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

A. Textavdelning med texttabeller. 

I. Medic inals tyre lsen och dess verksamhet Sid. 3 
1. Medicinalstyrelsens organisation Sid. 3 
2. Mål och expeditioner Sid. 3 

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

Statens bakteriologiska laboratorium Sid. 5 
Statens rättskemiska laboratorium Sid. 8 
Statens farmacevtiska laboratorium Sid. 11 

II. Al lmänna hälso- och sjukvården i r ike t Sid. 14 
1. Tjänsteläkare för hälso- och sjukvård (utom sjukhusen) Sid. 14 
2. Allmänna hälsovården Sid. 15 

A. Hälsovårdsförhållandena i allmänhet Sid. 15 
B. Skyddskoppympningen Sid. 26 

Tab. B. Skyddskoppympningen i riket Sid. 27 
Tab. C. Utlämning av vaccin från bakteriologiska laboratoriet Sid. 27 

C. Karantänsväsendet Sid. 27 
D. Tuberkulosdispensärer Sid. 28 

Tab. D. De statsunderstödda dispensärernas inkomster Sid. 29 
Tab. E. De statsunderstödda dispensärernas utgifter Sid. 30 
Tab. F: 1. De statsunderstödda dispensärernas verksamhet Sid. 31 
Tab. F: 2. De statsunderstödda dispensärernas barnavårdsverksamhet Sid. 32 

E. Svenska nationalföreningen mot tuberkulos Sid. 32 
F. Förgörande av ohyra och andra insekter Sid. 33 

3. Sjukvården utom sjukhusen Sid. 33 
A. Dödligheten i rikets städer Sid. 33 
B. Viktigare sjukdomars förekomst Sid. 35 
C. Smittsamma könssjukdomar Sid. 38 
D. Spetälska Sid. 39 

Tab. G. Översikt av antalet spetälska i riket Sid. 39 
E. Sjukdomsförhållandena i fängelserna Sid. 39 
F. Ämbetsresor Sid. 39 
G. Hälsobrunnar, badinrättningar och andra dylika kuranstalter Sid. 39 

Tab. H. Sammandrag av barnmorskornas dagböcker Sid. 40 
H. Barnmorskeväsendet Sid. 42 

I. Hälso- och sjukvårdspersonal Sid. 42 
Tab. I. Sjuksköterskor å reglerade tjänster Sid. 43 

4. Sjukvården vid civila sjukvårdsinrättningar Sid. 44 
A. Sjukvårdsbyggnader Sid. 44 
B. Omsättningen å de civila sjukhusen m. m. Sid. 46 

Tab. K. Omsättningen å civila vårdanstalter för kroppsligt sjuka Sid. 47 
Tab. L. Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. Sid. 51 
Tab. M. Å barnbördshusen födda barn Sid. 54 
Tab. N. Å barnbördshusen avlidna barn Sid. 55 
Tab. O. Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 

inkomster och utgifter Sid. 56 



IV 

Tab. P. Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd m. m. Sid. 58 
Tab. Q. Å enskilda förlossningshem födda barn Sid. 60 
Tab. R. Å enskilda förlossningshem avlidna barn Sid. 61 

C. Kostnader för sjukhusvård Sid. 62 
Tab. S. Å enskilda sjuk- och vilohem intagna, avlidna och underhållsdagar Sid. 63 
Tab. T. Översikt av utgifter och inkomster vid civila sjukvårdsanstalter Sid. 64 

D. Skador och förgiftningar Sid. 65 
5. Sjukvården av civila å garnisonssjukhusen Sid. 65 

Tab. U. Å garnisonssjukhusen för skador och förgiftningar intagna civila 
patienter Sid. 66 

Tab. V. Å garnisonssjukhusen samtliga såväl i sluten som öppen vård 
behandlade civila trafikolycksfall Sid. 67 

III. R ä t t s m e d i c i n e n Sid. 69 
A. Rättsmedicin i egentlig bemärkelse Sid. 69 
B. Rättspsykiatri Sid. 70 

I V . A p o t e k s v ä s e n d e t Sid. 73 

B. Tabellbilagor. 
Tab. 1 a. Läkare och civila läkarbefattningar med tjänstårsrätt Sid. 75 

Tab. 1 b. Barnmorskor och sjuksköterskor Sid. 76 
Tab. 1 c. Tandläkare, sjukgymnaster och apotekspersonal Sid. 77 
Tab. 2. Av vederbörande läkare verkställda ämbetsresor för farsoters och smittsamma 

sjukdomars hämmande m. m. Sid. 78 
Tab. 3. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppg. om dödsorsakerna i rikets städer Sid. 79 
Tab. 4. Sammanstäl lning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om antalet döda i rikets 

städer med fördelning efter ålder och kön Sid. 88 
Tab. 5. Översikt av dödsorsakerna i rikets städer enligt hälsovårdsnämndernas uppg. Sid. 92 
Tab. 6. Några av de viktigaste dödsorsakerna i rikets städer månadsvis enligt hälso­

vårdsnämndernas uppgifter Sid. 94 
Tab. 7. Infektionssjukdomar med anmälningsplikt Sid. 94 
Tab. 8. Andra infektionssjukdomar (utan anmälningsplikt) Sid. 99 
Tab. 9 a. Fall av smittsam könssjukdom efter boningsort Sid. 100 
Tab. 9 b. Fall av smittsam könssjukdom efter ålder och kön Sid. 100 
Tab. 9 c. Fall av smittsam könssjukdom efter smittningsort Sid. 101 
Tab. 10. Sjuksängar, intagna, döda, underhållsdagar m. m. vid lasaretten Sid. 102 
Tab. 11. Lasarettens inkomster Sid. 105 
Tab. 12. Lasarettens utgifter Sid. 108 
Tab. 13. Sammanstäl lning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, in­

tagna, döda och underhållsdagar samt inkomster och utgifter Sid. 112 
Tab. 14. Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, in­

tagna, döda och underhållsdagar samt inkomster och utgifter Sid. 115 
Tab. 15 a. Platsantal , beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdan­

stalter för tuberkulossjuka Sid. 122 
Tab. 15 b. Vårdtid vid vårdanstalter för tuberkulossjuka Sid. 125 
Tab. 16. Inkomster vid vårdanstal ter för tuberkulossjuka Sid. 127 
Tab. 17. Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka Sid. 129 
Tab. 18. Enskilda sjukhus och sjukhem, barnsjukhus m. fl. sjukvårdsanstalter ang. antalet 

sjuksängar, intagna, avlidna, underhållsdagar samt inkomster och utgifter Sid. 132 
Tab. 19. Vårdanstal ter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda 

och underhållsdagar samt inkomster och utgifter Sid. 136 
Tab. 20 a. Översikt över å lasarett och sjukstugor intagna fall av skador och förgift­

ningar med hänsyn till skadans natur och påföljd Sid. 142 
Tab. 20 b. Översikt över å lasarett och sjukstugor intagna fall av skador och förgift­

ningar, fördelade efter skadans ti l lkomstsätt och påföljd Sid. 143 
Tab. 21 a. Översikt av å lasarett och sjukstugor såväl i sluten som öppen vård behand­

lade trafikolycksfall med hänsyn till skadans natur och skadans påföljd Sid. 145 
Tab. 21 b D:o d:o med hänsyn t i l l skadans tillkomstsätt och skadans påföljd Sid. 146 
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Table des matières. 
[Les chiffres en types spéciaux (1, 2, 3 …) ne sont qu'approximatifs.] 

A. Rapport avec quelques tableaux de statistique insérés dans le texte. 

I. Conseil supérieur de l'Administration médicale de l 'État, expédition, etc . Pag. 3 

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

Laboratoire bactériologique de l'État Pag. 5 
Laboratoire de chimie légale de l'État Pag. 8 
Laboratoire farmaceutique de l'État Pag. 11 

II. Hygiène générale et assistance médicale Pag. 14 
1. Médecins à fonctions publiques (en dehors des hôpitaux) Pag. 14 
2. Hygiène générale Pag. 15 

A. Etats sanitaires en général Pag. 15 
B. Vaccination Pag. 26 

Tabl. B. Vaccination dans le pays Pag. 27 
Tabl. C. Vaccin délivré du Laboratoire bactériologique Pag. 27 

C. Quarantaine Pag. 27 
D. Dispensaires pour les tuberculeux Pag. 28 

Tabl. D. Recettes des dispensaires, subventionnés par l'Etat Pag. 29 
Tabl. E. Dépenses des dispensaires, subventionnés par l'Etat Pag. 30 
Tabl. F: 1 et F: 2. Activité des dispensaires, subventionnés par l'Etat Pag. 31 

E. Ligue nationale suédoise contre la tuberculose Pag. 32 
F. Désinsection Pag. 33 

3. Assistance médicale en dehors des hôpitaux Pag. 33 
A. Mortalité dans les villes du pays Pag. 33 
B. Les maladies les plus importantes Pag. 35 
C. Maladies vénériennes Pag. 38 
D. Léprosité dans le pays Pag. 39 

Tabl. G. Relevé des cas de la léprosité dans le pays Pag. 39 
E. Assistance médicale des prisons Pag. 39 
F. Voyages des médecins publics pour épidemies et maladies infectieuses, etc. Pag. 39 
G. Eaux minerales, stations balnéaires, etc. Pag. 39 

Tabl. H. Résumé des rapports des sages-femmes (par département) Pag. 40 
H. Sages-femmes Pag. 42 
I. Personnel pour les affaires d'hygiène et de santé Pag. 42 

Tabl. I. Infirmières (places reglées) Pag. 43 
4. Assistance médicale aux malades des hôpitaux civils Pag. 44 

A. Constructions Pag. 44 
B. Mouvement des hôpitaux civils Pag. 46 

Tabl. K. Relevé du mouvement des hôpitaux civils pour maladies corpor. Pag. 47 
Tabl. L. Femmes entrées aux maternités d'après l'âge, l'état civil, etc. Pag. 51 
Tabl. M. Nombre des enfants nés aux maternités Pag. 54 
Tabl. N. Nombre des enfants décédés aux maternités Pag. 55 
Tabl. O—R. Activité aux maisons privées d'accouchement Pag. 56 

C. Dépenses des hôpitaux, etc. Pag. 62 
Tabl. S. Entrés, décédés, jours d'entretien aux maisons privées Pag. 63 

Tabl. T. Relevé des dépenses et des recettes des hôpitaux civils Pag. 64 
D. Cas de lésions corporelles et d'empoisonnements Pag. 65 

5. Assistance médicale aux malades civils aux hôpitaux de garnison Pag. 65 
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Tabl. U. Cas de lésions corp. et d'empoissonnements traités aux hôpitaux 
de garnison Pag. 66 

Tabl. V. Cas des accidents de circulation traités auxdits hôpitaux Pag. 67 

III. Médecine légale. Médecine légale proprement dite. Psychiatrie judicière Pag. 69 

IV. Service pharmaceutique Pag. 73 

B. Tableaux annexés. 

Tabl. 1 a. Médecins et emplois des médecins civils ayant le droit de compter les années 
de service Pag. 75 
Col. 1. I. Villes, bourgs, etc. II . Campagne. Col. 2—7. Nombre des méde­

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

Tabl. 1 b. Sages-femmes et gardes-malades Pag. 76 
Col. 1. Voir Tabl. 1, col. 1. Col. 2—5. Sages-femmes de district, autres 

engagées par les communes, aux maternités, privées. Col. 6—10. Gardes-
malades, engagées par les conseils départementaux ou par les communes, 
aux dispensaires, par paroisses etc., privées. 

Tabl. 1 c. Dentistes, exerçants de gymnastique médicale, personnel de pharmacie Pag. 77 
Col. 1. Voir Tabl. 1, col 1. Col. 2, 3. Dentistes (h. et f.). Col. 4, 5. Exer­

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

Tabl. 2. Voyages d'office des médecins publics pour épidémies et maladies infect. etc. Pag. 78 
Col. 1. Départements. Col. 2—19. Voyages par suite de Scarlatine, 

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

Tabl. 3. Relevé des rapports des commissions municipales de santé concernant les causes 
de décès dans les villes Pag. 79 

Col. 1. Départements, villes. Col. 2. Morbi primæ conceptionis. Col. 3. 
Morbi senectutis. Col. 4. Febris typhoides. Col. 5. Parathypus. Col. 6. 
Morbilli. Col. 7. Scarlatina. Col. 8. Pertussis. Col. 9. Diphtheria. 
Col. 10. Influenza epidemica. Col. 11. Erysipelas. Col. 12. Septichæmia, 
Pyoseptichæmia. Col. 13. Poliomyelitis anterior ac. Col. 14. Encephalitis 
lethargica. Col 15. Meningitis cerebrospinalis ac. Col. 16. Tuberculosis 
pulmonum. Col. 17. Tuberculosis organ. aliorum. Col. 18. Syphilis 
hereditaria. Col 19. Syphilis acquisita. Col. 20. Aliæ infectiones. Col. 21. 
Anæmia perniciosa. Col. 22. Alii morbi sanguinis. Col. 23. Diabetes 
mell i tus. Col. 24. Alii morbi nutr i t . et secret internæ. Col. 25. Hæ-
morrhagia cerebri et meningum. Col. 26. Epilepsia. Col. 27. Tabes 
dorsalis. Col. 28. Alii systematis nervosi morbi. Col. 29. Dementia para-
lytica. Col. 30. Alii morbi mentis. Col. 31. Otitis. Col. 32. Endocarditis 
chr. Myocarditis chr. Col. 33. Arteriocardiosclerosis. Col. 34. Alii morbi 
organorum circulationis. Col. 35. Bronchitis ac. et Bronchopneumonia. 
Col. 36. Pneumonia ac. lob. Col. 37. Alii morbi organorum respirationis. 
Col. 38. Ulcus ventriculi et duodeni. Col. 39. Apendicitis. Col. 40. 
Hernia, Ileus. Col. 41. Morbi hepatis. Morbi viarum biliarum. Col. 42. 
Alii organorum digestionis morbi. Col. 43. Hypertrophia prostatæ. Col. 44. 
Nephri t is chr. Col. 45. Alii morbi organorum uropoëticorum et genera-
tionis. Col. 46. Septichæmia puerperalis p. partum. Col. 47. Idem post 
abortum. Col. 48. Alii morbi e graviditate et partu. Col. 49. Morbi 
ossium et articulationum. Col. 50. Morbi cutanei. Col. 51. Carcinoma 
ventriculi . Col. 52. Ca intest ini . Col. 53. Ca mammæ. Col. 54. Ca 
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uteri et ovarii. Col. 55. Ca alior. org. Col. 56. Sarcoma. Col. 57. Tu-
mores alii. Col. 58. Intoxicationes chr. Col. 59. Casus mortiferi. Col. 60. 
Suicidium. Col. 61. Homicidium. Col. 62. Aliæ morbi causæ. Col. 63. 
Totaux. 

Tabl. 4. Relevé des rapports des commissions municipales de santé sur le nombre des 
décédés dans les villes, avec répartition de l'âge et du sexe Pag. 88 

Col. 1. Départements, villes. Col 2—12. Hommes Col. 13—23. Fem­
mes. Col. 24 H. et f. Col. 2 et 13. Au-dessous de 1 an. Col. 11, 20. 
Au-dessus de 70 ans. 

Tabl. 5. Relevé des causes de décès dans les villes d'après lesdits rapports Pag. 92 
Col. 1. Causes de décès, voir Tabl. 3. Col. 2—24. Voir Tabl. 4. 

Tabl. 6. Relevé de quelques-unes des principales causes de décès dans les villes, reparties 
par mois, d'après les rapports desdites commissions Pag. 94 

Causes de décès, voir Tabl. 3 

Tabl. 7. Maladies infectieuses, rapportées par tous les médecins, par mois et département Pag. 94 
Col. 1. Maladies dans les départements (villes). a. Scarlatina; b. Variola; 

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

Tabl. 8. Maladies infectieuses, rapportées par les médecins de service, par mois et dé­
partement Pag. 99 

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

Tabl. 9 a. Cas des maladies vénériennes d'aprés le domicile Pag. 100 
Col. 1. Départements, (grandes) villes. — M. = Hommes, Kv. = Femmes. 

Tabl. 9 b. Relevé des maladies vénériennes avec répartition de l'âge et du sexe Pag. 100 
Col. 1. Maladies. Syphilis (de toute espéce): hommes, femmes. Col. 2. 

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

Tabl. 9 c. Cas des maladies vénériennes d'après le lieu d'infection Pag. 101 
Col. 1. Départements, (grandes) villes; st = villes, ld = campagne. — 

M = Hommes, Kv. = Femmes. 
Tabl. 10. Li ts ordinaires, entrés, décédés, jours d'entretien, etc. aux hôpitaux Pag. 102 

Col. 1. Départements (villes), hôpitaux. Col. 2. Lits ordinaires le 31 déc. 
Col. 3, 4. Entrés, décédés. Col. 5. Jours d'entretien de tous les soignés. 
Col. 6. Moyennes des soignés par jour Col. 7, 8. Maximum, minimum 
des malades soignés quelque jour. Col. 9. Séjour moyen des soignés. 

Tabl. 11. Recettes des hôpitaux (indiqués dans Tabl. 10) Pag. 105 
Col. 1. Départements (villes), hôpitaux. Col. 2—9. Recettes, en cou­

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

Tabl. 12. Dépenses des hôpitaux (indiqués dans Tabl. 10) Pag. 108 
Col. 1. Départements (villes), hôpitaux. Col. 2—15. Dépenses, en cou­

ronnes. Col. 2. Totaux. Col. 3. Salaires et pensions. Col. 4. Aide 
extraordinaire. Col. 5. Medicaments. Col. 6. Articles de pansement. Col. 7. 
Eaux minérales, vins, glace, préparations alimentaires, etc. Col. 8. In­
struments, appareils et fournitures. Col. 9. Vêtements, inventaires et four­
nitures. Col. 10. Alimentation des malades et du personnel. Col. 11. 
Chauffage, éclairage et fournitures. Col. 12. Blanchissage, nettoyage et 
fournitures. Col. 13. Fournitures, non comprises ci-dessus. Col. 14. En­
tretien des immeubles. Col. 15. Constructions. Col. 16. Frais par jour 
de soins. 

Tabl. 13. Relevé des rapports des infirmeries concernant les lits ordinaires, les entrés, 
les décédés et les jours d'entretien, ainsi que les recettes et les dépenses Pag. 112 
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Col. 1. Départements, infirmeries. Col. 2—8. Voir Tabl. 10, col. 2—7 
et 9. Col. 9—12. Recettes, en couronnes. Col. 9. Totaux. Col. 10. Con­
tr ibutions des malades. Col. 11. Allocations des conseils départemen­
taux. Col. 12. Allocations des communes. Col. 13—16. Dépenses, en couron­
nes. Col. 13. Totaux. Col. 14. Salaires. Col. 15. Alimentation des ma­
lades et du personnel. Col. 16. Constructions et reconstructions. Col. 17. 
Frais par jour d'entretien. 

Tabl. 14. Relevé des rapports des hôpitaux épidémiques sur les lits ordinaires, les en­
trés, les décédés et les jours d'entretien, ainsi que les recettes et les dépenses Pag. 115 

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

Tabl. 15 a. Nombre des lits, fréquentation, décédés, jours d'entretien, temps d'expecta-
tion, etc. aux sanatoriums Pag. 122 

Col. 1. Etabliss. an t i tub . I. Sanatoriums de la Fondation jubilaire de 
sa Majesté le roi Oscar II. II . San. des conseils départementaux, des com­
munes etc. III. San. privés. Col. 2. Lits ordinaires le 31 déc. Col. 3—10. 
Entrés. Col. 11—14. Décédés. Col. 15. Jours d'entretien. Col. 16. 
Moyennes des soignés. Col. 17, 18. Max., min. des soignés, survenu quelque 
jour de l'année. Col. 19—24. Temps d'attente (jours) des a d u 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 de santé. B. Etablisse­
ments pour enfants malades. C. Refuge provisoire des malades. D. Eta­
blissements pour les estropiés. E. Maisons de convalescence. F. Hôpitaux 
annexés à des hospices. G. Maternités. H. Asyle pour personnes affec-
tées de la lèpre. Col. 2—10. Voir Tabl. 13, col. 2—10. Col. 11. Revenu 
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les décédés et les jours d'entretien, ainsi que les recettes et les dépenses Pag. 136 
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Col. 7, 8, 10, 11, 13—16. Voir Tabl. 13, col. 9—14, 16 et 17. Col. 9. Al­
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Tabl. 20 a, 20 b. Cas de lésions corporelles et d'empoisonnements, admis aux hôpitaux 
et aux infirmeries, repart is d'après la nature, resp. l'origine et les suites de 
l'accident Pag. 142 
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totaux. Col. 5—7. Suite de l'accident: Mort, Mal qui résulte de l'accident, 
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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 riket 
för år 1937. 

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 . A X E L H Ö J E R . 

F . v. DARDEL. 

/ Felix Peyron. 

Stockholm den 29 november 1938. 

2724. 





I. Medicinalstyrelsen och dess verksamhet. 

1. Medicinalstyrelsens organisation. 

Å medicinalstyrelsens ordinarie stat för budgetåret 1937/1938 hava uppförts 
en byrådirektör i lönegraden B 28 och en konsulent i lönegraden B 24 för 
handläggning av ärenden rörande bekämpande av nötkreaturstuberkulosen. 

2. Mål och expeditioner. 

Antalet under år 1937 inkomna ärenden uppgick till 114 557, vartill komma 
30 345 räkningar och 23 227 anmälningar, rapporter m. m. Sammanlagda an­
talet inkomna mål uppgick alltså till 168 129. Antalet utgående expeditioner 
uppgick till 62 201. 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 1937. 

1 Redovisas jämväl å kameralbyrån. — 2 Härav redovisas 4 784 å hälsovåidsbyrån och 15 103 å vete­
rinärbyrån. — 3 Därvid har reduktion gjorts för 19 887 (jfr not 2). 
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3. Utgivna meddelanden från medicinalstyrelsen. 

Nr. 80. Medicinalstyrelsens råd och anvisningar till hälsovårdsnämnderna 
rörande bostäder och samlingslokaler samt bostadsinspektion. För 
städer och andra orter, där 1 kap. hälsovårdsstadgan gäller. 

Nr. 82. Medicinalstyrelsens råd och anvisningar för anordnande av skolbarns­
bespisning. 

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

Jan. 15. Cirkulärskrivelse till samtliga läkare och veterinärer i riket angående 
förekomsten hos människor av tuberkulos av bovin typ m. m. 

Mars 17. Cirkulär till samtliga läkare i riket med närmare föreskrifter angående 
sättet och ordningen för utförande av den läkarundersökning, som skall 
ligga till grund för läkarintyg, avsett at t bifogas ansökan om körkort 
för förare av motorfordon jämlikt Kungl. Maj:ts kungörelse den 19 
februari 1937 (S. F . S. nr 50/1937.) 

Sept. 30. Meddelande om registreringar av farmacevtiska specialiteter, ur kraft 
trädda registreringar samt ändringar av beviljade sådana, avseende 
tiden fr. o. m. den 1 januari 1937 t. o. m. den 30 september 1937 m. m. 

Dec. 14. Kungörelse angående ny medicinaltaxa m. m. 
» » Kungörelse angående godkännande jämlikt § 10 av apoteksvarustadgan 

den 14 november 1913 av benämningar för vissa till apoteksvaror hän­
förliga läkemedelsberedningar. 

» 18. Cirkulär angående taxa för distriktsbarnmorskas tjänsteresor och taxa 
för av viss kommunalt anställd barnmorska lämnad vård. 

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

5. Instruktioner. 

Under året har utfärdats normalinstruktion och normalplan för anordnande 
av förebyggande mödra- och barnavård. 

6. Statens kostnader för vissa hälso- och sjukvårdsändamål. 

För nedannämnda hälso- och sjukvårdsändamål hava statens utgifter under 
budgetåret 1937/1938 uppgått till följande belopp: 
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Statens bakteriologiska laboratorium. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

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

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

Enligt förordnande av medicinalstyrelsen hava under året vissa av laboratoriets 
tjänstemän företagit resor i anledning av inträffade fall av smittsamma sjukdo­
mar. Sådana resor hava företagits för utredning av barnförlamningsepidemier i 
Klafreström, Jämtlands län samt Vetlanda och Bollnäs. Tjänsteresor hava även 
företagits med anledning av inträffade fall av paratyfus på Värmdön och i Oskars­
hamn, samt med anledning av fall av hepatitis epidemica i Dannemora och Kumla 
och av tularemifall i Bollnäs, Kilafors och Gävle. 

Ilnder året hava 2 600 blodprov underkastats serologisk undersökning (Widals 
reaktion) med hänsyn till tyfoidfeber, paratyfus A, B och C, Gärtnerinfektion, 
dysenteri, undulantfeber oeh tularemi. Av dessa prov gåvo 2 154 negativt och 446 
positivt resultat. De senare fördela sig på följande sätt i fråga om de olika in­
fektionssjukdomarna : 

Å koaglet från 1317 av dessa blodprov har odling i galla företagits enligt 
KiTstems metod. Härvid hava isolerats i 15 prov ty f-asbakterier, i 4 pTov B. paia-
tyfus, B. Schottmuller samt i 3 prov B. enteritidis Gärtner. 

3 301 avförings- och urinprov hava undersökts på förekomst av tyfus-, para­
tyfus A, B och O, Gärtner- och dysenteribakterier. Av dessa voro 2 724 prov nega­
tiva. I 667 prov påvisades följande bakterier: 

1 vattenprov och 9 mjölkprov hava underkastats undersökning med avseende på 
förekomst av tyfus-, paratyfus- och dysenteribakterier; samtliga prov gåvo nega­
tivt resultat. 

Å 154 vattenprov har titrering å halten av colibakterier utförts. 
Av 8 blodprov, som insänts för renodling av tyfus- eller paratyfusbakterier, gåvo 

5 negativt, resultat. Paratyfus B-bakterier, typ Schottmuller, påvisades i 3 prov. 
T 4 prov av galla, som undersökts på förekomst av tyfus- och paratyfusbakterier, 

påvisades i 1 fall tyfusbakterier samt i 1 fall paratyfus B-bakterier, typ Schott­
muller. övriga prov voro negativa. 

15 prov av matvaror hava undersökts på förekomst av sjukdomsalstrande bak­
terier. 8 prov gåvo icke anledning till anmärkning, i övriga 7 prov påvisades coli­
bakterier och kokker. 
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B prov av obduktionsmaterial hava undersökts på förekomst av sjukdomsalstrande 
bakterier. I 3 prov påvisades B. perfringens, Welch-Fränckel, i 1 prov eoli -|~ 
icke hämolyserande streptokokker, samt i 1 prov eoli + B. subtilis. 

41 upphostninysprov hava undersökts på förekomst av Bordet-Gengous bakterie, 
varav 7 med positivt och 34 med negativt resultat. 

214 svalg- eller näsprov hava undersökts på förekomst av difteribakterier, av 
vilka prov 12 befunnos vara positiva, och 202 negativa. Å ytterligare 2 sådana 
prov har toxieitetsbestämning utförts å isolerade difteriliknande bakterier, vilka 
i båda fallen befunnits vara atoxiska. 

Å 509 prov av upphostning, pleiiravätslca, ventrikelsköljvätska, urin, var, led-
punktat etc. har marsvinsympning utförts och i regel även kulturförsök anställts i 
syfte att påvisa tuberkelbakterier. I 223 av dessa prov påvisades tuberkelbak-
terier, vilka samtliga underkastats typbestämning, varvid 8 prov (3-58 %) be­
funnits innehålla bovina och 215 humana tuberkelbakterier. 

93 upphostningsprov hava underkastats mikroskopisk undersökning på förekomst 
av tuberkelbakterier. 20 prov gåvo positivt, övriga negativt resultat. 

Å 93 blodprov från misstänkta sepsisfall hava odlingsförsök utförts, varvid 14 
prov givit positivt, övriga negativt resultat. I de positiva proven påvisades föl­
jande 

347 upphostningsprov hava underkastats prövning med hänsyn till förekomst av 
pneumokokker, Friedländers bakterie, streptokokker och Pfeiffers bakterie. De iso­
lerade pneumokokkerna hava typbestämts, varvid 56 prov gåvo negativt resultat. I 
de 291 positiva proven påvisades följande bakterier. 

37 blodprov hava genom odling undersökts på förekomst av pneumokokker, varvid 
27 prov voro negativa. I 10 prov påvisades följande pneumokokktyper. 

A 718 blodprov har komplementbindningsreaktion utförts med misstanke på un-
dulantfeber. Av dessa gåvo 93 positivt och övriga negativt resultat. Å 108 blod­
prov har dylik reaktion utförts med gonokokkantigen, varvid 15 prov utföllo posi­
tivt samt å 23 prov med echinokokkantigen, av vilka 2 gåvo positivt resultat. Å 
504 blodprov hava agglutinationsförsök utförts mot Weils spirochaster, av vilka 91 
prov gåvo positivt resultat. Å 1201 blodprov har komplementbindningsreaktion ut­
förts mot antigen av Weil-spirochaster. Av dessa gåvo 52 positivt resultat. 
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Råttor, som påträffats döda å fartyg kommande från pestsmittad ort, hava vid 
10 olika tillfällen, omfattande sammanlagt 18 djur, insänts från Stockholm. A 
pestlaboratoriet utförda undersökningar av dessa djur hava med hänsyn till före­
komst av pestbakterier i samtliga fall givit negativt resultat. 

Även en del andra undersökningar hava uförts. 
Wassermanns reaktion har utförts å 12 281 prov; därav voro 1416 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 animalt ympämne inköptes 108 kalvar, varav 107 blevo 
ympade. 

Sammanlagda mängden lymfa avsedd för ympning på människoT uppgick till 
3 562 gram. I medeltal erhölls från varje kalv 33-9S gram ympämne. 

Till laboratoriets serumförråd har under året inlevererats 3 658 flaskor för 40 
ympningar och 6 537 rör för 3 ympningar eller sammanlagt vaccin för 165 931 
personer. Vid årets slut fanns enligt kvartalsrapporten kvar kontrollerat ympämne 
för omkring 353 800 personer samt okontrollerat ympämne för 3 870 850 per­
soner. 

I genomsnitt hava av de vid prövningen av vaccinen anlagda risporna 96-6 % sla­
git an. Ympämnet har sålunda varit av synnerligen god beskaffenhet. 

Ett flertal vaccinprövningar hava företagits så sent som 26—48 månader efter 
vaccinens skördande utan att någon nämnvärd försvagning av lymfan kunnat 
konstateras. 

Av andra bakteriologiska preparat hava under året tillverkats ympämnen mot 
tarmtyfus, paratyfus, paradysenteri, kikhosta, kolera, streptokokksjukdomar, ka-
tarrhala luftvägsinfektioner m. fl. 

Vidare hava tillverkats sero mot barnförlamning, difteri, epidemisk hjärnhinne­
inflammation, scharlakansfeber, stelkramp och streptokokksjukdomar, samt tillhan­
dahållits normalserum från häst och konvalescentserum mot barnförlamning och 
mässling. 

Framställning av tuberhulin har ägt rum ävensom av streptokokktoxin enl. Dick, 
scarlatinaserum för utsläckningsreaktion, pneumokokkserum för typdiagnos enl. 
Neufeld, Ito-Reenstiernas diagnosticum, difteritoxin enl. Sehick och Freis dia-
gnosticum. 

Under år 1937 har utvecklingen av serologiska avdelningens verksamhet beträf­
fande framställningen av bakteriologiska preparat ytterligare ökat. 

V e r k s a m h e t e n v i d l a b o r a t o r i e t s s e r u m e x p e d i t i o n . 
Av laboratoriets bakteriologiska preparat hava levererats c:a 5 100 flaskor serum 

mot difteri, c:a 26 600 mot stelkramp, c:a 870 mot barnförlamning, c:a 2 400 mot 
scharlakansfeber och e:a 2 000 mot streptokokksjukdomar; vidare ympämne mot 
tarmtyfus 1 900 kbcm, mot paratyfus 2 000 kbcm, mot kikhosta 18 400 kbcm m. m. 

Den del av laboratoriets verksamhet, som omfattar distribution för landets behov 
av försålda, bakeriologiska preparat har starkt utvecklats i det att under året 
13 500 order expedierats. 

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

De epidemiologiska, experimentella, entomologiska och kartografiska undersök­
ningarna rörande barnförlamningens spridningssätt och bekämpande hava under 
året fortsatts. 

Studier över etiologien till den postvaccinala encephaliien liksom även över and­
ra akuta meningo-encephaliter hava likaledes under året pågått. 
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Det vetenskapliga arbetet beträffande Salmonellagruppens bakterier har alltjämt 
nära anknutits till rutinbehandlingen av de inkommande proven. Genom den nu 
helt genomförda metoden att medelst objektglasagglutination bestämma isolerade 
bakteriers typ har undersökningstiden i genomsnitt minskats med ett å två dygn. 

Studierna över Weils sjukdom hava fullföljts med stor intensitet. 
Rörande penumokokkinfektionema har likaledes det vetenskapliga arbetet varit 

livligt. 
På difteriomrkdet hava fullföljts ingående undersökningar rörande isoleringen av 

ett kemiskt rent difteriantigen och över dess immuniserande förmåga. 
Sjukdomen tularemi har givit anledning till nya undersökningar genom den stora 

epidemien i Gävleborgs län hösten 1937. 
På luberkvlosens forskningsområde hava flera undersökningar utförts. 
Börande gasbrandssjukdomen hava utförts frekvensstudier samt en klinisk sam­

manställning av de under åren 1932—1936 inom landet inträffade fallen. 
Dessutom hava studier bedrivits rörande den serologiska syfilisdiagnostiken 

m. m. 

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

Ur den av kontrollanten, med. lic. R. 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 och streptokokkinfektioner. 

2. Importerade sera genom laboratoriet hava varit Hémostyl, serum hémopoie-
tique du Dr. Roussel, rödsjukeserum, serum antigangreneux, Serum antistrepto-
coccique, tetanusserum och Weilserum equinum. 

B. Tmpämnen framställda d eller importerad» genom statens bakteriologiska 
laboratorium. 

1. Ympämnen hava framtällts mot dysenteri (Shiga-Kruse), gonokokkinfektio-
ner, influensakomplikationer, kikhosta, kolera, paradysenteri, paratyfus A och B, 
tarmtyfus och undulantfeber. 

2. Importerade ympämnen, som kontrollerats, hava varit Amphoprophyl. T. A. 
B, Amphoquintivaccin, Amphovaccin (antiinfectieux, antipyogéne, antistaphylo-
coccique, antityphoidique, intestinal, pulmonaire, rhinopharyngien, urinaire), ar-
thigon Schering, compligon Schering, exenterol. Inseva, inorhinyl Inseva, lacmin 
S. A. R. M., philentérol och propidon. 

Samtliga under året kontrollerade sera och ympämnen med undantag av lacmin 
(serie nr 145) hava befunnits vara utan anmärkning. 

Statens rättskeemiska laboratorium. 
Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Ur den av föreståndaren för statens rättskemiska laboratorium, professor 
E. Wolff, avgivna berättelsen för år 1937 må anföras följande: 

Från 1936 överfördes 118 ärenden, som icke slutbehandlats vid nämnda års ut­
gång (beträffande faderskapsärendena vid utgången av mars månad 1937). Dessa 
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slutbehandlades under år 1937 (med undantag av 42 ärenden beträffande blod­
gruppsbestämning i faderskapsmål, som måste avskrivas, emedan erfor lerliga blod­
prov ej heller under 1937 inkommit, varjämte 3 liknande ärenden överfördes till 
1938). 

Antalet under 1937 nyinkomna ärenden utgjorde 2 721. I 7 av dessa rörde det 
sig endast om skriftliga yttranden, icke om undersökningar. I 7 fall förklarades 
den önskade undersökningen obehövlig eller icke utförbar, vanligen efter samråd 
med medicinalstyrelsen. 

Av de 2 707 under 1937 inkomna ärenden, där undersökning utfördes, voro vid 
årets utgång (beträffande faderskapsärendena vid tidpunkten för årsrapportens upp­
rättande) 2 621 slutbehandlade, medan 86 överfördes till 1938. 

Hela antalet under året slutbehandlade undersökningsärenden utgör 2 694. 

Undersökningsföremålen hava utgjorts av: 

I 21 fall utfördes spektroskopisk undersökning av vid rättsmedicinsk obduktion 
tillvarataget blod på koloxid. I 16 av dessa fall gällde undersökningen endast 
blod. Undersökningen utföll positivt i 14, negativt i 2 fall (i ett av fallen an­
träffades jämte koloxid riklig mängd etylalkohol och sannolikt spår av metylalko­
hol i blodet). I 1 fall avsåg undersökningen blod och urin; blodet var starkt kol-
oxidhaltigt, och såväl i blod som urin anträffades etylalkohol i riklig mängd. I 
4 fall, där jämte undersökning av organdelar även spektroskopisk undersökning 
av blod på koloxid utfördes, utföll denna undersökning negativt. 

I 2 fall gällde undersökningen av blod eventuellt påvisande av eter; med kvali­
tativa prov kunde eter icke säkert påvisas, men vid mikroanalys enligt Widmark 
erhöllos reduktionsvärden motsvarande en tämligen ringa eterhalt. 

I 1 fall undersöktes blod på halt av cyanväte med negativt resultat, i ett annat 
fall på halt av methämoglobin, likaledes med negativt resultat. 

I 7 fall (förutom de båda, som ovan omtalats i samband med undersökning på 
koloxid) undersöktes blod enbart eller blod -|- urin på förekomst av alkohol. I 2 
fall utföll undersökningen negativt, i 4 fall påvisades större eller mindre mängd 
etylalkohol, i 1 fall såväl metyl- som etylalkohol. 

Bland de 1 799 för alkoholbestämning enligt Widmark insända blodproven fun-
nos ytterligare 22 obduktionsprov; i alla fall utom 1 var blodet alkoholfritt eller 
också erhölls ett reduktionsvärde, som med hänsyn till möjligheten av förruttnelse 
eller dylikt icke säkert kunde antagas härröra från alkohol. 

I 2 fall av förgiftning med barbitursyrederivat påvisades dylikt i urinen (i det 
ena fallet veronal, i det andra fallet ej närmare bestämbart). 

Vid undersökning av organdelar i sammanlagt 50 fall har intet giftigt ämne an­
träffats i 19 fall, medan giftigt ämne av något slag anträffats i 31 fall. 

De i likdelarna anträffade giftiga ämnena hava utgjorts av: 
fluorförening i 1 fall, arsenik i helt ringa mängd (-J- spår av etylalkohol) i 1 

fall, cyanväteförening i 4 fall, etylalkohol i 7 fall (därav i 2 fall endast spår, i öv­
riga fall mer eller mindre riklig mängd; i 1 fall därjämte ett spår av arsenik), 
metylalkohol i 7 fall (i 6 av fallen därjämte etylalkohol), salicylsyra + etylalkohol 
i 1 fall, sömnmedel av veronalgruppen ( = barbitursyrederivat) i sammanlagt 6 fall, 
därav luminal i 1 fall, obestämt vilket slag av barbitursyrederivat i 5 fall (de ovan 
omtalade fallen, där barbitursyrederivat påvisades i urinen icke medräknade), mor-

2—390506. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1937. 
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fin i 2 fall (i det ena fallet + barbitursyrederivat), kodein + salicylsyra (+ möjl. 
spår av morfin) i 1 fall, nikotin i 1 fall. 

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

1) pulver, bestående av natriumhydrofluorid och natriumfluosilikat, 
2) dricksglas med bottensats av acetylsalicylsyra + kodein i ringa mängd, 
3) en påse innehållande bittermandlar, 
4) pulver innehållande eyankalium jämte någon organisk substans, 
5) en flaska med intorkad rest, vari opiumalkaloider icke med säkerhet kunde 

påvisas, 
6) en burk med nikotinhaltig vätska, 
7) en flaska med eter + en flaska innehållande morfinlösning, 
8) en flaska innehållande lösning av något barbitursyrederivat, 
9) en flaska innehållande metylalkohol och med största sannolikhet bensin, 
10) en flaska innehållande luminalnatrium. 
Bland de 788 ärenden, där blodgruppsundersökning för eventuell faderskapsbe-

visning utfördes, funnos 74, 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 (eller en av de eventuella »fäder­
na») var möjlig i 102 av de återstående 714 fallen. I 24 fall var det fråga om en 
»klassisk» uteslutning, i 8 fall om en »AiA2-uteslutning», i 6 fall om en »Bern-
steinutesluining», sammanlagt alltså i 38 fall om en uteslutning efter fyrgens-
teorien. I 11 fall undersöktes även blodprov från barnets mormor eller den upp­
givne faderns moder eller båda; i ett fall utöver de ovan angivna möjliggjordes häri­
genom en »AiA2-uteslutning». I 57 fall var det fråga om en »MN-uteslutning». 
I 7 fall slutligen var en uteslutning möjlig efter såväl fyrgens- som JtN-systemen 
på samma gång. 

Av de 27 remisser, som gällt andra föremål än likdelar, blodprov för fader­
skapsbevisning eller blodprov för alkoholbestämning, ha 13 avsett eventuellt på­
visande av spermafläckar å persedlar (eller av sperma i vaginalprov). I 4 fall har 
undersökningen lämnat positivt resultat, i 9 fall negativt. I ett av de förra och 
3 av de senare fallen avsåg undersökningen jämväl blodfläckar; i 2 av fallen på­
visades människoblod, i ett tredje några smärre blodfläckar, vilkas art icke kunde 
bestämmas, i det fjärde fallet utföll även undersökningen på blodfläckar negativt. 
Endast i ett fall kunde gruppbestämning å spermafläckarna utföras. 

5 remisser (förutom de nyssnämnda) gällde i huvudsak påvisande av blodfläckar 
å vapen, klädespersedlar o. dyl. ävensom fastställande av blodets art, eventuellt 
gruppbestämning. I 1 fall påvisades fläckar av människoblod, vilkas grupp åt­
minstone med stor sannolikhet kunde fastställas, i 2 fall påvisades blod i så ringa 
mängd, att dess art icke kunde bestämmas, i 2 fall utföll undersökningen helt ne­
gativt. 

I de återstående 9 fallen ha undersökningsföremålen utgjorts av: 
1) 2 flaskor skummjölk, vari giftigt ämne icke kunde påvisas; 
2) en flaska ricinolja, vari flyktig fosfor och mineralgifter eftersöktes med nega­

tivt resultat; 
3) prov av spritdryck, vari påvisades stark halt av etylalkohol, spår av pottaska, 

men ej metylalkohol, aceton eller alkaloider; 
4) en flaska, vilken expedierats från apotek såsom innehållande atropinlösning, 

men vari atropin ej kunde påvisas (i innehållet påvisades borsyra, zink- och sul­
fatjoner) ; 

5) en livmoderspruta; 
6) ett papper och en träbit, vara flyktiga giftiga ämnen icke kunde påvisas; 
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7) diverse klädespersedlar, vara fläckar av tjära, asfalt, rödfärg eller dylikt icke 
kunde påvisas; 

8) en kateter; 
9) pulver bestående av natriumbikarbonat. 

Statens farmacevtiska laboratorium. 
Referent: Byråchefen Söderberg. 

Ur den av föreståndaren för statens farmacevtiska laboratorium, f i l l i c . 
H. N i l s s o n , avgivna redogörelsen för verksamheten vid laboratoriet under 
år 1937 må anföras följande: 

Under året hava från laboratoriet avgivits 493 undersökningsprotokoll och utlå­
tanden. 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 ombudsmannen i Sveriges apotekareförbund, 1 på begäran 
av professor T. Thunberg, Lund, 1 på begäran av en apoteksföreståndare, 1 på be­
gäran av en sjuksköterska vid Filipstads ålderdomshem, 1 på begäran av lands­
fiskalskontoret i Skinnskatteberg; i återstående 18 fall hava de gällt undersök­
ningar, 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 apoteksvara eller i allmän handel till försäljning 
tillåten vara förelåge, hava följande läkemedel underkastats undersökning: Berg-
heims Giktsmörja, Amerikanska tabletter, Zonol, Jodinal-Crystals, Hälso-
tin, Bergslagsmors liniment, Jukon sårsalva, Eremitens örtsalva, Tölzer Jod-
tabletter, Anti Freckles Cream, Facta Frost Cream, Lappgubbens liniment, Vik­
toria naturläkemedel, Tjärsalvan oriental, Reumalin, Edholms muggsalva, Hälsotin. 

Av dessa varor hava Bergheims giktsmörja, Amerikanska tabletter, Jodinal-Crys­
tals, Hälsotin, Jukon sårsalva, Eremitens örtsalva, Facta Frost Cream, Tjärsalvan 
oriental, Reumalin och Edholms muggsalva ansetts utgöra apoteksvaror, vilkas för­
säljning 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 dels slutligen Kungl. kungörelsen den 15 juni 1934 an­
gående handel med farmacevtiska specialiteter. 

På Kungl. medicinalstyrelsens uppdrag eller med dess medgivande hava följande 
undersökningar utförts eller yttranden avgivits: 

1) undersökning och yttrande över av kriminalpolisen hos direktör Israel Phi-
lipson beslagtaget kristalliniskt ämne dels yttrande, huruvida en vara, benämnd 
Suprenocomp, utgör apoteksvara, dels ock granskning av annons och en del sam­
tidigt insända handlingar, som visa, att Philipson obehörigt utövat läkarkonsten; 

2) undersökning och yttrande angående 1-5 % Percainlösning; 
3) undersökning och yttrande angående ett läkemedel, expedierat å apoteket 

örnen i Karlstad; 
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 insända 

av Ingvar Gustafson, Täppelund, Vingåker: 
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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 Mas-
sage-Fluid A. resp. Massage-Fluid B; 

8) undersökning och yttrande angående läkemedel, expedierat å apotek och in­
sänt av Vanföreanstalten, Stockholm; 

9) yttrande, huruvida jäst- och nyponextrakt äro att betrakta som apoteksvaror; 
10) yttrande angående pipetter och byretter på apotek med anledning av vissa 

påpekanden, gjorda i av professor Thunberg avgivna berättelser över apoteksinspek­
tioner 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 Schoenenberger's Pflanz-
säfte; 

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

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

15) undersökning och yttrande angående vissa gummipreservativs köldbeständig­
het m. m.; 

16) undersökning och yttrande angående tulltaxering av vin, avsett för beredning 
av Lindgreus 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, insänd av stadsfiskalen i 
Västervik; 

20) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Murine 
(vid två tillfällen); 

21) undersökning och yttrande angående huruvida Frösösalva bör betraktas som 
apoteksvara; 

22) undersökningar och yttranden angående fyra preparat, insända av stadsfiska­
len i Norrköping; 

23) undersökning och yttrande angående tulltaxering av en vara, benämnd Tiny 
Gums; 

24) yttrande med anledning av skrivelse från Slättängs distrikts landsfiskals­
kontor, huruvida jodsprit må betraktas som giftigt ämne av andra klassen; 

25) undersökning och yttrande rörande en flaska innehållande läkemedel, insänd 
av Sala landsfiskalskontor; 

26) yttrande med anledning av en skrivelse från landsfogden i Jämtlands län 
jämte rapporter från landsfiskaler och fjärdingsman, huruvida vissa uppräknade 
läkemedel vore att hänföra till apoteksvaror; 

27) undersökning och yttrande angående huruvida Borolin salva må betraktas 
som apoteksvara; 

28) undersökningar och yttranden angående två s. k. medieinbrickor från Ro­
senlunds ålderdomshem, insända av kriminalpolisen i Stockholm; 

29) yttrande angående manuskriptet till ny upplaga av »Samling av benäm­
ningar, vilka må jämlikt § 10 i apoteksvarustadgan åsättas apoteksvara för angi­
vande av dess art och sammansättning»; 

30) undersökning och yttrande rörande vissa varor, tillvaratagna och insända 
av stadsfiskalen i Eskilstuna: 
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31) yttrande angående ansökningar från A.-B. Astra, Södertälje resp. A..-B. 
Pharmacia, Stockholm, huruvida vissa beredningar, bestående av dietylmalonylkar-
bamid och fenacetin med eller utan annat läkemedel må kunna försäljas från apo­
teksinrättning utan recept; 

32) yttrande angående farmacevtisk tjänstetidsberäkning för vetenskapligt biträ­
de, som avlagt farmaeie kandidatexamen och har anställning å statens farmacev-
tiska laboratorium; 

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

fonamid album och Sulphonamide-p; 
35) yttrande med anledning av en förfrågan från tyska legationen i Stockholm, 

huruvida gelatin och gelatinhaltiga gelatineringsmedel äro tillåtna för vissa upp­
givna ändamål; 

36) yttrande med anledning av vissa förfrågningar från tjeckoslovakiska general­
konsulatet i Stockholm 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, beredda och expedie­
rade å apoteket i Högsäter; 

39) yttrande angående »Betänkande med förslag rörande omorganisation av sta­
tens f armacevtiska laboratorium»; 

40) undersökning och yttrande angående makassarolja, insänd av Karl Erik 
Karlkvist, övad, Älvan; 

41) yttrande med anledning av verkställd granskning av M. B. för apotekare. 
Från vissa läkare hava till laboratoriet för undersökning och yttrande 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 Nervajod; 
4) en vara, benämnd Circulin. 
Från allmän åklagare har till laboratoriet för undersökning och yttrande insänts 

följande beslagtagna läkemedel: 
1) en vara, benämnd Yge-salva, insänd av landsfiskalen i Skinnskatteberg. 
Vidare hava undersökningar utförts och yttranden avgivits angående följande till 

laboratoriet insända läkemedel eller liknande varor: 
1) Yohimbintabletter erhållna från Thoréns agenturaffär, Gunnarskog, insända 

av ombudsmannen i Sveriges apotekarförbund; 
2) Merisal sårsalva insänd av professor T. Thunberg, Lund; 
3) prov på dricksvatten och ett prov på Kruschensalt, insända av en apoteksföre­

ståndare; 
4) vätska, som antogs hålla morfin eller eventuellt vatten resp. vichyvatten, in­

sänd av sjuksköterskan vid Filipstads ålderdomshem. 
Visitation av 35 apotek har under året verkställts, varav 17 apotek i Stockholm. 

I anslutning till nämnda visitationer hava från apoteken prover uttagits. vilka 
undersökts på laboratoriet. 



II. Allmänna hälso- och sjukvården i riket. 

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

Kungl. Maj.t har genom brev den 30 april, den 3 september och den 15 
oktober 1937 inrättat tre nya provinsialläkardistrikt, nämligen Tore, Björn-
lunda och Piteå distrikt. Av medicinalstyrelsen har ytterligare föreslagits 
inrättande av Stranda, Njurunda, Svedala, Götene och Lenhovda distrikt. 

Tjänstårsberäkning har genom brev den 5 februari, den 8 april, den 28 maj 
och den 30 juni 1937 medgivits för en extra provinsialläkare i vart och ett av 
Spånga, Fagersta , Kågedalens och Vårgårda distrikt. Samtliga dessa distrikt 
med undantag av Fagersta distrikt hava även erhållit statsbidrag till läkarens 
avlöning. 

Tjänstårsberäkning har genom brev den 5 och 12 februari 1937 även med­
givits för en kommunalläkare i Domnarvet och för municipalläkare i Perstorp 
och i Strömsnäsbruk. 

Statsbidrag för uppförande m. m. av provinsialläkarbostad har beviljats för 
provinsialläkarna i Bjuvs, Härads , Klintehamns, Ljungskile, Vindelns, Gälli­
vare, Tärendö och Lits distrikt. 

Cirkulär till samtliga läkare i riket har av medicinalstyrelsen utfärdats an­
gående sättet för styrkande i vissa fall av beskaffenheten av sjömans färg­
sinne. (Fortsat t användande av äldre metod för färgsinnets bestämmande.) 

Medicinalstyrelsen har utfärdat normalinstruktion och normalplan för an­
ordnande av förebyggande mödra- och barnavård, ävensom anvisningar i ämnet. 
Kungl. Maj:t har utfärdat kungörelse om statsbidrag till sådan vård (S . F . S. 
nr 745, M. F . 105). 

Kungl. Maj:t ha r den 17 december 1937 givit medicinalstyrelsen tillstånd 
att trycka handledningsskriften »Friska barn i åldern 1—10 år» i en upplaga 
å högst 50,000 exemplar. 

Vidare har Kungl. Maj:t den 30 december 1937 förordnat, att vederbörande 
provinsialläkare i distrikt inom Jämtlands, Västerbottens och Norrbottens län 
skola vara skyldiga hålla visst antal mottagningar för meddelande av läkar­
vård å avlägset belägna platser inom respektive distrikt. 

Medicinalstyrelsen har under året avgivit infordrade utlåtanden över be­
tänkande om det civila luftskyddet och över befolkningskommissionens betän­
kande i sexualfrågan. 
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2. Allmänna hälsovården. 
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 behand­
lats ämnen, som falla under hälsovårdsbyråns handläggning. 

Vattentillgång och vattnets beskaffenhet. 

Vattentillgången har i allmänhet varit god och vattnet av god beskaffenhet. 
Behovet av dricksvatten har tillgodosetts i nästan alla städer, ett stor antal 
köpingar och municipalsamhälien genom allmänna vattenledningsverk, varvid 
vattnet i allmänhet utgjorts av grundvatten, ofta med tillblandning av renat 
ytvatten. Här och var hava särskilda åtgärder vidtagits för att förbättra vat­
tenledningsvattnet. 

I Gränna anlades filtreringsverk 1936, men vattnet är det oaktat icke till­
fredsställande, varför reservvatten från sjön Bunn har måst användas. Vat­
tenbehovet i Karlskrona tillgodoses till större delen genom stadens vattenverk 
i Lyckeby, som för närvarande står under ombyggnad och varifrån en tryck­
ledning nu framdragits till ett nyuppfört vattentorn. Stadens ledningsnät 
skall utbyggas med en ny ledning för Trollö och sedermera även Långö. Ut­
redning pågår om förbättring av vattenledningsvattnet i Kristianstad, vilket 
utgöres av filtrerat åvatten från Helgeån och icke uppfyller fordringarna på 
ett gott dricksvatten. Motalas nya vattenverk har nu tagits i bruk, varigenom 
större delen av staden erhållit ett fullgott vattenledningsvatten. Vattenverk är 
under anläggning i Nybro stad. 

Förorening av Trelleborgs dricksvatten från en å, som flyter fram i när­
heten av stadens vattentäkt, har givit upphov till under de sista åren varje 
höst återkommande epidemier av gastro-enterit. Utredning om åtgärder 
för avhjälpande av detta missförhållande äro igångsatta. I Alingsås säges 
vattnet numera vara otillräckligt och ej gott; anläggning av vattenverk på­
går. 

A den egentliga landsbygden finnes ofta å större platser mindre vatten­
ledningsverk. Eljest hämtas vattnet ur grävda brunnar, rörbrunnar, naturliga 
källor och även från vattendrag. Hydroforanläggningar ha alltmer kommit i 
bruk. Genom ett år 1936 uppfört reningsverk förses Munkfors brukssamhälle 
med klorerat och snabbfiltrerat älvvatten, som nu ej längre ger anledning 
till anmärkningar. Der. under föregående år segslitna vattenfrågan i Bjur-
holms municipalsamhälle, Västerbottens län, är nu löst. Sommarens torka 
därstädes framtvingade djupborrning efter dricksvatten, varvid gott vatten 
erhölls i riklig mängd från ett 70 m. djupt borrhåll. 

Mot vattnets beskaffenhet på landsbygden riktas här och var anmärkning­
ar, ofta till följd av vattenbrunnarnas dåliga beskaffenhet. Som vanligt på-
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talas, att brunnarna äro dåligt skyddade mot föroreningar ovanifrån samt 
att de äro olämpligt belägna i förhållande till ladugårdar, gödselstäder o. d. 
Hälsovårdsnämnderna hava givetvis en mycket viktig uppgift härvidlag att 
fylla med at t tillse, att dylika missförhållanden i möjligaste mån undanröjas. 
Här och var användes ytvatten för hushållsbruk. I örbyhus samhälle, Upp­
sala län, finnes ett avsevärt antal brunnar, där vattnet vissa tider — särskilt 
efter regnperioder — får dålig lukt och smak. Av sju brunnar inom sam­
hället, vilkas vatten bakteriologiskt undersökts under året, hava fyra lämnat 
underhaltigt dricksvatten. Det finnes skäl misstänka, at t dessa brunnar haft 
en viss betydelse för uppkomsten av en gulsotsepidemi, som under året pågått 
inom samhället. Behovet av reglerad vattentillförsel medelst vattenledning 
blir alltmer kännbart i Emmaboda köping. 

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

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. I Uppsala har på grund av den starka föroreningen av vatt­
net i Fyrisån framställning gjorts hos stadsfullmäktige om utredning av frå­
gan rörande anläggning av ett reningsverk föT staden med kringliggande sam­
hällen. Lunds reningsverk nalkas nu sin fullbordan. 

Av 1933 års förslag till den stora avloppsfrågans ordnande i Stockholm har 
under året arbetet med reningsanläggningen vid Henriksdal fortgått enligt ar­
betsplanen. 

Otillfredsställande avloppsförhållanden, särskilt i form av förorening av 
vattendrag, hava iakttagits å en del orter. En följd av år har förste provin­
sialläkaren i Kronobergs län anmärkt, a t t underjordisk avloppsledning saknas 
i västra avrinningsområdet i Växjö stad. I direkt strid mot bestämmelserna 
i 16 § hälsovårdsstadgan avledes spillvattnet genom ett öppet dike, som sär­
skilt sommartid medfört svåra hygieniska olägenheter. Beslut föreligger att 
avhjälpa detta missförhållande. En trängande nödvändighet i Visby är, att 
dess kloakutlopp i havet ordnas. En långvarig utredning rörande denna vik­
tiga fråga pågår. På grund av Nybroåns förorening genom spillvatten från 
Tomelilla har undersökning pågåt t rörande lämpligaste sättet att förbättra 
köpingens reningsanordningar. Samhällets slakteri och mejeri samt fram­
för allt dess jästfabrik utgöra de största källorna till denna förorening. På 
grund av ringa nederbörd och otillräcklig vattenavrinning hava olägenheter 
av stank ökats från den vattenförorenade Mölndalsån. Göteborgs stad har 
numera ingen väsentlig andel i detta missförhållande, som förorsakas av det 
spillvatten, som tillföres ån ovanför stadens gräns. Efter anläggning av ny 
pumpstation i Borås avledes prakt iskt taget allt spillvatten, som uppsamlas 
av stadens avloppsnät, till reningsverket vid Gässlösa. Till följd av excep­
tionellt låg nederbörd under det senare halvåret av år 1937 har dock Viskans 
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vatten varit starkt förorenat. På grund härav hava utredningar igångsatts 
dels angående utbyggnad av reningsverket för fullständig biologisk re­
ning dels angående fabriksavloppsvattnens andel i föroreningen samt åtgär­
der däremot. Från Örebro anföres, att Svartån fortfarande förorenas dels 
genom avfall från Örebro pappersbruk dels från stadens kloaker. I Piteå har 
iakttagits att innehavare av rensbrunnar avlett spillvatten genom att slå hål 
i brunnarnas väggar, varigenom uppkommit stank och förorening av marken. 

Avledandet av spillvatten, särskilt från de tättbebyggda områdena på lands­
bygden, vållar stundom vissa olägenheter. Ordnandet av dessa angelägen­
heter kräver framför allt förutseende och en för varje fall sakkunnigt upp­
gjord plan. Förste provinsialläkaren i Örebro län har utförligt redogjort för 
en del olägenheter, som uppkommit inom detta län till följd av bristande för­
utseende vid nyanläggning av kloakledningarna. Sålunda hava avloppen från 
Hallsberg och Kumla letts direkt till en i närheten liggande sjö eller annat vat­
tendrag utan hänsyn till vattnets mäktighet och därmed sammanhängande 
självreningsförmåga. Även i samhällen, där hälsovårdsstadgans kap. 1 är gäl­
lande, såsom i Askersund och Nora, äio ledningarna mindre lämpligt lagda, 
varigenom exempelvis anläggning av friluftsbad torde bli förenad med vissa 
svårigheter. Med anledning härav framhåller förste provinsialläkaren önsk­
värdheten av att vissa bestämmelser utfärdas rörande den gräns för förore­
ning av ett vattendrag, som av ett samhälle icke finge överskridas, samt e f-
t e r l y s e r e t t o r g a n , d ä r r å d a v t e k n i s k a r t v i d o r d n a n ­
d e a v a v l o p p s n ä t , r e n i n g s v e r k o c h v a t t e n f ö r s ö r j n i n g 
k u n d e l ä m n a s bekymrade kommuner. Som ett sådant behövligt organ 
vore det planerade institutet för folkhälsan synnerligen välkommet. 

Från flera län påtalas förorening av landsbygdens öppna diken samt sjöar 
och vattendrag genom spillvatten. Från Dannemora distrikt i Uppsala län 
påpekas behovet av avloppsfrågans snara lösning å Österby bruk och inom 
Örbyhus samhälle, där särskilt ett stort dike på grund av förorening från 
mejeri vållar obehag. Spillvattnet från Roma sockerfabrik på Gotland avle-
des genom öppna kanaler. De miserabla förhållanden, som förut varit rådan­
de i Klintehamns samhälle, hava nu fått sin lösning genom beslut om anlägg­
ning av en allmän avloppsledning, varmed arbetet skall igångsättas under vå­
ren 1938. Första etappens genomförande, som beräknas taga två år i anspråk, 
kommer at t sanera större delen av samhällets västliga områden. De oefter­
rättl iga förhållandena i Torups stationssamhälle, Hallands län, äro oföränd­
rade. I Ullareds stationssamhälle är olägenheten av den genom samhället 
rinnande bäcken dock mindre framträdande. I Kinna municipalsamhälle, Älvs­
borgs län, tömma 35 hushåll, däribland det stora ålderdomshemmet, all sin 
flytande orenlighet i ett öppet dike, Vråsjöbäcken. Denna olaglighet har häl­
sovårdsnämnden i fem år försökt få rättad. Icke heller i Fri tsla och Svane­
holm i samma län är allt så bra ordnat som det borde kunna vara. Större de­
len av Charlottenbergs municipalsamhälle har icke tillgång till avloppsled­
ning. De i föregående årsberättelse omnämnda ravinerna inom Bjurholms 
municipalsamhälle i Västerbottens län, vilka upptagit avlopps- och kloakled-
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ningar från samhället, hava sanerats genom utdikning. varjämte fastighets­
ägarna hava försett sina avloppsledningar med av hälsovårdsnämnden god­
kända reningsbrunnar. 

Förorening från sulfat- och sulfitfabriker omnämnes från flera län. Så­
lunda har Munksjöns vatten, Jönköpings län, under sommaren varit starkt 
förorenat dels av sulfitlut, dels av från gasverk utsläppt ammoniak. Dyrbara 
anordningar hava vidtagits mot detta och synas missförhållandena nu vara 
hävda. Sulfatfabriken i Aspa bruk förorsakar alltjämt föroreningar av Vät­
terns vatten. Den plan för lutavtappning vid Konga sulfitfabrik, som fast­
ställts för sommaren 1937, ha r icke visat sig vara tillfredsställande. Fort­
farande förorsaka stora mängder organiska ämnen jäsning i vattnet med 
därav följande sanitära ölägenheter. En ytterligare minskning av de lut­
mängder, som under den varma årstiden få tappas i ån, är därför nödvändig. 

I fråga 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 dels såsom regel genom tunnsystem, 
dels genom ett år från år ökat antal vattenklosetter. Nämnvärda missförhål­
landen synas icke föreligga. BortfoTslingen brakaT ske genom renhållnings­
verk, särskilt antagna entreprenörer eller genom gårdsägarnas egen försorg. 
Upplagsplatser för latrin omnämnas från flera håll och giva stundom anled­
ning till klagomål (flugor, råttor, luk t ) . 

Uppsamling av sopor och köksavfall sker i allmänhet i särskilda kärl, här 
och var med två- eller tredelning av sopor, köksavfall m. m. 

Renhållning av gård och gata har icke givit anledning till särskilda an­
märkningar. Bortforslingen utföres i huvudsak på samma sätt som i fråga om 
latrinen. Flerstädes fir.nas särskilda upplagsplatser för avfallet. Bradford-
systemet har införts på ett flertal platser i landet, varibland må nämnas Häl­
singborg, Kristianstad, Hässleholm och Falköping. Tippning enligt denna me­
tod tyckes hava utfallit på ett tillfredsställande sätt, och har icke föranlett 
några sanitära olägenheter eller klagomål från allmänhetens sida, samt er­
bjuder avstjälpningsplatsen en snygg och proper anblick. I Uppsala har upp­
förts en ny förbränningsugn vid renhållningsverket. 

Anmärkning har gjorts angående avstjälpningsplatserna vid Visby, Karl­
stad och Filipstad. 

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

Renhållningen å landsbygden har visserligen med åren alltmer förbättrats 
men är fortfarande ofta försummad och bristfällig. Framför allt påtalas 
oskicket at t slå ut slask och sopor i bostadens omedelbara, närhet, direkt från 
kökstrappan eller där det faller sig bekvämast. Avträdena äro ej sällan brist­
fälliga och osnygga. Lock och tunnor föi exkrementens uppsamlande saknas 
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ofta. Renhållningen omkring vissa skolor har varit föremål för kritik. De­
ras avträden med latrinen liggande på bara marken betecknas som långt ifrån 
tillfredsställande. Förste provinsialläkaren i Värmlands län framhåller önsk­
värdheten av att hälsovårdsstadgans kap. I I omarbetas och får mera bestämda 
och detaljerade föreskrifter än de nuvarande i de delar, som avse renhåll­
ningen. 

Begravningsplatser. 

Från flera håll omtalas nyanläggningar, utvidgningar och dräneringar. Å 
den nyanlagda delen av begravningsplatsen å Vämö vid Karlskrona, varav 
större delen visat sig vara vattensjuk, pågå nu dräneringsarbeten. Efter des­
sas slutförande hoppas man, att hela begravningsområdet skall kunna använ­
das. 

K r e m a t o r i u m har under året tagits i bruk i Karlshamn. Krematorie-
frågan i Uppsala befinner sig fortfarande under utredning. Lidköpings stad 
har fattat beslut om anläggning av krematorium. 

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 illaluktan­
de gaser och rök omnämnes från ett par håll. Från Slite meddelas, att röken 
från cementfabriken fortfarande är mycket besvärande, och att inga åtgärder 
för olägenhetens avhjälpande vidtagits. Sulfatfabriken i Aspa bruk, Örebro 
län, åstadkommer alltjämt luftförskämning. Klagomål ha från flera håll an­
förts över elak lukt från rävfarmar. Inom Järna kommun, Kopparbergs län, 
där antalet rävfarmar vid årets slut uppgick till 25, har hälsovårdsnämnden 
uppgjort förslag till »tilläggsstadga till hälsovårdsstadgan beträffande an­
läggande av och skötsel av rävtarmar». Länsstyrelsen, som ansett att tillräck­
liga bestämmelser finnas i hälsovårdsstadgan, har icke fastställt denna till-
läggsstadga. 

Besiktning av minderåriga arbetare verkställes såsom regel helt eller del­
vis av vederbörande förste provinsialläkare. Iakt tagna missförhållanden ha­
va i många fall givit anledning till föreskrift om ändrad sysselsättning eller 
särskilda villkor för arbetet. 

I Gustavsberg, Stockholms län, hava förekommit flera fall av silicos bland 
porslinsarbetarna och vid Härsbacka fältspatgruva i samma län hava förekom­
mit flera fall av stendammslunga. Vid österby bruk, där samanlagda antalet 
dödsfall i silicos, alla i förening med lungtuberkulos, nu är tre, pågår fort­
löpande undersökning av de med dammarbete sysselsatta arbetarna. Från 
Värmlands län anföres, att de arbetare vid Jössefors bruk, som äro sysselsatta 
vid fabrikens syrekokare, ofta klaga över besvär från andningsorganen med 
hosta, sekretion och andnöd samt över neivösa symtom; nuvarande skyddsan­
ordningar anses icke effektiva. 
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Bostäder. 

I fråga om städer, köpingar, och municipalsamhällen innehålla årsberättel­
serna kortfattade upplysningar om bostadsinpektion, dess organisation och 
verksamhet. 

Vid genomgående av tjänsteläkarnas berättelser får man ett livligt intryck 
av at t intresset för att försöka skaffa bättre bostadsförhållanden är i stän­
digt stigande. De statliga åtgärderna för bostadsförbättringar m. m. hava gi­
vetvis varit ägnade at t i icke oväsentlig grad råda bot på de mest påtagliga 
bristerna. Livlig byggnadsverksamhet pågår mångenstädes. 

Hälsovårdsnämnderna, som i enlighet med hälsovårdsstadgans nya bostads­
paragrafer erhållit vidgade skyldigheter och befogenheter, ingripa nu allt ofta­
re emot missförhållanden rörande bostäderna. Vissa hälsovårdsnämnder äro 
dock fortfarande föremål för anmärkningar på grund av bristande intresse. 
Från Kronobergs län anföres sålunda, at t hälsovårdsnämnderna äro föga be­
nägna att ingripa mot även synnerligen påtagliga brister i de fall, då stats­
bidrag för bostadsförbättring icke erhållits. Inom Göteborgs och Bohus län 
synes ingen hälsovårdsnämnd under året hava anordnat bostadsinspektion en­
ligt de nya bestämmelserna. 

Ännu återstår dock mycket att göra, innnan förhållandena kunna anses va­
ra tillfredsställande. Bristande kontroll över bebyggelsen på landsbygden för­
orsakar på sina håll svårlösta, sanitära problem. Förste provinsialläkaren i 
Jämtlands län anmärker, at t anordningarna för uppeldning och vädring av 
bostäder mångenstädes äro olämpliga eller bristfälliga och att detta även är 
fallet med bostäder byggda med statens bidrag. 

Ansatser till fortlöpande inspektion av landsbygdens bostäder hava gjorts 
på många håll och i allmänhet utövats av tjänsteläkaren, hälsovårdsnämndens 
ordförande och distriktssköterskan vid deras resor ute i bygderna. Inom 
Malmöhus och Västernorrlands län är tillsynen av dessa bostäder organiserad. 

I fråga om bostadsskötseln finnas alltjämt brister att avhjälpa. Från flera 
län påtalas ovanan att tränga ihop sig i ett rum, särskilt vintertid, även om 
annat utrymme finnes. 

O h y r e b e k ä m p a n d e t . Bostadsohyran utgör på mänga håll en verk­
lig plåga. För dess bekämpande användes i stor utsträckning gasbehandling 
med cyanväte. 

Samlingslokaler. 

Beträffande samlingslokaler påtalas från flera län bristfälligheter i skolor, 
såsom ouppvärmda kapprum, ohygieniska dricksvattenanordningar, otillfreds­
ställande belysningsanordningar, olämpliga uppvärmningsanordningar, otids­
enliga pulpeter och illa skötta avträden. 

Även dansbanor, danspaviljonger, missionshus och andra samlingslokaler äro 
på flera håll föremål för anmärkningar, särskilt rörande ventilationsanord­
ningar. 
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Bad och badanstalter, skol- och folkbad. 

Inom tätare bebyggda samhällen, framför allt städerna, synas möjligheter­
na till varmbad vara tämligen väl tillgodosedda. Nyt t badhus har uppförts 
i öregrund och i Torshälla. I Kungälv saknas fortfarande varmbadhus. 

Å landsbygden äro möjligheterna till varma bad ännu tämligen begränsade. 
Tillfälle till varmbad finnes vid brukssamhällen, industriella anläggningar, 
åldersdomshem, mejerier, bryggerier och järnvägsstationer. Intresset för för­
bättrade badmöjligheter är alltjämt i stigande och har avsevärt stimulerats 
av möjligheten till bidrag från Pensionsstyrelsen, Svenska röda korset, Svenska 
föreningen för folkbad m. fl. Nybyggda hus förses ofta med badrum. I Bo­
liden har av gruvbolagct anordnats ett solarium för at t motarbeta de ogynn­
samma följderna för hälsotillståndet, som brist på naturligt solljus kan med­
föra. Solariet, där 15—20 personer kunna bestrålas samtidigt, är avsett at t 
kostnadsfritt vara tillgängligt för samtliga arbetare och övriga i bolagets 
tjänst anställda personer. Som anläggningen mottagits med stort intresse 
och livligt uppskattats, har bolaget även låtit allmänheten mot ringa avgift er­
hålla kvartslampsbehandling. 

Möjligheterna till kallbad sommartid synas mer och mer utnyttjas och in­
tresset härför vara stort. Nyt t friluftsbad har anordnats vid Uppsala och 
håller på at t anläggas vid Lidköping att tagas i bruk under år 1938. I Gävle, 
där fortfarandei utredning angående förbättrade kallbadmöjligheter pågår, 
hava provisoriska badplatser anordnats. Kalmar, Strängnäs, Visby, Östersund 
och Sundsvall sakna lämpligt beläget kallbad. 

Födoämnen och njutningsmedel. 

I fråga om städerna, och andra samhällen innhålla årsberättelserna uppgif­
ter om antagande av matvarustadga, om införande av köttbesiktningstvång 
och frivillig köttbesiktning, om mjölkkontroll 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 lokaler för tillverkning och försäljning av livsmedel även­
som å näringsställen. Förste provinsialläkaren i Blekinge län framhåller vik­
ten av att ordningsföreskrifter utfärdas rörande matvaruhandeln på torget i 
Ronneby, där de hygieniska förhållandena, speciellt vad kötthandeln beträffaT, 
äro synnerligen otillfredsställande. 

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. Bl. a. har köttbesiktningstvång införts inom allt fler landskom­
muner, särskilt inom Skaraborgs och Värmlands län. Livsmedelshygienen i 
landsaffärerna synes förbättras år från år. Stora och allmänna brister före­
finnas dock alltjämt. 
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Förste provinsialläkaren i Östergötlands län, som under året besiktigat samt­
liga bryggerier och läskedrycksfabriker inom landstingsområdet, har därvid 
fått den uppfattningen, att tillsynen av ifrågavarande livsmedelslokaler och 
tillverkningen därstädes eftersatts från hälsovårdsnämndernas sida och fram­
håller nödvändigheten av, att rättelse härutinnan snarast måtte komma till stånd 

Behovet av bestämmelser till reglering av den ambulerande livsmedelshan­
deln har blivit alltmera trängande. Kontrollen av detta slags livsmedelshan­
del är föremål för kritik inom ett flertal län, varibland särskilt må nämnas 
Kronobergs och Västerbottens län. 

A l k o h o l . Spritmissbruk påtalas från flera håll, särskilt inom Värm­
lands och Jämtlands län, varest även olaglig brännvinstillverkning och smyg­
handel med spirituösa på vissa håll tyckes vara i tilltagande. Inom Väster­
bottens och Norrbottens län förefaller spritmissbruk och hembränning att vara 
i avtagande. 

K a f f e . Missbruk av kaffe omnämnes från flera län, varibland Kristian­
stads, Värmlands, Västernorrlands och Norrbottens län. 

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

Skyddskoppympning. 

Skyddskoppympningen har under år 1937 varit anordnad i enlighet med gäl­
lande lag, å landsbygden genom möten förlagda huvudsakligen till våren och 
hösten. 

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

Från flertalet län omnämnes, a t t anmaningar och föreläggande om skydds­
koppympningens fullgöiande givits i allmänhet med gott resultat. Intresset 
för skyddskoppympningen tyckes dock i stora delar av vårt land vara i avta­
gande, vilket torde bero på oförståelse för och motvilja mot vaccinering samt 
även på att befolkningen alltmer bibragts den uppfattningen, att den obliga­
toriska skyddskoppympningen inom den närmaste framtiden eventuellt kom­
mer att upphävas. Motviljan mot vaccinationen har mångenstädes gjort sig 
starkt gällande. Särskilt dålig anslutning vid vaccinationsmötena rapporteras 
från vissa delar av Kronobergs, Blekinge, Kopparbergs, Gävleborgs, Väster­
norrlands, Jämt lands och Västerbottens län. 

Det saknas icke anmärkningar mot myndigheterna för slapphet och bristan­
de kontroll i fråga om övervakandet av skyddskoppympningens efterlevnad. 
Eran flera län framhålles, a t t den kontroll, som åvilar skolstyrelser, hälsovårds­
nämnder och pastorsämbeten ej utövas med önskvärt nit. Myndigheterna sy­
nas på vissa håll vara fullständigt likgiltiga för saken. Bland län, där kon­
trollen tyckes vara synnerligen slapp må nämnas Kronobergs, Göteborgs och 
Bohus, Västernorrlands och Västerbottens län. 

Väsentliga, anmärkningar hava icke riktats mot vaccinens beskaffenhet. 
Förste stadsläkaren i Hälsingborg framhåller, att tillströmningen till vaccina­
tionsmötena under de senare åren ökats och anser detta till stor del bero på, 
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att det numera tillhandahålles god vaccin, som ger relativt stor procent po­
sitiva anslag utan stor sjukdomsreaktion och utan komplikationer. 

U n d a n t a g a n d e f r å n s k y d d s k o p p y m p n i n g . Under år 1937 
hava till medicinalstyrelsen inkommit 271 framställningar om befrielse från 
skyddskoppympning jämlikt 5 §, 2 eller 3 mom. lagen om skyddskoppympning. 
Av dessa hava 189 bifallits, 20 underställts Kungl. Maj:ts prövning ooh 18 
ej upptagits till prövning på grund av ofullständiga ansökningshandlingar 
samt 44 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 
bland annat i sanitärt hänseende, har fortgått under året med gott resultat. 
Enligt av medicinalstyrelsen lämnade direktiv skulle därvid särskilda rappor­
ter insändas allenast i fråga om nytillkomna eller tidigare icke inspekterade 
hem, eller sådana, vilkas verksamhet väsentligen omlagts eller som vid före­
gående inspektioner eller eljest givit anledning till svårare anmärkning. 

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

Spädbarnsvården befrämjas i ett flertal städer genom barnavårdscentraler 
och upplysningsbyråer. Delvis på grund av propaganda, delvis spontant har 
intresset för den förebyggande barnavården blivit livligare. Intresset för det 
späda barnets uppfödning och vård är i stigande. Från flera håll framhålles 
betydelsen av kostnadsfria mottagningar några gånger i månaden för råd­
givning åt moder och barn. Alltjämt äro dock en hel del vanföreställningar 
rådande angående de späda barnens uppfödning. Från Gävleborgs län påtalas 
den tilltagande obenägenheten hos mödrarna at t amma sina barn. 

Kvacksalveri. 

Kvacksalveri omnämnes alltjämt från ett flertal län och utövas i stor ut­
sträckning av kringresande homeopater, ögondiagnostici, och ehiropracter. P å 
några ställen i Kronobergs län finnas sjuksköterskor anställda i enskild tjänst, 
som hava »egen mottagning, där befolkningen söker precis som hos en prakti­
serande läkare och där patienter behandlas på sköterskans ansvar». Utom sin 
mottagning företaga dessa sköterskor sjukresor och fatta på egen hand beslut 
av vittgående betydelse för patienterna. 

Det måste för befolkningen innebära en stor fara med dylika självsäkra råd­
givare, särskilt vid epidemiska sjukdomar. En lantbrukare i Vallåkra, Mal­
möhus län, bedriver en mycket omfattande kvacksalveripraktik. »Utan tvivel 
mot bättre vetande konstaterar han varjehanda benbrott, där sådana icke fin­
nas; han får på detta sätt synnerligen fina resultat med sin behandling och 
därmed ökat anseende, varför hjälpsökande resa till honom från hela nord­
västra Skåne.» 
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Infektionssjukdomar. 

Allmänna hälsotillståndet inom landet år 1937 kan betecknats såsom gott 
eller mycket gott. Av smittsamma sjukdomar hava endast scharlakansfebern 
och den akuta barnförlamningen givit anledning till särskild uppmärksamhet. 

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

I epidemilayen närmast avsedda sjukdomar. S c h a r l a k a n s f e b e r n 
synes i allmänhet hava varit godartad, men alltmer utbredd inom så gott som 
hela landet. Största antalet sjukdomsfall har inträffat i Stockholms stad och 
län samt i Göteborgs stad, Kronobergs, Kristianstads, Malmöhus, Västernorr­
lands, Jämtlands samt i synnerhet i Västerbottens och Norrbottens län. Epi­
demien i Kronobergs län uppträdde nästan explosionsartat i slutet av februari 
med härdar i Älmhults och Lenhovda provinsialläkardistrikt. Genom ener­
giskt ingripande isolerades snabbt alla kända sjukdomsfall, så att epidemien 
redan efter två månader var väsentligen övervunnen. Till detta goda resultat 
bidrog framför allt distriktssköterskornas arbete för uppspårande av sjukdoms­
fallen och tjänsteläkarnas åtgärd att vid upprepade tillfällen besöka skolorna 
och där taga reda på manifesta eller misstänkta fall. Inalles inträffade 636 
fall. Av i Malmöhus län anmälda 512 fall inträffade största antalet under 
mars samt de fyra sista månaderna på året. Västerbottens och Norrbottens 
län hava fortfarande haft att kämpa mot scharlakansfebern, varav 3 592 resp. 
3 931 fall hava rapporterats. Flera septiska fall med komplicerande broncho-
pneumonier och dödlig utgång hava förekommit. För effektivisering av kam­
pen mot sjukdomen förordnades av medicinalstyrelsen på hemställan av epide­
minämnden fem extra läkare att fr. o. m. den 15 december biträda i epidemi­
vården inom Västerbottens län. Enligt uppgifter från så gott som samtliga 
ordinarie tjänsteläkare hava dessa extra läkare varit till mycken hjälp. En­
dast inom Skaraborgs län har sjukdomen visat någon tillbakagång. 

D i f t e r i e n har vari t godartad och praktiskt taget saknats inom vissa län; 
Norrköpings stad samt Kronobergs och Gotlands län synas hava varit full­
ständigt förskonade från sjukdomen. Från Uppsala, Jönköpings, Jämtlands 
och Västerbottens län har rapporterats endast 1 fall vartdera. Difterifrekven-
sen har ytterligare sjunkit inom de flesta län. Stigande frekvens har rap­
porterats endast från Skaraborgs och Gävleborgs län. 

Av s m i t t k o p p o r hava inga fall förekommit. 
Inga större anhopningar eller epidemier av t y f u s hava förekommit. 
P a r a t y f u s utgjorde i Stockholm den näst scharlakansfeber vanligaste in­

fektionssjukdomen. Frekvensen steg därstädes från 126 år 1936 till 183. Av 
159 i september anmälda fall kunde 151 med säkerhet sättas i samband med 
smitta inom restaurang Solliden å Skansen. Infektionen torde ägt rum först 
bland personalen och senare även bland gästerna. Av serveringspersonalen, 
cirka 150 personer, befanns nära 1/3 utsöndra bakterier. Undersökning av mat­
varor, som igångsattes den 11 och 12 september, visade paratyfusbakterier i 
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ett stort antal olika matvaror. Sjukdomen visade i allmänhet ett lindrigt för­
lopp. Flera gäster än de anmälda torde hava haft lindrig diarré, som ej för­
anlett särskild undersökning. E t t dödsfall inträffade bland gästerna. Utred­
ning av en paratyfusepidemi i Oskarshamn, som verkställts av läkare från sta­
tens bakteriologiska laboratorium, har utvisat, at t smitta sannolikt förmedlats 
genom infekterade grönsaker. 

R ö d s o t har varit mindre vanlig inom de flesta län. I Stockholms stad 
hava konstaterats endast 36 fall mot 97 under år 1936 och 192 år 1935. 

Don a k u t a b a r n f ö r l a m n i n g e n har år 1937 visserligen icke varit 
lika utbredd som under det föregående året men ändock ganska vanlig inom 
stora delar av landet. Östergötlands, Kristianstads, Malmöhus, Gävleborgs och 
Jämtlands samt i synnerhet Kalmar län hava varit mest hemsökta. I de under 
år 1936 mest hemsökta, Göteborgs och Bohus samt Alvsborgs län, har sjukdomen 
visat en anmärkningsvärd nedgång. Intet län har varit helt fritt från sjukdo­
men, men från Göteborgs stad har dock anmälts endast 3, från Norrbottens län 4 
och från Gotlands län 5 sjukdomsfall. Största frekvens nådde sjukdomen under 
september, då sammanlagt 506 fall anmäldes till medicinalstyrelsen. Från 
hela landet inrapporterades inalles 1,938 fall, varav 296 voro utan förlam­
ningar vid anmälningstillfället. Sjukdomen visade en ganska svårartad ka­
raktär, särskilt inom de län, som voro mest hemsökta. I Kalmar län visade 
sjukdomen i motsats till 1936 års epidemi en utpräglad lokalisation till södra 
delen. 

Sedan riksdagen anvisat ett reservationsanslag av 40 000 kronor till inköp 
för statens räkning av respiratorer till beredskap vid barnförlamningsepide­
mier in. m. har Kungl. Maj:t genom brev den 23 juli 1937 ställt ifrågava­
rande anslag till medicinalstyrelsens förfogande att av styrelsen disponeras 
för inköp av fem Stille-Tespiratorer, system Sahlin. Dessa hava visat sig vara 
till ovärderlig nytta vid läåarnas strävanden att lindra lidandet vid respira-
tionsförlamning. 

Enstaka fall av u n d u l a n t f e b e r hava förekommit inom de flesta län. 
Största antalet fall har liksom under år 1936 anmälts från Örebro län, där av 
samtliga 17 fall 8 inträffat i Örebro stad. 

Intet anmärkningsvärt har anförts beträffande s m i t t s a m h j ä r n f e ­
b e r , s ö m n s j u k a eller W e i l s s j u k d o m . 

övriya epidemiska sjukdomar. I n f e k t i ö s i c t e r u s uppgives hava va­
rit ganska vanlig i Göteborgs stad, i Uppsala, Södermanlands, Örebro och i 
synnerhet i Västerbottens län, där icke mindre än 431 sjukdomsfall registre­
rats. Inom Dannemora distrikt i Uppsala län har sjukdomen uppträ t t epide­
miskt med 164 fall, av vilka de flesta iakttagits under sommaren och hösten. 
Skäl finnas att misstänka att underhaltigt dricksvatten i vissa brunnar i örby­
hus samhälle haft en viss betydelse för uppkomsten av denna epidemi. Den 
under föregående året i Mellösa, Södermanlands län, påbörjade icterusepide-
mien har fortsatt hela året med sammanlagt 119 fall. Sjukdomen har föror­
sakat en utbredd epidemi i och utanför Kumla municipalsamhälle; den synes 
hava spritts från individ till individ genom kontaktsmitta; inga dödsfall hava 

3—390506. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1937. 
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förekommit. Epidemien i Västerbottens län drabbade i synnerhet Skellefteå 
stad och Byske provinsialläkardistrikt. 

I n f l u e n s a n har under årets första tre månader uppträt t i ett relativt 
stort antal, i allmänhet lindriga fall. Särskilt utbredd tyckes sjukdomen hava 
varit inom Uppsala, Malmöhus, Skaraborgs och Västerbottens län samt i 
Norrköpings stad. M ä s s l i n g synes hava varit särskilt spridd inom Upp­
sala, Skaraborgs och Norrbottens län. K i k h o s t a har varit tämligen all­
mänt utbredd inom de flesta län. P å s s j u k a har förekommit i vanlig ut­
sträckning inom de flesta län. Talr ika fall av r ö d a h u n d omnämnas från 
Uppsala län och Norrköping, där man uppskattat frekvensökningen till ett 
400-tal fall. Av t u l a r e m i hava anmälts 115 fall från Gävleborgs län; av 
dessa hava 27 inträffat inom Kilafors distrikt och 12 inom Bollnäs distrikt. 
Epidemien har varit föremål för särskild undersökning av expert från statens 
bakteriologiska laboratorium. I Uppsala har förekommit ett fall av f r o s s a . 
Smittan hade ådragits i Grekland. En utbredd h a l s f l u s s epidemi har be­
skrivits från Alunda. Efter avstängning av mjölkleveransen från en gård, där 
en del kor ledo av juverinflammation, avstannade epidemien. Anmärknings­
värt är att inom Kristianstads län 1936 års frekvens av lungsäcksinflammation 
under 1937 nästan fördubblats. Lindesberg hemsöktes i slutet av maj och bör­
jan av juni av en till en början svårbegriplig sjukdom, som slutligen visades 
vara t r i k i n o s . E t t 50-tal personer i staden och dess närmaste omgivning 
insjuknade, en del ganska allvarligt. Flertalet synes hava infekterats genom 
att avsmaka rå köttbullsmet. Samtliga tillfrisknade utan kvarstående sviter. 

Vård och isolering. Personer, lidande av eller misstänkta at t lida av nå­
gon av de i epidemilagen avsedda sjukdomarna, hava i regel intagits å epi­
demisjukhus. Där hava även vårdats fall av mässling, kikhosta, influensa 
och andra smittsamma sjukdomar, vilka, intagits på »sociala indikationer». 
Inom Uppsala län har endast epidemisjukhuset i Uppsala hållits öppet. Epi­
demisjukvården inom Västernorrlands län är fortfarande icke tillfredsstäl­
lande ordnad. P å grund av den utbredda scharlakansfeberepidemien inom 
Västerbottens län har därstädes inrättats ett flertal provisoriska sjukhus, var­
igenom den förut permanenta platsbristen borteliminerats. Nybyggnad av 
epidemisjukhuset i Umeå är i gång och torde bliva färdig någon gång un­
der det kommande året. 

B. Skyddskoppympningen. 

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

Då relativtalen beräknats på de föregående år levande födda, må anmär­
kas, a t t största ympningsfrekvensen, åtminstone i vissa delar av riket, före­
kommer vid barnens inträde i skolåldern, åren närmast före och efter, och 
att sålunda t i l l denna levnadsålder en hel del hunnit avlida (under första 
levnadsåret c:a 5 % av motsvarande folkmängd). Vid bedömandet torde även 
hänsyn böra tagas ti l l en viss ojämnhet i ympningsfrekvepsen. under olika år. 



27 ALLMÄNNA HÄLSOVÅRDEN. 

För året uppgick vaccinationsprocenten till 61.1 mot 78.1 föregående år. (Se 
vidare under I I : 2: A. Hälsovårdsförhållandena i allmänhet, Skyddskoppymp­
ningen.) 

Ympningsprocenten var i några län ovanligt hög, i Stockholms län 104 % 
och i Gotlands län ej mindre än 112 %. Antale t revaccinationer anföras, 
ehuru de åtminstone i några län torde vara för låga. 

Tab. B. Skyddskoppympningen i riket år 1937. 

Tab. C. Från statens bakteriologiska laboratorium under år 1937 
utlämnad vaccin. 

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 9 hamnstä­
der nämligen Stockholm, Kalmar, Malmö, Hälsingborg, Göteborg, Gävle, 
Sundsvall, Umeå och Luleå. 

1 Antal personer, som fullgjort ympuingsplikt. — 2 Antal ympade på fornt med framgång ympade. 
Revaccinationer rid armén och flottan ingå ej. — 3 Ympade (grupp A.) i % av föregående år levande 
födda. — 4 Utom Norrköpings stad. — 5 Utom Malmö stad. — 6 Utom Göteborgs stad. — ' E n > por­
tion» här = 1 kapillärrör. Ett kapillärrör tillräckligt för 2 ä 3 personer, 1 flaska för c:a 40. 
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Observationsplats enligt 3 § i nämnda kungörelse har under år 1937 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
städer, där karantänstationer varit anordnade, samt dessutom tillsvidare fr. o. 
m. den 1 november 1935 efter medicinalstyrelsens bemyndigande i Norrköping, 
Karlshamn och Landskrona. 

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

Under år 1937 har icke tillkommit någon ny dispensär. Antalet dispen-
särer vid årets slut uppgick liksom föregående år till 240, därav 233 stats­
understödda. 

I Tab. D lämnas en redogörelse för s t a t s u n d e r s t ö d d a dispensärers in­
komster, som för året uppgingo ti l l 3 026 240 kr., varav staten bidragit med 
16 %, landsting med 38, kommuner med 15 och nationalföreningen mot 
tuberkulos med 15 %, länsföreningar med 2 %, varti l l komma gåvor etc. 
med 15 %. 

I Tab . E redogöres för dispensärernas utgifter; dessa uppgingo till 3 062 496 
kr., varav t i l l löner och dispensärledning 31 %, hyror och expedition 9, sjuk-, 
vårdsart iklar 8, resor 6, organiserad barnavård 31 och understöd 11 %. Här­
till komma ny- och t i l lbyggnader till barnkolonier och barnhem samt nyan­
skaffning av inventarier 4 %. 

I Tub. F : 1 lämnas en översikt av dispensärernas mera a l l m ä n n a verk­
samhet. Antalet familjer som å dessa byråer under året för f ö r s t a gången 
begärt råd och hjälp var 11 500, varav inom 7 800 tuberkulos konstaterades, 
antalet av dispensärläkare undersökta personer över 52 400 och av sådana 
läkare utförda undersökningar 76 100; antalet av dispensärsköterskor besökta 
hem uppgick ti l l 53 500 med 153 200 besök; antalet remisser t i l l sanato­
rier och sjukhus förekomtno i 10 100 fall. I Tab. F : 2 lämnas en översikt 
åv dispensärernas speciella vård av barn (även friska), vilken icke be-
röres i Tab. F : 1. Anta le t omhändertagna barn uppgick till c:a 9 800, varav c:a 
7 650 voro friska och 2 150 tuberkulösa. Av de friska voro 750 utackorde­
rade hos konstaterat friska familjer och 5 800 vistades å sommarkolonier. 
Av de tuberkulösa barnen voro c:a 2 000 intagna å sanatorier och 200 å andra 
sjukvårdsanstalter. 

I samband med dispensär har på många 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 — 
t i l l antalet inalles 51 med 1 115 platser — vårdades under år 1937 samman­
lagt inemot 1990 barn, antalet underhållsdagar uppgick till 338 604 och 
vårdkostnaderna ti l l 748 780 kr. eller 2 kr. 21 öre pr dag. Närmare redo­
görelser härom lämnas i föreningens årsberättelse. 
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Tab. D. De statsunderstödda dispensärernas inkomster år 1937. 

1 Därav 1 500 till bamavärdsverksamhet. — 2 Därav 5 500 frän allm. arvsfonden. — 3 Därav 2 500 till barnnvärdsbidrag. — 4 Därav 2 375 ' . extra 
nnslug. — 5 Därav 5 412 frän Simmersröds barnhus. — 6 Därav 5 000 till skolbarnsundersökningar. — 7 Därav 400 till barn-röntgen. — 8 Därav 3 271 
till arbetsstugor, 2 363 till Ii. C. (i., 4 950 till resor och 900 till S. S U. II. 



30 
A

L
L

M
Ä

N
N

A
 

H
Ä

L
SO

V
Å

R
D

E
N

. 

Tab. E. De statsunderstödda dispensärernas utgifter år 1937. 

1 Därav 16 723 till kvägastehandling. — 2 Därav 13 000 till diispensärläkate. — 3 Därav 3 000 till dispensärläkarens resor. — 4 Därav 9 123 till läkarun­
dersökningar. — 5 Därav 4 790 till Calmette. 
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Tab. F: 1. De av Nationalföreningen mot tuberkulos understödda dispensärernas verksamhet under år 1937. 

Anm. Hela antulet dispensärer uppgick vid urets slut till 240, därav 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 av Nationalföreningen mot tuberkulos understödda 
dispensärernas barnavårdsverksamhet år 1937. 

E. Svenska Nationalföreningen mot tuberkulos. 

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

Upplysningsarbetet har fortgått såsom förut genom föreläsningar i skilda delar 
av landet. Sålunda hava 110 föredrag på Nationalföreningens initiativ och till 
stor del på dess bekostnad hållits av 27 olika föreläsare för inalles 9 880 åhörare. 
Sammanlagt hava under åren 1904—1937 hållits 3 931 föredrag för 476 967 
åhörare. 

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 9 sjuksköterskor erhållit stipendium. 

Nationalföreningens bidrag till dispensärverksamheten uppgick till 298 422 kr. 
Såsom bidrag till utackordering i friska hem av 377 späda barn från tuberkulösa 

familjer ha utbetalats 39 787 kr. Bidrag ha lämnats till 51 upptagningsanstalter 
för friska barn från tuberkulösa familjer med 207 129 kr. 

Föreningens inkomster uppgingo till 779 012 kr., därav medlemsavgifter 4 946 kr., 
välgörenhetsmärken 101 840 kr. och lyxtelegramblanketter 517 119 kr. Utgifterna 
belöpte sig till 697 160 kr. Föreningens tillgångar uppgingo till c:a 3 811 000 kr. 
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F. Förgörande av ohyra och andra insekter. 

Under år 1937 blevo omkring 25 000 lägenheter med inalles c:a 63 000 rum 
underkastade behandling med cyanvätegas. Såvitt medicinalstyrelsen har sig 
bekant inträffade 1 dödsfall i samband med cyanvätegasbehandling, och detta 
i Stockholm. Förseelser mot gällande bestämmelser hava rättsligen beivrats i 
ett fall. Närmare redogörelser om verksamheten meddelas här nedan. 

Cyanvätegasbehandling i riket månadsvis år 1937. 

Antal cyanvätegasbehandlingar inom olika områden i riket år 1937. 

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. 
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För samtliga städer i riket uppgå de angivna dödsfallen till 23 910, därav 
11 116 män och 12 794 kvinnor. På 1000 inv. av medelfolkraängden bliva 
dödstalen 10'8 för båda könen, 108 för mankön och 10-7 för kvinnkön mot resp. 
100, 109 och 10-8 förog. år. Hela antalet dödsfall under föreg. år uppgick till 
23 550, sålunda för året en ökning mot föreg. år. 

Huvuddudsorsaker. I ovan nämnda tabeller avses såsom förut h u v u d d ö d s ­
o r s a k e r . Härvid torde böra framhållas, att ökningen mot föreg. år huvud­
sakligen beror på ökad dödlighet i följd av sjukdomar hos nyfödda, cirkula­
tionsorganen, andningsorganens sjukdomar samt av infektionssjukdomar in­
fluensa. E j obetydlig minskning visar däremot lungsot samt ålderdomssjuk­
domar. 

Medan tuberkulosdödligheten i åtminstone ett par decennier visat nedgående 
tendens, hava kräftsjukdomarna under senaste decennier visat stadigt växande 
siffror. Till jämförelse lämnas här nedan en sammanställning av dödligheten 
i dessa sjukdomar (alla former) i absoluta och relativa tal (på 10 000 inv.) : 

Här nedan lämnas för städer med mer än 10000 inv. en översikt av död­
ligheten (på 1000 av medelfolkmängden). 

Av här upptagna 40 städer hade under året med inräknande av Mölndal och 
Västerås 10 (mot likaledes 10 föreg. år) en dödlighet under 10 %0, i flera fall 
rät t låg. I Borås uppgick den sålunda ej till mer än 8'5 [80 ] , i Östersund 9-3 
[10'2], i Lidingö 9'4 [9-5] samt i Malmö och Örebro 9'5. Därnäst kommo Häl­
singborg, Göteborg, Landskrona, Mölndal och Västerås. Relativt höga tal med 
en dödlighet av minst 12 %o hade icke mindre än 10 [12] städer, minst 13 °/oo 
5 städer och över 14 °/aa 1 stad, Södertälje. 

Bidragande dödsorsaker. Då det för en mera fullständig uppfattning av 
dödsorsaksstatistiken ansetts vara av värde att se i vad mån vissa sjukdomar, 
utan at t vara huvuddödsorsak, dock kunna medverka till en lethal utgång, 
upptages här nedan för S t o c k h o l m s s t a d år 1937 en siffersammanställ­
ning — i viss mån en komplettering till stadens siffror enl. Tab. 3 — 
vilken lämnar en redogörelse för antalet sjukdomsfall, som komplicerat där upp-
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tagna huvuddödsorsaker. Många gånger torde en bidragande dödsorsak — 
t. ex. lungsot i framskridet stadium komplicerande någon akut sjukdom — 
spela lika stor roll som den såsom huvuddödsorsak upptagna och under alla 
förhållanden en mer eller mindre avgörande roll i de fall där den angivits. För 
året uppgick antalet dödsbevis med uppgifter härom till omkring 2 600, men 
givetvis förekomma många fall, där vederbörande läkare ej haft nännaTe känne­
dom om någon komplicerande sjukdom eller ej funnit skäligt att anföra sådan. 

Av denna sammanställning framgår, att bland bidragande dödsorsaker and­
ningsorganens sjukdomar (877 fall) dominera och diirnäst cirkulationsorganens 
(64G fall), vilka ju även såsom huvuddödsorsaker visa höga tal. Lungsot upp­
trädde i 27 fall såsom komplikation och annan tuberkulos i 102, nästan un­
dantagslöst till lungsot. Sammanställningen vill dessutom giva en föreställ­
ning om frekvensen av en sjukdom (-grupp) såsom bidragande dödsorsak i 
jämförelse med samma sjukdom såsom huvuddödsorsak. Så har t. ex. lungsot 
angivits i 6 % såsom bidragande och 94 % såsom huvudorsak, blodsjukdomar 
39 och 61 %, sockersjuka 57 och 43 %, hjärnblödning 13 och 87 %, sinnessjuk­
domar 83 och 17 %, arterioskleros 55 och 45 % o. s. v. För ett närmare stu­
dium hänvisas till S t o c k h o l m s s t a d s h ä l s o v å r d 1937. 

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 
125 773 fall av ifrågavarande sjukdomar, varav av influensa enbart 51 030 
fall. Totalsummor för åren 1928—1937 bliva följande: 
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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 
20 aug. 1931 och Weils sjukdom från den 1 jan. 1936) hava anmälts följande 
antal sjukdomsfall: 

Antalet sjukdomsfall av scharlakansfeber, når de år, som översikten omfat­
tar, en ovanligt hög siffra år 1937. Nedgången för difteri är i jämförelse med 
periodens första år ej obetydlig och för 1937 synnerligen låg, det lägsta hittills 
annoterade. Även fallen av sömnsjuka och epidemisk hjärnfeber visa under 
denna period nedgående tendens. Stark ökning visar akut barnförlamning. 

Beträffande de i epidemilagen avsedda smittsamma sjukdomarnas uppträ­
dande under olika årstider 1937, vilket i detalj framgår av Tab. 7, må 
här följande redogörelse lämnas. Det må emellertid påpekas, att där med­
delade siffror mer eller mindre avvika från halvmånadsrapporternas, som ju 
äro endast preliminära. (Se även under 2. Allmänna hälsovården, Infektions­
sjukdomar.) 

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

Av dessa sjukdomar hava inga fall uppträt t . 

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

Av anmälda 14 572 fall inträffade 2 711 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, Västemorrlands. Kronobergs och 
Malmöhus län. Lägsta frekvensen uppvisar Södermanland? län, därnäst Öster­
götlands och Blekinge län. 

1 Epidemilagen äger tillämpniug vid sjukdomsfall i samtliga här upptagna sjukdomar utom 
frossa, denguefeber, infektiös ikterus och tularemi. 
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D i f t e r i . 

Av anmälda 299 fall inträffade 141 i städerna. Difterifallen hava varit tal­
rikast i december, maj och oktober. Största antalet fall uppvisa Stockholms 
stad och län. 

Nervfeber och paratyfus. 

Av dessa sjukdomar anmäldes 545 fall, varav 339 från städer. Största fre­
kvensen som vanligt under sommaren med mycket stark stegring i september. 
Stockholm och Göteborg uppvisa de flesta fallen resp. 186 och 47 fall. 

R ö d s o t . 

Av denna sjukdom anmäldes 328 fall under året mot 464 fall år 1936. Av 
årets 328 fall förekommo 150 i städer. Månaderna aug.—oktober uppvisa 
hög frekvens med maximum i september. Sjukdomen har mest uppträtt i Kal­
mar län, härnäst i Jämtlands län och Stockholms stad. Intet fall i några län. 

B a r n f ö r l a m n i n g . 

Under året anmäldes 1 642 p a r e s f a l l , varav 347 från städer. Sjuk­
domen har uppträtt under alla årets månader med största frekvensen som van­
ligt på eftersommaren med maximum i september samt därnäst i oktober. 
Högsta talen uppvisa Kalmar, Jämtlands och Östergötlands län. Intet län 
har varit fritt från sjukdomen. 

A b o r t i v f a 11 av barnförlamning hava anmälts i tillhopa 246 fall med 
maximum i sept. (85), därnäst i okt. (64) och aug. (45). Lansvis uppvisar 
Gävleborgs län största siffran med 67, Malmöhus 37, Kalmar 36. Stockholms 
stad 34, Östergötlands län 28, Stockholms 18, Södermanlands 10 o. s. v. 

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

Av anmälda 51 fall kommo 18 på städerna. Fallen fördela sig likformigt 
med stänkfall under hela året; flera lan voro fria från sjukdomen. 

S ö m n s j u k a . 

Under året anmäldes 28 fall, därav 10 från städer och 18 från landsbygd. 
Flera län voro fria från sjukdomen. 

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

Av denna sjukdom anmäldes 181 fall, varav 93 från städer. Sjukdomen upp­
trädde tämligen likformigt under årets olika månader. Högsta talet visar Mal­
möhus län; flera län hade endast ett eller annat fall. Gotlands och Väster­
bottens län intet fall. 

S m i t t s a m g u l s o t . 

Under året anmäldes 1 412 fall, varav 443 i städer. Sjukdomen har varit 
ojämnt fördelad under årets olika månader med tämligen låga tal under förra 
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halvåret och stark ökning- under det senare; kulmen nås i september. Väster­
bottens län uppvisade största antalet fall, nämligen 431, därnäst Örebro, Sö­
dermanlands och Uppsala 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 10 fall, därav 6 i städer. 

T u l a r e m i . 

Under året har av denna sjukdom anmälts 115 fall, samtliga i Gävleborgs län. 

C. Smittsamma könssjukdomar. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

I Tab. 9 a lämnas en översikt av anmälda fall av smittsamma könssjukdomar 
med fördelning å sjukvårdsområde (län, s tad) , 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. 

Under år 1937 hava polikliniker för kostnadsfri undersökning och behandling 
av könssjuka vari t 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. 

U r s u n d h e t s i n s p e k t ö r e r n a s u p p g i f t e r f ö r å r 1 9 3 7. 

Antalet personer, som under året anmälts på grund av Underlätelse at t följa 
lagens föreskrifter eller för avbrott i behandling, var 1 300 (153 å landsb., 
1 147 i städer). Av dessa hava 134 (21 å landsb., 113 i städer) överlämnats 
till annat dstrikt, 214 (25 å landsb., 189 i städer) icke anträffats, 54 (4 å 
landsb., 50 i städer) s ty rk t smittfrihet, under det att 898 (103 å landsb., 795 
i städer) underkastats förnyad läkarbehandling. I 684 fall (71 å landsb., 
613 i städer) hade anmälan gjorts till hälsovårds-, resp. polismyndighet. 

Antalet personer, som anmälts såsom misstänkta smittkällor, var 3 497 
(1 086 å landsb., 2 411 i städer). A v dessa hava 739 (209 å landsb., 530 i stä­
der) överlämnats till annat distrikt, 351 (80 å landsb., 271 i städer) icke an­
träffats, 725 (253 å landsb., 472 i städer) styrkt smittfrihet, under det a t t 
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1 682 (544 å landsb., 1 138 i städer) underkastats förnyad läkarbehandling. 
I 466 fall (102 å landsb., 364 i städer) hade anmälan gjorts till liälsovårds-
resp. polismyndighet. 

D. Spetälska. 
Antalet spetälska i r iket uppgick vid årets slut t i l l 9. Se Tab . G. 

T a b . G. Översikt av an ta le t spetälska i r i ke t år 1937. 

E. Sjukdomsförhållandena i fängelserna. 

Se K. Fångvårdsstyrelsens berättelse: Sveriges officiella statistik, Fångvård. 

F. Ämbetsresor. 

E n översikt av vederbörande läkares ämbetsresor (huvudsakligen för vacci­
nation, epidemiska sjukdomar och sinnessjukdomar) lämnas i Tab. 2. 

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

Sammanlagda antalet vid dylika anstalter, kurorter och brunnslasarett in­
skrivna badgäster uppgick under året t i l l omkring 23 700, varav cirka 575 
voro icke betalande gäster. Dessutom förekom också ett betydligt antal friska 
badgäster, vilka uppskattades för Båstad till cirka 650, Målen till cirka 800, 
Fiskebäckskil till cirka 1 450 och Torekov ti l l cirka 2 200 personer. 

Nynäs kuranstal t har under året haft 1133 intagna patienter, Tranås 
1 089 och Åre fjäll kuran stalt 676. Verklig sjukvård lämnades vid Medevi 
och Ramlösa brunnslasarett t i l l resp. 487 och 361 patienter samt till större 
delen av de vid Saltsjöbadens badhotell inskrivna patienterna, som uppgingo 
till 1 300, vid Ulricehamn t i l l 1 391, vid Hultafors t i l l 1 444 och vid Mösse­
berg till 820. 

Vid en del sedan äldre t ider kända och uppskattade hälsobrunnar genom­
gick et t stort antal personer regelbundna av läkare förordnade badkurer, 
därav vid Medevi 351, vid Söderköping 757, Ramlösa 162, Lundsbrunn 535, 
Loka 512, Porla 380 och Sätra 954. 
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Tab. H. Sammandrag av barnmorskornas dagböcker för år 1937. 

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

Kungl. Maj:t har utfärdat lag om anställande av distriktsbarnmorskor m. m. 
(S . F . S. nr 298) samt följdförfattningar (S . F . S. nr 798—803), ävensom kun­
görelser om statsbidrag till uppförande och inrättande av förlossningsanstal­
ter, till driften av sådana anstalter och av förlossningsrum och väntehem samt 
till hemhjälp, till avlöning av distriktsbarnmorskor och reservbarnmorskor 
m. m. samt till förebyggande mödra- och barnavård (S . F . S. nr 742—745). 

Medicinalstyrelsen har utfärdat normalinstruktion och normalplan för sist­
nämnda vård ävensom angivit behöriglietsvillkor för vinnande av anställning 
såsom sjuksköterska eller barnmorska vid mödra- eller barnvårdscentraler. 

Slutligen har medicinalstyrelsen under året avgivit förslag till ändringar i 
stadgan för barnmorskeundervisningen i riket m. m. 

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

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

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

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

L ä k a r e . Det må påpekas, a t t Tab. I a endast upptager c i v i l a läkar-
befattningar med t jänstårsrä t t ; a l la mili tärläkarbefattningar äro sålunda 
uteslutna. Dessutom torde något hundra ta l — huvudsakligen nyexaminerade 
— tillkomma, vilka på grund av bristande uppgifter ej kunnat av tjänste­
läkarna medtagas i deras redogörelser. Antalet tjänsteläkare har ökat från 
föreg. å r med 57 (antalet befattningar med ett 60-tal) och enskilt prakti­
serande läkare med ett 10-tal. Hela antalet läkare med tjänstårsrätt samt 
enskilt praktiserande läkare uppgick vid slutet av åren 1917, 1920, 1925, 
1930, 1935 och 1937 t i l l resp. 1 526, 1 634, 1 917, 2 239, 2 639 och 2 769, d. v . s . 
på varje läkare kommo resp. 3 800, 3 600, 3150, 2 743, 2 368 och 2 234 inv. 
— Antalet kvinnliga läkare vid samma tider var 56, 69, 91, 138, 162 och 170. 

B a r n m o r s k o r . Antalet distrikts- och reservbarnmorskor, Tab. I i tabell­
avdelningen, ha r under året minskat med ett 70-tal och enskilt praktise­
rande med ett 60-tal, under det at t antalet av kommun anställda var tämli­
gen oförändrat. Nedgången bland de förstnämnda har fortgått i flera år. 

S j u k s k ö t e r s k o r . Enl . Tab. I b i tabellavd. har antalet nedgått med över 
200 sedan föregående år, en nedgång som faller på de i församlingar, å bruk 
etc. anställda med e t t 60-tal, samt de å enskild sjukvårdstjänst anställda 
med nära 150. Tabellen upptager ej sjuksköterskor, enbart anställda vid 
sjukvårdsanstalter; för a t t giva en föreställning om antalet av dessa och 
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vissa andra grupper av sjuksköterskor lämnas i Tab. I (textavd.) en över­
sikt härom. Översikten medtager emellertid endast sådana, vilkas befatt­
ningar blivit reglerade (beträffande pension o. d.), och avviker på grund härav 
ävensom av andra skäl från uppgifterna i tabellavdelningen. Hela antalet 
i denna tabell upptagna sjuksköterskor uppgick till 5 684, varav å sjukvårds­
inrättningar 4 294 mot resp 5 404 och 4 031 föregående år. 

Tandläkare . Under året hava 89 tandläkare legitimerats och 16 med 
döden avgått, vadan antalet tandläkare ökats med 73. Enl. Tal). I C var 
antalet i riket praktiserande tandläkare 2 030 mot 1 943 föregående år; an-

Tab. I. Sjuksköterskor å reglerade tjänster den 31 dec. 1937. 

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

talet har sålunda sedan 1936 ökats med 87, varav de kvinnliga med 21, 
siffror, som tyda på viss ojämnhet i anmälningarna. 

Sjukgymnaster . Antalet under året legitimerade sjukgymnaster var 
73, samtliga kvinnliga. Om antalet under året avlidna eller emigrerade 
saknar styrelsen kännedom. Enl. Tab. I c var antalet praktiserande legiti­
merade sjukgymnaster 1 083 mot 1 027 föreg. år; antalet har sålunda ökats 
med 56, varav de kvinnliga med 22. 

1 I stad. Stadssjnksköterskor, församlingssystrar och sjuksköterskor Tid fristående polikliniker m. fl. 
— 2 Å landsbygd. Sjuksköterskor anställda å reglerade tjänster och med samma tjänstgöring som distrikts­
sköterskor, men tjänsterna utan statsbidrag. 
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4. Sjukvården vid civila sjukvårdsinrättningar. 

A. Sjukvårdsbyggnader. 

a. Lasarett. 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

I n s p e k t i o n e r . 

Under år 1937 ha inspektioner verkställts vid lasaretten i Trelleborg, 
Ystad, Sundsvall, Smedjebacken, Mora, Jönköping, Vadstena, Nyköping, 
Uddevalla, Strömstad, Simrishamn, Östersund, Sveg, Ljungby, Värnamo, 
Landskrona, Hälsingborg, och Karlskrona, samt sjukstugorna i Bäckefors i 
Alvsborgs län och Mönsterås av Kalmar län och slutligen av den civila be­
läggningen å militärsjukhuset i Skövde och Karlsborg. 

N y b y g g n a d e r och u t v i d g n i n g a r . 

Under året avslutade ny- och ombyggnader vid följande sjukhus: 

Sabbatsbergs sjukhus. Kirurgiska polikliniken är färdigställd; apoteket är 
fullständigt ombyggt. 

S:t Görans sjukhus. Utvidgning av operationsavdelningen är slutförd. 
Norrtulls sjukhus. Ombyggnadsarbeten avslutade inom poliklinikavdelning-

en och avdelningen för kroniskt kroppssjuka. 
Eastmaninstitutets sjukhus. Arbeten för utbyggnad av sjukhuset för vård även 

av öronfall avslutade. 
Södra bambördshuset. Ombyggnadsarbeten för inrät tande av poliklinik hava 

slutförts, ävenså byggnadsarbeten för gynekologisk vårdavdelning. 
Stocksunds lasarett. Patologiska laboratoriet taget i bruk, liggveranda vid 

kirurgiska avdelningen har färdigställts. 
Akademiska sjukhuset i Uppsala. Nybyggnad för kvinnokliniken är full­

bordad; centralsanatoriet är t age t i bruk. 
Nyköpings lasarett. Barnbördsavdelningen har utökats. 
Eskilstuna lasarett. N y läkarbostad för överläkaren å kirurgiska avdelning­

en uppförd; elevhemmet är taget i bruk och hemmet för kroniskt sjuka 
har börjat beläggas. 

Norrköpings lasarett. Om- och t i l lbyggnad av lasarettet har påbörjats; rönt­
genavdelningens terapiavdelning är utökad. 

Ljungby lasarett. Bostadshus är färdigbyggt. 
Kalmar lasarett. Det nya lasaret tet har invigts. 
Karlskrona lasarett. Om- och tillbyggnaden av lasarettet är fullbordad. 
Karlshamns lasarett. Arbetena med ändring av mottagningsavdelningen äro 

fullbordade. 
Mölndals lasarett. Til lbyggnad, omfattande en manlig sjukavdelning om 

25 platser, en kvinnl ig avdelning jämte barnavdelning om 29 platser, en 
barnbördsavdelning om 15 platser, poliklinik för öron-, näs- och halssjuk­
domar, rum för sjukgymnast, familjebostad till underläkare samt 13 per-
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sonalrum, har tagits i bruk; moderniseringar och reparationer i lasarettets 
äldre sjukavdelningar hava fullbordats. 

Sahlgrenska sjukhuset. Delningen av de medicinska och kirurgiska avdelning­
arna i tvenne parallellavdelningar har kommit t i l l s tånd; medicinska avd. I 
omfattar 176 sjukplatser och medicinska avd. I I 116, den senare belägen 
inom sjuk- och vårdhemmet Gibraltars område; kirurgiska avd. I omfattar 
159 sjukplatser och kirurgiska avd. I I 144; operationsbyggnad, inrymman­
de tvenne operationsavdelningar, har tagits i bruk. 

Alingsås lasarett. Nyt t röntgeninstrumentarium har anskaffats och vissa 
omändringar inom röntgenavdelningen hava verkställts. 

Borås lasarett. Arbeten med lasarettets ti l lbyggnad fortgå och röntgenav­
delningen har under året tagits i bruk. 

Karlstads lasarett. Ny ekonomibyggnad är fullbordad; provisorisk barnbörds-
avdelning om 15 å 16 platser är anordnad; nyt t transformatorhus har upp­
förts; röntgenavdelningen har utrustats med egen fördelningscentral. 

Årjängs lasarett. Bad- och tvättavdelningarna äro reparerade och moderni­
serade. 

Örebro lasarett. 1936 års landsting har beslutit inrät tande i visst u t rymme 
i västra flygeln av en neurologisk avdelning om 30 sängar. 

Falu lasarett. Ombyggnad av kirurgiska avd. I, I I I , V I I och V I I I har slut­
förts samt ombyggnad av kirurgiska avd. V (IX) och VI (X) igångsat ts ; 
om- och tillbyggnad av röntgenavdelningen, centralköket m. m. har full­
bordats. 

Sundsvalls lasarett. Andra etappen av lasarettets om- och t i l lbyggnad är 
avslutad; barnbördsavdelningen har inflyttat i nya lokaler. 

Umeå lasarett. Bostadshus för underläkare och biträdespersonal, röntgen­
byggnad, ögonavdelning och sjukvårdsavdelning i medicinska avdelningens 
bottenvåning hava fullbordats. 

Skellefteå lasarett. N y medicinsk avdelning jämte tuberkulosavdelning samt 
personalbostäder tagna i bruk. 

Gällivare lasarett. Personalbostadshus är taget i bruk. 

b. S juks tugor . 
Referent: Medicinalrådet Eden. 

Härom intet särskilt a t t omförmäla. 

c. Epidemisjukhus. 
Referent: Medicinalrådet Herrlin. 

Till Stockholms stads epidemisjukhus har för om- och tillbyggnad av dess 
köksavdelning under året u tgå t t 35 000 kr. 

d. Tuberkulossjukvårdsanstalter. 
Referent: M. dr. G. Neander. 

Under 1937 ha följande tuberkulossjukvårdsanstalter tagits i b ruk: 
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Statsbidrag till byggnadskostnader, i allt 737 973 kr, har u tgå t t t i l l 

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

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

f. Barnsjukhus. g. Konvalescenthem. h. Vanföreanstalter. 

Referent: Medicinalrådet Eden. 

Härom finnes in te t särskil t a t t anföra. 

B. Omsättningen å de civila sjukhusen m. m. 

Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

E n översikt över omsättningen å de civila sjukhusen år 1937 meddelas i 
T a b . K. Av tabellen framgår, med bortseende från vissa mindre anstalter, a t t 
totala antalet civila vårdanstal ter för k r o p p s l i g t s j u k a , från vilka upp­
gifter ingått , uppgick ti l l 575 med inemot 45 800 vårdplatser. Det dagliga 
antalet å samtliga anstalter vårdade uppgick t i l l c:a 40 500. Av dessa anstalter 
intaga lasaretten det viktigaste rummet. De förfoga över ett platsantal av 
omkring 19 400, och var dag erhöllo 19 300 sjuka därstädes vård. A tuber-
kulossjukhusen med över 8 800 sjuksängar vårdades i medeltal pr dag 8 200 
sjuka, å sjukstugor 1 700, å epidemisjukhus omkr. 2 100, å försörjningsanstal­
ternas sjukhus 1400 samt å sjukhem för kroniskt sjuka 4 400. Antalet 
vårddagar pr pat ient å samtliga anstalter uppgick till 31 liksom föreg. år; 
för lasarett och sjukstugor enbart var vårdtiden 20-3 dagar mot 209 föreg. år. 

De sista åren ha i n r ä t t a t s särskilda a v d e l n i n g a r för r e u m a t i s k a led­
s j u k d o m a r vid lasaret ten 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. 
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Tab. K. Omsättningen å civila vårdanstalter för kroppsligt sjuka år 1937. 

1 Avdelningar vid lasarett, sjukstugor, epidemisjukhus eller andra anstalter, ej räknade såsom särskilda 
anstalter. — 2 Avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus i Stockholm ulesluten. — 3 Angivna i Tab. T, 
not 6. — 4 Här uteslutna ej allenast i not 2 angivna sjnkhnsavdelning och i Tab. T, not 6, uppräknade 8 
avd. för tbc.-sjuka, utan även 4 avd. för barnsjukdomar (Tab. T, not 8), 49 barn bördsavdelningar (Tab. T, 
not 9) samt 8 avd. för sinnessjuka (Tab. 10, sista sidan, not 4). — ö Här äro uteslutna för annat ända­
mål upplåtna epidemisjukhus (se tab. 14, slutsumma med not), antal 23. — 6 D:o d:o. platser 839. — 
7 Samtliga dessa anstalter utom i not 4 omnämnda sjnkhusavd. — 8 Uppgifterna avse endast anstalter, från 
vilka berättelser ingått. — 9 Häri även tbc.-avd. vid lasarett och sjukstugor (utom i kol. 2), se not. 3. — 
10 M i n d r e enskilda anstalter här ej medtagna (Tab. S, resp. O). — 11 Frånsett avd. för sinnessjuka, som 
inga i medicinalstyrelsens ber. om sinnessjukvården; se även noterna 10 och 13. — 12 Vid S:t Eriks 
sjukhus och vid i Tab. 10, sista sidan not 4, omnämnda lasarett. — 13 Dessntom 123 avd. vid ålderdoms» 
hem etc. — " Den eljest tillämpade beräkningsmetoden här ej användbar. 

a. Epidemis jukhus . 
Antalet vårdplatser har nedgått med ett 50-tal sedan föregående år men 

nedgången är endast skenbar, i det att för år 1937 frånräknats 121 icke god­
kända vårdplatser i ett län. Av epidemisjukhusen hava ett 20-tal mer eller 
mindre tillfälligt upplåtits för annat ändamål. Antalet vårddagar har ökat 
med mer än 81 000 mot föregående år. Då medelbeläggningen per dag varit 
2117 och platsantalet med inräknande av de 121 ej godkända vårdplatserna, 
tillhopa 6 042 platser, voro sålunda i medeltal 35 % belagda, d. v. s. att nära 
2/3 av platstillgången i genomsnitt varit ledig. Frekvensen av epidemiska 
sjukdomar har frånsett 1937 de senaste åren — utom scharlakansfeber år 1934 
— varit förhållandevis låg. 
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Här nedan meddelas uppgifter för några av de viktigaste sjukdomarna hos 
de å epidemisjukhusen under året intagna. 

Av sjukdomar, som enligt epidemilagen i första hand skola vårdas å 
epidemisjukhus, hava praktiskt taget samtliga fall där intagits, såsom 
torde framgå av nedan gjorda sammanställning, dar 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: 

Bland de intagna avledo under året 103 av scharlakansfeber, 9 av difteri 
och 27 av nervfeber med paratyfus eller resp. 0-76, 3-oi och 4-95 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 624 kr. mot 7-09 föregående år, givetvis med stora variationer mellan 
olika anstalter, varom Tab. 14 lämnar närmare upplysningar. Så uppgick 
den å en anstalt i Kopparbergs län till 80 kr. pr vårddag. De höga kost­
naderna påverkas givetvis av beläggningsfrekvensen, då ju sjukhusen, även 
då denna är låg, måste stå i beredskap med viss personalstyrka o. s. v. I 
kostnadssiffran ingå även utgifter för en del under året stängda sjukhus; 
för flera sjukhus saknas dock uppgifter härom, vadan ovannämnda siffra t>"24 
blir något för låg. 

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

understödda) behandlades under året inalles 277 968 personer (nytillkomna) 
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mot 257 489 föreg. år, häri även medräknade sådana, som erhållit vård å 
kommunens polikliniker enligt lagen om smittsam könssjukdom (c:a 9 000 
mot c:a 9 000 år 1936). 

Vid akademiska sjukhuset i Uppsala ha å kirurgiska polikliniken behand­
lats 10 514 patienter med 28 413 besök. 

A hälsovårdsnämndens polikliniker i Malmö behandlades 11 531 patienter, 
därav 2 115 för köns- och hudsjukdom. 

Vid Lunds lasarett hava polikliniskt behandlats 34 547 nya patienter, därav 
kirurg.avd. 8 966, medic.avd. 2,785, ögonavd. 7 797, öron-, näs- och halsavd. 
5 486, å röntgeninstitutets poliklinik 1124, ortopediska 3 772, psykiatriska 
886 samt å tandpolikliniken 1 390. 

Vid Göteborgs stads polikliniker hava, frånsett polikliniker för smittsamma 
könssjukdomar, för gymnastik och massage samt tandpolikliniker, behandlats 
65 040 patienter, därav 22 216 å röntgen- och radiologavd:na (för polikl. för 
psykiskt sjuka saknas uppgift). 

c. R ö n t g e n - och f i n s e n i n s t i t u t . 

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

Vid Serafimerlasarettet hava under året utförts 25 452 röntgenundersök­
ningar och behandlats 1 360 patienter. 

Vid Sabbatsbergs sjukhus hava utförts röntgenundersökningar i 19 824 fall 
och av dessa 8 043 genomlysningar. Röntgenbehandling har givits t i l l 695 
(nytillkomna) patienter och inalles 3 274 behandlingar, huvudsakligen för 
sen- och ledåkommor, svulster och hudsjukdomar. 

A centrala röntgen- och ljusavdelningen vid S:t Görans sjukhus hava gjorts 
sammanlagt 11 570 undersökningar. Röntgenbehandling har lämnats t i l l 824 
patienter, ljusbehandling ti l l 195 patienter och endothermi- eller kortvågsbe­
handling till 393. Vid finseninstitutet hava behandlats 1 971, därav 680 för 
eksem, 196 för lupus vulgaris, 204 för verrucse vulgäres, 132 för acne vulgaris 
och 71 för lupus erythematosus, även övriga i allmänhet för hudsjukdomar. 
Anta le t seanser uppgick för finsenbehandling till 9 173, röntgenbehandlingar 
3 751, ljusbad 9 559 och kvartslampbehandlingar 695. 

A S:t Eriks sjukhus hava utförts 12 690 röntgenundersökningar och behand­
lats 1 098 patienter. Ljus- eller endothermibehandling har givits till 807 
personer. 

A Maria sjukhus hava utförts 12 079 röntgenundersökningar och behandling 
givits till 579 (nytillkomna) patienter. 

A Asö sjukhus hava givits 8 524 behandlingar med ljus- och värmeterapi 
t i l l 583 patienter. 

A Stocksunds lasarett hava utförts 7 226 röntgenundersökningar och be­
handlats 300 (nya) patienter. 

A Akademiska sjukhuset hava utförts 16 313 röntgenundersökningar och 
828 patienter erhållit röntgenbehandling i 4 552 seanser. Å ljusavdelningen 
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hava åt 204 patienter givits bågljusbehandling i 2 447 seanser och kvarts-
ljusbehandling i 436. 

A Nyköpings lasarett hava å 2 121 patienter gjorts 3 617 röntgenunder­
sökningar. 

A Eskilstuna lasarett hava utförts 6 722 undersökningar och behandlats 
673 patienter. 

A Norrköpings lasarett hava undersökts 4 788 patienter och behandlats 
911 (nya) patienter; ljusbehandling har meddelats åt 520 i 8 199 seanser. 

A Linköpings lasarett hava 5 789 patienter undersökts och 413 slutbe­
handlats. 

A Jönköpings lasarett hava undersökts 3 891 patienter och 447 (nya) hava 
erhål l i t behandling. 

A Växjö lasarett 5 236 undersökningar och behandlats 500 patienter. 
A Ljungby lasarett 2 331 undersökningar och behandlats 119 patienter. 
A Karlskrona lasarett hava gjorts 3 875 undersökningar och 343 (nya) 

patienter behandlats. 
A Karlshamns lasarett 2 288 undersökningar å 1 525 patienter. 
A Kristianstads lasarett hava undersökts 3 911 pat ienter och behandlats 

399 (nytillkomna) patienter . 
Vid Malmö allmänna sjukhus hava å dess radiologiska avd. 6 770 personer 

undersökts och radiologiskt behandlats 959 patienter. 
A Lunds lasarett hava utförts 22 621 röntgenundersökningar och behandling 

givits till 1124 (nytillkomna) patienter. 
A Hälsingborgs lasarett hava utförts 7 816 röntgenundersökningar och be­

handlats 599 patienter . 
A Landskrona lasarett hava undersökts 3 624 patienter. 
A Halmstads lasarett hava undersökts 3 303 patienter och behandlats 322. 
A Sahlgrenska sjukhuset i Göteborg hava å dess r ö n t g e n d i a g n o s t i s k a 

avd . undersökts 22 216 (loreg. å r 18 692) patienter och å dess r a d i o l o g i s k a 
k l i n i k behandlats 3 280 (föreg. år 2 794) patienter med 16 236 radiumbe-
handlinger (enkeldos). 

A Uddevalla lasarett hava gjorts 6 110 röntgenundersökningar och behand­
lats 413 nya pat ienter . 

A Vänersborgs lasarett hava undersökts 6 007 patienter och behandlats 1058. 
A Borås lasarett hava utförts 85 994 röntgenundersökningar och behand­

lats 803 patienter. 
A Lidköpings lasarett hava undersökts 5 856 patienter med 9 302 under­

sökningar och behandlats 800 (nya). 
A Falköpings lasarett hava gjorts 3 011 undersökningar. 
A Karlstads lasarett hava undersökts 5 837 patienter med 8 516 undersök­

n ingar och 494 (nya) erhållit behandling. 
A Örebro lasarett hava å dess radiologiska avd. undersökts 8 311 patienter 

och behandlats 711 (nya); å ljusavdelningen behandlades 394 patienter. 
A Västerås lasarett hava gjorts 7 569 undersökningar och 1 049 (nya) patien­

ter hava erhål l i t behandling. 
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Tab. L. Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1937. 

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

1 Frånskilda bäri medräknade. — 2 Obstetriska avd. — 3 Öppnades d. 10 jannari 1937. — 4 Öppnad 
hösten 1937. — 5 Approximativa siffror. — 6 Fördelning ej gjord. 
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Tab. L (forts.). Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1937. 

1 Se föreg. sida not 6. 
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Tab. L (forts.). Å barnbördshusen intagna efter ålder, civilstånd m. m. år 1937. 

Å Falu lasarett hava gjorts 6 705 undersökningar och behandlats 838 
patienter. 

A Gävle lasarett hava undersökts 7 948 patienter och behandlats 699. 
Å Sundsvalls lasarett hava utförts 7 617 undersökningar och givits röntgen­

behandling till 384 (nya) patienter, radiumbehandling till 41, ljusbehandling 
till 120 och diatermibehandling åt 76 patienter. 

A Härnösands lasarett hava gjorts 4 448 undersökningar å 2 717 patienter 
A Östersunds lasarett hava utförts 6 065 undersökningar å 4 909 patienter 

och behandlats 169 (nya). 
A Umeå lasarett hava 5 527 patienter undersökts och 513 behandlats. 

d. Barnbördshus. 

En redogörelse för å barnbördshusen intagna kvinnor lämnas i Tab. L, 
där även meddelas en fördelning å ålder och civilstånd. 

I Tab. M. redovisas de å barnbördshusen födda barnen med fördelning i 
levande födda och dödfödda. I Tab. N. lämnas en översikt över de därstädes 
avlidna barnen. 

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

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

Antalet av de å barnbördshusen och -avdelningarna — i styrelsens be­
rättelser (Tab. M) upptagna — födda barnen visar, såsom framgår av nedan­
stående sammanställning, en successiv ökning, såväl absolut som relativt. 
Härvid må emellertid påpekas, att av barnmorskornas klientel ett antal 
blivit förlösta å förlossningshem (Tab. H), för nedannämnda år i ordning 
1 338, 2 356, 4 331, 5 702 och 7 678. Om vid sammanställningen nedan hän-

1 Enligt härom lämnade uppgifter (en del icke föderskor, se anm.). — 2 Approximerade tal. 
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Tab. M. Å barnbördshusen år 1937 födda barn. 

1 Dessutom tri l l ingbörd 1. — 2 D:o 4. — 3 Approximernde siffror. — 4 Se not 3. 
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Tab. N. Å barnbördshusen år 1937 avlidna barn. 

syn härtill tages, bliva procenttalen för barnmorskor i stället 80.2, 77.9, 69.8, 
56.5 och 41.0. 

De å barnbördsanstalterna levande födda barnen utgjorde sålunda år 1918 
endast 9 % av samtliga i riket levande födda, men hade år 1937 stigit till 
48 % 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 förlossningshem (se Tab. Q). 

Kostnaden pr underhållsdag i medeltal för de anstalter, för vilka uppgifter 
finnas, uppgick till 9.18 kr. mot 8.83 föregående år. Givetvis har vid denna 
beräkning endast antalet av mödrarnas vårddagar tagits i betraktande. 

1 Fördelning ej gjord. — 2 Se not 1. 
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Tab. O. Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1937. 

1 Tillhör Röd» korset. — 2 Därav från landstinget 1 488 kr. — 3 D:o 628 kr. — 4 D:o 1 2 0 3 kr. — 
5 D:o 1 370 kr. — 6 Från Röda korset. — 7 Tillskott av ägaren. — 8 Frän landstinget. — 9 Därav från 
landstinget 3 000 kr. — 10 D:o 500 kr. 
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Tab. O (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna, avlidna, underhållsdagar, 
inkomster och utgifter år 1937. 

För enskilda (mindre) förlossningshem hava i Tab. O—R gjorts en del 
sammanställningar med samma uppställningar som för barnbördshusen. Upp­
gifterna äro emellertid rätt ofullständiga. Medeltalet vårdade pr dag å samt­
liga dessa hem uppgick till 204. 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 Vid Heijkenskiöldska sjukhuset. — 2 För de anstalter tom lämnat uppgifter. — 3 Från Röda korset. 
— 4 Dirav från landsting 3 018 kr. 

5—390506. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1937. 
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Tab. P . Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1937. 

1 Avdelningen tillhör Röda korset. — 2 Med barn förlösta. 
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Tab. P (forts.). Å enskilda förlossningshem intagna efter ålder, civilstånd 
m. m. år 1937. 

Anm. Här hava under avd. A endast medtagit» de anstalter, som lämnat härför nödiga nppgifter och 
under avd. B endait de som haft till denna gropp hörande patienter. — Se not 2 föreg. sida. 

Anm. En del av desss vårdade kvinnor äro även npptagna i barnmorskornas rapporter (Tab. H). 
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Tab. Q. Å enskilda förlossningshem år 1937 födda barn. 
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Tab. Q. (forts.). Å enskilda förlossningshem år 1937 födda barn. 

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

Tab. R. Å enskilda förlossningshem år 1937 avlidna barn. 

Anm. Här äro endast upptagna de anstalter, där dylika dödsfall bara 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 518. Uppgifterna äro i en del fall bristfälliga och 
i fråga om sjukhemmens ekonomiska skötsel i allmänhet knapphändiga. 

Et t antal småbamshem 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 1937 till 99-5 milj. kr. 
mot 88.3 milj. kr. föreg. år. I dessa 99-5 milj. ingå kostnader för nybyggnader 
med 11.1 milj. kr. Utgifter för lasarett, sjukstugor och epidemisjukhus uppgingo 
inalles till 66-7 milj., varav för ny- och ombyggnader 9-i milj. kr. Dessa 
anstalters driftkostnader (nybyggnadskostnader fråndragna) täcktes av patien­
terna själva1 till S0'3 %, av landsting och kommuner till 63'3 % samt av stat 
till 5-8 %, sålunda av det allmänna till 69 % av det hela, frånsett ovan­
nämnda kostnader för ny-, till- och ombyggnader. 

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 nybyggnader 
och nyanskaffning av inventarier samt hyror, för samtliga i Tab. 12 upp­
tagna anstalter uppgår till i medeltal 6-99 kr. mot 6-so föregående år. 
Vad de särskilda lasaretten beträffar, ställer sig dagkostnaden rätt olika. 
Högsta driftskostnaden för året visa — frånsett Eastmaninstitutets sjukhus 
i Stockholm — Maria sjukhus, därnäst Serafimerlasarettet, Sabbatsbergs, Äsö 
och S:t Görans sjukhus i Stockholm; över medelsiffran stå även Stocksunds 
och Norrtälje lasarett, Akademiska sjukhuset, Norrköpings, Kisa, Kalmar, 
Landskrona och Hälsingborgs lasarett samt Allmänna sjukhuset i Malmö, 
vidare sjukhusen i Göteborg samt lasaretten i Karlstad, Sveg och Luleå. 
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 4-3-, därnäst Mora och Vadstena lasarett med resp. 4-64 och 4-86 kr. 

1 Detta gäller endast nominellt; i själva rerket 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 1937. 

Härvid bör dock påpekas, att somliga lasarett (i de större städerna) äro ut­
rustade med polikliniker, vilkas driftskostnader äro medräknade, under det 
att de mindre lasaretten vanligen sakna dylika institut. 
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Tab. T. Översikt av utgifter och inkomster vid civila sjukvårdsanstalter år 1937. 

Anm. Vid beräkning av kostnaden för underhållsdag håra endast de anstalter medtagits, från vilka fullständiga uppgifter ingitt. — Bland utgifter ingå numera 
även hyror för personal o. dyl. samt för ett fåtal enskilda sjukhem och anstalter även för sjukvårdslokalerna (Tab. 17 och 18). 

1 Häri avkastning av donationer, gåvor. — " A v särskild verksamhet, hyror etc. — s Här utesluten avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus (se Sinnessjuk-
vården i riket). — 4 Föreg. rad ntom lasarettens tuberkulosavd., se not 6. — 6 I vårdkostnaden ingå även ej obetydliga utgifter (löner, underhåll) för en del 
sjukhus, som under året varit stängda men för flera sjukhus saknas dylika uppgifter, vadan den totala kostnaden blir något för låg. — 6 Här äro medtagna, utom 
i Tab. 10, anm. omnämnda tnberkulossjnkhus, tuberkulosavd. vid S:t Görans och Sabbatsbergs sjukhus, Akademiska sjukhuset i Uppsala, lasaretten i Norrköping, 
Linköping och Lund, Allm. sjukhuset i Malmö samt las. i Skellefteå. — ' Från en del saknas uppgifter (jfr Anm. ovan) och äro för några ofullständiga. — 
8 Utom avd. för barnsjukdomar vid lasaretten i Uppsala, Norrköping, Linköping och Lund, som ingå bland lasarett (jfr Anm.). — 9 Ekonomiska siffror ej 
beräknade för barnbördsavd. vid Sabbatsbergs sjukhus i Stockholm, sjukhusen i Södertälje, Norrtälje, Östhammar, Uppsala, Nyköping, Eskilstuna, Klen, Knllbergska, 
Norrköping, Jönköping, Ljungby, Kalmar, Oskarshamn, Västervik, Karlskrona, Karlshamn, Kristianstad, Simrishamn, Ängelholm, Lund, Landskrona, Ystad, Malmö, 
Halmstad, Kalkenberg, Vnrberg, Uddevalla, Strömstad, Mölndal, .Vänersborg, Alingsås, Mariestad, Lidköping, Karlstad, Filipstad, Torsby, Årjäng, Örebro, Västerås, 
Mora, Söderhamn, Hudiksvall, Härnösand, Sundsvall, Sollefteå, Örnsköldsvik, Backe och Östersund; dessa avd. ingå bland lasarett. — 10 Häri även statsbidrag för 
vård av tbc-sjnka 238116 kr. (även inräknade nedan under landstings, kommuners anst. för tbo.-sjnka). — " Tillskott av bolag. — 12 Se not 11 och 13. — 
13 Avsevärda fonder finnas; bär endast fyllnadssumma. — 14 Däri även visst belopp från K. pensionsstyrelsen och Cancerföreningen m. fl- — " D:o från K. pensions­
styrelsen. — l ö Häri även i not 10 omnämnda 238 116 kr. 
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D. Skador och förgiftningar. 
Styrelsens statistiker, R. W. Moosberg. 

I Tab. 20 a lämnas en redogörelse för å lasarett och sjukstugor intagna fall 
av skador och förgiftningar med hänsyn till skadornas natur och påföljd samt 
i Tab. 20 b med fördelning efter skadornas tillkomstsätt och påföljd. Med 
hänsyn till skadans natur har största gruppen utgjorts av (enkla och kom­
plicerade) brott i benets och bäckengördelns ben 7 900 fall, därnäst av sår­
skada 5 089 fall, av hjärnskakning 3 461 fall, av brott i armens och skulder-
gördelns ben 3 004 fall och kontusioner 2 476 fall. Brotten i benets och 
bäckengördelns ben hava i 354 fall lett till döden. 

Med hänsyn till skadornas tillkomstsätt voro 32 581 olycksfall och 360 
självmord eller självmordsförsök. Av de förra drabbade 70.4 % mankön och 
29.6 % kvinnokön, av de senare 50.5, resp. 49.5 %. 

Beträffande olycksfallens påföljd hava 27 919 eller inemot 86 % varit av 
övergående natur, 11 % hava lämnat kvarstående men och 3 % hava lett 
till döden. 

Trafikolycksfallen, 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 (3 774), där­
näst å kontusioner (2 336), hjärnskakning (2159) samt ben- och armbrott 
(resp. 2 009 och 1637); bland svårare skador må nämnas brott å hjärnskålens 
botten (367) med 79 dödsfall, andra brott å huvudets ben (523) med 61 döds­
fall. Av samtliga 15 130 skador förde 291 (därav med automobil 130) till 
döden, 623 medförde kvarstående och 14 216 övergående men, resp. 1.9, 4.1 
och 94.0 %. I följd av kollisioner mellan järnvägsvagn — tänkt såsom det 
skadegörande subjekte t — och andra färdmedel samt fotgängare skadades 
119 personer, mellan spårvagn och andra 107, automobil] och andra 3 983, 
motorcykel och andra 585, velociped och andra 1 333 samt övriga färdmedel 
301 personer. Sammanlagda antalet genom kollision ävensom av andra 
orsaker skadade personer, tänkta såsom objekt, var vid resa med automobil 
2 265, motorcyklar 1484, velociped 7 478; skadade fotgängare voro 2 669. Se 
vidare Tab. 21 b. 

Genom kullkörning skadades 7 355, genom fall från ifrågavarande färd­
medel 527, under färd med dem 328 o. s. v. 

Inalles uppgick antalet skadade personer till 14 754. 

5. Sjukvården av civila å garnisonssjukhusen. 

Årsberättelserna från garnisonssjukhusen innehålla numera särskilda upp­
gifter för civila, som genom överenskommelser mellan civila och militära 
myndigheter intagas, flerstädes i stor utsträckning, å dessa sjukhus. 
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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 garnisonssjukhuset i Boden, barnbördsavdelningen, hava intagits 323 
kvinnor, därav 299 för förlossning. Av dessa 299 avled 1 och 10 sändes till 
sjukhus; i fråga om ålder voro under 20 år 10, 20—30 år 165, 30—40 år 108 
samt över 40 år 16; ogifta voro 23, gifta 276, änka eller frånskild 0; först-
föderskor voro 145, omföderskor 154. Levande födda barn voro 283, därav 
fullgångna 149 g. 125 fl. samt ofullgångna 9 g. 1 fl.; dödfödda voro 10, därav 
fullgångna 6 g. 3 fl. samt ofullgångna 1 g. 0 fl. A anstalten avledo 6 barn. 
Antal tvillingbörder var 5. 

I Tab. U lämnas en sammanfattning av de å samtliga garnisonssjukhus 
under året intagna fallen av skador, förgiftningar och självmordsförsök. 
För arm- eller benbrott vårdades 215 fall, varav 7 slutade med döden och 
31 hade kvarstående men. 

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

I . Skadans natur. 

1 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 177 skadade personer, 
varav 9 avledo. 



III. Rättsmedicin. 
A. Rättsmedicin i egentlig bemärkelse. 

Referent: Medicinalrådet Byttner. 

Under år 1937 hava till medicinalstyrelsen inkommit 465 protokoll från lä­
kare i riket rörande av dem på vederbörligt förordnande verkställda mediko-
legala förrättningar. Av dessa utgöras 404 av obduktionsprotokoll, 61 av pro­
tokoll över besiktningar å levande personer. 

Obduktioner å foster hava verkställts i sammanlagt 54 fall och har genom 
dessa ådagalagts, at t i 6 fall fostret ej varit livsdugligt, att i 12 fall fostret 
varit dödfött, at t i 3 fall ej kunnat fastställas, om fostret varit med liv fram­
fött, at t i 6 fall döden varit naturlig samt at t i 9 fall dödsorsaken varit obe­
stämbar; i övriga 18 fall har fastställts våldsam död, därav i 8 fall genom 
handaverkan, 8 genom bristande vård och 2 genom olyckshändelse. 

Övriga obduktioner, verkställda i rättsligt syfte, hava utgjort tillhopa 350. 
I 80 fall av dessa har obduktionen ådagalagt naturlig död,i 13 fall har döds­
orsaken varit obestämbar. I övriga 257 fall (167 män och 90 kvinnor) har 
genom obduktion fastställts våldsam död. I 31 av dessa har dödsorsaken 
varit kvävning (23 fall drunkning, 3 fall hängning, 2 fall strypning samt 3 
fall annan kvävning), 142 fall krosskada, 3 fall stick- och skärskada, 12 fall 
skottskada, 38 fall förgiftning (i 11 fall med sömnmedel, 4 fall med alkohol, 
i 16 med koloxid, i 4 med cyanföreningar, i 1 med nitrösa gaser, i 1 med 
nikotin och i ett fall troligen med salicylsyra), 2 fall elektrisk död, 6 fall för­
bränning och 23 fall annan våldsam död. Av omnämnda 257 fall kunna 34 
rubriceras såsom sannolika självmord och 23 fall såsom följd av ingrepp i 
fosterfördrivande syfte. I 68 fall hade den dödliga skadan uppstått vid trafik­
olycka (60 fall med motorfordon, 8 fall annan trafikolycka). 

Besiktningar å levande personer hava verkställts för utrönande av följder 
av föregående misshandel i 46 fall och av utövad otukt i 15 fall, inalles 61 
fall. 

Översikt över i rättsmedicinska nämnden under år 1937 avgivna utlåtanden 
i ärenden angående: 

Rättsmedicinska nämnden har under året sammanträtt 45 gånger och där­
vid förutom ovan anförda ärenden handlagt 180 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 1937. 

Rörande rättspsykiatriska nämndens verksamhet må nämnas, a t t under året 
slutbehandlats 281 ärenden, varvid avgivits 277 utlåtanden. 

Översikt över avgivna utlåtanden. 

Rättspsykiatr iska nämnden har under år 1937 därjämte avgivit yt tranden 
i 93 ärenden angående äktenskap. 

Steriliseringsärenden. 
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II. Redogörelse för föredragandens i rättspsykiatri verksamhet i ärenden 
angående undersökning av tilltalad år 1937 m. m. 

För granskning jämlikt 42 resp. 43 och 46 §§ sinnessjuklagen inkomna 
läkarutlåtanden + ett ut låtande angående straffånge 

Anm. Medicinalstyrelsens utlåtande har av domstol jämlikt 44 § sinnessjuklagen infordrats 
föratom i det änder c. upptagna fallet jämväl i 71 av de under a. och i 117 av de under b. 
upptagna. 

Förordnanden av läkare jämlikt 43 § sinnessjuklagen hava utfärdats i 281 
fall. 3 fall balanserades t i l l år 1938. 

Förslag å läkare för undersökning enligt Kungl. kungörelsen den 22/2 1935 l 

hava lämnats i 11 fall. 1 fall balanserat t i l l år 1938. Till styrelsen hava 
under året inkommit 9 utlåtanden avgivna i enlighet med samma kungörelse 
den 22/2 1935. 

Översikt av under år 1937 inkomna utlåtanden. 

1 Undersökning av lärare. — 2 Samtliga sinnessjuka eller sinnesslöa. 
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Under år 1937 inkomna steriliseringsrapporter. 

Angående av legitimerade läkare verkställt avbrytande av havandeskap m-
kommo under året 454 rapporter. 



IV. Apoteksväsendet. 
Referent: Byråchefen Söderberg. 

Antalet apoteksinnehavare och övrig personal1 utgjorde den 31 december 
1937: 

Den 1 januari 1937 funnos inom landet 444 apoteksinrättningar, fördelade 
sålunda: 412 självständiga apotek, 32 filialapotek, därav 1 med personligt 
privilegium. 

Av tidigare beslutade filialapotek hava under året avsynats 2 nämligen i 
Deje och Åstorp. 

Den 31 december 1937 uppgingo alltså landets apoteksinrättningar till 446, 
fördelade sålunda: 412 självständiga apotek och 34 filialapotek, därav ett med 
personligt privilegium. 

Med stöd av bestämmelserna i Kungl. brevet den 7 december 1928 har medi­
cinalstyrelsen under åiet meddelat tillstånd till inrättande av 9 läkemedelsför­
råd. 

Privilegium har under året tilldelats i 70 fall. Dessa privilegier hava kun­
gjorts lediga på grund av innehavarens död i 10 fall, innehavarens pensione­
ring i 31 fall, innehavarens befordran till annat privilegium i 28 fall och ny­
anläggning av apotek i 1 fall. 

För kontroll av apoteksinrättningarna hava utförts 398 årsvisitationer, 64 
inspektioner samt 13 avsyningar. 

1 Vid jämförelse mellan denna översikt och Tab. Ic, kol. 6—14, torde observeras, att i tabellen 
liimnas uppgifter om antalet anställda, nnder det att i översikten medtagits även dem, som vid årets slut 
saknade anställning. 

6—390506. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1937. 
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Tab. 1 a. Läkare och civila läkarbefattningar med tjänstårsrätt 31 dec. 1937. 

Anm. Rörande anm. och noter till Tab. I a se följande sida. 



76 Tab. 1 b. Barnmorskor och sjuksköterskor vid slutet av år 1937. 

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

1 Utom å förlossningsanstalter anställda; reservbarnmorskor i några län medräknade. — 2 Häri även de, som tjänst­
göra å privata förlossoingsanstalter. — 3 Här äro upptagna de sjuksköterskor, som genomgått godkänd sjnksköterske-
skola eller av medicinalstyrelsen förklarats hava förvärvat däremot svarande kunskaper och färdighet. Sjuksköterskor, 
enbart anställda vid sjukvardsanstalter, ej medtagna. — 4 Utom Norrköping. — 5 Utom Malmö. — " Utom Göteborg. 
— 7 Därav 11 å privata förlossningsanstalter. — 8 Därav 6 å självständ. polikl. och 3 sjukvårds- eller fattigvårds-
systrar. — 9 Av förs. och deras fattigvårdsstyr. anställda 45 diakonissor etc. — 10 Därtill c:a 15 ej godkända. — " I några 
län häri även medräknade av församling, bruk etc. anställda. 

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

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

1 Civila läkare med nteslutande 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 Stockh. län. — 4 Häri 
förste stadsläkaren (förste prov.-läkares befogenhetl och andre stadsläkaren. — 5 Vid Stockholms sjukhus vid Söderby 
anställda ti läkare räknade till Stockh. län. — 6 Vid Stockholms sjukhus vid Rånäs anställd läkare räknad till Stockh. 
län. — 7 Därav 59 tillika sjukhusläkare (även där räknade) samt 2 professorer vid tandläkarinstitutet. — 8 Däri för-
valtninirsläkare (medicinalstyrelsen 28, arméförvnltniugens sjukvårdsstyrelse 4. hälsovårdsnämnden 5, flygstyrelsen 1 
samt marinöverläkaren). — 9 Bosatt i residensstaden, men ej där räknad. — 10 Bitr. l:c prov.-läk., bosatt i residens­
staden. 11 Se not 12. — 12 Här endast professorer, laboratorer och docenter (ej medräknade underläkare och ama­
nuenser vid akadem. sjukhuset resp. Lnnds lasarett, vilka ej äro docenter). Flertalet tillika sjukhnsläkare (även där räk­
nade). _ 13 Utom Norrköping. — 14 Utom .Malmö. — " Utom Göteborg. — 16 Jfr not 17. — 17 Förste stads­
läkarna i Stockholm, Malmö och Göteborg ingå häri. — 18 Se not 7 och 12. 
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Tab. 1 c. Tandläkare, sjukgymnaster och apotekspersonal vid slutet av år 1937. 

1 Därav 12 tillika läkare. — 2 Därav 1 d:o. — 3 Därav 1 föreståndare eller innehavare av gymnastiskt 
institut; dessutom 52 icke legit. — 4 Dessutom 112 icke legit. 
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Tab. 2. Av vederbörande läkare verkställda ämbetsresor för farsoters och 

smittsamma sjukdomars hämmande m. m. under år 1937. 

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

1 Häri åtminstone för några län även medräknade misstänkta fall av denna sjukdom. 



79 

Tab. 3. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om döds­
orsakerna i rikets städer år 1937. 

1 Infektiös magtarminflammation 14, lymfogranulomatos 14, reumatisk feber 3, toxemi 1, inf.-sjukdom av 
okänd art 1. 
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1 Därav Basedows sjukdom 7, strama 3, Addisons sjukdom 5, rachitis 1, Pel]agra 1 och dystrofi 1. — 
sar 4, skottsår 1, akut förgiftning 9, främmande kropp i svalg och strupe 3. — 3 Dränkning 15, hängning 33, 
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2 Genom drunkning 11, förbränning 2, skada Kenom elektrisk ström 2. kvävning 1, kross- och brottskador 104, 
kross- och brottskador 30, skottsår 10, sår 3 och förgiftning 41. 



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 1 9 3 7 . 



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

1 Därav drunkning 4, kvävning 2, förbränning 1, kross- och brottskudor 49, förgiftning 3 och piatio 1. — 
Därav dränkning 5, hängning 11, stick- och skärsår 1. skottsår 2, krosskada 1, förgiftning 7. 



85 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1 9 3 7 . 



86 TAB. 3 (For t s . ) SAMMANSTÄLLNING AV HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS 



87 UPPGIFTER OM DÖDSORSAKERNA I RIKETS STÄDER ÅR 1937 . 
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Tab. 4. Sammanställning av hälsovårdsnämndernas uppgifter om antalet döda i rikets städer med för­
delning efter ålder och kön år 1937. 
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TAB. 4. (Forts.) DÖDA I RIKETS STÄDER EFTER ÅLDER OCH KÖN ENLIGT HÄLSOVÅRDSNÄMNDERNAS UPPGIFTER ÅR 1937. 
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Tab. 5. Översikt av dödsorsakerna i rikets städer enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1937. 
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Tab. 6. Några av de viktigaste dödsorsakerna i rikets städer månads­
vis enligt hälsovårdsnämndernas uppgifter år 1937. 

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 1937. 

Anm. Kall av de i Tab. 7 upptagna sjukdomar skola anmälas av al la läkare. — Norrköping, Malmö 
och Göteborg som biida egna sjukvårdsområden ingå ej i resp. län. 



95 TAB. 7 (Forts .) . INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1 9 3 7 . 



96 TAB. 7 (Forts.). INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1937. 



97 TAB. 7 (Forts .) . INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1 9 3 7 . 



98 TAB. 7 ( F o r t s . ) . INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1 9 3 7 . 



99 TAB. 7 (Forts.) . INFEKTIONSSJUKDOMAR MED ANMÄLNINGSPLIKT ÅR 1937 . 

Tab. 8. Andra infektionssjukdomar (utan anmälningsplikt) år 1937. 

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

1 »Smittsam ögonsjukdom.» 
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Tab. 9 a. Fall av smittsam könssjukdom år 1937 efter boningsort jämte 
översikt för ett par äldre år. 

1 Utom Norrköpings stad. — 2 Utom Malmö stod. — 3 Utom Göteborgs stad. 

Tab. 9 b. Fall av smittsam könssjukdom år 1937 efter ålder och kön. 

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

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



101 Tab. 9 c. Fall av smittsam könssjukdom år 1937 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 1937. 

1 Rörande Norrtulls ajukhn», barnavd., se Tab. 18 gr. B, dess avd. för krön. »jrrka Tab. 19 och dess 
avd. för sinneasjaka atyr:» ber. Sinnes»jnkrården i riket. — 2 KoDvaleacenthemmet (se Tab. 18) ej med­
räknat; se not 3. — 3 Från d. 1 jan. 1937 ingår niiptagningsanstalten såsom särskild avd. i sjukhuset; 
platsantalet därför ökat med 17. — 4 Stockholms stads och läns sjukhus. — 5 Häri även tbc.-paviljong 
(Trozcllisjnklinset). — 6 Länet delat i två sjukvårdsområden. — 7 Ökat från 636 d. 21 juni, då ny tbc.-avd. 
(Centralsanatoriet) togs i bruk — 8 Under ombyggnad antalet något minskat. — 9 Ökat från 157 den 1 juli. 



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

1 Ej vård enl. sinnessjuklagen. — 2 Exkl. tuberkulossjukhuset samt epidemisjukhuset. — 3 Ökat under 
året frän 166. — 4 D:o från 145 d. 1 sept. — 5 D:o från 115 i jnunari. — 6 D:o från 590 d. 18 jan, 
och 1 febr. Av platsantalet 79 å epidemisjukhuset — 7 Ökat från 385 d. 1 sept. och 15 okt. 



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

Anm. I tabellen medtagas lasaretten i sin helhet utom tbc.-sjukhnsen vid Löwenströmska lasarettet 
samt Karlstads och Örnsköldsviks lasarett. LasarettsaTd. för sinnessjuka (kommunala sinnessjukhus, 
grupp b), som även ingå i Sinnessjnkvården i riket redovisas särskilt. Rörande Norrtulls sjukhus se 
tabellens första sida, not 1, och barnsjukh. S. och M. Sachs' minne se Tab. 18. 

1 Inkl. M. Nissers sjukhem. — 2 Fråaräknade avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukhus i Stockholm 
(inga 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 t Vadstena, Eksjö, Kristianstad, Falkenberg, Västerås, Söderhamn, 
Hudiksvall och Umeå, men ej Malmö (se anm.). — 5 Ökat d. 1 april från 70. — 6 Vålden av sinnessjuka 
upphörde d. 7 maj. — 7 Ökat från 183 d. 1 maj med 16 (tbc.-avd.) och d. 12 juni med 27 (med. avd.). 
— 8 Ökat från 78 under året. 
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Tab. 11. Lasarettens inkomster år 1937. 

1 Här även inräknad ersättning av folkpensionsmedel och kommunalt pensionstillägg. — 2 Häri avkastning ar 
donationer, gåvomedel. — 3Av särskild verksamhet, hyror etc. — 4 Se Tah. 10. motsvarande not. — 5 Bidrag till 
sinnessjukvård för drift- och platskostnader. — 6 För vård av tnberkulossjnka. — 7 Till nybyggnader. — 8 Därav 
hyror och arrenden 11 375 kr. 

8—390506. Kungl. Medicinalstyrelsens ber. för år 1937. 



106 TAB. 1 1 . (Forts.) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1937. 

1 Se föreg. sida not 1. — 2 D.o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 Däri även upptagningsanstalten för sinnessjuka. 
— 5 För vård av tbc-sjuka och sinnessjuka. — 6 Fran pensionsstyrelsen (fastighetsavgift) 31903 kr., avkastning av 
donationer 18538 kr. — 7 Därav frän lantgård etc. 800 kr. och elevavgifter 2 400 kr. 



107 TAB. 1 1 . (Forts . ) LASARETTENS INKOMSTER ÅR 1937 . 

Anm. Tabellen upptager samma ajukhus som Tab. 10. 
1 Se tabellens första sid», not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 3. — 4 Tnberknlossjukhnset ins$r ej. — 

5 Frånräknod avd. för sinnessjuka vid S:t Eriks sjukbns (se Sinnessjuk värden i riket); se även Tab. 10, anm. — 
6 Föregående rad ntom tbc.-avd. vid lasarett (se Tab. T, not 5). — 7 Från pensionsstvrelsen (reumatiska avd.). — 
8 För vård av kroniskt sjuka. 
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Tab. 12. Lasarettens utgifter år 1937. 
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Anm. Tabellen upptager samtliga i Tab. 10 medtagna anstalter (jfr Tab. 10, anm.). I tabellen inga även i förekommande fall kostnader för polikliniker 
och röntgenlaboratorier. — Utgifter för byror äro Tid beräkning av kostnad för underhållsdag fråndragna. 

1 Skrivutensilier, tryckningskostnader, post-, telegram- o. telefouavgifter o. d. — 2 Skatter, försäkringsavgifter, facklitteratur o. d. — 3 Förbandsartiklar, rönt­
gen- och ljusbehnndlingsmateriel, laboratorieundersökningar o. d. — 4 Instrument, möbler, linne-, gång- o. sängkläder o. d. — 5 Parker, gärdar, vägar (även ren­
hållning) o. d. — 6 Efter avdrag av utgifter för uyanläggning av byggnader och nyanskaffning av inventarier samt hyror. — 7 Motsvarande antal nnderhallsdtgar 
160 499. — 8 D:o 222 379. — 9 Frånräknat försålda matportioner till epidemisjukhuset och Malmö sjukhem 6 834 kr. samt ntg. för tvätt till d:o d:o och Sommar­
hemmet 4133 kr. eller inalles 10 967 kr. — 10 För sjukgymnastikntbildning 
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Tab. 12. (Forts.) Lasarettens utgifter år 1937. 
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1 Se förejräende nppiing not 1. — 2 D:o not 2. — 3 D:o not 8. — 4 D:o not 4. — 5 D:o not 5. — 6 D:o not 6. — 7 Hör ntesluten avdelningen för 
sinncssiuka vid S:t Eriks sjukhus (ae Sinnessjukv&rden i riket); se även tabellens anm. — 8 Föregående rad utom tbc.-avd. vid las. (se härom Tab. T, not 5, »ni t 
Tab. 17). 
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Tab. 13. Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1937. 
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1 Efter avdrag av utgifter för byggnader och nyinköp av inventarier samt hyror. — 2 Frånsett tbc.-avd. — 3 Maria Alberts stiftelse. Tillhör landstinget. 
— 4 Med inräknande av 14 å epidemisjukhuset. — 5 Genom sammanslagning med epidemisjukhuset d. 1 januari 1937 ökat från 18 pl. — 6 Därav frän bolag 
7 000 kr. — 7 D:o 20 HO kr. — 8 D:o 1 700 kr. — 9 D:o 29 120 kr. — 10 Därav frän bolag 5 567 kr. — 11 Delvis frän bolag. — 12 Utgifter för hyror. — 
13 Därav hyror 3 087 kr. — 14 D:o 150 kr. — 15 D:o 785 kr. — 16 Se not 10 och 11. — 17 Öppnades d. 18 januari. 
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Tab. 13. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från sjukstugorna angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1937. 

1 Se föreg. sida. — 2 Frånsett tbc.-avd. Ekonomiska siffror endast approximatiTa. — 3 Frånsett tbc.-avd. .och avd. för krön. sjuka. Se även not 2. — 
4 Nya lokaler, i bruk d. 12 oktobei. De gamla (med 12 pl.), tagna till epidemisjukstnga. — 5 Utgifter för hyror. 
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Tab. 14. Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda 

och underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1937. 

1 Efter frånräknande av kostnader för nybyggnader och nyanskaffning av inventarier. — 2 Därav t. v. upplåtna för vård av kroniskt sjuka 23 platser. — 
3 D:o 19. — 4 T. v. upplåten för tuberkulossjukvärd. — 5 Därav t. v. för tuberkolossjukvård 32. — 6 Därav för vå.:d av kroniskt sjuka t. v. upplåtna 27. — 
7 Upplåtna för värd av sinnessjuka. — 8 D:o tuberknlosbotade barn. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 

underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1937. 
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1 Efter fråoräknande av kostnader för nybyggnader och nyanskaffning av inventarier. — 2 Därav t. v. för vård av kroniskt sjnkn 44. — 3 Upplåtna t. v. för 
sjukstugan. — 4 D:o för sinnessjuka. — 5 D:o för vård av kroniskt sjuka. — 6 Därav 14 t. v. upplåtna till sjukstugan. — 7 D:o 20 för vård av tnberknlossjuka. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1937. 
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1 Efter frånräknande av utgifter för nybyggnader och nyanskaffning. — 2 Därav 108 t. v. för ögonsjukvård (sjukhus). — 3 D:o 28 för vård av konvalescenter 
från lasarettet. — 4 Dämv 9 för sjnkstngan. — 5 Upplåtna t. v. för värd av tuberkulossjuka — 6 Därav t. v. för vård av kroniskt sjuka 19. — 7 D:o 22. — 
8 Därav 7 för tbc-sjukvård. — 9 Därav 8 för sjukstugan. — 10 Upplåtna t. v. för värd av kroniskt sjuka. 
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Tab. 14. (Forts.) Sammanställning av uppgifterna från epidemisjukhusen angående sjuksängar, intagna, döda och 
underhållsdagar samt inkomster och utgifter för år 1937. 
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Anm. Under rubriken för ny-, till- och ombyggnader (kol. 15) synas rätt ofta ingå kostnader för byggnaders underhåll, reparationer o. d. 

1 Efter frånriilinande av utgifter för nybyggnader och nyanskaffning. — 2 Upplåtna t. v. för tuberlnlosvård. — 3 Därav 14 upplåtna för vård av kroniskt 
sjnka. — 4 Därav 10 för tuberknlogsjukvåid. — 5 Epidemi&vdelniug vid sjukstugan; ekonomiska siffror endast beräknade. — 6 Upplåtna t. v. för sjukstugan. 
— 7 Vid Bodens garnisonssjukhus. Här anförda siffror avse endast civila patienter (de militiira redovisa» i Hälso- och sjukvård vid armén); platsantalet gäller 
dock hela anstalten. Ekonomiska siffror endast beräknade. — 8 Här ingå för nnnat ändamål t. v. upplåtna inalles 839 platser, nämligen för vård av tuber­
kulossjuka 270, kroniskt sjuka 261, sinnessjuka 92 samt av lasarett disponerade 136 och av sjukstugor 80. Däremot ej medräknade inalles 121 sjuksängar, ej 
godkända för erhållande av statsbidrag, vid 8 sjukhus i Västernorrlands län. 
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Tab. 15 a. Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanst. för tuberkulossjuka år 1937. 
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1 För tuberkulos å vårdanstalt för denna sjukdom. — 2 Beräknad siffra. — 3 Se tab. 16, vederbörlig not. — 4 Väntetid för barn. — 5 Öppnades d. 1 juli 
1937. — 6 F. d. bröstavd., öksd d. 26 juni 1937 från 46. — 7 Okat d. 25 januari 1937 från 80. — 8 D:o d. 26 januari 1987 frän 70. — 9 D:o i okt. 1937 från 84. 
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Tab. 15 a. (Forts.) Platsantal, beläggning, avlidna, underhållsdagar och väntetid vid vårdanstalterna för tuberkulossjuka år 1937. 

1 Se förtg. lida, not 1. — 2 Efter ombyggnaden minskat från 53 d. 1 maj. 1937. — 3 Vid Sandviken. 



125 Tab. 15 b. Vårdtid vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1937. 



126 TAB. 15 B (forts . ) . VÅRDTID VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1 9 3 7 . 



127 Tab. 16. Inkomster vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1937. 

1 Se Tab. 11, not 2. — 2 D:o not 3. — 3 Ingår aom del av lasarett i Tab. 11. Inkomrter här = utgifter 
(approx.), se Tab. 17, not 3. — 4 Tillhör linfförening mot toberkoloi. — 5 Tillhör föreningen T. P. u. p. a. — 
6 Ar fonder nödig fyllnadssnmma. — 7 Till nndeiTiming. — 8 Beräknad siffra. — 9 Av skoR, iordbrok. — 
10 Öppnad d. VT. J 



128 TAB. 16 (forts.) . INKOMSTER VID VÅRDANSTALTER FÖR TUBERKULOSSJUKA ÅR 1 9 3 7 . 

1 Se Tab. 11, not 2. — 2 D:o not 3. — 3 Endast beräknade siffror. — 4 Tillskott av ägaren. 
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Tab. 17. Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1937. 

1 Se Tab, 12, vederbörlig Bot. — 2 Efter avdrag av utgifter för nybyggnader och nyanskaffning samt hyror. — 3 lngär som del av lasarett i Tab. 12. Utgifter 
beräknade efter dagkoatnaden för hela sjukhuset. — 4 För undervisning. — 5 Fransett fur undervisning (se not 4). — 6 Öppnades 1 juli 1937. 
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Tab. 17. (Forts.). Utgifter vid vårdanstalter för tuberkulossjuka år 1937. 
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1 Se Tab. 16, vederbörlig not. — 2 For desia amtalter medräknade hyror, skatter, räntor o. d. — 3 Lön för lärarinna. — 4 Kraniett undervisning (2 573 kr.) 
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Tab. 18. Enskilda sjukhus och sjukhem, barnsjukhus m. fl. sjukvårdsanstalter angående antalet sjuksängar, 
intagna, avlidna och underhållsdagar samt inkomster och utgifter år 1937. 
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1 Efter avdrag stv utgifter för nybyggnader och nyanskaffning samt hyror. — 2 Äges av bolag (som täcker eventuell brist). — 3 Hörande barnsanatorier se Tab. 15— 
17. — 4 Ingår i Tab. 10—12. — ' Avsevärda fonder finnas, av vilkas avkastning här endast tagen en fyllnadssumni«: ~ 6 Ersättning för vård av staten från d. 1 jnli 1937. 
— ' Under sommaren 293. — 8 Under 1 m a j - 3 0 sept. 105. — 9 Under sommaren 506. — 10 Ii:o 188. — " Överflyttat till nya lokaler (vid Karolinska sjukhuset) d. 
1 okt. 1937. Ekon. siffror avse 1 jtm.—SO sent. (18 597 dagar). — 12 Utom hyror 7 786 kr. — " Frun Cancerföreningen. — " Frånsett resebidrag till patienter 110943 
kr. (ersättning av medicinalstyr.)]; se även not 11. — a Frän pensionsstyrelse.). — 16 Fränsett hyror 17 000 kr. samt proteser m. m. 2 459 kr. — " Frånsett avgifter; «v 
betalande vårdarinnor 6 402 kr. — 1B Fränsett donationsmedel till livräntor 6 891 kr. — " Fransett hyror 20 496 kr., livräntor 6 891 kr. samt för vårdarinnor (beräkn.) 
6 402 kr. (jfr not 17 och 18). — 20 Frånsett av donationsmedel till livräntor 5 550 kr. samt ntg. för omplac. av donationsmedel m. m. 1 773 kr och avgälder å byggnadslån 
17 221 kr. — 21 Därav från Pensionsstyr. o. JUdicinalstyr. 15 526 kr. — 22 D:o 6 270 kr. — " Därav till undervisning 5 814 kr. o. hyror 454 kr. — " Därav för under­
visning 7 099 kr., räntor 28 171 kr. — S6 Därav för undervisning 1 696 kr. — >6 Fråndrnget enligt not 23. — 27 D:o not 24. — 28 D:o not 25. — 29 Frän landsting- och 
kommnner. — , 0 Av kommuner och enskilda. — 8l Frän Allm. barnhusets Stockholmsfond. — 32 Inkl. avgifter för elektr. bihandling, massage, bad. — 33 Beräknat. — M Från­
sett personalens inackordering 34 054 kr., men inkl. poliklinik- och behandlingskostnader va m. 44 021 kr. — 35 Frånsett personårens inackorderingsavgifter 20 314 kr. — 
36 D:o 88893 kr. — 37 D-o 20098 Jrr. — 38 För åe «B«f«lter tom lämnat uppgift. — 39 Därar av Medieinalstyr. 2000 kr. se not. 6. — 40 Mnv »v staten 10 000 k r .— 
41 Har sedermera upphört med verklamheten (d. 1 juli 1938). — 42 Frånsett fastighetsavgifter 70 698 kr. 
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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 1937. 
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Antti. Ekonomisks »iffror för sådana anstalter, tom ntgöra sjnkavdelning av försörjningsinrättning, äro endast beräknade. 
1 Efter avdrag av utgifter for nybyggnader, ny&nsknffning och hyror. — 2 Ingår i Tab. 10—12. — 3 För barnbördsavd. och avd. för kvinnosjnkd. inalles 110 

platserj hMeråknad siffra. — 4 Avd. för kvinnosjnkd. och barnbördsavd. Se även not 2. — 5 Ekon. siffror avse 1/7 1936—80/6 1937 med 59237 underbållsdagar. Enskilda 
avd. inbegripen. — 6 Se not. 6. — 7 Avd. för kroniskt sjok» utesluten (se Tab. 19). — 8 Motala Sparbanks jnb.-fonds barnbördshus. — 9 Okat under året från 270. — 
10 fränsett hyror. — " Approximativ siffra. — 12 För de anstalter som lämnat uppgifter härom. — , s Hyror. — " Inkl. d:o 3 808 kr. — 15 Okat fråa 20 d. 8/9. 

* Uti inkomstsutnman ingår ttatsanetag till drift: 
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Tab. 19. Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhålls-

dagar samt inkomster och utgifter för år 1937. 
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1 Här avses i regeln samtliga vårdade (inkl. fr. föreg. ar Imrlistg.), men i flera fall u n d e r a r e t intagna. — 2 Efter fråndragande av utgifter för nybyggnader 
och nyanskaffning. — 3 Knivsta, Lägga, Östuna och Alvika kommuner. ~ 4 Från bolag el. enskilda. — 5 Minskat frän 187 redan i slutet av 1336. — 6 Epidemi­
sjukhus, togs i bruk den 1 febr. 1937, men måste d. 10 mars utrymmas för en scarlatinaepidemi. — 7 Därav, frän bolag el. enskilda 9 828 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 1937. 
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1 Se föreg. uppslag, not 1. — 2 Efter avdrag av utgifter för nybyggnader. — 3 Tillhör Hälsingborgs stad. — 4 Uppgift saknas. — 5 Jfr not 4. — 6 Till­
skott av bolag. 
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Tab. 19 (Forts.). Vårdanstalter för kroniskt sjuka angående antalet sjuksängar, intagna, döda och underhållsdagar 

samt inkomster och utgifter för år 1937. 
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Anm. Ekonomiska siffror utom i kol. 9 och 10 fdr sjukavdelniug yid anstalt äro endast beräknade. — Siffror, merändels obetydliga, ingå ej. 
1 Se tabellens första uppslag, not 1. — 2 Efter aTdrag för nybyggnader och nyanskaffning. — 3 Avd. 1. kr. sjnka. Ekon. tal beräknade. — 4 Beräknat på 

1932 års dagkostnad. — 5 Öppnades d. 13 sept. 1937. — 6 Tillskott av ägaren. — 7 Fonderade medel till nybyggnader. 
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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 1937. 

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

tabell omfattar endast i n t a g n a olycksfall. 
Anm. Rörande de a garnisonssjukhusen vårdade c i v i l a olycksfallen se textavd. 

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



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

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

och påföljd år 1937. 

1 Skador, uppkomua under idrott, sport, rusets inflytande, vid slagsmål och i följd av sjukdom upp­
lagas under motsvarande rubriker, oavsett det sätt på vilket skadan i Övrigt tillkommit. 
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Anm. Såväl olycksfall som skador genom annans fållande och självmordsförsök upptagas i denna tabell. 
— Tabellen avser samtliga i Tab. 10 upptagna lasarett samt i Tab. 13 upptagna sjukstugor på ett par 
undantag nar. 

1 Här npptagas på sjukhusen intagna olycksfall, vilka även ingå blund 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 1937. 

Anm. Se anm till Tab. 20 b. — De å sjukhusen intagna trafikolycksfallen ingå dels här dels i 
Tat. 20. — Rörande de å garnisonsijukhnsen vårdade c iv i l a trafikolycksfallen se tejtavd. 

1 Skador med infektion uppföras noder resp. rnbrik för den primära skadan. — 2 Häri inräknas ocksä 
Contusio cerebri. intrakraniell blödning utan brott pä skallens ben. — 3 Häri inräknas ej brotten å kors-
benet; dessa föras nnder brott å bäckeugördelns ben. 

11—390506. 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 1937. 

Sammanlagda antalet vid trafikolyckor skadade personer uppgick till 
14 754. Av olycksfallen hava 291 fört till döden och 595 hava medfört kvar­
stående men, sålunda resp. 2.0 och 4.0 % av samtliga mot 2.0 och 4.2 föreg. år. 
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