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I. Verksamhet avseende samtliga försvarsgrenar 

A. Besiktningen av värnpliktiga 

Besiktningen av värnpliktiga har verk
ställts jämlikt Kungl. Maj:ts kungörelse 
av den 20 september 1951 (SFS nr 645) 
angående läkarbesiktning av värnplikti
ga och av dem, som söka fast anställning 
vid krigsmakten m. m. (besiktningskun
görelsen). Enligt 1 § besiktningskungö
relsen hänföras de värnpliktiga vid lä
karbesiktning, som skall äga rum enligt 
inskrivningsförordningen, efter kropps
beskaffenhet och allmänt hälsotillstånd 
till besiktaingsgrupper enligt följande 
grunder : 

Vid inskrivning, under tjänstgöring eller 
eljest. 

Besiktningsgrupp 1 — Dugliga till krigs
tjänst vid samtliga försvarsgrenar. 

Besilttningsgrnpp 2 — Dugliga till krigs
tjänst men mindre lämpliga vid viss för
svarsgren eller visst truppslag. 

Besiktningsgrupp 3 — Dugliga till krigs
tjänst i begränsad omfattning. Använd
bara i vissa befattningar i fält (ombord) 

Besiktningsgrupp 4 — Dugliga till krigs
tjänst i väsentligt begränsad omfatt
ning. Ej användbara i fält (ombord). 

Besiktningsgrupp 0 — Odugliga till krigs
tjänst. (Hit hänföras värnpliktiga vilka 
till följd av lyte, stadigvarande sjukdom, 
bestående kroppslig svaghet eller annan 
dylik orsak äro odugliga till krigstjänst.) 

Endast vid inskrivning. 

Besiktningsgrupp T — Tillfälligt odugliga 
till avsedd tjänst. (Hit hänföras dels 
värnpliktiga, vilka på grund av försenad 
eller otillräcklig kroppsutveckling, över
gående sjukdom eller annan dylik anled
ning böra under viss tid befrias från 

tjänstgöringsskyldighet, dels värnplikti
ga med begränsad krigsduglighet, därest 
de kunna förväntas vid en senare tid
punkt — efter läkarbehandling eller el
jest — bliva i avsevärd grad mer dugliga 
till avsedd tjänst.) 

Försvarets sjukvårdsstyrelse har i be
siktningsreglemente av den 29 augusti 
1956 (Tsjv nr 8) meddelat närmare 
föreskrifter angående sättet och ordning
en för utförande av läkarbesiktning, an
gående vilka fel, lyten och sjukdomar 
som äro av betydelse för bedömande av 
tjänstbarheten samt angående använd
barhet i olika tjänster. 

Resultaten av besiktningen av värn
pliktiga vid inskrivningsförrättningarna 
år 1956 ha som vanligt sammanställts in
om centrala värnpliktsbyrån. Däribland 
märkas åtskilliga uppgifter av intresse 
ur medicinsk synpunkt. 

Antalet prövade vid inskrivningarna 
under åren 1952—1956 framgår av föl
jande tablå: 

Antalet prövade vid inskrivningarna är 

Av dessa inskrevs 1956 sammanlagt 
46 499 vid inskrivningsförrättningen un
der hösten, varav 43 494 rättåriga, 289 
underåriga och 2 716 överåriga, övriga 
ha inskrivits vid extra sammanträde 
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Antal prövade till besiktningsgrupp 

med inskrivningsniimnden eller genom 
inskrivningschefens försorg under ti
den mellan 1955 och 1956 års förrätt
ning. 

Fr o m 1954 års besiktningar inskri
vas de värnpliktiga regelmässigt det år 
de uppnå 18 mot tidigare 19 år. På 
grund härav inskrevos 1954 två födelse
årsklasser såsom rättåriga. Härav föl
jer att antalet underåriga, d v s i förtid 
inskrivna, därefter kraftigt nedgått, ök
ningen av totalantalet inskrivna beror 
huvudsakligen på ökningen i motsvaran
de födelsekullars storlek. 

Fördelningen på besiktningsgrupper 
av vid inskrivningsförrättning samt i 
övrigt mellan 1955 och 1956 års förrätt

ningar inskrivna framgår av ovanståen
de tablå: 

Av samtliga inskrivna vid 1956 års in
skrivningsförrättningar blev 3,4 % fri-
kallade (O) och 4,0 % förklarade till
fälligt odugliga (T) , medan 3,0 % fördes 
till besiktningsgrupp 4, 6,7 % till grupp 
3, 30,3 % till grupp 2 och 49,9 % till 
grupp 1; för 2,7 % har besiktningsgrupp 
ej angivits. 

I Tab A redovisas kroppsfel och sjuk
domar hos sådana vid 1956 års inskriv
ningsförrättning prövade som hänförts 
till grupperna O, T, 4, 3 och 2. 

Den viktigaste kassationsorsaken 
(grupp O) bland de prövade var psy
kiska sjukdomar (sinnessjukdom och 

Tab. A. Kroppafel och sjukdomar hos de rid ordinarie uukriTningsförrSttiiingarna ar 1956 
besiktigade. 
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sinnesslöhet) samt nervsjukdomar, vil
ka svarade för drygt 40 % av samtliga 
fall. Närmast kommo stödje- och rörel
seorganens sjukdomar med 17 % och 
ämnesomsättnings-, endokrina- och blod
sjukdomar (11 %). I fråga om de till
fälligt odugliga (grupp T) var bildnings-
och utvecklingsfel, tuberkulos, munhå
lans, matsmältningsorganens och buk
väggens sjukdomar samt tillfällig sjuk
dom eller svaghet efter sjukdom eller 
olycksfall de viktigaste orsakerna; till 
dessa hänfördes drygt två tredjedelar av 
fallen. De till grupp 4 och 3 förda ledo 
framför allt av psykiska sjukdomar, 
stödje- och rörelseorganens sjukdomar 

och ögonsjukdomar. De till grupp 2 hän
förda voro till över 90 % nedklassade 
på grund av fel på ögonen (42 %), stöd
je- och rörelseorganen (34 %) eller på 
grund av bildnings- och utvecklingsfel 
(15 % ) . 

Till dessa kroppsfel och sjukdomar 
hos de värnpliktiga vid låkarbesiktning-
arna vid inskrivningen kommo ytterli
gare de som framträtt vid besiktning å 
förbanden efter inryckning. 

Den vid inskrivningarna konstaterade 
genomsnittslängden för rättåriga (föd
da 1938) var 175,8 cm. Genomsnittsvik
ten var 64,6 kg. 

B. Verksamheten vid försvarets sjukvårdsstyrelse 

Inskrivningsväsendet. Sjukvårdsstyrel
sen ha r utfärdat nytt reglemente till 
ledning vid besiktning av värnpliktiga 
och av dem som söka fast anställning 
vid krigsmakten (besiktningsreglemen
te, Tsjv nr 8/1956). 

Underdånig framställning har gjorts 
om upphävande av kravet på normalt 
färgsinne för anställning såsom militär
läkare. 

Förslag har avgivits till samordning 
av t idpunkterna för studentexamen m. 
m. och inryckningen till första tjänst
göring. 

Remissvar och utlåtanden beträffande 
sjukvård. Underdånigt utlåtande har av
givits över kvacksalveriutredningens för
slag till »Lag om rätt att utöva läkekons
ten» (SOU" 1956: 29). 

Till ÖB har yttrande avgivits över 
»Arbetskraftsbehovet inom offentlig 
verksamhet» (SOU 1955:34). 

Förarbeten för revision av kapitlet 
»Sjukvårdstjänst» i ny upplaga av TjRK 

ha gjorts. Begärda yttranden ha i tvenne 
fall avgivits till kungl. medicinalstyrel
sen i personalärenden och till riksda
gens militieombudsman i fem fall beträf
fande där anhängiggjorda ärenden. 

Styrelsen har verkställt översyn av 
och avgivit ändringsförslag beträffande 
»Sjukvårdsbestämmelser för kustflottan», 
vilka bestämmelser föreslås bli föremål 
för årlig revision. 

Blanketter. Ny blankett, SjvS nr 580 
(beträffande personal, som sysselsattes 
med arbeten på höga höjder) , har ut
arbetats. Blankett SjvS nr 600 (beträf
fande undersökningar och ympningar 
m. m.) har reviderats och blankett »Sjuk
kort» har granskats före nytryckning. 

Tjänste- och verkslåkare (anvisnings-
och konsultationsläkare). Uppgifter ha 
meddelats beträffande förband och in
stitutioner, vilkas förutvarande verkslä
kare icke stå till förfogande såsom så
dana efter utgången av 1955. 

Sjukvårdsstyrelsen har hos Sveriges 



4 

läkarförbund begärt upplysningar om av 
förbundet rekommenderad taxa beträf
fande hyra för av anvisningsläkare ut
nyttjad mottagningslokal. 

Sjukvårdsstyrelsen har avgivit yttran
de beträffande förslag till anvisnings
läkare. 

BullerskadoT. I syfte att i möjligaste 
mån förhindra uppkomsten av buller
skador beträffande försvarets personal 
har sjukvårdsstyrelsen påbörjat utred
ning angående hörselskydd och audio-
gramundersökningar. Då denna fråga 
även inom industrin och på försäkrings
håll börjat tilldraga sig allt större upp
märksamhet, har en grundlig utredning 
i samarbete med audiologisk expertis 
synts i hög grad påkallad. 

Tnberkulosbekämpandet. En överar-
betning av nu gällande bestämmelser på 
detta område har igångsatts. Se i övrigt 
under avdelning D. 

Psykiatriska undersökningar. I sam
band med inryckning till första tjänst
göring har liksom tidigare militärpsy
kiatriska undersökningar av vissa värn
pliktiga ägt rum. De för exploratörerna 
gällande anvisningarna beträffande de 
psykologiska proven ha i år modifierats 
i vissa avseenden. Inskrivningsläkarna 
ha informerats härom. 

Tandvård. Se avdelning D. 

Hygien. Under året har sjukvårdssty
relsen bland annat utfärdat råd och an
visningar beträffande åtgärder mot mat
förgiftningar och livsmedelsburna infek
tioner (Tsjv nr 9/1956) inom försvaret 
och speciella hygieniska föreskrifter och 
anvisningar för FN-bataljonen. 

Efter granskning av ritningsförslag 
m.' m. ha yttranden avgivits beträffande 
ny- och ombyggnader av militära etab-
lissement o. d. vid I 5, I 6, 1 7, I 20, 

P 2, P 3, A 1, A 4, A 8, Lv 1, Ing 2, 
T 1, T 2, T 4, KS, GTTv, AIÖ Och FOA 1. 

Hygieniska inspektioner och besikt
ningar angående vatten-, avlopps-, livs
medels- och förläggningsförhållanden 
samt yrkes- och bostadshygieniska (tjäns
tebostäder) förhållanden ha under året 
utförts av hälsovårdsbyråns personal. 
Antalet sådana förrättningar gällande he
la landet har uppgått till 41. 

Omfattningen av den i sjukvårdssty
relsens regi bedrivna desinfektionsverk-
samheten vid försvaret framgår av ta
bell G. 

Av hälsovårdsassistenterna vid I.—VI. 
milo under året utförda och till allmän 
hälsovård hänförliga förrättningar har 
uppgått till antal som framgår av ta
bell H. 

Garnisonssjukhusen. Garnisonssjukhu
sets i Boden om- och tillbyggnad har 
fortskridit planenligt. Verksamheten vid 
sjukhusets olika avdelningar har liksom 
föregående år ökat. Enligt riksdagens be
slut i anledning av proposition 1956: 
109 övertager Norrbottens läns landsting 
från den 1 januari 1957 driften vid gar-
nisonssjukhuset. 

Kungl. Maj:t har den 21 december 
1956 meddelat föreskrifter beträffande 
vissa läkarbefattningar i Boden, förena
de med tjänstgöring såväl vid garnisons
sjukhuset, centrallasarett i Norrbottens 
län, som vid förband i Boden. 

Garnisonssjukhusen i Eksjö, Karlsborg 
och Sollefteå beräknas kunna avvecklas 
under de närmaste åren. 

Förbandsjukhusen. Förbandsjukhuset 
I 19 — organiserat som centralt för
bandssjukhus för Bodens garnison — 
färdigställdes så att det programenligt 
kunde tagas i bruk under februari 1956. 
Sjukhuset inrymmer tvenne vårdavdel
ningar med sammanlagt ett 80-tal plat-
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ser, sjukvisitationslokaler såväl för I 19 
som för signalbataljonen, central tand
vårdsmottagning samt mottagning för 
tjänsteläkaren. Beskrivning av sjukhuset 
finnes införd i Tidskrift i Militär Hälso
vård 80/1955, sid. 124—128. 

Genom en mindre utbyggnad av för
bandssjukhuset vid krigsskolan har en 
tandvårdslokal tillkommit. 

Den sjukhusbarack med bland annat 
10 vårdplatser, som står till förfogande 
åt infanteriets kadettskola, har genom 
en mindre ombyggnad ändrats så, att en 
tandvårdslokal tillkommit på bekostnad 
av 8 vårdplatser. 

Inom Hässleholms garnison har för
bandssjukhuset P 2 omorganiserats till 
centralt förbandssjukhus samtidigt som 
den slutna vården från och med den 1 
januar i 1956 upphört vid förbandssjuk
huset T 4. 

För en del av Skövde garnison har en 
tandvårdslokal inrättats i förbandssjuk
huset T 2. Ombyggnad av sjukhuset i 
övrigt har påbörjats med ändamål att 
fullständigt restaurera sjukvisitationslo-
kalerna samtidigt med att vårdavdel
ningarna omändras för andra ändamål 
(förläggnings- och undervisningsloka
ler) . 

Den slutna förbandssjukvården vid T 1 
upphörde hösten 1956 och överflytta
des till garnisonens båda andra för
bandssjukhus — I 4 och Lv 2, vilka or
ganiseras såsom centrala förbandssjuk
hus. 

Vid förbandssjukhuset Lv 4 har en 
mindre omdisponering skett beträffan
de översköterskebostaden m. m. 

Förbandssjukhuset vid Bergaskolorna 
blev färdigt och kunde tagas i bruk un
der tredje kvartalet 1956. Sjukhuset med 
sjukmönstrings- och tandvårdslokaler 
samt en vårdavdelning om 29 platser ut
gör en första etapp av en planlagd stör

re sjukhusbyggnad, vilken är erforderlig 
för att täcka även kustflottans behov 
(beskrivning av sjukhuset återfinnes i 
Tidskrift i Militär Hälsovård, 81/1950, 
sid. 139—143). 

En mindre ombyggnad har gjorts av 
sjukvårdslokalerna vid sjökrigsskolan 
för att utvinna ett ändamålsenligt be
handlingsrum jämte vaktrum samt sjuk
vårdsförråd. Inom vindsvåningen i skol
byggnaden har en ny tandvårdslokal in
rättats för att bereda ökat utrymme in
om sjukvårdslokalerna. 

Vid F 8 upphörde den slutna för
bandssjukvården från och med den 1 ja
nuari 1956 och överflyttades till A 1. 
Denna organisation hade med gynnsam 
erfarenhet prövats under andra halvåret 
1955. 

Blodljänslen. Den nykonstruerade 
transportlådan för blod har ingående 
prövats i praktiskt bruk och väl mot
svarat uppställda fordringar (beskriven 
i Tidskrift i Militär Hälsovård, 80/1955, 
sid. 84—88 och i Bulletin International 
des Services de Sante des Armées, 29/ 
1956, sid. 241—245). 

Blodgruppering (ABO och Rli) av 
krigsfrivillig personal har genomförts 
planenligt. 

Sjukvårdsmateriel. Under 1956 liar 
viss omorganisation av materielbyrån 
prövats i anslutning till de genom för
valtningsreformen tillkomna nya arbets
uppgifterna. Med anledning av inom ar
mén anbefallda omfattande omorganisa
tioner ha nya utrustningsförteckningar 
fastställts, bland annat för etappsatser, 
ny prislista över sjukvårdsmateriel iord
ningställts och utsänts, tillägg och änd
ringar till utrustningsförteckning för ar
mén ha likaså färdigställts. Arbeten med 
nya utrustningsförteckningar för flottan 
och flygvapnet ha påbörjats. 

| 2 — 5 7 l l 8 f 
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Lokalerna vid försvarets centrala an
stalter för sjukvårdsmateriel ha under 
året ytterligare kunnat kompletteras. Så
lunda har förrådet på Gotland inflyttat i 
nyinredda, ändamålsenliga förrådsloka
ler, varigenom bättre överblick över ma
terielen och rationellare förrådsverk
samhet kunnat åstadkommas. 

De under 1956 verkställda inspektio
nerna vid armén, marinen och flygvap
net ha givit vid handen, att materielen 
i stort sett befinner sig i tillfredsställan
de skick och att lokala och regionala 
myndigheter nedlagt ett gott arbete på 
materielens underhåll och vård. Erfa
renheterna ha dock visat, att särskild ut
bildning av uppbörds- och förrådsper
sonal i sjukvårdsmaterieltjänst är erfor
derlig. Kungl. Maj:t har också på sjuk
vårdsstyrelsens framställning medgivit, 
att dylika kurser må anordnas under 
1957. 

Vissa under 1955 inledda materielför-
sök ha fortsatt även under 1956. Sålunda 
ha truppförsök med bårar och person
lig utrustning i större skala igångsatts; 
försök med vattenreningsfilter av mind
re typ har skett under året och avses 
fortsätta under 1957. 

Som framhölls i årsredogörelsen för 
1955 stegras kraven på modernisering, 
varigenom försöksverksamheten ständigt 
ökas. 

Utöver försök med ny materiel ha 
särskilda undersökningar beträffande 
materielvård, främst syftande till att er
hålla bättre betingelser för långtidsför-
varing, igångsatts. Detta gäller bland an
nat häftplåser, katgut och förbandsmate-
riel. I samband med nyanskaffningar 
har också, i syfte att underlätta förråds
verksamheten, rationellare förpackning
ar prövats och införts. 

I samband med centraliseringen av 
förbandssjukvården ha omfattande om

flyttningar av fredssjukvårdsmateriel 
gjorts. Dessa ha i stort sett medfört, att 
trots ökade krav på de nyorganiserade 
avdelningarna, dessas utrustning har 
kunnat tillgodoses inom ramen för till
gängliga anslag. 

Läkemedel. I samråd med militärapo
teket har sjukvårdsstyrelsen meddelat en 
sammanfattning av föreskrifter för läke
medelsförskrivning inom försvaret och 
utfärdat föreskrifter för behandling av 
anafylaktisk chock vid penicillinbehand
ling samt beträffande inspektion av lä
kemedel på rustade fartyg. 

Kommittén för Karolinska sjukhusets 
fortsatta utbyggande har i sina anslags
äskanden föreslagit, att en om- och till
byggnad av militärapotekets lokaler 
måtte få taga sin början under budget
året 1957/58. 

Militärapoteket har överflyttat huvud
delen av tillverkningen av sterila läke
medel till en tillfälligt iordningställd 
vätskecentral i Råsunda. Även tillverk
ningen av ampiner har förlagts till den
na central. 

Militärapotekets filial i Boden skall, 
även efter det Norrbottens läns lands
ting övertagit huvudmannaskapet för 
garnisonssjukhuset i Boden, vara för
lagd till detta sjukhus och svara för dess 
läkemedelsförsörjning. 

1956 års upplaga av »Handledning vid 
användande av försvarets läkemedel» 
överlämnades under året till tryckning. 

Läkemedelscentralen i Hässleholm har 
erhållit utökade lokaler. Läkemedelsför
rådet i Vindeln har tagits i bruk. 

Bestämmelser angående läkemedelsin
spektion å flottans fartyg ha utfärdats. 

En speciell läkemedelsutrustning för 
den svenska FN-bataljonen har samman
ställts. 
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C. Glasögondepåns verksamhet 

Under 1956 ha glasögon utlämnats till 
arméns, marinens och flygvapnets per
sonal i enlighet med gällande anvisning
ar. Antalet utlämnade glas uppgick till 
5 472 par, därav 4 754 till armén, 401 till 
marinen och 317 till flygvapnet. Under 
de närmast föregående åren (1955 och 
1954) hade utlämnats 4 435 resp 3 2G7 
par glasögon. 

Skytteglasögon utgöra 3 582 par eller 
65,5 % av hela antalet, medan av gas
maskglasögon utlämnats 1 317 eller 24,1 
7c och av andra glasögon 14 eller 0,1 Ve; 
av bågar av icke fastställd typ utlämna
des 573 par eller 10,4 Ve Gruppen skyt

teglasögon omfattar sädana glas, som 
medföra för skjutning tillräcklig syn-
skärpa, d v s minst 0,8. Dessutom leve
rerades 344 glas som repartionsglas etc. 

De sfäriska minusglasen, som förord
nas åt närsynta, de sfäriska plusglasen, 
som förordnas åt presbyoper och över-
synta, samt cylinderglasen, som förord
nas åt astigmater, utgjorde resp 54,8 %, 
9,1 '/< och 36,0 Ve av hela antalet glas 
(Tub. B). Under rubriken »andra glas» 
redovisas planglas, mattglas, prismor 
etc tillhopa utgörande 0,1 % av samt
liga. 

Tab. B. Antal under år 1956 levererade glas 

D . Tuberkulosbekämpandet vid försvaret 

Tuberkulosbekämpandet vid försvaret 
har under 1956 fortgått efter väsentligen 
samma linjer som under tidigare år. Så
lunda ha systematiska skärmbildsunder
sökningar, tuberkulinprövningar och 
Calmettevaccinationer utförts i mycket 
stor utsträckning och omfattat personal 
av alla kategorier. 

Skärmbildsundersökningarna utföras 
sedan 1946 huvudsakligen av medicinal
styrelsens skärmbildscentral, i första 
hand genom utsända patruller med mo
bil apparatur. Därjämte har skärmbilds-

centralen även drivit försvarets fasta 
skärmbildsanläggningar i Stockholm, Gö
teborg, Karlskrona, Visby, Fårösund, 
Vaxholm, Boden, Luleå och Kiruna. 

Av praktiska skäl och för undvikande 
av tidsutdräkt har en mindre del (un
der 1956 3 1/2 Ve) av skärmbildsunder
sökningarna utförts vid centraldispensä-
rer och lasarett där så ansetts lämpligt. 

Skärmbildsundersökningarna ha lik
som tidigare omfattat: 

1. Värnpliktiga vid deras inryckning 
till första tjänstgöring samt i den mån 
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Tab. C: 1 öreraikt oyer skärmbildsundersökningar vid försvaret år 1956 

omständigheterna medgivit även vid re
petitions- och efterutbildningsövning. 

2. All personal i samband med nyan
ställning samt därutöver förnyad under
sökning i allmänhet vart tredje år (sjuk
vårds- och livsmedelspersonal dock var
je å r ) . 

3. Kvinnlig personal ur Lottakårer, 
Svenska Röda korset m. fl. vid instäl
lelse till tjänstgöring. 

4. Vid inträffade tuberkulosfall — 
färsk eller smittsam tuberkulos — vid 
förband, anstalter, verk o. s. v. (miljö-
undersökningar) . 

På grund av de omfattande allmänna 
skärmbildsundersökningarna av befolk
ningen som bedrivits länsvis sedan 1946 
har dylik undersökning icke ansetts be
höva ifrågakomma vid inskrivningsför
rättning under senare år (sedan 1950). 
Inom vissa dispensärdistrikt förekom
mer dock mera konsekvent skärmbilds
undersökning av de värnpliktiga före in
skrivningen jämsides med tuberkulin-
prövning och calmettevaccination. 

En översikt av skärmbildsundersök
ningarna vid försvaret lämnas i Tab. C: 1. 
Totala antalet undersökningar utgjorde 
114 628. Vid skärmbildsgranskningen ha 
1 355 fall ( = 1,2 r/c) remitterats till när
mare utredning och kontroll på grund 

av mer eller mindre säkra patologiska 
förändringar. Resultaten av dessa utred
ningar ha sammanställts med ledning av 
inkomna rapporter och redovisas i Tab. 
C: 2. I dessa siffror ingå även 49 kon
trollfall, flertalet förut kända, som dis-
pensärundersökts utom ramen för de 
programenliga rutinmässiga undersök
ningarna. 

Tab. C: 2 Resultat ar utredningen betr. de skb.-
positiva kontrollfallen 1956 
(Enligt inkomna rapporter, blankett SjvS 614) 

Därar öppen tbc. 13 fall. 
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Tab. D. Tuberkulinprörning och calmettevaecinering Tid försvaret år 1956 

Den 1953 påbörjade dubbelgransk
ningen av skärmbilderna samt den jäm
förande bedömningen av de positiva 
fynden gentemot tidigare status har även 
i fortsättningen tillämpats, och erfaren
heterna av dessa åtgärder har varit av
gjort gynnsamma. 

En sammanställning av frekvenssiff
rorna för de olika skärmbildsupptäckta 

sjukdomarna inom försvaret under se
nare år har färdigställts och kommer att 
publiceras separat i annat sammanhang. 

Under 1956 tuberkulinundersöktes en
ligt Tab. D, 40107 personer. Av dessa 
voro 19.6 '.i tuberkulinnegativa mot 
18,0 '/< föregående år. För de olika för
svarsgrenarna utgjorde procenttalen res
pektive 19,9, 19.4 och 18,3. 

E . Tandvården vid försvaret 

Verksamheten har bedrivits enligt be
stämmelserna i kungl. brev den 29 juni 
1945. 

Arbetsbelastningen vid de militära 
tandpoliklinikerna har varit synnerligen 
stor. På grund av personalbrist har det 
förelegat särskilt stora svårigheter att 

bereda marinens tandvårdsberättigade 
personal avsedd tandvård. 

Kostnaderna för remisstandvård ha 
under året på grund av ökad utexamine-
ring av facktjänstgöringsskyldiga tand
läkare kunnat minskas med 72 520 kro
nor. 

Tab. E. Tandvården vid försvaret år 1956 
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Nya och synnerligen ändamålsenliga 
tandpolikliniker ha tagits i bruk vid A 8, 
KKS, T 2, InfKS och I 19. 

De under föregående år påbörjade för
söken med bakteriologisk kontroll av 
rotfyllningar vid flottans tandpoliklinik 
i Karlskrona ha fortsatt och synas giva 
kliniskt värdefulla resultat. 

Under tiden 22—27 oktober 1956 har 
jämlikt go nr 2322 givits kurs för för
svarstandläkare. Till deltagande i den
samma hade anmält sig samtliga för
svarstandläkare utom en, vilken på 
grund av sjukdom var förhindrad, en 

förste försvarstandläkare och — för del
tagande på egen bekostnad — en extra 
tandläkare. 

En genom Federation Dentaire Inter
nationale verkställd internationell en-
quete angående aerodontalgi har delvis 
kunnat fullföljas under året. Den defini
tiva sammanställningen av materialet be
räknas kunna ske under 1957. 

Verksamhetens omfattning under 195C 
framgår av Tab. E. Under rubriken »öv
rig behandling» märkes broled o. d. i 
987 fall. 

F . Skyddskoppympningen vid försvaret 

Vmpning göres i allmänhet med två 
snitt, dock med endast ett snitt, där 
kraftigare reaktion är att vänta. Besikt
ningen sker som regel endast en gång, 
nämligen å fjärde dygnet, men om reak
tion då utebliver även på åttonde dyg
net. 

Under året ympades sammanlagt 
44 225. Av dem som besiktigades visade 
89,0 % positivt resultat mot 87,6 CU och 
89,7 r/c under de närmast föregående 
åren. (Tab. F.) 

Tab. F. Skyddskoppympning vid försvaret år 1956 

G. Desinfektionsverksamheten vid försvaret 

Den av försvarets sjukvårdsstyrelse 
bedrivna desinfektionsverksamheten har 
fungerat enligt samma grunder som före

gående år. Upphandling av för verksam
heten erforderlig materiel har skett en
ligt samma grunder som föregående år. 
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Tab. G. I sjukvårdsstyrelsens regi utförda behandlingar mot råttor, ohyra, förråds- och andra 
skadeinsekter år 1956 

Tab. H. Av hälsovårdsassistenterna utförda provtagningar och undersökningar år 1956 

H. Sjuklighet, sjukdomar och sjukvård vid försvaret 

Följande redovisning omfattar icke 
blott manskap utan även övrig perso
nal, till vilken räknas officerare och 
underofficerare jämte vederlikar samt 
sådan civil personal, som ej är anställd 
genom kollektivavtal. 

S j u k 1 i g h e t. En översikt av sjuk
ligheten vid förbanden inom samtliga 
försvarsgrenar lämnas i tab. 1 (bilagan). 

Därav framgår bl. a., att antalet nyin-
sjuknade under året fördelade sig på 
följande sätt: 

Antal ininsjuknade 
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Därvid bör för marinens del beaktas, 
att sådana som insjuknat å fartyg men 
sedan avpolletterats till örlogsstation 
kunna på båda hållen ha uppförts som 
nyinsjuknade och sålunda ha blivit dub-
belräknade. 

Hela antalet nyinsjuknade utgjorde 
84 077 mot 97 663 och 101 755 under de 
två närmast föregående åren (1955 och 
1954). 

Enligt följande sammanställning har 
det stora flertalet av det sjukskrivna 
manskapet (62 231 eller 89,7%) avförts 
såsom dugliga till krigstjänstgöring 
(tjänstbara), medan 4 106 eller 6,6 % 
ansetts tillfälligt odugliga och 2 325 el
ler 3,7 % odugliga samt 21 eller 0,0 % 
avlidit. Antalet icke tjänstbara var re
lativt lägst inom marinen. Av övrig 
personal ha samtliga ej avlidna utom 
5 kunnat omedelbart återinträda i tjänst. 

Enligt ovanstående och följande ta
blåer förekom under året 601 880 sjuk
dagar inom hela försvaret eller 2,4 sjuk
dagar på 100 tjänstgöringsdagar mot 
659 335 resp. 2,4 föregående år. Antalet 
sjukdagar har sålunda minskat något ab

solut taget men ej i förhållande till an
talet tjänstgöringsdagar. 

Sjukledigheten bland manskap var av
gjort lägst vid flygvapnet. Manskapet ha
de något lägre sjukfrekvens än övrig 
personal inom försvaret i dess helhet. 

Sjukligheten bland manskap varierade 
betydligt mellan de olika förbanden. 
Inom armén visade sålunda Norra Små
lands och Bohusläns regementen det 
största antalet sjukdagar på 100 tjänst
göringsdagar (3,0 och 3,2) medan det 
lägsta antalet redovisades av Ridskolan 
och Sundsvalls luftvärnskår (1,0) samt 
av Artilleriets skjutskola, Infanteriets ka
dettskola och Bergslagens artillerirege
mente (1,2). 

Inom marinen redovisade flottan i öv
rigt (exkl. fartygen) ett relativt högt 
antal sjukdagar bland manskap och 
övrig personal (2,9 och 3,3). Detta för
hållande bör bedömas med hänsyn till 
att där medtagas icke blott sjukdoms
fall bland deras egen personal utan även 
från fartygen avpolletterade. Dessa av
polletterade fall utgöra i stort sett de 
svårare och mest långvariga sjukdoms
fallen å fartygen. Av denna anledning 
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kunde i stället fårtygen formellt redovi
sa den lägsta sjukligheten eller 1,2 bland 
manskap och 0,4 bland övriga personal. 

Inom flygvapnet varierade sjuklighe-
ten frän högst 2,1 vid Kalmar flygflottilj 
till lägst 1,2. 

De under året inträffade sjukdomsfal
len varade i genomsnitt 7,2 dagar, kor
tare tid eller 6,0 dagar för manskap och 

Sjukdomar. Förekomsten av olika 
sjukdomar redovisas i tab. 2—4 (bila
gan). En ny nomenklatur tillämpas fr. 
o. m. år 1952. Det bör påpekas, att vid 
sammanställandet av antalet fall av olika 
sjukdomar vid marinen en mindre dub
belräkning skett i den mån de från far
tygen avpolletterade redovisats såväl å 
fartyget som å vederbörande örlogssta
tion under samma eller olika diagnos. 

I följande tablå ges en fördelning av 
antalet nyinsjuknade under året på grup
per av sjukdomar. 

Vanligast förekommande voro respi-
rationsorganens sjukdomar, till vilka 
räknades hälften av samtliga fall (49,3 
%) . Därnäst kommo skador genom ytt
re våld och förgiftning, digestionsorga-

längre eller 10,3 dagar för övrig perso
nal. Medeltalet sjukdagar per insjuknad 
har ökat från föregående år, då det upp
gick till 6,8. 

Slutligen kan efterföljande samman
ställning lämnas över det relativa anta
let sjukdagar vid truppen (inkl. hem
met), å militärsjukhus och å civilt sjuk
hus. 

Skillnaden mellan manskap och öv
rig personal är markant. Beträffande 
manskapet ha sålunda 31 % av sjuk
dagarna tillbragts vid truppen eller I 
hemmet mot 82 % för övrig personal. 
Motsvarande tal för år 1952 utgjorde 
32 och 82 %. 

nens sjukdomar, hudens, skelettets och 
rörelseorganens sjukdomar samt infek
tionssjukdomar, omfattande 14,3, 14,2, 
7,2 och 4,6 %. På samtliga övriga grup
per av sjukdomar kommo endast 10,4 %, 
bland manskap 10,0 % och bland övrig 
personal 11,3 %. 

För manskap spelade hudens, skelet
tets och rörelseorganens sjukdomar, in
fektionssjukdomar och skador genom 
yttre våld och förgiftning en större roll 
än för övrig personal, bland vilka i stäl
let respirationsorganens och digestions
organens sjukdomar dominerade. 

Tab. 3 (bilagan) ger närmare upplys
ning om förekomsten av olika sjukdo
mar. Där anges bl. a., att tuberkulos or
sakade 442 fall, röda hund 1 222 fall, 

t3—5711S4 
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påssjuka 975 fall, inflammation i mel-
lanörat och mastoidit 805 fall, vanlig 
förkylning 12 203 fall och övriga akuta 
infektioner i övre luftvägarna 24 948 
fall, influensa 330 fall, akut bronkit 2 962 
fall, gastrit och duodenit 1 562 fall, gas-
troenterit och kolit 7 608, reumatism 

1 225 fall samt bland skador stukning 
2 466 fall. I övrigt hänvisas till tabellen. 

En särskild redovisning över antalet 
fall av smittsamma könssjukdomar bland 
manskapet lämnas i tab. 2 (bilagan). En 
del fall ha icke föranlett sjukskrivning 
och ingår därför ej i de uppgifter, som 
lämnas i tab. 3 (bilagan). 

Bland fast anställt och värnpliktigt 
manskap förekommo 456 fall av dröp-
pel, därav 234 vid armén, 134 vid mari
nen och 86 vid flygvapnet. Av de fast 
anställda, inalles 97, hade samtliga, 
utom 3, insjuknat under tjänstgöringen, 

varvid 49 smittats å förläggningsorten. 
Av de värnpliktiga, inalles 359, voro 18 
sjuka vid inställelsen till tjänstgöring 
samt 201 smittade å förläggningsorten 
och 140 utom förläggningsorten under 
tjänstgöringstiden. 

Av enkelt veneriskt sår förekom en
dast 2 fall. Av recidiverande syfilis an
ges icke något fall men av nyförvärvad 
syfilis 7 fall. 

Antalet avlidna vid försvaret redovi
sas i tab. 5 (bilagan). Såsom angives i 
nedanstående tablå avledo 110 personer, 
varav 59 av manskap och 51 av övrig 
personal. Av dessa avlidna hade 52 varit 
sjukskrivna (se tab. 1) . 
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Våld och olyckshändelse utgjorde den 
viktigaste dödsorsaken bland manskap. 
Dit kunde räknas 53 av dödsfallen, varav 
23 vid armén, 5 vid marinen och 25 vid 
flygvapnet. Bland dessa kommo främst 
13 fall av trafikolycka och 10 flyghave-
ri. Av andra dödsorsaker förekommo 
bland manskap inalles 6 fall. 

Även bland övrig personal var våld 
och olyckshändelse en betydande grupp 
med 24 fall. Bland dessa kommo främst 
9 dödsfall vid flyghaveri och 11 själv
mord. Av andra dödsorsaker, inalles 27, 
märkas främst 12 fall av svulster. 

S j u k v å r d : I tab. 6 a och 6 b (bi
lagan) redovisas omsättningen av mili

tära och civila patienter å garnisons
sjukhusen. Hela antalet under året ny-
intagna patienter uppgick till 17 698 mot 
19 311 under föregående ir. Antalet 
vårddagar för samtliga vårdade uppgick 
till 279 5G6 mot 299 422 föregående år. 
Av de intagna voro 15 477 civila med 
253 268 vårddagar eller 90,6 % av samt
liga vårddagar mot 84,3, 78,5, 70,0 och 
43,8 % under åren 1952, 1948, 1946 och 
1944. Antalet intagna militära patienter 
uppgick till 2 221 med 26 298 underhAlls-
dagar. Vidare tillhörde av intaget man
skap det största antalet eiler 1 511 ar
mén, medan 168 voro hänförliga till ma
rinen och 92 till flygvapnet. 

+4— 571114 



II. Armén 
(Berättelse avgiven av arméöverläkaren) 

A. Fältläkarkåren m. m. 

Fältläkarkårens stat omfattar fr o m 
1956, 274 läkare, nämligen 

1 arméöverläkare 
7 fältläkare 

40 regementsläkare 
15 bataljonsläkare (Ca 27) 
34 bataljonsläkare (Ca 25) 
72 bataljonsläkare vid fåltläkarkårcn 
15 exlra bataljonsläkare 
90 fältläkarstipendiater. 

över stat kvarstodo 6 fältläkare, 10 
regementsläkare (Försvarets sjukvårds
styrelse ocb garnisonssjukhusen). 

Fältläkarkårens reservstat omfattar 3 
fältläkare och 1 regementsläkare. 

Fältläkarkårens reserv utgjorde vid 
1956 års utgång 364 läkare, därav 18 
fältläkare, 19 regementsläkare och 327 
bataljonsläkare. 

Vid 1956 års ingång voro 3 regements-
läkarbeställningar (I 18, A 8, S 1) och 
11 bataljonsläkarbeställningar (I 4, I 6, 
I 12, I 18, I 20, I 21, K 4, P 3, A 6, T 1 
och T 4) vakanta. 

Under 1956 ha 2 fältläkarbeställningar 
(III. och IV. militärbefälsstaben), 4 rege-
mentsläkarbeställningar (Arméledning
en, I 14, I 18, A 2) och 5 bataljonsläkar
beställningar (I 1, I 19, Inf Ss, A 8, Ing 
1) kunnat återbesättas. 

Vid 1956 års utgång voro 2 regements-
läkarbeställningar (A 8, S 1) samt 15 
bataljonsläkarbeställningar (I 4 ,1 6 ,112, 
I 14 ,118 ,1 20,1 21, JS, K 4, P 3, P 4, A 2, 
A 6, T 1, T 4) vakanta. 

Svårigheten att fylla de vakanta för-
bandsläkarbeställningarna kvarstår allt
jämt. Sålunda ha vakanta platser flera 
gånger ledigförklarats utan att någon sö
kande anmält sig. 

Ett flertal vakanser foreligger även
ledes bland bataljonsläkartjänsterna vid 
fältläkarkåren och bland fältläkarstipen-
diaterna är hälften av tjänsterna vakan
ta. Vakanserna i läkarbeställningarna 
medför att många bataljonsläkartjänster 
måste bestridas av unga fältläkarstipen-
diater och värnpliktiga läkare, beordra
de under så kort tid som en eller högst 
två månader. Detta ständiga ombyte av 
delvis ofullständigt utbildade läkare vid 
förbanden medför försämrad sjukvård 
för de värnpliktiga och övrig personal 
som är hänvisad för vård av förbands
läkare. Förbandscheferna ha med oro 
konstaterat denna tilltagande försämring 
av sjukvården med dess ogynnsamma in
verkan på inbildningen och i skilda sam
manhang energiskt påkallat åtgärder. 

B. Utbildningsfrågor 

Brigadläkarkurs har anordnats under 
året. Repetitionsövning under första 
halvåret 1956 har fullgjorts av värnplik
tiga tandläkare i form av assistenttjänst
göring vid kirurgiska avdelningar vid 

lasarett, av värnpliktiga laboratoriebiträ
den vid bakteriologiska laboratorier och 
av värnpliktiga röntgentekniker vid Me
dicinalstyrelsens skärmbildsbyrå. 

Till det i föregående årsrapporter om-
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nämnda förslaget angående läkarnas, 
tandläkarnas och apotekarnas varn-

C. Hälso- och sjukvård vid armén 

Hälsotillståndet bland förbandens per
sonal och bland de värnpliktiga har va
rit gott. Siffrorna för epidemiska sjuk
domsfall ha varit gynnsamma. 

Många äldre värnpliktiga, inkallade til! 
repetitionsövning, liar alltjämt på grund 
av dålig fysisk standard mast nedgrup-
peras eller frikallas. 

Expeditionsföreståndarna vid sjukav-
delningarna har belastats med ett ökat 
arbete i och med den nya sjukförsäk
ringen. Denna extra arbetsbörda hr.r de 
i regel fullgjort på ett erkännansvärl sätt. 
Sjukförsäkringslagens alla bestämmelser 
med dess ekonomiska ansvar har för ex
peditionsföreståndarna medfört en vä
sentligt ökad Arbetsbelastning. Dessutom 
har den minskade arbetskraften vid de 
rationaliserade for'ianden inneburit for
lust av den halvtidsanställda kvinnliga 
skrivhjälpen. Det är högeligen påkallat 
med en översyn av detta arbetskrafts
problem, som på grund av alla nya ar
betsuppgifter skapat mycket bekymmer. 
Förbandsläkarna har nödgats ägna sig åt 
skrivbordsmässiga uppgifter i långt hög
re grad än tidigare till men för den rena 
sjukvårdstjänsten. 

En allmän övtrsyn av sjukförsäkrings-
lagens konsekvenser för arbetet vid för
bandens sjukavdelningar är påkallad. 
Det måste övervägas, om ej det ekono
miska ansvaret borde överflyttas !rån 
expeditionsföreståndarna på kassaavdel-
ningarna. 

För expediiionsföreståndarnas fortsat
ta utbildning i bl a sjukförsäkringslagcns 
bestämmelser och deras likformiga t i l 
lämpning synes en kurs bliva nödvändig. 

I förbandens årsrapporter har klagats 

pliktsutbildning har Kungl Maj:t ännu 
icke tagit ställning. 

över de gamla kasern- och ekonomibygg
nadernas dåliga tillstånd, med på en del 
håll helt otillfredsställande hygienisk 
standard. Detta förhållande har nu även 
uppmärksammats och påtalats av stats
revisorerna. Från ett flertal håll har dess
utom klagomål framförts över den otrev
nad som bränsleransoneringen med sin 
sänkta rumstemperatur medförde, då lo
gementen på grund av trångboddheten 
mångenstädes även måste användas för 
vistelse under dagen. 

Det är en nödvändig betingelse för 
sjukvårdens ändamålsenliga bedrivande, 
att den påbörjade sjukhusupprustningen 
fortsiitter i intensifierad takt enligt av 
sjukvårdsstyrelsen och fortifikationsför-
valtningen gemensamt uppgjorda planer. 

Det stora antalet vakanser blund sjuk-
vårdsunderbefälet har ytterligare ökat. 
Inte blott för .sjukvårdstjänsten över hu
vud utan även för undervisningen och. 
säkerhetstjänsten är det en absolut nöd
vändighet, att rekryteringen till denna 
viktiga grupp av befattningshavare på 
alli sätt underlättas. 

För Bodens garnison har ett förnäm
ligt gemensamt förbandssjukluis tagits i 
brnk. Genomförandet av den centralise
rade förbandssjukvården har vidare på-
börjats i Hässleholm och Linköping samt 
förberetts i Visby och Skövde. 

:>en i föregående årsberättelse redo
visade kostnadsbesparingen för arméns 
tandvård har under öret fortsatt lack 
vare alt lemisstandvården kunnat ytter
ligare minskas. 

Stockholm i juni 1957. 

t f i — ~>71184 

Eiuj. Strömberr/. 



III. Marinen 
(Berättelse avgiven av marinöverläkaren) 

A. Marinläkarkåren 

Marinläkarkårens stat omfattade under 
är 1956 sammanlagt 91 läkare, nämli
gen 

1 marinöverläkare 
3 förste marinläkare 

1(5 marinläkare av 1. graden 
1 ögonläkare 

55 marinläkarc av 2. graden 
15 marinläkarstipendiater. 
Tre beställningar som marinläkare av 

1. graden voro vid årets början vakanta. 
Vakanserna ha medfört svåra olägenhe
ter, enär täta ombyten måst ske av för 
vakansernas fyllande ianspråktagna 
marinläkare av 2. graden och marin
läkarstipendiater. Likaså medför obe-
finllighcten av ögonläkarbeställning vid 

Marinkommando Syd svåra olägen
heter. Även vid Marinkommando Ost har 
ögonläkartjänsten varit vakant sedan 1/6 
1956. 

Vid årets början förefanns 5 vakanser 
bland marinläkarna av 2. graden medan 
samtliga befattningar som marinläkarsti
pendiater voro besatta. 

Sammanlagt 9 beställningar ha under 
året nybesatts. 

Fackutbildningskurs har den 1/6— 
30/7 genomgåtts av 31 värnpliktiga lä
kare jämte 6 värnpliktiga tandläkare. 

Marinläkarkårens reserv räknade vid 
1957 års ingång 138 marinläkare av vil
ka 80 tillhöra 1943 års reservorganisa
tion. 

B. Hälso- och sjukvårdsförhållanden vid marinen 

1. Sjukvårdspersonalen 

Fastställda utbildningskurser ha hållits 
för marinens sjukvårdspersonal. 

Extra sjuksköterskor, biträden och nia-
rinlottor ha måst anlitas under perioder 
med ökad sjuklighet och på grund av 
sjukdomsfall bland sjukvårdspersonalen. 
Vissa skötersketjänster ha stått vakanta. 

2. De sanitära förhållandena i land 

F l o t t a n s a n l ä g g n i n g a r i 
S t o c k h o l m . I en del byggnader ha 
sanitära förbättringar vidtagits. Ännu 
rådande osäkerhet angående organisa
tion och planerade utflyttningar av ör
logsvarv och delar av tidigare örlogssta
tion m m medföra svårigheter erhålla 

medel för behövliga förbättringar. Badin
rättningen på Skeppsholmen har efter 
slutförd ombyggnad åter kunnat tagas i 
bruk. Bland särskilt angelägna hygienis
ka önskemål kan nämnas behovet av ökat 
utrymme för televerkstaden på ÖVS. 

Behovet av förbättrad hälsovårdsorga
nisation föreligger liksom tidigare, om
fattande hälsovårdsinspektör, desinfek-
tör och funktionsdugliga desinfektions-
lokaler. 

F l o t t a n s a n l ä g g n i n g a r i 
K a r l s k r o n a . Det i förra årsrappor
ten framlagda kravet på nybyggnad av 
intendenturförvaltningens charkuterifab-
rik å Stumholmen kvarstår med samma 
höga angelägenhetsgradering. 
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F l o t t a n s a n l ä g g n i n g a r i 
G ö t e b o r g . Liksom tidigare är mat-
inrättningen i hög grad otidsenlig. Redan 
1945 föranledde detta anmärkning från 
MO:s sida och har förhållandet påpekats 
i samtliga rapporter sedan dess utan att 
någon förbättring vidtagits. Behov av ny 
matinrättning föreligger. 

V a x h o l m s k u s t a r t i l l e r i r e 
g e m e n t e . Reparation av den höggra
digt förfallna badinrättningen skall på
börjas vid årsskiftet 1956—57. 2 av de 3 
kasernerna vid Oscar-Fredriksborg ha 
renoverats men äro trots detta otidsen
liga och fylla icke moderna krav på bo
stadsstandard. 

Förläggningsbarackerna i befästning
arna äro i regel i dåligt skick. För att lö
sa förläggningsproblemet böra baracker
na icke repareras utan i stället böra be-
boeliga och tillräckliga stridsförläggning
ar anordnas. 

K a r l s k r o n a k u s t a r t i l l e r i -
r e g e m e n t e . I tidigare årsrapporter 
påtalade sanitära olägenheter beträffan
de badplatser och kaserner kvarstå i stort 
sett oförändrade. 

G o t l a n d s k u s t a r t i l l e r i k å r . 
De hygieniska förhållandena vid förban
det äro goda. 

Ä l v s b o r g s k u s t a r t i l l e r i r e 
g e m e n t e . De hygieniska förhållande
na vid förbandet äro goda, dock saknas 
möjligheter till bad inom förbandet. 
Gymnastiklokal saknas. 

H ä r n ö s a n d s k u s t a r t i l l e r i 
k å r . Bristerna beträffande förläggnings
lokalerna kvarstå alltjämt. 

S j ö k r i g s s k o l a n . De hygieniska 
förhållandena äro goda, dock kvarstår 
alltjämt behovet av badmöjligheter. 

B e r g a s k o l o r n a . De hygieniska 
förhållandena inom förbandet äro goda, 
dock saknas även här badinrättning. 

3. De sanitära förhållandena till sjöss 

Liksom förut liar ombord kommende
rade läkare, där så erfordrats och kun
nat ske, handhaft sjukvården även å and
ra till samma förband hörande fartyg. 
Marinförvaltningen liar vid lämpliga till
fällen och i mån av tillgång på medel 
fortsatt de hygieniska förbättringar i 
stridsfartygens inredning m ni, varom 
marinöverläkaren gjort framställning. 

De ökade krav inom navalmcdicinen 
beträffande t ex ventilation, filteranord
ningar, radiakskydd ocli medicinska 
problem i samband med sanering som 
ABC-krigföringen har medfört, har fram
kallat en rad problem ombord på såväl 
äldre som planerade fartyg. Dessa prob
lem äro under bearbetning. 

Av marinöverläkaren företagna inspek
tioner ävensom ombord kommenderade 
läkares berättelser ha givit vid handen 
att de hygieniska förhållandena i stort 
varit tillfredsställande. 

Den personliga hygienen och närings
tillståndet hos det sjökommenderade 
manskapet samt utspisningsförhållanden 
jämte ordning och renlighet ombord har 
ej givit anledning till några anmärkning
ar av betydenhet. 

4. Sjukvårdslokalerna 

Vid Bergaskolorna har första etappen 
av det nya sjukhusbygget (käras jukhu-
set) avslutats och denna del av sjukhu
set tagits i bruk. 

5. Sjukvårdsmaterielen 

Inga anmärkningar eller mer betydan
de förändringar. 

Stockholm i juni 1957. 

Lars Troelt. 



IV. Flygvapnet 
(Berättelse avgiven av flygöverläkaren.) 

A. Läkare vid flygvapnet 

Antalet läkare på flygvapnets stat var 
vid årets slut följande: 

1 flygöverläkare 
2 specialflygläkare 
2 förste flygläkare 

20 flygläkare av 1. graden 
26 flygläkare av 2. graden. 
På reservstat fanns en beställning så

som flygläkare av 1. graden. 
I flygvapnets reserv funnos vid årets 

slut 1 flygöverläkare och 14 flygläkare. 
Mot slutet av året hade 3 beställning

ar såsom flygläkare av 2. graden blivit 
vakanta utan att ha hunnit återbesättas 
före årsskiftet. 

En välkommen förstärkning har un
der året erhållits genom tillkomsten av 
de två befattningarna som s p e c i a l 

f l y g l ä k a r e . Specialflygläkarna äro 
fullt flygutbildade och fullgöra flygtjänst
göring även i readrivna stridsflygplan 
med höga prestanda. Deras huvudupp
gifter äro dels den nära kontakten med 
den flygande personalen och dess medi
cinska och psykologiska problem, dels 
ock handläggandet av vissa materiel- och 
säkerhetsfrågor av flygmedicinsk bety
delse. 

Behov av biträdande läkarbefattning-
ar har uppstått främst vid F 16/F 20 samt 
vid F 21, på den sistnämnda platsen i all 
synnerhet sedan 4. eskaderstaben under 
1957 kommit att bli placerad i Luleå. 

Den tidigare påtalade bristen på flyg
läkare av 2. graden har under året bli
vit ytterligare framträdande. 

B. Hälso- och sjukvårdsförhållanden vid flygvapnet 

1. Sjukvårdspersonalen 

Bristen på sjukvårdsunderbefäl har yt
terligare ökat, så att vid årets slut furir-
beställningarna vid de flesta förbanden 
voro vakanta och uppehöllos proviso
riskt av kvinnlig personal. Detta är till 
stort men främst för stridssjukvårdsut-
bildningen där sjukvårdsfurirerna ha en 
viktig uppgift som instruktörer. 

Den för två år sedan genomförda sjuk-
kassereformen med dess ökade sjukredo
visning och ofta svårlösta sjukvårdseko-
nomiska problem har medfört en stor 
merbelastning för sjukvårdsavdelningar
na och främst sjukvårdsförmännen, vil
kas övriga uppgifter, ej minst beträffan

de den omfattande och dyrbara sjuk-
vårdsmaterielen, härigenom många gång
er måste komma i efterhand. Personal-
förstärkningar på sjukhusexpeditionerna 
äro därför mvcket önskvärda. 

2. Sjukvårdslokalerna och -materielen 

Utvidgningen av sjukhuset vid F 16 
kunde ej heller under 1956 påbörjas, men 
det trängande behovet av en sådan har 
under året blivit allt mera uppenbart. 

1 samband med omorganisationen av 
flybo ÖN och E 4 har även sjukhuset vid 
F 21 blivit i stort behov av utvidgning. 

I övrigt befinna sig sjukhuslokalerna 
i tillfredsställande, i många fall utmärkt, 
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skick, och sjukvårdsmaterielen är sär
skilt vad beträffar fredsbehovet tillräck
lig och ändamålsenlig. 

En välkommen nyhet utgöra de c j -
k e l e r g o m e t r a r , som under året 
tilldelats samtliga förband. 

En genomgripande översyn över krigs-
sjukvårdsmaterielen, dess omfång och 
sammansättning, påbörjades före årets 
slut i anslutning till en revision av krigs-
sjukvårdsplanerna och beräknas vara 
slutförd under 1957. 

3 . Hälsotillståndet och de sanitära 
förhållandena 

Hälsotillståndet bland personalen har 
i stort sett varit mycket gott och de sa
nitära förhållandena tillfredsställande. 

Dock kvarstår önskemålet om varm
vatten i kasernernas tvätt- och dusch
rum samt i många omklädningslokaler 
för flygande personal. 

4. Läkarundersökning av flygande personal 

De nya föreskrifterna angående sär
skilda antagningsvillkor och undersök
ningar för flygande personal fastställ
des av FörsVarets sjukvårdsstyrelse den 
29/8 1956 genom det nya besiktnings-
reglementet, i vilket föreskrifterna ingå 
som bilaga 9. 

Bland undersökningarna av flygande 
personal har införts även a r b e t s 
p r o v p å c y k e l e r g o m e t e r , dels 
före antagning, dels vid de årligen åter
kommande undersökningarna, dels ock 
mellan de senare som en kontroll på fly
garnas fysiska kondition. 

Resultatet av läkarundersökningarna 
av den till första flygutbildning inryc

kande personalen för åren 1955—56 fin
nes sammanställd i tabell 7. Av denna 
framgår bl a, att 1956 godkändes ur me
dicinsk synpunkt 86 % av dem som från 
andra urvalssynpunkter kunde ifråga-
komma för antagning, medan motsva
rande siffra 1955 var 92 Vr. 

Av den i flygtjänst varande personal, 
som under 1956 undergått föreskriven 
läkarundersökning, har 94 % godkänts 
för fortsatt flygtjänstgöring, 4,5 % god
känts med viss inskränkning och 1,5 % 
underkänts. 

5. Olycksfall i samband med flygning 

Olycksfall i samband med flygning un
der åren 1947—1956 återfinns i tabell 8. 
Under 1956 inträffade 17 haverier med 
dödlig utgång, varvid 28 personer ora-
kommo. 

Under året företogs fallskärmshopp i 
16 fall, varav 2 dock misslyckades (år 
1955 4 resp 2 fall). 

6. Sjuktransportflygningar 

Utredning angående flygvapnets del i 
den civila sjuktransportflygverksamhe-
ten pågår. De i Luleå och Östersund sta
tionerade militära sjuktransportplanen 
togos under 1956 i anspråk i mindre om
fattning än tidigare, medan verksamhe
ten på Hägernäs ökade. 

En översikt över sjuktransportflyg
ningarna under 1950—1956 återfinnes i 
tabell 9. 

Stockholm i juli 1957 

Gustaf Severin 



22 

Tab. 1. Sjukligheten bland försvarets personal år 1956 
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Tab. 2. Smittsamma könssjukdomar bland manskap vid försvaret år 1956 

(En del fall ha icke föranlett sjukredovisning — jfr. tab. 3.) 
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Tab. 3. Sjukdomar bland personal vid försvaret år 1956 

Anm. Tabellen avser under året nytillkomna (ej från föregående år kvarliggande) sjukdoms-fall. 
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Tab. 4. Sjukdomar vid olika förband inom försvaret år 1956 
Anm. Tabellen avaer under året nytillkomna (ej från föregående år kvarliggande) sjukdomsfall. 
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Tab. 5. Antal avlidna vid försvaret år 1956 
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Tab. 6 a. Å ganisonssjukhusen Vårdade militära patienter år 1956 

Tab. 6 b. Samtliga å garnisonssjukhusen vårdade patienter år 1956 

1 Antalet vårdplatser för militära och civila patienter var för gig ar i allmänhet icke särskilt 
faatstftUt 
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Tab. 7. Läkarundersökningar av den till första flygutbildning inryckande personalen 
aren 1955—1956 

Tab. 8. Olycksfall i samband med flygning åren 1947—1956 

Tab. 9. Sjuktransportflygningar år 1956 

Utkom från trycket den 15 november 1957 
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