
varav 19 med positivt och 221 med negativt resultat. 

2 svalgprov hava undersökts på förekomst av tyfus-, paratyfus- och dysenteri­
bakterier med negativt resultat och 185 på förekomst av difteribakterier, av vilka 
18 befunnos positiva och 167 negativa. 

17 gallaodlingar hava undersökts, varvid tyfusbakterier anträffades i 1 fall och 
paratyfusbakterier (Schottmuller) i 1 fall, under det att övriga 15 voro negativa. 

33 prov av matvaror hava undersökts; 29 utföllo negativt, men 3 prov av svag-
dricka och 1 prov av jäst innehöllo bakterier tillhörande Gärtnergruppen. 

Vidare hava 8 prov från obduktionsmaterial undersökts på patogena bakterier, 
varvid pneumokokker påvisats i 2 fall och dysenteribaciller i 1 fall; de 5 övriga 
voro negativa. 

Å 6 blodprov i hæmaut-ampuller ha tuberkelbakterier efterforskats enligt Löwen-
steins metod; i samtliga fall blev resultatet negativt. 

A 532 blodprov har Tcomplementbildningsreaktion utförts med misstanke på un-
dulantfeber, varav 87 med positivt resultat. Å 388 prov har dylik reaktion utförts 
med gonokokkantigen, varvid resultatet blev positivt med 42 prov, vidare å 9 
prov med echinokokkantigen, varvid resultatet blev negativt i samtliga fall samt 
med pertassisantigen å 33 prov, varvid 10 gåvo positiva reaktioner. 

A 33 blodprov hava agglutinationsförsök utförts med hänsyn till Weils spirochet; 
av dessa gåvo 5 positivt resultat. 

Från 1 varprov hava tyfusbakterier isolerats. 
Undersökningar på tularemi hos människa hava gjorts i 26 fall. Av dessa 

utgjordes 8 av sårsekret, varav 3 befunnos positiva, 16 av lymfkörtelpunktat, varav 
4 positiva, och 2 av blod, varav 1 positivt. Därjämte hava 13 harar, 6 råttor, 3 
kaniner m. fl. samt insamlade insekter (flugor o. d.) undersökts, alla med negativt 
resultat. 

Råttor, som påträffats döda å fartyg från pestsmittad ort, ha i 8 fall insänts; 
undersökningar på pestbakterier hava i samtliga fall givit negativt resultat. 

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 13 867 prov, därav 2 026 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, vilka blevo vaccinerade 
I medeltal erhölls från varje kalv 32,47 gram vaccin. 

Från laboratoriets expedition levererades under året 3 194 fl. för 40 ympningar1 

och 4 347 rör för 3 ympningar eller vaccin för sammanlagt 140 791 personer. Vid 
årets slut fanns kontrollerat ympämne för omkring 450 000 personer och okontrol­
lerat för 2-6 milj. personer. 

I genomsnitt hava av de vid den första prövningen av vaccinen anlagda risporna 
97-58 % slagit an. Ympämnet har varit av mycket god beskaffenhet. 

1 I Tab. C dock beräknade = 10 kapilJärrör (c:a 30 per».). 
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Av andra bakteriologiska preparat hava under året tillverkats ympämnen mot 
tarmtyfus, paratyfus, paradysenteri, kikhosta, kolera, epidemisk hjärnhinneinflam­
mation, streptokokksjukdomar m. fl. 

Vidare hava tillverkats sera mot stelkramp, difteri, epid. hjärnhinneinflamma­
tion, streptokokksjukdomar och skarlakansfeber. 

Framställning av tuberkulin har ägt rum, ävenså av diagnostica (tyfus, para­
tyfus, dysenteri, Bångs bacill m. fl.). 

På grund av laboratoriets från den 1 juni 1934 tillagda importmonopol å bakte­
riologiska preparat, har dess beredskap måst väsentligt utvidgas. 

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 i u m e x p e d i t i o n . 

Av laboratoriets bakteriologiska preparat hava levererats c:a 4 600 fl. serum mot 
difteri, c:a 14 800 mot stelkramp, c:a 1400 mot epid. hjärnhinneinflammation, över 
3 000 mot streptokokksjukdomar och nära 3 300 mot scharlakansfeber; vidare ymp-
ämne mot tarmtyfus och paratyfus över 28 000 fl., mot paradysenteri nära 12 600 
fl., mot kolera 4 300 fl. m. m. 

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 . 
De epidemiologiska och experimentella undersökningarna över barnförlamnin­

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

Studier av etiologien till den postvaccinala encephaliten liksom till andra me-
ningoeneephaliter hava under året fortgått. 

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

Beträffande tyfus- och paratyfus- samt dysenterigruppens bakterier hava ytter­
ligare erfarenheter vunnits, så även beträffande tularenseinfektionen. Studier 
över Weils sjukdom och lymphogranuloma inguinale hava jämte vissa medicinskt-
zoologiska forskningar bedrivits. 

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

Ur den av kontrollanten, med. lic. R. S t r ö m a n, avgivna rapporten an-
föres följande. 

A. Sera framställda à eller importerade genom statens bakteriologiska laboratorium. 
1. Av laboratoriets tillverkning under året hava kontrollerats sera mot difteri, 

stelkramp, smittsam hjärnfeber, scharlakansfeber, streptokokksjukdomar och tuber­
kulos samt för utsläckningsreaktion och normalt hästserum. 

2. Importerade sera genom laboratoriet hava varit tetanusserum, botulismus-
serum, serum antigrangreneux, polyval. Schlangenserum, serum antivenimeux, se­
rum antipneumococcique, serum antipesteux och serum mot rödsjuka. 

B. Ympämnen framställda d eller importerade genom statens bakteriologiska 
laboratorium. 

1. Ympämnen hava framställts mot dysenteri (Schiga-Kruse), paradysenteri, 
kikhosta, kolera, typhoidfeber, paratyphus, smittsam hjärnfeber och streptokokk­
sjukdomar. 

2. Importerade ympämnen, som kontrollerats, hava varit arthigon Sehering, 
vaccin antipesteux, antikatarrhvaccin och bacterial antigen. 
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C. Sera och ympämnen importerade genom svenska droghandelsàktiébolag m. m. 

Under året hava kontrollerats antiormgiftserum från Apotekarnas droghandel, 
peritonitisserum från apoteket Kronan, antistreptokokkserum från apoteket Ugg­
lan, serum antivenimeux och Gonargin Hoeehst från apoteksvarucentralen Vitrum, 
serum antivenimeux från Kronans droghandel, difteriserum, tetanusserum, go­
nargin m. m. från Svenska A. B. Igefa. 

Samtliga under året kontrollerade sera och ympämnen 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 1934 må anföras följande: 

Från 1933 överfördes 44 ärenden, som slutbehandlades under början av år 1934 
med undantag av 8 ärenden beträffande blodgruppsbestämning i faderskapsmål, 
som måste avföras, enär saknade blodprov ej heller under 1934 inkommit. 

Antalet under 1934 ny inkomna ärenden var 1 975. I 3 av dessa rörde det sig 
endast om skriftliga yttranden, icke om undersökningar. I 2 fall förklarade medi­
cinalstyrelsen den begärda undersökningen obehövlig. Av övriga ärenden voro vid 
årets utgång 1 885 slutbehandlade, medan 85 överfördes till 1935. Hela antalet 
under året avslutade undersökningsärenden utgör 1 921. 

TJndersåhningsf öremålen hava utgjorts av: 

likdelar i 71 fall 
därav blod enbart i 13 

blod + nppkastningar i 1 
organdelar (eller organdelar + blod eller urin) i . 57 

blodprov fSr faderskapsbevisnlng i 706 » 
blodprov f5r alkoholbestämning i 1128 > 
andra föremål i 16 » 
varjämte vid sidan av likdelar även andra föremål blivit under­

sökta i 10 > 

I 17 fall utfördes spektroskopisk undersökning av vid rättsmedicinsk obduktion 
tillvarataget blod på koloxid. Undersökningen utföll positivt i 13 fall, negativt 
i 4 fall. 

I 2 fall avsåg undersökningen av blod eventuellt påvisande av oyanväte (i dessa 
fall undersöktes även uppkastningar), undersökningsresultatet var negativt. 

I 2 fall avsåg undersökningen av blod påvisande av alkohol, i det ena fallet var 
resultatet positivt, i det andra fallet negativt. Bland de 1128 för alkoholbestäm­
ning enligt Widmark insända blodproven funnos ytterligare 16 obduktionsprov. 
Av dessa voro 2 odugliga till undersökning, i 8 fall var blodet alkoholfritt, i 6 fall 
påvisades större eller mindre halt av alkohol. 

Vid undersökning av organdelar i sammanlagt 57 fall har intet gift anträffats 
i 21 fall (därav har dock i 1 fall till veronalgruppen hörande ämne, sannolikt pro-
ponal anträffats i magsköljningsvätska) medan giftigt ämne av något slag anträf­
fats i organdelarna i 36 fall. 

De i organdelarna anträffade giftiga ämnena hava utgjorts av etylalkohol enbart i 
19 fall (därav i 5 fall endast spår, i övriga fall mer eller mindre riklig mängd), etyl­
alkohol + metylalkohol i 1 fall, sömnmedel av veronalgruppen i 13 fall (därav ve­
ronal i 9 fall, luminal i 2 fall, icke säkert bestämbart i 2 fall; i 1 fall fanns för­
utom riklig mängd luminal även morfin, i ett fall förutom veronal även något 
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alkylmorfin, i ett fall förutom veronal även etylalkohol i riklig mängd), morfin 
enbart i 1 fall, kloralhydrat + dionin (sannolikt) + etylalkohol i 1 fall samt arse­
nik (spår) i 1 fall. 

I de 10 fall, då jämte likdelar även andra föremål undersökts, hava dessa ut­
gjorts av: 

1) en flaska innehållande koncentrerad sprit, en flaska innehållande något des­
sertvin, troligen förorenat med rester av ansiktsvatten, och en glasburk med rester 
av en morfinlösning; 

2) en flaska med metylalkoholhaltigt hårvatten; 
3) en flaska sannolikt innehållande rutten urin; 
4) en sked med rester av något till veronalgruppen hörande ämne; 
5) två flaskor och en burk, i vilkas innehåll alkaloider eftersökts med negativt 

resultat; 
6) en flaska, möjligen innehållande spår av pyramidon; 
7) en glasburk med kokainlösning; 
8) en flaska sockerdricka, undersökt på halt av cyanväteförening med negativt 

resultat; 
9) några tabletter, innehållande till veronalgruppen hörande sömnmedel; 
10) en flaska salicylsyrehaltig sprit. 
Bland de 706 ärenden, där blodgruppsundersökning för eventuell faderskapsbe­

visning utfördes, funnos 13, där blodprov från en eller två av de personer, under­
sökningen avsåg, av någon anledning uteblevo eller begärda kontrollprov icke kun­
nat erhållas, varför undersökningen i dessa fall var ofullständig. En uteslutning 
av den uppgivne barnafadern (resp. en av de eventuella »fäderna») var möjlig i 
105 av de återstående 693 fallen. 

1 26 fall var det fråga om en »klassisk» uteslutning, i 6 fall om en »AiA2-ute-
slutning», i 6 fall om en »Bernsteinuteslutning», sammanlagt alltså i 38 fall om 
en uteslutning efter fyrgensteorien, i 54 fall var det fråga om en »MN-uteslutning» 
och i 13 fall slutligen var en uteslutning möjlig efter såväl fyrgens- som MN-syste-
men på samma fall. 

Beträffande en av ÅiAä-uteslutningarna bör tilläggas, att den möjliggjordes 
genom en undersökning även av den uppgivne faderns moder och de slutsatser rö­
rande hans genotyp, som därav kunde dragas. 

Av de 16 remisser, som gällt andra föremål än likdelar, blodprov för faderskaps­
bevisning eller blodprov för alkoholbestämning, ha 5 avsett eventuellt påvisande av 
spermafläckar å diverse plagg. I samtliga fallen har undersökningen lämnat nega­
tivt resultat. 

7 remisser ha uteslutande eller i huvudsak avsett påvisande av blodfläckar å 
vapen, klädespersedlar och andra föremål och utrönande, huruvida eventuella blod­
fläckar härrörde från människoblod. I 4 fall påvisades fläckar av människoblod 
på åtminstone något eller några av föremålen, i ett fall därjämte sädesfläckar. I 
3 fall kunde inga blodfläckar påvisas. Försök till gruppbestämning i de fall, där 
människoblod kunnat påvisas, ledde endast i ett fall till positivt resultat, i ett fall 
utföllo försök till gruppbestämning positivt å spermafläckarna, men negativt å 
blodfläckarna. 

I de återstående 4 fallen ha undersökningsföremålen utgjorts av: 
1) 3 flaskor med brunns- respektive källvatten, vari mineralgifter och ammoniak 

•eftersökts med negativt resultat; 
2) glasbitar och trästycken, tillvaratagna efter en skogsbrand, och undersökta på 

förekomst av brännbara oljor med negativt resultat; 
3) en burk innehållande 17 pulver om 1 gram rent atropinsulfat; 
4) ben med därå befintlig degliknande massa, vari inga giftiga ämnen kunnat 

påvisas. 
3—-36085g. Kungl. Medicinalilyvtltent ber. får år 1934. 
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Statens farmacevtiska laboratorium. 
Referent: Byråchefen Söderberg. 

Ur den av föreståndaren för statens farmacevtiska laboratorium fil. lic. H. 
NILSSON, avgivna redogörelsen för verksamheten vid laboratoriet under år 
1934 må anföras följande: 

Under året hava från laboratoriet avgivits 346 undersökningsprotokoll och utlå­
tanden. Förutom 184 undersökningsprotokoll som avse undersökning jämlikt Kungl. 
Majrts kungörelse angående handel med farmacevtiska specialiteter den 15 juni 
1934 hava 35 föranletts av uppdrag från medicinalstyrelsen, 1 på begäran av Kungl. 
statskontoret, 1 på begäran av apoteksinnehavare och 3 på begäran av allmän åkla­
gare efter direkt hänvändelse till laboratoriet; i återstående 122 fall hava de gällt 
undersökningar, som företagits på initiativ av laboratoriet. 

Antalet av undersökta läkemedel och övriga varuslag, för vilka redogörelse läm­
nats i de nämnda undersökningsprotokollen, har utgjort 505. 

Undersökningar hava utförts å ett antal varor för att utröna, huruvida apoteks­
vara eller i allmän handel till försäljning tillåten vara förelåge. Av dessa hava 
försäljningen av 4 stycken 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 114 försäljare och omfatta 
283 varor. Av dessa hava 155 givit anledning till anmärkningar. 

Vidare ha från laboratoriet följande undersökningar utförts eller yttranden av­
givits : 

1) yttrande över en av I. G. Farbenindustrie Aktiengesellschaft, Frankfurt am 
Main, till Kungl. Patentverket inlämnad ansökning om patent å »sätt att fram­
ställa sterila hexametylentetraminlösningar» (2 yttranden) ; 

2) undersökning och yttrande över ett schamponeringsmedel, benämnt »Kemisk 
Champo»; 

3) yttrande angående önskad ändring av § 27 mom. a) i gällande giftstadga; 
4) undersökning och yttrande angående en kryddblandning, försåld från apo­

teket Bävern i Västerås. 
De undersökningar, som utförts på uppdrag av medicinalstyrelsen eller med dess 

medgivande, hava avsett följande varor: 
1) undersökning och yttrande angående morfinampuller, beslagtagna i Malmö å 

ångfartyget Lygia; 
2) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Apio-

lium viridis; 
3) undersökning och yttrande angående tulltaxering av s. k. Isacenersättning; 
4) undersökning och yttrande angående rät t till försäljning i Sverige av ett 

betningsmedel för utsäde, benämnt Sanagran; 
5) yttrande över förklaring rörande prissättning å ett läkemedel, benämnt Mu-

cidan-Ohrspûlung ; 
6) undersökning och yttrande angående sammansättningen av ett läkemedel, be­

nämnt Otalgan; 
7) undersökning och yttrande angående trenne läkemedel, benämnda »Edholms 

Muggsalva», »Edholms salva mot skabb och tagelmask» och »Edholms spensalva»; 
8) yttrande angående en från Kungl. Utrikesdepartementet gjord framställning 

rörande försäljning i Förenta Staterna av ett slags yllekompresser, benämnda 
»Radiwoll Packs»; 

9) yttrande över anmälan från firma Stilles Försäljnings A.-B. att firman hade 
för avsikt att tillverka visst fotströpulver, innehållande apoteksvara; 

10) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd 
Nic-o-cin (2 yttranden) ; 
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11) yttrande över av Knngl. Kontrollstyrelsen gjord framställning med förslag 
till bestämmelser angående införsel till samt tillverkning och användning inom 
riket av propylalkohol och isopropylalkohol ; 

12) yttrande med anledning av verkställd utredning, huruvida recepttvång bör 
införas å thyreoideapreparat ; 

13) yttrande angående en av A.-B. Sanigo i Örebro gjord framställning att en 
av bolaget tillverkad vara, benämnd »Sanigo Lake- och Kylsalva», måtte förklaras 
icke vara apoteksvara; 

14) yttrande angående tulltaxering av s. k. dinitrofenyltabletter ; 
15) yttrande angående förslag till föreskrifter m. m. rörande anslag till statens 

farmacevtiska laboratorium ; 
16) yttrande över en framställning från styrelsen för Statens växtskyddsanstalt 

med förslag till lag m. m. angående handel med s. k. bekämpningsmedel; 
17) undersökning och yttrande angående en vara, som misstänkts utgöra eller 

innehålla kokain eller kokainsalt; 
18) yttrande över en av Stilles Försäljnings A.-B. i Stockholm gjord förfrå­

gan huruvida »Mercurochrome» och »Batcidal» äro att betrakta såsom giftiga äm­
nen av första eller andra klassen; 

19) yttrande angående tulltaxering av vissa varor, benämnda »Diagnostic Pro­
tein Extracts» ; 

20) yttrande över en av firma Bats Kemiska Laboratorier i Hagalund gjord för­
frågan huruvida »Batcidal» är att betrakta såsom giftigt ämne av första eller andra 
klassen; 

21) undersökning och yttrande angående anmälan mot en distriktsveterinär i 
Sunne ; 

22) yttrande angående försäljning av ett läkemedel, benämnt Fru von Unges 
plåster; 

23) yttrande över förfrågan huruvida viss salva och mixtur äro att hänföra till 
apoteksvaror ; 

24) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd »Lini-
mentum Saponis mollis Pharm. eomp.»; 

25) undersökning och yttrande angående ett läkemedel, benämnt Stotal; 
26) undersökning och yttrande angående ett läkemedelsprov, insänt av stads-

fiskalen i Jönköping; 
27) undersökning och yttrande angående ett läkemedelsprov, insänt av leg. läka­

ren V. Nasiell, Stockholm; 
28) yttrande över ansökningar till assistentbefattning vid statens farmacevtiska 

laboratorium ; 
29) yttrande angående en ansökning från innehavaren av firma Kemisk-tekniska 

fabriken Eenosal i Stockholm om tilldelning av odenaturerad sprit; 
30) yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd »Lariocain»; 
31) yttrande angående en förfrågan om s. k. vinkeleentrifug ; 
32) yttrande över en av svenska handelskammaren i Frankrike gjord anhållan 

om uppgift å uppfinnaren av en specialapparat för framställning av en radioaktiv 
pomada ; 

33) yttrande över av Apotekssakkunniga av år 1931 avgivet betänkande i vad det 
avser revision av apoteksvarustadgan ; 

34) undersökning och yttrande angående homeopatläkemedel, insända av lands­
fogden i Jämtlands län. 

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

1) läkemedel, insänt av landsfiskalen i Själevads distrikt, Örnsköldsvik; 
2) läkemedel, insända av landsfiskalen i Ase distrikt, Grästorp; 
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3) handlingar rörande försäljning av Katja-té, inlämnade av Poliekammaren i 
Stockhom. 

Vidare har avgivits yttrande över skrivelse från Kungl. statskontoret angående 
befattningshavarnas tjänsteställning och pensionering vid statens farmaeevtiska la­
boratorium, samt undersökning ooh yttrande angående ett läkemedel, insänt av en 
apoteksinnehavare. 

Av befattningshavare vid laboratoriet hava under året frän trycket utgivits föl­
jande skrifter: 

Palme, H., tJber die Lichtempfindliehkeit der gelben QueeksilberoXydsalbe. Far-
macevtisk revy 1934. 

Nilsson, H., Försök att spjälka benzaldehyd-2-fenyl-4-fenetylsemikarbazon. Far-
macevtisk revy 1934. 



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 två nya provin­
sialläkardistrikt inrättats, nämligen Kramfors och Norrfjärdens distrikt. Ge­
nom dessa beslut hava de extra provinsialläkardistrikten Gudmundrå och Norr­
fjärdens distrikt indragits. 

Genom beslut den 11 maj och den 6 juli 1934 har Kungl. Maj:t medgivit 
tjänstårsberäkning för en extra provinsialläkare i Hallstahammars distrikt 
samt tjänstårsberäkning och statsbidrag för en extra provinsialläkare i Krist­
dala distrikt m. m. 

Kungl. Maj:t har vidare förordnat om skyldighet för vissa provinsialläkare 
att företaga tjänsteresor till mera avlägset belägna platser inom respektive di­
strikt, nämligen den 7 december 1934 för provinsialläkarna i Slite, Eds, Långavs 
och Malungs distrikt samt den 29 december 1934 för provinsialläkare i Jämt­
lands, Västerbottens och Norrbottens län. 

Genom brev den 7 september 1934 har Kungl. Maj.-t medgivit tjänstårsbe­
räkning för en municipalläkare i Osby municipalsamhälle. 

Genom lag den 9 mars 1934 (M. F . ser. A. nr 44) har stadgats, att vanlig 
legimitation av läkare må meddelas endast svensk medborgare, som inom riket 
avlagt medicine licentiatexamen. 

Tiden för ingivande av ansökan om moderskapsunderstöd har utsträckts 
till sextionde dagen efter barnsbörden (Kungl. Förordning den 4 maj 1934 
M. F . ser. A. nr 31). 

Den 31 maj 1934 har utfärdats lag om blodundersökning i brottmål M. F . 
ser. A. nr 46) och den 27 juni 1934 har styrelsen utfärdat cirkulärskrivelse 
angående tagande av blodprov för sådan undersökning (M. F . ser. A. nr 57). 

Genom kungörelser den 30 juni 1934 (M. F . ser. A. nr 73 och 74) har 
Kungl. Maj:t fastställt formulär till läkarintyg för ansökning om blindhets­
ersättning ävensom förordnat om ersättning för läkarintyg, läkarundersök­
ning och behandling å sjukvårdsanstalt i vissa fall vid blindhet. 

Den 24 november 1934 har styrelsen utfärdat cirkulär angående förfarings­
sättet vid undersökning av färgsinnet, att träda i kraft den 1 mars 1935. 

2. Allmänna hälsovården. 

A. Hälsovårdsförhållandena i allmänhet. 
Referent: Medicinalrådsassistenten Hultgren. 

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. 
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Vattentillgång och vattnets beskaffenhet. 

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 grandvatten, ofta med tillblandning av renat 
ytvatten. Här och var hava särskilda åtgärder vidtagits för att förbättra 
vattenledningsvattnet. 

I Djursholm har sålunda anlagts reningsverk för borttagande av järn och 
mangan; fortfarande håller dock vattenledningsvattnet rätt mycket mangan, 
vållande besvärlig avsättning i rörnätet. I Trosa är nytt vattenverk under 
uppförande. Malmköping har slopat sitt gamla otidsenliga vattenverk och 
fått ett gott och rikligt grundvatten från en grusås i närheten av samhället. 
Torshälla har äntligen fått vattenledning — grundvatten ur en grusås. I Var-
berg hava nu åtgärder börjat vidtagas för genomförande av klorering av hus­
hållsvattnet. I Falun närmar sig Falu vattenverk sin fullbordan och torde 
vara färdigt att tagas i bruk i början av år 1935. Det nya reningsverket har 
utförts med noga aktgivande på, vad de senaste åren givit i nyheter och för­
bättringar inom detta område. 

Anmärkningar ha riktats mot dricksvatten försörjningen i Norrköping. Vatt­
net är visserligen icke hälsovådligt, och bakteriologisk undersökning synes 
hava ådagalagt, att vatten filtreringen varit nöjaktig, men det kan ändock på 
sin höjd betraktas som drägligt, ingalunda som njutbart, knappast ens i form 
av badvatten. Karlskrona erhåller sitt dricksvatten från Lyekebyån; vattnet 
renas genom fällning med ammoniumsulfat och kalk, är fäTglöst och klart men 
har dyig smak; bakteriologiskt är vattnet oklanderligt; vattentrycket fort­
farande otillfredsställande, men utredning om dess förbättring pågår. I Luleå 
har vattnet varit salthaltigt. I Piteå har vattenintaget ändrats, så att för­
oreningen från Skuthamns sulfatfabrik varit mindre. 

Å den egentliga landsbygden finnes ofta å större platser mindre vattenled­
ningsverk. Eljest hämtas vattnet här ur grävda brunnar, rörbrunnar, natur­
liga källor och även från vattendrag. I Klippan är vattenledningsfrågan nu 
utredd och vattenledningsverk skall under året anläggas. Mot vattnets be­
skaffenhet riktas här och var anmärkningar ofta till följd av föroreningar 
av brunnar. Sålunda påtalar förste provinsialläkaren i Värmlands län svåra 
missförhållanden beträffande vatten för dryck och hushållsbruk. I vissa bruks­
samhällen därstädes föra vattenledningarna sanitärt vådligt, svårt förorenat vat­
ten. Svåraste missförhållanden förefinnas på Koppoms bruk. Vid bakteriologisk 
analys av vattenledningsverket i Munkfors har hög halt av colibaciller påvisats; 
beslut har där fattats om anläggande av en reningsanordning, önskvärd­
heten av att införa klorering i Deje vattenreningssystem kvarstår fortfarande. 
Ansträngningarna att finna gott dricksvatten i Laxå hava ej krönts med någon 
framgång. I Smedjebacken skall nu coliföroreningen av dricksvattnet enligt 
analys väsentligt hava minskats efter införande av klorering av vattnet från 
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Sunnansjö. Från Sunnansjö anföres, att det vid uppkomsten av paratyfus inom 
Kyrkbyn framkommit att sjövatten genom förorening från kloaker visat sig 
vara otjänligt till hushållsändamål. Förste provinsialläkaren i Västerbottens 
län anmärker på att stora delar av Teg samt byarna Grubbe och Grisbacka 
taga sitt vatten genom vattenledningar från Ume älv utan föregående 
effektiv rening. Det har nämligen sedan länge påvisats, att älwattnet i när­
heten av Umeå är starkt förorenat. Från Sulfatfabriken i Skuthamn avledes 
spillvatten till Piteälvens utlopp, vilket vid uppström vållar förorening av 
dricksvattnet för en del av befolkningen, som tager sitt vatten ur brunnar, 
belägna i älvens närhet. 

Vattentillgången har på grund av torkan ofta varit mycket knapp på ett 
stort antal platser i hela landet. 

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. Missförhållan­
den i form av förorening av vattendrag hava därvid iakttagits å några orter. 
Visbys kloaker mynna alltjämt i den låga strandlinjen och åstadkomma för­
orening av vattnet och av strandkanten. Tomelilla reningsverk, anlagt 1932, 
har varit otillräckligt att effektivt rena kloakvattnet från köpingen med 
dess ovanligt stora mängd avfall (slakteri m. m.). Förste provinsialläkaren 
i Hallands län har riktat grava anmärkningar mot avledningen av spillvatten 
å den s. k. norra utmarken i Halmstad. På grund av det stora tillskottet 
av vattenklosetter i Uddevalla nnder senare år har vattnet i Bäveån, där 
dessa tömma sig, blivit i hög grad förorenat och starkt stinkande, särskilt 
sommartid. Avledningen och reningen av spillvattnet från Falköping har under 
senare år givit anledning till missnöje, varför man våren 1934 beslutat igång­
sätta arbeten för att avhjälpa dessa olägenheter. Filipstads kloaker utmynna 
i stor utsträckning ovan vattenytan vid lågvatten. Från Örebro anföres, att 
Svartån nedanför staden starkt förorenas genom avfall från Örebro pappers­
bruk. Ans förorening genom stadens eget kloakvatten har i västra delen 
upphävts genom uppförande av en pumpstation, som pumpar spillvattnet när­
mare åmynningen i Hjälmaren. 

I Lund har arbetet med reningsverk under året planmässigt fortgått, så att 
vid årets utgång omkring 80 % av invånarna hade sina avlopp från bostäder 
m. m. inkopplade till reningsverket. I Mölndal har man alltjämt hållit på 
med det stora arbetet att utföra betydande delar av den för staden beslutade 
»dräneringsplanen», omfattande såväl nedläggandet av moderna huvudavlopps­
ledningar som uppförandet av reningsverk för kloakvattnet. Av det under 
år 1933 i princip godkända förslaget till den stora avloppsfrågans ordnande 
i Stockholm har under året nedlagts avskärande ledning i Strandvägen från 
f. d. Skogsinstitutet till Nybroplan samt vidare genom Stallgatan till 
Karl XII:s torg, där en pumpstation för dykarledning under Norrström på­
börjats. Vid Alsten har en reningsanläggning för kloakvattnet med hänsyn 
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till det närbelägna Solviksbadet tagits i brak. En reningsanläggning avsedd 
för övriga delar av Bromma har färdigställts vid Åkeshov. 

Å 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 förefinnas fortfarande avsevärda brister i det sätt, varpå vissa om­
råden utanför Norrköping ordnat avledningen av kloakvatten. Vattnet i Ron-
nebyån har nedanför Lessebo och Konga varit förorenat på samma sätt som 
beskrivits i föregående årsrapporter, vid Konga sannolikt ännu mera än förr, 
emedan driften där ökat. Avloppsförhållandena i Olofströms samhälle, Ble­
kinge län, lämna likaså åtskilligt övrigt att önska. I Torups och Ullareds 
stationssamhällen, Hallands län, har påfordrats åtgärders vidtagande för av­
loppsfrågans lösande på ett mera tillfredsställande sätt. Bålsta samhälle har 
nu ordnat avloppen tämligen tillfredsställande, åtminstone för den närmaste 
framtiden. Från Tunge bäck och Jörlandaån har svår stank spritts från 
utsläppt skummjölk och vassla från resp. Ytterby och Jörlanda mejerier. 
Från Odensbackens distrikt, Örebro län, erinras om en brunn i St. Mellösa, 
vars förorening med spillvatten från ett ålderdomshem varit anledning till 
spridning av en dysenteriepidemi. Ny brunn har därför anlagts. I Malungs 
municipalsamhälle, Kopparbergs län, böra avloppsförhållandena i sin helhet 
fortast möjligt utredas. Torra somrar händer det att en samhället genom­
flytande bäck nästan torkar ut, varvid det på botten samlas ruttnande slam, 
som ger dålig lukt och generar omgivningen i högsta grad. I Ljusne har vatt­
nets förorening från sulfatfabriken åstadkommit fiskdöd. 

Nyanläggningar och utvidgningar av kloaknätet •— här och var såsom 
statskommunalt reservarbete — omnämnes från flera län. Sålunda förefinnes 
på olika håll i Kronobergs län ett livligt intresse för avloppsfrågor, delvis 
beroende på möjligheterna att få dessa dyrbara arbeten utförda billigt med 
A. K:s hjälp. I såväl Fagersta som Västanfors muncipalsamhällen i Väst­
manlands län pågå nedläggandet av avloppsledningar för att dränera så gott 
som hela samhällena. Provinsialläkaren skriver, att »härmed ett stort bekym­
mer är ur världen». 

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. 

Förste provinsialläkaren i Norrbottens län framhåller önskvärdheten av att 
sumpmarker, som omedelbart omge Gammelstads kyrkstad, torrläggas, vari­
genom ej endast svåra sanitära olägenheter skulle avlägsnas, utan även värde­
fulla tomter erhållas för fortsatt utbyggande av samhället. 

Benhållning. 

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. Bortforslingen brukar ske genom renhållningsverk, där sådana fin-
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nas, eljest genom antagna entreprenörer eller genom gårdsägarnas egen för­
sorg. Upplagsplatser för latrin omnämnas från flera håll och giva ej sällan 
anledning till klagomål (flugor, råttor, lukt). I Uddevalla har under året 
anvisats medel för uppförande av en s. k. spolanordning för latrinkärl. 

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 upplagsplat­
ser för avfallet. Klagomål ha anförts över olägenheter från Djursholms ren­
hållningsverk, utredning om dess ombyggnad föreligger. Hälsingborgs ren­
hållningsverk i Påarp har förorsakat en för invånarna där synnerligen för-
därvbringande luftförskämning i närmaste omgivningen. Anmärkning har 
gjorts på Filipstads och Piteås avstjälpningsplatser. Bränning av soporna 
förekommer flerstädes, här och var förorsakande besvärande lukt. Sålunda 
omnämnes, att det sommaren 1934 brann och rökte från Leksands avstjälpnings­
plats veckotals till synnerligt ohägn för bland annat det närbelägna sana­
toriet. 

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

A landsbygden är renhållningen ofta försummad och bristfällig. Sålunda 
omnämner förste provinsialläkaren i Kronobergs län att otillfredsställande för­
hållanden, förorsakande sanitära obehag såsom stinkande upplag av sopor och 
köksavfall inpå boningshusen, illa skötta avträden, dåligt hållna ladugårdar, 
stall och svinhus flerstädes förekomma. I Kosta har förste provinsialläkaren 
till och med ansett sig böra ingripa. Förste provinsialläkaren i Värmlands 
län påtalar särskilt ovanan att slå ut slask och avskräden direkt utanför köks­
dörren. Det i Storfors i Värmlands län använda systemet med stora cement-
bingar vid avträdena har visat sig förorsaka betydande sanitära olägenheter; 
icke minst äro de stora kläckningsanstalter för flugor. Det är nödvändigt 
att systemet ändras och att i stället tunnor av fastställd modell användas. 
Olika Uppfattning om renhållning synes ofta föreligga mellan hälsovårds­
nämnder och tjänsteläkare, i det att de förra ofta finna allt väl beställt, under 
det att de senare hava annan åsikt. 

Begravningsplatser. 

Från flera håll omtalas nyanläggningar, utvidgningar och dräneringar. An­
märkningsvärda missförhållanden omnämnas icke, dock påtalas från Karls­
krona att stadens nyanlagda kyrkogård delvis är oanvändbar på grund av vat­
tensjuk mark. På kyrkogården vid Mora kyrka ligga en del gravar, vari lik 
fortfarande jordas, för nära ett stort boningshus. 
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K r e m a t o r i u m planeras i Norrköping, Karlshamn, Karlstad och Vä-
stanfors. Gävleborgs läns första krematorium har under året uppförts i Sand­
viken. 

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 omnämnas från ett par håll. Sålunda lär en i Veberöd, 
Malmöhus län, befintlig läderfabrik vålla mycket stora obehag för invånarna. 
Åtgärder mot upprepade gånger påtalade sanitära olägenheter för Kungsbacka 
genom stank från en alldeles utanför stadsgränsen belägen svingård äro ännu 
ej vidtagna. Provinsialläkaren i Askersunds distrikt påtalar fortfarande luft-
förskämning från sulfatfabriken i Aspa bruk. Under året har vid Domnarvets 
järnverk utförts ett sintringsverk för röstning av vissa järnmalmer. Vid drif­
ten av detta verk alstras ett mycket starkt, skärande ljud åtföljt av ett to­
nande, irriterande ljud som av en kraftig siren, det senare hörbart på någon 
mils avstånd. Anläggningen medför även en annan olägenhet, nämligen en 
vitaktig något stickande rök, som är ganska tung och därför har benägenhet 
att lägga sig över bebyggelsen runt om järnverket. 

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

Vid Forshammars bergverk i Allmänningbo, där fältspat brytes och för­
maks och där stendammet varit en allvarlig fara för arbetarna, har genom 
arbetsgivarens stora intresse och med avsevärda kostnader installerats en 
effektiv ventilationsanordning. Fabrikslokalen, som förut var oerhört dammig, 
kan nu betraktas som praktiskt taget dammfri. Vid Fagersta bruk ha allt­
jämt inga nya fall av blyförgiftning konstaterats. Bruksledningen därstädes 
har gjort mycket och planerar mera för förbättring av de hygieniska förhål­
landena inom verkstäderna. Då det befarats, att yrkessjukdom i form av silicos 
skulle kunna uppstå hos gruvarbetare i Boliden, hava förebyggande åtgärder 
vidtagits av gruvbolaget. 

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, Malmöhus, 
Älvsborgs, Värmlands och Gävleborgs län. Mindre gynnsamma synas bostads­
förhållandena särskilt för statare, torpare och andra jordbruksarbetare vara 
inom Södermanlands, Hallands, Göteborgs och Bohus län samt Norrbottens 
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län. Förbättrade bostadsförhållanden anföras från Uppsala, Östergötlands, 
Kronobergs, Kalmar oeh Jämtlands län. 

Tillsynen av bostäder å landsbygden är organiserad inom Malmöhus och 
Västernorrlands län. Bostadsinspektionen handhaves i Malmöhus län av en 
särskild bostadsinspektör genom besök och föreläsningar. 

I fråga om bostadsskötseln påtalas från flera län ovanan att tränga ihop 
sig i ett rum, särskilt vintertiden, även om annat utrymme finnes. Denna 
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, 
rentav i många fall tillspika fönstren. Uttalanden om slarv, liknöjdhet och 
uppenbar vanskötsel saknas icke. Från många håll framhålles, att den 
rådande ekonomiska depressionen gjort sig gällande även i fråga om under­
hållet av bostäderna. Från Uddevalla anföres, att ökad sjukdomsfrekvens synes 
föreligga inom vissa delar av staden, vilket sättes i samband med att bostä­
derna därstädes äro synnerligen dåliga samt rådande påtaglig trångboddhet. 

De statliga åtgärderna för bostadsförbättringar m. m. hava givetvis varit 
ägnade att i icke oväsentlig grad råda bot på de mest påtagliga bristerna med 
avseende på bostäderna. Hälsovårdsnämnderna hava fått anledning att på 
helt annat sätt än som tidigare synes hava skett skaffa sig kännedom om 
bostadsförhållandena inom sina områden. 

Från flera län understrykes nödvändigheten av hygienisk uppfostran av be­
folkningen, enär bostadsvården på sina håll står på mycket låg nivå, så att 
en kvalitativt god lägenhet genom, vanvård snabbt försämras. 

O h y r e b e k ä m p a n d e t . Bostadsohyran utgör flerstädes en verklig 
plåga. 

För dess bekämpande användes i allt större utsträckning gasbehandling med 
cyanväte. Från flera orter omnämnes inrättande av särskilda cyanväteanstal-
ter för behandling av bohag och effekter. I Kristianstads län har landstinget 
under ett tiotal år haft sköterska utbildad i cyanvätemetoden, som har haft 
full sysselsättning. Förste provinsialläkaren i Skaraborgs län framhåller som 
ett önskemål inrättandet av cyanvätekamrar i alla städer och större orter och 
obligatorisk avlusning av flyttgods. Samtidigt omnämnes att ohyreplågan, 
som tydligen mötes med stor resignation, avsevärt skulle kunna begränsas, om 
hälsovårdsnämnderna visade större initiativtagande och intresse för dess mot­
arbetande. 

Samlingslokaler. 

Mot skolorna samt dans- och andra nöjeslokaleT riktas här och var anmärk­
ningar rörande ventilations- och belysningsförhållanden samt ohygeniska dricks­
vattenanordningar. I Vittangi distrikt hava skolkåtorna för lappbarnen i Ka­
resuando och Lannavaara i skrivelse till nomadskoleinspektören utdömts ur 
hälsovårdssynpunkt och uppförande av bostäder av vanlig typ förordats. Andra 
samlingslokaler giva mera sällan anledning till uttalanden från förste provin­
sialläkarna och de sparsamma anmärkningarna avse i regel ventilationen. 
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Bad och badanstalter, sJcol- och folkbad. 

Inom samhällena, framför allt städerna, synas möjligheterna till varmbad 
vara tämligen väl tillgodosedda. I Katrineholm har nytt tidsenligt varmbad­
hus under året blivit färdigbyggt och tagits i bruk. Beslut föreligger om upp­
förande av en större varmbadhusanläggning med bland annat en 20 meter 
lång simbassäng i Nyköping. 

Â landsbygden äro möjligheterna till varma bad däremot ännu alltjämt gan­
ska begränsade. Allmänheten är hänvisad till de badmöjligheter, som fin­
nas vid brukssamhällen och industriella anläggningar samt här och var vid 
ålderdomshem, mejerier och även bryggerier. Vid åtskilliga statens järnvä­
gar tillhöriga stationer finnas varmbadinrättningar tillgängliga även för all­
mänheten. Från flera län uppgives att badintresset är i stigande, vilket sär­
skilt ger sig till känna genom anordnandet av små varmbadhus och badstugor. 
I Södermanlands län förekomma de i särskilt två typer, en större — med bi­
drag av Kungl. pensionsstyrelsen — bestående av såväl bastu som karbad 
och en mindre, den s. k. gårds- eller bybastun för enbart bastu, sålunda utan 
karbad. Intresset för bad och renlighet har under senare år gått avsevärt fram­
åt inom särskilt Södermanlands, Östergötlands, Kristianstads, Malmöhus, Ålvs-
borgs och Västmanlands län. Inom flera län, bland annat på ett par orter i 
Hallands län, har Röda korset medverkat vid tillkomsten av badanstalter. Er­
farenheten har visat betydelsen av att anläggningskostnaderna ej bliva för 
höga,. Vid nybyggnader installeras numera ofta badrum eller duschrum. 

De genom förutvarande landshövdingen Oscar von Sydows initiativ — med 
bidrag från Kungl. pensionsstyrelsen och till mindre del även av Svenska na­
tionalföreningen mot tuberkulos — i Göteborgs och Bohus län uppförda bad­
stugorna giva befolkningen möjlighet att även under den kallare årstiden utan 
längre resor erhålla bad till billigt pris och hava en stor mission att fylla ej 
blott för höjandet av den personliga hygienen utan även för hälsovården i all­
mänhet. 

Invid sjukstugan i Dorotea finnes en plaskdamm, som ursprungligen till­
kom med tanke på sjukstugans konvalescenter, men numera även står till små­
barnens förfogande, varför platsens barn under den gångna sommaren i stör­
sta utsträckning sökt sig dit. 

Anmärkningsvärda äro de bedrövliga svårigheterna att erhålla kallbad i 
Visby. Föroreningarna vid kallbadhuset genom kloakens utmynnande strax 
intill detsamma bli större år för år allt eftersom w. c. införes. Även kall­
badhuset i Östersund med dess från stadens avloppsledning förorenade vatten 
måste anses allt annat än hygieniskt. Några andra lämpliga badplatser i 
stadens omedelbara närhet finnas ej och torde knappast med fördel kunna an­
läggas förrän staden renat sitt spillvatten, som nu i alltför stor omfattning för­
orenar Storsjön. 

Födoämnen och njutningsmedel. 

I fråga om städerna och andra samhällen innehålla årsberättelserna uppgif­
ter om antagande av matvarustadga, om införande av köttbesiktmngstvang 
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och frivillig köttbesiktning, om mjölkkontrollen ävensom förekomsten av slakt­
hus och slakterier. Särskilda uppgifter lämnas över beslagtagna födoämnen, 
i huvudsak animaliska. Vidare redogöres för åtgärder för undanröjande av 
missförhållanden i tillverknings- och försäljningslokaler för livsmedel även­
som 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. 

Förhållandena vid Visby salutorg ha väsentligt förbättrats. Alla kött­
handlare ha nu skaffat sig köttvagnar, där de i någon mån kunna bereda sina 
varor skydd mot damm och flugor. Det stora slakteriet vid Alvesta, tillhö­
rigt Kronobergs läns slaktdjursförsäljningsförening, har under året igång­
satts. Genom tillkomsten av saluhall i Halmstad har gjorts ett viktigt hygie­
niskt framsteg. 

Å landsbygden är viss ambulerande matvarohandel föremål för mycken och 
skarp kritik inom ett stort antal län, varibland särskilt må nämnas Stock­
holms, Uppsala, Jönköpings, Värmlands, Örebro och Kopparbergs län. Bety­
dande brister vidlåda stora delar av livsmedelshanteringen inom Värmlands 
län. 

A l k o h o l . Spritmissbruk påtalas flerstädes och förekommer särskilt bland 
ungdomen, som är i avsaknad av s. k. motbok. Lönnbränning förekommer 
inom flera län och. synes vara vanligare i Värmlands län och norr därom. Från 
gräns distrikten mot Finland klagas över tilltagande spritmissbruk och ökad 
smuggling. Från Vittangi distrikt meddelas att förut påtalade missförhål­
landen alltjämt existera. 

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

T o b a k . Särskilt cigarrettrökning bland ungdomen ger anledning till på­
pekanden från flera håll. 

Skyddskoppympningen. 

Skyddskoppympningen har under 1934 varit anordnad i enlighet med före­
skrifterna i gällande lag, å landsbygden genom möten förlagda huvudsakligen 
till våren och hösten. 

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

Från flertalet län omnämnes, att anmaningar och föreläggande om skydds­
koppympningens fullgörande givits i allmänhet med gott resultat. Motviljan 
inot tvångsvaccinationen har flerstädes gjort sig särskilt starkt gällande. I 
Kronobergs län synes alltjämt förefinnas en uttalad obenägenhet mot vaccina­
tionen. I Markarydstrakten äro antivaccinationsföreningar verksamma med 
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föredrag, annonsering, att föräldrar ej skola fullgöra sin ympningssplikt, ut­
ställande av »strejkvakter» vid vaccinationstillfällena och dylikt. Då dessa 
föreningar arbeta synnerligen fanatiskt, torde de, om de få hållas, icke blott 
minska det skydd mot smittkoppor för befolkningen, som vaccinationen med­
för, utan även bidraga till att minska aktningen över huvud för given lag och 
förordning. Även i Strömsnäsbruk pågår livlig agitation mot vaccinationen. 
I Ljungby och Älmhult hava försumliga målsmän vid vite förelagts fullgöra sin 
5'mpningsplikt. Betydande agitation mot vaccineringen och tilltagande ovilja 
mot skyddskoppympningen har på senaste tiden förmärkts i Skaraborgs län. 
I Värmlands och Kopparbergs län ökas misstron mot ympningen. Tillståndet i 
Sala fortfarande bedrövligt. I vissa delar av Kopparbergs län råder veritabel 
vaccinationsstrejk. Ovilligheten att ympa barnen tyckes inom länet vara rent 
lokal och beroende på den intensitet med vilken antivaccinationskampanjen fö­
res på olika orter. I Smedjebacken och Grängesberg har sålunda 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 erinran gjorts till skolstyrelserna på 
grund av det stora antalet ovaccinerade skolbarn i Tyresö och Sorunda av 
Västerhaninge distrikt. Från flera län omnämnes att någon åtgärd med anled­
ning av att antagligen en hel del skolbarn äro oympade ej företagits från hälso­
vårdsnämndens sida. I Göteborgs och Bohus län är kontrollen inom flertalet 
kommuner synnerligen slapp eller saknas så gott som fullständigt. Från Lit i 
Jämtlands län framhålles, att till och med hälsovårdsledamot motarbetar lagen. 

Väsentliga anmärkningar ha icke riktats mot vaccinens beskaffenhet. 

Undantagande från skyddskoppympning. 

Under år 1934 hava till medicinalstyrelsen inkommit 199 framställningar om 
befrielse från skyddskoppympning jämlikt 5 § 2 eller 3 mom. lagen om skydds­
koppympning. Av dessa hava 94 bifallits, 37 underställts Kungl. Maj:ts 
prövning och 17 ej upptagits till prövning på grund av ofullständiga ansök­
ningshandlingar, samt 51 hänvisats till vederbörande ympare för erhållande 
av uppskov med ympningen. 

Spädbarns- och fosterbarnsvården. 

Den särskilda inspektion genom förste provinsialläkarna och med dem lik­
ställda förste stadsläkarna av enskilda och kommunala spädbarns- och för­
lossningshem, som påbörjades under år 1929 med anledning av vissa missför­
hållanden bland annat i sanitärt hänseende, har fortgått under året med gott 
resultat. Enligt av styrelsen lämnade direktiv skulle därvid särskilda rappor­
ter insändas allenast i fråga om nytillkomna eller tidigare icke inspekterade 
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hem, eller sådana, vilkas verksamhet väsentligen omlagts eller som vid före­
gående inspektioner eller eljest givit anledning till svårare anmärkning. 

Den vård, som lämnas i de enskilda och kommunala spädbarnshemmen, är i 
allmänhet förhållandevis god. 

Spädbarnsvården befrämjas i ett flertal städer genom barnavårdscentraler 
och upplysningsbyråer. Å landsbygden bedrives i de flesta län en framgångs­
rik upplysningsverksamhet genom utdelning av korta handledande skrifter i 
ämnet (Ernberg, Jundell, Bovin). Det framhålles, att spädbarnsvården för­
bättras och att svårare näringsrubbningar bliva relativt sällsynta. Särskilt 
rachitis synes visa en avgjord tillbakagång. Emellertid omnämnas missför­
hållanden såsom för tidigt avbruten digivning, olämplig föda, oregelbundna 
måltider, otillräcklig utevistelse och olämplig klädsel. 

Kvacksalveri. 

Kvacksalveri omnämnes från de flesta län och utövas i stor utsträckning av 
kringresande homeopater, ögondiagnostici och chiropracter. Från örkelljunga 
i Kristianstads län anföres, att den verksamhet, som bedrives av en och annan 
sjuksköterska, kanske också gränsar till detta område. I regel är det de sämst 
utbildade, som inlåta sig på dylikt. I Laholms distrikt i Hallands län säges 
befolkningen vara mycket benägen för åderlåtning för alla möjliga krämpor, 
vilken på gammaldagsvis med s. k. åderjärn i stor skala utföres av en fjär­
dingsman och en f. d. jordbrukare. Torparen Anders Eliasson i Solberga soc­
ken, Göteborgs och Bohus län, utövar alltjämt en omfattande praktik trots 
gin höga ålder, några och åttio år, ehuru förtroendet börjat svika för honom 
på sista tiden. Den firma, som tillhandahåller »Prosten Heumans läkemedel» 
synes ha en ganska utbredd marknad i vissa län. Kvacksalveri förekommer 
flitigt inom hela Jämtlands län. Från Gäddede och Lits distrikt anföres exem­
pel på tuberkulossmittans spridning genom att de sjuka ej fått sakkunnig 
vård utan behandlats av homeopat. Åven på ett flertal platser i Kopparbergs 
och Gävleborgs län tyckas kvacksalvare utöva omfattande verksamhet. 

Inf ek tionssjukdomar. 

Allmänna hälsotillståndet inom landet år 1934 kan betecknas såsom gott 
eller mycket gott, och förekomsten av infektionssjukdomar har varit påfallande 
ringa. Vad särskilt difterien beträffar inträffade därav i Uppsala län liksom 
1932 och 1933 endast 3 fall, i Kronobergs län 5 fall, i Blekinge och Örebro 
län 2 fall samt i Malmöhus län 6 fall. Antalet anmälda fall av akuta sjukdo­
mar i Norrköping ligger under medeltalet för de senaste 10 åren, även om 
1933 års rekordartat låga morbiditet avsevärt ökats. 

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. 
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/ epidemilagen närmast avsedda sjukdomar. S o 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 inträf­
fat i Älvsborgs, Skaraborgs, Värmlands och Örebro län, varest anhopningen var 
störst inom Örebro provinsialläkardistrikt och i Hällefors, där en i november 
hastigt uppflammande epidemi dock efter energisk isolering hastigt stäcktes. 
I Jönköpings län ha rapporterats dubbelt så många fall som året förut. I 
Gävleborgs län ha förekommit ej mindre än 835 fall mot 297 året förut, flertalet 
inträffade i Gävle, där epidemien visade stegring i april och nådde maximum 
i juni. Kliniskt var den i allmänhet ytterst lindrig men visade recidivtendens 
i cirka 25 %. I Västerbottens län har sjukdomen visat stegring. Norrbottens 
län räknade ej mindre än 951 mot 522 år 1933. I Stockholm har den varit årets 
mest gängse sjukdom och man får gå tillbaka till år 1924 för att finna så stort 
antal sjuka. Den ökade frekvensen blev märkbar redan de sista månaderna 
1933 och fortsatte 1934 under våren och långt in på sommaren. Den för som­
marmånaderna vanliga nedgången blev mycket kortvarig och föga utpräglad 
samt följdes snart av höstmånadernas höga tal. 

D i f t e r i e n har likaledes varit godartad. Inom Björnlunda extra provin­
sialläkardistrikt ha under höstmånaderna förekommit ett flertal fall. 22 fall 
ha rapporterats från Jörlanda distrikt, Göteborgs och Bohus län, vid tvenne 
sommarkolonier, utsända från Göteborg, varifrån säkerligen även smittan kom­
mit. I Stockholm har sjukdomen anmälts i 113 fall år 1934 mot 180 under 
1933 och därmed nått den lägsta årssiffra, som statistiken har att uppvisa. 
Särskilt markant är minskningen under senare halvåret, då endast 24 sjuk­
domsfall anmälts. Sjukdomen har visat påtaglig tillbakagång inom Kristian­
stads län och Västerbottens län men ökat i frekvens inom Värmlands län. 

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. Sedan gammalt är dock Arboga utsatt för nervfeberepidemier 
och såsom antagits har medicinalstyrelsens expert, som tillkallats, även denna 
gång kommit till den uppfattningen att infektionen föranletts genom mjölk, 
som infekterats genom sköljvatten från Arbogaån. 

Under månaderna augusti—november inträffade inom Björkviks provinsial­
läkardistrikt i Södermanlands län talrika fall av r ö d s o t. I allmänhet ytt­
rade sig sjukdomen vid den, säkerligen till flera hundra fall uppgående epide­
mien endast såsom några dagars stark diarré och kräkningar åtföljt av stor 
mattighet; endast i ett mindretal fall söktes läkarhjälp. Sjukdomen har på 
senare år börjat bliva allt vanligare inom Örebro län, där ej mindre än 286 fall 
anmälts inom sammanlagt 10 distrikt. I ett stort antal fall har virus visats 
vara Kruse-Sonnes bacill, flertalet diagnoser dock blott satta efter symtomen. 
Den relativa vattenbristen på många håll torde ha gynnat sjukdomens sprid­
ning; vissa fall kunna säkert härledas från en ambulerande kötthandlare, som 
själv led av sjukdomen. Efter att ha saknats i Västerbottens län sedan 1930 
— med undantag av ett fall i Sorsele — har rödsot nu uppträtt där; under 
eftersommaren och början av hösten ha förekommit en hel del akuta enteriter, 
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som eventuellt varit förenade med blodiga avföringar. Enligt uppgifter skola 
hela byar ha drabbats av dylika diarrésjukdomar. 

A k u t b a r n f ö r l a m n i n g . I Jönköpings län inträffade 41 fall (f. å. 
59 fall) med största anhopningen under september och oktober månader men 
dessutom spridda fall under var och en av årets övriga månader med undantag 
för december. I Kristianstads län och Gävleborgs län har sjukdomen visat be­
tydande tillbakagång. Antalet anmälda fall i Hallands län var 52, vilket är 
den högsta siffran sedan 1912, då icke mindre än 739 fall rapporterades. Ho­
pade fall av barnförlamning ha under eftersommaren och hösten uppträtt i 
trakten kring Göteborg samtidigt med den i sagda stad pågående stora barn­
förlamningsepidemien. Sjukdomen har förekommit ganska allmänt under hö­
sten i Skaraborgs län och uppträtt lokalepidemiskt i trakten söder om Lidkö­
ping. Från Värmlands län hava rapporterats icke mindre än 46 fall, av vilka 
rätt stor procent erhöllo kvarstående förlamningar. I Örebro län kommo till 
kännedom 33 fall, av vilka ej mindre än 7 avledo. Huvudhärden synes detta 
år hava varit Karlskoga distrikt. Av intresse är, att den gamla barnförlam­
ningshärden inom länet, Odensbackens distrikt, detta år alldeles skonats. Ett 
flertal svåra fall, varav några med dödlig utgång rapporteras från Styrnäs och 
Ullerångers socknar i Västernorrlands län. I Stockholm ha anmälts 113 fall, 
ett antal, som överträffats endast 1911 och 1929. Dessutom hava anmälts 54 
med abortiv form. Därmed stiger antalet sjuka till 167, varjämte säkerligen 
ytterligare sjukdomsfall förekommit med så lindriga symtom, att läkare ej 
rådfrågats; då antalet avlidna är 22 blir dödsprocenten omkring 13. 

övriga epidemiska sjukdomar. I n f l u e n s a n har under årets första och 
sista månader uppträtt med ett relativt stort antal, i allmänhet lindriga fall. 
Sjukdomen har varit särskilt utbredd inom vissa distrikt av Västmanlands och 
Kopparbergs län. I Grängesbergs extra distrikt inträffade under december 
en stor anhopning av sjukdomsfall, cirka 350 stycken, som dock voro av rela­
tivt ofarlig natur. I Västerbottens län har sjukdomen visat sig mycket ut­
bredd, mer än under föregående år. På vissa ställen, exempelvis i Robertsfors 
har den antagit en svårartad karaktär. Inom Kristianstads län och Värmlands 
län har sjukdomen minskat påtagligt. 

M ä s s l i n g har endast förekommit sparsamt. I Hallands län har angi­
vits endast 1 (!) fall. Stark nedgång i jämförelse med föregående år rappor­
teras från Kristianstads, Värmlands och Örebro län. K i k h o s t a har gått 
i mycket stor utsträckning inom Örebro län, där de anmäldas antal uppgått till 
770. Säkerligen har det verkliga antalet varit mångdubbelt. Extra provin­
sialläkaren i Hallsbergs distrikt uppger 501 fall. Ett flertal fall av sjukdo­
men ha förekommit inom Häljebols provinsialläkardistrikt i Värmlands län, 
varest försök att genomföra ympning med pertussisvaccm givit tämligen gott 
resultat. I n f e k t i ö s i k t e r u s uppgives ha varit vanligare än föregående 
år inom Kronobergs och Kristianstads län. I Pajala inträffade under årets 
första hälft en epidemi av smittsam gulsot. Sjukdomen förlöpte i allmänhet 
synnerligen lindrigt och endast ett fåtal fall blev föremål för läkarundersök-

3—380858. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1933. 
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ning. I överkalix provinsialläkardistrikt, där sedan 1930 årligen förekommit 
ett femtiotal fall av sjukdomen, ha under 1934 endast 3 personer smittats. 
Talrika fall av p å s s j u k a rapporteras från Kronobergs län. I Arjeplogs 
distrikt förekom sjukdomen rätt allmänt under sommaren i byar mot Norge. 
Komplikationer voro vanliga, särskilt orchiter. Under hösten 1933 började 
inom Gotlands län en epidemi av r ö d a h u n d . Sjukdomen visade fortfa­
rande stor spridning under januari till april 1934 men upphörde sedan tämligen 
hastigt. Åtskilliga sjukdomsfall, som företedde stor likhet med vad som be­
skrivits såsom B o r n h o l m s s j u k a , ha rapporterats från Östergötlands län, 
Kronobergs län och Gotlands län. I Tierps distrikt inom Uppsala län har upp­
trätt en epidemi av t u l a r e m i med konstaterade 28 fall. Samma sjukdom 
har även förekommit inom olika distrikt i Gävleborgs län. I slutet av året 
uppträdde explosionsartat häftigt i Gävle en sjukdom som yttrade sig i häftigt 
insjuknande med feber och olika katarrhala symtom, av flertalet läkare diagno­
sticerad såsom a k u t b r o n c h i t . Även ett rätt stort antal a k u t a e n t e -
r i t e r observerades där under slutet av året. 

V å r d o c h i s o l e r i n g . Personer lidande av eller misstänkta för någon 
av de i epidemilagen avsedda sjukdomarna hava i regel intagits å epidemisjuk­
hus. Inom Uppsala län har endast epidemisjukhuset i Uppsala hållits öppet, 
alldenstund de i epidemilagens 2 § 1 mom. uppräknade sjukdomarna varit av 
ringa frekvens. Det föregående året framförda kravet på utökning av antalet 
vårdplatser å epidemisjukhuset i Umeå gör sig alltmer gällande. Vid den 
svårartade influensaepidemien var det beklagligt att platsbristen å länets 
epidemisjukhus icke medgav förflyttning av de sjuka till dylik anstalt, där 
åtminstone ett 30-tal varit i verkligt behov av att få vård. 

B. Skyddskoppympningen. 

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

Då relativtalen beräknats på de föregående år levande födda, må anmär­
kas, att 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 hunnit 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 65-3 mot 61-4 föregående år. (Se vidare under II : 2: A. 
Hälsovårdsförhållandena i allmänhet, Skyddskoppympningen.) 

Tab. C innehåller en redogörelse av antalet från statens bakteriologiska 
laboratorium utlämnade portioner vaccin (numera endast animal). 
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Tab. B. Skyddskoppympningen i riket år 1934. 

Tab. C. Utlämning av vaccin från bakteriologiska laboratoriet år 1934. 

C. Karantänsväsendet m. m. 

Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Under förra halvåret 1934 har karantäns anstalten å Känsö varit bestämd 
till karantäns- och observationsplats för pest och kolera. Karantänsanstalten 
å Fejan har under denna tid ej behövt öppnas. Dessutom hava på vederbö­
rande kommunala myndigheters begäran och bekostnad observationsplatser för 
pest och kolera under samma tid varit inrättade i Hälsingborg, Malmö, Gävle 
och Göteborg. 

Den 1 juli 1934 har Kungl. Maj:ts karantänskungörelse den 4 maj 1934 
(nr 142) trätt i kraft. Genom dessa nya bestämmelser ha de statliga karantäns­
anstalterna å Känsö och Fejan trätt ur funktion. I deras ställe hava ka­
rantänsstationer varit anordnade i följande nio hamnstäder, nämligen Stock­
holm, Kalmar, Malmö, Hälsingborg, Göteborg, Gävle, Sundsvall, Umeå och 
Luleå. 

Observationsplatser jämlikt 3 § i nyssnämnda kungörelse hava under senare 
hälften av år 1934 icke varit anordnade. 

Periodisk råttutrotning, varom omförmäles i 2 § av Kungl. Maj:ts kun­
görelse om råttutrotning å fartyg den 4 maj 1934 (nr 143) verkställdes i ovan­
nämnda hamnstäder, där karantänsstationer varit anordnade. 

1 Antal personer, som fullgjort ympningsplikt. — 2 Antal ympade på förut med framgång ympade. 
Revaecinationer vid armén och flottan inga ej. — 3 Ympade (grupp A.) i % av föregående år levande 
födda. — 4 Utom Norrköpings stad. — 5 Utom Malmö stad. — 6 Utom Göteborga stad. —7 En >portion» 
här = 1 kapillärrör. Ett kapillärrör tillräckligt för 2 k 3 personer, 1 flaska för c:» 40. 
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B. Tuberkulosdispensärer. 
Referent: D:r G. Neander. 

Tab. D upptager under år 1934 nytillkomna dispensärer, för året en enda; 
tabellen utgör en fortsättning av de i föregående årsberättelser lämnade redo­
görelserna. Denna nytillkomna dispensär är avsedd för en folkmängd av 
o:a 6 000. Antalet dispensärer vid årets slut uppgick till 239, därav 232 stats­
understödda. 

Tab. D. Under år 1934 nytillkomna dispensärer. 

I Tab. E: 1 lämnas en redogörelse för s t a t s u n d e r s t ö d d a dispensärers in­
komster, som för året uppgingo till 2 608 660 kr., varav staten bidragit med 

Tab. E: 1. De statsunderstödda dispensärernas inkomster år 1934. 

1 Ej kvörgas- och ljusbehandling. — 2 Två gånger i månaden. 
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Tab. E: 2. De statsunderstödda dispensärernas utgifter år 1934. 



30 ALLMÄNNA HÄLSOVÅRDEN. 

Tab. F: 1. Översikt av de statsunderstödda 

Anm. Hela antalet dtapenaärer uppgick vid årets slut till 239, därav 232 statsunderstödda och 7 icke 
till en), Norrköping», Malmö, Hälsingborgs, Göteborgs, Sala och Gävle. 

över 17 %, landsting med över 39, kommuner med 16 och nationalföreningen 
mot tuberkulos med 15 %, länsföreningar med 2 %, vartill komma gåvor 
etc. med över 10 %. 

I Tal». E: 2 redogöres för dispensärernas utgifter; dessa uppgingo till 2 613 242 
kr., varav till löner 33 % hyror och expedition 10, resor 6, organiserad barna­
vård 28 och understöd 11 %. 

I Tab. F : 1 lämnas en översikt av dispensärernas mera a l lmänna verk­
samhet. Antalet familjer som å dessa byråer under året för första gången 
begärt råd och hjälp var över 11 000, varav inom c:a 7 900 tuberkulos konsta­
terades, antalet av dispensärläkare undersökta personer över 45 800 och av 
sådana läkare utförda undersökningar mer än 66 500; antalet av dispensär­
sköterskor besökta hem uppgick till 49 000 med 151500 besök; antalet 
remisser till sanatorier och sjukhus förekommo i 10 000 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 
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dispensärernas verksamhet under år 1934. 

statannderstödda. Dessa senare voro Stockholms stads (nnder 1933 de bada dispenserna sammanslagna 

lämnas i Tab. F: 1. Antalet omhändertagna barn uppgick till 9 500, varav c:a 
7 400 voro friska och 2 100 tuberkulösa. Av de friska voro 1 000 utackorde­
rade hos konstaterat friska familjer och 5 300 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 — 
till antalet inalles 47 med 1 034 platser — vårdades under år 1934 samman­
lagt 1 837 barn, antalet underhållsdagar uppgick till 348 820 och vårdkost­
naderna till 636 126 kr. eller 1 kr. 82 öre pr dag. Närmare redogörelser 
härom lämnas i föreningens årsberättelse. 

E. Svenska Nationalföreningen mot tuberkulos. 

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

Upplysningsarbetet har fortgått såsom förut genom föreläsningar i skilda delar 
av landet. Sålunda hava 118 föredrag på Nationalföreningens initiativ och till 
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Tab. F: 2. De statsunderstödda dispensärernas barnavårdsverksamhet 
år 1934. 

stor del på dess bekostnad hållits av 26 olika föreläsare för inalles 12 858 åhörare. 
Sammanlagt hava under åren 1904—1934 hållits 3 678 föredrag för 453 094 åhö­
rare. 

Föreningens kvartalsskrift har utgått i 20 000 ex. En broschyr i tuberkulos­
frågan har utdelats till samtliga värnpliktiga inom armén och marinen, vilka in­
ställt sig vid inskrivningsförrättningarna. För genomgående av kurs i sanatorie-
vård hava 11 sjuksköterskor erhållit stipendium. 

Nationalföreningens bidrag till dispensärverksamheten uppgick till 294 600 kr. 
Såsom bidrag till utackordering i friska hem av 403 späda barn från tuberkulösa 

familjer ha utbetalats 49 996 kr. Bidrag ha lämnats till 47 hem för friska barn 
frän tuberkulösa familjer. 

Föreningens inkomster uppgingo till 683 276 kr., därav medlemsavgifter 12 081 
kr., välgörenhetsmärken 89 299 kr. och lyxblanketter 425 783 kr. Utgifterna be­
löpa sig till 669 630 kr. 

F. Förgörande av ohyra och andra insekter. 

Under år 1934 blevo närmare 30 000 lägenheter med omkring 75 000 rum 
underkastade behandling med cyanvätegas. Enl igt till medicinalstyrelsen in-
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komna anmälningar inträffade därvid två dödsfall i eyanväteförgiftning, det 
ena i Stockholm, det andra i Trälleborg. Sex olyckstillbud, fyra i Stockholm, 
ett i Gävle och ett i Malmö, anmäldes till medicinalstyrelsen. Förseelse! mot 
gällande bestämmelser hava rättsligen beivrats i fyra fall. Närmare redo­
görelse om verksamheten meddelas här nedan. 

Cyanvätegasbehandlingar i riket månadsvis år 1934. 

Antal cyanvätegasbehandlingar inom olika områden i riket år 1934. 

3. Sjukvården utom sjukhusen. 

A. Dödligheten i rikets stader. 
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. 
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För samtliga städer i riket uppgå de angivna dödsfallen till 21 778, därav 
10 187 män och 11 591 kvinnor. På 1 000 inv. bliva dödstalen 10-4 för båda 
könen, 10-6 för mankön och. 10-3 för kvinnkön mot resp. 10-2, 10-3 och 10-1 
föreg. år. Hela antalet dödsfall under föreg. år uppgick till 21154, sålunda 
för året en ökning mot föreg. år. 

Den ökning, som sålunda i förhållande till föreg. âx gör sig gällande, fram­
träder i fråga om sjukdomar hos nyfödda, ålderdomssjukdomar, cirkulations­
organens ävensom andningsorganens och matsmältningsorganens sjukdomar. 
Någon minskning visa däremot några infektionssjukdomar. Fallen av kräfta 
fortsätta att öka 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.) : 

Absoluta tal 

På 10 000 inv. 

Här nedan lämnas för städer med mer än 10000 inv. en översikt av död­
ligheten (på 1 000 av medelfolkmängden). 

Av här upptagna 39 städer hade under året ej mindre än 15 (mot 16 föreg. 
år) en dödlighet under 10 ‰, i flera fall rätt låg. I Borås uppgick den så­
lunda ej till mer än 8-4 [8"9], i Hälsingborg 8-8 [8-8], i Trälleborg 9"0 [6'9] och 
i Karlskrona 9-0 [9-6]. Därnäst kommo Halmstad (9 l ) , Malmö (9'2), Öster­
sund (9-3), Göteborg (9-4) och Umeå (9-5). Relativt höga tal med en dödlig­
het av minst 12 ‰ hade icke mindre än 9 [oj städer, över 13 ‰ 1 stad, 
nämligen Luleå (13-4). 

Av Tab. 5 framgår, att en relativ förskjutning av dödligheten till högre 
åldrar ägt ram i jämförelse med år 1910, i det att barnadödligheten de föl­
jande åren starkt minskats och en ökning inträtt för de högsta åldersgrupperna. 
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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 
85 615 fall av ifrågavarande sjukdomar, varav av influensa enbart 25 684 
fall mot 37 883 föregående år. En sammanställning för åren 1925—1934 ut­
visar följande: 

Av epidemiska sjukdomar, beträffande vilka anmälningsplikt1 gäller för samt­
liga läkare i riket (undulantfeber från den 1 juli 1928, denguefeber från den 
11 sept. 1928 samt infektiös ikteurs från den 23 febr. 1931 och tularemi från 
den 20 aug. 1931) hava anmälts följande antal sjukdomsfall: 

Antalet sjukdomsfall av seharlakansfeber har, som av översikten synes, un­
der decenniet nedgått, med förhållandevis låga tal åren 1927 och 1928 samt 
1931 och 1932, men ökat 1933 och ännu mer 1934. Nedgången för difteri är i 
jämförelse med periodens första år ej obetydlig och för 1934 det lägsta hittills 
annoterade. Även fallen av nervfeber och sömnsjuka visa under denna period 
nedgående tendens. Stark ökning visa barnförlamning och infektiös ikterus. 

Den relativa utbredningen av scharlakansfeber har på 10 000 inv. uppgått 
å rikets landsbygd till 17'3 [11"5], i samtliga städer till 18-0 [12-9] samt i 
hela riket till 17-5 [12-0], av difteri resp. 1-2 [2-o], 2'i [4-2] och 1-5 [2-8]. 

Beträffande de i epidemilagen avsedda smittsamma sjukdomarnas uppträ­
dande och fördelning under år 1934, 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.) 

1 Epidemilagen äger tillämpning vid sjukdomsfall i samtliga kär upptagna sjukdomar utom 
frossa, denguefeber, infektiös ikterus och tnlaremi. 



36 SJUKVÅRDEN UTOM SJUKHUSEN. 

Pest, kolera, fläckfeber och smittkoppor. 

Av dessa sjukdomar hava inga fall uppträtt. 

Scharlakansfeber. 

Av anmälda 10 912 fall inträffade 3 767 i städerna. Sjukdomen har varit 
spridd över hela landet. Frekvensen minst under sensommaren, högst under 
januari—maj. Sjukdomen har utom i städerna Stockholm och Göteborg fram­
förallt uppträtt i Norrbottens, Gävleborgs, Västerbottens, Malmöhus, Stock­
holms och Skaraborgs län. Lägsta frekvensen uppvisa Gotlands, Kronoberg» 
och Blekinge län. 

Difteri. 

Av anmälda 935 fall inträffade 445 i städerna. Difterifallen hava varit. 
ganska jämnt fördelade under årets månader, med något lägre tal under våren 
och försommaren samt i november. Största antalet fall uppvisa Göteborg och 
Stockholm samt Värmlands län. 

Nervfeber och paratyfus. 

Av dessa sjukdomar anmäldes 382 fall, vaiav 137 i städer. StÖTsta fre­
kvensen som vanligt under sommaren. Stockholms stad samt Västmanlands 
och Malmöhus län uppvisa de flesta fallen med resp. 48, 39 och 33 fall. 

Rödsot. 

Av denna sjukdom anmäldes 1 557 fall under året mot 1 437 fall år 1933-
Av årets 1 557 fall förekommo 724 i städer. Månaderna mars, juli—oktober 
uppvisa hög frekvens med maximum i senare delen av augusti och början av 
september. Sjukdomen har mest uppträtt i Göteborgs och Bohus län, Stock­
holms län och stad samt Örebro län. Intet fall i Malmöhus län. 

Barnförlamning. 

Under året anmäldes 1 119 fall, varav 490 från städer. Sjukdomen har upp­
trätt under alla årets månader med största frekvensen som vanligt under sept.— 
okt. och även november. Högsta talen uppvisa Göteborgs stad (223 fall) samt 
Stockholms län och stad (med resp. 114 och 113 fall). Intet län har varit 
fritt från sjukdomen. 

Epidemisk hjärnfeber. 
Av anmälda 48 fall komma 19 från städer. Fallen fördela sig likformigt 

med stänkfall under hela året utom mars, då intet fall förekom, och över lan­
det i sin helhet utom i Kronobergs, Gotlands, Jämtlands, Västerbottens och 
Norrbottens län, varifrån inga fall anmälts. 

S ö m n s j u k a . 
Under året anmäldes 67 fall, därav 21 från städer och 46 från landsbygd. 

Sjukdomen uppträdde tämligen likformigt med stänkfall över hela landet utom 
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i Stockholms stad samt i Uppsala, Gotlands, Göteborgs oeh Bohus, Västman­
lands och Jämtlands län. 

Undulantfeber. 
Av denna sjukdom anmäldes 145 fall, varav 58 från städer. Sjukdomen upp­

trädde med stänkfall tämligen likformigt fördelade under årets olika månader; 
högsta talen visa Malmöhus och Örebro län, och flera län hade endast ett eller 
annat fall, Göteborgs stad och Västerbottens län intet fall. 

Infektiös gulsot. 
Under året anmäldes 1 353 fall, varav 490 i städer. Sjukdomen har varit 

tämligen ojämnt fördelad under årets olika månader med en avsevärd ökning 
under senare hälften av oktober samt hela november. Älvsborgs län uppvisar 
alltjämt största antalet fall näml. 330, varav 179 under årets fem första må­
nader, Kalmar län 179 och Kronobergs län 163 fall. Från ett flertal län hava 
inga fall anmälts. 

T u l a i e m i . 
Å Uppsala läns landsbygd har under året förekommit 28 fall av denna sjuk­

dom, nästan samtliga under augusti, samt i Stockholms stad ett fall. 

C. Smittsamma könssjukdomar. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

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

Under år 1934 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, 
Kalmar och Halmstad f. n. befriade från skyldigheten att hålla dylik poli­
klinik. Omfattningen av poliklinikernas verksamhet framgår av följande sam­
manställning : 

Män. Kvinnor. 

A. Fall av kSnssjnkdom i amittsamt skede eller misstänkta därför . . 11296 7 271 
Därav nytillkomna under året 8 175 4 862 

Antal under aret avlagda beaök 98 605 124 269 
B. Fall av könssjukdom i icke smittsamt skede, hudsjukdomar o. B. V. 7 608 9 686 

Därav nytillkomna under året 6 598 7 321 
Antal under året avlagda besBk 23 038 31546 

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 4. 

Antalet personer, som under året anmälts på grund av Underlätelse att följa 
lagens föreskrifter eller för avbrott i behandling, var 1143 (143 å landsb., 1 000 
i städer). Av dessa hava 111 (14 å landsb., 97 i städer) överlämnats till an-
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nat distrikt, 229 (22 å landsb., 207 i städer) icke anträffats, 43 (10 å landsb., 
33 i städer) styrkt smittfriiet, under det att 754 (94 å landsb., 660 i städer) 
underkastats förnyad läkarbehandling. I 572 fall (67 å landsb., 505 i städer) 
hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polismyndighet. 

Antalet personer, som anmälts såsom misstänkta smittkällor, var 2 598 (840 
å landsb., 1 758 i städer). Av dessa hava 606 (227 å landsb., 379 i städer) 
överlämnats till annat distrikt, 278 (58 å landsb., 220 i städer) icke anträffats, 
565 (224 å landsb., 341 i städer) styrkt smittfrihet, under det att 1181 (355 
å landsb., 826 i städer) underkastats förnyad läkarbehandling. I 344 fall 
(90 å landsb., 254 i städer) hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polis­
myndighet. 

D. Spetälska. 

Antalet spetälska i riket uppgick vid årets siat till 14. Se Tab. Gr. 

Tab. G. Översikt av antalet spetälska i riket år 1934. 

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

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

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

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

Sammanlagda antalet vid dylika anstalter och kurorter inskrivna badgäster 
uppgick under året till omkring 22 500 varav cirka 650 voro icke betalande 
gäster. Dessutom förekom också ett betydligt antal friska badgäster, vilka upp­
skattades för Målen till cirka 800 och Fiskebäckskil till cirka 1 400 personer. 

Nynäs kuranstalt har under året haft 706 intagna patienter och Åre fjäll-
kuranstalt 627. Verklig sjukvård lämnades till större delen av de vid Tranås 
inskrivna patienterna, som uppgingo till 1 076, vid Ulricehamn till 1197, vid 
Hultafors till 1101, vid Mösseberg till 862 och vid Saltsjöbaden till 1 553. 
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Vid en del sedan äldre tider kända och uppskattade hälsobrunnar genom­
gick ett stort antal personer regelbundna av läkare förordnado badkurer, där­
av vid Medevi 436, vid Söderköping 720, Ramlösa 564, Lundsbrunn 475, 
Loka 499, Porla 405 och Sätra 950. 

H. Barnmorskeväsendet. 

Referent: Medicinalrådet Byttner. 

I Tab. H lämnas en översikt av från barnmorskor inkomna summariska ut­
drag 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 30-tal (antalet befattningar med ett 90-tal) och en­
skilt praktiserande läkare med ett 60-tal. Hela antalet läkare med tjänst­
årsrätt samt enskilt praktiserande läkare uppgick vid slutet av åren 
1917, 1920, 1925, 1930 och 1934 till resp. 1 526, 1 634, 1 917, 2 239 och 2 585, 
d. v. s. på varje läkare kommo resp. 3 800, 3 600, 3 150, 2 743 och 2 411 
inv. — Antalet kvinnliga läkare vid samma tider var 56, 69, 91, 138 och 160. 

Barnmorskor . Antalet distrikts- och reservbarnmorskor har under aret 
minskat med ett 10-tal, antalet av kommun anställda likaledes med ett 10-tal 
samt enskilt praktiserande med ett 40-tal. Nedgången har fortgått i flera år. 

Sjuksköterskor . Enl. Tab. I b i tabellavd. har antalet ökat med ej 
mindre än 144 sedan föregående år, i det att antalet av landsting anställda 
distriktssköterskor visserligen minskat med 25, av kommun anställda distrikts­
sköterskor med 42, dispensärsköterskor med 12 samt i enskild sjukvårdstjänst 
med 202, medan de av kommun, församling, bruk m. m. fast anställda ökat 
med ej mindre än 425. Denna kraftiga ökning för sistnämnda grupp är 
emellertid övervägande skenbar och beroende på ändrad redovisning, varigenom 
gruppen enskilt praktiserande samtidigt minskats. Tabellen upptager ej sjuk­
sköterskor, enbart anställda vid sjukvårdsanstalter; för att giva en föreställ­
ning 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 av­
viker på grund härav ävensom av andra skäl från uppgifterna i tabellavdel-
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Tab. H. Sammandrag av barnmorskornas dagböcker för år 1934. 

1 Inkl. 23 som ej haft någon förrättning. 
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Tab. H. (Forts.) Sammandrag av barnmorskornas dagböcker för år 1934. 4—
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1934. 
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Tab. I. Sjuksköterskor å reglerade tjänster den 31 dec. 1934. 

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

ningen. Enl. denna tabell har antalet sedan föreg. år fikats med c:a 230, 
huvudsakligen å sjukvårdsinrättningar. Hela antalet i denna tabell upptagna 
sjuksköterskor uppgick till 5 017, varav å sjukvårdsinrättningar 3 712. 

Tand läka re . Under året hava 173 tandläkare legitimerats och 14 med 
döden avgått, vadan antalet tandläkare ökats med 159. Enl. Tab. I c har 
antalet i riket praktiserande tandläkare sedan 1933 ökats med 108, varav 
de kvinnliga med 37, siffror, som tyda på viss ojämnhet i anmälningarna. 

S jukgymnas te r . Antalet under året legitimerade sjukgymnaster var 
91, varav 74 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 37, varav de kvinnliga 
med 24. 

4. Sjukvården vid civila sjukvårdsinrättningar. 

A. Sjukvårdsbyggnader. 
a. Lasarett. 

Beferent: Medicinalrådet Eden. 

Inspek t ioner . 
Under år 1934 hava inspektioner verkställts å militärsjukhusets i Eksjö 

civila beläggning, lasaretten i Söderhamn, Hudiksvall, Umeå, Vänersborg, 
Växjö, östhammar, Garnisonssjukhusets i Linköping öron-, näs- och hals-

1 I, stad, Stadssjnksköterskor, församlingssystrar och sjuksköterskor rid fristående polikliniker m. fl. 
— 2 A landsbygd. Sjuksköterskor anställd» I reglerade tjänster och med samma tjänstgöring som distrikts­
sköterskor, men tjänsterna ntan statsbidrag. 
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avdelnings civila sjuka, sjukstugorna i Kristinehamn och Arvika, lasaretten 
i Ängelholm, Halmstad, Falkenberg samt Löwenströmska lasarettet. 

N y b y g g n a d e r och u tv idgn ingar . 
Under året avslutade ny- och ombyggnader vid 

Ersta sjukhus ny röntgenavdelning inrättad; 
S:t Eriks sjukhus ombyggnad av sjukhusets norra paviljong påbörjad och 

i det närmaste slutförd; i den s. k. kyrkflygeln ha 
lokaler inretts för journalarkiv och gymnastikavdel­
ning samt för bågljus- och diatermibehandling m. fl. 
ändringsarbeten ; 

Maria sjukhus elektrisk sökaranläggning installerad; 
Äsö sjukhus filmarkiv inrett; 
Kronprinsessan Lo- medicinska klinikens avd. 4 har anordnats till spädbarns­

visas vårdanstalt avdelning, varvid avdelningen fullständigt modernise­
rats; 

Stocksunds las. ny vårdavdelning för röntgenpatienter tagen i bruk; i 
samband härmed ha 2 större solterrasser anordnats, en 
för medicinska och en för öron-, näs- och halsavdelningen; 
å sistnämnda avdelning har i viss utsträckning box­
system anordnats; 

Norrtälje las. personalbostadshus uppfört; lagerlokal för förvaring av 
lättantändlig film inredd; 

Flens las. gamla epidemisjukhuset ombyggt till familjebostäder åt 
syssloman m. fl.; 

Linköpings las. tillbyggnad av medicinska avdelningens mottagnings­
lokaler samt laboratorium; 

Jönköpings las. på- och ombyggnad av lasarettets elevhem slutförd; 
Växsjö las. nytt apotek inrett; 
Ljungby las. röntgenarkiv inrett; 
Oskarshamns las. lasarettet taget i bruk efter ombyggnad; 
Visby las. nyrenoverade sjukavdelningar delvis tagna i bruk; 
Landskrona las. provisorisk barn bördsavdelning för 4 patienter inrättad; 

å barnsalen ha två isoleringsboxar inbyggts; filmför-
varingsfum inrett; 

Malmö allm. ny byggnad för sjukhusets kök fullbordad; arbetet med 
sjukhus omändring och utvidgning av sjukhusets värme- och 

kraftcentral avslutat; nybyggnad för medicinska av­
delningen beräknas tagas i bruk i november 1934; 

Göteborgs barn­
sjukhus arkiv för röntgenfilm anordnat; 

Höltermanska omläggning av värme-, vatten- och avloppsledningar inom 
sjukhuset manliga och kvinnliga paviljongerna och i samband 

därmed stående reparations- och förändringsarbeten 
under året slutförda; 
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Alingsås las. vårdhemmet för kroniskt sjuka och den nyinrättade för­
lossningsavdelningen tagna i bruk; ny ångledning från 
ångcentrålen till lasarettsbyggnaden inlagd; 

Mariestads las. tvättinrättningen om- och tillbyggd; 
Falköpings las. omändring av det förutvarande sinnessjukhuset till perso­

nalbostad slutförd; en separat ögonavdelning anordnad; 
Karlstads las. filmlagerbyggnad uppförd; vissa ändringsarbeten ha kom­

mit till utförande så att avd. Y tagits i anspråk som 
särskild ögonavdelning och avd. VI som öron-, näs-
och halsavdelning; ett förutvarande tvättrum å avd. 
V har inrättats som operationsrum för ögonavdelningen; 
mottagningsavdelningarna för ögon-, resp. öron-, näs-
ocb halssjuka hava utökats; 

Årjängs las. barnbördsavdelningen utökad och omändrad; mottagnings­
avdelningen utökad; 

Västerås las. förbättrad ljudisolering genomförd å vissa avdelningar; 
nya personalbostäder inrättade; 

Mora las. barnbördsavdelning tagen i bruk; 
örnsköldsviks las. fristående kiosk av betong har uppförts i skogen väster 

om lasarettet för förvaring av röntgenfilm; 
Östersunds las. obduktionsbyggnad uppförd; 
Piteå las. nyinrättad avdelning å 23 sängplatser tagen i bruk, in­

rymmande två mindre sjuksalar för kvinnor, isolerings­
rum med egna birum, förlossningsrum och en fristående 
avdelning för vård av späda och äldre barn; dessutom 
toilette- och sköljrum samt badavdelning för barnen; 

Gällivare las. ett personalrum för eldarepersonalen i källarvåningen 
omändrat och inrett till apotek; i obduktionsbyggnaden 
har inrättats ett förvaringsrum för eldfarlig röntgenfilm. 

b. Sjukstugor. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Härom intet särskilt att omförmäla. 

c. Epidemisjukhus. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Här nedan lämnas uppgift å av Kungl. Maj:t under år 1934 beviljade 
statsbidrag för uppförande, inrättande eller inlösen av epidemisjukhus samt 
å av medicinalstyrelsen fastställt antal sängplatser å samma sjukhus. 
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d. Tuberkulossjukvårdsanstalter. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Under 1934 hava följande nya tuberkulossjukvdrdsanstalter med inalles 24 
sjuksängar tagits i bruk: 

Bräeke tuberkulossjukstuga 16 platser 
Tuberkulosavdelningen vid Gällivare sockens koinmunalhem . . . 8 » 

Statsbidrag till byggnadskostnaderna, sammanlagt kronor 154 993 har ut­
gå t t t i l l 
Stiftelsen Solhem 40000 kr. 
Växjö stad för tuberkulosavdelningen vid Växjö stads vårdhem 19 993 » 
Föreningen för kustvård å t skrofulösa barn, Apelviken . . . . 95 000 » 

"Summa 154993 kr. 

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

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

f. Barnsjukhus. g. Konvalescenthem. h. Vanföreanstalter. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Härom intet särskilt a t t anföra. 

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

E n översikt över omsättningen å de civila sjukhusen år 1934 meddelas i 
T a b . K. A v tabellen framgår, med bortseende från vissa mindre anstalter, a t t 
totala antalet civila vårdanstal ter för k r o p p s l i g t s j u k a , från vilka upp­
gifter ingåt t , uppgick till 580 med nära 44 000 vårdplatser. Det dagliga 
antalet å samtliga anstalter vårdade uppgick t i l l 37 500. Av dessa anstalter 
intaga lasaretten det viktigaste rummet. De förfoga över e t t platsantal av 
omkring 18 400, och var dag erhöllo 18 000 sjuka därstädes vård. A tuber­
kulossjukhusen med över 8 500 sjuksängar vårdades i medeltal pr dag 8 000 
sjuka, å sjukstugor 1600, å epidemisjukhus omkr. 2 000, å försörjningsanstal­
ternas sjukhus 1400 samt å sjukhem för kroniskt sjuka 3 600. Antalet vård­
dagar pr pat ient å samtliga anstalter uppgick t i l l 33-o mot 34-2 föreg. å r ; 
för lasarett och sjukstugor enbart var vårdtiden 22-1 dagar mot 23s föreg. år. 

De s i s ta åren ha in rä t t a t s särskilda avdelningar för reumatiska ledsjuk­
domar vid lasaret ten i Norrköping, Lund, Lidköping, Umeå och Boden. 

Rörande omsättningen i övrigt hänvisas t i l l tabellavdelningen, där för de 
olika anstalterna lämnas särskilda uppgifter. 

a. E p i d e m i s j u k h u s . 
Antalet anstalter och antalet vårdplatser är i det hela oförändrat. An­

talet vårddagar däremot ökat ej obetydligt sedan föregående år. Medel-
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Tab. K. Omsättningen å civila vårdanstalter för kroppsligt sjuka år 1934. 

beläggningen har härigenom blivit starkt ökad mot föreg. år, eller från 1 411 
till 1 995 vårdade per dag. Av platsantalet voro sålunda i medeltal 31 % 
belagda mot, endast 22 % föregående år, d. v. s. att mer än 2/3 av platstill­
gången i genomsnitt varit ledig. Frekvensen av epidemiska sjukdomar — 
utom scharlakansfeber år 1934 — har under 1934 liksom de senaste åren 
varit förhållandevis låg. 

Här nedan meddelas uppgifter för några av de viktigaste sjukdomarna hos 
de å epidemisjukhusen under året intagna. 

1 Sjukhuset Eiras tvä avd. räknade som ett sjukhus. Konv.-avd. och upptagn.-anst. för hastigt insjuk­
nade vid Sabbatsbergs sjukhus ej här medtagna. — 2 Se not 1. Avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks 
sjukhus i Stockholm ntealuten. — 3 Angivna i Tab. T, not 5. — 4 Här uteslutna ej allenast i not 2 an­
givna sjukhus och i Tab. T, not 5, uppräknade 8 avd. för thc.-sjuka, utan även 4 avd. för barnsjukdomar 
(Tab. T, not 7), 37 barnbördaavdelningar (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 upplåtna 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 sinnessjukvården ; se även not 
5, 13 och 15. — l l 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 133 avd. vid ålderdomshem etc. 
— 14 Platser å i reserv lagda sjukhus medräknade, däremot frånräknade för annat ändamål disponerade platser 
— 15 M i n d r e enskilda anstalter här ej medtagna (Tab. S, resp. O). 
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Av sjukdomar, som enligt epidemilagen i första hand skola värdas å 
epidemisjukhus, hava praktiskt taget samtliga fall där intagits, såsom 
torde framgå av nedan gjorda sammanställning, där de â 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 
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 59 av scharlakansfeber, 42 av difteri 
och 30 av nervfeber med paratyfus eller resp. 0-5o, 2-ss och 6-TT av de in­
tagna mot 0--5, 3-u och 6-i6 fi under perioden 1926—30. 

Kostnaden pr underhållsdag för samtliga redovisade epidemisjukhus upp­
gick till 5-34 kr. mot 6-82 föregående år, givetvis med stora variationer mellan 
olika anstalter, varom Tab. 14 lämnar närmare upplysningar. Så uppgick den 
å en anstalt i Kopparbergs län till mer än 665 kr pr vårddag. De förhål­
landevis höga kostnaderna påverkas givitvis av beläggningsfrekvensen, då 
ju sjukhusen, även då denna är låg, måste stå i beredskap med viss personal­
styrka o. s. v. I kostnadssiffran ingå även utgifter för en del stängda, i 
reserv lagda sjukhus; för flera sjukhus saknas dock uppgifter härom. 

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

understödda) behandlades under året inalles 245 082 personer (nytillkomna) 
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mot 232 817 föreg. år, häri även medräknade sådana, som erhållit vård å 
kommunens polikliniker enligt lagen om smittsam könssjukdom (c:a 9 000 
mot c:a 8 500 år 1933). 

Vid akademiska sjukhuset i Uppsala ha å kirurg, polikl. behandlats 
9 470 pat. 

A hälsovårdsnämndens polikliniker i Malmö behandlades 12 515 patienter, 
därav 1 832 för köns- och hudsjukdom. 

Vid Lunds lasarett hava polikliniskt behandlats 31185 nya patienter, därav 
för röntgeninstitutets poliklinik 2 047, ortopediska 3 465, psykiatriska 500 
samt å tandpolikliniken 1 834. 

Vid Göteborgs stads polikliniker hava behandlats 72 960 patienter, därav 
18 095 å röntgen- och radiologavd. samt 11337 å tandpolikliniker (för polikl. 
för psykiskt sjuka samt för hud- och könssjukdom saknas uppgift). 

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

Röntgenlaboratorier finnas numera vid samtliga lasarett. För de viktigare 
må här nedan anföras en del uppgifter. 

Vid Serafimerlasarettet hava under året undersökts 17 771 personer och 
behandlats 1 220 patienter. 

Vid Sabbatsbergs sjukhus hava utförts röntgenundersökningar i 17 461 fall 
och genomlysningar i 6 911 fall. Röntgenbehandling har givits till 1 358 
(nytillkomna) patienter och inalles 5 660 behandlingar, huvudsakligen för 
sen- och ledåkommor, svulster och hudsjukdomar. 

A centrala röntgen- och ljusavdelningen vid S:t Görans sjukhus hava gjorts 
sammanlagt 9 215 undersökningar. Röntgenbehandling har lämnats till 854 
patienter, ljusbehandling till 260 patienter och endothermibehandling till 251. 
Vid finseninstitutet hava behandlats 1502, därav 478 för eksem, 253 för 
lupus vulgaris, 168 för verrucæ vulgäres, 153 för acne och 68 för lupus ery-
thematosus, även övriga i allmänhet för hudsjukdomar. Antalet seanser 
uppgick till 22 779, därav finsenbehandlingar 9 722 och röntgenbehandlingar 
3 502, ljusbad 7 565, kvartslampbehandlingar 1412, radium behandlingar 50 
och med kolsyra 508. 

A S:t Eriks sjukhus hava utförts 8 721 undersökningar och behandlats 505 
(nya) patienter. 

A Maria sjukhus hava utförts 11399 röntgenundersökningar och behandling 
givits till 401 (nytillkomna) patienter. 

A Asö sjukhus hava utförts 603 röntgenundersökningar och behandlats 518. 
A Stocksunds lasarett hava utförts 5 821 röntgenundersökningar och be­

handlats 390 (nya) patienter. 
A Akademiska sjukhuset hava 13 704 patienter undersökts och 1130 er­

hållit behandling i 6 426 seanser. Å ljusavdelningen hava åt 137 patienter 
givits bågljusbehandling i 2 394 seanser och kvartsljusbehandling i 234, 
huvudsakligen för tuberkulos och rachitis. 
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Å Norrköpings lasarett hava undersökts 3 720 patienter och behandlats 
1 083 (nya) patienter; ljusbehandling har meddelats åt 553. 

A Linköpings lasarett hava 5 145 patienter undersökts och 374 slutbehand­
lats. 

A Jönköpings lasarett hava undersökts 3 200 patienter och 577 hava er­
hållit behandling. 

A Kristianstads lasarett hava undersökts 3 579 patienter och behandlats 
459 (nytillkomna) patienter. 

Vid Malmö allmänna sjukhus hava å dess radiologiska avd. 5 340 personer 
undersökts och hava för dessa utförts 7 730 röntgenundersökningar; 1003 
patienter hava behandlats radiologiskt. 

A Lunds lasarett hava utförts 20 009 röntgenundersökningar och behandling 
givits till 1475 (nytillkomna) patienter. 

A Hälsingborgs lasarett hava utförts 6 462 röntgenundersökningar och be­
handlats 468 patienter. 

A Karlstads lasarett hava undersökts 5 599 patienter och 364 (nya) erhållit 
behandling. 

A Västerås lasarett hava gjorts 5 112 undersökningar och 623 (nya) patien­
ter hava erhållit behandling. 

A Gävle lasarett hava undersökt 5 232 patienter och behandlats 682. 
A Sundsvalls lasarett hava utförts 6.575 undersökningar och givits röntgen­

behandling till 305 (nya) patienter, radiumbehandling till 45 och ljusbehand­
ling till 118 patienter. 

A Östersunds lasarett hava utförts 4 587 undersökningar å 3 937 patienter 
och behandlats 249 (nya). 

A Umeå lasarett hava 3 479 patienter undersökts och 430 behandlats. 

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. 

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

Antalet av de å barnbördshusen och -avdelningarna — i styrelsens be­
rättelser (Tab. M) upptagna — födda barnen visar, såsom framgår av nedan­
stående sammanställning, en successiv ökning, såväl absolut som relativt. 
Härvid må emellertid påpekas, att av barnmorskornas klientel ett antal 
blivit förlösta å förlossningshem (Tab. H), för nedannämnda år i ordning 
1 338, 2 356, 4 331, 5 702 och 5 779. Om vid sammanställningen nedan hän-
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Tab. L. Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1934. 

Anm. Här meddelade siffror för intagna överensstämma på grand av andra bokföringsprinciper ej alltid 
med de i Tab. ) 8 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 1934. 

syn härtill tages, bliva procenttalen för barnmorskor i stället 80,2, 77,9, 69,8, 
56 -5 och 54-4. 

År 1918 År 1928 År 1928 År 1933 År 193i 
Samtliga i riket levande 

födda 117 955 113 435 97 868 84 881 85 036 
Därar å barnbörds-

anstalter. 10 960(9 %) 15 579(14%) 20318 (21%) 27 443(3-2 %) 29 393(35%) 
med biträde av 

barnmorska. 95 923 (81 %) 90677(80%) 72 644(74 %) 53 667(63%) 51969(61%) 

De å barnbördsanstalterna levande födda barnen utgjorde sålunda är 1918 
endast 9 % av samtliga i riket levande födda, men hade är 1934 stigit till 

1 Enligt härom lämnade uppgifter (en del icke foderskor, Be anm.). — 2 Se anm. 
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Tab. M. Å barnbördshusen år 1934 födda barn. 

35 % 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 underhåilsdag i medeltal för de anstalter, för vilka uppgifter 
finnas, uppgick till 832 kr. mot 8-29 föregående år. Givetvis har vid denna 
beräkning endast antalet av mödra rnas vårddagar tagits i betraktande. 
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Tab. N. Å barnbördshusen år 1933 avlidna barn. 

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 151. Dagkostnaden var flerstädes rätt låg, men 
i Stockholm och en del andra orter relativt hög, i vissa fall beroende på höga 
hyreskostnader. 

Det må här påpekas, att en del — sannolikt flertalet — av dessa här vår­
dade kvinnor och födda barn även sjmas 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 432. Uppgifterna äro i en del fall bristfälliga och 
i fråga om sjukhemmens ekonomiska skötsel i allmänhet knapphändiga. 

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 Fördelning ej gjord. — 2 Se not 1. 
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Tab. O. Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1934. 

1 Tillhör Röda korset. — 2 Från landstinget. — 3 Från Röda korset. — 4 Därav från landstinget 420. 
— 5 D:o 1 423 kr. — 6 Från Röda korset 801 kr. — 7 Beräknad siffra. 
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Tab. O (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1934. 

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

En översikt över utgifter och inkomster vid de civila sjukvårdsinrättningarna 
under året meddelas i Tab. T. Summa utgifter för samtliga i tabellen upptagna 
anstalter frånsett S:t Eriks sinnessjukhus uppgick år 1984 till 77.4 milj. kr. 
mot 74-s milj. kr. föreg. ar. I dessa 77-4 milj. ingå kostnader för nybyggnader 
med 5-4 milj. kr. Utgifter för lasarett, sjukstugor och epidemisjukhus uppgingo 
inalles till 49-5 milj., varav för ny- oeh ombyggnader 4-5 milj. kr. Dessa 
anstalters driftkostnader (nybyggnadskostnader fråndragna) täcktes av patien-

1 Tillskott av bolag. — 2 Från Röda korset. — 3 Beräknad siffra. — 4 Därav frän landstinget 1498 kr. 
— 5 För de anstalter som lämnat uppgifter. 
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Tab. P. Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1934. 

1 Avdelningen tillhör Röda korset. — 2 Uppgift om fordelning saknas (delvis eller helt). 
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Tab. P (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1934. 

Anm. Här häva under avd. A endast medtagits de anstalter, som lämnat härför nödiga uppgifter och 
under avd. B endast de som haft till denna grupp hörande patienter. — Se not 2 föreg. sida. 

Anm. En del ar dessa vårdade kvinnor äro även upptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 
5—360858. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. får år 1934. 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1934 födda barn. 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1934 födda barn. 

Anm. En del av dessa födda bara aren upptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 

Tab. R. Å enskilda förlossningshem år 1934 avlidna barn. 

Anm. Här äro endast upptagna de anstalter, där dylika dödsfall bara förekommit. 
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Tab. S. Å enskilda sjuk- och vilohem intagna, avlidna och underhålls­
dagar år 1934. 
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Tab. T. Översikt av utgifter och inkomster vid civila sjukvårdsanstalter år 1934. 

Anm. Vid beräkning av kostnaden för underhnllsdag hava endast de anstalter medtagits, från vilka fullständiga uppgifter ingått. — Bland utgifter inga 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 232 613 kr. (iiven inräknade nedan under landstings, kommuners anst. för tbc.-sjukn). — 2 Här utesluten 
avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus (se Simiessjukvården i riketl. — 3 Eörrg. rad utom lasarettens tuberkulosnvd. (se not 5). — 4 I vårdkostnaden ingl 
även utgifter för i reserv lagda sjukhus med ej obetydliga kostnader (löner, underhäll). — 6 Här äro- medtagna tuberkulosavd. vid S:t Görans och Sabbatsbergs 
sjukhus, Akademiska sjukhuset i Uppsala, lasaretten i Norrköping, Linköping oeh l.uud, Allm. sjukhuset i Malmö och Skellefteå lasarett. — 6 Krân en del 
saknas uppgifter (jfr Anm. ovan) och äro för några ofullständiga. — 7 Utom avd. för barnsjukdomar vid lasaretten i Uppsala, Norrköping, Linköping och Lund, 
som inga bland lasarett (jfr Anm.). — 8 Ekonomiska siffror ej beräknade för barnbördsavd. vid sjukhuson i Södertälje, Norrtälje, Uppsala, Nyköping, Eskilstuna, 
Norrköping, Jönköping, Ljungby, Kalmar, Oskarshamn, Västervik, Karlskrona, Karlshamn, Kristianstad, Simrishamn, Ängelholm, Lund, Ystad, Malmö, Falkenberg, 
Alingsås, Maricstad, Lidköping," Kilipstad, Torsby, Örrhro, Västerås, Ludvika, Mora, Hudiksvall, Härnösand, Sundsvall, Örnsköldsvik, Sollefteå, Backe, Östersund 
och Sveg; dessa avd. ingå bland lasarett. — 9 Avsevärda fonder lin nan; här endast fyllnndssumma. — 10 Tillskott av bolag. — 11 Se not 9 och 10. — 12 Häri 
även i not 1 omnämnda 233613 kr. — 13 Däri även visst belopp från K. pensionsstyrelsen oeh Cancerföreningen m. fl. — 14 D:o från K. pensionsstyrelsen. 
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terna själva1 till 31-7 %, av landsting och kommuner (inkl. »annat sjukvårds­
område») till 62-3 % samt av stat till 5-4 % sålunda av det allmänna till 2/3 
av det hela, frånsett ovannämnda kostnader för ny-, till- och ombyggnader. 

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

Kostnaden för underhållsdag, efter frånräkning av utgifter för ny-, till- och 
ombyggnader, för samtliga i Tab. 12 upptagna anstalter uppgår till i 
medeltal 6,05 kr. mot 5"99 föregående år. Vad de särskilda lasaretten be­
träffar, ställer sig dagkostnaden rätt olika. Högsta driftskostnaden för året 
visa Maria sjukhus, Serafimerlasarettet, Sabbatsbergs och Åsö sjukhus i 
Stockholm, över medelsiffran stå även Stocksunds och Norrtälje lasarett, 
Norrköpings och Oskarshamns lasarett samt några av sjukhusen i Malmö­
hus län — särskilt Landskrona och Hälsingborgs lasarett samt Allmänna 
sjukhuset i Malmö — och i Göteborg samt lasaretten i Sveg och Hapa­
randa. Eelativt låga kostnader hava flertalet mellansvenska lasarett, såsom 
i Södermanlands, Östergötlands, Västmanlands, Älvsborgs, Skaraborgs, Värm­
lands, Kopparbergs, Blekinge och i särskild grad Kristianstads län, vidare 
Norrlandslänen samt å västkusten och i Småland. Lägsta siffran visade 
Simrishamns och Torsby lasarett med resp. 4-33 och 4-35, därnäst Kristian­
stads med 4-37 samt Värnamo med 4-43 kr. Härvid bör dock påpekas, att 
somliga lasarett (i de större städerna) äro utrustade med polikliniker, vilkas 
driftskostnader äro medräknade, under det att andra — de mindre lasaretten 
— sakna dylika institut. 

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

I Tab. 20 a lämnas en redogörelse för å lasarett och sjukstugor intagna fall 
av skador och förgiftningar med hänsyn till skadornas natur och påföljd samt 
i Tab. 20 b med fördelning efter skadornas tillkomstsätt och påföljd. Med 
hänsyn till skadans natur har största gruppen utgjorts av brott i benets 
och bäckengördelns ben 6 633 fall, därnäst av sårskada 4 535 fall, av brott i 
armens och skuldergördelns ben 2 745 fall, av hjärnskakning 2 593 fall och 
kontusioner 1 927 fall. Brotten i benets och bäckengördelns ben hava i 339 
fall lett till döden. 

Med hänsyn till skadornas tillkomstsätt voro 28 622 olycksfall och 346 
självmord eller självmordsförsök. Av de förra drabbade 71,7 % mankön och 
28-3 % kvinnokön, av de senare 52-6, resp. 47-4 %. 

Beträffande olycksfallens påföljd hava 24 372 eller nära 84 % varit av över­
gående natur, 13 % hava lämnat kvarstående men och 3 % hava lett till döden. 

1 Detta gäller endast nominellt; i själva rerket har en del ar dessa gäldats ar landsting och kommnner. 
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Trafikolycksfallen, för vilka i Tab. 21 a och 21 b lämnas i fråga om till­
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 (2 907), där­
näst å kontusioner (1773), ben- och armbrott (resp. 1 680 och 1458) samt 
hjärnskakning (1 656); bland svårare skador må nämnas brott å bjärnskålens 
botten (387) med 78 dödsfall, andra brott å huvudets ben (443) med 66 döds­
fall. Av samtliga 12 240 skador förde 277 till döden, 586 medförde kvar­
stående och 11 377 övergående men, resp. 2-3, 4-8 och 92-9 % I följd av kol­
lisioner mellan järnvägsvagn — tänkt såsom det skadegörande subjektet — 
och andra färdmedel och fotgängare (Tab. 21 b) skadades 130 personer, mellan 
spårvagn och andra 106, automobil och andra 3 199, motorcykel och andra 
490, velociped och andra 1 092 samt övriga färdmedel och andra 249 personer. 

Genom kullkörning skadades 6179, genom fall från ifrågavarande färd­
medel 519 och på annat sätt 192. 

Inalles uppgick antalet skadade personer till 12 156. 

5. Sjukvården av civila å garnisonssjukhusen. 

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

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 gamisonssjukhus har å stadens ackord intagits 461 patien­
ter, antalet underhållsdagar var 11957 — härför i medeltal upptagna 33 
platser; för denna vård har staden inbetalat 60 739 kr. eller 5 kr. 8 öre pr dag. 

Ä garnisonssjukhuset i Boden, barnbördsavdelningen, hava intagits 303 
kvinnor, därav 277 för förlossning. Av dessa avledo 2 och 11 sändes till sjuk-

1 För hela sjnkhnset, för civila enbart 1 regeln ej fastställt. — 2 Epidemiavd. ej använd. 
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Tab. U. Å garnisonssjukhusen för skador och förgiftningar intagna 
civila patienter år 1934. 

Anm. Rörande anm, och noter av Tab. 20 a och 20 b. 
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Tab. V. Å garnisonssjukhusen samtliga såväl i sluten som öppen vård 
behandlade civila trafikolycksfall år 1934. 

I. Skadans natur. 

I I . Skadans tillkomstsätt. 

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

hus. Av dessa 277 voro 7 under 20 år, lfi3 i 20—30 år, 98 i 30—40 är 
samt 9 över 40 år; ogifta voro 29, gifta 246, änkor eller frånskilda 2; först-
föderskor voro 143, otnföderskor 134. Levande födda barn voro 204, därav 
fullgångna 138 g. 121 fl. samt ofullgångna 1 g. 4 fl.; dödfödda voro 11, därav 
fullgångna 2 g. 7 fl. samt ofullgångna 2 g. A anstalten avledo 12 barn. 

I Tab. U lämnas en sammanfattning av de å samtliga garnisonssjukhus 
under året intagna fallen av skador, förgiftningar och självmordsförsök. 
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För arm- eller benbrott vårdades 203 fall, varav 7 slutade med döden och 
35 hade kvarstående men. 

I Tab. T 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 1934 hava till medicinalstyrelsen inkommit 379 protokoll från lä­
kare i riket rörande av dem på vederbörligt förordnande verkställda mediko-
legala förrättningar. Av dessa utgöras 349 av obduktionsprotokoll, 29 av 
protokoll över besiktningar å levande personer, samt 1 av protokoll över be­
siktning av död person. 

Obduktioner å foster hava verkställts i sammanlagt 49 fall och har genom 
dessa ådagalagts, att i 11 fall fostret ej varit livsdugligt, att i 1 fall fostret 
varit dödfött, att i 6 fall ej kunnat fastställas, om fostret varit med liv fram­
fött, att i 3 fall döden varit naturlig samt att i 5 fall dödsorsaken varit obe­
stämbar; i övriga 23 fall har fastställts våldsam död, därav i 9 fall genom 
handaverkan oeh 14 genom bristande vård. 

Övriga obduktioner verkställda i rättsligt syfte hava utgjort tillhopa 300. 
I 62 fall av dessa har obduktionen ådagalagt naturlig död, i 11 fall har döds­
orsaken varit obestämbar. I övriga 227 fall (156 män och 71 kvinnor) har 
genom obduktion fastställts våldsam död. I 36 av dessa har dödsorsaken va­
rit kvävning (28 fall drunkning, 1 fall hängning, 2 fall strypning samt 5 fall 
annan kvävning), 103 fall krosskada, 9 fall stick- och skärskada, 12 fall 
skottskada, 43 fall förgiftning, 4 fall elektrisk död, 1 fall av förbränning och 
19 fall annan våldsam död. Av omnämnda 227 fall kunna 41 rubriceras så­
som sannolika självmord, 13 såsom följd av fosterfördrivningsförsök. 

Besiktningar å levande personer hava verkställts för utrönande av följder 
av föregången misshandel i 24 fall samt av utövad otukt i 5 fall eller inalles 
29 fall. 

översikt över i rättsmedicinska nämnden under år 1934 avgivna utlåtanden 
i ärenden angående 

Rättsmedicinska nämnden har under året sammanträtt 59 gånger och där­
vid förutom ovan anförda ärenden handlagt 160 protokoll med utlåtande över 
rättsmedicinska obduktioner. 
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B. Rättspsykiatri. 
Referent: Medicinalrådet Björck. 

a. Redogörelse för rättspsykiatriska nämndens verksamhet år 1934. 

Rörande rättspsykiatriska nämndens verksamhet må nämnas, att under året 
behandlats 222 ärenden, varvid avgivits 208 utlåtanden. 

Frän är 1933 balanserade ärenden 8 
Under året inkomna ärenden 228 236 
Under år 1934 avgivna utlåtanden 208 

» » » avgjorda ärenden utan utlåtande 14 
Till år 1935 balanserade ärenden 14 236 

Översikt över avgivna utlåtanden. 

Rättspsykiatriska nämnden har under 1934 avgivit yttrande i 58 ärenden 
angående äktenskap. 

1 Därav 11 st. för brott mot 41 § 2 mom. motorfordonsförordningcn. 
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b . Redogörelse för sinnessjukvårdsbyråns verksamhet i ärenden rörande 
rättspsykiatrisk undersökning av tilltalad år 1934. 

Granskning jämlikt 42 resp. 43 § sinnessjuklagen. 

Inkomna läkarutlåtanden 439 
a. Granskade utan å tgärd 345 
b. Ytterl igare psykiatr isk granskning har synts styrelsen erfor­

derlig angående 88 
c. Granskning ej utförd på grund av domstolens omedelbara be­

slut om inhämtande av medicinalstyrelsens utlåtande . . . . 4 
d. Granskning ej utförd, emedan dom fallit och vunnit laga kraft 

vid ut lå tandets ingående ti l l medicinalstyrelsen 1 
e. Granskningen ej utförd, enär exploranden avlidit vid utlåtan­

dets ingående t i l l medicinalstyrelsen 1 439 

Anm. Medicinalstyrelsens utlåtande har av domstolen jämlikt 44 § sinnessjuklagen infordrats, 
föratom i de under e. upptagna 4 fallen, jämväl i 60 av de under a. och i 87 av de under b. 
upptagna. 

Förordnande ar läkare jämlikt 43 § sinnessjuklagen. 

Sådant förordnande har gjorts i 168 fall. 

Översikt av nnder år 1934 avgivna utlåtanden angående för brott tilltalade. 

Anm. i. Den tabellariska översikten omfattar: 
1. Medicinalstyrelsens utlåtanden under år 1934. 
2. Läkarutlåtanden, inkomna nnder året till medicinalstyrelsen för granskning, 

beträffande vilka styrelsens ntlåtande icke begärts. 
Anm. 2. Under året hava dessutom 6 läkarutlåtanden avgivits enligt 46 § sinnessjuklagen i 

lösdriverimål. 



IV. Apoteksväsendet. 
(Referent: Byråchefen Söderberg.) 

Antalet apoteksinnehavare och övrig farmacevtisk personal1 utgjorde den 31 
december 1934: 

Den 1 januari 1934 funnos inom landet 438 apoteksinrättningar, därav 411 
apotek, 1 filialapotek och 26 medikamentsförråd. Beslut angående nyanlägg­
ning av apoteksinrättning har ej under året blivit fattat. Av tidigare beslu­
tade nyanläggningar öppnades apoteken i Bureå och Göteborg (Strutsen). 
Apoteket i Ramnäs har flyttats till Surahammar och ett därstädes förut be­
fintligt medikamentsförråd har förlagts till Ramnäs. 

Den 31 december 1934 uppgingo alltså landets apoteksinrättningar till 440, 
därav 413 apotek, 1 filialapotek och 26 medikamentsförråd. 

Med stöd av bestämmelserna i kungl. brev den 7 december 1928 har medici­
nalstyrelsen under året meddelat tillstånd till inrättande av 29 läkemedels­
förråd. Ett läkemedelsförråd i Badstugutorp har under året indragits. 

Privilegium å apotek har under året tilldelats i 44 fall. Dessa privilegier 
hava kungjorts lediga på grund av innehavarens död i 14 fall, innehavarens 
pensionering i 7 fall, innehavarens befordran till annat privilegium i 21 fall 
och innehavarens avsägelse av under året erhållet privilegium i 2 fall. 

För kontroll av apoteksinrättningarna hava utförts 374 årsvisitationer, 70 
inspektioner och 9 avsyningar. 

1 Vid jämförelse mellan denna översikt och Tab. I., c. kol. 6—14, torde observera», att i tabellen 
lämnas uppgifter om antalet anställda, under det att i översikten inedtagits aren den, som vid årets slut 
saknade anställning. 
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Tab. 1 a. Läkare och civila läkarbefattningar med tjänstårsrätt 31 dec. 1934. 

Anm. Rörande anm. och noter till Tab. I a ae följande aida. 
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Tab. 1 b. Barnmorskor och sjuksköterskor vid slutet av år 1934. 

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 â förlossningsanstalter anställda. — 2 Med inräknande även av dem, som tjänstgöra å privata förloss­
ningsanstalter. — 3 Här äro upptagna de sjuksköterskor, som genomgått godkänd sjuksk öterskeskola eller av medici­
nalstyrelsen förklarats hava förvärvat däremot svarande knnskaper 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 3 sjokvårds- eller fattigvårdssystrar. — 9 Av förs. 
och deras fattigvårdsstyr. anställda 48 diakonissor etc. — 1 0 Bärtill c:a 40 ej godkända. — 11 I några län häri även med­
räknade av församling, bruk etc. anställda. 

Anm. och noter till Tab. I a. 
Anm. Läkare äro upptagna blott en gång å kol. 2—4. Förste provinsialläkare såsom sådan förd à 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 
nnder större delen av året är förlagd. — Äro flera läkarbefa t tn ingar förenade hos samma person, hava de upp­
tagits var och en för sig å kol. 8—18; vakanser även medräknade, vadan antalet befattningar kan överstiga antalet 
tjänsteläkare (kol. 2). — Köpingar och mnnicipalsamhällen har sammanförda med städer. 

1 Civila läkare med uteslutande enskild praktik (ntan 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 Stockh. län. — 4 Häri 
förste stadsläkaren (förste prov.-läkares befogenhet) och andre stadsläkaren. — 5 Vid Stockholms sjukhus vid Söderby 
anställda 6 läkare räknade till Stockh. län. — 6 Vid Stockholms sjnkhus vid Rånäs anställd läkare räknad till Stockh. 
län. — 7 Därav 44 tillika sjnkhnsläkare (även där räknade) samt 2 professorer vid tandläkarinstitntet ocb 1 vid gymn. 
centralinstitutet. — 8 Däri förvaltningsläkare (medicinalstyrelsen 18, arméförvaltningens sjukvårdsstyrelse 4, hälsovårds­
nämnden 5, flygstyrelsen 1 samt marinöverläkaren). — 9 Bosatt i residensstaden, men ej där räknad. — 10 Bitr. l:e 
prov.-läk., bosatt i residensstaden. — 11 Se not 12. — 12 Här endast professorer, laboratorer och docenter (ej med­
räknade underläkare och amanuenser vid akadem. sjukhuset resp. Lnnds lasarett, vilka ej äro docenter). Flertalet tillika 
sjnkhnsläkare (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 1934. 

1 Därav 13 tillika läkare. — 2 Därav 1 d:o. — 3 Därav 3 föreståndare eller innehavare av gymnastiskt 
institut; dessutom 50 icke legit. — 4 Dessutom 107 icke legit. 

6—360S5S. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1934. 
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Tab. 2. Av vederbörande läkare verkställda ämbetsresor för farsoters och 
smittsamma sjukdomars hämmande m. m. under år 1934. 

Anm. Principen vid beräknandet av antalet ämbetsresor synes vara växlande; särskilt framträder detta i frSga 
om vaccination. 

1 Därav l6 för undersökning av skolbarn. 
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Tab. 3. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om döds­
orsakerna i rikets städer år 1934. 

1 Infektiös magtarminflammation 15, lymfogramilomatos 10, stelkramp o, sepsiä gymnroica 1, reumatisk feber 2, 
strålsrampsjnka 1, inf.-sjnkdom av okänd art 1. 
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1 Därav engelska sjukan 1, hypofysära sjukdomar 1, Basedows sjukdom 5, struma 3, tymussjukdora 2, Addisons 
och brottskador 120, sär 4, akut förgiftning 12. — 3 Dränkning 12, hängning 31, kross- och brottskador 23, 
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sjukdom 3, kachexi 1. — 2 Genom drunkning 20, kvävning 2, förbränning 6, åskslag 1, elcklr. ström 1, kross-
skottsär 17, sär 7, förgiftning 26. 
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79 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1934. 



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

1 Därav drunkning 8, solstygu 1. förbränning 3, kross- och brottskador 33, förgiftning 6, utmattning 2. — 
2 Därav dränkning 7, hängning 9, stick- och skärsår 2, skottsår 3, förgiftning 7, övriga 1. 



81 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 4 . 
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83 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 4 . 



84 

Tab. 4. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om antalet döda i rikets städer med för­
delning efter ålder och kön år 1934. 
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TAB. 4. (Forts.) DÖDA I RIKETS STÄDER EFTER ÅLDER OCH KÖN ENLIGT HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS UPPGIFTER ÅR 1934. 
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Tab. 5. Översikt av dödsorsakerna i rikets städer enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1934. 
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1 Häri även övriga könsorganens sjukdomar. 
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Tab. 6. Några av de viktigaste dödsorsakerna i rikets städer månads­
vis enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1934. 

Anm. De till denna tabell inkomna uppgifterna håra i några fall varit ofullständiga, Tadan ej alla här 
upptagna slutsnmmor överensstämma med de i Tab. 3—5 anförda. 

Tab. 7. Infektionssjukdomar med anmälningsplikt år 1934. 

Anm. Kall av de i Tab. 7 npptagna sjukdomar skola anmälas av a l la läkare. — Norrköping, Malmö 
och Göteborg som bilda egna sjnkvärdsom råden ingå ej i resp. län. 
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92 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1934. 

1 Dessutom 54 abortivfall. 



93 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1934. 



94 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1934. 



95 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1934. 

1 Tropisk. — 2 Se även teïtavd. s. 26. 

Tab. 8. Andra infektionssjukdomar (utan anmälningsplikt) år 1934. 

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

1 »Smittsam ögonsjukdom.» 
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Tab. 9 a. Fall av smittsam könssjukdom år 1934 efter boningsort jämte 
översikt för ett par äldre år. 

1 Utom Norrköping! stad. — 2 Utom Malmö stad. — 3 Utom Göteborg» stad. 

Tab. 9 b. Fall av smittsam könssjukdom år 1934 efter ålder och kön. 

Anm. Fall av smittsam könssjukdom, som av läkare iakttagits, skall av honom ofärdröjligen till vederbörande 
förste provinsialläkare (förste stadsläkare) anmälas. 

1 Häri inga samtliga fall av syphilis, såväl ärvd som förvärvad. 
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Tab. 9 c. Fall av smittsam könssjukdom år 1934 efter smittningsort. 

1 Utom Norrköping. — 2 Utom Malmö. — 3 Utom Göteborg. 
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Tab. 10. Sjuksängar, intagna, döda, underhäl lsdagar m. m. vid 
lasaretten år 1934. 

1 Därav 10 platser å isoler.-ar d, — 2 Konvalescenthemmet och upptagningsanstalten för hastigt insjuknade 
(se Tab. 18) ej medräknade. — 3 Dessutom 13 i isoleringspaviljong samt 40 i sommarpaviljonger. — 

4 Stockholms stads och läns sjnkhns. — 5 Häri aren tbc.-paviljong (Trozellisjnkhnset). — 6 Barnsjukhuset 
Simon och Matilda Sacha' minne är fr. o. m. ârg. 1934 här uteslutet (se Tab. 18). — 7 Minskat d. 1 
jan. 1934 med 60. — 8 Ökat från 260 d. 18 okt. — 9 Länet delat i tvä sjukvårdsområden. — 10 Ökat 
d. 14 maj 1934 från 64. 



99 TAB. 10. (Forts.) SJUKSÄNGAR, INTAGNA, DÖDA, UNDERHÅLLSDAGAR M. M. 

1 Under ombyggnad d. 1 aug.—31 dec. minskat till 86. — 2 Minskat d. 25 april från 268 (avd. för 
sinnessjuka nedlagd). — 3 Ökat från 127. — 4 D:o från 130. — 5 Stängdes d. 25 april 1934. — 6 Eskl. 
tnberkulossjukhnse-t (fr. o. m. ar 1933) samt epidemisjnkhuset. 
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Anm. Här medtagas lasarettens samtliga avdelningar utom tbc.-sjukhnsen vid Löircnströmska las. samt 
Karlstads och Örnsköldsviks lasarett. Fr. o. m. år 1931 (ny sinnessjuklag i kraft s. å.) redovisas här särskilt 
lasarettsavd. för sinnessjuka (kommunala sinnessjukhus, grupp b), som även ingå i Sinnessjnkvården i riket. 
Fr. o. m. årg. 1934 är barnsjukh. S. och SI. Sachs' minne här uteslutet (se Tab. 18). 

1 Inkl. Nisserska sjakhemmet. — 2 Frånräknade avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus (ingår i ber. 
om stnnesäjnkvärden i riket) i Stockholm, men medräknade avd. för barnsjukdomar, barnbördsavd. och 
tbc.-avd. vid lasarett; se även tabellens första sida not 6. — 3 Köregående rad utom las:s tbc.-avd. (se textavd. 
Tab. T, not 5). — 4 Köreg. rad ntom avd. för sinnessjuka vid lasaretten i Vadstena, Eksjö, Kristianstad, 
Lund, Falkenberg, Uddevalla. Västerås, Gävle, Söderhamn, Hndiksvall och Umeå (se anm.). — 5 Okat d. 
1 jan. 1934 från 100 (ny barnbördsavd. i bruk). — 6 D:o d. 1 dec. från 70. — 7 Under ombyggnad, från 
d. 1 sept, minskat till 118. 



101 Tab. 11. Lasarettens inkomster år 1934. 

1 Influtna patientavgifter och poliklinikavgifter. Inkomster av frisängar ej här medtagna utan förda ä kol. 8 
— 2 Häri medräknad den allmänna sjukvårdsavgiften. överskott frän föregående är samt pä redogöreiseåret be­
löpande lån och förskott. — 3 Genom hälsovårdsnämnd, fattigvärdsnämnd, drätselnämnd etc. Se även not 2. — 
4 Av staten för främmande nnders&tar eller personer med okänd hemortsrätt, från annat sjukvårdsområde (landsting 
eller kommun), pensionsstyrelsen, riksförsäkringsanstalten, livförsäkringsbolag etc. — 5 Använd nnder året för sjuk­
husets ändamål. — 6 Häri (netto) inkomster av lantbruk, trädgård, stall (automobil) och avingård samt hantverken 
etc. — 7 Därav till polikliniken 20 800 kr. — 8 Därav från Karolinska institutet i ersättning 4 250 kr .— 9 Därav 
poliklinikmedel tagna i anspråk för ombyggnader 32 099 kr. — 10 Bidrag till siunessjukvfird lör drift- och plats­
kostnader. — 11 Se Tab. 10. motsvarande not. — 12 För vård av tuberkulossjuka. — 13 Värd för smittsam könssjukdom 
à allmän sal avgiftsfri. — 14 Därav poliklinikiukornster 52 410 kr. — 15 Därav för vård av tbc.-sjuka 20120 kr. 
och från universitetet 9 651 kr. — 16 Därav för kost till elever 4(5546 kr. samt diverse inkomster 5574 kr. — 
17 Se Tab. 10, not 6. Stockholms stad. — 18 Därav från lantgård 9 500, hvror 1833 kr. 



102 TAB. 11 . (Forts.) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1934. 

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 D:o not 6. — 
7 Däri även upptagningsanstalten. — 8 Nettoinkomst från avingård. — 9 Därav för vård av tuberknlossjnka 20838 
kr., ersättning till psykiatriska kliniken 152 615 kr. samt till drift 61452 kr. — 10 För avd. för reumatiskt sjnka 
av pensionsstyrelsen. — 11 Därav ersättning för indraget kyrkotionde 4 997 kr., från bandngeverkstaden 6 18'> samt 
vak 1 906 kr. — 12 För vård av tbc-sjuka (,21989 kr.) och sinnessjuka. — 13 Frän pensionsstyrelsen (fastighets-
avgift). — 14 Därav från lantgård etc. 1 543 kr. och elevavgifter 2 400 kr. — 15 Tolagsersättning. — 16 Personliga 
sjukvärdssvgifter. — 17 Vård av Inpnspatienter. 



103 TAB. 11 . (Forts.) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1934. 

Anm. Tabellen upptager samma sjukhus som Tal». 10; fr. o. m. arg. 1034 bartii-jnkhuset S. och M. Sachs' minne 
här utesintet (se Tab. 18). 

1 Se tabellens första sida, not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 D:o uot 4. — 5 D:o not 5. — 6 D:o 
not 6. — 7 Kr. o. m. 1933 ingår bär ej tuberkulossjukhuset. — 8 ll:o 1932. — 9 Krånräknad avd. för sinncssjnka 
vid S:t Eriks sjnkhns (se Sinnessjukvården i liket); se även Tab. 10, anm. — 10 Förestående rast utom tbc.-avd. 
vid lasarett (se Tab. T, not 5). — 11 Av pensioussryrelscn till kuranstatten. — 12 För värd av tbc.-sjuka. 



104 

Tab. 12. Lasarettens utgifter år 1934. 
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Anm. Tabellen opptager samtliga i Tab. 10 medtagna anstalter (jfr Tal). 10, anm.); fr. o. ni. iirg. 1034 barnsjukhuset S. och M. Sachs' minne uteslutet. 
I tabellen ingå även i förekommande fall kostnader för polikliniker och röntgenlaboratorier. — Utgifter för hyror i allmänhet frfmdragua. 

1 Inre renhållning och å gård. — 2 Ej å andra titlar förda. — 3 Inkl. gårds, parkers och vägars underhåll. — 4 Häri även kostnader som likviderats 
ar särskild byggnadskommitté e. d. Hit föras även nyanskaffningar av inventarier. — 5 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombygnnader samt hyror. — 6 Mot­
svarande natal underhallsdagar 163 179. — 7 D:o 216967. — 8 Frånsett auniitet 838 671 kr. — 9 Därav nyanskaffning av inventarier 12259 kr. — 10 Räkenskaprrna 
gemensamma för hela sjukhuset, utgifterna fördelade pro rata parte efter underhällsdagarnas antal. — 11 Frånsett räntor och amorteringar 38239 kr., hyror 14700 
kr. samt avskrivningar 3341 kr. — 12 Därav till ambulant insulinbehandling 4327 kr. — 13 Frånräknat försålda matportioner till epidemisjukhuset och Malmö 
sjukhem 4707 kr. samt utg, för tvätt till Malmö sjukhem och Sommarhemmet 4132 kr. eller inalles 8840 kr. — 14 Därav till inventarier 100306 kr. 
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Tab. 12. (Forts.) Lasarettens utgifter år 1934. 
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1 Inre renhållning och å gård. — 2 Ej il audra titlur förda. — 3 lukl. gärds, parkers och vägars underhull. — 4 Se not 4 â föregående uppslag. — 
5 D:o not 5. — 6 Fr. o. m. år 1933 ingår här icke tuberkulossjukhuset. — 7 Nar utesluten avdelningen för sinnessjuka vid S:t Järika sjukhus (se SinnesBJukvârden 
i riket); se även tabellens anm. — 8 Föregående rad utom tbc.-avd. vid las. (se härom Tab. T, not 5, samt Tab. 17). — 9 Frånsett pensioner 9 275 kr. 



108 
Tab. 13. Sammanställning av uppgifterna från s jukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1934. 
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1 Hari ingå ibland även mindre reparationer. — 2 Maria Alberts stiftelse. Tillhör landstinget. — 3 Därav från bolag 25326 kr. — 4 D:o 1700 kr. 
— 5 Frånsett avskrivning med 1970 kr. - - 6 Därav från bolag 1 999 kr. — 7 D;o 3312 kr. — 8 Under ombyggnad slängd i nära 5 mån. — 9 Se not 10. 
10 Såsom åtnjutande laudstingelmlnig nu insait i fleimn tabell (fornt i tab. 18 - - 11 Se not 3 och 4. 12 Se not 6 och 7. 



110 
Tab. 13. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1934. 

1 Häri även mindre reparationer. — 2 Frånsett tbc.-avd. Ekonomiska siffror endast approximativa. — 3 Under 24/11—31/12 endast 18. — 4 Frånsett 
tbo.-avd. och avd. för krön. sjuka; se not 2. 
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Tab. 14. Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda 

och underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1934. 

1 Efter frånrukuande ar kostnader fiir ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett för tbc-sjukvård (Knivsfa sjukhus 22) samt i not 3 och 4 omnämnt plats-
antal, i allt 47. — 3 Frånsett för vård av kroniskt sjuka dis'ponerade 6 platser. — 4 D:o 19. — 5 Därav â i reserv lagda sjukbus 41 (Enköping 32, Lövsta 9). 
men frånsett för tuberknlossjukvård 23 pl. (Älvkarleö); se även not 6. — 6 Frånsett en avd. om 21 platser som användas for tubcrkiilossjnkvård. — 7 inkl. 55 
platser upplåtna för värd av sinnessjuka men frånsett för vård av friska barn från tuberkulos» familjer t. v. upplåtet sjukhus (Aspa 16); se även not 8. — 
» Fränsett för vård av kroniskt sjuka upplåtna 37 pl. — 8 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 1934. 



113 1 Efter frånråknande av kostnader för ny-, lill- oi-li ombyggnader. — 2 Reservlagt d. 17 febr. men upplåtet under 6 mänader för vård av kron. sjuka 
från V a l l e h m e t i Linköping under dess ombyggnad. — 3 Frånsett 24 t. v. för kroniskt sjuka. — 4 Lagt i reserv. — 5 F'rånsett 20 platser, upplåtna till 
vård av tuberkulossäjuka. 6 Frånsett Kr annat ändamål upplåtna (Jämshöji 19), Lyekeby 19), mon medräknat å reserv lagt sjukhus (Bräkne-Hobr 10). 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1934. 
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1 Efter frånräknande av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett 19 f. n. disponerade för vård av kroniskt sjuka. — 3 D:o 22. — 4 Se not 
2 och 3. — 5 Hälles i reserv. — 6 Fränsett sjukhusen i Leksand (26 pl.), Malung (12 pl.)> Svärdsjö (13 pl.) och Älvdalen (11 pl.) som f. u. användas säsom 
bygdesanatorier. — 7 Dagkostnaden 665 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 1934. 
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Anm. Under rubriken för ny-, till- och ombyggnader (kol. 15) synas riitt ofta ingå kostnader för byggnaders underhäll, reparationer o. d. 

1 Efter fråuraknandc av utgifter för ny-, till- oeh ombyggnader. — 2 frånsett till prov. bygdesanatorier tagna sjukhusen i ltelsbo (17 pl.) och Gysinge 
(14 pl.), inalles 31 pl. — s Lagt i reserv. — 4 Frånsett sjukhusen i Mörsil (15 pl.) oeh Bräeke (16 pl.), t. v. för tuberkulossjnkvärd. — 5 Epidemiavdeluing 
vid sjukstugan; ekonomiska siffror endast beräknade. — 6 Vid liodens garnisonssjukhus. Här anförda siffror avse endast civila patienter (de militära redovisas 
i Ilälso- oeh sjukvård vid armén); platsantalet gäller dock hela anstalten. Ekonomiska siffror endast beräknade. — 7 Jfr not (i. — 8 Platser vid i reserv-
lagda sjukhus medräknade, däremot ej för annat ändamål upplåtna (för kroniskt sjuka, tuberkulossjuka etc.). — 9 Frånsett hyror. — I 0 l);o 3 700 kr. — 11 Har 
nnder tiden '.il ang.—31 dec. disponerats av Selggrens sanatorium. 



118 
Tab. 15 a. Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanst. för tuberkulossjuka år 1934. 
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2 För tuberkulos å vårdanstalt för denna sjukdom. - 2 Beräknad siffra. — 3 Tab. 16, vederbörlig not. — 4 Häri även barn. — 5 Väntetid för barn. — 6 Se 
not. 4. — 7 Ökad under året från 8. 
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Tab. 15 a. (Forts.) Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanstalterna för tuberkulossjuka år 1934. 

1 Se föreg. sida, not 1. 



121 Tab. 15 b. Vårdtid vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1934. 

1 Uppgifterna avse barn och v u x m a . — 2 Se not 1. 

9—360558. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1934. 



122 TAB. 15 B (forts.). VÅRDTID VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1934. 



123 Tab. 16. Inkomster vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1934. 

1 Se Tab. 11, not i. — 2 D:o not 6. — 3 Ingår som del av lasarettet i Tab. 11. Inkomster här satta lika stora som 
utgifter (approx.), se Tab. 17, not 5. — 4 Tillhör länsförening mot tnberknlos. — 5 Tillhör föreningen T. P. n. p. a. 
— 6 Öppet 30 maj—21 sept. — 7 Av avkastning å jnbilenmsfonden tagen nödig fyllnadssmnina.— 8 Därav byggnadsbi­
drag 5977 kr. — 9 Har tbc.-avd. vid S:t Olotshtmmet (14 pl.). — I0 Statsbidrag till nndervisuing. 



124 TAB. 16 (forts.). INKOMSTER VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1934. 

1 Se Tab. 11, not 4. — 2 D:o not 6. — 3 Se föreg. sida, not 3. — 4 Ekonomiska siffror endast beräknade. — 5 Bidrag 
av sparbank till frisängar. — 6 Se not 5. — 7 Tillskott av ägaren. — 8 Därav av ägaren 9,398 kr. — 9 Öppnades d. 1 
jan. 1934. — 10 Statsbidrag till föreläsningsverksamhet. — 11 D:o undervisning. 
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Tab. 17. Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1934. 

l ingår, där särskild uppgift saknas, i kol. 5 (eller 6). — 2 Ej S 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 3 514 kr. — 8 D:o 2 966 kr. — 9 D:o 2 768 kr. 
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Tab. 17. (Forts.). Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1934. 
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1 Se föreg. lida not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 D:o not 4. — 5 Se Tab. 16, vederbörlig not. — 6 Utom hyror 10000 kr. — 7 Därav skatter 
och brandförsäkring 5296 kr. — 8 Därav rabatter 3 278 kr., onera etc. 7 504 kr., styrelsen och resekostnader 2184 kr., gästers förströelse 1217 kr. samt räntor 
6 285 kr. och amorteringar 10000 kr., i allt 30468 kr. — 9 Frånsett hyror 12 411 kr. — 10 D:o 6 000 kr. — 11 D:o 2 600 kr. — 12 Efter avdrag av kostnad för 
lärare 2 283 kr. — 13 D:o 676 kr. — 14 D:o 589 kr. — 15 D:o 4050 kr. — 16 D:o 1137 kr. — 17 D:o 3 962 kr. — 18 D:o 362 kr. — 19 D:o 3 591 kr. — 
20 D:o 3 259 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 1934. 
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1 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. _ 2 Åges av bolag (som täcker eventuell brist). — 3 Körande barnsanatorier se Tab. 15—17. — 4 Ingår i 
Tab. 10—12. — 5 Polikl. ingå i räkenskaperna. Avsevärda fonder för anstalterna i sin helhet (yrkesskolor, sjnkaid. ooh polikl.); av deras avkastning om behövligt tagen en 
fyllnadHsumma för sjuknvd. — 6 Ökat 1934 frän 61--138. — 7 Under sommaren 293. — 8 Under 1 maj—30 sept. 105. — 9 Under tiden 2ö/<—1!/io. — "Under som­
maren 506. — 11 D:o 188. — 12 Utom nybyggnader 03 270 kr. och hyror 9 350 kr. — 13 Frän Cancerföreningen. — 14 Frånsett reael)idrag till patienter 100788 kr. (ersätt­
ning av mediciualstyr.), röntgeufotografering 7 416 kr., samt hyror 35 525kr. — 16 Av kommuner och enskilda. — 16 Från pensionsslyr. — 17 Frånsett avgifter avbetalande 
vårdarinnor 4 893 kr. — , s Frånsett donationsmedel till livräntor 7 559 kr. — " Frånsett hyror 13 499 kr. och livräntor 7 559 kr. samt kostnader för vårdarinnor, beräknade 
till 4893 kr. (jfr not 17 och 18). — 20 Frånsett av donationsmedel till livräntor 5 879 kr. samt ute. för omplacering av donationsmedel 1829 kr. och nvgälder å byggnads­
lån 10111 kr. — 2l Därav från pensionsstyr. 7522 kr. — 22 D:o 9315 kr. — 23 Därav från riksförsäkr.-nns. 1991 kr. — 24 Frånsett räntor 12 486 kr. — 25 Därav från 
föreningen 3 560 kr. — s0 Frånsett räntor och amortering 61349 kr. — " Frånsett för undervisning 7 819 kr. — 28 D:o 15 279 kr. — 29 Från Kiksförsäkringsanstaltcn. 
— 30 Frånsett räntor 11640 kr. — s l Frånsett räntor 7 777 kr. — 32 Beräknat. — 33 Därav för elcktr. behandling och bad 9160 kr. — 34 Därav administrationskostnader 
m. m. för pensionsstyra patienter 25017 kr. — 35 Utom hyror. 33 003 kr. — 36 Frånsett avskrivning eller räntor. — 37 för de anstalter för vilka uppgift härom finnes. — 
38 Hofors, Ljusne och Sandvikens sjukstugor se Tab. 13. — 3 9 Ökat fr. 134 d. 1 april 1934. — 40 Första gången nu medtaget. — 4l Utom hyror. — 42 So not 12. 
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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 1934. 
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Anm. Ekonomiska siffror, särskilt för sådana anstalter, som endast utgöra sjukavdelning av försörjningsinrättning, äro endast beräknade. 
1 Efter avdrag av utgifter for ny-, till- och ombyggnader. — 2 Ingår i Tab. 10—12. — 3 För burnbördsavd. och avd. för kvinnosjnkd. inalles 110 platser! här 

beräknad siffra. — 4 Avd. för kvinnosjnkd. och burnbördstud. Se ävcu not 2. — 5 Enskilda avd. inbegripen. Ekon. siffror avse 1/i 1933—30/6 1934 med 56823 nnderhålls-
dagar. — 6 Se not. 5. — 7 Avd. för kroniskt sjnka utesluten (se Tab. 19). — 8 Motala Sparbanks., jnb-fonds barnbördshus. — " Samtliga vårdade. — 10 Frånsett hyror 
och räntor 5209 kr. — 11 Beräknad siffra. — 12 Kör de anstalter som lämnat uppgifter härom. — 13 Öppnades i juli 1934. — 14 D:o d. 20 mars 1934. 

* Uti inkomstsumman ingår statsamlag till drift: 
Radinmhemmet i Stockholm 73 158 kr. 
Nortulls sjukhus 65700 > 
Göteborg» barnsjukhus 10 423 > 
Guldbröllopsminnet vid Nynäshamn . . . 11040 
K:pr. Victorias san. (iukl. t, lärare 7 189) . 139 154 > 

Apelviken (inkl. t. byggn. o. lärare 105 013) 313 201 kr. 
Styrsö sanatorium 75495 > 
Ljungsäter, Malm. län 22 529 > 
Solhems sanatorium 38 736 > 
Vanföreanstalten, Stoekh.(Klinik, poliklinik) 58187 > 

Hälsingborgs vanföreanstalt (Klinik, polikl.) 58 150 kr. 
Göteborgs vanföreanstalt ( d:o d:o ) 44 382 » 
Härnösands vanföreanstalt ( d:o d:o ) 80 345 > 
Allm. barnbördshuset i Stockholm . . . 152226 > 
Järvsö sjukhus 18 394 > 



132 
Tab. 19. Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhålls-

dagar samt inkomster och utgifter för år 1934. 
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1 Efter fråndragande av utgifter för ny-, till- och omhyggnnder. — 2 Knivsta, Lägga, Östuna och Alvika kommuner. — 3 Antal vårdade (inkl. fr. förcg. Sr 
kvarligg.). — 4 Se not 3. — 5 Därav 127 584 kr. av kapital till nybyggnader. — 6 frånsett avsättning av 4 000 kr. till förnyelsefond. — 7 Från bolag el. 
enskilda. — 8 Tbc.-avd.:en (14 pl.) under året tillagd denna avd. — 9 Se not' b. 
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Tab. 19. (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 

samt inkomster och utgifter för år 1934. 
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1 Kftcr avdrag av utgifter fur ny-, till- och ombyggnader. — 2 Tillhör Hälsingborgs stad. — 3 Avd. f. kr. sjuka. Ekon. tal beräknade. — 4 Samtl. vårdade. 
— 5 Inkl. kommunens tillskott. — 6 Uppgift saknas. — 7 Jfr not. 6. — 8 Tillskott av bolag. — 9 Därav av staten byggnadsbidrag om 8 740 kr. — 10 Öppnades d. 
1 febr. 19JJ4. -- 11 Krånsctt avskrivningar 6 647 kr. . 
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Tab. 19 (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 
samt inkomster och utgifter för år 1934. 
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Anm. Ekonomiska siffror utom i kol. 9 ocli 10 lär sjukavdelning: vid niistolt iiro endast beräkuvdt. — Siffror iuom klämmer [ ] ingå ci i summorna. 
1 Efter avdrag för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Beräknat på 1932 ära dagkoslund. — 3 Därav till nybyggnader 8740 och till drift 886340 kr. 
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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 1934. 

Anm. Se amn. till Tab. 20 b. 
Anm. Intiigna trafikolycksfall ingå dela i denna tabell, dels i Tab. 21, varvid bör iakttagas att denna 

tabell omfattar endast i n t a g n a olycksfall. 
Anm. Körande de å garnisonssjukhusen vårdade c iv i l a olycksfallen se teïlavd. 

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



139 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 1934. 

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



140 TAB. 2 0 b . ( F o r t s . ) ÖVERSIKT ÖVER OLYCKSFALL EFTER SKADANS TILLKOMSTSÄTT. 

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

1 Här upptagas på sjukhusen intagna olycksfall, vilka även 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 trafikolycksfall med hänsyn till skadans natur 

och skadans påföljd år 1934. 

Anm. Se anm till Tab. 20 b. — De å sjukhusen intagna trafikolycksfalleu ingå dels här dels i 
Tab. 20. — Rörande de å garnisonssjukhuseu vårdade c i v i l a trafikolvfksfalten se textavd. 

1 Skador med infektion uppföras under resp. rubrik för den primära skadan. — 2 Häri inräknas också 
Contusio cerebri, intrakraniell blödning ntan hrott pä skallens ben. — 3 Häri inräknas ej brotten ä kors­
benet; dessa föra» nnder brott à bäckeugördelns ben. 



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

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

sätt och skadans påföljd år 1934. 

Sammanlagda antalet vid trafikolyckor skadade personer uppgick till 
12 156. Av olycksfallen hava 277 fört till döden och 573 hava medfört kvar­
stående men, sålunda resp. 2-3 och 4-7 % av samtliga mot 2,1 och 4,5 föreg. år. 
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