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Entrés. Col. 11—14. Décédés. Col. 15. Jours d'entretien. Col. 16. 
Moyennes des soignés. Col. 17, 18. Max., min. des soignés, survenu quelque 
jour de l'année. Col. 19—24. Temps d'attente (jours) des adu l t e s max., 
min., moyenne. 

Tabl. 15 b. Temps de curation aux sanatoriums Pag. 125 
Temps de curation (jours) des patients sortis (non compris les décédés), 

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

Tabl. 16. Recettes des établissements antituberculeux Pag. 127 

Col. 1. Voir Tabl. 15. Col. 2-9. Voir Tabl. 11, col. 2—9. 

Tabl. 17. Dépenses des établissements antituberculeux Pag. 129 

Col. 1. Voir Tabl. 15. Col. 2—16. Voir Tabl. 12, col. 2—16. 

Tabl. 18. Hôpitaux privés, maisons privées de santé et autres établissements hospitaliers 
concernant les lits ordinaires, les entrés, les décédés et les jours d'entretien 
ainsi que les recettes et les dépenses, etc. Pag. 132 

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

Tabl. 19. Hospices pour les maladies chroniques concernant les lits ordinaires, les entrés, 
les décédés et les jours d'entretien, ainsi que les recettes et les dépenses Pag. 136 

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

Tabl. 20 a, 20 b. Cas de lésions corporelles et d'empoisonnements, admis aux hôpitaux 
et aux infirmeries, repartis d'après la nature, resp. l'origine et les suites de 
l'accident Pag. 142 

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

Tabl. 21 a, 21 b. Cas d'accidents de circulation, admis aux hôpitaux et aux infirmeries, 
y compris les cas ambulatoires, repartis d'après la nature resp. l'origine 
et les suites de l'accident Pag. 145 

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



Till 

Herr Statsrådet och Chefen för Kungl. Socialdepartementet. 

Kungl. Medicinalstyrelsen får härmed jämlikt 13 § i den för styrelsen gäl­
lande instruktionen överlämna berättelse angående hälso- och sjukvården i ri­
ket för år 1936. 

Berättelsen innefattar särskilda redogörelser för 

I. Medicinalstyrelsen och dess verksamhet. 
Statens bakteriologiska laboratorium. 
Statens rättskemiska laboratorium. 
Statens farmacevtiska laboratorium. 

I I . Allmänna hälso- och sjukvården i riket. 
1. Tjänsteläkare för hälso- och 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 Peyron. 

Stockholm den 30 november 1937. 
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I. Medicinalstyrelsen och dess verksamhet. 
Referent: Byråchefen von Dardel. 

1. Medicinalstyrelsens organisation. 

A medicinalstyrelsens extra stat för budgetåret 1936/1937 har uppförts ett 
medicinalråd i lönegraden B 30 för föredragning av rättspsykiatriska ärenden. 

2. Mål och expeditioner. 

Antalet under år 1936 inkomna ärenden uppgick till 63 425, vartill komma 
25 179 räkningar och 21 475 anmälningar, rapporter m. m. Sammanlagda an­
talet inkomna mål uppgick alltså till 110 079. Antalet utgående skrivelser 
uppgick till 56 498. 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 1936. 

1 Redovisas jämväl å kamcratbyrån. — 2 Härav redovisas 4805 ä hälsovurdsbyrån och 10252 å vete-
rinärbyrån. — 3 Därvid har reduktion gjorts för 15137 (jfr not 2). 
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3. Utgivna meddelanden från medicinalstyrelsen. 

Nr 78. Överinspektörens för sinnessjukvården i riket berättelser för åren 
1932—1934. 

Nr 79. Eedogörelse för förhandlingarna vid förste-provinsialläkarmötet den 
26—28 mars 1936. 

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

April 27. Cirkulär till samtliga förste provinsialläkare, provinsial- och extra 
provinsialläkare samt stads-, köpings- och municipalläkare angående 
förebyggande åtgärder mot endemisk struma. 

Maj 20. Cirkulär till samtliga läkare i riket angående ändring av styrelsens 
cirkulär den 24 november 1934 (M. F. ser. A nr 135) angående för­
faringssättet vid färgsinnesundersökningar. 

» 30. Cirkulär till samtliga sjukvårdsanstalter med undantag av statens sin­
nessjukhus, med anvisningar rörande ordnandet av därvarande sjuk­
vårdspersonals arbetsförhållanden. 

Juni 20. Cirkulär till vissa verk, tillhörande den civila statsförvaltningen m. m., 
angående förordnande av verksläkare vid dessa verk. 

» 30. Cirkulär till samtliga av staten godkända sjuksköterskeskolor, med nor­
malreglemente för skolorna. 

Okt. 8. Cirkulär angående ikraftträdandet av medicinalstyrelsens beslut ifråga 
om ändringar beträffande registrerade specialiteter m. m. 

» 17. Cirkulär till samtliga läkare i riket angående utfärdande av intyg för 
befattningshavare vid statens järnvägar. 

Dec. 10. Kungörelse angående ny medicinaltaxa m. m. 
» 21. Kungörelse rörande bostadsinspektion. 

» 31. Meddelande om registreringar av farmacevtiska specialiteter, ur kraft 
trädda registreringar samt ändringar av beviljade sådana, avseende 
tiden till och med den 31 december 1936 m. m. 

5. Instruktioner. 

Febr. 29. Instruktion för läkare vid med statsmedel understödda anstalter för 
bildbara sinnesslöa. 

» » Instruktion för läkare vid med statsmedel understödda anstalter för 
obildbara sinnesslöa. 

» » Instruktion för läkare vid med statsmedel understödda anstalter för 
fallandesjuka. 

April 25. Instruktion för stadsläkaren i Mariestad. 
» » Instruktion för stadsläkaren i Eksjö. 

Maj 9. Instruktion för stadsläkaren i Ronneby. 
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6. Statens kostnader för vissa hälso- och sjukvårdsändamål. 

För nedannämnda hälso- och sjukvårdsändamål hava statens kostnader under 
budgetåret 1936/1937 uppgått till följande belopp: 

sinnessjukvård (inkl. byggnadskostnader) 31 752 395 
vård av sinnesslöa och fallandesjuka 2 425 965 
spetälskesjukvård 17 355 
tuberkulossjukvård (inkl. bidrag till byggnadskostnader) 5 704 304 
radiologisk behandling av kräftsjuka m. m 199 164 
epidemisjukvård (inkl. bidrag till byggnadskostaader) 1106 121 
vård av kroniskt sjuka (inkl. bidrag till b y g g n a d s k o s t n a d e r ) . . . . 1 273 331 
vanförevård (inkl. bidrag till byggnadskostnader) 1 685 594 
åtgärder mot utbredning av könssjukdomar 550 885 

Statens bakteriologiska laboratorium. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

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

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

Enligt förordnande av Medicinalstyrelsen hava under året vissa av laboratoriets 
tjänstemän företagit resor i anledning av inträffade fall av smittsamma sjukdomar. 
Sådana resor hava företagits för utredning av barnförlamningsepidemier i Eskils­
tuna, Jönköping, Uddevalla, Lysekil, Tidaholm, Högby gård, Hanaskog, Karlsby, 
östra Tommarp, Österbymo, Åtvidabergs och Ärlunda socknar samt Julita och 
Österåkers socknar. Tjänsteresor hava även företagits med anledning av inträf­
fade fall av paratyfus och diarré vid Göta Livgardes fästningsbataljon i Vaxholm 
samt med anledning av nervfeberfall i Ryssby, Kronobergs län. 

Under året hava 2144 blodprov underkastats serologisk undersökning (Widals 
reaktion) med hänsyn till tyfoidfeber, paratyfus A, B och C, dysenteri, Gärtner-
infektion, undulantfeber och tularemi. Av dessa prov gåvo 1 8S4 negativt och 300 
positivt resultat. De senare fördelade sig på följande sätt i fråga om de olika in­
fektionssjukdomarna: 

A koaglet frän 2089 av dessa blodprov har odling i galla företagits enligt 
Kirsteins metod. Härvid hava isolerats i 20 prov tyfusbakterier, i 11 prov B. para­
tyfus B Schottmiiller samt i vardera 1 prov B. paratyfus B Breslau resp. 
B. enteritidis Gärtner. 

4122 avförings- o. urinprov ha undersökts på förekomst av tyfus, paratyfus A, 
B och C, Gärtner- och dysenteribakterier. Av dessa voro 3 377 prov negativa. I 
745 prov påvisades följande bakterier: 
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19 vattenprov hava undersökts pä förekomst av tyfus-, paratyfus- och dysenteri-
bakterier. Från ett prov isolerades dysenteribakterier typ Kruse-Sonne, men öv­
riga gävo negativt resultat. Samma undersökning har också utförts på ett prov 
av is med negativt resultat. Â 118 vattenprov, 1 prov av is samt 1 prov av svag-
dricka utfördes titrering å halten av colibakterier. 

I 5 mjölkprov efterforskades tyfus-, paratyfus- och dysenteribakterier med nega­
tivt resultat. 

Av 9 blodprov, som insänts för odling av tyfus- och paratyfusbakterier gävo 7 
negativt resultat. Tyfusbakterier påvisades i 2 prov. 

I 21 prov av galla, som undersökts på förekomst av tyfus- och paratyfusbakterier, 
påvisades i 3 fall tyfusbakterier och i 8 fall paratyfus B bakterier typ Sehottmuller, 
Övriga prov voro negativa. 

15 upphostningsprov hava undersökts å förekomst av Bordet-Gengous bakterier, 
varav 14 med negativt och 1 med positivt resultat. 

162 svalgprov hava undersökts på förekomst av difteribakterier, av vilka 19 be-
i'unnos vara positiva och 143 negativa. 

15 prov av matvaror hava undersökts på förekomst av sjukdomsalstrande bakte­
rier. I 2 prov påvisades colibakterier och kokker i rikligt antal, de övriga proven 
gåvo icke anledning till anmärkning. 

5 prov av obduktionsmaterial hava undersökts på förekomst av sjukdomsalstrande 
bakterier. I 2 prov påvisades B. perfriugens Welch-Fränckel och i 1 prov hämo-
lyserande streptokokker, de övriga gåvo negativt resultat. 

Â 314 prov av upphostning, pleuravätska, lumbalvätska, urin, ledexsudat etc. 
har marsvinsympning utförts oeh kulturförsök anställts i syfte att påvisa tuberkel-
bakterier. I 99 av dessa prov påvisades tuberkelbakterier, de övriga gåvo negativt 
resultat. De positiva proven hava samtliga underkastats typbestämning. De hittills 
slutförda prövningarna hava givit vid handen, att 2 prov innehöllo bovina och 55 
prov humana tuberkelbakterier. 

87 vpphostningsprov hava undersökts på förekomst av tuberkelbakterier. 22 prov 
gåvo positivt resultat och övriga negativt. 

7(1 upphosiningsprov hava underkastats prövning med hänsyn till förekomst av 
pneumokokker, Friedländers bakterie oeh streptokokker. De isolerade pneumo-
kokkerna hava typbcstämts. Följande resultat erhöllos: 

21 blodprov hava genom odling undersökts på förekomst av pneumokokker. I t 
prov påvisades pneumokokker typ I och i 2 prov typ I I , övriga gåvo negativt resul­
tat. Motsvarande undersökning har utförts å 5 prov av pleuraexsudat, varvid 
pneumokokker typ I påvisades i 1 prov samt streptokokker i 4 prov, vidare å 1 
varprov från glutealabscess, i vilket pneumokokker typ I påvisades samt à 1 var-
prov från öra, varvid pneumokokker grupp X isolerades. Slutligen ha 17 prov av 
Hkdelar undersökts med följande resultat: 

A 739 blodprov har komplementbindningsreaktion utförts med misstanke på un-
dulantfeber. Av dessa gåvo 91 positivt, övriga negativt resultat. Å 125 blodprov 
har dylik reaktion utförts med gonokokkantigen, varvid 33 prov utföllo positivt samt 
å 23 prov med echinokokkantigen, vilka alla gåvo negativt resultat. 
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Å 416 blodprov hava agglutinationsförsök utförts med Weils spirochsoter, av vilka 
74 gåvo positivt resultat. Samma undersökning har utförts å 3 prov av lumbal-
vätska, alla med negativt resultat. 

Å 11 svalg- och öronprov har toxicitetsbestämning å isolerade, difteri! iknande 
bakterier utförts, varvid i 3 prov toxiska difteribakterier påvisades. 

Båttor, som påträffats döda å fartyg kommande från pestsmittad ort hava vid 
4 olika tillfällen omfattande sammanlagt 11 djur insänts från Stockholm, Å pest­
laboratoriet utförda undersökningar av dessa djur hava med hänsyn till förekomst 
av pestbakterier i samtliga fall givit negativt resultat. 

Även en del andra undersökningar hava utförts. 
Wassermans reaktion har utförts å 13 788 prov; därav voro 1680 positiva. 

V e r k s a m h e t e n v id 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 88 kalvar, varav 87 blevo vacci­
nerade. 

Det för ympning av människor skördade ympämnet härstammar följaktligen frän 
87 kalvar och mängden skördat ympämne uppgick under året till 2140 gram. I 
medeltal erhölls från varje kalv 24·59 gram ympämne. 

Till laboratoriets serumförråd har under året inleverats 5156 flaskor för 40 
ympningar och 7447 rör för 3 ympningar eller sammanlagt vaccin för 228581 per­
soner.1 Vid årets slut fanns enligt kvartalsrapporter kvar kontrollerat ympämne 
för omkring 371450 personer samt okontrollerat ympämne för 3134550 personer. 

I genomsnitt hava av de vid prövningen av vaccinen anlagda risporna 95·25 % 
slagit an. Ympämnet har sålunda varit av synnerligen god beskaffenhet. 

Et t flertal vaccinprövningar hava företagits så sent som 25—39 månader efter 
vaccinens skördande utan att någon nämnvärd försvagning av lymfan kunnat kon­
stateras. 

Av andra bakteriologiska preparat hava under året tillverkats ympämnen mot 
tarmtyfus, paratyfus, paradysentery, kikhosta, kolera, epidemisk hjärnhinneinflam­
mation, streptokokksjukdomar m. fl. 

Vidare hava tillverkats sera mot stelkramp, difteri, epidemisk hjärnhinneinflam­
mation, streptokokksjukdomar och scharlakansfeber samt tillhandahållits normal­
serum från häst oeh konvaleseentserum mot barnförlamning och mässling. 

Framställning av tuberkulin har ägt rum ävensom av streptokokktoxin enl. Dick, 
scarlatinaserum för utsläckningsreaktion, Freis diagnosticum och Ito-Eeenstiernas 
diagnosticum. 

Den utökning av serologiska avdelningens verksamhet beträffande framställnin­
gen av bakteriologiska preparat, som redan år 1934 med anledning av laboratoriets 
då inträdande ensamrätt till import av bakteriologiska preparat började göra sig 
gällande, och som stegrades ytterligare under år 1935, har under är 1936 fort­
farande ägt bestånd. 

Verksamheten vid laboratoriets serumexpedition. 
Av laboratoriets bakteriologiska preparat hava levererats e:a 2 300 flaskor serum 

mot difteri, c:a 19 300 flaskor mot stelkramp, c:a 900 flaskor mot epidemisk hjärn­
hinneinflammation, 2680 flaskor mot streptokokksjukdomar oeh 1 580 flaskor mot 
scharlakansfeber: vidare ympämne mot tarmtyfus och paratyfus 28 600 kbcm, mot 
paradysenteri 3 900 kbcm, mot katarrhala luftvägsinfektioner 4 500 kbcm, mot kik­
hosta 31150 kbcm m. m. 

Den del av laboratoriets verksamhet, som omfattar distribution för landets be­
hov av försålda, bakteriologiska preparat har starkt utvecklats. Till belysande av 

') I Tab. C dock beräknade = 10 kapillärrör (ca 30 pers.). 
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utvecklingen lämnas här nedan en uppgift å inkomna rekvisitioner av bakteriolo­
giska preparat under tiden från och med den 1 april 1927, då laboratoriet övertog 
medicinalstyrelsens serumförråd: 

Laboratoriets vetenskapliga verksamhet. 
De epidemiologiska och experimentella undersökningarna rörande barnförlam­

ningens spridningssätt och bekämpande hava under året fortsatts, de experimen­
tella i samarbete med Pasteurinstitutet. 

Studier över etilogien till den postvaccinala encephaliten liksom även över andra 
akuta meningo-eneephaliter hava likaledes under året pågått. 

Det vetenskapliga arbetet beträffande Salmonellagruppens bakterier har i första 
hand anknutits till vissa förändringar, som genomförts rörande rutinbehandlingen 
av de inkommande proven. I syfte att förkorta undersökningstiden har objekt-
glasagglutinationen prövats och befunnits giva fullt tillfredsställande resultat. 

Studierna över Weils sjukdom ha fullföljts med stor intensitet. 
På pneumokokkinfektionernas område hava undersökningar fullföljts. 
På difteriovatadet har igångsatts omfattande och betydelsefulla undersökningar 

över anatoxinets kemi. 
På tuberkulosens forskningsfält hava också ett par arbeten utförts. 
Dessutom hava studier bedrivits rörande den serologiska syfilisdiagnostiken, 

forskningar över lymphogranuloma inguinale m. m. 

Kontroll av vissa för människor använda bakteriologiska 
preparat. 

Ur den av kontrollanten, med. lie. R. Ströman, avgivna rapporten anföres föl­
jande. 

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

1. Av laboratoriets tillverkning under året hava kontrollerats sera mot difteri, 
stelkramp, scharlakansfeber, akut barnförlamning, epidemisk hjärnhinneinflamma­
tion, streptokokkinfektioner och normalserum från häst. 

2. Importerade sera genom laboratoriet hava varit tetanusserum, serum anti-
gangreneux, rödsjukeserum och Weilserum equinium. 

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

1. Ympämnen hava framställts mot dysenteri (Shiga-Eruse), epid. hjärnhinne­
inflammation, gonokokkinfektioner, katarrhala luftvägsinfektioner, kikhosta, ko­
lera, paradysentery, paratyfus A och B, pneumokokkinfektioner, stafylokokkin-
fektioner, streptokokkinfektioner och tarmtyfus. 

2. Importerade ympämnen, som kontrollerats, hava varit arthigon Schering och 
compligon Schering. 

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

Under året hava kontrollerats serodausse Laboratoires Dausse från apoteket i 
Borås samt tetanusserum och difteriserum från Svenska A. B. Igefa. 

Samtliga under året kontrollerade sera och ympämnen hava befunnits vara utan 
anmärkning. 
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Statens rättskemiska laboratorium. 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Ur den av föreståndarenu för statens rättskemiska laboratorium, professor 

E . Wolff, avgivna berättelsen för år 1936 må anföras följande: 

Från 1935 överfördes 81 ärenden, som ieke slutbehandlats vid nämnda års utgång. 
Dessa slutbehandlades under år 1936 (med undantag av 23 ärenden beträffande blod­
gruppsbestämning i faderskapsmål, som måste avskrivas, emedan erforderliga blod­
prov ej heller under 1936 inkommit, varjämte ett dylikt ärende överfördes till 1937, 
då blodprov inkom i början av detta år). 

Antalet under 1936 nyinkomna ärenden utgjorde 2 -134. I 7 av dessa liksom i ett 
av de från 1935 överförda ärendena rörde det sig endast om skriftliga yttranden, 
ieke om undersökningar. I 3 fall förklarade medicinalstyrelsen den begärda un­
dersökningen obehövlig (eller uppsköt densamma). Av de 2 424 under 1936 inkom­
na ärenden, där undersökning utfördes, voro vid årets utgång (beträffande fader­
skapsärendena vid utgången av mars månad 1937) 2 306 slutbehandlade oeh 118 
överfördes till 1937. 

Hela antalet under året slutbehandlade undersökningsärenden utgör 2 362. 

Undersökningsföremålen hava utgjorts av: 

I 20 fall utfördes spektroskopisk undersökning av vid rättsmedicinsk obduktion 
tillvarataget blod på koloxid. Undersökningen utföll positivt i 16 fall (i ett av fal­
len dock blott spår av koloxid + spår av etylalkohol ; i ett annat fall stark koloxid­
halt + avsevärd halt av etylalkohol), negativt i 4 fall (i det ena av dessa fall inne­
höll blodet ringa mängd etylalkohol). 

I 2 fall gällde undersökningen av blod eventuellt påvisande av cyanväte (vid 
dödsfall efter bostadsdesinfektion). I det ena av fallen undersöktes även organ­
delar. I båda fallen var resultatet negativt. 

I 9 fall avsåg undersökningen av vid rättsmedicinsk obduktion tillvarataget blod 
och urin (respektive i 2 fall maginnehåll) eventuellt påvisande av etylalkohol. 
Bland de 1 516 för alkoholbestämning enligt Widmark insända blodproven funnos 
ytterligare 19 obduktionsprov (i 4 av dessa fall hade även urinprov insänts). 

I 11 fall kunde alkohol icke med säkerhet påvisas, i 2 fall anträffades spår av 
alkohol, i 10 fall innehöll blodet (i 8 fall även urinen, resp. maginnehållet) rtörre 
eller mindre mängd alkohol, i ytterligare 5 fall erhöllos höga reduktionsvärden, 
men de insända proven voro för gamla, för att värdena skulle kunna anses tillför­
litliga. 

Vid undersökning av organdelar (enbart eller jämte blod eller urin) eller mag­
innehåll i sammanlagt 63 fall har intet giftigt ämne anträffats i 30 fall, medan 
giftigt ämne av något slag anträffats i 33 fall. 

De i likdelarna anträffade giftiga ämnena hava utgjorts av etylalkohol enbart i 
7 fall (därav i 2 fall endast spår, i övriga fail mer eller mindre riklig mängd), 
etylalkohol + sannolikt spår av ett barbitursyrederivat i 1 fall, etylalkohol + metyl-

2—380648. Kungl. Hedicinalstyrtlsent ber. för år 1935. 
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alkohol i 6 fall (därav i 2 fall endast spär av metylalkohol, i 4 fall mera avsevärd 
mängd), sömnmedel av veronalgruppen ( = barbitursyrederivat) i sammanlagt 11 
fall, därav veronal i 5 fall, obestämt vilket slag av barbitursyrederivat i 6 fall (där­
jämte anträffades i 1 fall etylalkohol och i 1 fall etylalkohol + metylalkohol), mor­
fin 1 fall, en aromatisk nitroförening i ringa mängd i 1 fall, eyanväteförening i 
2 fall, bromid + etylalkohol i 1 fall, flyktig fosfor i 1 fall, arsenik i riklig mängd 
i 1 fall, barium (i ringa mängd) i 1 fall. 

Bland de fall, där intet giftigt ämne kunde påvisas i likdelarna, befunno sig 
samtliga de 4 förgiftningsfallen med kvieksilveroxicyanid från Maria sjukhus i 
Stockholm. 

I de 11 fall, då jämte likdelar även andra föremål undersökts, hava dessa ut­
gjorts av: 

1) en flaska innehållande med pottaska renaturerad rödsprit; 
2) en flaska innehållande sirapsliknande heroinhaltig vätska; 
3) en flaska, vari påvisades spår av ett barbitursyrederivat; 
4) en påse innehållande blykromat; 
5) ett glas, vara rester av barbitursyrederivat eftersökts med negativt resultat; 
6) ett pulver, bestående av luminalnatrium; 
7) en flaska med starkt etylalkoholhaltig vätska, vari också spår av metylalkohol 

påvisades; 
8) en burk innehållande soda; 
9) två flaskor innehållande en lösning av silvercyanid i cyankaliumlösning jämte 

uppslammad krita; 
10) en påse innehållande ett organiskt kalciumsalt; 
11) skärvor av en flaska, vara rester av eyanväteförening påvisades. 
Bland de 718 ärenden, där blodgruppsundersökning för eventuell faderskapsbe­

visning utfördes, funnos 27, där blodprov från en eller flera 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 (respektive en av de eventuella 
»fäderna») var möjlig i 93 av de återstående 691 fallen. I 24 fall var det fråga om 
en »klassisk» uteslutning, i 7 fall om en »AiA2-uteslutning», i 3 fall om en »Bern-
steinuteslutning», sammanlagt alltså i 34 fall om en uteslutning efter fyrgensteo-
rien. Beträffande en av »AiA2-uteslutningarna» bör tilläggas, att den möjliggjordes 
genom en undersökning av den uppgivne faderns moder och de slutsatser rörande 
dennes genotyp, som därav kunde dragas. I 49 fall var det fråga om en »MN-ute-
slutning» och i 10 fall slutligen av en uteslutning möjlig efter såväl fyrgens- som 
MN-systemen på samma gång. 

Under det gångna året har en släktundersökning utförts (och i det närmaste av­
slutats) beträffande den i förra årsrapporten omnämnda familj, inom vilken en 
motsvarighet till den receptoregendolighet, som av Friedenreich benämnts N2, 
hade iakttagits. Anomalien i fråga har emellertid hittills icke påvisats hos någon 
ytterligare familjemedlem. 

Av de 35 remisser, som gällt andra föremål än likdelar, blodprov för faderskaps­
bevisning eller blodprov för alkoholbestämning, ha 12 avsett eventuellt påvisande 
av spermafläckar. I 7 fall har undersökningen lämnat positivt resultat, i 5 fall 
negativt. I ett av de förra och ett av de senare fallen avsåg undersökningen jäm­
väl blodfläckar ; i det ena fallet påvisades fläckar av människoblod, i det andra före-
funnos sannolikt blodspår. I 3 av fallen kunde gruppbestämning å spermafläc­
karna utföras. 

14 remisser ha uteslutande eller i huvudsak gällt påvisande av blodfläckar å va­
pen, klädespersedlar och andra föremål ävensom fastställande av blodets art, even­
tuellt gruppbestämning. I 4 fall påvisades fläckar av människoblod, i 1 fall blod­
fläckar, vilkas art icke kunde fastställas, i 9 fall kunde inga blodfläckar påvisas. 
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Gruppbestämning å människoblodfläckar försöktes i 5 fall, men gav endast i 2 
fall ett bestämt resultat. 

I de återstående 9 fallen ha undersökningsföremålen utgjorts av: 
1) vattenprov, innehållande 1/4 % svavelsyra (jämte spår av järn och zink) ; 
2) en skål med strösocker, vari mineralgifter eftersöktes med negativt resultat; 
3) en påse innehållande bariumnitrat, vilket i en färghandel utlämnats i stället 

för bromnatrium och förorsakat två förgiftningsfall; 
4) klädespersedlar, vara påvisats frätverkan och fläckar härrörande från svavel­

syra; 
5) pappbitar och annat efter en eldsvåda tillvarataget material, vara fotogen icke 

med säkerhet kunde påvisas; 
6) prov av brunnsvatten, vari inga främmande eller giftiga ämnen anträffades; 
7) 3 paket innehållande blandning av superfosfat och klorkalium samt 2 vatten­

prov, vari påvisades svavelväte, men inga andra främmande eller giftiga ämnen; 
8) ett pulver innehållande acetanilid, salicylsyra och kinin; 
9) pulverrester å ett sönderslaget glas, sannolikt något s. k. fruktsalt. 
TJrider året från laboratoriet utgiven tryckt skrift: Jonsson, B. Zur Frage der 

heterospezifisehen Schwangerschaft. Acta path, et microbiol. scand. Vol. XI I I , 
Fasc. 4. 

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 1936 må anföras följande: 

Under året hava från laboratoriet avgivits 493 undersökningsprotokoll och ut­
låtanden. Förutom 426 undersökningsprotokoll, som avse undersökning jämlikt 
Kungl. Maj:ts kungörelse angående handel med farmacevtiska specialiteter den 
15 juni 1934, hava 42 föranletts av uppdrag från medicinalstyrelsen, 2 på begäran 
av läkare, 1 på begäran av professor T. Thunberg, 1 på begäran av ombudsmannen, 
i Sveriges apotekareförbund, 1 på begäran av en apoteksföreståndare, 1 på begäran 
av en sjuksköterska vid ett ålderdomshem, 1 på begäran av landsfiskalskontor; i 
återstående 18 fall hava de gällt undersökningar, som företagits på initiativ av 
laboratoriet. 

Antalet undersökta läkemedel och övriga varuslag, för vilka redogörelse lämnats 
i de nämnda undersökningsprotokollen, har utgjort 802. 

I syfte att utröna, huruvida apoteksvaror eller i allmän handel till försäljning 
tillåten vara förelåge, hava följande läkemedel underkastats undersökning: Berg-
heims Giktsmörja, Amerikanska tabletter, Zonol, Jodinal-Crystals, Hälsotin, Berg­
slagsmors Liniment, Jukon sårsalva, Eremitens örtsalva, Tölzer Jod-tabletter, Anti 
Freckles Cream, Facta Frost Cream, Lappgubbens liniment, Viktoria naturläke­
medel, Tjärsalvan Oriental, Reumalin, Edholms muggsalva samt Hälsotin. 

Av dessa varor hava Bergheims giktsinörja, Amerikanska tabletter, Jodinal-
Crystals, Hälsotin, Jukon sårsalva, Eremitens örtsalva, Facta Frost Cream, Tjär­
salvan Oriental, Reumalin och Edholms muggsalva ansetts utgöra apoteksvaror, 
vilkas försäljning stått i strid mot bestämmelserna i dels apoteksvarustadgan och 
dels kungl. kungörelsen den 15 juni 1934 angående handel med farmacevtiska 
specialiteter. Det pris som åsatts Bergslagsmors Liniment har ansetts strida mot 
bestämmelserna i § 11 av apoteksvarustadgan. 

Lappgubbens liniment har ansetts utgöra apoteksvara, vars försäljning stått i 
strid mot bestämmelserna i dels apoteksvarustadgan, dels giftstadgan (§ 20 k) och 
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dels slutligen kungl. kungörelsen den 15 juni 1934 angående liandel med farmaeev-
tiska specialiteter. 

På Kungl. Medicinalstyrelsens uppdrag eller med dess medgivande hava föl­
jande undersökningar utförts eller yttranden avgivits: 

1) undersökning och yttrande över av kriminalpolisen beslagtaget kristalliniskt 
ämne dels yttrande, huruvida en vara, benämnd Suprenocomp, utgör apoteksvara, 
dels ock granskning av annons och en del samtidigt insända handlingar, som visa 
obehörigt utövande av läkekonsten; 

2) undersökning och yttrande angående 1.5 % Percainlösning ; 
4) undersökning och yttrande angående en medicinflaska; 
4) undersökning och yttrande över tulltaxering av en vara, benämnd »Victory 

V. Gums and Lozenges» ; 
5) undersökning och yttrande angående dels ett piller och dels ett recept; 
6) yttrande, huruvida en konserveringsvätska, innehållande saltsyra i viss kon­

centration utan hinder av giftstadgans bestämmelser, må användas för födoämnes­
konservering; 

7) undersökning och yttrande angående tulltaxering av två varor, benämnda 
Massage-Fluid A, resp. Massage-Fluid B ; 

S) undersökning och yttrande angående läkemedel; 
9) yttrande, huruvida jäst- och nyponextrakt äro att betrakta som apoteks­

varor; 
10) yttrande angående pipetter och byretter på apotek med anledning av vissa 

påpekanden, gjorda i av professor Thunberg avgivna berättelser över apoteksin­
spektioner för åren 1933, 1934 och 1935; 

11) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Jäst­
tabletter; 

12) yttrande angående tulltaxering av varor, benämnda Schoenenbergers PfJanz-
säfte; 

13) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Cal-
cium-Silikat-Gel ; 

14) yttrande angående anslag för möjliggörande av biologiska prövningars ut­
förande å vissa till registrering anmälda specialiteter; 

15) undersökning och yttrande angående vissa gummipreservativs köldbestän-
ûighet m. m. ; 

16) undersökning och yttrande angående tulltaxering av vin, avsett för beredning 
av Lindgrens kinavin; 

17) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Elli-
man Athletic Rub; 

18) undersökning och yttrande angående vissa varor, använda i fosterfördrivande 
syfte ; 

19) undersökning och yttrande angående en ampull; 
20) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Murine 

(vid två tillfällen); 
21) undersökning och yttrande, huruvida Frösösalva bör betraktas som apoteks­

vara; 
22) undersökningar och yttranden angående fyra insända preparat; 
23) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Tinj 

Gums ; 
24) yttrande, huruvida jodsprit må betraktas som giftigt ämne av andra klas­

sen; 
25) undersökning och yttrande rörande en flaska med flytande läkemedel; 
26) yttrande, huruvida vissa uppräknade läkemedel vore att hänföra till apoteks­

varor ; 
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27) undersökning och yttrande, huruvida Borolin salva må betraktas som apoteks­
vara; 

28) undersökningar och yttranden angående två s. k. medieinbrickor ; 
29) yttrande angående manuskriptet till ny upplaga av »Samling av benämnin­

gar, vilka må jämlikt § 10 i apoteksvarustadgan åsättas apoteksvara för angi­
vande av dess art och sammansättning» ; 

30) undersökning och yttrande rörande vissa varor; 
31) yttrande angående ansökningar från A/B Astra, Södertälje, resp. A/B Phar­

macia, Stockholm, huruvida vissa beredningar, bestående av dietylmalonylkarbarnid 
oeh fenacetin med eller utan annat läkemedel må utan laga hinder kunna försäljas 
från apoteksinrättning utan recepttvång; 

32) yttrande angående farmacevtisk tjänstetidsberäkning för vetenskapligt bi­
träde, som avlagt farmaeie kandidatexamen och har anställning å Statens farmacev-
tiska laboratorium; 

33) yttrande, huruvida vetegroddolja är att hänföra till apoteksvara; 
34) yttrande angående tulltaxering av två varor, benämnda p-Aiminobenzolsul-

fonamid album och Sulphonamide-p ; 
35) yttrande, huruvida gelatin och gelatinhaltiga gelatineringsmedel äro till-

låtna för vissa uppgivna ändamål; 
36) yttrande angående svavelsyrad torkad frukt från Kalifornien; 
37) yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Perkutan Tuberkulin 

Hamburger forte; 
38) undersökning och yttrande angående vissa läkemedel; 
39) yttrande angående »Betänkande med förslag rörande omorganisation av sta­

tens farmacevtiska laboratorium» ; 
40) undersökning och yttrande angående makassarolja; 
41) yttrande med anledning av verkställd granskning av II . B. för apotekare. 

Från vissa läkare hava till laboratoriet för undersökning och yttranäe insänts 
följande tillvaratagna läkemedel eller liknande varor: 

1) kryddblandning, bestående av valerianarot och krusmynta; 
2) pulverblandning, hållande bl. a. bromkalium och lakritsrot. 
3) en vara, benämnd Nervojod; 
4) en vara, benämnd Circulin; 

Från allmän åklagare har till laboratoriet för undersökning och yttrande insänts 
ett beslagtaget läkemedel, en vara, benämnd Yge-salva. 

Vidare ha undersökningar utförts och yttranden avgivits angående följande till 
laboratoriet insända läkemedel eller liknande varor: 

1) Yohimbintabletter erhållna från Thoréns agenturaffär, Gunnarskog: 
2) Merisal sårsalva; 
3) prov på dricksvatten och ett prov på kruschensalt ; 
4) vätska, som antogs hålla morfin eller eventuellt vatten resp. viehyvatten. 
Visitation av 35 apotek har verkställts, varav 17 apotek i Stockholm I anslut­

ning till nämnda visitationer hava frän apoteken prover avhämtats, vilka under­
sökts på laboratoriet. 



II. Allmänna hälso- och sjukvården i riket. 

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

Efter av Kungl. Maj:t lämnat bemyndigande ägde s. k. förste provinsial-
läkarmöte rum inför medicinalstyrelsen under tiden 26—28 mars 1936. Redo­
görelse för mötet finnes införd i styrelsens meddelande nr 79. 

Under hösten 1936 höllos tjänsteläkarkurser i socialhygien och socialmedicin. 
I kurserna deltogo 15 läkare. 

Kungl . Maj.'t ha r beslutat om inrättande av Högsjö extra provinsialläkar­
distrikt i Västernorrlands län (brev d. 5 juni 1936) och av Hultsfreds extra 
distrikt i Kalmar län (brev den 17 juli 1936). 

Genom brev den 9 januari 1936 har tjänstårsberäkning medgivits för en 
stadsdistriktsläkare i Skellefteå och den 5 juni 1936 för en andre stadsläkare 
i Karlshamn. 

Genom brev den 23 oktober har tillfälligt lönetillägg åt provinsialläkaren i 
Pajala distrikt blivit indraget. 

Kungl . Maj:t har den 7 augusti 1936 utfärdat bestämmelser rörande använd­
ningen av ett i Boden uppställt sjuktransportflygplan. 

Medicinalstyrelsen har den 20 juni 1936 utfärdat cirkulär angående förord­
nande av verksläkare vid vissa statens verk. 

Kungl. Majt har genom brev den 30 december 1936 utfärdat stadganden om 
utfärdande av läkarintyg för fartj-gsbefäl rörande bestämning av färgsinne en­
ligt äldre undersökningsmetod. 

2. A l l m ä n n a hä lsovården . 

A. Hälsovårdsförhållandena i allmänhet. 
Referent: Medicinalrådsassistenten Hultgren. 

Efterföljande framställning utgör en sammanfattning av innehållet i års­
berättelserna från förste provinsialläkarna samt hälsovårdsnämnderna i Stock­
holm, Göteborg. Malmö och Norrköping, varvid i allmänhet endast behandlats 
ämnen, som falla under hälsovårdsbyråns handläggning. 

Vattenlillgång och ratlnels beskaffenhet. 

Vattentillgången har i allmänhet varit god och vattnet av god beskaffen­
het. Behovet av dricksvatten har tillgodosetts i nästan alla städer och ett stort 
antal köpingar och munieipalsamhällen genom allmänna vattenledningsverk, 
varvid vattnet i allmänhet utgjorts av grundvatten, ofta med tillblandning av 
renat ytvatten. Här och var hava säskilda åtgärder vidtagits för a t t förbättra 
vattenledningsvattnet. 
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I Gränna har under året nyanlagts ett underjordiskt sandfiltreringsverk med 
vatten från grävda dammar samt reservvatten från sjön Bunn. Vattnet anses 
vara mycket gott. Nytt vattenledningsverk har påbörjats i Motala. Kungälv 
har fortfarande två vattenledningar, vaTav den ena innehåller filtrerat älv­
vatten, avsett till dryck, och den andra ofiltrerat älvvatten för diskning och 
tvättning. Hälsovårdsnämnden anser, att sistnämnda ledning bör slopas för 
bostäder och matvarubutiker. 

Ehuru Norrköpings dricksvatten avsevärt förbättrats under senare år, kan 
ej lämnas något högt vitsord åt dess hygieniska beskaffenhet. Det är dess­
utom otillräckligt, i det att stora delar av tätt bebyggda områden utanför 
stadsplanen äro uteslutna från vattentillförsel till de enskilda tomterna. Inom 
bebyggelsen utom stadsplanen anträffas sällan ett i sundhets avseende gott 
vatten. I Karlskrona har råvattnet förbättrats något genom tillsats av aktivt 
kol. Vattentrycket är alljämt otillfredsställande. Beslut föreligger emeller­
tid om vattenledningsverkets förbättring och utbyggnad. 

A den egentliga landsbygden finnes ofta å större platser mindre vattenled­
ningsverk. Eljest hämtas vattnet ur grävda brunnar, rörbrunnar, naturliga 
källor och även från vattendrag. I Melleruds köping, Älvsborgs län, är ett 
modernt vattenverk under uppförande och beräknas kunna tagas i bruk under 
år 1937. Munkfors brukssamhälle har nu fått reningsverk, varigenom sam­
hället förses med filtrerat älvvatten; vattnet är rent och ur bakteriologisk syn­
punkt utan anmärkning men har ibland, sannolikt genom vid reningen tillsatta 
kemikalier, haft en bismak, som gjort det mindre njutbart som dricksvatten. 
I Hagfors har vattenledningsverket blivit färdigt och vattenledning indragits 
i samtliga lägenheter. I Uddeholm har ett reningsverk för sjövatten anlagts 
och tagits i bruk. Under året har färdigbyggts vattenledning för Norbergs 
munieipalsamhälle. Vid Fagersta bruk, där vattenledningens framdragande 
inom hela samhället avslutats, är vattnet, ehuru godkänt av expert, icke väl­
smakande samt humusfärgat; åtgärder skola vidtagas för att förbättra vattnet. 

Mot vattnets beskaffenhet på landsbygden riktas här och var anmärkningar, 
ofta till följd av vattenbrunnarnas dåliga beskaffenhet. Ej sällan hava dessa 
olämpligt läge i förhållande till omgivningen, bristfällig överbyggnad samt 
dåligt skydd mot förorening med ytvatten. Här och var användes ytvatten 
för hushållsbruk. Ett belysande exempel på faran av att använda förorenad 
is för hushållsbruk omnämnes från norra delen av Östergötlands län, där is 
förmedlat nervfebersmitta. I Storfors och Nykroppa har vattenledningsvatt­
net utgjorts av ofiltrerat sjövatten, som är starkt förorenat av colibakterier, 
varför hälsovårdsnämnden genom anslag vid varje tappställe varnat för vatt­
nets användande till hushållsända mål i okokt tillstånd. Undersökningar pågå 
för att få till stånd en mera tillfredsställande vattenförsörjning i dessa sam­
hällen. I Bjurholms munieipalsamhälle, Västerbottens län, anses vattenled­
ningsvattnet otillräckligt och reningsverket bristfälligt. 

Vattentillgången har på grund av torkan ofta varit knapp på ett stort an­
tal platser i landet. 
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Avledning av spill- och grundvatten. 

I städerna och även i andra större samhällen avledes spillvattnet som regel 
fullständigt genom underjordiska avloppsledningar. 

I flera städer och municipalsamhällen hava större revisionsarbeten å kloak­
nätet utförts. En reningsanläggning planeras i Jönköping. För Sävsjö har 
anlagts ett reningsverk, som redan tagits i bruk. Det nya reningsverket i 
Eslöv torde bliva färdigbyggt under 1936. I Mölndal har nu det stora cen­
trala reningsverket blivit fullt färdigt och tagits i bruk. Sedan Borås stads 
reningsverk nu varit i funktion ett par år, har Viskans vatten betydligt för­
bättrats. För den del av Norbergs municipalsamhälle, som är belägen på östra 
sidan av Norbergsån, har anlagts ett allmänt kloaksystem, som utmynnar i 
ån nedanför samhället. Av 1933 års förslag till den stora avloppsfrågans ord­
nande i Stockholm har tryckledningen från Karl XII:s torg till Stadsgården 
under året tagits i bruk. Avloppstunneln Slussen—Danvikstull samt den 
avskärande ledningen i Söder Mälarstrand hava färdigställts och tagits i 
bruk; allt spillvatten från staden med undantag av Kungsholmen utledes i Te­
gelviken. Dykarledningen under Hammarbykanalen samt reningsanläggnin­
gen vid Henriksdal hava under året påbörjats. 

Otillfredsställande avloppsförhållanden, särskilt i form av förorening av 
vattendrag, hava iakttagits å en del orter. I västra delen av Växjö stad upp­
tages spillvatten av ett öppet dike. I Växjö Östregård, där ett reningsverk an­
ses nödvändigt, utmynna avloppen dels i Växjösjön dels i ett öppet dike, som 
leder genom S:t Sigfrids sjukhusområde. Till följd av det ständigt växan­
de antalet w. c.-anläggningar i Karlskrona hava stadens stränder alltmer för­
orenats från kloakutloppen. De otillfredsställande avloppsförhållandena i 
Skanör och Falsterbo medföra stor risk för brunnarnas förorening. Mölndals-
ån och Gullbergsån visa alltjämt en betydande förorening, som väsentligen 
härrör från utanför Göteborg belägna fabriker. De stadsdelar, som genomfly-
tas av Mölndalsån, besväras alltjämt under sommaren av stank från det för­
orenade vattnet. I Örebro förekommer fortfarande betydande förorening av 
Svartån dels från Örebro pappersbruk, dels från stadens kloaker. Sjön Alsen 
har börjat uppvisa betänklig förorening från Askersunds kloaker. 

Å den egentliga landsbygden förekomma här och var kloakledningar, sär­
skilt i orter med större sammanträngd befolkning. Nyanläggningar och ut­
vidgningar av kloaknätet omnämnas från flera län. Vid den nuvarade bebyg­
gelsen å landsbygden inredas ofta s. k. moderna bekvämligheter i bostäderna 
utan att hänsyn tages till hur spillvattnet skall kunna avledas på lämpligt 
sätt. Emellanåt avbördas spillvattnet till närmaste dike, som ej sällan är be­
läget utmed allmän väg. Ofta hyser man även en felaktig uppfattning angå­
ende effekten av enkelt konstruerade rensbrunnar. 

Från flera län påtalas förorening av landsbygdens öppna diken samt sjöar 
och vattendrag genom spillvatten. Bålsta samhälle har tillsvidare ordnat sin 
avloppsfråga genom insättande av Hoffmannbrunnar i ledningarna till ett stort 
öppet dike, som dock så småningom bör ersättas med sluten huvudledning. De 
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öppna avloppsdikena inom Bro stationssamhälle vålla fortfarande obehag un­
der sommartiden. Inom tätare bebyggda delar av Norrköpings utomplaneom-
råde hava under året inga avloppsledningar kommit till utförande; vid och 
kring dessa bebyggelser förekomma öppna diken med stinkande avfall bero­
ende på bristande förtänksamhet vid bebyggelsens början. Avloppsförhållan­
den äro fortfarande otillfresställande i Tingsryd, Hovmantorp, Ryd och Åseda 
i Kronobergs län samt i Torups och Ullareds stationssamhällen i Hallands 
län. Inom Kinna och Fritsla samhällen i Älvsborgs län avledes spillvattnet 
genom ett flertal enskilda ledningar till åarna och till öppna diken i samhällena. 
Länsstyrelsen i Västerbottens län har vid vite ålagt municipalstämman 
i Bjurholms municipalsamhälle att uppdika en samhället genomlöpande ravin, 
där avloppsledningar med eller utan reningsbrunn utmynna. 

Förorening från sulfat- och sulfitfabriker omnämnas från Munkfors i Jön­
köpings län, Aspa bruk i Örebro län samt från Ljusne och Piteå. En vid 
Konga sulfitfabrik nyuppförd uppsamlingsdamm för lut har ej fyllt sitt ända­
mål, då den ej kunnat göras ordentligt tät. Åtgärder hava vidtagits för att 
avhjälpa olägenheter av lukt från ett dike, vari samlats garveriavfall från en 
kromläderfabrik i Svenljunga. Därvid har anlagts en särskild ränna för att 
avleda vattnet till Åtran. 

Ifråga om avledning av grundvatten omtalas avdikningar på flera håll av 
vattensjuka områden. 

Renhållning. 

I städer och samhällen, där hälsovårdsstadgans bestämmelser för stad äro 
gällande, tillgodoses latrinrenhållningen såsom regel genom tunnsystem och 
år från år ökat antal vattenklosetter. Nämnvärda missförhållanden synas 
icke föreligga. Bortforslingen brukar ske genom renhållningsverk, där sådana 
finnas, eljest genom antagna entreprenörer eller genom gårdsägarnas egen för­
sorg. Upplagsplatser för latrin omnämnas från flera håll och giva stundom 
anledning till klagomål (flugor, råttor, lukt). I Visby har upplagsplatsen 
olämpligt läge i närheten av landsväg och sjukhus. 

Uppsamling av sopor och köksavfall sker i allmänhet i särskilda kärl, här 
och var med två- eller tredelning av sopor, köksavfall m. ni. I Halmstad an­
vändes köksavfall i strid med föreskriften i § 20 mom. 3 hälsovårdsstadgan 
till gödsling inom stadens planlagda område. 

Renhållning av gård och gata har icke givit anledning till särskilda anmärk­
ningar. Bortforslingen utföres i huvudsak på samma sätt som i fråga om 
latrinen. I Eslöv har införts en ny typ av sopuppsamlingskärl, som tillåter 
dammfri tömning. Flerstädes finnas särskilda upplagsplatser för avfallet. 
I Linköping har en ny avstjälpningsplats för sopor och skräp anordnats, var­
vid Bradfordsystemet kommit till användning och ej givit anledning till an­
märkning. Varberg har erhållit ny avstjälpningsplats vid havsstranden strax 
utanför det planlagda området. 

Anmärkning har gjorts på avstjälpningsplatserna vid Visby, Falköping och 
Luleå. Stadsläkaren i Falköping omtalar, att det såväl på själva tippnings-
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platsen som vida däromkring uppstår en dålig, besvärande lukt, som under 
sommarmånaderna övergår till vidrig stank. Dessutom utvecklas vid den 
bränning, som är i gång praktiskt taget under hela året, en tjock, kväljande 
rök, som vid viss vindriktning föres upp till stadens centrala delar. 

Svinhus, fähus och stallar finnas endast till ett ringa antal inom samhäl­
lena. Svinhållning är på ett stort antal ställen, helt eller delvis förbjuden, un­
der den varma årstiden. 

Eenhållningen å landsbygden har visserligen med åren alltmer förbättrats 
men är fortfarande ofta försummad och bristfällig. Det är ingalunda ovan­
ligt med slaskhögar invid boningshusen samt bristfälliga avträden utan upp­
samlingskärl. Ladugårdshygienen står i ganska stor utsträckning på en låg 
nivå. Gödelstäder ligga ofta på bara marken även i närheten av bostäder. 
Renhållningen inom tätare bebyggda delar av Norrköpings utomplaneområde 
lämnar ännu mycket övrigt a t t önska. Anordningarna för tillvaratagande 
av sopor och köksavfall vålla ibland sommartid obehag vid Österby bruk, 
Dannemora gruva och Tobo bruk i Uppsala län. Vid Österby bruk ha de dock 
förbättrats, sedan särskilda, täckta kärl anskaffats för svinmat. 

Begravningsplatser. 

Från flera håll omtalas nyanläggningar, utvidgningar och dräneringar. P å 
den nyanlagda delen av begravningsplatsen å Vämö vid Karlskrona är mar­
ken delvis vattensjuk. 

Krematorium är under uppförande i Karlshamn. Nyt t krematorium har 
tagits i bruk i Vetlanda. 

Fabriker och näringar. 

Sanitära missförhållanden i fabriker och dylika anstalter anföras från 
några län. Beträffande vattenförorening genom spillvatten hänvisas till vad 
ovan sagts under »avledning av spillvatten». Luftförorening i form av illa­
luktande gaser och rök omnämnes från ett par håll. Sålunda meddelas at t 
röken från Slite cementfabrik medför sanitära obehag. Från sulfatcellulosa-
fabriken i Aspa bruk rapporteras fortfarande olägenheter av luftförskäm-
ning. En del arbetare vid Yxsjö gruvor i Örebro län ha klagat över, at t luf­
ten vid malmkrossningen i hög grad är bemängd med stendamm samt at t vid 
röstningen av malmen svavelhaltiga gaser bildas, vilka förorsaka hosta. 

Besiktning av minderåriga arbetare verkställes såsom regel helt eller delvis 
av vederbörande förste provinsialläkare. Iak t tagna missförhållanden hava i 
många fall givit anledning till föreskrift om ändrad sysselsättning eller sär­
skilda villkor för arbetet. Provinsialläkaren i Kinna distrikt påpekar de all­
varliga olägenheter, som följa av att framförallt kvinnor och minderåriga sys­
selsättas inom textilindustrien. 

Sju fall av blyförgiftning hava inträffat vid Ekeby bruk i Uppsala län. I 
Varberg har gjorts anmälan till yrkesinspektionen angående kromsyreskador 
å arbetare i en cykelfabrik. Under året har ytterligare en arbetare vid Ströms­
näs järnverk i Örebro län tilldelats invaliditetsersättning för »stendamms-
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lunga». E t t fall av koloxidförgiftning har inträffat vid Glava glasbruk i 
Värmlands län i en gasgenerator för uppvärmning av glasvanna. Föregående 
förgiftningsfall hava föranlett bolagsledningen att installera en fläkt, som blå­
ser bort koloxiden med sotning, men denna anordning tyckes icke alltid vara 
effektiv. Provisialläkaren i Fagersta vitsordar livligt bruksledningens om­
sorger att skapa goda arbetslokaler för a t t minska olägenheter vid arbetet. Un­
der året har företagits läkarundersökning å alla vid bruket sysselsatta arbe­
tare, som äro utsat ta för kisel- och stendamm. Resultatet har varit bättre än 
man väntat. Särskilt utsatta äro kvartskvarnarbetare samt vällungsmakare 
och en del martinarbetare. 

Bostäder. 

I fråga om städer, köpingar och municipalsamhällen innehålla årsberättelser­
na kortfattade upplysningar om bostadsinspektion, dess organisation och verk­
samhet. 

Byggnadstekniken och anspråken på goda och ändamålsenliga bostäder med 
alla bekvämligheter har gåt t betydligt framåt de sista åren. Detta gäller i 
synnerhet de samhällsliknande orterna. De statliga åtgärderna för bostads­
förbättringar m. m. hava givetvis varit ägnade at t i icke väsentlig grad råda 
bot på de mest påtagliga bristerna i avseende å bostäderna. Glädjande resul­
tat av denna verksamhet kan redan konstateras, ehuru ännu ett icke ringa 
antal bristfälliga bostäder återstå. Även den systematiska bostadsinspektion, 
som provinsialläkarna här och var tillämpa inom sina distrikt bidrager till en 
genomgående förbättring av landsbygdens bostadsstandard. 

Tills5rnen av bostäder å landsbygden är organiserad inom Malmöhus och 
Västernorrlands län. 

Relativt goda synas bostadsförhållandena vara i Jönköpings. Kronobergs, 
Malmöhus och Västmanlands län. mindre gynnsamma i andra län, särskilt i 
vissa traktor av Norrbotten. De äldre kalkstenshusen på Gotland ära före­
mål för kritik framför allt på grund av fukt från grunden. Förbättrade bo­
stadsförhållanden anföras från de flesta län, varibland må nämnas Uppsala, 
Södermanlands, Östergötlands, Kalmar och Västerbottens län. T allmänhet 
hava statare, torpare och andra jordbruksarbetare de sämsta bostäderna, un­
der det at t fabriksarbetare och med dem jämställda bruka vara rät t väl till­
godosedda. 

T fråga om bostadsskötseln påtalas från flera län ovanan att tränga ihop 
sig i ett rum. särskilt vintertid, även om annat utrymme finnes. Denna konst­
lade trångboddhet tillskrives i allmänhet uppvärmningssvåriglieter och strä­
van att spara på bränslet. Det är sålunda icke ovanligt, att hela familjen 
dygnet om vistas i köket. 

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. 
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Ohyrebekärnpandet. Bostadsohyran utgör på många håll en verk­
lig plåga. För dess bekämpande användes i allt större utsträckning gasbe­
handling med eyanväte. 

Samlingslokaler. 

Mot skolorna samt dans- och andra nöjeslokaler riktas här och var anmärk­
ningar rörande ventilations- och belysningsförhållanden samt ohygieniska 
dricksvattenanordningar. Förste provinsialläkaren i Kronobergs län påpekar, 
att dansbanorna ofta kringbyggas med tunna, löstagbara brädväggar för att 
kunna användas även vintertid. Då sådana lokaler icke kunna nöjaktigt upp­
värmas, böra de av hälsovårdsnämnderna förbjudas under den kalla årstiden. 
Från Kronobergs län klagas över att bekvämlighetsanordningarna vid dans­
banor och »tivolin» ofta äro under all kritik. Förste provinsialläkaren i Malmö­
hus län framhåller som en allvarlig anmärkning beträffande en del skollokaler 
i Löberöds distrikt, att de sakna elektriskt ljus. Påfallande många anmärk­
ningar göras beträffande skolorna i Värmlands län. 

Andra samlingslokaler giva mera sällan anledning till uttalanden från för­
ste provinsialläkarna, och de sparsamma anmärkningarna avse i regel ventila­
tionen. 

Bad och badanstalter, skol- och folkbad. 

Inom tätare bebyggda samhällen, framför allt städerna, synas möjligheterna 
till varmbad vara tämligen väl tillgodosedda. 1 Öregrund pågår uppförande 
av nytt varmbadhus. Gränna stads badhusfråga är dock fortfarande olöst. 

Å landsbygden äro möjligheterna till varma bad däremot ännu alltjämt 
tämligen bgränsade. Allmänheten är hänvisad till de badmöjligheter, som fin­
nas vid brukssamhällen, industriella anläggningar, ålderdomshem, mejerier, 
bryggerier och järnvägsstationer. Vid en del industrianläggningar finnas 
badmöjligheter för arbetarna och deras anhöriga. Förste provinsialläkaren i 
Gävleborgs län anmärker, att skolbadsförhållandena icke äro tillfredsstäl­
lande, i det att stora delar av länet sakna skolbad. Från stora delar 
av landet omnämnas tillkomsten av nya badinrättningar eller planerandet av 
dylika. Intresset för skol- och folkbad är starkt i stigande, icke minst tack vare 
den propaganda för och det stöd åt badväsendet på landsbygden, som lämnar 
av Pensionsstyrelsen, Svenska röda korset, Svenska gymnastikförbundet, Sven­
ska föreningen för folkbad, jordbrukarnas organisationer ra. fl. Bland län, 
där badintresset under senare år gått avsevärt framåt må nämnas Stockholms, 
Uppsala, Södermanlands, Östergötlands, Gotlands, Malmöhus, Göteborgs och 
Bohus, Värmlands, Kopparbergs och Västernorrlands län. Förste provinsial­
läkaren i Värmlands län framhåller såsom särskilt glädjande, att planer här 
och var uppgjorts för tillgodoseende av badmöjligheter inom alla delar av vissa 
kommuner, vilket möjligen kan vara en följd av råd i utsända cirkulärskrivel­
ser. I Mjölby har under året uppförts nytt varmbadhus. 

Anmärkningar riktas fortfarande mot bruket att taga vatten till badhuset i 
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Gustavsberg, Stockholms län, från viken utanför, som är förorenad av kloak­
vatten. 

Möjligheterna till kallbad sommartid synas mer och mer utnyttjas och in­
tresset härför vara stort. Ett friluftsbad är under anläggning i Uppsala norr 
om nuvarande Fyrisbadet samt inne i Linköping. Nya friluftsbad planeras 
i Västerås och Arboga. Kalmar, Visby, Filipstad och Östersund sakna allt­
jämt lämpligt beläget kallbad. 

Födoämnen och njutningsmedel. 
I fråga om städerna och andra samhällen innehålla årsberättelserna uppgif­

ter om antagande av matvarustadga, om införande av köttbesiktningstvång 
och frivillig köttbesiktning, om mjölkkontrollen ävensom förekomsten av slakt­
hus och slakterier. Särskilda uppgifter lämnas över beslagtagna födoämnen, 
i huvudsak animaliska. Vidare redogöres för åtgärder för undanröjande av 
missförhållanden i tillverknings- och försäljningslokaler för livsmedel även­
som å näringsställen. 

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

Den allmänna livsmedelshygienen å landsbygden uppvisar en fortskridande 
förbättring, ehuru alltjämt stora och allmänna brister förefinnas. Från mån­
ga håll, varibland särskilt må nämnas Stockholms, .Värmlands, Örebro och ett 
flertal andra län, efterlysas reglerande lagbestämmelser för att tillgodose hy­
gieniska krav på den ambulerande matvaruhandeln, som är föremål för mycken 
och skarp kritik. Svårigheterna beträffande kontrollen av denna slags livs­
medelshantering äro under nuvarande förhållanden synnerligen stora. 

Förste provinsialläkaren i Norrbottens län meddelar, att sjukdomar, som 
kunna skyllas på C-vitaminbrist, höra till sällsyntheterna. Hjortron, varav 
skörden varit mycket god, användes allmänt av befolkningen även under vin­
tern i form av sylt, konserverade eller rårörda. Den statliga äppelutdelnin­
gen framhålles som ett mycket uppskattat tillskott i dieten. 

Alkohol. Spritmissbruk påtalas från många håll och torde vara van­
ligast bland den ungdom, som saknar motbok. Lönnbränning förekommer här 
och där, men lönnbrännarna äro svåra att komma åt, då de arbeta dolda av de 
stora skogarna. Från Tranemo distrikt meddelas att ungdomssuperiet till­
tagit under det senaste året, vilket man haft tillfälle iakttaga vid de ofta fö­
rekommande danstillställningarna. 

K a f f e . Missbruk av kaffe omnämnes från flera län. Kaffe får ej sällan 
ersätta lagad mat och drickes ofta av barnen på fastande mage, innan de gå 
till skolan på morgonen. Den ensidiga dieten och det myckna kaffedrickande, 
som förekommer i bl. a. Jämtlands läns skogsdistrikt, anses inverka menligt 
på folkhälsan. 

T o b a k . Särskilt cigarrettrökning bland ungdomen ger anledning till på­
pekanden från flera håll. Ett missbruk inom Norrbottens län, som det visat 
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sig möta stora svårigheter att stävja, är användandet av snus hos skolbarn 
och annan ungdom. 

Skyddskoppympning. 

Skyddskoppympningen har under 1936 varit anordnad i enlighet med före­
skrifterna i gällande lag, å landsbygden genom möten förlagda huvudsakligen 
till våren och hösten. 

Beträffande 5'mpningens omfattning och vaecinationsprocenten redogöres 
närmare här nedan under B. Skyddskoppympningen. 

Från flertalet län omnämnes, att anmaningar och föreläggande om skydds­
koppympningens fullgörande givits i allmänhet med gott resultat. Motvil­
jan mot vaccinationen har dock mångenstädes gjort sig särskilt starkt gällan­
de. På flera håll inom Jönköpings och Kronobergs län synes förefinnas en 
uttalad obenägenhet mot vaccinationen. Antivaccinationsföreningarna bedri­
va där fortfarande sin skadliga verksamhet, huvudsakligen i Markaryds och 
Ljungby provinsialläkardistrikt. Antalet vaccinerade barn inom Kopparbergs 
län är som vanligt synnerligen lågt. Från en del socknar kan man tala om 
en verklig vaecinationsstrejk. Ett glädjande undantag utgör Smedjebackens 
distrikt. Ej heller från Grängesbergs extra provinsialläkardistrikt talas om 
påtagligt motstånd. På vissa håll inom Gävleborgs län såsom i Gysinge är 
vaccinationsmotståndet fanatiskt. Med anledning av inträffade smittkopps-
fall i Finlands gränstrakter mot Sverige anordnades frivillig ympning för be­
folkningen i de kommuner som ligga nära gränsen. Tillströmningen till des­
sa ympningsmöten blev mycket stor. Även inom distrikt, där motståndet mot 
vaccinationen i många år varit stort, blev skyddskoppympningen populär. Tull­
personalen vid gränsen revaeeinerades. Ympningsplikt för resande från Fin­
land infördes för viss tid. 

Emellertid saknas det icke anmärkningar mot myndigheterna för slapphet 
och bristande kontroll i fråga om övervakandet av skyddskoppympningens ef­
terlevnad. Från flera län framhålles, att den kontroll, som åvilar skolsty­
relser, hälsovårdsnämnder och pastorsämbeten ej utövas med önskvärt nit. Myn­
digheterna synas på vissa håll vara fullständigt likgiltiga för saken. 

Väsentliga anmärkningar hava icke riktats mot vaccinens beskaffenhet. 
Undantagande från skyddskoppympning. Under år 1936 

hava till medicinalstyrelsen inkommit 867 framställningar om befrielse från 
skyddskoppympning jämlikt 5 §, 2 eller 3 mom. lagen om skyddskoppymp­
ning. Av dessa hava 240 bifallits, 20 underställts KungL Maj:ts prövning och 
37 ej upptagits till prövning på grund av ofullständiga ansökningshandlingar, 
samt 70 hänvisats till vederbörande ympare för erhållande av uppskov med 
ympningen. 

Spädbarns- och fosterbarnsvården. 

Den särskilda inspektion genom förste provinsialläkarna och med dem lik­
ställda stadsläkarna av enskilda och kommunala spädbarns- och förlossnings­
hem, som påbörjades under år 1929 med anledning av vissa missförhållanden 
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bland annat i sanitärt hänseende, har fortgått under året med gott resultat. 
Enligt av styrelsen lämnade direktiv skulle därvid särskilda rapporter insän­
das allenast i fråga om nytillkomna eller tidigare icke inspekterade hem, el­
ler sådana, vilkas verksamhet väsentligen omlagts eller som vid föregående in­
spektioner 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. Delvis på grund av propaganda, delvis spontant har 
intresset för den förebyggande barnavården blivit livligare. Från Örebro län 
meddelas att den i slutet av år 1935 startade barnavårdscentralen i Nora blivit 
flitigt besökt. 

Svårare näringsrubbningar och rachitis hava numera blivit relativt säll­
synta sjukdomar. I Norrbottens län är dock rachitis tämligen vanlig hos den 
bofasta befolkningen. Lapparna däremot äro ganska befriade från denna sjuk­
dom. Detta har förklarats bero på att lappbarnen redan som spädbarn — vid 
fyra à fem månaders ålder — få börja suga och tugga på soltorkat renkött. 
Köttet, som innehåller ej obetydliga mängder fett, torkas på eftervintem och 
våren, då solstrålningen genom reflexion från snöfälten får stor intensitet. 
Därvid aktiveras antagligen betydande mängder D-vitamin. Under efter­
vintern och våren, som är lapparnas flyttningstid, samt under sommaren få 
lapparnas barn vistas ute i frisk luft och sol mycket mer än de bofasta barnen. 

Förebyggande åtgärder mot endemisk struma. 

I enlighet med Medicinalstyrelsens anmaning i cirk. till samtliga tjänstelä­
kare den 27 april 1936 ha förste provinsialläkarna lämnat redogörelse för jod-
profylaktiska åtgärder i trakter med endemisk struma. 

I Nyköping är godartad strama, som sällan giver upphov till något verk­
ligt sjukdomstillstånd, ej sällsynt bland flickor i pubertetsåren. Talrika fall 
synas förekomma i omgivningarna av Katrineholm. Den ringa strumafrekven-
sen i själva staden anses vara en följd av, att där förefinnes ett utmärkt dricks­
vatten. I Tunabergs socken, Södermanlands län, hava vid föregående års un­
dersökningar anmärkningsvärt många strumafall iakttagits; föreskrift om pe­
riodisk jodmedikation har lämnats med till synes gott resultat. Vid skolbarns­
undersökningar inom Björkviks provinsialläkardistrikt i Södermanlands län 
har det visat sig, att ungefär 20 % av barnen äro behäftade med struma. Hit­
intills ha för dessa barn ordinerats små joddoser. Från och med 1936 har till 
alla skolbarn inom distriktet lämnats ett tryckt meddelande till föräldrar, vari 
rekommenderas användande av joderat koksalt. 

Förste provinsialläkaren i Östergötlands län har i föredrag inför Linköpings 
läkarsällskap i september 1936 framlagt en utredning rörande förekomsten av 
endemisk struma i länet. Framställningen byggde bl. a. på de iakttagelser, 
som gjorts i samband med besiktningarna av de minderåriga arbetarna under 
den senaste 5-årsperioden, samt på resultatet av de skolbarnsundersökningar, 
som utförts genom Röda korsets försorg under samma tid. Materialet omfat-
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tade uppgifter från de årliga besiktningarna av omkring 1 000—1 600 min­
deråriga arbetare, varav cirka 1/3 flickor, samt undersökning av sammanlagt 
omkring 14 000 skolbarn. Resultaten, som rätt väl ansluta sig till den Höjer-
ska undersökningen rörande strumans förekomst i Sverige, lämna stöd för det 
antagandet, att man inom vissa delar av länet måste räkna med förekomsten av 
en endemisk struma. Till strumaområdena höra norra delen av länet inklu­
sive Motala, trakten av Mjölby och Åtvidaberg samt södra delen av länet, som 
omfattas av Småland. Östgötaslätten samt i synnerhet Vikbolandet utvisa 
däremot jämförelsevis ringa förekomst av struma. Med hänsyn till dessa un­
dersökningsresultat och med beaktande därav, att toxiska former av struma äro 
vanliga inom länet har förste provinsialläkaren ansett det vara en hälsovårds­
angelägenhet av vikt att vidtaga förebyggande åtgärder för att motverka den 
endemiska struman. Han har i detta avseende i samråd med Röda korset av­
fattat ett flygblad innefattande råd till husmödrarna i Östergötland att i hus­
hållen begagna joderat salt i stället för det vanliga koksaltet. Flygbladen ha 
tryckts genom Röda korsets försorg och äro avsedda att utdelas i samband 
med dess skolbarnsundersökningar. Det vore även önskvärt att skolbarnen 
tillförsäkrades viss förebyggande behandling genom att på skolmyndigheter­
nas bekostnad erhålla små joddoser i form av tabletter eller karameller. Ett 
strumaområde finnes inom östra delen av Stavnäs i Värmlands län. Terrängen 
är här en sakta sluttning ned mot Glavsfjordsdalen. Profylaktiska åtgärder 
ha där vidtagits enligt »salt- och skolmetoderna». 

Kvacksalveri. 

Kvacksalveri omnämnes alltjämt från de flesta län och utövas i stor ut­
sträckning av kringresande homeopater, ögondiagnostici och chiropracter. I 
Stockholm har dock ingen blivit dömd för inom staden bedrivet kvacksalveri 
och icke heller har förhör i något fall hållits på begäran av polismyndighet på 
annan ort rörande därstädes av personer från Stockholm utövad illegal läkar­
verksamhet. Provinsialläkaren i Tanums distrikt, Göteborgs och Bohus län, 
omnämner en legaliserad form av kvacksalveri och läkemedelsförsäljning, som 
vunnit stor utbredning bland befolkningen. Härvid åsyftas gratisutgivandet 
av »Prosten Heumanns berömda läkarbok» för att stimulera intresset för i 
boken rekommenderad medicin, som därigenom rekvireras i stor utsträckning. 
I Västmanlands län tilltager kvacksalveriet fortfarande och har antagit sådana 
former, att ett stävjande därav genom kraftigt ingripande från statsmakter­
na anses nödvändigt. En f. d. verkstadsförman i Västerås, som sedan flera 
år praktiserat som »naturläkare» samt är innehavare av ett »Dietfysikaliskt 
institut», har anmälts till åtal. 

Infektionssjukdomar. 

Allmänna hälsotillståndet inom landet år 1936 kan betecknas såsom gott eller 
mycket gott. Av smittsamma sjukdomar ha endast den akuta barnförlam­
ningen samt inom Västerbottens och Norrbottens län scharlakansfebern givit 
anledning till särskild uppmärksamhet. 
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Beträffande infektionssjukdomarnas frekvens i de olika länen och under 
olika månader hänvisas till Tab. 7 och i riket månadsvis Tab. S samt vidare 
till Kap. 3 Sjukvården utom sjukhusen, B. 

/ epidemilagen närmast avsedda sjukdomar. Scharlakansfebern 
synes i allmänhet hava varit godartad. Större antal sjukdomsfall hava inträf­
fat i Stockholms stad och län samt i Göteborgs stad, Västernorrlands, Jämt­
lands och i synnerhet Västerbottens och Norrbottens län. Sjukdomen förekom 
i Stockholm i 393 fall mot 498 under år 1935 och synes sålunda befinna sig på 
fortsatt tillbakagång efter senaste toppunkten på epidemikurvan år 1934 med 
1161 anmälda sjukdomsfall. I de fyra nordligaste länen har scharlakansfebern 
varit mycket utbredd. Fallen hava i regel varit lindriga och många gånger 
undandragits läkares kännedom. Enstaka dödsfall ha dock förekommit. Alla 
åtgärder, som vidtagits för att begränsa epidemien, hava visat sig vara tämligen 
resultatlösa. Som orsak härtill bidrager, att föräldrarna ofta, trots att de sä­
kerligen varit medvetna om, att barnen varit insjuknade i scharlakansfeber, ej 
anmält detta utan givit dem möjlighet att obehindrat infektera sina lekkam­
rater. I Jämtlands län har sjukdomen varit särskilt koncentrerad till Ström­
sunds provinsialläkardistrikt, varifrån icke mindre än 286 av hela länets 646 
fall inrapporterats. Från Västernorrlands län hava anmälts 438 fall samt från 
Västerbottens och Norrbottens län 1165 resp. 1203 fall. Mest utbredd synes 
sjukdomen hava varit i Byske, Dorotea, Skellefteå, Nederkalix och Arvidsjaurs 
provinsialläkardistrikt. Inom vissa län, varibland särskilt må nämnas Upp­
sala, Jönköpings, Västmanlands och Gävleborgs län, har sjukdomen gått gan­
ska avsevärt tillbaka. 

Difterien har likaledes varit godartad och praktiskt taget saknats inom 
vissa län. Jämtlands län synes hava varit fullständigt förskonat från difteri. 
Från Jönköpings, Kronobergs och Gävleborgs län samt från Norrköpings stad 
har rapporterats endast 1 difterifall. I Västerbottens län, där sjukdomen 1935 
visade en ganska betydande ökning, har frekvensen nedgått till endast 25 an­
mälda fall. I Stockholm har anmälts 100 fall mot endast 25 år 1935. De 
flesta inträffade under senare halvåret. Stigande difterifrekvens har rappor­
terats även från Stockholms (104 fall), Kalmar (64 fall) och Norrbottens län 
(166 fall). 

Av smittkoppor hava inga fall förekommit. 
Med hänsyn därtill, att nytt formulär för medicinalstyrelsens översikt av 

sammandragen av epidemirapporter fastställts att gälla från och med den 1 
januari 1936, har styrelsen i cirk. skrivelse 22 febr. 1936 anmodat samtliga 
förste provinsialläkare samt därmed likställda stadsläkare att vid avgivande 
av halvmånadsrapport särskilja tyfus och paratyfus, vilka förut sam­
manförts under gemensam rubrik. 

Inga större anhopningar eller epidemier av tyfus hava förekommit. Någ­
ra fall hava som vanligt inträffat i Arbogatrakten. 

Paratyfus företer i Stockholm med 126 anmälda sjukdomsfall den hög­
sta siffra, som iakttagits sedan år 1916, då sjukdomen började upptagas i 
statistiken. Sjukdomen uppträdde under tiden maj—november med två snabbt 

3—380648. Kundl. Medicinalstyrelsens ber. for år 1936. 
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stigande och sjunkande toppar i juni och oktober. Den första toppen represen­
terades huvudsakligen av sjukdomsfall med bakterietypen Breslau som sjuk-
domsalstrare, den senare däremot i övervägande antalet fall av typen Sehott-
muller. Någon gemensam smittokälla kunde icke konstateras för flertalet av 
de under tiden maj—september inträffade sjukdomsfallen. Från slutet av 
oktober träffade sjukdomen med enstaka undantag kvinnor och barn, vilket 
förde tanken till mjölk och sötsaker såsom bärare av smittan. Sedermera blev 
det alltmer tydligt, att denna kom från brödaffärer, tillhöriga ett stort livs­
medelsföretag. Med sannolikhet torde någon av företagets bageripersonal hava 
utgjort smittokälla. Epidemien var i stort sett av lindrig karaktär. I Vax­
holm uppträdde i september—oktober en paratyfusepidemi bland militären med 
76 fall. 

Rödsot har varit mindre vanlig inom de flesta län. I Stockholms stad 
har konstaterats 97 fall mot 192 under 1935. 

Årets b a r n f ö r l a m n i n g sepidemi är den svåraste, som drabbat vårt 
land under de sista 20 åren. Sjukdomen har varit spridd över större delen av 
hela landet. Endast Gotland har varit förskonat. De svåraste epidemierna 
härjade inom Göteborgs och Bohus (493, varav 61 aparalytiska fall) samt Älvs­
borgs län (441, varav 88 aparalytiska fall). Största frekvens nådde sjuk­
domen under september, då från hela landet sammanlagt icke mindre än 931 fall 
inrapporterades till medicinalstyrelsen. Men även för årets övriga månader 
och i synnerhet sista halvåret äro siffrorna jämförelsevis höga. Från hela 
landet rapporterades inalles 3039 fall, varav 383 voro utan förlamningar. 
Sjukdomen visade en ganska svårartad karaktär, särskilt inom de län, som 
voro mest hemsökta. Ett flertal dödsfall i respirationsförlamning inträffade. 
I Stockholm var dödsprocenten 12·3. Liksom under föregående år voro de i slu­
tet av epidemien inträffade fallen på flera håll av allt svårare karaktär. Me­
dicinalstyrelsen har förordnat bakteriologiska experter att på särskilt svårt 
hemsökta trakter av Uppsala, Södermanlands, Östergötlands, Jönköpings samt 
Göteborgs och Bohus län utföra vetenskapliga utredningar och undersökningar. 

Epidemilagens bestämmelser tillämpas fr. o. m. den 1 januari 1936 beträf­
fande Weils sjukdom. Av de under året från hela landet halvmånadsvis in­
rapporterade 17 fallen av denna sjukdom härröra 6 från Östergötlands och 4 
från Jönköpings län. 

Övriga epidemiska sjukdomar. Influensan har under årets första tre 
månader uppträtt i ett relativt stort antal, i allmänhet lindriga fall. Sjukdomen 
tyckes hava varit särskilt utbredd inom Östergötlands, Jönköpings, Göteborgs 
och Bohus, Värmlands, Örebro och Västmanlands län. Mässling synes hava 
varit spridd över större delen av landet och särskilt under årets första måna­
der varit synnerligen allmän på många håll. Mest hemsökta hava varit Got­
lands, Kopparbergs, Gävleborgs och Västernorrlands län. En utbredd epidemi 
förekom i Stockholm. Den hade pågått sedan de sista månaderna 1935, nådde sin 
kulmen under februari 1936, avtog i maj och juni samt upphörde i juli. Under 
vårens epidemi på Gotland inträffade flera fall av komplikationer från luft­
vägarna och nervsystemet med ett par dödsfall. En liknande epidemi uppträdde 
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under årets sista månader i Västernorrlands län. Även k i k h o s t a har va­
rit tämligen allmänt utbredd inom de flesta län. Ett synnerligen stort antal 
(1 556) fall har anmälts från Malmöhus län. Från Karlshamn rapporterades 
under december månad icke mindre än 214 fall. Infektiös icterus 
uppgives hava varit ganska vanlig i Göteborgs stad, i Södermanlands län — 
med stor anhopning inom Malmköpings provinsialläkardistrikt — samt i Älvs­
borgs län. Från Hallands län hava rapporterats endast 4 fall, vilka samtliga in­
träffat i Halmstad. Påssjuka har förekommit i vanlig utsträckning inom 
de flesta län. Talrika fall av röda hund omnämnas från Kalmar län. I 
Karlskrona förekom under första halvåret en utbredd epidemi med ej mindre 
än 264 anmälda fall. 1 fall av tularemi har liksom förra året iakttagits 
i Tierps provinsialläkardistrikt i Uppsala län. Ovanligt nog hava förekommit 6 
fall av f r o s s a i Uppsala med närmaste omgivning. Smittan hade ådragits 
i Grekland och Abessinien. På Gotland hava inträffat en del fall av e n-
c e p h a l i t med okänd ätiologi, vilka utförligt beskrivits av doktor G. Bexe-
lius i Nordisk medicinsk tidskrift haft. 1 år 1937. 

Vård och isolering. Personer, lidande av eller misstänkta att lida av någon 
av de i epidemilagen avsedda sjukdomarna, hava i regel intagits å epidemi­
sjukhus. Där hava även vårdats fall av mässling, kikhosta, influensa och andra 
smittsamma sjukdomar, vilka intagits på »sociala indikationer». Inom Upp­
sala län har endast epidemisjukhuset i Uppsala hållits öppet. Förste provin­
sialläkaren i Gotlands län anser, att epidemisjukvården icke är tillfyllest 
ordnad, så länge en avdelning å det enda epidemisjukhus, som finnes inom länet, 
är upplåten för vård av lungsotssjuka. Epidemisjukhuset i Ängelholm anses 
vara för litet för ortens behov. Av Västernorrlands landsting ägda eller för­
hyrda anstalter har medicinalstyrelsen tillstyrkt statsbidrag endast för epide­
misjukstugan i Grundsunda. Till följd av den starkt tilltagande scharlakans-
feberfrekvensen i Västerbottens län hava epidemisjukhusen därstädes varit 
starkt överbelagda. Sex provisoriska sjukhus hava därför måst inrättas. 
Landstinget har beslutat, att ingående ombygga och utvidga Umeå epidemi­
sjukhus. Arbetet skall utföras under år 1937, men arbetstvister hava ställt sig 
hindrande i vägen för detsamma. 

B. Skyddskoppympningen. 

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

Då relativtalen beräknats på de föregående år levande födda, må anmär­
kas, att största ympningsfrekvensen, åtminstone i vissa delar av riket, före­
kommer vid barnens inträde i skolåldern, åren närmast före och efter, och 
att sålunda till denna levnadsålder en hel del hunnit avlida (under första 
levnadsåret c:a 5 %). Vid bedömandet torde även hänsyn böra tagas till en 
viss ojämnhet i ympningsfrekvensen under olika ar. För året uppgick vacci­
nationsprocenten till 78·1 mot 65·i föregående år. (Se vidare under II : 2: A. 
Hälsovårdsförhållandena i allmänhet, Skyddskoppympningen.) 
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Ympningsprocenten var i några län ovanligt hög, i Södermanlands län 127 % 
och i Norrbottens län — pä grund av smittkoppornas stora utbredning i 
norra Finland — ej mindre än 193 %. Antalet revaccinationer i senare länet 
uppgick till ej mindre än 11 450 mot ett 20-tal föregående år. 

Tab. B. Skyddskoppympningen i riket år 1936. 

Tab. C. Utlämning av vaccin från bakteriologiska laboratoriet år 1936. 

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

C. Karantänsväsendet m. m. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Jämlikt bestämmelserna i Kungl. Maj :ts karantänskungörelse den 4 maj 1934 
(nr 142) hava karantänsstationer varit anordnade i följande nio hamnstäder, 
nämligen Stockholm, Kalmar, Malmö, Hälsingborg, Göteborg, Gävle, Sundsvall, 
Umeå och Luleå. 

Observationsplats enligt 3 § i nämnda kungörelse har under år 1936 icke 
varit anordnad. 

Periodisk råttutrotning, varom sägs i 2 § Kungl. Maj:ts kungörelse om rått-
utrotning å fartyg den 4 maj 1934 (nr 143), verkställes i ovannämnda hamn-

7 Antal personer, som fullgjort ympningsplikt. — 2 Antal ympade på fornt med framgång ympade. 
Reracctnationer vid armén och flottan ingå ej. — 8 Ympade (grupp A.) i % av föregående år levande 
födda. — 4 Utom Norrköpings itad. — 5 Utom Malmö stad. — 0 Utom Göteborga stad. — 7 En >por-
tion> här = 1 kapillärrör. Ett kapillärrör är tillräckligt för 2 á 3 personer. 1 flaska för c:a 40. 
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städer, där karantänsstationer varit anordnade, samt dessutom tillsvidare från 
och med den 1 november 1935 efter medicinalstyrelsens bemyndigande i Norr­
köping, Karlshamn och Landskrona. 

D. Tuberkulosdispensärer. 
Referent: D:r G. Neander. 

Under år 1936 har den 1 februari nytillkommit en dispensär i Alunda, Upp­
sala län, med mottagning under februari—september 2 gånger i månaden, 
under oktober och november 3 gånger i månaden samt fr. o. m. december 1 
gång i veckan; mottagning i läkarens mottagningsrum. Besök göras i hem­
men av sköterskan och vid behov av läkare. Driften bekostas av landstinget 
med bidrag av staten och nationalföreningen mot tuberkulos. Denna nytill­
komna dispensär är avsedd för en folkmängd av c:a 7 450. Antalet dispen-
särer vid årets slut uppgick till 240, därav 233 statsunderstödda. 

I Tab. D lämnas en redogörelse för s t a t sunders tödda dispensärers in­
komster, som för året uppgingo till 2 866 097 kr., varav staten bidragit med 
över 16 %, landsting med 40, kommuner med 16 och nationalföreningen mot 
tuberkulos med 15 %, länsföreningar med 1 %, vartill komma gåvor etc. 
med 12 %. 

I Tab. E redogöres för dispensärernas utgifter; dessa uppgingo till 2 860 299 
kr., varav till löner och dispensärledning 34 %, hyror och expedition 9, sjuk­
vårdsartiklar 7, resor 6, organiserad barnavård 28 och understöd 11 «i. Här-

Tab. D. De statsunderstödda dispensärernas inkomster år 1936. 
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Tab. E. De statsunderstödda dispensärernas utgifter år 1936. 
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Tab. F: 1. Översikt av de statsunderstödda dispensärernas verksamhet under år 1936. 

Anm. Hela antalet dispensärer nppgick vid årets slut till 240, diirav 233 statsunderstödda och 7 icke statsunderstödda. Dessa senare voro Stockholms stads, 
Norrköpings, Malmö, Hälsingborgs, Göteborgs, Sala och Gävle. 
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Tab. F: 2. De statsunderstödda dispensärernas barnavårdsverksamhet 
år 1936. 

till komma ny- och tillbyggnader till barnkolonier och barnhem samt nyan­
skaffning av inventarier 5 %. 

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 11 700, varav inom 8 200 tuberkulos konstaterades, 
antalet av dispensärläkare undersökta personer över 51 900 och av sådana 
läkare utförda undersökningar 74 000; antalet av dispensärsköterskor besökta 
hem uppgick till 51400 med 154100 besök; antalet remisser till sanato­
rier och sjukhus förekommo i 10 400 fall. I Tab. F : 2 lämnas eu översikt 
av dispensärernas speciella vård av barn (även friska), vilken icke alls be-
röres i Tab. F: 1. Antalet omhändertagna barn uppgick till 10 000, varav c:a 
7 800 voro friska och 2 200 tuberkulösa. Av de friska voro 900 utackorde­
rade hos konstaterat friska familjer och 5 800 vistades å sommarkolonier. 
Av de tuberkulösa barnen voro 2 000 intagna å sanatorier och 200 å andra 
sjukvårdsanstalter. 
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I samband med dispensär har pä mänga håll inrät ta ts barnhem för tuber-
kuloshotade barn (friska barn från hem, där fall av tuberkulos finnes). I 
dylika av Svenska nationalföreningen mot tuberkulos understödda hem — 
ti l l antalet inalles 49 med 1 083 platser — vårdades under år 1936 samman­
lagt inemot 1950 barn, antalet underhållsdagar uppgick t i l l 342600 och 
vårdkostnaderna till 712600 kr. eller 1 kr. 91 öre pr dag. Närmare redo­
görelser härom lämnas i föreningens årsberättelse. 

E. Svenska Nationalföreningen mot tuberkulos. 

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

Upplysningsarbetet har fortgått såsom förut genom föreläsningar i skilda delar 
av landet. Sålunda hava 69 föredrag på Nationalföreningens initiativ och til! 
stor del på dess bekostnad hållits av 26 olika föreläsare för inalles 6 670 åhörare. 
Sammanlagt hava under åren 1904—1036 hållits 3 821 föredrag för 467 087 åhö­
rare. 

Föreningens kvartalsskrift har utgått i 18 000 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 6 sjuksköterskor erhållit stipendium. 

Nationalföreningens bidrag till dispensärverksamheten uppgick till 295 077 kr. 
Såsom bidrag till utackordering i friska hem av 387 späda barn frän tuberkulösa 

familjer ha utbetalats 42 030 kr. Bidrag ha lämnats till 49 upptagningsanstalter 
för friska barn från tuberkulösa familjer med 215 510 kr. 

Föreningens inkomster uppgingo till 735 001 kr., därav medlemsavgifter 5 401 
kr., välgörenhetsmärken 100 296 kr. och lyxtelegramblanketter 471109 kr. Utgif­
terna belöpte sig till 732 652 kr. Föreningens tillgångar uppgingo till c:a 
3 630 000 kr. 

F. Förgörande av ohyra och andra insekter. 

Under år 1936 blevo omkring 30900 lägenheter med inalles c:a 78100 rum 
underkastade behandling med cyanvätegas. Enligt till medicinalstyrelsen in­
komna anmälningar inträffade därvid två dödsfall i cyanväteförgiftning, var­
av ett i Stockholm och ett i Ystad. Förseelser mot gällande bestämmelser hava 
rättsligen beivrats i fyra fall. Närmare redogörelser om verksamheten medde­
las här nedan. 

Cyanvätegasbehandlingar i riket månadsvis år 1936. 
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Antal cyanvätegasbehandlingar inom olika områden i riket år 1936. 

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

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

För samtliga städer i riket uppgå de angivna dödsfallen till 23 550, därav 
10 973 män och 12 577 kvinnor. På 1 000 inv. av medelfolkmängden bliva 
dödstalen 100 för båda könen, 109 för mankön och 10S för kvinnkön mot resp. 
10-6. 108 och 105 föreg. år. Hela antalet dödsfall under föreg. år uppgick till 
22 554, sålunda för året en ökning mot föreg. år. 

Den ökning, som sålunda i förhållande till föreg. är gör sig gällande, fram­
träder i fråga om nervsystemets, cirkulationsorganens, andningsorganens och 
matsmältningsorganens sjukdomar. Ej obetydlig minskning visar däremot 
lungsot samt oförändrad tendens sjukdomar hos nyfödda, ålderdomssjukdomar 
och några infektionssjukdomar. Fallen av kräfta fortsätta alltjämt 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.) : 
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Här nedan lämnas för städer med mer än 10 000 inv. en översikt av död­
ligheten (på 1000 av medelfolkmängden). 

Av här upptagna 40 städer hade under året 10 (mot likaledes 10 föreg. år) 
en dödlighet under 10 °%o, i flera fall rätt låg. I Borås uppgick den sålunda 
ej till mer än 8·0 [8·6], i Mölndal 8·8 [8·9], samt i Lidköping och Umeå 9·0 
[12·5 resp. 9·0]. Därnäst kommo Malmö (9·4), Lidingö (9·5), Göteborg (9·6), 
Hälsingborg, Trelleborg och Örebro (9·8). Relativt höga tal med en dödlighet 
av minst 12 %0 hade icke mindre än 12 [9] städer, minst 13 %o 4 städer och 
14 %o 1 stad, Visby. 

Rörande bidragande dödsorsaker har för första gången en undersökning 
gjorts för Stockholms stad år 1936, och lämnas en redogörelse härom i dess 
hälsovårdsnämnds årsberättelse 1936 (textavd. s. 50*). 

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 
125 442 fall av ifrågavarande sjukdomar, varav av influensa enbart 39 040 fall 
mot 47 148 föregående år. Totalsummor för åren 1927—1936 bliva 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 ikterus från den 23 febr. 1931, tularemi från den 

1 Epidemilagen äger tillämpning vid sjukdomsfall i samtliga här upptagna sjukdomar utom 
frossa, denguefeber, infektiös ikterus och tnlaremi. 
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20 aug. 1931 och Weils sjukdom från den 1 jan. 1936) hava anmälts följande 
antal sjukdomsfall: 

Antalet sjukdomsfall av scharlakansfeber, når de ar, som översikten omfat­
tar, sin höjdpunkt år 1934. Nedgången för difteri är i jämförelse med perio­
dens första år ej obetydlig och för 1936 det lägsta hittills annoterade. Även 
fallen av sömnsjuka och epidemisk hjärnfeber visa under denna period nedgå­
ende tendens. Stark ökning visar akut barnförlamning. 

Den relativa utbredningen av scharlakansfeber har på 10 000 inv. uppgått 
å rikets landsbygd till 14·1 [14·6], i samtliga städer till 8·2 [9·8] samt i hela 
riket till 12·1 [12·9], av difteri resp. 1·2 [l·5], 1·3 [1·4] och 1·2 [1·5]. 

Beträffande de i epidemilagen avsedda smittsamma sjukdomarnas uppträ­
dande och fördelning under år 1936, 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.) 

Pest, kolera, fläckfeber och smittkoppor. 

Av dessa sjukdomar hava inga fall uppträtt. 

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

Av anmälda 7567 fall inträffade 1782 i städerna. Sjukdomen har varit 
spridd över hela landet. Frekvensen minst under sommaren, högst under sista 
kvartalet. Sjukdomen har utom i städerna Stockholm och Göteborg framför­
allt uppträtt i Norrbottens, Västerbottens, Jämtlands, Västernorrlands, Stock­
holms, Kristianstads och Malmöhus län. Lägsta frekvensen uppvisa Gotlands, 
Blekinge och Västmanlands län. 

Difteri. 

Av anmälda 781 fall inträffade 276 i städerna. Difterifallen hava varit 
ganska jämnt fördelade under första halvåret, med förhållandevis höga tal i 
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juli och oktober. Största antalet fall uppvisa Norrbottens län och Stockholms 
län. 

Nervfeber och paratyfus. 

Av dessa sjukdomar anmäldes 511 fall, varav 314 i städer. Största frekven­
sen som vanligt under sommaren med mycket stark stegring i oktober. Stock­
holms stad och län uppvisa de flesta fallen resp. 132 och 103 fall. 

Rödsot. 

Av denna sjukdom anmäldes 464 fall under året mot 776 fall år 1935. Av 
årets 464 fall förekommo 161 i städer. Månaderna juli—september uppvisa 
hög frekvens med maximum i augusti. Sjukdomen har mest uppträtt i Stock­
holms stad och län samt i Södermanlands län och på Gotland. Intet fall i 
några län. 

Barnförlamning. 

Under året anmäldes 2595 fall, varav 525 från städer. Sjukdomen har upp­
trätt under alla årets månader med största frekvensen som vanligt på efter-
sommaren med maximum i september samt därnäst i augusti. Högsta talen upp­
visa Göteborgs och Bohus, Älvsborgs, Värmlands och Södermanlands län (med 
resp. 432, 353, 288 och 216 fall). Intet län har varit fritt från sjukdomen. 

Abortivfall av barnförlamning hava anmälts i tillhopa 517 fall med 
maximum i sept. (210), därnäst i aug. (111), okt. (90), nov. (35), juli (25), 
dec. (19) och jan. (11). Länsvis uppvisar Södermanlands län största siffran 
121, Älvsborgs 88, Göteb. o. Bohus 61, Stockholms 46, Västmanlands 36 och 
Jönköpings 22 samt Stockholms stad 42. 

Epidemisk h järnfeber. 

Av anmälda 51 fall komma 20 på städerna. Fallen fördela sig likformigt 
med stänkfall under hela året och över landet i sin helhet utom i Kronobergs, 
Gotlands, Blekinge, Älvsborgs, Värmlands och Västmanlands län, varifrån inga 
fall anmälts. 

Sömnsjuka. 

Under året anmäldes 68 fall, därav 15 från städer och 53 från landsbygd. 
Sjukdomen uppträdde tämligen likformigt med stänkfall över hela landet utom 
i Stockholm, Norrköping och Malmö samt i Östergötlands och Norrbottens län. 

Undulantfeber. 

Av denna sjukdom anmäldes 191 fall, varav 95 från städer. Sjukdomen upp­
trädde med stänkfall tämligen likformigt fördelade under årets olika månader; 
högsta talen visa Örebro och Malmöhus län, och flera län hade endast ett eller 
annat fall, Jämtlands, Väster -och Norrbottens län intet fall. 
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S m i t t s a m g u l s o t . 

Under året anmäldes 841 fall, varav 475 i städer. Sjukdomen har varit 
tämligen ojämnt fördelad under årets olika månader med tämligen låga tal 
under maj—juli, någon ökning under ef ter sommaren och når kulmen i okto­
ber. Älvsborgs län uppvisar alltjämt största antalet fall, nämligen 207 med 
minskning under sommaren, därnäst Göteborg och Malmö samt Jönköpings 
län. Från ett flertal län hava inga fall anmälts. 

W e i l s s j u k d o m . 

Av denna sjukdom hava anmälts inalles 17 fall, därav sju i städer och 10 å 
landsbygd. 

T u l a r e m i . 

Under året har av denna sjukdom anmälts 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 1936 hava polikliniker för kostnadsfri undersökning och behandling 
av könssjuka varit anordnade i Stockholm, Uppsala, Linköping, Norrköping, 
Jönköping, Kalmar, Karlskrona, Malmö, Lund, Hälsingborg, Halmstad, Göte­
borg, Borås, Karlstad, Örebro, Västerås och Gävle. Genom kungl. brev äro 
Eskilstuna och Halmstad för närvarande befriade från skyldigheten att hålla 
dylik poliklinik. Omfattningen av poliklinikernas verksamhet framgår av föl­
jande sammanställning. 

Ur sundhetsinspektörernas uppgifter för år 193 6. 

Antalet personer, som under året anmälts på grund av Underlätelse att följa 
lagens föreskrifter eller för avbrott i behandling, var 1 259 (158 å landsb., 
1101 i städer). Av dessa hava 136 (24 å landsb., 112 i städer) överlämnats 
till annat distrikt, 214 (26 å landsb., 188 i städer) icke anträffats, 47 styrkt 
smittfrihet, under det att 863 (102 å landsb., 761 i städer) underkastats för­
nyad läkarbehandling. I 635 fall (75 å landsb., 560 i städer) hade anmälan 
gjorts till hälsovårds-, resp. polismyndighet. 
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Antalet personer, som anmälts såsom misstänkta smittkällor, var 3 350 (934 
å landsb., 2 416 i städer). Av dessa hava 709 (213 å landsb., 496 i städer) 
överlämnats till annat distrikt, 312 (46 å landsb., 266 i städer) icke anträffats, 
685 (237 å landsb., 448 i städer) styrkt smittfrihet, under det att 1 647 (438 
å landsb., 1 209 i städer) underkastats förnyad läkarbehandling. I 452 fall 
(106 å landsb., 346 i städer) hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polis­
myndighet. 

D. Spetälska. 
Antalet spetälska i riket uppgick vid årets slut till 11. Se Tab. G 

Tab. G. Översikt av antalet spetälska i riket år 1936. 

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 Edén. 

Sammanlagda antalet vid dylika anstalter och kurorter inskrivna bad­
gäster uppgick under året till omkring 26 930 varav cirka 440 voro icke be­
talande gäster. Dessutom förekom också ett betydligt antal friska bad­
gäster, vilka uppskattades för Målen till cirka 600 och Fiskebäckskil till 
cirka 1300 personer. 

Nynäs kuranstalt har under året haft 1134 intagna patienter, Tranås 
1089 och Are fjällkuranstalt 660. Verklig sjukvård lämnades till större 
delen av de vid Ulricehamn inskrivna patienterna, som uppgingo till 1424, 
vid Hultafors till 1 270 och vid Mösseberg till 1 088. 

Vid en del sedan äldre tider kända och uppskattade hälsobrunnar genom­
gick ett stort antal personer regelbundna av läkare förordnade badkurer, 
därav vid Medevi 813, vid Söderköping 699, Barnlösa 150, Lundsbrunn 462, 
Loka 470, Porla 375 och Sätra 911. 
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Tab. H. Sammandrag av barnmorskornas dagböcker för år 1936. 

1 Inbegriper i regel endast de barnmorskor som haft någon förrättning. 
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H. Barnmorskeväsendet. 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Genom beslut den 30 december 1936 har Kungl. Maj:t lämnat föreskrifter 
om besättande av befattning såsom distriktsbarnmorska allenast med vikarie. 

I tab. H. lämnas en översikt av frän barnmorskor inkomna summariska ut­
drag ur deras dagböcker m. m. 

Angående barnmorskornas antal och fördelning på olika landsdelar hänvisas 
till Tab. 16 (tabellavdelningen). 

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

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

Läkare . Det må påpekas, att Tab. 1 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 35 (antalet befattningar med ett 40-tal) och enskilt prakti­
serande läkare med ett 20-tal. Hela antalet läkare med tjänstårsrätt samt 
enskilt praktiserande läkare uppgick vid slutet av åren 1917, 1920, 1925, 
1930, 1935 och 1936 till resp. 1526, 1634, 1 917, 2239, 2 639 och 2 698, d. v. s. 
på varje läkare kommo resp. 3800, 3600, 3150, 2743, 2368 och 2323 inv. 
— Antalet kvinnliga läkare vid samma tider var 56, 69, 91, 138, 162 och 159. 

Barnmorskor . Antalet distrikts- och reservbarnmorskor, l ab . 1 i tabell­
avdelningen, har under året minskat med ett 40-tal, antalet av kommun an­
ställda obetydligt samt enskilt praktiserande med ett 10-tal. Nedgången 
har fortgått i flera år. 

S juksköterskor . Enl. Tab. I b i tabellavd. bar antalet nedgått med ett tio­
tal sedan föregående år, en nedgång som faller på de i förs., å bruk etc an­
ställda med ett 40-tal, under det att de av kommun anställda ökat med ett 20-tal 
och av landsting anställda med ett 10-tal. Tabellen upptager ej sjuksköterskor, 
enbart anställda vid sjukvårdsanstalter; för att giva en föreställning om an­
talet av dessa och vissa andra grupper av sjuksköterskor lämnas i Tab. I 
(textavd.) en översikt härom. Översikten medtager emellertid endast så­
dana, vilkas befattningar blivit reglerade (beträffande pension o. d.), och av­
viker på grund härav ävensom av andra skäl frän uppgifterna i tabellav­
delningen. Hela antalet i denna tabell upptagna sjuksköterskor uppgick till 
5404, varav å sjukvårdsinrättningar 4 031 mot resp 5 214 och 3 870 före­
gående år. 

Tand läka re . Under året hava 87 tandläkare legitimerats och 14 med 
döden avgått, vadan antalet tandläkare ökats med 73. Enl. Tab. I e var 
antalet i riket praktiserande tandläkare 1 943 mot 1 85C föregående år; an-
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Tab. I. Sjuksköterskor å reglerade tjänster den 31 dec. 1936. 

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

talet har sålunda sedan 1935 ökats med 87, varav de kvinnliga med 15, 
siffror, som tyda på viss ojämnhet i anmälningarna. 

Sjukgymnaster . Antalet under året legitimerade sjukgymnaster var 
64, varav 55 kvinnliga. Om antalet under året avlidna eller emigrerade 
saknar styrelsen kännedom. Enl. Tab. l e var antalet praktiserande legiti­
merade sjukgymnaster 1 027 mot 1 014 föreg. år; antalet har sålunda ökats 
med 13, varav de kvinnliga med 10. 

4. Sjukvården vid civila sjukvårdsinrättningar. 

A. Sjukvårdsbyggnader. 

a. Lasarett. 
Referent: Medicinalrådet Edén. 

Inspekt ioner . 

Under år 1936 ha inspektioner verkställts vid Norrtulls sjukhus i Stock­
holm samt lasaretten i Lund, Borgholm, Karlstad, Lidköping, Årjäng, Lin­
köping, Alingsås. Norrköping, Borås, Filipstad, Torsby, Mariestad, Falköping, 
Söderköping och Karlshamn samt vid Nässjö sjukstuga och av den civila 
beläggningen å militärsjukhuset i Sollefteå. 

1 lastad. Stadssjuksköterskor, församlingssystrar och sjnksköterskor vid fristående polikliniker m. fl. 
— 2 A landsbygd. Sjuksköterskor anställda å reglerade tjänster och med samma tjänstgöring som distrikts­
sköterskor, men tjänsterna utan statsbidrag. 
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Nybyggnader och utvidgningar. 

Under året avslutade ny- och ombyggnader vid 
Norrtälje las. Arbetena med röntgenavdelningens utvidgning avslutade. 

Nytt kliniskt laboratorium taget i bruk. 
Kullbergska sjuk- Ombyggnaden av sjukhuset fullbordad. Ny barnbörds-

huset avdelning inredd. 
Nyköpings las. Ombyggnaden av tvättinrättningen slutförd. 
Jönköpings las. Lasarettets kylanläggning har undergått fullständig om­

läggning och i samband därmed väsentligt utvidgats. 
Västerviks las. Första etappen av lasarettets om- och tillbyggnad full­

bordad. 
Malmö allm. sjuk- Arbetet med omändring och tillbyggnad av avdelningen 

hus för öron-, näs- och halssjukdomar avslutat. 
Halmstads las. Uppdelning i medicinsk och kirurgisk avdelning genom­

förd. Barnbördsavdelningen tagen i bruk. 
Falkenbergs las. Överläkarbostaden färdig och tagen i bruk. 
Sahlgrenska sjuk­

huset Centrallaboratoriet taget i bruk. 
Uddevalla las. Om- och tillbyggnadsarbeten av sinnessjukpaviljongen 

till barnbörds- och ögonavdelningar jämte personal­
bostäder, ävensom nybyggnader för kapell och obduk­
tionslokaler samt för filmförvaring slutförda. 

Strömstads las. Beslutade om-, ny- och tillbyggnadsarbeten slutförda. 
Mölndals las. Tillbyggnaden av lasarettet i det närmaste färdig. 
Hords las. Personalbostadshuset färdigbyggt samt en vindsvåning 

i östra flygeln inredd till sköterskebostäder. 
Falköpings las. Om- och tillbyggnad av lasarettet avslutad. Självstän­

dig ögonavdelning definitivt utformad. 
Sala las. Tvättavdelningen helt moderniserad. 
Norbergs las. Fyra nya bostadsrum och ett apoteksrum iordningställda 

i lasarettets vindsvåning, varjämte därstädes gjorts en 
del förändringar, nödvändiga för undanröjande av eld­
fara. 

Falu las. Nybyggnaden för medicinska avdelningen fullbordad och 
tagen i bruk. Arkiv för icke brandsäker film inrett 
i friliggande byggnad. 

Mora las. Ombyggnad av tvättinrättningen slutförd. 
Gävle las. Första etappen av lasarettets planerade utbyggnad full­

bordad. 
Söderhamns las. Ny barnbördsavdelning tagen i bruk. 
Sundsvalls las. Andra etappen av lasarettets om- och tillbyggnad i hu­

vudsak programenligt genomförd. Nybyggnaden, in­
rymmande bostadslägenheter för underläkare, i det 
närmaste färdig. 
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Sollefteå las. Ombyggnad av lasarettets tvättinrättning ävensom upp­
förande av ny obduktionslokal, inrymmande även grav­
kapell, avslutad. 

Backe las. Et t i närheten av lasarettet beläget bostadshus inköpt 
och inrett till familjebostad för underläkaren. 

Skellefteå las. Tre nyuppförda personalbostäder för underläkare, sjuk­
sköterskor och sjukvårdsbiträden fullbordade och tagna 
i bruk. Omfattande moderniseringsarbeten i ekonomi­
avdelningarna, kök, tvätt och värmecentral slutförda. 

Luleå las. Ytterligare tillbyggnad av lasarettet utförd och tagen i 
bruk. 

Piteå las. Ny läkarbostad uppförd i stället för den under året ned­
brunna. 

Gällivare las. Tillbyggnadsarbetena slutförda och en avdelning på 
tjugosex sängar tagen i bruk. Nybyggd tvättinrätt­
ning med ångmangel m. m. 

b. Sjukstugor. 
Referent: Medicinalrådet Edén. 

Härom intet särskilt att omförmäla. 

c. Epidemisjukhus. 
Referent: Medicinalrådet Edén. 

Kungl. Maj:t har under år 1936 icke haft att bevilja statsbidrag till upp­
förande av epidemisjukhus. 

d. Tuberkulossjukvårdsanstalter. 
Referent: Medicinalrådet Edén. 

Beträffande väntetiden för intagning å tuberkulosvårdanstalter må till 
komplettering av uppgifterna i Tab. 15 a omnämnas, att dylik intagning 
ofta ordnas genom tuberkulosdispensärerna, vadan vårdanstalterna icke föra 
anteckningar i detta avseende. 

Under 1936 ha Söderåfors och Sunnervikens tuberkulossjukstugor med resp. 
11 och 28 sjuksängar tagits i bruk. 

Statsbidrag till byggnadskostnader, i allt kronor 299180, har utgått till 

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

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

Martin Gebers konvalescenthem — donation till Stockholms stad — har 
plats för 120 patienter, varav hälften för barn, samt 5 för isolering. Bygg­
nadskostnaderna uppgingo till 103 721 kr. och inventarieutrustning till 
112 688 kr., tillhopa 216 409 kr. Hemmet togs i bruk den 18 mars 1936. 

Tab. K. Omsättningen å civila vårdanstalter för kroppsligt sjuka år 1936. 

1 Avdelningar vid lasarett, sjukstugor, epidemisjukhus eller andra anstalter, ej räknade såsom särskilda 
anstalter. — 2 Sjukhuset Eiras två avd. räknade som ett sjukhus. Konv.-avd. och upptagn.-anst. för hastigt 
insjuknade vid Sabbatsbergs sjukhus ej här medtagna. — 3 Se not 2. Avd. för sianessjnka vid S:t Eriks 
sjukhus i Stockholm utesluten. — 4 Angivna i Tab. T, not 5. — 5 Här uteslutna ej allenast i not 3 an­
givna sjukhusavdelning och i Tab. T, not 5, uppräknade 7 avd. för tbc.-sjuka, utan även 4 avd. för barn­
sjukdomar (Tab. T, not 7), 47 barnbördsavdelningar (Tab. T, not 8) samt 10 avd. för sinnessjuka (Tab. 10, 
sista sidan, not 4). — 6 Här äro uteslutna för annat ändamål upplåtna epidemisjukhus, se not 13. 
— 7 Samtliga dessa anstalter utom i not 5 omnämnda sjukhnsavd. — 8 Uppgifterna avse endast anstalter, 
från vilka berättelser ingått. — 9 Häri även tbc.-avd. vid lasarett och sjukstugor (utom i kol. 2). — 
10 Mindre enskilda anstalter här ej medtagna (Tab. S, resp. O). — 11 Frånsett avd. för sinnessjuka, som 
ingå i medicinalstyrelsens ber. om sinnessjnkvården; se även noterna 10 och 14. — 12 Vid S:t Eriks 
sjukhus och vid i Tab. 10, sista sidan, not 4, omnämnda lasarett. — 13 Här äro frånräknade för annat 
ändamål disponerade platser (se Tab. 14, slutsumma med not). — 14 Dessutom 122 avd. vid ålderdomshem 
etc. — 15 Den eljest tillämpade beräkningsmetoden här ej användbar. — 16 Nytillkommet under året 
Eastmaninstitutets sjukhus i Stockholm. 
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B. Omsättningen å de civila sjukhusen m. m. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

En översikt över omsättningen å de civila sjukhusen år 1936 meddelas i 
Tab. K. Av tabellen framgår, med bortseende frän vissa mindre anstalter, att 
totala antalet civila vårdanstalter för k ropps l ig t sjuka, från vilka upp­
gifter ingått, uppgick till 587 med över 45 100 vårdplatser. Det dagliga 
antalet å samtliga anstalter vårdade uppgick till c:a 89 100. Av dessa anstalter 
intaga lasaretten det viktigaste rummet. De förfoga över ett platsantal av 
omkring 18900, och var dag erhöllo 18800 sjuka därstädes vård. A tuber­
kulossjukhusen med över 8600 sjuksängar vårdades i medeltal pr dag 8 100 
sjuka, å sjukstugor 1700, â epidemisjukhus omkr. 1600, å försörjningsanstal­
ternas sjukhus 1400 samt å sjukhem för kroniskt sjuka 4200. Antalet 
vårddagar pr patient å samtliga anstalter uppgiek till 81 mot 32 föreg. år; 
för lasarett och sjukstugor enbart var vårdtiden 20·9 dagar mot 21·6 föreg. år. 

De sista åren ha inrättats särskilda avde ln ingar för r eumat i ska led­
s jukdomar vid lasaretten i Norrköping, Lund, Lidköping, Västerås och 
Umeå samt garnisionssjukhuset i Boden. Tillsammans förfoga dessa anstalter 
över c:a 350 platser. 

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

a. Epidemis jukhus . 

Antalet vårdplatser har nedgått med ett 40-tal sedan föregående är och 
mer eller mindre tillfälligt upplåtits för annat ändamål. Antalet vårddagar 
har hållit sig tämligen oförändrat mot föregående år. Medelbeläggningen 
har varit 1620 vårdade per dag. Av platsantalet voro sålunda i medeltal 
27 % belagda, d. v. s. att nära 3/4 av platstillgången i genomsnitt varit ledig. 
Frekvensen av epidemiska sjukdomar har under 1936 liksom de senaste åren 
— utom scharlakansfeber år 1934 — varit förhållandevis låg. 

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

Av sjukdomar, som enligt epidemilagen i första hand skola vårdas å 
epidemisjukhus, hava praktiskt taget samtliga fall där intagits, såsom 
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torde framgå av nedan gjorda sammanställning, där de å epidemisjuk­
husen vårdade fallen satts i relation till samtliga anmälda sjukdomsfall en­
ligt Tab. 7. Härvid må emellertid påpekas, att i sjukhussiffran för difteri 
och nervfeber även ingå s. k. bacillbärare, vilket icke torde vara händelsen 
med uppgifterna i Tab. 7. Överskottet av sjukhusfall torde även däri hava 
sin förklaring, att en del fall icke i vederbörlig ordning anmälts och därför 
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 52 av scharlakansfeber, 23 av difteri 
och 20 av nervfeber med paratyfus eller resp. 0·6 7, 2·8 8 och 4·12 på 100 av 
de intagna mot 0·57, 2·67 och 6·45 % under perioden 1931—35. 

Kostnaden pr underhållsdag för samtliga redovisade epidemisjukhus upp­
gick till 7·09 kr. mot 6·63 föregående år, givetvis med stora variationer mellan 
olika anstalter, varom Tab. 14 lämnar närmare upplysningar. Så uppgick 
den å en anstalt i Örebro län till 235 kr. och å en i Kopparbergs län till 
ej mindre än 815 kr. pr vårddag. De förhållandevis höga kostnaderna på­
verkas givetvis av beläggningsfrekvensen, då ju sjukhusen, även då denna 
är låg, måste stå i beredskap med viss personalstyrka o. s. v. I kostnads­
siffran ingå även utgifter för en del under året stängda sjukhus; för flera 
sjukhus saknas dock uppgifter härom, vadan ovannämnda siffra 7·09 blir något 
för låg. 

b. Po l ik l in iker . 

Vid Stockholms stads polikliniker (kommunens egna och av kommunen 
understödda) behandlades under året inalles 258225 personer (nytillkomna) 
mot 245685 föreg. år, häri även medräknade sådana, som erhållit vård å 
kommunens polikliniker enligt lagen om smittsam könssjukdom (c:a 900O 
mot c:a 8500 år 1935). 

Vid akademiska sjukhuset i Uppsala ha å kirurgiska polikliniken behand­
lats 9652 patienter med 23818 besök. 

A hälsovårdsnämndens polikliniker i Malmö behandlades 12 074 patienter, 
därav 1 968 för köns- och hudsjukdom. 

Vid Lunds lasarett hava polikliniskt behandlats 34143 nya patienter, därav 
för röntgeninstitutets poliklinik 1136, ortopediska 3 655, psykiatriska 862 
samt å tandpolikliniken 1 546. 
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Vid Göteborgs stads polikliniker hava frånsett tandpolikliniker behandlats 
66 898 patienter, därav 21052 å röntgen- och radiologavd:na (för polikl. för 
psykiskt sjuka saknas uppgift). 

c. Röntgen- och f insenins 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 utförts 25 005 röntgenundersök­
ningar och behandlats 1 270 patienter. 

Vid Sabbatsbergs sjukhus hava utförts röntgenundersökningar i 19 209 fall 
och av dessa 8 012 genomlysningar. Röntgenbehandling har givits till 1157 
(nytillkomna) patienter och inalles 4 643 behandlingar, huvudsakligen för 
sen- och ledåkommor, svulster och hudsjukdomar. 

Å centrala röntgen- och ljusavdelningen vid S:t Görans sjukhus hava gjorts 
sammanlagt 10 124 undersökningar. Röntgenbehandling har lämnats till 833 
patienter, ljusbehandling till 207 patienter och endothermibehandling till 357. 
Vid finseninstitutet hava behandlats 1803, därav 680 för eksem, 206 för 
lupus vulgaris, 169 för verrucœ vulgäres, 118 för acne och 77 för lupus ery­
thematosus, även övriga i allmänhet för hudsjukdomar. Antalet seanser 
uppgick till 22 309, därav finsenbehandlingar 9 056 och röntgenbehandlingar 
3 520, ljusbad 8 153 och kvartslampbehandlingar 1029. 

A S:t Eriks sjukhus hava utförts 12 105 röntgenundersökningar och behand­
lats 801 (nya) patienter. Endothermibehandling har givits till 799 personer. 

A Maria sjukhus hava utförts 11 946 röntgenundersökningar och behandling 
givits till 567 (nytillkomna) patienter. 

A Äsö sjukhus hava utförts 1326 röntgenundersökningar och behand­
lats 488. 

A Stocksunds lasarett hava utförts 6 833 röntgenundersökningar och be­
handlats 372 (nya) patienter. 

A Akademiska sjukhuset hava utförts 15 323 röntgenundersökningar och 
960 patienter erhållit röntgenbehandling i 5 103 seanser. Å ljusavdelningen 
hava åt 252 patienter givits bågljusbehandling i 3 047 seanser och kvarts-
ljusbehandling i 411. 

A Nyköpings lasarett hava gjorts 2 749 röntgenundersökningar. 
A Norrköpings lasarett hava undersökts 4 219 patienter och behand­

lats 839 (nya) patienter; ljusbehandling har meddelats åt 572 i 7 789 
seanser. 

A Linköpings lasarett hava 5 218 patienter undersökts och 465 slutbehandlats. 
A Jönköpings lasarett hava undersökts 3 669 patienter och 495 (nya) hava 

erhållit behandling. 
A Växjö lasarett 5 101 undersökningar och behandlats 621 patienter. 
À Ljungby lasarett 2 026 undersökningar och behandlats 188 patienter. 
A Karlskrona lasarett 4 024 undersökningar och 402 (nya) behandlade. 
Å Karlshamns lasarett 1 809 undersökningar. 
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Å Kristianstads lasarett hava undersökts 3 670 patienter och behandlats 
361 (nytillkomna) patienter. 

Vid Malmö allmänna sjukhus hava â dess radiologiska avd. 6 367 personer 
undersökts och radiologiskt behandlats 984 patienter. 

À Lunds lasarett hava utförts 20 595 röntgenundersökningar och behandling 
givits till 1 136 (nytillkomna) patienter. 

A Hälsingborgs lasarett hava utförts 7 045 röntgenundersökningar och be­
handlats 477 patienter. 

A Landskrona lasarett hava undersökts 3 061 patienter. 
A Halmstads lasarett hava undersökts 2 766 patienter och behandlats 312. 
A Sahlgrenska sjukhuset i Göteborg hava å dess rön tgend iagnos t i ska 

avd. undersökts 18 692 (ioreg. är 17 221) patienter och å dess r ad io log i ska 
k l in ik behandlats 2 794 (föreg. år 2 590) patienter med 12 300 radiumbe-
handlinger (enkeldos). 

A Uddevalla lasarett hava gjorts 5 100 röntgenundersökningar och behand­
lats 402 nya patienter. 

A Vänersborgs lasarett hava undersökts 5 326 patienter och behandlats 1002. 
Å Lidköpings lasarett hava undersökts 5 642 patienter med 8 520 under­

sökningar och behandlats 915 (nya). 
A Falköpings lasarett hava gjorts 2 690 undersökningar. 
A Karlstads lasarett hava undersökts 5 741 patienter med 8 318 undersök­

ningar och 563 (nya) erhållit behandling. 
A Örebro lasarett hava å dess radiologiska avd. undersökts 7 456 patienter 

och behandlats 828 (nya); â ljusavdelningen behandlades 471 patienter. 
A Västerås lasarett hava gjorts 6 736 undersökningar och 862 (nya) patien­

ter hava erhållit behandling. 
A Fala lasarett hava gjorts 5 845 undersökningar och behandlats 791 

patienter. 
A Gävle lasarett hava undersökts 7 226 patienter och behandlats 741. 
A Sundsvalls lasarett hava utförts 7 521 undersökningar och givits röntgen­

behandling till 360 (nya) patienter, radiumbehandling till 41, ljusbehandling 
till 159 och diatermibehandling åt 121 patienter. 

A Östersunds lasarett hava utförts 5 224 undersökningar â 4 280 patienter 
och behandlats 213 (nya). 

A Umeå lasarett hava 4 012 patienter undersökts och 496 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 â 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. 
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Tab. L. Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1936. 

Anm. Här meddelade siffror för intagna överensstämma pä grund av andra bokföring«principer ej alltid 
med de i Tab. 38 anförda. — Avd. B inbegriper även ett antal före intagandet förlösta samt icke-föderskor. 

1 Frånskilda bäri medräknade. — 2 Obstetriska avd. — 3 Öppnades d. 10 sept. 1936. — 4 D:o d. 1 
jnli 1936. — 5 D:o i mitten av jan, 1936. — 6 D:o d. 1 jan. 1936. 
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Tab. L (forts.). Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1936. 
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Tab. L (forts.). A barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1936. 

Rörande barnbördsavdelningen vid garnisonssjukhuset i Boden hänvisas 
t i l l I I :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 7 107. Om vid sammanställningen nedan hän­
syn bärtill tages, bliva procenttalen för barnmorskor i stället 80·2, 77·9, 69·8, 
56·5 och 46·7. 

De å barnbördsanstalterna levande födda barnen utgjorde sålunda år 1918 
«ndast 9 % av samtliga i riket levande födda, men hade år 1936 stigit till 
44 % därav, allt enligt till styrelsen inkomna uppgifter. Härtill kommer 
ett ej obetydligt antal barn, födda å lasarett och sjukstugor — härom 
saknas närmare kännedom — samt å mindre (enskilda) förlossningshem (se 
Tab. Q). 

Kostnaden pr underhållsdag i medeltal för de anstalter, för vilka uppgifter 
finnas, uppgick till 8·83 kr. mot 8·18 föregående år. Givetvis har vid denna 
beräkning endast antalet av mödra rnas vårddagar tagits i betraktande. 

För enskilda (mindre) förlossningshem hava i Tab. O—R gjorts en del 
sammanställningar med samma uppställningar som för barnbördshusen. Upp-

1 Enligt härom lämnade oppgifter (en del icke föderskor, se anm.). — 2 Se anm. 
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Tab. M. Å barnbördshusen år 1936 födda barn. 

1 Dessutom trillingbörd 1. — 2 D:0 4. 
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Tab. N. Å barnbördshusen år 1936 avlidna barn. 

gifterna äro emellertid rätt ofullständiga. Medeltalet vårdade pr dag â samt­
liga dessa hem uppgick till 171. 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 synas vara medräknade i sammandragen 
av barnmorskornas dagböcker (Tab. H). 

1 Fördelning ej gjord. — 2 Se not 1. 
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Tab. O. Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1936. 

1 Därav från landatinget 548 kr. — 2 D:o 803 kr. — 3 Från Röda korset. — 4 Tillhör Röda korset. — 
5 Från landstinget. — 6 Därav från d:o 1245 kr. — 7 Därav från Röda korset 1 309 kr. — 8 Tillskott 
av ägaren. 
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Tab. O (forts.). A enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1936. 

1 Upptaguiugshem för späda barn och för mödrar med späda barn. Fur sin övriga verksamhet åtnjuter 
hemmet dels bidrag från Allm. barnhuset (4644 kr.), dels från kommun. — 2 För de anstalter som lämnat 
uppgifter. — 5 Beräknad siffra. — 4 Frän landstinget. — 5 Fråu Röda korset. — 6 Vid Heijkenakiöldska 
sjukhuset. — 7 Ekonomiska siffror endast beräknade. 

5—380648. Kungl, Medicinalstyrelsens ber. fir år 1936, 
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Tab. P. Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1936. 

1 Avdelningen tillhör Röda korset. — 2 Med barn förlösta. 
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Tab. P (forts.). A enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1936. 

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

Anm. En del av dessa vårdade kvinnor äro även upptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1936 födda barn. 
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Tab. Q. (forts.). A enskilda förlossningshem år 1936 födda barn. 

Anm. En del av dessa födda barn även upptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 

Tab. R. Å enskilda förlossningshem år 1936 avlidna barn. 

Anm. Här äro endast upptagna de anstalter, där dylika dödsfall hava förekommit. 
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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 473. 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. 

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 1936 till 88·3 milj. kr. 
mot 82·o milj. kr. föreg. år. I dessa 88·3 milj. ingå kostnader för nybyggnader 
med 7·3 milj. kr. Utgifter för lasarett, sjukstugor och epidemisjukhus uppgingo 
inalles till 57·6 milj., varav för ny- och ombyggnader 5·7 milj. kr. Dessa 
anstalters driftkostnader (nybyggnadskostnader fråndragna) täcktes av patien­
terna själva1 till 30·9 % av landsting och kommuner (inkl. »annat sjukvårds­
område») till 63·4 % samt av stat till 4·6 %, sålunda av det allmänna till 
68 % av det hela, frånsett ovannämnda kostnader för ny-, till- och ombygg­
nader. 

Beträffande n y b y g g n a d e 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 6·50 kr. mot 6·25 föregående år. Vad de särskilda lasaretten be­
träffar, ställer sig dagkostnaden rätt olika. Högsta driftskostnaden för året 
visa — frånsett det under året nytillkomna Eastmaninstitutets sjukhus 
i Stockholm, vilket på grund av särskilda förhållanden hade mycket hög 
dagkostnad — Maria sjukhus, därnäst Serafimerlasarettet, Sabbatsbergs, Asö 
och S:t Görans sjukhus i Stockholm, över medelsiffran stå även Stocksunds 
och Norrtälje lasarett, Norrköpings lasarett samt några av sjukhusen i Malmö­
hus län — särskilt Landskrona oeh Hälsingborgs lasarett samt Allmänna sjuk­
huset i Malmö — och i Göteborg samt lasaretten i Sveg, Luleå och Piteå. 
Relativt låga kostnader hava flertalet mellansvenska lasarett, såsom i Söderman­
lands, Östergötlands, Västmanlands, Älvsborgs, Skaraborgs, Värmlands, Kop­
parbergs, Blekinge och i särskild grad Kristianstads län, vidare Norrlandslä­
nen samt å västkusten och i Småland. Lägsta siffran visade Torsby lasarett 
med 4·11 därnäst Västerviks oeh Simrishamns med resp. 4·57 och 4·64 

1 Detta gäller endast nominellt; i själva Terket har en del av dessa gäldats av landsting och kommnner. 
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Tab. S. Å enskilda (mindre) sjuk- och vilohem intagna, avlidna och 
underhållsdagar år 1936. 

samt Mora med 4·74 kr. Härvid bör dock påpekas, att somliga lasarett (i de 
större städerna) äro utrustade med polikliniker, vilkas driftskostnader äro med­
räknade, under det att andra — de mindre lasaretten — sakna dylika institut. 
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Tab. T. Översikt av utgifter och inkomster vid civila sjukvårdsanstalter år 1936. 

Anm. Vid beräkning av kostnaden för underhållsdag hava endast de anstalter raedtagits, frän vilka fullständiga uppgifter ingått. — Bland utgifter inga ej 
hyror (ränta S anläggningskostnaderna el. dyl.) ntom för ett fätal enskilda sjukhem och anstalter (Tab. 17 och 18). 

1 Häri även statsbidrag för värd av tbc.-sjuka 208589 kr. (även inräknade nedan trader landstings, kommuners anst. för tbc.-sjuka). — 2 Hör utesluten 
avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus (se SianessjunkvSrden i riket). — 3 Förcg. rad utom lasarettens tuberkulosavd., se not 5. — 4 I vårdkostnaden ingå 
även ej obetydliga utgifter (löner, underhäll) för en del sjukhus, som under året varit stängda. — 5 Här äro medtagna tuberkulosavd. vid S:t Görans och Sabbatsbergs 
sjukhus, Akademiska sjukhuset i Uppsala, lasaretten i Norrköping, Linköping och Lund samt Allm. sjukhuset i Malmö. — 6 Från en del saknas uppgifter 
(jfr Anm. ovan) och äro för några ofullständiga. — 7 Utom avd. för barnsjukdomar vid lasaretten i Uppsala, Norrköping, Linköping och Lnnd, som inga bland 
lasarett (jfr Anm.). — 8 Ekonomiska siffror ej beräknade för bambördsavd. vid Sabbatsbergs sjukhus i Stockholm, sjukhusen i Södertälje, Norrtälje, Öst­
hammar, Uppsala, Nyköping, Eskilstuna, Flen, Kullbcrgska, Norrköping, Jönköping, Ljungby, Kalmar, Oskarshamn, Västervik, Karlskrona, Karlshamn, Kristian­
stad, Simrishamn, Änsrclholm, Lund, Landskrona, Ystad, Malmö, Halmstad, Falkenberg, Varberg, Uddevalla, Strömstad, Vänersborg, .Alingsås, Mariestad, Lid­
köping, Kilipstod, Torsbv, Åriäng, Örebro, Västerås, Söderhamn, Hudiksvall, Härnösand, Sundsvall, Sollefteå, Örnsköldsvik, Backe, Ostersimd och Sveg; dessa 
avd. ingå bland lasarett. — 9 Avsevärda fonder finnas; här endast fyllnadssnmma. — 10 Tillskott av bolag. — 11 Se not 9 och 10. — 12 Häri även i not 1 
omnämnda 208 589 kr. — 13 Däri även visst belopp från K. pensionsstyrelsen och Cancerföreningen m. fl. — 14 D:o från K. pensionsstyrelsen. 
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D. Skador och förgiftningar. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

I Tab. 20 a lämnas en redogörelse för ä 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 7 022 fall, därnäst av särskada 4 819 fall, av hjärn-
skakning 3 044 fall, av brott i armens och skuldergördelns ben 2 697 fall 
och kontusioner 2 114 fall. Brotten i benets och bäckengördelns ben hava i 
371 fall lett till döden. 

Med hänsyn till skadornas tillkomstsätt voro 30173 olycksfall och 351 
självmord eller självmordsförsök. Av de förra drabbade 72·0 % mankön och 
28·0 % kvinnokön, av de senare 49·9, resp. 50·1 %. 

Beträffande olycksfallens påföljd hava 25631 eller nära 85 % varit av över­
gående natur, 12 % hava lämnat kvarstående men och 3 % hava lett till 
döden. 

Trafiliolycksfallen, för vilka i Tab. 21 a och 21 b lämnas närmare specifi­
kationer, hava i fråga om tillkomstsättet 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 (3 332). där­
näst å kontusioner (2016), hjärnskakning (1944) samt ben- och armbrott 
(resp. 1789 och 1419); bland svårare skador må nämnas brott å h järnskålens 
botten (389) med 79 dödsfall, andra brott å huvudets ben (475) med 62 döds­
fall. Av samtliga 13394 skador förde 260 till döden, 564 medförde kvar­
stående och 12570 övergående men, resp. 1·9, 4·2 och 93·9 %. I följd av kol­
lisioner mellan järnvägsvagn — tänkt såsom det skadegörande sub jek te t — 
och andra färdmedel samt fotgängare skadades 125 personer, mellan spårvagn 
och andra 137, automobil och andra 3742, motorcykel och andra 470, velo­
ciped och andra 1172 samt övriga färdmedel 239 personer. Sammanlagda 
antalet genom kollision ävensom av andra orsaker skadade personer, tänkta 
såsom objekt, var vid resa med automobil 1774, motorcyklar 1186, velociped 
6 711; skadade fotgängare voro 2653. Se vidare Tab. 21 b. 

Genom kullkörning skadades 6625, genom fall frän ifrågavarande färd­
medel 565 och på annat sätt 146. 

Inalles uppgick antalet skadade personer till 13221. 

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, ä dessa sjukhus. 
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Tab. U. Å garnisonssjukhusen för skador och förgiftningar intagna 
civila patienter år 1936. 

Anm. Rörande anm, och noter se Tab. 20 a och 20 b. 
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Ä gamisonssjukhuset i Boden, bambördsavdelningen, hava intagits 319 
kvinnor, därav 289 för förlossning. Av dessa avled 1 och 2 sändes till sjuk­
hus. Av dessa 289 voro 18 under 20 är, 147 i 20—30 år, 105 i 30—40 år 
samt 19 över 40 år; ogifta voro 27, gifta 261, änka eller frånskild 1; först-
föderskor voro 154, omföderskor 135. Levande födda barn voro 270, därav 
fullgångna 132 g. 133 fl. samt ofullgångna 4 g. 1 fl.; dödfödda voro 20, därav 
fullgångna 7 g. 10 fl. samt ofullgångna 2 g. 1 fl. A anstalten avledo 12 barn. 

I Tab. U lämnas en sammanfattning av de â samtliga garnisonssjukhus 
under året intagna fallen av skador, förgiftningar och självmordsförsök. 
För arm- eller benbrott vårdades 171 fall, varav 6 slutade med döden och 
43 hade kvarstående men. 

Tab. T. Å garnisonssjukhusen samtliga såväl i sluten som öppen vård 
behandlade civila trafikolycksfall år 1936. 

I . Skadans natur. 

'För hela sjukhuset, för civila enbart i regeln ej fastställt. — 2 Epidemiavd. ej använd. 
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II. Skadans tillkomstsätt. 

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

I Tab. V redogöres för de å garnisonssjukhusen — såväl i sluten som 
öppen vård — behandlade trafikolycksfallen, inalles 144 skadade personer, 
varav 5 avledo. 



III. Rättsmedicin. 
A. Rättsmedicin i egentlig bemärkelse. 

Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Under år 1936 hava till medicinalstyrelsen inkommit 418 protokoll frän 
läkare i riket rörande av dem på vederbörligt förordnande verkställda mediko-
legala förrättningar. Av dessa utgöras 399 av obduktionsprotokoll, 19 av pro­
tokoll över besiktningar å levande personer. 

Obduktioner å foster hava verkställts i sammanlagt 43 fall och. har genom 
dessa ådagalagts, att i 13 fall fostret ej varit livsdugligt, att i 3 fall fostret 
varit dödfött, att i 2 fall ej kunnat fastställas, om fostret varit med liv fram­
fött, att i 4 fall döden varit naturlig samt att i 8 fall dödsorsaken varit obe­
stämbar; i övriga 13 fall har fastställts våldsam död, därav i 8 fall genom 
handaverkan, 3 genom bristande vård och 2 genom olyckshändelse. 

Övriga obduktioner, verkställda i rättsligt syfte, hava utgjort tillhopa 356. 
I 74 fall av dessa har obduktionen ådagalagt naturlig död, i 18 fall har dödsor­
saken varit obestämbar. I övriga 264 fall (162 män och 102 kvinnor) har ge­
nom obduktion fastställts våldsam död. I 30 av dessa har dödsorsaken varit 
kvävning (24 fall drunkning, 2 fall hängning samt 4 fall annan kvävning), 
125 fall krosskada, 5 fall stick- och skärskada, 11 fall skottskada, 61 fall 
förgiftning (i 23 fall med sömnmedel, i 8 fall med alkohol, i 14 med koloxid 
i 4 med cyanföreningar, i 5 med kvicksilversalter, i 2 med barium- och fluor­
föreningar, i 1 med fosfor, i 1 med arsenik, i 2 med koltetraklorid och i 1 fall 
med dinitrol), 2 fall elektrisk död, 5 fall förbränning och 19 fall annan våld­
sam död. Av omnämnda 264 fall kunna 39 rubriceras såsom sannolika själv­
mord, 23 fall såsom följd av ingrepp i fosterfördrivande syfte. 1100 fall hade 
den dödliga skadan uppstått vid trafikolycka (85 fall med motorfordon, 15 
fall annan trafikolycka). 

Besiktningar å levande personer hava verkställts för utrönande av följder 
av föregående misshandel i 14 fall och av utövad otukt i 5 fall, inalles 19 fall. 

översikt över i rättsmedicinska nämnden under år 1936 avgivna utlåtanden 
i ärenden angående: 

Rättsmedicinska nämnden har under året sammanträtt 45 gånger och där­
vid förutom ovan anförda ärenden handlagt 181 protokoll med utlåtande över 
rättsmedicinska obduktioner. 
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B. Rättspsykiatri. 
Referent: e. Medicinalrådet Loberg. 

I. Redogörelse för medicinalstyrelsens verksamhet inom dess 
rättspsykiatriska nämnd år 1936. 

Rörande rättspsykatriska nämndens verksamhet må nämnas, att under året 
slutbehandlats 328 ärenden, varvid avgivits 312 utlåtanden. 

Översikt över argivna utlåtanden. 

Uättspsykiatriska nämnden har under år 1936 därjämte avgivit yttranden 
i 65 ärenden angående äktenskap. 

Steriliseringsärenden. 
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II. Redogörelse för medicinalstyrelsens verksamhet inom dess sinnessjuk-
vårdsbyrå i ärenden angående rättspsykiatrisk undersökning 

av tilltalad m. m. år 1936. 

För granskning jämlikt 42 resp. 43 och 46 §§ sinnessjuklagen inkomna 
läkarutlåtanden 617 
a. Granskade utan åtgärd 443 
b. Ytterligare psykiatrisk granskning har synts erforderlig ang. 172 
c. Granskning ej utförd på grund av domstolens omedelbara be­

slut om inhämtande av medicinalstyrelsens utlåtande 1 
Balanserat till år 1937 . . . 11 617 

Anm. Styrelsens utlåtande har av domstol jämlikt 44 § sinnessjuklagen infordrats förutom 
i det under c. upptagna fallet jämväl i 68 av de under a. och i 168 av de under b. upptagna. 

Förordnanden av läkare jämlikt 43 § sinnessjuklagen hava utfärdats i 289 
fall. 3 fall balanserade till år 1937. 

Förslag å lälcare för undersökning enligt Kungl. kungörelsen den 22/2 1935 
hava lämnats i 8 fall2. Till styrelsen hava under året inkommit 9 utlåtan­
den avgivna i enlighet med samma kungörelse den 22/2 1935. 

Förordnanden av läkare enl. K. kung. d. 18/7 1935 hava utfärdats i 3 fall.3 

Översikt av under år 1936 inkomna utlåtanden. 

1 Senare granslat ntan åtgärd. — 2 Undersökning ar lärare. — 3 D:o av tjänsteman tillhörande civil-
staten. — 4 Olovl. brännvinstillverkning 2, spridande av smitfsam könssjukdom 1, brott mot rusdryckaförord-
niugen 2 samt olovl. vapeninnehav 1. — 5 Av dessa voro 7 sinnessjuka eller befnnno sig i med sinaes-
sjnkdom likvärdigt tillstånd. 
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Under år 1936 inkomna sterillseringsrapporter. 

Av de under A upptagna voro: 

Angående av legitimerade läkare verkställt avbrytande av havandeskap in-
kommo under året 438 rapporter. 



IV. Apoteksväsendet. 
(Referent: Byråchefen Söderberg.) 

Antalet apoteksinnehavare ocli övrig personal1 utgjorde den 31 december 
1936: 

Den 1 januari 1936 funnos inom landet 441 apoteksinrätiningar fördelade så­
lunda: 412 självständiga apotek. 29 filialapotek, därav 1 med personligt privi­
legium. 

Av tidigare beslutade filialapotek bava under aret Irennc avsynats näm­
ligen i Boliden. Bålsta och Osby. 

Den 31 december 1930 uppgingo alltså landets apoteksinrättningar till 444 
fördelade sålunda: 412 självständiga apotek och 32 filialapotek, därav 1 med 
personligt privilegium. 

Med stöd av bestämmelserna i kungl. brevet den 7 december 1928 har Medici­
nalstyrelsen under året meddelat tillstånd till inrättande av 11 läkemedels-
förråd. 

Privilegium har under året tilldelats i 65 fall. Dessa privilegier hava kun­
gjorts lediga på grund av innehavarens död i 12 fall. innehavarens pensionering 
i 26 fall. innehavarens befordran till annat privilegium i 26 fall och innehava­
rens avsägelse av privilegiet i 1 fall. 

För kontroll av apoteksinrättningarna hava utförts 418 årsvisitationer, 50 
inspektioner samt 10 avsyningar. 

1 Vid jämförelse mellan denna örersikt och Tab. Ic, kol, fi—14, torde observeras, att i tabellen 
lämnas uppgifter om antalet anställda, under det att i översikten medtagits även sådana, som vid årets slut 
saknade anställning. 

6—380648. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1936 
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Tab. 1 a. Läkare och civila läkarbefattningar med tjänstårsrätt 31 dec. 1936. 

Anm. Rörande anm. och noter till Ttb. I a se följande sida. 
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Anm. Kaskilt praktiserande barnmorskor och sjuksköterskor äro räknade, där do äro bosatta. Ingen i denna 
tabell räknad mer nu eu gäng. Bland städer även inräkuade köpingar och mnnieipalsamhällen. 

1 Utom â förlossninirsanstatter anställda. — Med inräknande även ar dem, som tjänstgöra å privata förloss-
ninssatistalter. — 3 Här äro upptagna de sjuksköterskor, som genomgått godkänd sjuksköterskeskola eller av medici­
nalstyrelsen förklarats hava förvärvat däremot svarande kunskaper och färdighet. Sjuksköterskor, enbart anställda vid 
sjukvårdsaustalter, ej medtagna. — 4 Utom Norrköping. — 5 Utom Malmö. — 6 b'tom Göteborg. — 7 Därav 9 å 
privata förlossnimjsansralter. — 8 Därav 6 å självständ. polikl. och 3 sjukvårds- eller fattigvårdssystrar. — 9 Av förs. 
ncb deras fattigvårdsstyr. anställda 46 diakonissor e t c . — 10 Därtill C:a 20 ej godkända. — " I några län häri även med­
räknade av församling, bruk etc. anställda. 

Anm. och noter till Tab. I a. 
Anm. Mkare äro upptagna blott ea gåug å kol. 2 — 1 . Förste provinsialläkare såsom sådan förd â residensstaden 

(jfr dock not 13). Provinsialläkare och eitra provinsialläkare äro påförda sina tjänstgöringäoinräden, även om de äro 
bosatta i stad. köping eller municipalsamhälle. Övriga läkare räkuade till de distrikt, där deras egentliga mottagning 
under större delea av året är förlagd. — Aro flera läkarbefattningar förenade hos samma person, hava de upp­
tagits var och en för sig ä kol. 8—18; vakanser även medräknade, vadan antalet befattningar kan överstiga antalet 
tjänsteläkare (kol. 2). — Köpingar oeh inuuieipalsamliällen här sammanförda med städer. 

1 Civila läkare med uteslutande enskild praktik (utan tjänstårsrätt) samt enskilt praktiserande militärläkare, som ej 
äro upptagna i kol. 2. — 2 F. d. tjänsteläkare samt andra läkare, som ej idka praktik. — 3 Se Stoekh. län, — 4 Häri 
lörste stadsläkaren (förste prov.-läkares befogenhet) och andre stadsläkaren. — 5 Vid Stockholms sjukhns vid Söderby 
anställda 6 läkare räknade till Stoekh. läu. — 6 Vid Stockholms sjukhus vid Rånäs anställd läkare räknad till Stoekh. 
lan. — 7 Därav 59 tillika sjukhusiäkare (även där räknade) samt 2 professorer vid tandläkarinstitutet. — 8 Däri för-
valtningsläkare (medicinalstyrelsen 20, arméförvaitniugens sjukvårdsstyrelse 4, hälsovårdsnämnden 5, flygstyrelsen 1 
samt marinöverläkaren). — 8 Bosatt i residensstaden, men ej där räknad. — 10 Bitr. l:e prov.-läk., bosatt i residens­
staden. — 11 Se not 12. — 12 Här endast professorer, laboratorer oeh docenter (ej medräknade underläkare och ama-
nnenser vid akadem. sjnkhnset resp. Lunds lasarett, vilka ej äro docenter). Flertalet tillika sjukhusiäkare (även där räk­
nade). — 13 Utom Norrköping. — 14 Utom Malmö. — 15 Utom Göteborg. — 16 Jfr not 17. — 17 Förste stads­
läkarna i Stockholm, Malmö och Göteborg tn.'â häri. — 18 Se not 7 och 12. 
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Tab. 1 c. Tandläkare, sjukgymnaster och apotekspersonal vid slutet av år 1936. 

1 Därav 12 tillika läkare. — 2 Därav 1 d:o. — 3 Därav 1 föreståndare eller innehnvare av gymnastiskt 
institut; dessutom 52 ieke legit. — 4 Dessutom 113 icke leajit. 
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Tab. 2. Av vederbörande läkare verkställda ämbetsresor för farsoters och 
smittsamma sjukdomars hämmande m. m. under år 1936. 

Anm. Principen vid beräknandet ar antalet ämbetsresor synes Tara vällande; särskilt framträder detta i fråga 
om vaccination. 

1 Häri åtminstone för några län även medräknade misstänkta fall av denna sjnkdom. — 2 Antal distrikt, i vilka 
resor företagits (ej antal resor). — 3 Se not 2. — 4 Weilz sjnkdom. — 5 Därav 2 fall av d:o. 
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Tab. 3. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om döds­
orsakerna i rikets städer år 1936. 

1 Infektiös magtarminflammation 18, lymfogrannlomatos 8, reamatiik feber 2, strålsvampsjuka 1, inf.-sjukdom av 
okänd art 1. 



80 TAB. 3 . ( F o r t s . ) SAMMANSTÄLLNING AV HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS 

1 Därav Basedows sjukdom 5, struma 7, Morbus Sinmondi 2, gikt 1, rachitis 1 och thymassjukdom l. — 
mande kropp i svalg och strupe 1. — 8 Dränkning 18, hängning 21 , kross- och brottskador 24, skottsår 18, 



81 uPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1936. 

2 Genom drunkning 18, förbränning 6, kvävning 1, kross- och brottskador 112, sår 3, akut förgiftning 20, främ-
sår 5 och foraiftninis 38. 



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



83 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1936. 



84 TAB. 3 . ( F o r t s . ) SAMMANSTÄLLNING AV HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS 

1 Dairav drunkning 13, förbränning 5, kross- och brottskajor 67, förgiftning 4, Kvävning 5. — 2 Därav 
dräukning 3, hängning 19, stick- och skärsår 3 , skoltsär 1, krossknda 1, förgiftning 2. 



85 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 6 . 



86 TAB. 3 (Forts.) SAMMANSTÄLLNING AV HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS 



87 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1936. 
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Tab. 4. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om antalet döda i rikets städer med för­
delning efter ålder och kön år 1936. 
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TAB. 4. (Forts.) DÖDA I RIKETS STÄDER EFTER ÅLDER OCH KÖN ENLIGT HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS UPPGIFTER ÅR 1936. 
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Tab. 5. Översikt av dödsorsakerna i rikets städer enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1936. 
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Tab. 6. Några av de viktigaste dödsorsakerna i rikets städer månads­
vis enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1936. 

A n m . De till denna tabell inkomna uppgifterna hava i några fall varit ofullständiga, vadan ej alla här 
upptagna slutsummor överensstämma med de i Tab. 3—5 anförda. 

Tab. 7. Infektionssjukdomar med anmälningsplikt år 1936. 

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



95 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1936. 



96 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1936. 

1 Här liksom förut abortivfall uteslutna (se textavd. sid. 37). 



97 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1936. 



98 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅK 1936. 



99 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÄR 1936. 

Tab. 8. Andra infektionssjukdomar (utan anmälningsplikt) år 1936. 

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

»Smittsam ögonsjukdom.» 
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Tab. 9 a. Fall av smittsam könssjukdom år 1936 efter boningsort jämte 
översikt för ett par äldre år. 

1 Utom Norrköpings stad. — 3 Utom Malmö stad. — 3 Utom Göteborgs stad. 

Tab. 9 b. Fall av smittsam könssjukdom år 1936 efter ålder och kön. 

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

1 Häri ingå samtliga fall av syphilis, såväl ärvd som förvärvad. 



101 Tab. 9 c. Fall av smittsam könssjukdom år 1936 efter smittningsort. 

1 Utom Norrköping. — 2 Utom Malmö. — 3 Utom Göteborg. 
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Tab. 10. Sjuksängar, intagna, döda, underhål lsdagar m. m. vid 
lasaretten år 1936. 

1 Beräknat på under året intagna. — 2 Konvalescenthemmet och upptagningsanstalten för hastigt insjuk­
nade (se Tab. 18) ej medräknade. — 3 Öppnades d. 11 maj 1936. — 4 Stoekholms stads och läns sjuk­
ans. — 5 Häri även tbc.-paviljong (Trozellisjukhnset). — 6 Ökat från 60 i början av året (ny barnbörds-
avd.). — 7 Under ombyggnader antalet något minskat. — 8 Länet delat i två sjukvårdsområden. — 
8 Rörande Norrtulls sjukhus, bsrnavd., se Tab. 18 gr. B, dess avd. för krön. fjuka Tab. 19 och dess 
avd. för sinueasjuka styr:s ber. Sinnessjukvården i riket. 



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

1 Exkl. tuberkulossjukhuset samt epidemisjukhuset. — 2 Ej värd enl. sinnesajuklagen. — 3 Ökat frän 
140 trader aret. — 4 D:o från 157 i mitten av januari. — 5 D:o.frätt 244 d. 10 sept. — 6 D:o från 44 
d. 1 juli. — 7 Bärav ä epidemisjukhuset 38. — 8 D:o 85. — 9 Okat från 147 under året. 



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

Anm. Här medtagas lasarettens samtliga avdelningar utom tbc.-sjukhuscn vid Löwenströmska las. samt 
Karlstads och Ömsköldsviks lasarett. Här redovisas särskilt lasarettsavd. for sinnessjuka (kommunala 
sinnessjukhus, grupp b), som även ingå i Sinnessjukvården i riket. Körande Norrtulls sjukims se tabellens 
första sida, not 9, och barnsjukh. S. och M. Sachs' minne se Tab. 18. 

1 Inkl. Nisserska sjukhemmet. — 2 Frånräknade avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus i Stockholm 
(ingå i ber. om sinnessjukvården i riket), men medräknade avd. för barnsjukdomar, barnbördsavd. och 
tbc.-avd. vid lasarett. — 3 Föregående rad utom las:s tbc.-avd. (se teitavd. Tab. T, not 5). — 4 Föreg. rad 
utom avd. för sinnessjuka vid lasaretten i Vadstena, Eksjö, Kristianstad, Malmö, Falkenberg, Västerås, 
Gävle, Söderhamn, Hudiksvall och Umeå (se anm.). — 5 Okat d. 1 jnni från 268. — 6 D:o från 274. 
— 7 Vården av sinnessjuka- upphörde d. 28 nog. — 8 Okat från 13Û d. 1 juni. — 9 Under ombyggnad 
antalet minskat till 155 under 1 jan.—30 jnni och till 120 under 1 juli—31 dec. — 10 Ökat från 283 
d. 1 jan. — 11 Ökat till 107 d. 1 jan. 1937. — 12 D:o frän 82 under året. — 13 Tbc.-avd. (53 pl.) på 
grund av ombyggnader utrymd under hela året, men platsantalet här medräknat. 



105 Tab. 11. Lasarettens inkomster år 1936. 

1 Influtna patientavgifter och poliklinikavgifier. Inkomster av frisängar ej här medtagna utan förda ä kol. 8 
— 2 Häri medräknad den allmänna sjukvärdsavgiften. överskott från föregående är samt på redogörelscåret be­
löpande lån och förskott. — 3 Genom hälsovårdsnämnd, fattigvardsnämnd, drätselnämnd etc. Se även not 2. — 
4 Av staten för främmande undersåtar eller personer med okänd hemortsrätt, frän annat sjukvårdsområde (landsting 
eller komronn), pensionsstyrelsen, riksförsäkriugsnnstalten, livförsäkringsbolag etc. — 5 Använd under året för sjuk­
husets ändamål. — 6 Häri (netto) inkomster av lantbruk, trädgård, stall (automobil) och svingärd samt hantverkeri 
etc. — 7 Därav extra poliklinikavgifter 73023 kr. — 8 Därav till polikliniken 2 0 8 0 0 kr. — 9 Därav frän Karo­
linska institutet i ersättning 4250 kr. — 10 Därav frän reparationsfond 24000 kr. ocii byggnadsfond 4996 kr. — 
11 Bidrag till sinuessjukvård för drift- och platskostnnder. — 12 Se Tab, 10. motsvarande not. — 13 För vård av 
tuberknlossjukn. — 14 Därav poliklinikinkomster 88361 kr. — 15 Därav för vård av tbc.-sjuka 19941 kr. och från 
universitetet 10162 kr. — 15 Därav för kost 10826 kr. samt ljusbad 6481 kr. 

8—380648. Kyungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1936. 



106 TAB. 1 1 . ( F o r t s . ) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1 9 3 6 . 

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 Därav för Tärd ar toberknlossjnka 21589 kr., ersättning till psykiatriska kli­
niken 16565l kr. samt till drift 46975 kr. — 9 För vård av reumatiskt sjuka av pensionsstyrelsen. — 10 Därav 
ersättning för indraget kyrkotionde 4997 kr., från bandageverkstaden (6996 samt vak 944 kr. — 11 För vård av 
tbc-sjnka 23443 kr. och sinnessjuka. — 12 Från pensionsstyrelsen (fastighetsavgift). — 13 Därav från lantgård etc. 
2 8 4 6 kr. och elevavgifter 2 400 kr. — 14 Tolagsersättning. — 15 Personliga sjukvårdsavgifter. — 16 Värd av 
lnpuspatienter. 



107 TAB. 11. (Forts.) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1936. 

Anm. Tabellen upptager samma sjukhus som Tab. 10. 
1 Se tabellens första sida, not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 D:o not 4. — 5 D:o not 5. — 6 D:o 

not G. — 7 Tuberkulossjukhuset ingår ej. — 8 Krånräknad avd. för sinnessjuka vid S:t Kriks sjukhus (se Sinnes-
sjukvnrden i riket); se även Tab. 10, anm. — 9 Föregående rad utom tbc.-avd. vid lasarett (se Tab. T. not 5). — 
10 Från pensionsstyrelsen (reumatiska avd.). — 11 För vård av kroniskt sjuka. — 12 Ar pensiousstyrclsen till kur-
anstalten. 
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Tab. 12. Lasarettens utgifter år 1936. 
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Anm. Tabellen upptager samtliga i Tab. 10 medtagna anstalter (jfr Tab. 10, anm.). I tabellen ingå även i förekommande fall kostnader för polikliniker 
och röntgenlnboratorier. — Utgifter för hyror i allmänhet fråndragna. 

1 Inre renhållning och å gård. — 2 Ej å andra titlar förda. — 3 Inkl. gårds, parkers och vägars underhåll. — 4 Häri även kostnader som likviderats 
av särskild byggnadskommitté c. d. Hit föras även nyanskaffningar av inventarier. — 5 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader samt hyror. — 6 Mot­
svarande antal underhällsdagar 160 701. — 7 D:o 219714. — 8 Frånsett anuuitct 325 971 kr. — 9 Räkenskaperna gemensam ma för hela sjukhuset, utgifterna 
fördelade pro rata parte efter underhållsdngarnas antal. — I0 Frânsett räntor och amorteringar 36813 kr., hyror ii 3655 kr. samt avskrivningar 3684 kr. — 

Frånräknat försålda matportioner till epidemisjukhuset och Malmö sjukhem 6317 kr. samt iitg. för tvätt till d:o d:o och Sommarhemmet 4133 kr. eller inalles 
10450 kr. — 18 Frånsett utgifter för sjuktransporthil 1679 kr. och utdelning av insulin 4 5 1 5 kr. — 13 D:o resp. 1807 kr. orh 3018 kr. - 14 Öppnades å. 11 
maj 1936. Den höga dagkostnaden huvudsakligen beroende pä låg beläggning. 



110 

Tab. 12. (Forts.) Lasarettens utgifter àr 1936. 
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1 Inre renhållning och å gärd. — 2 Ej å ami ra titlar förtia, — 3 Inkl. gårds, parlera oeh vägars underhåll. — 4 Se not 4 â föregående uppslag. — 
5 D:o not 5. — 6 ilär titt-sluten avdelningen för sinuivsjida vid S:t Eriks sjukhus (se Sinnessjukvården i riket); se även tabellens anm. — 7 Föregående rad utom 
tbc.-avd. vid las. (se härom Tab). T, not 5, samt Tab). 17). — 8 Frånsett pensioner 5 912 kr. — 9 Frånsett för insulin till icke inskrivna patienter 6133 kr. 
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Tab. 13. Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1936. 
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1 Häri ingå ibland äveu mindre reparationer. — 2 Maria Alberts stiftelse. Tillhör landstinget. — 3 Därav från bolag 7000 kr. — 4 D:o 20185 kr. 
— 5 D:o 1700 kr. — 6 Inkl. avskrivning 1750 kr. — 7 Se not 3, 4 och 5. — 8 Därav från bolag 6960 kr. — 9 Delvis från bolag. 
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Tab. 13. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1936. 

1 Häri även mindre reparationer. — 2 Frånsett tbc.-avd. Ekonomiska siffror endast approximativa. — 8 Under 1/1 — 3/4 samt 14/10—31/12 endast 18. — 
4 Frånsett tbc.-avd. och avd. for 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 1936. 

1 Efter frânriikriaiide av kostnader för ny-, till- och ombyggnader. — - Frånsett inalles 64 platser, nämligen för tbc-sjnkvârd (Knivsfa^SSä samt för värd 
av kroniskt, sjuka 42 enl. not 3 och 4. — 3 Frånsett för vård av kroniskt sjuka 23 platser. — i l):o 19. — 6 Frånsett för tuberknlossjukvård inalles 64 p]., 
iuiiiiligt-n Älvkarleö 23, l,övstn bruk 9 ocli i not B omnämnda 32. — 6 Frånsett för tuberknlossjukvård 32. — ' Frånsett inalles 114, nämligen för vård av 
sinnessjuk» 71 (Trosa 17, Katrineholm 21, Aspa 16, Cinesta 17), för vård av tuberkulosbotade barn 16 (Mariefred) och av kroniska sjuka i not 8 omnämnda 27. 
— " Frånsett för värd av kroniskt sjuka upplåtna 27. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1936. 
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1 Efter fränriiknnnde av kostnader för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett inalles 153 platser, nämligen för kroniskt sjuka 67 (Jönköping 44 enl. 
not 3, Sävsjö 23), för sinnessjuka 54 (Eksjö 32, Gislaved 22) samt till sjukstuga 32 (Tranås). — 3 Fränsett 44 för kroniskt sjuka. — 4 Frånsett 14 platser, 
upplåtna till sjjukstuga — 5 Frånsett 20 för vård av tubcrkulossjuka. - 6 Frånsett Sjöbo epidemisjukhus (12 pl.) för värd av kroniskt sjuka. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdugar samt inkomster och utgifter för år 1936. 
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1 Efter frâiiriikiiiinde av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett 108 för ögonsjukvård (sjukhus). — 3 Frånsett 37 enl. not 4 och 5. — 
4 Frånsett. 28 for vård av konvalescenter frän lasarettet. — 5 Frånsett 9 för sjukstugan. — 6 Frånsett för värd av tuberkulossjuka 19 pl. (Svenljungo). — 
7 Frånsett enl. not 8 och U för vård av kroniskt sjuka inalles 41 . — 8 D:o 19. — 9 U:o 22. — 10 Frånsett 23 enl. not 11, 12 oeh 18. — 11 Frånsett 7 
för tlir-sjukiård. — 12 Frånsett 8,.för Siiflle sjukstnga. — 13 Frånsett 8 för lasarettet. — 14 Frånsett inalles 124 pl. nämligen för tuberkulosajukvård 66 (Leksaud 
29, Mailing 13, Svurdsjö 13 och Älvdalen 11) samt för värd av kroniskt sjuka 58 (Krylbo 29 och Vanshro 29). — 15 Dagkostnaden 235 kr. — 16 D:o 815 kr. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
nnderhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1936. 
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Anm. Uuder rubrikeu för ny-, till- och ombyggnader (kol. 15) synas rätt ofta ingå kostnader för byggnaders underhåll, reparationer o. d. 

1 Efter fmnriiknando av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Frånsett för tuberkulosvârd inalles 31 platser (l)elsbo 17 och fivsinge 14); se 
iiven not 3 — 3 Sjukhuset t. v. tagit i bruk för arbetslös u.igdoin. — 4 Frånsett Er tuberkulossjukviird 15 (Mörsili samt för kroniskt sjuka 14 enl. not 5, 
s:a 29. — 6 Frånsett 14 för kroniskt sjuka. — 7 Frånsett tillhopa 30, nämligen Mnläträsk epidemisjukhus (9 pl.) som t. v. användes för sjukstugan samt i 
not 7 och 8 omnämnda inalles 21. — 7 Fränsett 10 för tubcrkiilossjuka. — 8 Frânsett 11 för sjukstugan. — 9 Epidemiavdclniug vid sjukstugan: ekonomiska 
siffror eudast beräknade, — 10 Vid Bodens garnisonssjuklins. Här anförda siffror avse endast civila patienter (de militära redovisas i Halso- och sjukvård vid 
armén); platsantalet gäller dock hela anstalten. Ekonomiska siffror endast beräknade. — 11 Jfr not 10. — 12 Hår ato frånrakuade inalles 883 platser, 
nämligen för värd ar tuberkulossjuka 2'70, kroniskt sjuka 261, sinnessjuka 125 samt av lasarett disponerade 144 och av sjukstugor 83. 
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Tab. 15 a. Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanst. för tuberkulossjuka år 1936. 
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1 For tuberkulos â vårdanstalt for denna sjukdom. — 2 Beräknad siffra. — 3 Se tab. 16, vederbörlig not. — 4 Väntetid för barn. — 5 Öppnades d. 15 april 
1936. — 6 Ökat d. 20 juli 1936 frän 141. — 7 Öppnades d. 16 mars 1936. — 8 Ökat frän 258 d. 1 maj 1936 — 9 D:o frän 222 d. 1 maj 1936. 
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Tab. 15 a. (Forts.) Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanstalterna för (tuberkulossjuka år 1936. 

1 Se föreg. sida, not 1. — 2 Ökad frän 297 d. 1 sept. 1936. — 3 Utrymd hela året. 



125 Tab. 15 b. Vårdtid vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1936. 



126 TAB. 15 B (forts.). VÅRDTID VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1936. 



127 Tab. 16. Inkomster vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1936. 

1 Se Tab. 11, not 4. — 2 D:o not 6. — 3 Ingår som del av lasarett i Tab. 11. Inkomster här = utgifter (approix.), 
se Tab. 17, not 5. — 4 Tillhör länsförening mot tnberinlos. — 5 Tillhör föreningen T. P. n. p. a. — 5 Öppet 5 juni— 
16 sept. — 7 AV avkastning å jubileumsfonden tagen nödig fyllnadssumma. — 8 Statsbidrag till undervisning. 



128 TAB. 16 (for ts . ) . INKOMSTER VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1 9 3 6 . 

1 Se Tab. 11 , not 4. — 2 D:o not 6. — 3 Endast beräknade siffror. — 4 Statsbidrag till undervisning. — 5 Bidrag 
av sparbank m. fl. till frisängar. — 6 Därav statsbidrag till föreläsningsverksamhet 260 kr. — 7 Tillskott av ägaren. — 
8 Därav av ägaren 17640. 
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Tab. 17. Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1936. 

1 Ingär, där särskild uppgift saknas, i kol. 5 (eller 6). — 2 Ej S andra titlar förda. — 3 Inkl. gårds, parkers och vägars underhäll. — 4 Efter avdrag av 
nt<'ifter för nybyggnader samt för undervisning. — 5 Ingär som del av lasarett i Tak 12. Utgifter beräknade efter dagkostnaden för hela sjukhuset. — Se Tab. 16, 
vederbörlig not. — 7 Efter avdrag av kostnad för undervisning 2943 kr. — 8 D:o 3-6599 kr. — 9 D:o 2 944 kr. — 10 U:o 385 kr. — 11 D:o 3057 kr. 
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Tab. 17. (Forts.). Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1936. 
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1 Se föreg. uppslag not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 8. — 4 D:o not 4. — 5 Se Tab. 16, vederbörlig not. — 5 Frånsett hyror 2 600 kr. - 7 D:o 10000 
kr - 8 Därav skatter och brandförsäkring 5243 kr. — 9 Därav rabatter 1760 kr., onera 6887 kr., styrelsen och resekostnader 1595 kr., pasters förströelse 1122 kr. 
samt räntor 5699 kr. och amorteringar 7000 kr., i allt 24063 kr. — 10 Därav hyror och räntor 13011 kr. — 11 Därav hyror 6000 kr. — 12 Efter avdrag av kostnad 
för nudervisning 6831 kr. — 13 D:o 202 kr. — 14 D:o 2957 kr. — 15 D:o 975 kr. samt polikl. kvävgasbehandling 4670 kr. och tandvård 1617 kr. — 16 Avdrag 
för undervisning 4354 kr. — 17 D:o 3101 kr. — 18 D:o 2073 kr. — 10 D:o 3920 kr. — 20 D:o 3601 kr. — 21 D:o 3316 kr. samt för polikl. kvävgasbehandling 
16102 kr. — 22 För dessa anstalter medräknade hyror, skatter, räntor o. d. — 23 Se not 22. 
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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 1936. 
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1 Kfler avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Ages av bolag (som täcker eventuell lirist). — 3 Kiiraiiile bnrnsnnatorier se Tab. 15—17. — 4 lugär i 
Tab. 10—12. — 5 Avsevärda fonder finnas, av vilkas avkastning här endast tagen en fyilnadsumma. — 6 Härjade beläggas den 18 mars 1936 — 7 Under sommaren 293. — 
8 Under 1 maj—30 sept. 105. — 9 Under tiden 16/4-15/10 - 10 Under sommaren 506. — 11 D:o 188. — 12 Utom hyror 7400 kr. — 13 Frän Cancerföreningen. — 
14 Frånsett rescinding till patienter 105321 kr. (ersättning av medicnalstyr.), röntgenfotografcring 7093 kr., samt hyror 35800 kr. — 15 Från pensiousstyrelsen.— 16 Av kom­
muner och enskilda. — 17 Frånsett avgifter av betalande vårdarinnor 6245 kr. — 18 Frånsett donationsmedel till livräntor 7786 kr. — 19 Frånsett hyror 17431 kr. och 
livräntor 7780 kr. till pensionering 10000 kr. samt för vårdarinnor beräkn, 6 245 kr. (jfr not 17 och 18). — 20 Frånsett av donationsmedel tili livräntor 4343 kr. samt ntg. för 
omplac. av donationsmedel m. m. 3319 kr och avgäider å byggnadslån 10111 kr. — 21 Därav från pensionsstyr. 8283 kr. — 22 D:o 10048 kr. — 23 Därav från riksförsäkr.-
anst. 3986 kr. — 24 Frånsett räntor 9319 kr. — 25 Från föreningen, — 26 Frånsett räntor 31192 kr. — 27 Do 7100 kr. — 28 Frånsett för undervisning 659 kr. — 29 

D:o 5 2 1 4 kr. — 30 D:o 17316 kr. — 31 D:o 749 kr. — 32 Inkl. avgifter för ekktr. behandling, massage, bad. — 33 Beräkuat. — 34 Frånsett personalens inackorde­
ring 29612 kr., men inkl. administrationskostnader ni. ra. för pensionsstyr:s patienter 24090 kr. — 35 Utom byror. — 36 Frånsett avskrivning eller räntor. — 37 Av. pensionsstyr., 
kommuner och enskilda. — 38 Därav pensiousstyr. 51239 kr. — 39 För de anstalter som lämnat uppgift. — 40 Minskat från 216 i början av året. — 11 Okat från 140 
d. 15 sept. — 42 Minskat frän 150 d. 1 sept. — 43 Inventarier. — 44 Itilningar. — 45 Frånsett nybyggnader 384655 kr. - 46 Se not 45. 
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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 1936. 



135 

Anm. Ekonomiska siffror för sådana anstalter, som 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 barnbördsavd. och avd. för kvinnosjukd. inalles 110 platser; bär 

beräknad siffra. — 4 Avd. för kvinnosjukd. och bambördsnud. Se även not 2. — 5 Ekon. siffror avse 1-7 1935—30-6 1936 med 55589 underhållsdagar. Enskilda avd. jnbe-
gripen. — 6 Se not. 5. — 0 Avd. för kroniskt sjuka utesluten (se Tab. 19). — 8 Motala Sparbanks jub.-fonds barnbördshus. — 9 Okat i mars från 18. — 10 Frånsett 
hyror ocb räntor 5000 kr. — 11 Beräknad siffra. — 12 För de anstalter som lämnat uppgifter häroin. — 13 För första gängen nu bär medtaget. 

* Uti inkomstsumman ingar statsanslag till drtjt: 
Radiumhemmet i Stockholm 7t>750 kr. 
Nortnlls sjukhus, barnavtleluingen . . . . 65700 > 
Göteborg» barnsjukhus 9 362 > 
Guldbröllopsminnct vid Nynäshamn . . . 10 383 » 
K:pr. Victorias san. (inkl. t. lärare 4 851) . 135 001 » 

Apel viken (inkl. t. bypgn. o. lärare 177 130) 383389 kr. 
Ljungsäter, .Malm. län 22 925 > 
StyraS sanatorium 73 933 » 
Solhcius barnsjukhus, Borås 43 443 > 
Vanföreanstalten, Stoekh.(Klinik, poliklinik) 99 205 > 

Hälsingborgs Tanföreanstalt (Klinik, polikl.) 58 230 kr. 
Giiteborgs vanffireaustalt ( d:o d:o ) 46 916 » 
Härnösands vanföreanstalt ( d:o d:o ) 8 728 > 
Allm. banibördshuset i Stockholm . . . 168034 > 
Järvsö sjukhus 17 544 > 
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Tab. 19. Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhålls 
dagar samt inkomster och utgifter för år 1936. 
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1 Efter fråndragande av utgifter for ny-, till- och ombyggnader. — 2 Knivsta, Lagga. Östuna och Alvika kommuner. — 3 Antal vårdade (inkl. fr. förra, år 
kvarl igg. — 4 Se not 3. — 5 Fran bolag el. enskilda. — 6 Nyauskaffning av inventarier — 7 Ökat den 1 maj frän 9. — 8 D:o d:o från 24. — 9 Öppnades 
den 15 jan. 1936. — 10 Ekon. siffror endast beräknade. — 11 Därav från bolag el. enskilda 1 845 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 1936. 
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1 Efter avdrag av utgifter för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Tillhör Hälsingborgs stad. — 3 Samtl. vårdade. — 4 Se not 3. — 5 Uppgift saknas. — 
6 Jfr not. 5. — 7 Tillskott av bolag. — 8 Nyanskaffning av inventarier och större reparationer. 
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Tab. 19 (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 

samt inkomster och utgifter för år 1936. 



141 

Anm. Ekonomiska siffror utom i kol. 9 och 10 för sjukavdelning vid anstalt äro endast beräknade. — Siffror inom klämmer [ ] ingå ej i summorna. 
1 Efter avdrag för ny-, till- och ombyggnader. — 2 Avil. f. kr. sjuka. Ekou. tal beräknade. — 3 Beräknat på 1932 års dagkostnad. — 4 Öppnades d 21 nov. 

1935. — 5 D:o d. 1 juni 1935. 
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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 1936. 

Anm. Se anm. till Tab. 20 b. 
Anm. Intagna trafikolycksfall inga dels i denna tabell, del« i Tab. 21, varfid bör iakttagas att denna 

tabell omfattar endast intagna olycksfall. 
Anm. Rörande de â garnisonssjukhnsen Tårdade civila olycksfallen se teitavd. 
1 Skador med infektion nppfiirns nnder resp. rubrik för den primära skadan. — s Häri inräknas också 

contnsio cerebri, intrakraniell blödning utan brott på skallens ben. — 3 Häri inräknas ej brotten å kors­
benet; dessa föras nnder brott å bäckengördelns ben. 
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Tab. 20 b. Översikt över å lasarett och sjukstugor intagna fall av 
skador och förgiftningar, fördelade efter skadans tillkomstsätt 

och påföljd år 1936. 

1 Skador, uppkomna under idrott, sport, rusets inflytande, vid slagsmål och i följd av sjukdom npp-
tagas under motsvarande rubriker, oavsett det sätt på vilket skadan i övrigt tillkommit. 
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Anm. Såväl olycksfall som skador genom annans vållande och självmordsförsök npptagas i denna tabell. 
— Rubriceringen efter skadans påföljd äger rum vid utskrivningen. — Tabellen avser samtligu i Tab. 10 
upptagna lasarett samt i Tab. 13 upptagna sjokstngor på ett par undantag 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 1936. 

Anm. Se anm till Tab. 20 b. — De å sjukhusen intagna trafikolycksfallen ingå dels här dels i 
Tab. 20. — Körande de å garnisonssjukhusen vårdade c i v i l a trafikolycksfallen se teitavd. 

1 Skador med infektion uppföras under resp. rubrik för den primära skodan. — 2 Häri inräknas också 
Contusio cerebri, intrakraniell blödning utan brott pä skallens ben. — 3 Häri inräknas ej brotten a kors­
benet; dessa föras under brott å bäckengördelns ben. 

11—300648. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1937. 
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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 1936. 

Sammanlagda antalet vid trafikolyckor skadade personer uppgick till 
13221. Av olycksfallen hava 260 fört till döden och 556 hava medfört kvar­
stående men, sålunda resp. 2·0 och 4·2 % av samtliga mot 1·9 och 4·5 foreg. år. 
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