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Statens offentliga utredningar 1940

Kronolog—isk' forteckning

1. Betiinkande och forslag angiiende reglering av forsam- 17. Betiinkande med forslag till #ndrad lagstiffning an-
lingsindelningen i Stockholm och revision av den for glende s. k. rattfylleri. Norstedt. 93 s. K.
huvudstaden gillande lagen om firsamlingsstyrelse. 18. Betinkande med forslag angiende krigsfOrsikring a\'!
Av T. Wohlin. Hmggstrém. iv, 167 s. E. viss losegendom. Norstedt. 60 s. 3 ]

9. Betinkande angdiende omorganisation av arméforvalt- 19, Forslag till dndrad lagstiftning om straff for ﬁirsiik!‘
ningens sjukvirdsstyrelse m. m. Beckman. 77 s. Fo. till brott, Lund, Ohlsson. 81 s. Ju. ‘

3. Betinkande med forslag till dtgiirder for befordrande 20, Straffriittskommitténs betinkande med £orslag till lag-
av produktionen & enskilda skogar i vissa delar av stiftning om formogenhetsbrott. Norstedt. 251 s. Ju.
Norrland. Marcus. 260 s. Jo. ’ 21. Betiinkande angdende utfiirdande av samt ersiittning

4. Betiinkande med forslag till lag om krigsskadeersitt- for vissa likarintyg. Marcus. 60 s. S.
ning. Norstedt, 84 & H. 99, Socialvirdskommitténs betinkande. 1. Statistisk under-.

5. Promemoria med forslag till vissa dtgiieder mot miss- sikning angdende kommunernas flderdomshem. Beck-
bruk av tryckfriheten. Norstedt. 32 s. Ju. man., 98 8. S.

6. Betinkande angdende uppgirelse mellan Kungl. Maj:t 23. Betiinkande med forslag till lag med sirskilda bestim-
och kronan samt Stockholms stad rorande vissa mark- melser angdende statse och kommunalmyndigheterna
frigor m. m. i Stockholm. Beckman. 154 s. 8 pl. K. och deras verksamhet vid krig eller krigsfara m. m.

7. Betéinkande med forslag till lag med vissa bestimmel- Norstedt. 98 s. Ju.
ser om livforsiikring vid krig m, m. Norstedt. 83 s. H. 24, Betiinkande och fiorslag angdende statsbidrag till bygg-

8. Betiinkande med forslag till lag om #ndrad lydelse av nader for folkskoleviisendet m. m. Heggstrim. 85s. E
8 kap. strafflagen m,m. jimte dirmed sammanhing- 25. Straffrittskommitténs betinkande med forslag till ind-
ande forfattningar. Norstedt. 130 s. Ju. > ring av strafflagen for krigsmakten i vad den berdr

9. Betinkande med forslag till kungorelse angdende kon- tormigenhetsbrotten. Norstedt. 20 s. Ju.
troll & handeln med ost samt viss lagstiftning angi- 26, Betinkande med forslag till indrade bestimmelser an-
ende korvvaror, Hwmggstrom. 72 s. 8. giende bekimpande av smittsamma husdjurssjukdomar.

10. Svensk namnbok 1940, V. Petterson. 166 s. Ju. Marcus. 129, (2), 126 s. Jo. s

11. Betéinkande med forslag rorande offentliga riittshjilps- 27. Betiinkande med forslag till organisation av telegraf-
anstalter. - Heggstrom. 125 & Ju, iy ? verket. Goteborg, Elander. 135 s. 7|

12. Betiinkande med utredning och firslag angiende in- | 28, Betinkande angiende nppgorelse mellan Kungl., Maj:t
viittande av fritidsreservat for stidernas och de fiitt- och kronan samt Stockholms stad rorande Overstit-
bebyggda samhbiillenas befolkning, Beckman. 289 s. S8, hillariimbetets uppfirande & riksstatenm mi. m. Beck-

13. Statistisk utredning angiende forvaltningskostnader man.- 1158 8.

m. m. i konkurser. Norstedt. 26 s. Ju. 20. Lagridets utlitande sver processlagberedningens for-

14, Betinkande och forslag angdende forhéllandet mellan slag till rittegingsbalk. Norvstedt. 111 s. Ju.

arbetsuppgitter och l¢nestillning vid statens jlirnviigar. | 30. Betinkande med forslag rorande Gverging. till higer-
Del 1. Beckman, 247 s. K. | trafik 1 Sverige. Beckman. 110 s. K. 3

15. Betinkande med forslag rorande skiirgirdarnas behov | 31. Socialvirdskommitténs betinkande. 2. Statistisk under-
ay forbittrade kommunikationer. Del 2. Beckman. stkning rorande de erkiinda sjulkassorna. Beckman.

134 s. K. : 109 s, S,
16. Efterfrigan pd jordbruksprodukter och dess kiinslighet ' 32. 1938 drs hiilso- och sjukvirdssakkunniga. De yngre sjuk-
£or pris- och inkomstforindringar. Av H. Wold. Marcus. | huslikarnas avlonings-, arbets- och bostadsforhil-

144 5. Jo. landen. Av G. Ahlberg. Beckman. 67 s. 8.

Anm. Om siirskild tryckort ej angives, ir tryckorten Stockholm. Bokstiverna med fetstil utgdra begynnelsebok-
stiiverna till det departement, under vilket utredningen avgivits. t. ex. E. = ecklesiastikdepartementet, Jo. = jordbruks-
departementet. Enligt kungdrelsen den 3 febr. 1922 ang. statens offentliga utredningars yttre anordning (nr 98) utgivas
utredningarna i omslag med enhetlig firg for varje departement.
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Tell

Herr Statsradet och Chefen for Socialdepartementet.

Sedan 1938 ars hilso- och sjukvirdssakkunniga genom Kungl. Maj:ts be-
slut den 25 augusti 1939 bemyndigats till trycket befordra en av de sak-
kunniga &vigabragt utredning rorande de yngre sjukhusliakarnas avlonings-,
arbets- och bostadsforhdllanden, f& de sakkunniga hirmed till Herr Stats-
rddet overlaimna en av filosofie licentiaten G. Ahlberg verkstilld undersok-
ning p& grundval av det insamlade materialet.

De sakkunniga, som avse att framdeles ingd p& en nirmare belysning av
de vid undersékningen berorda forhallandena samt framligga forslag till
dtgirder i dmnet, hava icke haft anledning att fér nirvarande taga stillning
till i utredningen uttalade omdomen och slutsatser.

Stockholm den 29 november 1940.
Vordsamt
WILHELM BJORCK

J. B. JOHANSSON HJALMAR SVENSSON ERLAND voN HOFSTEN
P. ROUSTHOI G. ANKARSVARD






Inledning.

Prim#rmaterialet till den statistiska undersokningen for belysning av de yngre
sjukhuslikarnas avlonings-, arbets- och bostadsférhillanden utgéres av de frége-
formuldr, som i november 1938 utsindes till dels styresminnen (A-formulir),
dels sysslomiinnen (B-formulir) vid samtliga de av staten, landsting eller kommun
drivna sjukhus i riket, dir underordnade ldkare i allménhet finnas. Dessa
formuldr hava fogats vid utredningen sdsom bilaga. Vidare hava inforskaffats
utdrag ur taxeringslingderna for sjukhuslikarna i itta utvalda lin samt stéiderna
Stockholm och Goteborg, vilka uppgifter delvis lagts till grund for studiet av
avloningsforhillandena. Ifrdgavarande inkomstuppgifter avse kalenderdret 1937,
medan de i A- och B-formuliren limnade uppgifterna i allménhet hinféra sig
till forhdllandena den 1 november 1938.

Antalet av de i den allminna undersokningen ingidende sjukhusen och de
vid dem befintliga likarbefattningarna i underordnad stéllning framgar av tab. 1.
Endast i nagra fi, sirskilt redovisade fall saknas vid dessa sjukhus underord-
nade lidkare.

Totala antalet i undersokningen ingdende sjukhus dr 210 och antalet under-
ordnade likarbefattningar 809. Antalet auskultanter vid sjukhusen var vid
undersokningstidpunkten 98.

Den i tab. 1 anviinda indelningen av sjukhusen ansluter sig i stort sett till
den i »Forteckning pd svenska ldkare» gjorda.

Tab. 1. Oversikt dver antalet sjukhus och underordnade likarbefattningar.

Binnosefukhog Sana- | Lasarett | Ovriga
S Kommu- torier m. fl. sjukhus
tatens ST
ARtEY s ukBas U T R R e R T TR 23 8 41 107 31
Hirav utan underordnade likare .......... - 2 3 6 4
Befattningshavare:
T TRIcRTO 0 At i AN 18 3 — — —
S:ariakare D L5, UM BEEIILR B e e 37 — — — —
BagnRio Eane o). Soakn Saamel. S SERE. 8 — o= — S
Bitrkdande: TREarei 5 v, oo d folidnleigs i - — 5 — b 3
DN A O B e i o 1 n e s b T ks Bedians s e e — v 23 108 16
i e (3 AU 0 U Sty o SR M SRt — 11 21 162 16
%5 eller Bie undexliikare’ /L ooo . L0 TR — — 18 148 12
Amanuenser LMY 2N A SRRy, T 3 — h | 37 3
ExtralARamo. 0 s b gyl e dletd e sy il — — 30 1k
AssisteNTIBINES t . os oo hhies Soait s atas e s s atelk 1 — 2 61 4
. 0. ATNATIOOTISOT Y, s oo 55 - 5 Srovetthals b:'sh alecy WresyAliZs — — — 10 1
Pohlketina k] flcare S itk e Ly, 2 e sttt alien R i — o — 198 —
S:a befattningshavare 68 26 65 584 66
Auskualtanter (den 1 nov. 1938) ............ — 3 2 84 9
! Hirav 6 bitridande likare, 11 underlikare, 1 2:e underlikare, 1 amanuens, 2 extra-
likare och 2 assistentlikare.




Gruppen »Ovriga sjukhus» omfattar foljande slag av sjukvérdsinrittningar:

Antal
Antal under-
sjukhus  ordnade

likare

gl it T SRR SR B G o 4 7
EARIGrORREENIN . o TR SRR T B 5 9
BRRERBIPRRI I O b | S et S L Sy LS 5 14
Vardanstalter for kroniskt sjuka................................ 3 5
Enskilda sjukhus och sjukhem.................................. 4 4
S R R N L e e e SR S R S 3 11
LT A R G O R S M 7 16

Summa 31 66

Till gruppen i friga hava silunda hinforts ganska olikartade sjukvardsin-
rittningar, men ej heller ovriga grupper #ro fullt homogena. Sirskilt giller
detta gruppen lasarett m. fl., som i sig rymmer sjukhus med ganska skiftande
uppgifter, men Z4ven bland sinnessjukhusen och sanatorierna forekomma helt
naturligt vissa specialsjukhus med sirskilda uppgifter. Silunda har man be-
triffande sanatorierna att skilja mellan sjukhus for medicinska tuberkulosfall
(87 sjukhus med 58 underordnade likare) och sidana for kirurgiska tuberkulos-
fall (4 sjukhus med 7 underordnade likare). En mera specificerad indelning av
sjukhusen skulle emellertid knappast lita sig genomfora utan att materialet bleve
splittrat pd ett odverskddligt siitt. For de underordnade likarna vid lasaretten
meddelas dock i tab. 2 en indelning efter de olika avdelningar, vid vilka de #ro
verksamma. Aven vid denna indelning stoter man pd vissa svérigheter, enir
atskilliga nyanseringar forekomma betriffande befattningarnas natur. Det hin-
der silunda, att en och samma lidkare samtidigt har att skota patienter vid tvd
olika avdelningar (t. ex. kirurgisk avdelning och barnbordsavdelning) eller att
han samtidigt har poliklinisk tjinstgoring etc., men i den méan sidana omstin-
digheter synts vara av betydelse fér utredningen har pépekande dirav gjorts i
fortsdttningen.

Det insamlade statistiska materialet #r satillvida fullstdindigt, som ifyllda
formulir erhéllits frin samtliga styresmiin och sysslom#n. Diremot forekommer
det ej sillan, att nigon friga av en eller annan anledning limnats obesvarad.
Sirskilt ofta har antalet polikliniskt behandlade patienter fvensom antalet fran
annan avdelning remitterade patienter av brist p4 tillgéingliga siffror ej kunnat
uppgivas. Betriffande vissa andra uppgifter ligger det i sakens natur, att de
i manga fall endast kunnat mycket ungefirligt uppskattas (t. ex. daglig arbets-
tid och extrainkomster). I den man brister i uppgiftslimnandet synts bero pi
forbiseende eller missuppfattning, ha sirskilda kompletterande upplysningar i
viss utstrickning begiirts i efterhand, men for att icke onodigtvis fordroja ut-
redningen ha sddana uppgifter infordrats endast i de fall, d4 de ansetts av
visentlig betydelse for densamma. Antalet okinda data ir emellertid (bortsett
fran antalet poliklinik- och remisspatienter) relativt litet och utan betydelse for
understkningens resultat.

Undersdkningens syfte &r, i enlighet med riksdagens skrivelse, att belysa de
yngre sjukhuslékarnas avlonings-, arbets- och bostadsforh&llanden. Med hénsyn
hértill och till det insamlade primirmaterialets natur hava undersékningsresul-
taten sammanfattats i foljande fyra avdelningar:

I. Belastningen pa sjukhusen.

II. De yngre sjukhuslikarnas arbetsforhillanden.
B & » » inkomstférhdllanden.
V- % » » bostadsforhallanden.
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Tab. 2. Oversikt over antalet underordnade likarbefattningar vid lasarettens
olika avdelningar.

od Avdelning vid delade lasarett
e-
Befattning lade yn.

lasarett | kir. .| ped.| 6gon| 6ron| o. er

B. B.| Per-
Bitridande likare ...... - —| =l 1}=|=l=1=|—=|—=1 2] 2 )
Underlakare ..........-. 27 14| 16/ 13| 6| 6| 8| 4| 2| 8| 8| 6 |108
1:e underlikare.......... 25 1| 48118 2. 2| 2| 2[ 8| 2| 4] 8162
2:¢ eller 3:e underlikare..| 31 'l Lpr—=F 1 4] 2]148
AmisnneDE FINaEVERE o — 8| 8l 2prp |8 6Pt pael ) —pagi 8¢
Extralikane. i .\ J. dddi . 6 6l mlad i1 b b e e gt it ity 80
Assistentlikare .......... 3 30| 18|22 3| —| 1| 8|—|—|—] 1| 61
E o. amanuens.......... — il e ool gk iR d G | T et 1)
Polikliniklékare .......... — 8t —1 11 8 41 Ti—|—|—] 2 28
S:a befattningar| 92 |161|151(°44 |21 |16 (28 |19 | 7| 8 14 | 23 | 584
Auskultanter ............ 1 44| 15| 5| 5| 2| 8| 2|—| 21 2] 3| 84

1 Gruppen »dvriga» omfattar 5 underordnade likare vid gymn. och ortopediska avdel-
ningar, 1 vid reumatisk, 2 vid neurologisk, 4 vid neuro-kirurgisk avdelning, 1 vid kir.
tuberkulosavdelning, 2 vid neurosavdelning, 4 vid psykiatrisk och 2 vid patologisk av-
delning samt 2 likare vid nervpoliklinik.

2 Hirav en »oavldnad underlikare».

8 Hirav 5 underlikare vid avdelning med vardplatser.

I den forsta av dessa avdelningar tages varje sjukhus, respektive sjukhusav-
delning, i betraktande med avseende pd patientantal och likarantal samt delvis
dven i friga om de underordnade likarnas arbetstid, i de tre semare avdelnin-
garna dter tas de med de skilda befattningarna forenade villkoren upp till be-
handling.

I. Belastningen pd sjukhusen.

D& det giller att bilda sig en uppfattning om sjukhuslidkarnas arbetsborda
kan man forfara pd olika sitt. Den mest konkreta uppfattningen erhalles mé-
hinda genom att taga i betraktande den dagliga arbetstiden jimte jourfor-
hallandena, s& som gjorts i undersdkningens avdelning IL Emellertid kan
man fven sitta likarantalet i relation till antalet patienter och behandlingar
och pi si sitt skaffa sig en annan mitare pa arbetsbordan. Hirvid moter
man dock den svirigheten, att man stringt taget har att samtidigt taga hin-
syn till sdvidl antalet virdade patienter som antalet nyintagningar évensom
i forekommande fall antalet polikliniska patienter och antalet konsultationer
frin annan avdelning (remisspatienter), vartill slutligen kommer, att de be-
handlade fallens natur kan vara i viss méan skiftande dven vid till namnet
likartade sjukhus (respektive avdelningar). Sagda omstéindigheter &ro dgnade
att minska jimforbarheten och foranleda, att sidana matt som ‘medelantalet
vardade per likare etc. icke kunna bli fullt signifikativa. De antydda svirig-
heterna komma for Gvrigt dven till synes i det cirkuldr, som av medicinalsty-
relsen den 22 juni 1938 utsindes till direktionerna for samtliga lasarett och
sanatorier i riket och vari det heter, att erfarenheten visat, att faststillandet
av det behdvliga antalet underlikare vid ett sjukhus enbart enligt den tidigare
(1931) framférda principen, att »en viss proportion mellan & ena sidan antalet
vardplatser och 4 andra sidan antalet underlikare bor foreligga», visat sig
mindre lycklig, &tminstone i den mén det giller lasaretten. Liampligare syntes
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det medicinalstyrelsen vara att till grund fér berikningen av det erforderliga
antalet underldkartjinster (vid odelade lasarett samt medicinska och kirurgiska
avdelningar) ligga antalet nyintagna patienter. Tankegingen bakom denna an-
visning torde vara, att det mesta arbetet med en patient orsakas vid intagningen
(diagnos och journalféring, eventuellt operation vid akuta fall ete.) och att forst
i andra hand antalet inneliggande patienter #r bestimmande for arbetsbordans
storlek. Visserligen skulle, vid konstant medelvirdtid, antalet virdade std i
direkt proportion till antalet nyintagningar, och det skulle di vara likgiltigt,
vilken norm man anvinde, men d& vardtiden for en patient till en viss grad
torde fi anpassas dven efter de yttre omstiindigheterna, t. ex. antalet tillgéing-
liga vardplatser, fir man rikna med att medelvirdtiden till £5ljd hirav kan pé
ett systematiskt sétt vixla frAn ett sjukhus till ett annat, vilket ocksi vid nir-
mare undersdkning visar sig vara fallet. Problemet att finna en #ndaméilsenlig
norm for berikning av likarantalet fir slunda mera komplicerat, in vad man
pd forhand kunde vinta. De i det foljande framlagda siffrorna #ro avsedda att
giva en uppfattning om, vilka relationer som faktiskt foreligga mellan de tre i
det foregdende berérda antalen, nimligen antalet likare, antalet virdade och
antalet nyintagna patienter, samt vilka variationer som forekomma i proportio-
nerna mellan dem. Dessutom har ett forsék gjorts att siitta antalet arbets-
timmar i relation till patientantalet.

Liikarbehovet enligt medicinalstyrelsens cirkuliir och enligt
styresminnen.

Det kan att borja med vara av intresse att undersidka, i vad man det likar-
antal, som beréknats pd grundval av de i medicinalstyrelsens cirkulér angivna
preliminira normerna, motsvaras av de faktiska forhallandena. Dessa normer
ha angivits for odelade lasarett samt for kirurgiska och medicinska avdelningar
dvensom sanatorier, medan for specialavdelningarna vid lasaretten behovet av
underlikare »anses icke kunna siffermissigt fastslis med hinsyn till de viixlande
forhallanden, som hirvid rdda i den &ppna sjukvirden». (Betriffande sinnessjuk-
husen gbres intet uttalande i cirkuliret, men medicinalstyrelsen har i mars 1939
sdrskilt uttalat sig om behovet av Gkat likarantal vid dessa sjukvardsinrétt-
ningar, jfr not sid. 20).

Enligt medicinalstyrelsens anvisningar béra tills vidare foljande normer foljas
vid berdkning av det erforderliga antalet underlikartjinster:

»P4 kirurgisk avdelning eller odelat lasarett anses underlikare erforderlig,
ndr antalet for vérd inskrivna under ett &r Gverstiger 800, men som regel torde
sddant behov anses foreligga redan for 700 vardade. P& medicinska avdelningar
bor underlikare anstillas, nér patientantalet per &r Gverstiger 600.

Ytterligare ldkarkrafter anses erforderliga, nir patientantalet per ar fordelat
pd samtliga avdelningens eller sjukhusets likare Gverstiger 700—800, 4 de me-
dicinska avdelningarna 600.»

Betréffande sanatorierna heter det:

»En underlikare anstilles vid ett patientantal av 60 & 65, tvd underlikare
anstillas, d4 patientantalet uppgér till 120; vid hogre patientantal beriknas en
underlidkare for varje 100-tal patienter 6ver 120.»

Faststiillande av de »kritiska> patientantalen har alltsd vad betriffar de ode-
lade lasaretten samt de kirurgiska avdelningarna blott kunnat ske approximativt.
Betraktar man emellertid i huvudsaklig Gverensstimmelse med anvisningarna
siffran 750 sisom det hogsta antal nyintagna patienter, som bér komma pé varje
likare under loppet av ett 4r, si erhillas nedanstiende tabeller 3a) och 3 b),
dér genom en trappstegslinje markerats den griins under och till véinster om vilken
inga frekvenser finge falla. Som man finner, #r detta onskemal dock langtifran
uppfyllt. Ej mindre #n 31 av de 52 odelade lasaretten ha firre antal under-
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Tab. 3. Vissa sjukhus respektive sjukhusavdelningar fordelade efter drliga antalet
nyintagna patienter (1937) samt antalet underlikare (1 nov. 1938).

a) Odelade lasarett.

Antal sjukhus med vidstiende patient-
Antal under dret nyintagna antal och nedanstfende antal underlikare | Summa
patienter
0 1 2 3
O— YV .. it vl BTSN BRr S 2 — — — 2
BO—1600" . .o o 1. 5uiadn AW FESA G &l 012 — LX) 14
V00— 200 oo s b ot nl Udun N s = 49 4 - 13
R00—-F 000 1, FL. ot Dol Toa il EENTANS SE —_ o2 614 42 18
300087700 . coT . L SN SN S e —_ — &2 28 5
Summa 3 23 20 6 1052

Vid detta lasarett en extralikare.
Vid ett av lasaretten dessutom en assistentléikare.
Vid detta lasarett dessutom en sanatorieavdelning med hiir ej inriknat patientantal.
Vid tva av lasaretten dessutom en extraliikare.
Vid ett av lasaretten dessutom en extralikare.
Vid 5 av dessa lasarett finnas ytterligare foijande likarkrafter: a) en oronlikare,
b) en rontgenlikare, ¢) en Ogonlikare samt en assistentliikare, d) en extraliikare, e) en
assistentlikare.

7 Vid det ena av dessa lasarett dessutom en rontgenlikare, vid det andra en extra-
likare.

1
2
3
4
5

6

8 Vid det ena av dessa lasarett dessutom en konsulterande rontgenspecialist. — Styres-
mannen vid detta lasarett har for dvrigt bifogat nagra kommentarer, vilka fortjlina att hiir
atergivas!

»Betriiffande fragan hur man skall beriikna antalet underlikartjinster torde man ej hir
helt fa utgd fran antalet nyinskrivna per ar. Jag vill som exempel peka pd hur barn-
bordsavdelningarna inverka. Vid Virnamo lasarett ha vi for nirvarande cirka 300 nor-
mala férlossningsfall per ar. Savil journalféring som behandling av dessa patienter verk-
stilles helt av barnmorskan. Genom beslut av lasarettsdirektionen erhaller dven spid-
barnen inskrivningsnummer, salunda ytterligare 300 friska barn. For vart Jasarett bor
salunda vid beridkningen av underlikarebehovet 600 nyinskrivna dragas bort fran ars-
antalet.»

Dia totalantalet registrerade nyintagningar dr 3 276, skulle alltsa den signifikativa siffran
vara cirka 2 700 med pafoljd att lasarettet skulle placeras en ruta hogre upp i tabellen,
om ingen hiinsyn tages till det merarbete, som barnbirdsavdelningen kan fororsaka kirurg-
underlikaren.

9 Vid ett av dessa lasarett dessutom en rdntgenlikare.

10 Bt odelat lasarett, niimligen Hissleholms, som ppnades for drift forst under 1938,
har ej medtagits i tabellen. — Av de fyra sjukstugorna, vilka betraktas som jimférliga
med lasaretten, ha tva ett antal nyintagna patienter, som Sverskrider »maximiantalet» 750.

likare #n vad de angivna normerna fordra, och hirvid skulle vid fyra av dem
antalet likare behova 0kas med tvd. Och vid de kirurgiska avdelningarna synas
de faktiska forhallandena #n mer avvika frdn de normerade, i det vid 22 av
sammanlagt 34 avdelningar ldkarantalet understiger det sisom erforderligt an-
givna, hidrav i 8 fall med tvd enheter, i 2 fall med tre enheter samt i ett fall
med ej mindre #n fyra enheter.! Betriffande tab. 3 #r dock att mirka, att i

1 D& det kan vara av intresse att erfara, i vad maén de anforda resultaten modifieras,
direst den i medicinalstyrelsens cirkuldr f6r odelade lasarett och kirurgiska avdelningar
angivna hdgre numeriren 800 ligges till grund for berikningarna i stillet for som ovan
750, meddelas hir de viktigaste konsekvenserna av en sidan #ndring av klassindelningen
i tab. 3a) och 3b). For de odelade lasaretten befinnes det att alltjimt 24 sjukhus utvisa
for litet antal underlikare, varvid i 4 fall likarunderskottet uppgér till tvd enheter. Vid
de kirurgiska avdelningarna visar sig antalet underlikare for litet i 20 fall, varvid under-
skottet beléper sig till tva i 3 fall och till tre i likaledes 3 fall.




b) Kirurgiska avdelningar.

Antal sjukhus med vidstdende patientantal och
Antal under féret nyintagna nedanstdende antal underlikare Summa
patienter
0 1 2 3 4 b
0= @00 52008 L — s -— — —_ = —
T00—Lipll, ol s S — 1 19 — - —
1ot ==22b0 S5 L 20 s el —_ | — — — g
8 200—3 000 ..y, o — 36 ‘4 1 AE 11
BSI000=3700,. . + 5 sl — = 5:5 ‘4 3 1 13
87604800 ., .5, 5. — o Pl 23 — o
4500—5250 .............. e = — 2 —_ =
5250—6000 .............. = #2 —_ o, — s 1
Summa, — 2 14 13 £ 1 34

1 Vid en avdelning dessutom en assistentlikare.

? Vid denna avdelning dessutom en extralikare.

3 Vid en avdelning dessutom en extraliikare och en assistentlikare.

¢ Vid vardera av tva avdelningar dessutom en assistentlikare.

® Vid en avdelning dessutom en extralikare,

% Vid denna avdelning dessutom en assistentliikare.

7 Klinikerna vid 6 av de storre lasaretten, nimligen Serafimerlasarettet, Sabbatsbergs
sjukhus, Maria sjukhus, Sahlgrenska sjukhuset samt universitetssjukhusen i Uppsala och
Lund ha ej medtagits i tabellen, eniir férhallandena vid dem ej synas fullt jimforbara
med dem vid ovriga sjukhus. Behovet ayv likarkrafter vid de nimnda storlasaretten tiickes
nimligen reellt i stor utstriickning genom forefintligheten av ett antal amanuens-, extra-
likar- och assistentliikarbefattningar.

forekommande fall extraldkare och assistentlikare ej inriknats, enir cirkuliret
tydligen avser antalet underlikartjinster. Antalet extralikare respektive assistent-
lékare framgir emellertid av noterna; detsamma giller vissa lasarettslikare vid
specialavdelningar inom f6r ovrigt odelade lasarett.

Vid de medicinska avdelningarna synas, av tab. 3 ¢) att doma, de faktiska for-
hallandena betydligt gynnsammare #n vid de kirurgiska avdelningarna och de
odelade lasaretten. Endast i 5 fall av 32 understiger niimligen likarantalet det
sdsom erforderligt berdknade.

For sanatorierna slutligen erhdlles sammanstéllningen i tab. 4.

Som man finner, understiger antalet underlikare vid 15 av de 37 sanatorierna
det som erforderligt beriknade med en enhet. Vid de 4 i tabellen ej upptagna
sanatorierna for kirurgisk tbc visar sig med samma berdkningsgrund antalet for
lagt i 3 fall.

For de sjukhus och avdelningar, vid vilka enligt tab. 3 och 4 inrittande av
ytterligare underlikartjinster ufiver eventuella foréndringar av extraldkar- och
assistentlikartjéinster vore motiverade, har upprittats en sirskild sammanstill-
ning, tab. 5, som utvisar, dels den erforderliga dkningen av antalet underlikar-
tjdnster enligt cirkulidrets normer, dels dven hur stor dkningen borde vara enligt
styresmiinnens uppfattning, sidan den framgar av punkt 3 i A-formuléret.

Sammanfattningsvis erhdlles av tab. 5 det resultatet, att vid de sjukhus och
avdelningar, som tabellen omfattar (de kirurgiska och medicinska avdelningarna
vid de storre lasaretten dock oriknade), skulle med hénsyn till cirkulirets normer
foreligga en brist pd inalles 72 likare. Vid de sjukhus och avdelningar, dir en-
ligt de gjorda berdkningarna lidkarbrist foreligger, ha vederbérande styresmin
dock ej ens i hilften sd stor utstrickning uttalat sig for 6kning av likarantalet.



¢) Medicinska avdelningar.

Antal sjukhus med vidstiende patientantal och

Antal ander dret nyintagna nedanstiende antal underlikare
patienter

1 3 4

Summa

600—1 200

1200—1 800
18002400 ...l... coe e — — 54 62 &9 — 9
2400-3000 .............. — — — %q — - 1
J.000—3600 .. ... vos. e maiie — — — — - 1 1
Summa 1 4 18 b 3 1 832

! Vid denna avdelning dessutom en extraliikare.

? Vid en av avdelningarna dessutom en extralikare, vid en annan en assistentlikare.

% Vid en avdelning dessutom en assistentlikare.

4 Dessutom vid en avdelning en extralikare, vid en annan en extralikare och en
assistentliitkare och vid fem av de ovriga vardera en assistentlilkare. I ett av de sist-
nimnda fallen finnes vidare en hiir ej inriiknad underlikare, som blott iir anstilld 6
manader av aret.

5 Vid den ena avdelningen dessutom en assistentlikare, vid den andra tva assistent-
likare.

6 Vid den ena avdelningen dessutom en extralikare, vid den andra en assistentlikare.

7 Vid denna avdelning dessutom en assistentlikare.

8 De medicinska avdelningarna vid foljande 6 storlasarett ha ej inriknats i tabellen:
Serafimerlasarettet, Sabbatsbergs sjukhus, Sjukhuset S:t Erik, Sahlgrenska sjukhuset samt
universitetssjukhusen i Uppsala och Lund. (Jfr anm. till tab. 3 b).

Visserligen fir siffran 29 mihinda snarast betraktas som minimisiffra, enér ldkar-
behovet ej alltid ndrmare preciserats, men det kan dock ej fornekas, att det lik-
vil rdder en viss divergens mellan omfattningen av de krav, som synas styres-
minnen rimliga, och dem som framkomma vid en schematisk tillimpning av
cirkuldrets anvisningar. Orsakerna till denna divergens kunna vara atskilliga.
En av de viktigare torde emellertid vara, att den schematiska metoden ju endast
beaktar den kvantitativa sidan av patienttillstrémningen, medan i sjidlva verket

Tab. 4. Sanatorierna (for medic. the.) fordelade efter medelantalet virdade per dag
(1937) samt antalet underliikare (1 nov. 1938).

Antal sjukhus med vidstiende patientantal och
Medelantal virdade per dag nedanstiende antal underlikare Summa
0 & 2 3 4 5

- BB vt e . s 2 2 — — — — 4
684130, Mt n S LAl 8 il — — — 10
360 g S LA L o M S — i = == —_— 14
2380 T R AT — — 5 1 = - 6
SRNLAR0 . el R & = — e 2 — 1 3
Summa| 3 17 13 3 — 1 37

1 Vid Akademiska sjukhusets i Uppsala centralsanatorium finnas dessutom tva assistent-

likare. (En amanuens #r diremot inriknad i antalet underlikare.)
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Tab. 5. Oversikt dver beriikningar riorande likarbehovet vid de sjukhus och avdel-
ningar, dir likarantalet enligt cirkuliirets anvisningar borde utikas.

Aktuellt likarantal| Erforderlig 6kning av likarantalet
7 s
3 > 3 (samtliga Gver-
Sjukhus respektive avdelningar AR e ! j ) et
liikare) enligt cirkuliiret ! e
Odelade lasaretb..i........ o000 .. 60 25 12
Kirurgiska avdelningar® ............ 65 29 8
Medicinska avdelningar®............ 9 3 2
BONABOTION LT 4 8 ds Finm s amramsad for o 38 15 7
Summa 172 2 29

! Enligt cirkuliérets normer motiverade foriindringar av assistentlikar- och extralikar-
tjiinster till underlikarbefattningar #iro hiir ej inriknade.

? Det bdr uppmiirksammas. att de hir angivna siffrorna endast avse de sjukhus och
avdelningar, diir likarantalet enligt cirkuldret #r for litet samt att »storlasaretten» ej in-
riknats (jfr den fbljande not 3). Inriknas samitliga sjukhus och avdelningar av de slag,
som upptagits i foérspalten, erhallas enligt tab. 6 siffran 65 i stdllet for den hiir angivoa
siffran 29 sisom uttryck f6r det sammanlagda ytterligare behovet vid ifrigavarande sjuk-
vardsinrittningar.

3 Klinikerna vid vissa stdrre lasarett (jfr not 7 till tab. 3 b och not 8 till tab. 3 ¢) ha
hiir ej tagits i betraktande.

forhdllandena vid olika sjukhus kunna vara ganska vixlande #ven ifriga om
sjukdomsfallens natur m. m. Vad sirskilt betréiffar de kirurgiska avdelningarna,
s kan det formodas, att till dem anslutna barnbordsavdelningar i vissa fall in-
verka pad ett menligt sitt vid de schematiska beriikningarna (jfr not 8 till tab. 3 a),
sd att det angivna patientantalet blir vilseledande. Tillimpningen av schemat
stoter dérfor i praktiken pd vissa svarigheter. Detta torde ocksd i de flesta fall
vara forklaringen till, att (som det visat sig vid nirmare granskning av A-formu-
liren) styresminnen ofta underldtit att direkt besvara frigan, hur stort antal
likare som skulle erfordras, om cirkulidrets normer tillimpades. Det fortjinar i
detta sammanhang dven papekas, att vid vissa av de odelade lasaretten finnes
mer dn en overlidkare, néimligen i tre fall siirskild rontgenlikare och oron- respek-
tive Ogonlikare i vardera ett fall. S&dana omstéindigheter kunna givetvis dven
bidraga att minska den jamférbarhet mellan olika sjukhus, vilken #r forutsitt-
ningen for att det erforderliga ldkarantalet skall kunna beriiknas efter schema-
tiska grunder.

Att den kvalitativa beskaffenheten av de nyintagna sjukdomsfallen spelar en
viss roll vid faststiillande av det faktiska likarbehovet synes i viss man framgi
ocksd dirav, att dven vid de sjukhus, ddr enligt cirkuliret ingen 6kning av
likarantalet skulle vara erforderlig, har styresmannen i inalles 19 fall vid de i
det foregdende betraktade slagen av sjukhus och avdelningar uttalat dnskan om
inrdttande av nya tjdnster.

I tab. 6 meddelas en allmin oOversikt Over det av styresménnen uppgivna
lékarbehovet, sdlunda ej blott for de sjukhus och avdelningar, som beréras av
cirkuliirets anvisningar, utan dven for sinnessjukhusen, specialavdelningarna vid
lasaretten samt gruppen »G6vriga sjukhus». De kirurgiska och medicinska klini-
kerna vid »storlasaretten» hava givetvis medriknats i denna tabell.

Siffrorna i tab. 6 kunna visserligen ej betraktas annat #n som approximativa,
dd ndmligen styresminnens svar pd frigan »Anser Ni nuvarande antal under-
ordnade ldkare ldmpligt avvigt?» ofta avgivits villkorligt eller utan néirmare
precisering av ldkarbehovet. Sdsom matt pad storleksordningen av behovet av
ytterligare underordnade ldkarbefattningar torde de dock utan tvivel kunna an-



AT L ARt Y

== oo

11

Tab. 6. Oversikt dver styresmiinnens uppgifter rérande utvidgningshehovet.

Erforderlig
Anstalter f0r sinnessjuka .. vviom s’ A ahRieEE. i S0 ot eREA s« oaaters b 23
» ».ii taberkulossitikars 5. . b. , it I IO St (RS MRS T B LS 12
Lasarett: odelade samt medicinska och kirurgiska avdelningar.......... 53
- ;" oyrigaiavdelniiigar”. | SLaT SRR SN st s SRR L L s Ot 31
Ovriga anstalter'#8r kioppsligh sjulsh il o, oot e toavaadt do il 9
Summa 128

vindas, och det framgir sdlunda, att enligt styresménnens uppfattning ett aktuellt
utvidgningsbehov foreligger, vilket uppgar till omkring 130 underordnade ldkar-
befattningar.

Utvidgningsbehovets storlek enligt anvisningarna i medicinalstyrelsens cirkulér
har, som av det foregiende framgatt, endast kunnat angivas for vissa slag av
sjukvardsinrittningar, men de siffror, som dirvid erhallits for det ifrdgavarande
likarbehovet, torde i varje fall i det visentliga kunna anses vara av samma
storleksordning som de pad grundval av styresmédnnens uttalanden erhillna, ehuru
anvisningarna om utvidgningsbehov enligt cirkuléiret och enligt styresménnen lingt-
ifrdn alltid Overensstimma i de enskilda fallen.

Beriikning av likarbehovet med hinsyn till arbetstidens 1ingd.

Vill man s6ka bilda sig en objektiv uppfattning om det faktiska likarbehovet
vid ett sjukhus, ligger det niira till hands att taga i betraktande den arbetstid,
som A4tgAr for sjukvardens bedrivande. Uppgifter om de arbetstider, som falla
p& varje underordnad likare, ha inhidmtats genom A-formuldren. I ett féljande
avsnitt redogdres for, hur dessa individuella arbetstider fordela sig, men det kan
vara anledning att hir speciellt taga upp frigan, huruvida nidgon bestimd rela-
tion foreligger mellan patientantalet vid ett sjukhus 4 ena sidan och den sam-
manlagda dagliga arbetstiden for samtliga underordnade likare tillhopatagna &
andra sidan. I samma min sambandet ifrga visar sig utpriglat, kan man
nédmligen betrakta patientantalet som en signifikativ mitare pid arbetsbordans
storlek. 84 som av det foljande skall framgd, 4r nidmnda samband dock ej, &t
minstone ej genomgdende, tillrickligt entydigt for att erbjuda fullt siker grund-
val for de kvantitativa berikningar av likarbehovet som hir asyftas. 1 tab. 7
har for de férut behandlade slagen av sjukhus och avdelningar beriknats
medelarbetstiden dels i tjinsten, dels inklusive Ovrig arbetstid, for vilken sir-
skild ersiittning utgir, for samtliga underordnade likare tillhopa. T denna tab.
ingd givetvis ej de sjukhus, for vilka uppgifter om ldkarnas arbetstider saknas,
men dven for ovrigt har f6r homogenitetens och jimférbarhetens skull vissa ute-
slutningar gjorts. Slunda ha exempelvis de sjukhus respektive avdelningar utgall-
rats, dir mer #n en Overlikare finnes. Det &4r nédmligen att mirka, att over-
likarnas egen arbetstid ej dr inrdknad i tab. 7, och den arbetstid, som dér redo-
visas, ir sdlunda den sammanlagda dagliga arbetstiden ufiver cheflikarens eget
arbete. Som man finner av tab. 7 och diagrammen I—III, visar sig nu den ifriga-
varande arbetstiden visserligen i genomsnitt vixa med okat patientantal, men
de anférda siffrorna #ro hiirvid l&ngtifrdn alltid tillimpliga i det enskilda fallet,
ty vid ett och samma patientantal kan den totala arbetstiden variera ritt avse-
viirt vid olika sjukhus. Detta torde i viss man kunna forklaras sd, att arbets-
tiden delvis miste anpassa sig efter det faktiska likarantalet, i det den samman-
lagda arbetstiden for ett visst antal likare ej girna kan pressas Gver ett visst
maximum utan arbetet dirfor, om patientantalet dr stort, i nodfall miste forceras
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Tab. 7. De underordnade likarnas sammanlagda dagliga medelarbetstid vid
vissa sjukhus med hiinsyn till patientantalet.

a. Lasarett, nyintagna.

Odelade lasarett Kirurgiska avdelningar Medicinska avdelningar
nyi:t:?nlaﬁg;fi:llter Autar | Atvetstid, tim. | oo | Arbetstid, tim. |, | Arbetstid, tim.
SURhUS); ingten| total [TUKBUS: tiinsten| total [TUERUS; piinsten| total
== 000", 5.5 — - — — — — 1 85 85
500—1000 ...... 3 Vi (] — — — 3 136 136
1000—-1500 ...... 8 96 104 3 175 175 9 22'3 240
1500—2000 ...... 8 118 123 - —_— — 9 269 283
2000—2500 ...... 11 175 183 3 237 242 8 31's 334
2500—3000 ...... 7 211 228 8 29's 318 o — —
3000—3500 ...... 2 223 265 ) 357 369 1 420 500
3500—4000 ...... 2 260 263 6 283 317 — — —
4000—4500 ...... = — - 2 360 380 — — —
4500—5000 ...... = — - o — — — — —
5000—5500 ...... — — — 2 420 443 — — —
b. Lasarett, virdade.
Medelantal dagligen
virdade patienter:
20— 8Os as Do — - b= = ot o 1 85 85
40-="b8\ @ . ik 5 78 78 1 210 210 - — -+
60— 79, congons 9 102 108 2 153 153 5 154 160
80— 99... ... -l 6 137 14-4 2 210 210 10 239 252
100=1195 10 . .05 10 177 192 3 248 281 4 248 2670
120—139.......... 6 208 21'5 o 297 821 8 341 360
140—159.......... 2 135 135 10 306 322 3 310 347
1601719 ; i crone wvaierd 2 283 320 5 383 406 — e —
180r 1990 5 fti ). oo 1 330 355 1 46'5 485 — — —
200=219.. . siscies s — — - 3 380 39's — — —
¢. Sanatorier, nyintagna. d. Sanatorier, vardade.
Antal drligen Antal AEhambEs im, Medelantal dagligen | Antal drbetstid, tim.
nyintagna patienter |sjukhus(™ virdade patienter |sjukhus|T
i tjdnsten total i tjinsten| total
A400. 5 R 1 60 60 = B0. . 1 60 60
100—200........ b g @ 50—100........ 2 75 75
200—300........ 8 81 84 100—150, ... ... 12 T 79
300—400........ 4 150 153 150—200........ i 160 160
400—500........ 4 16's3 134 200—250........ 9 153 1671
500—600........ b 166 174 250—300........ 1 250 250
600—700........ — — - 300—350. ....... 2 258 260
700—800.: .; 5. .. 1 285 28'5

pa ett sitt, som mahidnda kan vara till men f6r dess kvalitet. I ovrigt kunna
givetvis dven en mingd andra faktorer medverka till den delvis bristande sam-
gdngen mellan patientantal och arbetstid. Bland annat kan ju overlikarens
andel i sjukvardsarbetet vara i nigon mén varierande, sjukdomsfallens natur
kan vixla frdn ett sjukhus till ett annat o. s. v.
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Medelantal vérdade per dag.




Diagram IIL. (Sanatorier.)
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Antal arligen nyintagna patienter.

Medelantal virdade per dag.

Av tab. 7 och diagrammen I—III kan man emellertid (sndr som for de
kirurgiska avdelningarna, vilka visa alltfoér stora oregelbundenheter i diagram-
men) erhélla en tdmligen god uppfattning om vad ett visst patientantal i regel
inneb#r ifrdga om arbetsborda for de yngre sjukhuslikarna. Och utgir man
frin det Onskeméilet, att deras medelarbetstid i tjinsten pd sin hjjd ma uppgd
till ett visst antal timmar, s& kan man med ledning av det samband mellan
patientantal och arbetstid, som askadliggéres av de i diagrammen dragna rita
utjimningslinjerna ?, erhélla ungeférliga siffror pd de »kritiska» patientantalen.
Sdsom exempel anges nedan de siffror, som svara mot antagandet, att medel-
arbetsiden maximeras till 8 timmar (jourtjinst ej inrdknad)?:

2 underlikare be-
hévas, dd nedanstdende

Sjukhus ete antal dverskridas

3 underlikare be-
hovas, dé nedanstiende
antal dverskridas

4 underlikare be-
hovas, dd nedanstdende
antal Gverskridas

drligen dagligen firligen dagligen drligen dagligen

nyintagna | vdrdade | nyintagna | virdade | nyintagna| virdade
Odelade lasarett............ 1 050 60 2 150 105 3200 150

Kir savdelningar.. . Cd oot o ? ? ? 602 2000 1052
Med. avdelningar .......... ? 30? 800? 65 1500 95
Bonatamer s, N, il st 210 115 450 220 690 330

En motsvarande berdkning kan dven goras med utgdngspunkt frin en t. ex.
7 timmars medelarbetsdag som maximum, men siffrorna anges ej hédr, di4 nim-
ligen en liknande berdkning Aterkommer sid. 16.

Vid vilken grins en underldkare kan anses erforderlig under de antagna for-
utséittningarna kan ej med ndgon storre sikerhet utsigas med ledning enbart
av det foreliggande materialet. Det torde emellertid i varje fall framgd av tab.
7, att det erforderliga likarantalet inklusive overlikaren ej ar direkt proportio-
nellt mot patientantalet; snarare giiller detta antalet underordnade likare enbart.

1 Ifrigavarande linjer #ro de regressionslinjer, som erhallits i samband med de i noten
4 sid. 15 angivna korrelationsberikningarna.

2 Det mé& betonas, att den maximala medelarbetstiden endast uppnés i de fall, di patient-
antalet nirmar sig de »kritiska» numerérerna.
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En jamforelse mellan de »kritiska» patientantal, som framkomma i den nyss
gjorda sammanstillningen, och de som angivits i medicinalstyrelsens cirkulir
synes ge vid handen, att de sistnimnda satts nigot i overkant och att en mo-
difikation p& denna punkt vore berittigad. (Det kan fortjina att &n en ging
pipekas, att i det ovan ifrfigasatta maximibeloppet for medelarbetstiden ej in-
riknats jourtjdnst och dylikt).

Som foérut framhallits, 4r det emellertid ej mdjligt att i det enskilda fallet
med ndgon storre grad av exakthet fastsld hur ménga arbetstimmar, som mot-
svara ett visst patientantal. Detta giiller vare sig man ldgger antalet nyintag-
ningar eller antalet virdade till grund. Det kan emellertid, med hiinsyn till de
svarigheter som berdras i cirkuliret, vara av intresse att i detta sammanhang
undersoka, vilketdera av de bida patientantalen, som visar det starkaste sam-
bandet med arbetstiden. Det framgir vid ett ndrmare teoretiskt studium, att
sambanden ifriga kunna betraktas som ungefir lika starka’; dock synes genom-
giende antalet virdade vara ett ndgot mera signifikativt métt pd arbetsbordans
storlek. Att detta silunda ej giller blott sanatorierna utan dven lasaretten kan,
pd grund av de synpunkter som framtratt i cirkuldret, synas dverraskande.

Ett mera summariskt uttryck fér arbetstidens beroende av patientantalet kan
man erhélla genom att siitta det totala patientantalet vid varje slag av sjukhus,
respektive avdelningar, i relation till totalantalet arbetstimmar for de underord-
nade likarna. Detta har gjorts f6r de i tab. 7 behandlade sjukhusen, varvid
foljande Oversikt erhallits:

Tab. 8. Likarantal, patientantal och daglig arbetstid vid vissa sjukhus.

Odelade | Kirurgiska|Medicinska

lasarett |avdelningar|avdelningar Sanatorier

}
cAntalsdveriflare. o0 el SRRt k. v fapia 41 34 31 28
» underordnade ldkare .................... 71 108 92 45
» nyintagna patienter per &r .............. 85620 |105070 50 290 9417
» vardade patienter per dag .............. 4189 4776 3202 4819
»  arbetstimmar i tjinsten per dag ........ 629 1034 789 343
» nyintagna/antalet arbetstimmar .......... 136 102 64 275
»  véardade/antalet arbetstimmar ............ 617 46 41 140

Det framgir av denna tabell exempelvis, att ett antal av 136 arligen nyin-
tagna patienter vid odelat lasarett i genomsnitt innebir en arbetstimme dagligen
(for underordnad ldkare) o. s. v. Utgdr man sélunda liksom ovan frdn en
daglig arbetstid pa 8 timmar sisom maximum for en underlikare, si kan man
alltsi med hjilp av tab. 8 berikna de »kritiska» patientantalen sd som gjorts i
efterféljande schema, dir inom parentes dven angivits de antal, som motsvara
antagandet av en maximal medelarbetsdag pd 7 timmar:

1 Miites sambandets grad med den s. k. korrelationskoefficienten, som vid absolut sam-
band har sitt maximiviirde = 1, si fas

Odslado Kir. avd., Med. avd. Sanatorier
lasarett
Korrel. mellan arbetstid och antal nyintagna .... 078 045 066 078
~ Korrel. mellan arbetstid och antal virdade ...... 083 057 071 087

Arbetstiden #r hirvid arbetstiden i #jansten. (Korrel. f6r fotala arbetstiden med antalet
nyintagningar #r vid odelade lasarett = 0'79). — Som forklaring till att sirskilt vid de
kirurgiska avdelningarna antalet virdade visar pétagligt starkare samband med arbets-
tiden kan tinkas inverkan av BB-avdelningarnas patientnumertirer. Dessa avdelningar fa
niamligen pd grund av jimforelsevis kort medelvardtid stérre inflytande pa siffrorna for
antalet nyintagningar én pd medelantalet vardade.

1890 39 = 2




Sjukhus ete.

2 underlikare be-
hévas, dd nedanstiiende
antal Gverskridas

3 underlikare be-
hévas, dd nedanstéiende
antal dverskridas

4 underlikare be-
hivas, dd nedanstiende
antal 6verskridas

drligen dagligen drligen dagligen arligen dagligen

nyintagna virdade nyintagna | virdade nyintagna virdade
Odelade lasarett...... 1090 (950) 54 (47)[2 1801 900)| 107 (94)[3 260(2 860)| 161 (141)
Kir. avdelningar...... 820 (710) 37(32) |1 630(1 430) 74 (64)[2 4502 140)| 110 (97)
Med. avdelningar .... 510 (450) 33(29)|1 020 (900) 6 (57)|1 540(1 340) 98 (86)
SN GHOTIOR .o vy e ssibon oo 220(190)] 112(98)| 440 (390)] 224(196)] 660 (580) 336 (294)

Denna metod #r naturligtvis mera summarisk &n den som resulterat i schemat
sid. 14, i det den grundar sig pd antagandet att underlikarbehovet dr direkt
proportionellt mot antalet patienter, men detta synes ju i allmidnhet, av diagram-
men att doma, i det nirmaste vara fallet, och det dr anmérkningsviirt, att det
nyss anforda schemat i det visentliga Overensstimmer rdtt vil med schemat
sid. 14, varfor de nyss anforda siffrorna synas vara ganska anvindbara som
genomsnitismatt. Det fortjinar dock #n en gdng pdpekas, att uppenbarligen Aven
atskilliga andra faktorer dn enbart patientantalen dro avgorande fior arbetsbor-
dans storlek vid ett sjukhus och en rent schematisk berdkning av likarantalet
diarfor ej alltid kan védntas ge det basta resultatet.

Medelvardtid.

I det foregiende har berorts sporsmalet, huruvida antalet nyintagna eller an-
talet virdade patienter ger den bista mattstocken for arbetsbérdans storlek vid
sjukhusen. I sammanhang hidrmed kommer man in pa frigan om sambandet
mellan antalet nyintagningar och antalet virdade. Som forut framhéllits (sid. 6)
skulle, vid konstant medelvardtid, dessa bdda antal vara proportionella mot var-
andra. Omvint kan man berdkna medelvdrdtiden, om man kinner antalet ny-
intagningar och medelantalet virdade!. Som forut framhéllits torde virdtiden
for en patient i minga fall till en viss grad kunna anpassas efter de yttre om-
sténdigheterna, och det dr dirfor pd férhand givet, att medelvirdtiden kan upp-
visa vissa systematiska olikheter vid olika sjukhus. Detta bekriiftas dven av
tab. 9, vilken omfattar vissa viktigare sjukhus och avdelningar.

Det torde vid studium av denna tabell framstd sdsom uppenbart, att medel-
vardtiden pd ett systematiskt sitt varierar frin sjukhus till sjukhus. Bland
de odelade lasaretten finnas silunda sjukhus med omkring dubbelt si 14ng medel-
virdtid som vid andra av dessa sjukhus o. s. v., och detta kan ej girna vara
blott en tillfdllighet. For att emellertid med sidkerhet kunna pAvisa, att den
observerade variationen i medelvirdtiden huvudsakligen #r av systematisk natur
har en sirskild stickprovsundersékning gjorts i form av en jdmférelse mellan
medelvirdtiderna for tvd olika kalenderdr, varvid de i »Allmén hilso- och sjuk-
vird» publicerade siffrorna f6r de odelade lasaretten kommit till anvindning.
Jimforelsen, som utforts f6r dren 1933 och 1936 (1937 Ars siffror foreligga dnnu
ej publicerade, di detta skrives), visar en pitaglig samging mellan de bada

365 -V
! Detta sker enligt formeln: Medelvirdtiden (i dagar) = — 42 V = medelantalet

virdade per dag och N = antalet nyintagningar per &r. Formeln kan dock blott anses
giltig under forutsittning att medelvirdtiden &r jimforelsevis kort (i vilket fall némligen

¥V och N avse i stort sett samma patienter); fér berikning av medelvardtiden vid sinnes-
sjukhusen ir formeln exempelvis mindre limplig.
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Tab. 9. Vissa sjukhus och avdelningar fordelade efter medelvirdtid (1937).

Medelvirdtid, Odelade [ Kirurgiska| Medicinska Medelvérdtid, Sanatorier
dagar lasarett |avdelningar|avdelningar dagar (medic. tbe.)
10—10. 1 i St 2 11 — 100—150 ......... . 7
15801 N 39 22 3 150200 .. .o i ..l 18
20—25 ............ 10 6 19 200—250 .......... 10
26— 3_ ............ 1 1 11 260—300 .......... 2
30—35 ............ - == -4 SR 37
Summa 52 40 137
Medium, dagar 181
Medium, dagar 182 172 250
! Dessutom en avdelning, for vilken siffra ej kunnat
angivas, eniir sjukhuset delats under ar 1937.

Anm. Sveriges officiella statistik limnar i »Allm#n h#lso- och sjukvaérd» vissa upp-
gifter om medelvardtider, dock endast for varje sjukhus i dess helhet. De for odelade
lasarett och sanatorier i n#mnda publikation angivna siffrorna visa emellertid niira over-
ensstimmelse med de hir berdknade. Jfr noten sid. 25.

arens siffror, som i sin tur inneb#r, att medelvirdtiden vid ett och samma sjuk-
hus ej &r underkastad sa stora tillfilliga variationer, som tab. 9 utvisar, och
att alltsd de i denna tabell anférda siffrorna torde kunna i huvudsak betraktas
som uttryck for systematiska olikheter i medelvérdtid vid de olika sjukhusen.
Vilka orsakerna till dessa olikheter dro, undandrager sig ett nérmare bedémande.

Antal patienter per likare.

I tab. 3 och 4 ha vissa sjukhus (respektive avdelningar) fordelats dels efter
antalet ldkare, dels efter antalet nyintagna respektive virdade patienter. Av
dessa tabeller fir man en viss uppfattning om hur ménga patienter som faktiskt

Tab. 10. Arliga antalet nyintagna patienter per likare (1937).

(Samtliga 6ver- och underordnade likare inriknade).

a) Lasarett.

Antal sjukhus resp. avdelningar av nedan angivet slag
Antad per Ar och!ldkire dyintigns med vidstdende antal ﬁrl'i'ge'\ nyintagna patienter
: per likare
patienter
Odelade | Med. Kir. Ped. Ogon- Oron-
lasarett avd. avd. avd. avd. avd.
o 50 S SR SR, Kb B — — — 2 5 —
200— 400 50 st L o 2 22 4 b) 7 7
A00—, 60010 5SSl g L 15 12 8 3 2 3
GO0 TBOO™. L A 19 3 12 — X 2
BOU—=1000s 5 5050 D10 S, At or 12 — o —_— = 2
R OO==1 2008155000 v st e 3 - 5] — — e
L2001 400 ... Lii it g a8 Vi 4 = 2 o == =
Summa 52 137 40 10 215 14
Medelantal 715 372 660 279 246 37
! Dessutom en avdelning, for vilken signifikativ siffra ej kan angivas, eniir sjukhuset
delats under 1937.
? Dessutom tre avdelningar utan underliikare, for vilka siffror saknas.




b) Sanatorier (medicinsk tbe.).

Antal sjukhus med

Antal per &r och likare vidstdende antal
nyintagna patienter drligen nyintagna

patienter per likare

0= 5055, . . 1
50—100............ 9
100150, .. S shia . 20
150~200. . it ee siinn 7
Summa 37

Medelantal 125

falla pd varje ldkare, men det kan vara av intresse att nigot niirmare studera,
hur foérhillandet mellan patientantal och ldkarantal varierar frin ett sjukhus
till ett annat. Fordenskull ha tabellerna 10 och 11 upprittats, i vilka patient-
antalet (nyintagna respektive vérdade patienter) satts i relation till det totala
likarantalet vid respektive sjukhus och avdelningar. Har &ro alltsd &ven
overlikarna samt eventuella amanuenser, extraldkare, assistentlikare och e. o.
amanuenser inrdknade. .

Tab. 11. Medelantal virdade per dag och likare (1937).
(Samtliga 6ver- och underordnade likare inridknade).

a) Lasarett.

Antal sjukhus resp. avdelningar av nedan angivet slag

Misdalantal tier ke ok Hikars med vidstiende m(;;ieh:)n‘)c;zll ;lfriade patienter per

virdade patienter 508 %
Odelade | Med. Kir. Ped. Ogon- Oron-
lasarett avd. avd. avd. avd. avd.
=T 0 b B e, AT L — — — — 6 2
1090, oadvind, DO AN RN 1 5 4 4 4 5
DRI T T, S e K SN R D 11 24 8 4 5 7
DT 1 I R (5O e T L G 28 = R 27 7 16 2 — —
AD=D0, 5 i LR Sl s v 11 2 10 — — —
B0 ~=000:2 . 7o Tl S aea s 3 — 2 — S —
6000 % natio sl i BT ol B e - — — - - —
BO—B0. 5l nloh s sk o v an i B e 1 - — — — —
Summa b2 38 40 10 115 114
Medelantal 36 25 31 19 13 13
1 Dessutom tre avdelningar atan underlikare, for vilka siffror saknas.

Av tabellerna 10 och 11 framgir pd ett liknande sdtt som av tab. 3 och 4,
vilka relationer, som ridda mellan patientantalet 4 ena sidan och antalet likare
4 andra sidan vid vissa sjukhus och avdelningar. Det dr dock att mirka, att
tabellerna ifrdga skilja sig bland annat dirigenom, att i de sist anforda tabel-
lerna patientantalet satts i relation till samtliga likarkrafter dvensom att hér
inga utgallringar gjorts bland de sjukhus och avdelningar som rubricerats.
I stort sett ge emellertid de respektive tabellsammanstillningarna samma resultat
satillvida, som det tydligt framgar, att patientbelastningen for de olika likarnas
vidkommande kan vara ganska varierande fridn sjukhus till sjukhus. Sérskilt
markerat framtrider detta emellertid i de bidda sist anforda tabellerna 10 och



b) Sanatorier (medicinsk tbc.).

Antal sjukhus med
Medelantal per dag vidstéende medel-
och lidkare vérdade antal vérdade
patienter patienter per dag
och likare

=" T 1
B0 80 ik S 2
SU="80" . aaterad s 1
4000 L kva i ds 4
B0~ B0ILL s T 6
80=="90" Lo rx s o 12
W= 80 LKL gl 7
80— 80 s s 3
90100 Soaas s R0 3
Summa 37
Medelantal 63

11, som visa, att det patientantal, som faller pd varje lidkare, kan vara fler-
dubbelt storre vid ett sjukhus #n vid ett annat. Sirskilt giller detta de ode-
lade lasaretten, de kirurgiska avdelningarna samt sanatorierna.

Den arliga 6kningen av patientantalet.

Vid forsok att bedoma likarbehovet vid sjukhusen for den nidrmaste fram-
tiden #r det av stor vikt att dven betrakta utvecklingen i vad det giller till-
stromningen av patienter till sjukhusen. For att belysa denna sak kan man
dels anviinda de siffror, som av de sakkunniga inhdmtats rorande antalet vard:
platser, nyintagna patienter och det genomsnittliga antalet dagligen vérdade
patienter vid varje sjukhus och avdelning under dren 1933—1937, dels éven de
officiella men mera summariska uppgifter av ifrdgavarande slag, som foreligga i
»Allmén hilso- och sjukvdrd» samt »>Sinnessjukvérden i riket» jimte de all-
minna Oversikterna i Statistisk Arsbok. Frdn denna sistnimnda killa ha de i
tab. 12 Atergivna frekvenserna hiimtats, varefter de procenttal utriknats, vilka
ange den Arliga medelokningen i respektive antal under perioden 1930—36.

Som man finner, visar patientantalet inom de grupper tabellen omfattar genom-
giende tendens till Skning frin &r till &r. Betraktar man sirskilt férdndringarna
under senare tid, 1930—1936, si visar sig Okningen sérskilt stark for sinnes-
sjukhusen samt for antalet nyintagna patienter pi lasaretten. Antalet vérd-
platser uppvisar, utom fér tuberkulosanstalterna, ej s stark dkning som antalet
vardade. Salunda har for lasaretten den tidigare »underbeliggningen» upphivts,
och fér sinnessjukhusen har den tidigare relativt obetydliga Overbeléiggningen
starkt accentuerats. Vid tuberkulosanstalterna samt gruppen »&vriga sjukhus»
rdder i allménhet ingen Gverbelidiggning.

De nyss anforda mera summariska resultaten bekriftas och preciseras vid det
mera detaljerade studium av de berdrda forhdllandena, som det av de sak-
kunniga insamlade materialet mdjliggor. I tab. 13 har jdmforelsevis utforligh
redovisats utvecklingen under femAarsperioden 1933—37 for viktigare sjukhus
och avdelningar, och #ven for numeriirt sett mindre betydande sddana ha
oversiktssiffror meddelats. I denna tabell ha dock endast sidana avdelningar
medriknats, vid vilka underordnade likare finnas, dd ndmligen det foreliggande
primérmaterialet i huvudsak endast omfattar sidana. Vidare #r att mérka, att
i sidana fall, di sjukhus eller avdelningar tillkommit under loppet av den be-




Tab. 12. Oversikt dver patientantalet 1920—36.
(Statistisk arsbok 1938).

Samtliga i
2 civila statens ’
At 1. tuber- ovriga
Bk endy lasarett [ kulos- & £ v"trg-
anstalter sinnes- ¥
anstalter sfiikits anstalter!

1920 | 42423( 11103 5150 | 10852 | 15818

25 | 48708 12692 6124 | 12024| 17868
Vrdplataer: oo 0 oL e 30 | 58576| 15800 74141 15280( 20082
35 | 67446 16740 8642 20990 21074
36 | 68764| 17073 8649 | 21283| 21749

Arlig skning 1930—36, % | — 29 1's 28 65 14

1920 | 252 735 | 142866 | 11604 2695( 95570

25 | 2703880 | 165534 12282 3003 89561
Intagma ssjuka il b G in L, 30 | 356584 | 223451 | 15822 4336 | 118475
35 | 437590 279874 | 17137 7576 | 133 003
36 | 466 216 | 293 952 | 17136 7546 | 147 582

Arlig okning 1930—36, % | — 51 53 20 123 50

1920 | 35866| 10053 4679 10695| 10439
[ 25 | 42434| 11855 5746| 12926| 11907
Wirdade per dag .. <6l i s nitae 30 | 51318| 15141 6976 15725| 13476

] 35| 62434 16632 8115| 22176| 15511
36 | 65318 17112 8096| 23766| 16344

Arlig 8kning 1930—36, % | — 45 22 2 85 35

! Hit ha riknats sjukstugor, sjukhus vid férsorjningsinrittningar, enskilda sjukhus,
barnsjukhus, epidemisjukhus, barnbsrdshus, sjukhem for obotligt sjuka, vissa sinnessjuk-
vardsanstalter m. fl.

traktade femérsperioden, ha siffror meddelats jimvil for enbart de sjukhus, som
varit i verksamhet hela perioden i friga; den &rliga 6kningen i sistnimnda
siffror kan némligen di betraktas som ett genomsnittligt uttryck for utvecklingen
vid ett och samma sjukhus.

Ett studium av tab. 13 ger foljande huvudresultat:

1) Vid de statliga sinnessjukhusen har antalet virdplatser varit i stark 6kning
under femarsperioden (huvudsakligen mojliggjord genom nybyggnader i fyra fall),
men di antalet vdrdade patienter Gkats dnnu nfgot mer, har Gverbeliggningen
trots detta ej kunnat hidvas utan tvirtom tilltagit’. En niirmare undersokning
visar, att Overbeliggning 4ar 1937 foreldg vid 18 av de 23 statliga sinnessjuk-
husen.

2) Aven vid de kommunala sinmessjukhusen foreter patientantalet stark okning,
s att Overbeliggning numera intritt.

3) Sanatorierna visa jimforelsevis stabila forhallanden med obetydlig dkning
av patientantalet och ingen Gverbeliggning (vid anstalterna for kirurgisk tuber-
kulos finnes dock svagt antydd overbeldggning).

4) Vid de odelade lasaretten samt vid de medicinska och kirurgiska avdelningarna
uppvisar antalet nyintagna patienter en kraftig 6kning, uppgiende till 5'8 % Aar-

! Enligt av medicinalstyrelsen verkstilld undersékning skall dverbeliggningen den 1
februari 1939 ha uppgatt 1ill ej mindre #n 2 648. Med anledning av bristen p4 vardplatser
har medicinalstyrelsen foreslagit, att ytterligare 3 352 sidana skola inrittas.
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Tab. 13. Patientantalet under iren 1933—37 vid de sjukhus och avdelningar, diir
underordnade likare finnas.
(Vad betriffar antalen av de i varje grupp ingfende sjukhusen etc. hdnvisas till

PR

tub. 1 och 2.)
> B 1
o Y s Medelantal Overbeliggning ! - ;e I:'mﬁret
Sjukhus och avdelningar; &r virdplateer vérdade Fia
peri dag antal % patienter
Statens sinmessjukhus.®
&) Samtligan . . oL 1t s e 1933| 13543 14 865 1322 98 4224
1934| 15681 156761 70 04 7179
1935 16 300 17 032 732 45 7549
1936 16 667 18 266 1599 96 6 569
1937 17204 19 099 1 895 110 6174
Arlig okning, % ° 68 71 . T 115
b) Oppnade fore 1933: ........ 1933 13543 14 865 1322 98 4224
1934| 13543 14 888 1345 99 5 644
19385{ 13550 14 924 1374 101 5679
1936 13917 15472 1555 1ls 5 297
1937 14078 15 863 1785 127 5109
Arlig skning, % 10 17 . . 52
Kommunala sinmessjukhus.
o) BamtliEa sk i fomel S 1933 3698 3196 — 503 | — 136 2486
1934 3 809 3697 — 112 | — 3o 2 064
1935 4501 4 370 — 181 | — 29 2 325
1936 4501 4676 175 39 2676
1937 4501 4 830 329 73 2824
Arlig skning, % b4 128 . . 34
b) Oppnade fore 1933: ........ 1933 3698 3195 — 503 | — 136 2 486
1934 3809 3697 — 112 | — 3o 2 064
1935 3989 3935 — b4 | — 14 2 165
1936 3989 4173 184 46 2 486
1937 3989 4 320 331 83 2644
Arlig 6kning, % 20 8's . . 16
Sanatorier for medicinsk tbe. .. 1933 5790 5 582 — 208 | — 36 10917
1934 5794 5581 — 213 | — 37 11 269
1935 5821 H 609 — 212 | — 36 11 270
1936 5929 5639 — 290 | — 49 11435
1937 6 098 5 8uU8 — 290 | — 4s 11707
Arlig ¢kning, % 18 10 A . 18

1 Overbeliiggningen avser medeldverbeliiggningen under aret, d. v. s. det belopp, varmed
medelantalet vardade patienter dverskjuter antalet vardplatser. Den procentuella overbe-
liggningen har erhallits genom att sitta det nyss niimnda Overskottet i relation till antalet
vardplatser. »Underbeliiggning» iHr angiven med negativa siffror. — Framhallas ma, att
»fullbeliggning» ur sjukhusdriftens synpunkt av flera skiil uppstar redan innan beligg-
ningen formellt sett ir 100-procentig, varfor den faktiska éverbeliggningen maste anses
nagot storre én den hir redovisade.

? Siffrorna for sinnessjukhusen Gverensstiimma i stort sett med motsvarande uppgifter
i »Sinnessjukvarden i riket»; de divergenser som foreligga ha vid stickprovsundersokningar
for de sirskilda sjukhusen visat sig vara av oviisentlig karaktiir.

3 Den arliga procentuella tkningen har utriiknats enligt formeln for enkel rénta under
perioden 1933—37.




Medelantal

Overbeliggning

Antal

i X Antal under dret
Sjukhus och avdelningar; &r vésdplatoar vi.;dgdi S iaatls,
P BB antal % patienter
Sanatorier for kirurgisk tbe. .. 1933 944 963 19 20 1576
1934 904 935 31 3 1430
1935 922 937 15 16 1534
1936 943 989 16 o7 1474
1937 922 951 29 31 1659
Arlig 8kning, % | — 06 — 08 13
Lasarett.
a)iSamtligas | L dnl e 1933 | 18004 17 169 — 835 | — 46 | 284509
1934 18057 17611 — 446 | — 2'5 | 300400
1935 18251 17912 — 339 | — 1'9 | 313403
1936 | 18562 18 396 — 166 | — 09 | 325669
1937 19058 18971 — 87 | — 05 | 349299
Arlig ¢kning, % 15 26 51
b) Oppnade fore 1933: ........ 1933 | 18004 17169 — 835 | — 46 | 284509
1934 18045 17 602 — 443 | — 25 | 300358
1935 18226 17 895 — 331 | — 18| 312836
1936 18531 18 375 — 166 | — 08 | 324957
1937| 19024 18 944 — 80 | — 04 | 348456
Arlig 8kning, % 14 26 . e
Hirav
D deladalss it & . avoiiises b 1933 4970 5045 75 15 90 840
1934 4999 5237 238 48 96 080
1935 5128 5 356 228 44 | 100980
1936 5 323 5628 305 b7 | 102 604
1937 5482 5766 284 52 | 116182
Arlig ¢kning, % 26 36 70
Medicinska avd. ........ 1933 4726 4470 — 266 | — b4 56 494
1934 4715 4 524 — 191 | — 41 59 895
1935 4699 4574 — 125 | — 27 63 046
1936 4743 4588 — 155 | — 33 66 416
1937 4 890 4748 — 142 | — 29 69 389
Arlig 6kning, % 09 16 57
Kirnrgiska avdo ) B & 1933 5166 5035 — 181 | — 25 98 742
1934 5175 5150 — 2 | — 05| 104600
1935 5211 5 220 9 0-2 | 107900
1936 5249 5 852 103 20 | 112787
1937 5406 5552 146 2w | 117589
Aslig skning, % Lg 26 48
Pediatriska avd. ........ 1937 533 486 — 47 | — 88 7034
Arlig skning, % 11 201 54
Gy G s A 1937 238 178 — 60 | —252 3483
Arlig skning, % 00 04 08

! Hir ha inrdknats dven 8 sjukhus, som delats under loppet av femarsperioden.
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Sjukhus och avdelningar; ir

Antal
vérdplatser

Medelantal
virdade
per dag

Overbeldggning

antal

Antal
under dret
intagna
patienter

Oronavd.
Samtligasy. .. . L2 SIS 1937
Oppnade fore 1933: ........ 1937

Arlig tkning, %1
Gynekologiska och obste-
triska,. amdeas st vl S 1937
Arlig skning, %
Dermatologiska och venero-
logiska avd. ..o .. 1937
Arlig skning, %
Tulberkulogavd: v = 1937
Arlig 6kning, %

Radiologiska avd. ...... 1937
Arlig 6kning, %

Ovriga lasarettsavd.?
SATGEIERE o .o v ol e s e 2 1937
Oppnade fore 1933: ........ 1937

Arlig ¢kning, %!

Ovriga sjulhus.

1934
1935
1936
1937
Arlig 6kning, %
b) Oppnade fore 1933: ........ 1937
Arlig okning, %

Hérav:
Epidemisjukhus.......... 1937
Arlig okning, %
Vanforeanstalter........ 1937
Arlig 6kning, %
Barnbirdshus i wha 1937

Arlig 8kning, %

Vardanstalter for kroniskt

sjuka.
Banthiga s\t S s dtniioid o 1937
Oppnade fore 1933: ........ 1937

Arlig 8kning, % !

385
369

29 (1'7)

440
16

589
00

427
20

43
00

625
607

07 (070)

3672
4061
4115
4535
4 547

60
3933
1'8

1168
00

480
75

473
00

715
379

259 (2'0)

395
383

67 (5'7)

458
b1

432
1's

367
31

49
b6

550
536

06 (—01)

2311
2748
2786
3175
3372

115
2847 -
b8

279
— 20
471
90
476
45

671
374

251 (2'9)

10
14

18

— 167

— 1361
— 1313
— 1329
— 1360
—117%

— 1086

— 889

— 267

— 164

140

— 120
— 119

— 371
— 323
— 328
— 300
— 258

— 276

— 761

10796
10 316

49 (3'6)

12 565
61

4752
61

1502
171

1162
— 05

4845
4482

36 (1'5)

39779
43 263
44711
50172
51 457

73
48 423
b4

5285
20

3 895
61

16 669
58

741
195

555 (—3'8)

! Siffrorna inom parentes hinfora sig till de avdelningar etc., som Oppnats fore 1983.
2 Hit hora de avdelningar, som betecknats som »8vriga» i tab. 2, ivensom rdntgenav-
delningar med vardplatser.




i S0 Antal
Medelantal Overbeliggning
Sjukhus och avdelningar; &r ksl virdade upder diret
vérdplatser G intagna
Pir. 188 antal % patienter
Enskilda sjukhus och sjuk-
By oo (TRMNC L S R e L 1937 230 186 — 4 | —191 4239
Arlig 8kning, % 03 27 . . — 01
Kuranstalter.
Bamiliga: "o 0o A 1937 593 539 — b4 — 91 4416
Oppnade fore 1933: ........ 1937 316 311 — 4 | — 13 1928
Arlig 8kning, % | 47'0 (13'2)| 41'4 (13'3) . . 639 (13°8)
Militdrsjukhus .......... 1937 888 750 — 138 | — 155 16 212
Arlig skoing, % 03 89 . . 7s
! Siffrorna inom parentes hiinfora sig till de anstalter, som Oppnats fore 1933.

ligen f6r dessa avdelningar tillsammans. Detta innebir en fordubbling av till-
stromningen efter loppet av cirka 13 &r, under forutsiittning att kningen blir
bestdende (jfr tab. 12, enligt vilken antalet nyintagningar vid lasaretten fran
1920 till 1936 mer &n fordubblats). Antalet virdade patienter foreter en vida
mindre markerad okning (2°6 % arligen). Overbeldggning féreligger vid de ode-
lade lasaretten (som grupp betraktade; vid nirmare undersdkning visar det sig,
att Overbeliggning &r 1937 ridde vid 35 av de 52 sjukhusen ifriga); dock i
regel ej av storre omfattning. En viss overbeliggning réder dven vid de kirur-
giska avdelningarna.

5) Av dvriga avdelningar och sjukvardsinridttningar uppvisa de flesta jimforelse-
vis stark stegring i antalet nyintagna patienter, och sirskilt giller detta vard-
anstalterna for kroniskt sjuka samt kuranstalterna. Antalet virdade och an-
talet vardplatser visar mindre pafallande Gkning. Overbeliggning férekommer
i regel ej.

Betriffande de funna resultaten synes féljande bora sirskilt framhéllas:

Den for de viktigare lasarettsavdelningarna konstaterade starka okningen
av tillstromningen till sjukhusen® kan givetvis ej till ndgon visentlig del for-
klaras som en f6ljd av den allminna folk6kningen, ty denna #r till sin storlek
(cirka 0'3 procent Arligen) blott ungefir en tjugondel av dkningen av antalet ny-
intagna sjuka. Till nidgot storre del torde Skningen vara en konsekvens av de
forskjutningar i befolkningens &lderssammansittning mot hogre och for sjukdoms-
fall mera utsatta aldrar, som sedan ndgon tid varit ridande och som torde fort-
sitta for avsevdrd tid framat® Men denna forklaring ricker ej pa langt nir
till att motivera hela beloppet av den starka Gkningen i patienttillstromningen.
DA det knappast finnes anledning tro, att den allmidnna sjukligheten okar, synes
den naturligaste forklaringen vara, att allmédnheten i alltjimt okad utstrickning

1 Sa vitt det framgir av de uppgifter, som i viss utstrickning limnats om antalet
polikliniskt behandlade patienter (némligen fér omkring hilftén av de sjukhus, som komma
ifriga), rdder dven for dessa i allménhet en rask 6kning i tillstrémningen. Silunda finner
man, att den 4&rliga medelskningen under perioden 1933 —37 varit vid de odelade lasa-
retten 92 procent och vid de kirurgiska avdelningarna 7'7 procent, medan de medicinska
avdelningarna visa en mattligare ¢kning med 1'0 procent.

* Vad betriffar sinnessjukhusen méste man, enligt berikningar som pi uppdrag av
medicinalstyrelsen gjorts av prof. S. Wahlund, p4 grund av &ldersfsrindringar inom be-
folkningen rilkna med en 6kning av antalet behdvliga platser vid de statliga sinnessjuk-
husen med 2500 under de nirmaste tio aren.
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sOker sjukhusvard for sina &kommor. Att sd #r fallet, torde dven dverensstimma
med den allminna erfarenheten, och vidare talar hirfor det forhallandet, att
antalet intagningar Okar i betydligt raskare tempo &n medeltalet inneliggande
patienter, vilket faktum nimligen mdste innebédra att medelvardtiden forkortas .
Detta %an visserligen tidnkas vara en foljd av det begridnsade platsantalet vid
sjukhusen, som eventuellt gor det nodvindigt att avkorta sjukhusvistelsen for
de inneliggande patienterna i hogre grad nu dn forr. Snarare torde det dock
forhalla sig sd, att de behandlade sjukdomsfallen numera omfatta en storre andel
sddana av lindrigare art, vilka kridva kortare vardtid, vartill dven foga sig &t-
skilliga andra faktorer, som kunna inverka forkortande pi medelvirdtiden, nim-
ligen okade terapeutiska mdjligheter och andra forbittringar i sjukvardens effek-
tivitet, intagning av patienter f6r diagnostik ete.

Att den iakttagna Okningen av patienttillstromningen till de flesta slag av
sjukhus maiste innebdra, att dven likarbehovet ér statt i stindig 6kning, torde
ligga i 6ppen dag. Vid alla forsok till berikningar av likarbehovet méiste man
darfor dven hilla i minnet de dynamiska férhéllanden som rdda. D3 dylika for-
héllanden ratt sedan lang tid tillbaka (jfr tab. 12), dr det naturligt att vinta,
att dven ldkarantalet i visentlig grad redan maést anpassa sig efter utvecklingen.
P4 siitt som framgér av nedanstdende sammanstillning, dér antalet likare (inklusive
lasarettslikare) redovisats for vissa huvudslag av sjukvirdsinrdttningar, har detta
dven varit fallet.

Tab. 14. Antal civila liikarbefattningar med tjiinstirsriitt vid utgingen
av dren 1932 och 1937.

(Allm#n h#lso- och sjukvérd, tab. 1 a.)

1932 1937 poskind? gn.
- Vid anstalter for
‘ sinnessinka sl ol f S5 o ORGSR JORE L 120 149 48
tuberknlogsjnka . . 4 st beuing e S n U8 b gl 113 118 09
andra, kroppsligh BIORA. .%ot o o ss oo s 592 797 69
Samtliga 825 1064 58

Som man finner, std siffrorna pad 4rliga medelokningen av antalet likarbefatt-
ningar i ganska god Overensstimmelse med dem som gélla 6kningen av antalet
patienter. Fran 31 december 1932 till 31 december 1937 har antalet ldkarbe-
fattningar vid samtliga de ifrigavarande sjukvardsinrittningarna ¢kat med 239,
vilket alltsd i genomsnitt innebir en irlig dkning med nirmare 50 likarbefatt-
ningar (6ver- och underordnade).

Vill man soka uppskatta den &rliga Skningen av ldkarbehovet med ledning
av vad som i det foregiende framkommit betriffande okningen av patienttill-
stromningen, si kommer man 4ter in pd frigan, huruvida likarantalet nidrmast
bor anpassa sig efter antalet virdade eller efter antalet nyintagna sjuka. Ok-
ningen i dessa bada antal har ju namligen i allminhet visat sig ganska olika.
Emellertid forefaller det rimligt att utgd ifrdn, att man kommer till en minimi-
siffra, om man ldgger antalet vdrdade till grund for berdikningarna, medan antalet
nyintagningar bor ge en maximisiffra. Under dessa forutsittningar erhélles f6l-
jande sammanstidllning:

ISR R

! Att si ir fallet, bekriftas dven vid en direkt undersokning med ledning av de i
»Allmin hilso- och sjukvird» meddelade siffrorna for medelvirdtiderna vid -respektive
sjukhus. S&lunda finner man fér de odelade lasaretten foljande genomsnittliga medelvéard-
tid (det enkla medelvirdet av de enskilda medelvirdtiderna) under de fyra &ren 1933—36:
21'9, 21'5 20’8 och 201 dagar respektive. (Motsvarande genomsnitt enligt den foreliggande
undersdkningen visar sig for 1937 vara 18'9 dagar).




Tab. 15. Observerad dkning av antalet patienter och hiirpi grundad
beriiknad 6kning av antalet underordnade likare.

Antal L olior : Beriknad arlig

under- aslig bkrlmlgt(%) 0kning av
ordnade BY Anbace d likarbehovet:
I%i.l;;;e vardade :; Sg:; min. max.

Anstalter for

SIONBESTURA. ., . icoid % ol b ele s st 94 81 85 76 80
fuberkulossynka Uanel, sl oo 65 08 1/ 05 12
andra kroppsligt sjuka ............ 650 37 59 241 384
Summa 809 — — 322 475

Okningen av behovet av underordnade likarkrafter uppgir silunda enligt
dessa berdkningar till mellan 32 och 48 per ar. Grinserna ifriga #ro alltsd
relativt vida, men det torde vara rimligt att uppskatta det verkliga utvidgnings-
behovet till minst 35 underordnade lidkare per 4r. Siffran synes timligen vil
Overensstimma med den faktiska Gkningen frdn 1932 till 1937, vilken enligt
tab. 14 utgjorde genomsnittligt inemot 50 (6ver- och underordnade) ldkare.

Forutom det 4rliga utvidgningsbehovet synes emellertid dven, att déma av
de sid. 6—16 anférda resultaten, ett latent behov av okat antal underordnade
likarkrafter foreligga vid huvudparten av samtliga sjukhus. Att med nigon
storre exakthet berdkna det aktuella utvidgningsbehovet later sig visserligen ej
gora — man &r ju for ovrigt hérvid dven beroende av den utgdngspunkt man
viljer — men en viss uppfattning om storleksordningen av det ifrdgavarande
utvidgningsbehovet har det likvil varit mdojligt att bilda sig. Enligt styres-
minnens uppgifter skulle (jfr tab. 6) det totala utvidgningsbehovet silunda upp-
gé till omkring 130. Lagger man till grund de principer, som uttalats i medi-
cinalstyrelsens cirkuldr, kommer man (jfr tab. 5) enbart for de odelade lasaretten,
de medicinska och kirurgiska avdelningarna samt sanatorierna upp till ett samman-
lagt utvidgningsbehov av 72 ldkarkrafter (hidr ej inrdknat ev. fordndringar av
assistent- och extraldkartjinster till underliéikarbefattningar). De till grund for
denna berikning liggande »kritiska» patientantalen synas dock, om héinsyn tages
till uppgifterna om de underordnade ldkarnas arbetstider, snarast vara nigot for
hogt angivna (se sid. 15), varfér det verkliga utvidgningsbehovet torde f& anses
négot storre.

Annu ett forsok till berdkning av det aktuella utvidgningsbehovet pd grund-
val av arbetstiderna ma emellertid berdras. Som av det féregiende framgétt och
som i nista avdelning skall ytterligare belysas, dro arbetstiderna f6r de underord-
nade ldkarna i ménga fall anmérkningsviirt linga. Aven om man blott riknar
med den effektiva arbetstiden i tjdnsten, visar det sig, att medelarbetstiden vid
de flesta slag av sjukvirdsinrédttningar och sérskilt fér de numeridrt viktigaste
grupperna av ldkare avsevirt Overstiger 8 timmar (se tab. 16); for den fotala
dagliga arbetstiden, i vilken dven inrdknats tid for sidant arbete, for vilket sir-
skild ersdttning utgdr, giller detta i dn hogre grad. Betraktar man det nu som
ett onskemdl, att medelarbetstiden i tjdnsten Atminstone nedbringas till 8 timmar,
skulle hirfér (om man kan ligga en rent proportionell berdkning till grund) be-
hovas ett tillskott av cirka 60 likare; en minskning till 7 timmars arbetsdag
skulle betyda en Okning med ej mindre &n cirka 180 ldkare. Viljer man i
stillet som utgdngspunkt den {fotala dagliga arbetstiden och ifrdgasitter, att
denna bor minskas till 8 timmar, resulterar detta i en uppskattad kning pé
cirka 105 ldkare. Om #dn de nyss gjorda berdkningarna blott kunna betraktas
som ganska grova uppskattningar, framgér det dock, att man dven med utgangs-
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punkt frin arbetstiderna kommer fram till ett aktuellt utvidgningsbehov av
samma storleksordning som i det foregdende.

Sammanfattningsvis torde man kunna fastsld

dels att det foreligger ett aktuellt utvidgningsbehov betriffande antalet under-
ordnade likarbefattningar och att detta behov uppgér till minst 100,

dels att ett Arligt utvidgningsbehov foreligger, uppgdende till minst 35 och
mojligen 45 underordnade likare per &r.

Det fortjinar i detta sammanhang pépekas, att antalet drligen legitimerade
likare under de senaste decennierna oOkats i sidan omfattning, att nigra svi-
righeter att tdcka behovet av liakarkrafter ej torde foreligga.

II. De yngre sjukhuslikarnas dagliga arbetstid och jour-
forhallanden.

1 foregdende avdelning har i samband med frdgan om belastningen pa sjuk-
husen i viss mén dven arbetstidens ldngd tagits i betraktande, nidmligen i vad
; det giller dess beroende av patienttillstromningen till sjukhusen. I foreliggande
~ avsnitt 4ter skall limnas en allmin Oversikt Over lidkarnas individuella arbets-
~ tider dvensom deras jourtjdnstférhdllanden.

Daglig arbetstid. Som forut framhallits, ligger det i sakens natur, att arbetstiderna
ej ha kunnat uppgivas med nfégon storre grad av exakthet i de enskilda fallen.
I ett mindre antal fall — inalles cirka 8 procent av samtliga underordnade likare;
se tab. 17 — synas for ovrigt styresméinnen Over huvud taget ej ha ansett sig
kunna besvara frigan rorande arbetstidens ldngd och i dn talrikare fall ha ldm-
nats svar sidana som »8—10 timmar» eller dylikt. I sistndmnda fall har vid
tabelleringen ridknats med medelviirdet av de angivna gridnserna. Den osikerhet,
som sdlunda vidladder de enskilda uppgifterna, torde emellertid kunna betraktas
sisom huvudsakligen av osystematisk karaktir, och de medelvirden, som fram-
komma for storre grupper av ldkare, ldra dérfor kunna betraktas sdsom ganska
signifikativa.

I de av styresminnen besvarade formuldren har efterfrigats dels den ungefir-
liga arbetstiden under effektivt arbete i tjéinsten (med frdnridknande av méltids-
raster samt i férekommande fall sidan arbetstid, for vilken sirskild erséittning
. utgdr), dels #ven den arbetstid, som vederborande likare eventuellt anvinder
ddrutover (framfor allt deltagande i lasarettslikarens Oppna mottagning). Huru-
vida den gjorda distinktionen kan ha berett svérigheter vid besvarandet av
formuliiret framgar ej direkt av de avgivna svaren utom mdjligen dérav, att de
arbetstider, som avse extraarbete, ofta angivits med storre tvekan. Det kan
dock anses troligt, att det i vissa fall varit svirt for styresmannen att siffer-
missigt uppskatta de arbetstider, som falla under de bida ifrdgavarande rubri-
kerna i formuldret. I det féljande redovisas emellertid var for sig dels den
arbetstid, som rubricerats sdsom »effektiv tjanstgoring i tjédnsten», dels fven
den totala arbetstiden, med inriknande av sidan arbetstid, for vilken sirskild
ersittning utgdr. Hirvid har den totala arbetstiden ridknats — arbetstiden i
tjinsten i alla de fall, d& s#rskild uppgift om tid for extraarbete ej ldmnats.
Totalsiffran torde dirfor i en del fall vara for ligt angiven.

Vid tabelleringarna har, i den méan det befunnits limpligt, uppdelning av
materialet gjorts dels med hinsyn till arten av de sjukvérdsinréttningar och
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avdelningar, vid vilka likarna dro verksamma, dels dven med hinsyn till likar-
befattningarnas natur. Vissa numerirt mindre betydande avdelningar vid lasa-
retten ha emellertid sammanslagits till en enda grupp for att undvika alltfor
stor splittring av materialet. Inom varje sirskild grupp har forst och frimst
medelarbetstiden beréknats, men fér att man skall kunna bilda sig en uppfattning
dven om variationerna ha for viktigare grupper dessutom meddelats Gversikter
over de enskilda arbetstiderna. Vad sirskilt betriiffar den storsta gruppen bland
de yngre sjukhuslikarna, nimligen underlikarna, har uppdelning gjorts med
hénsyn till den ndrmare karaktiren av tjinsten i féljande tre grupper: a) under-
likare, b) 1:e underlikare, c) 2:e (eller 3:e) underlikare. I vissa fall har tvekan
rdtt till vilken av dessa grupper en underlikare ritteligen bor hinféras, enir
uppgifterna i A- och B-formuliren samt i likarforteckningen ej firo samstimmiga.
Nédgon bestimd och for samtliga sjukhus gemensam nomenklatur for underlikar-
befattningarna synes emellertid ej foreligga, di beteckningarna ifriga dtminstone
i stor utstridckning frimst torde hiinféra sig till den loneklass, inom vilken be-
fattningen #r placerad; dock omfattar den férstniimnda gruppen (»underlikare»)
huvudsakligen sidana, som iro ensamma underlikare pd ett sjukhus eller en
avdelning, medan 2:e och 3:e underlikare samt i allminhet fven 1l:e under-
ldkare fro verksamma vid avdelningar, dir flera underlikartjinster finnas.

I tab. 16 meddelas en Oversikt over de genomsnittliga arbetstider som fram-
kommit f6r de underordnade likarna vid olika sjukvardsinriittningar!. Som
forut nmnts, har hirvid angivits sivil den effektiva arbetstiden i tjinsten som
den totala arbetstiden.

Tab. 16. Genomsnittlig daglig arbetstid for de yngre sjukhuslikarna: 1) under
effektivt arbete i tjiinsten; 2) med inriiknande av tid for extraarbete,
for vilket sirskild ersiittning utgir.

Anm. I de fall, d& lakarantalet inom en grupp understiger 5, har medelvirdet
ej angivits utan ersatts med en punkt; ett streck (—) anger, att inga
likare dverhuvud finnas inom gruppen.

Timmar

A. Statens sinnessjukhus. i tjinsten  total
Samtliga underordnade ldkare.................................. 82 87
ORI R e BRI i SR L IO R 7'8 85
D)o 14karey Ingal il lniaele B ROC 2 e Ml lid vepl, 1 Sl 10 88 88
YN ) Y TR S e Y B RN L S 86 88

B. Kommunala sinnessjukhus.

Samtliga underordnade ldkare ..................coooiiiiiin...., 81 83

C. Sanatorier.

Samfliga ‘underordnade ldkare’. .. . s. val. Sih il S R T 77
a) Samtligatunderliikare ¥ % i o e T8 0 Al R Jae! ThE 74 7
T eatitileare o st 2GSy Pk DR SR 68 AL
Fesunderlfleane) s i Pl Meee A s e a8 76 79

250 hurider Ak ares TR LsS S b ST SO e s L I 78 79

D O oaf | Ak a gl COREIRL L R Tt & TP

! Betriffande det likarantal, som varje grupp omfattar, hinvisas till tab. 1 och 2. Da
namligen antalet likare med okinda arbetstider dr jimforelsevis litet (se tab. 17), synes
det onddigt att sdrskilt anféra de numerdrer, pa vilka varje enskilt medelvirde beriknats.



D Lasarett
1. Arbetstid © tjinsten (timmar).

y Odelade| Avdelning vid delade lasarett Samt-
Befattning liga
9 lasarett
med. | kir. I rtg. | ped. | Ggon | oron |@vriga |lasarett
Samtliga underordnade li-
T e e Dl 88 e | 81 e 8 80 81

817

a) Samtliga underldkare..| 91 84 91 79 74 85 83 83 88
Underldkare ...... aelrwies 85 80 86 82 e 81 81 84
1:e underlikare ...... 90 83 96 T4 . . . 81 88
2:e (och 3:e) underlikare| 92 86 | 103 71 . . . 88 R

h) Axnanuensiie s T - 90 90 . 86 . 93 89 89
c) Extralikare .......... 81 76 73 . . . . 6'9 75
d) Assistentiikare! ...... . s 86 . . — 63 Ny 78
e) Bitridande likare ....| — . . . — . . . 80

! Bland assistentlikarna ha hir, liksom i fortsiittningen, e. 0. amanuenserna inriknats.

2. Total arbetstid (timmar).

Samtliga underordnade li-

RATO , Fol et i el 95 90 | 100 85 75 817 83 84 Q3
a) Samtliga underlikare..| . 96 99 | 104 84 76 88 817 86 94

Underlikare. ... c.0on s ] 9s 90 89 86 82 83 86 90

1:e underlikare ...... 917 91| 104 8o . . . 85 95

2:e (och 3:e) underlikare| 95 e F 10 82 . . . 838 97
b) Amanuens ............ — 95 96 . 86 . 93 9 93
¢) Extralikare .......... 83 84 78 . . . . 75 80
d) Assistentlikare........ . 82 86 . . - 63 T2 80
e) Bitridande likare ....| — . . . — . . . ?

Timmar
tjinsten total

[

E. Ovriga sjukhus.

Underordnade ldkare vid:

Ak epidamisjulchare:, o 8 2 Sabort Qe sl 0 HG SRR b I v ot 63 63
b): vanfioreanstalber’ .. o, el L S 0 L v 84 84
@), bardiordsbag . Vool EESIRE SOTIRRCE e Bl L 97 106
d) vérdanstalter for kroniskt sjuka.......i.i.....iaresoaisss 80 80
e) enskilda sjukhus och sjukhem............................ . .
f) kuramstalter... w5l 0l s 0 A as ot e G0 91 94
2) milisirsinlehugin, tan Lodn Wi & A REl RS i e i 10°4 106
Bamtliga sjukhus mem™gruppens. .3 S8, L ST 90 9'8

Som man finner, 4r den erhdllna medelarbetstiden i tjdnsten f6r de under-
ordnade ldkarna vid de statliga sinnessjukhusen 82 timmar, vid de kommunala
sinnessjukhusen 8'1, vid sanatorierna 7'8, vid lasaretten 87 samt vid Ovriga
sjukhus 90 timmar. Inrdknas sddan arbetstid, for vilken s#rskild erséttning
utgér, erhdllas arbetstider, som i regel ligga omkring 0'5 timmar hogre dn de
nyss angivna. Som totalomddme kan sigas, att arbetstiden &r lingst vid lasa-
retten och vissa »0vriga sjukhus» samt kortast vid sanatorierna, medan sinnes-
sjukhusen intaga en mellanstéllning.

Vad sirskilt betriffar lasaretten, si framkomma vissa beaktansvirda skillnader
i arbetstid vid olika avdelningar samt i viss mén #dven betriffande befattningarnas
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art. Sdlunda visar det sig, att kirurgavdelningarna avgjort framsti sisom de
avdelningar, ddr de underordnade ldkarna ha den ldngsta arbetsdagen (en kirurg-
underlikare har i genomsnitt 9'7 timmars arbetsdag i tjinsten; inrdknas extratid
erhalles siffran 104 timmar), och dédrnidst komma de odelade lasaretten (9°1
respektive 96 timmar i genomsnitt for underlidkare).! En mAittligare arbets-
borda synes rdda vid Ovriga lasarettsavdelningar, men medelarbetstiden Gver-
skrider dock i allménhet 8 timmar. Betriffande arbetstiden for olika likarbefatt-
ningar kan man ej konstatera si markerade differenser. Av underlikarna synas
dock 2:e underlikarna i regel ha den ldngsta arbetstiden. Extralikare och
assistentlikare ha i allminhet ej fullt si ling arbetsdag som underlikare och
amanuenser.

Bakom de funna medeltalen délja sig emellertid avsevirda individuella varia-
tioner. For de viktigaste grupperna av yngre sjukhuslikare meddelas dérfor i
tab. 17 en Oversikt Gver de enskilda ldkarnas dagliga arbetstider, varvid dock
endast arbetet ¢ fjdnsten tagits i betraktande. For ndgra av de numerdrt mest

Tab. 17. De yngre sjukhuslikarna fordelade med hiinsyn till den dagliga
arbetstiden i tjinsten.

Antal likare med vidst@ende arbetstid vid
Timmar sinnessjukhus lasarett e 2
Samdterior dvriga st_;mthgn
statens |kommunala under- bvriga L AuEhis
likare likare
hdgst b 2 s 5 4 8 — 19
55 —_ —_ 1 6 2 - 9
6 4 1 11 13 12 7 48
65 — — 8 6 3 — 17
7 ! 6 6 34 11 3 65
75 4 | 2 34 16 - b7
8 21 2 21 74 16 15 149
85 1 1] 2 45 19 - 78
) 18 5 3 37 8 4 5
95 2 - 3 39 12 — 56
10 2 - 2 ab 13 20 92
3y 3 — —_ 16 4 3 24
115 —_ — - 2 — — 2
12 — — — 10 2 1 19
125 — — — . e == —
13 — — - 9 2 — 11
135 - - — 1 — - 1
14 — — —- 2 — — 2
145 — — — 1 — — 1
15 — — — 4 -— - 4
Summa 62 26 64 405 130 57 44
Medium 82 t. 81 t 78 t. 88 t (o i 90 t 85 t.
Minst 10 timmar 8 % 0% 3% 28 % 18 % 49 9 23 %
Ok#nd arbetstid 6 — 1 25 24 ) 65

1 Att mi#rka #ér dock, att (som nirmare belyses i tab. 19 a) likarna vid de odelade
lasaretten i regel dro betydhgt mer bundna av jourtjinst, varfér den konstaterade diffe-
rensen ej utan vidare innebir en jamforelse med avseende pé underlikarnas totala arbets-
bdrda vid respektive sjukhus.
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betydande grupperna av underldkare, nimligen de vid odelade lasarett samt
medicinska och kirurgiska avdelningar anstéllda, limnas vidare i tab. 17 a en
specifikation betriffande deras arbetstider, varvid &dven den totala arbetstiden
tagits i betraktande.

Man finner av dessa tabeller, att variationerna i arbetstidens lingd kunna
vara ganska betydande fran fall till fall. En markerat stor grupp av samtliga
underordnade lidkare har uppgivits ha 8 timmars arbetsdag i tjinsten, men
arbetstiden varierar for Ovrigt fran lédgst nagra fi timmar upp till 15 timmar
dagligen, vilken senare siffra uppgivits i 4 fall. Drygt hélften av de yngre
sjukhuslikarna (inalles 380 av de 744 likare, for vilka arbetstiden uppgivits)
ha mer 4n 8 timmars dagligt arbete i tjinsten. Antalet ldkare, som ha minst
10 timmars arbetsdag i tjinsten, uppgir, s som framgir av de i tab. 17 an-

Tab. 17 a. Underlikarna vid vissa sjukhus och avdelningar férdelade med hiinsyn
till daglig arbetstid i tjiinsten och utanfér densamma.

Antal underlikare med vidstdende arbetstid
Timmar i tjinsten inklusive extra arbetstid
Odelade| Med. Kir. | Odelade| Med. Kir.
lasarett | avd. avd. |lasarett| avd. avd.
b —- 1 — — —_ —
55 — 3 — — — —
6 2 2 3 1 1 —
65 — 3 3 — 3 2
a H 10 T 1 3 2
75 53 8 / b g 3
8 12 21 17 10 12 i
85 8 24 9 5 12 14
) Lk 9 4 11 26 o
95 8 6 0 9 8 14
10 13 16 17 16 13 8
105 8 1 2 3 5 23
11 B 3 8 7 ¥/ 6
11'5 - — 1 3 b 4
12 3 = 6 7 3 6
125 — — — 2 = 4
13 —_ — 9 — o 12
135 —_— —_ 1 — - i
14 — — 2 —— — 2
145 — — 1l — — 1
15 = . 3 — I 3
Summa, 80 108 117 80 108 117
Medium gt [ 8 1 Rom o IE e hF et 106
Minst 10 timmar| 36 % |19 % |43 % | 47 % |31 % | 60 %

givna procenttalen, for hela materialet till néira en fjéirdedel. Denna andel visar
sig dock ganska olika vid skilda slag av sjukhus och sjukhusavdelningar. Den
varierar hirvid pa ett liknande siitt som medelarbetstiden. Medan procenttalet
ifriga sdlunda dr relativt litet fér sanatorier och sinnessjukhus, dr det sirskilt
for underlikarna vid lasarett och »dvriga sjukhus» betydande, varvid i synnerhet
de odelade lasaretten (med 36 %) och kirurgavdelningarna (med 43 %) visa higa
siftror. Inridknas tid for extraarbete, visar det sig, att 60 % av kirurgunderlikarna
ha en arbetsdag pa 10 timmar eller mer.

1890 39 3




32

Jourtjinstgoring. For belysande av de yngre sjukhuslikarnas jourforhillanden
ha liknande sammanstéllningar gjorts som betriffande deras arbetstider. I frige-
formuldret A ha ldmnats uppgifter om antalet jourdygn per manad for varje
ldkare. Stindig jour #r alltsi angiven med siffran 30, jour vartannat dygn med
15, vart tredje dygn med 10, vart fjirde med 7 & 8, vart femte med 6 o. s. v.
samt ingen jourtjinst med 0. De nyss angivna siffrorna 4ro de vanligaste i
materialet forekommande, men en del mellanformer finnas ocksd. Det innebir
dérfor vissa svdrigheter att pd ett verskddligt sitt tabellera alla forekommande
jourdygnstal, varfor fordelningstabeller anges endast i starkt sammandrag (tab.
19). Dessforinnan meddelas emellertid i tab. 18 en Gversikt over medelantalet
jourdygn per ménad for olika grupper av likare med samma indelning som i
tab. 16, dock utan specificering for olika avdelningar vid de delade lasaretten,
dd det ni#mligen vid nidrmare undersékning visat sig, att férhillandena vid de
olika avdelningarna ej avvika visentligt ifrin varandra ifriga om jourdygns-
frekvens.

I tab. 17 och 18 ha de sirskilda polikliniklikarna ej medriiknats, di dessa
tjénster i allménhet ej uppgivits forenade med jourtjinstgoring. For de Gvriga
sjukhusldkarna saknas i vissa fall bestimda uppgifter om jourférhillandena, i det
fragan rorande antalet jourdygn besvarats med »varierandes eller dylikt, respek-
tive limnats helt obesvarad.

Tab. 18. Medelantal jourdygn per minad for de yngre sjukhuslikarna.

A. Statens sinnessjukhus.

Samtliga underordnade ldkare ...........0...coiiiiiiiiiiiiiiinan., 10 dygn/méan.
) aliail Glcare SERLES N Lok ol et MO gl el el 3 »
DiMe e one ) SR fn AT IV L e i e T 13 »

05 (Opric Jakane n s iRt g U iR B e e e 13 »

B. Kommunala sinnessjukhus.

Samtliga underordnade ldkare ................ccoiiiiiiiiiiiin.... 7 dygn/mén.

C. Sanatorier.

Samtliga underordnade 1dkare ................c.ciiiiiiiiiiiiiii... 16 dygn/mén.
&) uSamthos underlBkare s bl l e 8l il Lot e saBdl L 17 »
UnderlHEare /4 o daains B e di s e = Ll b B 22 »
lioMn o dorlitlane 2s o SRR S Db T R 200 R s e e 13 »
2 elttrndoniaikase’ o SN R IS0 D B S R T R el L e 14 »
b) Cvriga TRRRNO T 1k o Lol el e D L M 5 »
D. Lasarett.
Odelade lasarett Delade lasarett
Samtliga underordnade likare .............. 17 dygn/mén. 10 dygn/maén.
a) Samtliga underldkare .................. 17 » 11 »
Underiflkane: . o (s 8 ar i, 5 v s 25 » 16 »
Lie underltikare. «ibs it .l ok derh ddees 14 » 9 »
2:e (och 3:e) underlikare .............. 13 » 10 »
b)) AMANGENBOT o fh  Helfe i 2 S s — » 10 »
BRI ICArG o s A e i e e 16 » 14 »
d) Assistentlikare ........................ . 5 »

e) Bitridande likare .................c.... —_
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E. Ovriga sjukhus.

Underordnade lidkare vid

a) repidemisjmkhas’ b oAT PE AR Sl D N S AEH T AN SRS bR
b) vanféreanstalter or=t=raii M s e N e e
6). barnbordshie ., s S L L e i S Sl AR SO E
d) vardanstalter for kroniskt sjuka
o). enskilda. sjukbug-dch . sjukhems. . oo i dimaenivosit hans
f) kupanstalter] .o . . i b ses Sor ol oo S s A o ad AL
gy milithrsjukhpeyad s gaapte s ae il TEVRGH st el eSS s
Samtliga  sjukhus inom grappen .....wd. i i S, cRlduae g v

D4i det helt naturligt forhéller sig si, att antalet jourdygn per ménad for en
underordnad likare i allménhet stir i omvind proportion till totala antalet un-
derordnade likare vid sjukhuset, respektive avdelningen, framkomma de hogsta
giffrorna i tab. 18 vid de odelade lasaretten och sanatorierna. Likarantalet vid
dessa sjukhus #r ndmligen i regel jimforelsevis litet. Gruppen »underlikare»,
som huvudsakligen bestdr av ensamma underlikare, visar dérvid sirskilt hoga
siffror med i medeltal 25 jourdygn/méinad vid de odelade lasaretten och 22 vid
sanatorierna. For l:e och 2:e underlikare synes jour vartannat & vart tredje
dygn motsvara genomsnittsforhdllandena. Amanuenser och extralidkare vid de
delade lasaretten dela uppenbarligen i regel jourtjdnsten med underlikarna.
Assistentliikarna dro didremot i stor utstriickning befriade fridn jourtjénst, varfor
deras medeltal i tab. 17 ligger lagt.!

Vid de statliga sinnessjukhusen ha 1:e likarna vanligen endast ndgra fi da-
gars ménatlig jourtjinst, medan 2:e likarna m. fl. i medeltal &ro jourhavande
ungefir varannan dag.

Jourforhdllandena for viktigare grupper belysas ndrmare av tab. 19. Den
anvinda klassindelningen #r betingad av de speciella omstidndigheterna i avse-
ende & jourférhillandena. Silunda omfattar gruppen 1—8 jourdygn alla de
likare, som ha jourtjéinst hogst vart fjirde dygn, 9—12 jourdygn &r praktiskt
taget liktydigt med jourtjinst vart tredje dygn och 14—16 med jourtjénst vart
annat dygn. I en sidrskild rad i tabellen har angivits relativa antalet likare
med jourtjinst vartannat dygn eller oftare.

Det framgir av tab. 19 och 19 a, att jourférhéllandena éro ganska varierande
fran fall till fall. Av samtliga 742 likare med kinda jourforhdllanden dro si-
lunda 67 &tminstone i allminhet helt fria fran jourtjdnstgoring (de 23 poli-
kliniklikarna hirvid oriknade), medan 59 ha »stéindig jour» och ytterligare 18
nistan stindig jour (25 & 28 jourd‘ygn/mﬁnad). 42 % av samtliga ldkare ha
jourtjinst minst vartannat dygn. " Andelen ifriga visar sig sirskilt stor
vid de odelade lasaretten, i det %/4 av underlikarna vid dessa sjukhus uppvisa
sidana jourforhillanden; antalet #r vidare stort vid sanatorierna (69 % av samt-
liga underordnade likare), medan exempelvis for underlikarna vid medicinska
och kirurgiska avdelningar antalet uppgdr till cirka en tredjedel.

Sisom forut nimnts, dro i allméinhet underlikarna mera bundna av jourtjénst
dn ovriga likare. Vid lasaretten ha sdlunda 46 % av underlikarna jourtjiinst
minst varannan dag, medan f6r de Ovriga underordnade likarna antalet blott
dr 21 %. Detta beror framfor allt pd att i den sistndmnda gruppen ingir ett
relativt stort antal assistentldkare, vilka befattningar i regel ej dro forenade med
jourtjédnst.

1 For ett relativt stort antal assistentlikare saknas uppgift om jourférhéllandena, men
det kan antagas, att dessa likarve i regel #ro fria frin jourtjinst.
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Tab. 19. Dec yngre sjukhuslikarna fordelade med hiinsyn till antalet jourdygn
per minad. (Polikliniklikare ej inrdknade).

Antal likare med vidstiende jourférhdallanden vid
ASs jenatyen sinnessjukhus lasarett
per minad A Y A dyriga | samtliga
statens |kommunala it Sl 1]1.1.1{ler- qyrlg,-a sjukhus sjukhus
ikare likare
0 — 2 3 26 30 6 67
1-=.8 26 19 4 85 44 16 194
9-12 15 AT 12 107 25 12 171
14—16 16 2 28 143 20 19 228
17—-20 4 — — 1 — — b
25 —28 3 - 6 9 — — 18
30 1 1 9 32 7 9 59
Summa 65 24 62 403 126 62 742
Medelantal dygn 10 7 16 12 8 13 12
Minst 15 dygn .... 3T % | (13 %) 69 % 46 % 2l % 45 % 42 %
Ej angivna jourfor-
héllanden. ....... 3 2 3 15 17 4 44

Tab. 19 a. Underlikarna vid vissa sjukhus och avdelningar fordelade med
hiinsyn till antalet jourdygn per minad.

Antal underlikare med vidstiende
Antal jourdygn per jourforhdllanden vid
ménad
odelade | medicinska | kirurgiska
lasarett [ avdelningar| avdelningar
0 -5 4 6
1— 8 3 47 18
9—12 17 26 53
14—16 43 29 39
17—20 1 — —
25—28 5 = —
30 13 2 -
Summa 82 108 116
Medelantal dygn 17« 9 11
Minst 15 dygn...... 76 % 29 9 34 9%

Betriiffande jourforhillandena och arbetsforhallandena i Gvrigt foreligga jamvil
vissa upplysningar om férekomsten av jourrum vid sjukhusen dvensom uppgifter,
huruvida lidkarna disponera sirskilda arbetsrum. Sammanfattningsvis kunna
foljande resultat anforas.

Jowrrum finnas blott i undantagsfall vid de statliga sinnessjukhusen och sana-
torierna, endér jourtjinsten hir i allméinhet skites frin bostider och expeditions-
lokaler. Vid de kommunala sinnessjukhusen finnas jourrum i négra fall, da
bostéder for underordnade likare saknas.

Vid 11 av de odelade lasarett, dir underordnade likare finnas, d. v. s. i ungefir
vart femte fall, har uppgivits, att jourrum tillhandahalles. I vissa 6vriga fall
har det pipekats, att likarexpeditionen i viss m&n kan anviindas som jourrum.
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Vid de 6vriga 50 lasaretten har jourrum uppgivits forekomma i 26 fall, d. v. s.
vid ungefir vartannat sjukhus. Om man bortser frin universitetssjukhusen i
Uppsala och Lund, vid vilka nimligen de som bostider betecknade lokalerna
huvudsakligen anvindas endast som tjédnsterum, uppgir totala antalet jourrum
hirvid till 57, de flesta anknutna till kirurgiska och medicinska avdelningar.
Vid vissa storre sjukhus finnes ett flertal jourrum, sd t. ex. 11 vid Sahlgrenska
sjukhuset i Goteborg och 8 vid Serafimerlasarettet. I ndgra fall anviindas jour-
rummen #dven for andra #n sitt egentliga indamdl, t. ex. sisom expeditionslokal
eller arbetsrum for Gvrigt, arkiv ete. I vissa undantagsfall anviindes ett jour-
rum av flera jourhavande likare samtidigt.

Vid 9 av de 27 sisom »0vriga sjukhus» betecknade sjukvirdsinriittningar,
dir underordnade likare #Hro anstillda, har uppgivits att jourrum finnes, hirvid
i ett fall dubbla sidana.

I vilken utstrickning sirskilda arbetsrum disponeras av de yngre sjukhus-
likarna framgir av tab. 20, i vilken fér varje huvudgrupp av sjukvardsinritt-
ningar angivits relativa antalet underordnade ldkare a) med eget arbets-
rum, b) med delat arbetsrum, ¢) utan arbetsrum. Materialet grundar sig pd
inalles 730 fall, d& niimligen betréffande 79 fall av samtliga 809 underordnade
likarbefattningar uppgift om arbetsrum ej limnats. Det kan emellertid anses
troligt, att dessa i stor utstridckning utgéras av sddana fall, i vilka arbetsrum
saknas, och att silunda relativa antalet likare utan arbetsrum i sjdlva verket
4r nfigot storre dn vad tabellen utvisar.

Ej fullt en tredjedel av samtliga yngre sjukhuslikare har enligt tab. 20 eget
arbetsrum, drygt hilften har delat arbetsrum och omkring en sjittedel saknar
arbetsrum. Forhallandena #ro emellertid olika vid olika slag av sjukhus. 8-
lunda ir vid de statliga sinnessjukhusen delat arbetsrum det vanligaste (72 %),
medan vid sanatorierna eget arbetsrum #r regeln (71 %). Forhéllandena vid
lasaretten Aterigen motsvara i stort sett dem som gilla samtliga sjukhus.

Tab. 20. Firekomsten av siirskilda arbetsrum for de yngre sjukhuslikarna.

Relativa antalet likare
L L 0 BB N med eget | med delat utan B
arbetsrum | arbetsrum | arbetsrum
% % % %
Statehs sinnegajuKhES | oon. s himade o ds bon vi oh s 15 72 13 100
Kommunala sinnessjukhus ...............cc0n 43 57 0 100
Banatoliel o fe s, e e et e L Y 71 24 b 100
AP b e R s o TR e N RS Te s R 30 53 17 100
Underlfkares iuly S5 L SE LN o S asti o 31 58 11 100
5 Ovriga JRRATOR (k5.5 abidaint. i o% e SR 1o s s 24 35 41 100
Qyriga BIURBBE SR . 2o b misiniiin o s SR RIS £ 1 47 36 100
Samtliga sjukhus 31 52 17 100




III. De yngre sjukhuslikarnas inkomstférhillanden.

De yngre sjukhuslikarnas inkomster utgéras dels av kontantlon, dels i fler-
talet fall av vissa naturaférméner, ndmligen bostad, kost eller biddadera, dels
slutligen i allménhet av extrainkomster, vilka i regel hirréra frin deltagande i
overlidkarens Oppna mottagning.

For att belysa de yngre sjukhuslikarnas inkomstférhallanden ha tv& metoder
kommit till anvindning, en direkt och en indirekt.

Den direlta metoden bestdr diri, att uppgifter inhéimtats frin linsstyrelserna
respektive Overstithillarimbetet i 8 utvalda ldn (jfr oversikten nedan) samt sté-
derna Stockholm och Goteborg rorande vid sjukvérdsinrdttningarna i ifrigava-
rande ldn och kommuner anstillda likare betriffandei 1938 &rs taxeringsldngder
redovisade belopp vid taxering till kommunal inkomstskatt, avseende dels tjdnst
eller tillfdllig forviirvsverksamhet, dels rorelse m. m. Denna undersokning, vid
vilken for Gvrigt dven uppgifter om de Gverordnade likarna erhallits, omfattar
inalles 281 underordnade och 175 Overordnade likare, vilka fordela sig med
héinsyn till administrativa omriden och sjukvirdsinrdttningens art pa4 nedan an-
givna sitt:

Oversikt dver antalet i taxeringsundersékningen ingiiende likare.

(Si. = sinnessjukhus, Sa. = sanatorier, L. = lasarett, 0. = ovriga sjukhus.)
Antal 8verordnade likare Antal underordnade likare
Administrativt omride

Si. Sa. L. 0. Si. Sa. L. 0.

1. Stockholms stad ............ — — 39 11 — - 83 9
2. Goteborgs Rt 3 1 11 1 8 2 22 2
8. Stockholms lan............ 1 3 i i — b 14 3
4. MEvonobergs b %L, e e 2 1 3 — 4 1 4 —
5. Malmohus Pl o MR A 8 2 29 3 11 S 56 i
6. Hallands PR TS — 3 b — — b 6 —
7. Skaraborgs R Bl — 1 7 — — 3 8 -
8. Yistmanlands 3 .5 sein et 1 il 7 - 1 1 7 —
9. Kopparbergs ' » ,........... 2 2 10 — 2 2 10 —
10. - Norrbottens  » . ........... 1 il 4 4 2 2 4 -
Summa 18 15 | 122 20 28 24 | 214 15

Av det ifrigavarande taxeringsmaterialet lir det mojligt att bilda sig en viss
uppfattning om sjukhuslikarnas genomsnittliga inkomststandard. Emellertid
inskrinkes den anvinda metodens virde betydligt dirigenom, att det — sdsom
det visat sig vid ndrmare granskning — #r relativt sdllsynt, att en yngre sjuk-
husléikare innehaft en och samma tjinst under loppet av hela det kalenderar
(1987), som de uppgivna inkomsterna avse, och det #r dirfor i regel ej mdjligt
att pd ett fullt tillfredsstillande sitt hinfoéra den till taxering uppgivna in-
komsten till en bestimd befattning. Och da det i varje fall icke utan avsevird
tidsutdrékt skulle lita sig gora att fér varje likare inhiimta tillrickligt specifi-
cerade uppgifter rérande hans verksamhet under kalenderiret ifrdga, har knap-
past ndgon annan mgjlighet erbjudit sig #n att hinféra varje ldkare till den
tjanstestéillning, som med hénsyn till uppgifterna i det erhallna taxeringsmate-
rialet och likarforteckningarna varit att anse som mest adekvat. Dirvid ir
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dock sirskilt att mirka, att de i taxeringslingderna sdsom assistentlikare rubri-
cerade likarna ofta endast torde ha tjinstgjort sisom sddana en del av aret,
och det maste dirfor vara missvisande att hiénféra den uppgivna inkomsten till
assistentlikarbefattningen. Om man emellertid bortser frin sddana relativt fataliga
fall, torde det insamlade materialet kunna anses giva en tdmligen god bild av
sjukhuslikarnas medelinkomster. Enér vissa likare pd grund av flyttningar m.m.
och dirmed forenade avvikelser mellan mantalsskrivningsort och sjukhusort ej
blivit upptagna till taxering i det lin, inom vilket sjukhuset dr beldget, saknas
dock uppgitter om inkomsterna for ett ej ringa antal befattningshavare, och det
ir ej uteslutet, att dessa utgéra ett urval av likare med i genomsnitt ligre in-
komster & de befattningar det hir #r friga om. Det dr dock mindre troligt,
att de anférda omstindigheterna kunna vara av nigon visentlig betydelse.

Av nagot storre betydelse dr utan tvivel, sdsom i det foljande skall framga,
att det material, varpd undersokningen grundar sig, ej kan anses fullt represen-
tativt i den mAan det giller att belysa foérhallandena for hela rikets sjukhus-
likarkar. DA nimligen i det ifrdgavarande materialet ingd stidderna Stockholm
och Goteborg (varjimte for ovrigt Malmé ingdr i Malmghus 1lin), fa ldkarna i
dessa storre stider genom sin stora numerédr ett oproportionerligt stort inflytande
pi siffrorna for hela materialet; 4 andra sidan #r det dock givetvis virdefullt,
att materialet ger mojlighet till att studera de eventuella skillnaderna mellan vik-
tigare administrativa omraden i friga om inkomstférhallandena. De hithoérande
fragorna betriiffande urvalet skola utforligare diskuteras lingre fram (jfr sid. 40),
men det ma redan hir forutskickas, att urvalet ifréga ej har nigon avgorande
betydelse samt att dess inverkan kan till sin storleksordning uppskattas.

Om det salunda kan formodas, att man av det insamlade materialet rorande
de till taxering uppgivna inkomstbeloppen kan erhilla jimforelsevis god upp-
fattning om genomsnitisinkomsten for sjukhuslikarna, s& méste det didremot givet-
vis, med hinsyn till vad ovan framhéllits, vara vanskligt att draga nédgra slut-
satser av de individuella variationer, som inkomstbeloppen visa sinsemellan.
Vidare idr det omdjligt att av de inforskaffade inkomstuppgifterna avgora, hur
stor del av inkomsten som utgitt i form av l16n och hur stor del som utgjorts
av extrainkomster. Under den rubrik »av tjinst eller tillfdllig verksamhet,
dir de yngre sjukhuslikarnas samtliga arbetsinkomster med nagra fi undantag
uppforts, torde nimligen forutom lon (inklusive virdet av naturaforméner) dven
extrainkomsterna ingd. Inkomst »av rorelse» har for de underordnade ldkarna
blott uppgivits i ett fital fall (13 av samtliga 281); for de overordnade ldkarna
diiremot forekomma ofta avsevirda belopp under denna rubrik, vilka uppenbar-
ligen utgora inkomster av privat mottagning. I den man sidana inkomster »av
rorelse» finnas angivna #dven for de yngre likarna, ha dessa emellertid i det
foljande betraktats sisom extrainkomster och dirfor inrdknats i totalinkomsterna.
Nagot storre inflytande pd medelviirdessiffrorna utéva emellertid icke dessa in-
komster »av rorelse».

Resultaten av den p& taxeringsuppgifterna grundade undersdkningen Ater-
finnas lingre fram i annat sammanhang (tab. 21 och 22). D4 det némligen
synts mest #ndaméilsenligt att sammanstilla dessa resultat med dem, som er-
héllas genom den indirekta metoden, skall hir forst redogoras for det tillviga-
gAngssiitt, som tillimpats vid anviindandet av denna sistnimnda metod.

Den indirekta metoden. D& den direkta metoden visade sig ej ensam kunna
giva en tillriickligt detaljerad Overblick Gver inkomstforhallandena, syntes det
lampligt att prova, huruvida man ej genom sammanstéillning av frdn olika hall
inh#mtade uppgifter om de kontantloner, naturafsrméner och extrainkomster, som
iro forenade med respektive sjukhuslikarbefattningar i underordnad stdllning,
skulle kunna erhilla en fullstindigare bild av inkomstférhallandena. Uppgifter
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angdende extrainkomsterna och naturaférminerna foreligga i A- respektive B-
formuliren, och betriffande lonevillkoren har funnits att tillgd en av landstings-
férbundet utarbetad Gversikt over de Ar 1938 gillande l6nevillkoren for de un-
derordnade likarna vid samtliga av landstingen drivna sjukvérdsinrittningar i
riket. En komplettering méste emellertid goras betriffande l16nevillkoren vid
statens sinnessjukhus samt sjukvédrdsinrdttningarna i vissa stdder. Det visade
sig mdjligt att Avigabringa en sidan komplettering utan okad tidsutdriikt for
underskningen.

Betriiffande de uppgifter, som silunda ligga till grund f6r den indirekta,
syntetiska beréikningen av den Arsinkomst, som svarar mot varje befattning, m4
féljande nimnas:

Ifriga om lonerna har genomgiende blott riiknats med grundbeloppen. 1 viss
utstrickning forekommer det visserligen, att dlderstilldgg erhillas efter ett (even-
tuellt tvd) Ars tjinst, men hénsyn hirtill har blott tagits satillvida, som det i
samband med tabell 21 (not 1) angivits, hur mycket medelinkomsten Gkas, om
dessa alderstilligg inriknas. I ett betydligt stérre antal fall forekommer det,
att loneférhojning angivits iga rum forst efter loppet av tre &r, men d& en och
samma underlédkartjinst i regel ej uppehélles mer in tre &r av samma befattnings-
havare, kunna dessa tilligg betraktas som enbart fiktiva, och nigon hinsyn har
ej tagits till dem vid inkomstberiikningarna.

Till rorliga tilligg (dyrtidstilligg) och provisoriska loneforstirkningar har hin-
syn tagits i enlighet med de grunder, som angivits gilla i varje sirskilt fall.
Det har framgatt, att hiirvid samma grunder som vid endera statens reglerade
verk eller statens oreglerade verk tillimpas i stor utstriickning.

Rorande viirdet av eventuella kost- och bostadsférméner ha uppgifter i B-
formuldren limnats av sysslominnen. Hirvid hava upplysningar i de flesta fall
erhdllits om virderingen sivil vid berdkning av lénen som vid taxering till in-
komstskatt. Hava dessa belopp varit olika, si har den vid berdkning av lénen
uppgivna summan anvints vid de i foreliggande undersdkning gjorda uppskatt-
ningarna av inkomsten. I de fall, d& inga uppgifter dverhuvud limnats be-
triffande virderingen av formanerna — nédmligen betréffande kost i 12 fall och
betréffande bostad i 28 fall — har uppskattning for den foreliggande undersok-
ningens behov skett med ledning av en hjélptabell, som gjorts for de fall, d&
vérdering finnes angiven. De virden, som erhAallits pé grundval av ifrigavarande
specialundersdkning, #ro efter avrundning foljande:

Tordhogtat Mo ' Tantin. Jesmabiige 7, & ap sk e RS L ac Lol 350 kronor/ar
» » TR W NS TR Al I T ) WA 550 »
» » . Ao g YT i e SRR R s o i e 650 »
» » e T Banlale it s MR R L 750 »
» » 3.0 @ian » b S o TN e - PO ORI o RN 1 000 »
» » » 4 > » D e S E L T L e T R AR (TR 1 250 »

Fri kost har i samtliga 12 ovannimnda fall virderats till 60 kronor/ménad,
vilket belopp niira ansluter sig till genomsnittet for de fall, di4 virdering an-
givits i B-blanketterna.

Betriffande de extrainkomster, som i regel dro forenade med respektive be-
fattningar, ha uppgifter limnats i A-formuliren av styresménnen. Det ligger i
sakens natur, att det hir i stor utstrickning endast rér sig om relativt grova
uppskattningar (i vissa fall ha for Gvrigt inga uppgifter alls kunnat limnas),
men dtminstone fér medelviirdesberikningarna torde denna omstéindighet betyda
relativt litet.

Vid beridkningar och tabelleringar i det foljande har sivil 16nen inklusive
naturaférménerna & ena sidan som extrainkomsterna & andra sidan var for sig
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Tab. 21. De yngre sjukhuslikarnas inkomstférhillanden: medelinkomst med
uppdelning pd 16n (inklusive naturaférminer) och extrainkomster.

Den »indirekta» metoden Dc::tig.:gta”
Antel hft'attn. Medelinkomst, kronor Extra- Total
med kinda i ink hates
Sjukhus och befattning oy G Yok
A6m sternas Kntdl inkomst
15 extra- | (inkl. | Extra | Total | andel i lik enl. tax.-
'ounlf " | inkom-| natura- | inkom- | arbets- | totalin- | ' “<2T¢ uppgif-
VIRKOT]  ster for- ster 2 | inkomst| komsten terna ®
méner) % kronor
Samtliga likare ........ 809 [ 781 | 6210 | 2570 | 8780 29
; A. Statens sinnessjukhus.
Samtliga underordn. likare 68 64 [ 9200 520 | 9720 5 .
a) 1:6 Jakpre.i. v of gt 18 17 10420 920 |11 340 8 1190
b) ‘Jel8kase . 5L iU BTN 37 85'1".9 890 440 | 9830 4 9 7910
¢) Ovriga likare ........ 13 12 | 6980 180 | 7160 3 4 6110
| B. Kommunala sinnes-
| sjukhus.
Samtliga underordn. likare 26 26 |10 290 340 |10 630 & 8 9 630
C. Sanatorier. v
Samtliga underordn. likare 65 61 | 6230 980 | 7210 14 . .
| a) Samtliga underlikare. . 62 b8 | 6460 970 | 7430 13 24 [ 7570
| Underlikare .......... 23 22 | 5880 | 1060 | 6940 15 10 7670
| 1:e underlikare ...... 21 20 | 7840 | 1270 | 9110 14 8 8 550
\ 2:¢ underldkare ...... 18 16 | 5580 460 | 6040 8 6 6110
| b) Ovriga likare ........ 3 3| 1630 [ 1150 [ 2780 41 — —
:
| D. Lasarett.
Samtliga underordn. likare| 584 | 519 | 5690 | 3260 [ 8950 36 . .
a) Samtliga underlikare..| 430 | 392 | 6640 | 3830 | 10470 37 187 | 11270
Undepi8fare .. 2, St 119 101 | 63820 | 4770 | 11090 43 118 |* 11560
1:e underlikare ...... 162 | 160 | 7710 | 4080 [11790 35 83 | 11880
2:e underlikare ...... 149 | 141 | 5740 | 2880 | 8620 33 41 Q960
b A ARGEIB iy e 45 Sk 38 8 5020 | 1460 [ 6480 23 15 7 560
¢) BXtraldRare. ...l o da 32 29 | 41h0 | 2430 | 6580 Ly h ! (4 590)
d) Assistentlikare........ 3] 56 770 440 | 1210 36 4 (5 660)
e) Bitridande likare .... 11 4 | 7720 | 9830 |17 550 56 7 | 18550
E. Ovriga sjulhus.
Samtliga underordn. likare 66 61 | 6140 | 1390 | 7530 18 . .
a) Underlikare ..,....... 44 42 | 6740 | 1550 | 8290 19 13 8980
b) Ovriga likare ........ 22 191 4940 | 1020 | 5960 il 2 1(20930

! I lonen ha eventuellt forekommande alderstilliigg ej inriiknats. Det visar sig emellertid,
att dessa #ro av oviisentlig betydelse for medeltalen, i det t. ex. efter ett ars tjlinst &k-
ningen av medelinkomsten for samtliga lasarettsunderliikare utgdr blott cirka 100 kronor
och for sanatorieunderlikarna 90 kronor.

2 1 extrainkomsterna #ro inriiknade inkomster av eventuella dverlikarvikariat, diiremot

| ej tjinstelikarvikariat.
i 3 Underskningen grundar sig pa uppgifter for beskattningsaret 1937 och avser inkomst
| »av tjinst eller tillfillig forviirvsverksamhet» samt »av rérelse», vilken senare post dock
| endast uppgivits i 13 fall, av vilka 8 hinfora sig till bitréidande likare, de Svriga till un-
derlikare. For de sistnimnda ingér inkomst »av rdrelse» blott med cirka 100 kronor i
medelinkomsten, medan for de bitridande likarna medelinkomsten av rorelse uppgar till
8 420 kronor.
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tagits i betraktande. Genom addition av medelinkomsterna i respektive fall
erhdlles hédrvid dven medelvirdet av den fofala arbetsinkomsten, men for denna
ha dessutom sirskilda fordelningstabeller upprittats i syfte att belysa de indi-
viduella variationerna i inkomstnivin.

En forsta sammanfattning av de resultat rorande de yngre sjukhuslikarnas
inkomstférhallanden, vilka erhallits genom de b&da i det féregiende nimnda
metoderna, aterfinnes i tab. 21.

Det #r att borja med av stort intresse att gora en jimforelse mellan de
medelinkomster, som framkommit med anvindande av de bida olika metoderna.
P4 resultatet av denna jdmforelse beror niéimligen i hog grad tillforlitligheten
av de anforda siffrorna. Overensstimmelsen dr givetvis lingtifrdn exakt men
méiste anses fullt tillfredsstéillande, sdrskilt om hinsyn tages dirtill, att vissa
forut ndmnda omstédndigheter foreligga, vilka pa férhand kunna viintas inverka
storande pad jAmforbarheten. Ifrdgavarande omstédndigheter m& hir i korthet
rekapituleras samt nigot kompletteras, dd det synes av vikt att hdrigenom sivitt
mdojligt klart angiva inneborden av de i tab. 21 anforda siffrorna.

Den viktigaste av de orsaker, som kunna vintas inverka menligt pd jimfor-
barheten mellan de bada sifferserier i tab. 21, vilka ange den totala arbets-
inkomsten, torde vara, att vid anvindande av den direkta metoden urvalet av
administrativa omraden ej kan anses representativt. Dessutom #r det ténkbart,
att urvalet av lidkare inom varje omrdde ej heller dr fullt representativt pd grund
av #ndrad mantalsskrivningsort. Vidare &r att beakta, att den av en viss
ldkare deklarerade Arsinkomsten ofta ej hinfor sig till en och samma befattning,
ty forutom ombyten av befattningar under arets lopp forekommer troligen i minga
fall #ven, att inkomster av tjinstelikarvikariat m. m. ingd i de deklarerade
beloppen, vilket diremot ej &r fallet med de enligt den indirekta metoden
berdknade inkomsterna. Av mindre betydelse torde vara, att de bdda siffer-
serierna avse olika Ar samt att ev. dlderstilligg ingd i de taxerade beloppen
men ej dro inrdknade vid anvidindande av den indirekta metoden. Slutligen m#
ndmnas, att for vissa befattningar antalet ldikare, pd vilka de genomsnittliga
deklarerade beloppen berdknats, dr sa litet, att den erhillna medelinkomsten
kan ha ront jamforelsevis stort inflytande av tillfidlligheter, och avvikelser mellan
de bdda metodernas resultat ddrfor kunna vara delvis slumpbetingade.

Vad sérskilt betriffar den inverkan, som den forstndmnda omstéindigheten
— urvalet av omrdden — kan ha, si har en sirskild berikning gjorts i syfte
att utréna, av vilken storleksordning den »felkilla» kan vara, som urvalet inne-
bidr. For den numerirt viktigaste gruppen, ndmligen lasarettsunderlikarna, visar
tab. 21, att de taxerade beloppen i genomsnitt ligga cirka 800 kronor hogre din
de pé annat sitt berdknade. Soker man nu berikna beloppet av det verkliga
riksgenomsnittet {6r de taxerade inkomsterna, kan man anvinda de uppgifter,

Tab. 22. Lasarettsunderlikarnas medelinkomst inom vissa
administrativa omriden.

Totalantal Medelinkomst
Stad eller lin lasaretts- enligt taxerings-

underlékare uppgifterna
Stockholms stad......... iy 130 10 260
Goteborgs stad ............ 29 17 660
Malmohus 180 4 5acn i e . 43 11 920
Oprigailin Wil el 0 TS 216 9 360
Samtliga 418 10480

(berdkn.)
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som erhdllits rorande de yngre sjukhuslikarnas inkomster i olika lén respektive
stider. Det visar sig hdrvid (tab. 22), att framfor allt Goteborgs stad avviker
fran det Ovriga materialet med relativt hoga inkomstbelopp samt att &ven Stock-
holms stad och Malméhus ldn uppvisa ndgot hogre siffror &#n de Ovriga 7 ldnen,
vilka i tabellen sammanfattats till en enda grupp, di de ej uppvisa anmérk-
ningsvirda skillnader sinsemellan. Kan man nu betrakta den siffra (9 360 kronor),
som erhéllits for dessa 7 lin, sisom representativ dven for de ldn, som ej ingh
i taxeringsmaterialet, s erhéller man ett berdknat riksgenomsnitt for de taxe-
rade inkomsterna, vilket uppgér till 10 480 kronor och sdlunda synnerligen nira
overensstimmer med det belopp, som erhdllits med hjdlp av den indirekta me-
toden. En annan omstindighet, som talar for, att de skillnader, som foreligga
mellan de bida metodernas resultat, dro av nyss berdrda art, dr, att for sanatorie-
underlikarna nagon systematisk skillnad knappast foreligger, vilket néimligen
torde kunna forklaras s&, att de storre stiiderna i detta fall ej pA négot sitt
dominera ifriga om likarnumerirerna och nigon sidan heterogenitet som be-
triffande lasarettsunderlikarna ej foreligger hér.

Av den jimférelse, som ovan gjorts mellan de bida metodernas resultat och
som lidngre fram skall goras nagot utforligare genom jamforelse dven mellan
inkomstfordelningarna enligt respektive metoder, framgar, att man har anledning
betrakta resultaten av inkomststatistiken ssom i tillfredsstéllande grad tillforlitliga.
D& de genom den indirekta metoden erhdllna siffrorna bygga pé ett storre och
mera representativt material och dérfér synas bist dgnade att liggas till grund
for ett mera detaljerat studium av inkomstforhéllandena, skola i fortséttningen
frimst de pA denna metod grundade resultaten anforas’. De siffror, som hérvid
synas ha det storsta intresset, fro de i tab. 21 anférda uppgifterna dels om
den totala arbetsinkomsten, dels om extrainkomsternas relativa andel i denna
inkomst, vilken andel likaledes framgdr av nidmnda tabell.

Vad forst inkomstnivin betriffar, s& ma nimnas, att underlikarna vid lasa-
retten ha en medelinkomst pd 10 & 11 tusen kronor, varvid l:e underlikarnas
medelinkomst nirmar sig 12 000 kronor, medan 2:e underldkarnas ej uppgér till
9 000 kronor. Amanuenser och extralikare ha en genomsnittsinkomst pd 6 & 7
tusen kronor, medan assistentlikarna ha en synnerligen lig inkomststandard
med i medeltal 100 kronor/mén. (i stor utstrickning utgdende i form av natura-
forméner). De relativt fitaliga bitrddande likarna uppnd inkomster pi i genom-
snitt drygt 17 000 kronor.

Vid sanatorierna #r inkomststandarden betydligt ldgre én vid lasaretten — for
underliikarna ligger den silunda i genomsnitt omkring 3 000 kronor ligre — vilket
huvudsakligen beror pi skillnaderna i extrainkomster, i det 16nenivdn nimligen
ir praktiskt taget densamma.

1 Dock mé hiir i korthet sirskilt anféras de resultat, som erhillits betriffande de dver-
ordnade likarnas inkomster enligt taxeringsuppgifterna:

Antal dverlikare med nedanstiende inkomst (1000-tal
kronor) av tjinst, tillfillig férviirvsverksamhet Medel-
oth ralse Sty ‘Medel- 1nkom§t
Sjukhus likare inkomst, |exklusive
Tntill 20 | 30 40 | 50 | 60 | 70 | 80 kronor | rorelse,
20 till till till till | till till | till kronor
30 | 40 | B0 | 80 | 70 | 80 | 90
Sinnessjukhus ....| 17 | — 1| —| —| —| —| — 18 | 15500 | 13980
Sanatorier........ 5 7 2 1} —t — = = 16 | 24390 | 20600
Lasarett.......... 12| 41| 35} 23 6 2 1 2| 122 | 33800 | 23880
Ovriga sjukhus .. 4 6 9 ==} = 1| — 20 | 380660 | 23400
Samtliga sjukhus | 88 [ 54 | 47 | 24 6 2 2 2| 175 | 30750 | 22530
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Vid de statliga sinnessjukhusen ha I:e likarna en inkomstniv, som kan jim-
foras med 1:e underlikarnas vid lasaretten, medan 2:e likarnas medelinkomst
med drygt 1000 kronor Gverstiger 2:e underlikarnas.

Extrainkomsternas storlek dr i hdg grad varierande. Detta framgir mahinda
bést av de i tab. 21 anforda procenttalen, vilka ange, hur stor del av inkomsten,
som extrainkomsterna utgora. Medan vid sinnessjukhusen dessa uppgd till
endast ndgra fi procent och for sanatorielikarna till omkring en sjundedel av
totalinkomsten, utgéra de for de underordnade likarna vid lasaretten i genom-
snitt drygt en tredjedel av densamma.

Bakom de i tab. 21 anforda siffrorna délja sig emellertid avseviirda olikheter
sdvil vid jdmforelse mellan olika grupper med indelning efter sjukhusavdel-
ningar etc. som vid individuella jimforelser inom dessa grupper. Framfor allt
dr det emellertid hérvid extrainkomsterna som i hog grad variera. Silunda
framgdr det av tab. 23, i vilken meddelas en specifikation av tab. 21 betriffande
underldkarna vid vissa lasarettsavdelningar och specialsjukhus, att l6nenivin ej
varierar synnerligen mycket vid jimférelse mellan de nimnda sjukvardsinritt-

Tab. 23. Medelinkomst for underlikarna vid lasarett oeh »vriga sjukhus»
med hiinsyn till avdelningens respektive sjukhusets art.
(Specifikation av tab. 21.)

Extra-

Medelinkomst, kronor inkomster-

Sjukhus och avdelning Lon (inkl niasma:‘;l-c!
& ; Extra- Total- ; 3

ﬁ?:tzl;ae;) inkomster | inkomst mko;l gtan
“
Qdplgdeslalaretbs t. . . A L 5 840 3620 9 460 38

Delade lasarett:

Medicinsk dvdelning fiud Loiin il feis i, 6 880 2 640 9520 28
Kimrgisk avdelning. | s 5. o0 i sman 6 660 6 360 13 020 49
Rntgenavdelning’s . .o a8 L o 6 980 2710 9 690 28
Pediatrisk avdelning ... ................. 7000 630 7630 8
Ogonavdelnin®. 85 - e DERET B 6 800 4470 11 270 40
Oonavdeling "2 2., 0% 200 00y 2k e 6 480 4290 10770 40
Ovriga avdelningar ... ........000viueen. 7150 1610 8760 18
Bpidentigiulchinal.- DRMREE NSRS s (1 7520 190 7710 3
Montforeanstalten ... 5l o i o, 6390 870 7 260 12
BathorAshog . Seot ey U Bl e e 6720 31720 10 440 36
Vardanstalter for kroniskt sjuka .......... 170 580 7750 7
Eoskilda simlchadge, (v, ok et s sl E 6 460 2 050 8510 24
Kurariptalten [oohl ut st ms e Sl 6 650 470 7120 7
ARG IV DU g et AP AR L LR 6 890 2490 9 380 27

ningarna inbérdes, medan diremot extrainkomsterna ilro i hog grad olika. For
kirurgunderlikarna utgora de inemot hilften av totalinkomsten, vilken uppgér till
13 000 kronor i genomsnitt; vid odelade lasarett samt gon- och 6ronavdelningar
uppgd de till cirka 40 procent, vid medicinska avdelningar och rontgenavdel-
ningar till ej fullt 30 procent. Vid &vriga avdelningar samt de flesta special-
sjukhus &ro extrainkomsterna i allméinhet av mindre betydelse; vid barnbords-
husen utgéra de dock 36 procent av totalinkomsten.

Av tab. 24 och 25 framgér, vilka individuella variationer, som ligga bakom
de medeltal, som A&tergivits i tab. 21 fér respektive lonebeloppen och extra-
inkomsterna. Medan enligt tab. 24 de loner, som avse en och samma tjinste-
stdllning, timligen symmetriskt och med relativt mattlig spridning gruppera sig
kring sitt medelviirde, framgéir av tab. 25, att extrainkomsterna visa en lingt
storre variabilitet, och i synnerhet giller detta lasaretten. Vad sirskilt betriffar
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Tab. 24. De underordnade sjukhuslikarbefattningarna fordelade efter drslon
(med inriknande av naturaférminer) enligt ir 1938 giillande villkor.

Antal likare med nedanstiende 16n
(1 000-tal kromor)
Sjukh h befattni Summa
Rt B8 451 5 0 P T PRI S R T S e
till | till | till | till | 6301 | ti01 | tilD ) €idl | t211 | till| till | till 12
Bif-gnfisniddeh 6o 6 as [agh  9f I 1081 R Ig
A. Statens sinnessjukhus.
1:e Hikava & bt ot —| === — — —| 3| 14| 1| —| 18
2:9-lalkare = i dne L0 — = =] = == —| —| 4|32 1| —| —| 8%
Ovriga likare .......... 11} — L ER I —=| 8| =t =| — 13
B. Kommunalasinnessjukhus.
Samtliga likare ........ —| —| === —=—| 1| 4|13| 1| 2| 5| 28
C. Sanatorier.
Underlikare ............ — === 4] 9| 8| 2| —| —| —| — 23
1:e underlikare ........ —| — —| —1 1| 8| 38| 4 1f —| —] 21
2:e underlikare ........ — === 2]{13| 8| —|—|—|—|—|—}| 18
Oxrige Makara: ... 000 5 2l —| —=| 1| —|—|—| —| —| —| —| —| — 38
D. Lasarett.
Underldkare ............ —| = =] —| 9|48|40( 18| 1| 1| —| 2| —| 119
1:e underlikare ........ —| —| —| —| —| 11| 36| 49| 61} 5| —| —| —| 162
2:¢ underliikare ........ —| —| —| —|33|56|50[10] —| —| —| —| —| 149
ATDanVens v, 45 oy — | —| 1| 4| 14} 15| 4| —| —| —| —| —| —| 88
Extralikare ............ —| —| 410115 3| —| —| —| —| —| —| —| 82
Assistentlikare ........ 2481 17| 8| —| —| —| —| —} —=| = —| —| —]| 78
Bitridande likare ...... —| === =] 1| =] 7} 8| —| —|—|—|] 11
E. Ovriga sjulhus.
Underliikdre .. .. 1 28008 —| —(—| 1| 6| 14| 4| 8f 6| 3| 1| 1| —| 44
Ovrigadakara o ... a5 2] 1} 1| —| 8} —| 8} 2| —| —| — —| 22
Samtliga likare ........ 531 181 141 171 9211711163100/ 911 611 181 61 51 809
1 Assistentlikare med endast naturaférmaner; befattningen innehaves av en med. kand.
? Hirav 28 utan nagon som helst 1on.

lasarettsunderlikarna (tab. 25 a), s visar det sig, att medan atskilliga av dessa
ha inga eller obetydliga extrainkomster (23 procent ha hégst 1000 kronor/ir),
kunna vissa befattningshavare (inalles 6 procent) uppbira 10 000 kronor eller
mer. Det framgir i viss min redan hirav, att fordelningen med avseende pi
extrainkomsterna ej ir fullt symmetrisk utan det rdder en viss anhopning kring
ligre inkomstbelopp. Att s& ir fallet, bekriiftas vid berikning av medianen,
vilken for lasarettsunderlikarna uppgir till 2 860 kronor/ar (d. v. s. att det #r
lika vanligt, att de 4rliga extrainkomsterna understiga 2 860 kronor som att de
overstiga detta belopp), medan medelvirdet enligt tab. 21 dr n#dra 1000 kronor
hogre.

Om orsakerna till de heterogena forhallanden, som uppenbarligen rdda be-
triaffande extrainkomsterna, limnar det insamlade materialet foga upplysning,
och denna friga skall ddrfér hir ej tagas upp till diskussion. Dock mé det
pipekas, att inkomstnivin for olika grupper av ldkare synes std i ett visst sam-
band med den dagliga arbetstidens lidngd enligt de siffror som framkommit i
avdelning II. Av underlikarna ha silunda kirurgerna de storsta extrainkomsterna
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Tab. 25. De underordnade sjukhuslikarbefattningarna, férdelade efter irliga
beloppet av med dem férenade extrainkomster.

Antal likare med nedanstende extrainkomster
(1 000-tal kronor)
Sjukhus och befattning Summa
In-{O5] 1|12 |83|4]|5|6(7]|8]9]|10]20
O | tillf tillf till| till| €ill| till| til)] til)] ¢iD)| il)| til1| till] tild
Os{1]|2|83141b5])6]|7|8]9]10(20]30
A. Statens sinnessjukhus.
10 lafcppa ®h o Sita= Ml T A ! 4 T 1 B —pi—| 2l —| —| —| — =} = 1%
@i IRldre . 1, Ly O gl 21 2 1 2 1 ——|—| —|—|——=|—| 385
Ovwriga likare .........c.. 6] 5 1 —f —| —| — —| = —| — —| 12
B. Kommunala sinnessjulkhus.
Samtliga likare .......... 9 14 2 —| —| 1 —| —| —| —| =] =| =] =] 286
C. Sanatorier.
tinderiskare o .. ol 2laa —| 10| 5[ 3| 2| 1f —| 1| — —| —| —| =] —| 22
l:e underldkare............ 2 4 6 b 1 —| 2 —| —| —| = =} =} —| 20
2:6 underldkare............ 5 6 4| —| —| 1 —| —| —| —| —| —=| —| —| 18
Ovriga J8kaze {0000 00 — 2 ——| 1 —| = =] =] —|— — —| 8
D. Lasarett.
Underitiate " . & o &0 Dok 6] 7 7| 9 18| 9] 16 8| 4| 1| 7| 1| 10[ 38| 101
1:e underlikare............ 4| 14| 18| 16| 18] 22 7| 12| 8| 11| 4| 7| 8 1| 160
2:e underlikare............ 4] 13| 16| 84| 20{ 16| 17| 10| 1| 3| 8| 38| —| 1| 141
IATOBNMORS 48 FL ol et s o 20 9 911 1 3} 1Y —| 2| —| —=| —| —| —| 88
Byira M8karve »olek s b s | 1 51 21 9 4 2| 2| 1| 2| —| —| —| 1 —| 29
Assistentlikare ............ 241 18| 8| 10| 1 —| —| —| —| —| —| —=| =] —| 56
Bitridande likare ........ — = = Y = =] Y 1 —|—] = — =] 1 4
E. Ovriga sjulkhus.
Underlftkare; . ..eia:'v.oseid 9( 14 U2 2 1 1 — —| —| — —| 42
Ovriga 16kare |8 L., 8 4 4 4 3| 8 —| 1 —| —| —| —| —| —| —| 19
Samtliga likare............ 88|148| 89|112| 73| 58| 50| 29| 17| 15| 14| 11| 21| 6| 731
Anm. Uppgifter om extrainkomsternas belopp ha ej limnats fér 78 underordnade likare,
av vilka 65 vid lasaretten (hiirav 38 underlikare).

men ocksd den avgjort lingsta arbetsdagen, medan exempelvis sanatorielikarna
ha en relativt méttlig arbetsdag men samtidigt ganska obetydliga mojligheter
till extrainkomster.

I det foregfiende ha meddelats fordelningstabeller f6r lénebeloppen och extra-
inkomsterna var for sig enligt den indirekta metoden. For den totala arbets-
inkomsten ha endast genomsnitten dtergivits (tab. 21). D4 det emellertid synes
vara av stort intresse att erhdlla en Overblick dven over de individuella total-
inkomsterna, meddelas i tab. 26 en sirskild fordelningstabell for dessa; tabellen
ar for Ovrigt fullt analog med de béda foregdende tabellerna 24 och 25 och
omfattar samma antal likarbefattningar som den sistnimnda tabellen, i det
totalinkomsten har mést betraktas som okénd i samtliga de fall, di uppgift om
extrainkomsterna ej ldmnats.

Tab. 26 framhiver pad ett mdhinda #n mera markerat sitt @n tab. 25 den
stora variabiliteten i inkomstlige for vissa slag av befattningar, och sirskilt
visar det sig att de underordnade ldkarna vid lasaretten ha en fran fall till fall
i hog grad varierande inkomstnivd. For 2:e underlikare (inklusive 3:e under-




Tab. 25 a. Specifikation for lasarettsunderliikare.

Antal likare med nedanstiiende extrainkomster

(1 000-tal kronor)

Sjukhus och avdelning Summa
In-|O5| 1 [2|83|4[5]|6|7]|8]9(10(20
0 | till| tillf tillf till| till) ill| tildf tillf tillf tillf €ill} till} till
05/1[2[3|4|5|6|7]8]|9]10{20}(30
Odelade lasayett U8 R § ¥ 1% —| —| 8| 11| 24| 12| 10| 6 4| 2| 2 1] —| 76
Delade lasarett.
Medicinsk avdelning ...... 1] 10| 18| 24| 18| 14| 8| 38| 2| 3 1| 1f 3| —| 106
Kirurgisk avdelning ...... 1] —| 10| 9| o] 18] 16] 12| 7| 7| 7 9| 10/ 5] 112
Rontgenavdelning ........ 4> 2l 2l Ble 4] 4= B 5 2] 1 2 =] —f |t 28
Pediatrisk avdelning ...... 9 8l-8F 1k 1] = ===k =l-=|.— —| =] 10
Qgonavdelning ............ — Y == =] 1] ®—1— Y —=|—— (i}
Oronavdelning ... o o 1 2 1} 2| 1§ 2 1 —| —| 1 —|—| 3] —| 14
Ovriga avdelningar ........ bl 16| 4| 7 1] 2| 2| —| —| 1] 1} —| 1] —| 40
Summa | 14| 34| 41| 59| 56| 47| 40| 25| 13| 15| 14| 11| 18| 5| 392

likare) kan man exempelvis mdjligen tala om en typisk arsinkomst pa 7—8 000
kronor, men tjinster férekomma hirvid, vilka ej inbringa mer #n 4—5 000
kronor Aarligen, medan & andra sidan ﬁ.rsmkomsten i vissa fall kan stiga till
15 000 kronor eller mer. Analogt forhéller det s1g med &vriga befattmnwar
For samtliga lasarettsunderlikare har sisom métt pd spridningen beraknats de
bada kvartilviirdena for Arsinkomsten, vilka visat sig vara respektive Q; =7 700
kronor och Q; = 12 140 kronor. Dessa siffror innebira silunda, att hilften av
samtliga lasarettsunderlikares &rliga inkomstbelopp ligger mellan de nyss angivna
grinserna, medan vardera en fjirdedel overstiger 12 140 kronor respektive under-
stiger 7 700 kronor.

Av tab. 26 synes silunda framgd som huvudresultat, att man langtifrdn kan
tala om nigon enhetlig inkomststandard ens for jimforelsevis homogena grupper
av underordndde liikarbefattningar, &tminstone vad lasaretten betriffar, och att
forhallandena i inkomstavseende frin de yngre sjukhuslikarnas synpunkt ddrfor
méste te sig sidsom i ej ringa grad hasardbetonade. I vad méin den stora
variabiliteten i inkomststandard kan vara motiverad med hénsyn till olikheter i
arbetets kvalitet och kvantitet kan hir ej goras négra bestdimda uttalanden om,
men det synes i varje fall troligt, att det #r mera de lokala forhdllandena —
loneséittningen och framfor allt mojligheterna till extrainkomster — &n de per-
sonliga kvalifikationerna, som iro bestimmande f6r inkomstnivins storlek.

I det viisentliga samma resultat som de nyss anforda betriffande variabiliteten
i inkomstbeloppen kan man erhilla med hjdlp av den direkta metoden. Ehuru
de inkomstbelopp, pa vilka denna grundar sig, av forut anférda skil ej kunna
anses sdsom genomgdende fullt signifikativa for de befattningar, till vilka de
hénforts, kan det vara av intresse att meddela resultatet av inkomstférdelningen
dven enligt denna metod. Detta har gjorts i tab. 27. Av speciellt intresse dr
hirvid en jamforelse mellan fordelningarna i denna tabell och tab. 26. Det
visar sig, som man med hinsyn till omstindigheterna kunde forutse, att tab. 27
visar den storre spridningen av inkomstbeloppen. Silunda finner man exempelvis
for lasarettsunderldkarna, att tab. 27 ger kvartilvirdena Q; =— 7400 kronor och
Q3 = 13 660 kronor, medan motsvarande virden enligt tab. 26 voro 7 700 respek-
tive 12140 kronor. Ovriga likarbefattningar &ro a]ltfor fataligt representerade
i taxeringsmaterialet for att medge nigra liknande berékningar, men som regel
torde dven for dessa gilla, att de till taxering uppgivna inkomstbeloppen visa sttirre
spridning kring sitt medelvirde #n de enligt den indirekta metoden beriknade.
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Tab. 26. De underordnade sjukhusliikarbefattningarna, fordelade efter heloppet
av med dem férenade totala irsinkomster.

(Den indirekta metoden.)

Antal likare med nedanstiende totalinkomst
(1 000-tal kronor.)
Sjukhus och befattning 7 Summa
In-| 3|4 |5[(6|7|8|9(10]11(12]13]|14|15[20|25|30
till| till] till] till] till] till] till] tillf tillf €i01f til)| ¢idd) tdIlf tillf iDD| tidl) till
314|566 |7]|8[910)11(12]|13]|14(15(20|25|30]|40
A. Statens sinnes-
sjukhus.
1:e likare v .x.as — — =] =] — = —| 1] 9] 3| 2| —| 1 1f —| —| —| 17
2:0 lukare ...... —| = =] —| =| = 1] 26 5 1 2 —| —| —=|—| —| =] 85
Ovriga likare ..| —| 1} 1} —| 2| — 7 1} — —| —| —| —| —| —| —| —] 12
B. Kommunala sin-
nessjukhus.
Samtliga likare.. | —] —| —| —| —| 1] 2 13] 3| 2| 2| 2] — I —| —| —] 26
C. Sanatorier.
Underlikare —| —|{ —] 6 7 6 —| 2 1 —| —| —| —| —| —| —| —| 22
l:e underlikare..| —| —| —| —| 4| 2| 2| 4] 6] 1] 1| —| —| —| —] —| —| 20
2:e underlékare..| —| —| 1} 9| 5 —| 1} —| — —| = —| —| —| —| —| 16
Ovriga likare ] —| —| —| 1 —| —| —| —| —| — e e e e AR
D. Lasarett.
Underlikare = —| 1] —| 8] 22| 18] 7] 10 12| 4| 2| 5| 10| 4] 8] —| 101
l:e underlikare .. | —| —| —| —| 1| 14| 17| 28| 16| 16| 11| 5| 18] 22| 1| —| 1| 150
2:e underldkare .. | —| —| B| 6| 28| 34 25| 11| 8 9 6| 3| 4| 1| —| —| 1| 141
Amanuens ...... 1] 1] 10 5 B[ 7 5] 2| 2 —| —| — —| —| —| —| 88
Extralikare...... —| 3| bl B 7 4 1 1 1 I —| = —=| 1 —| —| —=| 29
Assistentlikare .. [*52| 3| —| 1 —| —| —| —| —| —| —| —| —| —| —| —| —| 56
Bitrddande likare| — —| —| —| —| —| 1| —| —| —| 1| —| 1| —| —| —| 1 4
B. Ovriga sjukhus.
Underlikare ....| —| 1| 8| 7| 6] 8 5 4] 1 38| 1] —| 1| 2| — —| —| 42
Ovriga likare ..| 2] 1] 1| 3| 4 4 3 —| 1| —| —| —| —| = —=| —| —| 19
Samtliga lakare | 571 10| 271 42| 781102| 831100/ 63| 48! 30| 12| 30| 38| 5/ 38I 8l 781
! Hirav 9 befatttningar utan nagra som helst inkomster. For de dvriga uppgad in-
komsterna i 18 fall till hogst 1 000 kronor, i 22 fall till 1 000—2 000 kronor och i 8 fall
till 2 000—3 000 kronor.

Semester. 1 detta sammanhang torde slutligen bora limnas en kortfattad
redogorelse dven for de yngre sjukhusldkarnas semestervillkor.

l:e och 2:e likarna vid statens sinnessjukhus ha forfattningsenligt en semester
pd 35 dagar, vilken efter fyllda 40 ar okas till 45 dagar. For e. o. 2:e likare
gilla numera samma bestiimmelser.

Underldkarna ha med ndgra f& undantag en méanads semester vid samtliga
slag av sjukhus (ofta har uppgivits 27 vardagar). Undantagen utgéras av 5
underlidkare, vilka sakna semesterformén, samt sex rontgenunderlikare, vilka ha
mer 4n en méinads semester.

Bitrddande ldkare ha likasd i regel en ménads semester; nigra vid de kom-
munala sinnessjukhusen anstillda dock 45 dagar.

Aven for ovriga befattningar uppgir semestertidens lingd i regel till en ménad




Tab, 27. De

yngre sjukhuslikarnas arbetsinkomster enligt taxerings-

uppgifterna.
(Den direkta metoden.)
Antal likare med nedanstende totalinkomst
(1 000-tal kronor.)
Sjukhus och befattni S
1 e ] slalsle]7|8]9|0]11]12]18]14]15]|20]25 |30
till] till] 1) tiln| tin| till] | i1 till| til)f ti11f tili| til1| €3] till| tillf till
3|14(5|6]7|8|9]10|11|12|13(14|15]|20|25|30 |40
A. Statens sinnes-
sjukhus.
1:e likare ...... — = —| — —| 1] 4 —| — — — 7
2:6 lakare il —| =" == 84 1 —| =t =l ==t} 9
Ovriga likare — 1] —| 1 W W— =l =t=l = === — 4
B. Kommunala sin-
nessjukhus.
Samtliga lakare.. | —| — —| —| 2| 1} —| 3} 2| —| 2| —|—{—| —| —| —| &
C. Sanatorier.
Underldkare . (e [ R | R B | B e R i M [ e i i
1:e underigkare.. | 1} —1'—| =" 2| —| 1 23| Y =]—)=| =) Y —FL—|| "8
2:e underldkare .. | — 1] 1 2l 1| —| —| Y —| = —| —| —|—| —| —| — 6
Ovriga likare B e R L e B S M e e e Uit St M | i B e
D. Lasarett.
Underlédkare | 11 2 8| 8l 18] Bl 10| 16| 7| 9] 5| 3| 2| 17| 10 —| 2| 118
{io whderiakare - | =gl i =t - ol AL e Bk 4)-wRES4]RE S —AESE— 1 88
2:0 underlikare .. | ~| =] 6| 2I=bI=8 4] b 4" Rl 4] ‘1F =8 M= 41
Amanuens ...... 1| | e 7| i e | L i 1SS0 G | R0 e | S M S e R
Extralikare. ..... P L Ll | WP S L e e e R o 6 e B ey B 1
Assistentlakare . . =1 AT I rate L] =P ho Pl S P g el e
Bitridande lakare| —| 1| —| —| —=} 1} = Y =| =t =] = Y. 1] —| — il ¢
E. Ovriga sjulhus.
Underlikare = ab o o=l 1 = 2 & U —femlE =) = 18
Ovriga likare | = = 1= = = = =| =} =} === ==} Y} 2
Samtliga likare | 8| 9| 16| 18| 32| 26| 24| 37 20| 18| 15| 10| 6| 29| 11| 1| 6| 281

i de fall, di semesterriittigheter overhuvud #ro forenade med respektive befatt-

ningar.

Tjiénstestéllning

Extraldkare

Assistentldkare
E. 0. amanuens

Antal
befattningar

I vilken utstrickning detta #r fallet framgir av foljande tabld:

Hirav med
semester

34

Som man finner, ha de flesta amanuenser och ungefir hilften av extralikarna
semesterrittigheter, medan assistentlikarna endast i nigra fi undantagsfall och
e. 0. amanuenserna ej alls ha dylika férméner.

S4 vitt det framgir av det insamlade materialet, utgir 16nen under befatt-

ningshavares semester alltid oavkortad.

1890 39

e A e ——
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IV. De yngre sjukhuslikarnas bostadsforhiallanden.

Av de 809 ldkarbefattningar i underordnad stiillning, som ingd i undersok-
ningsmaterialet, voro den 31 november 1938 461 eller 57 procent av samtliga
férenade med tjinstebostad. Hur dessa bostdder fordela sig pd olika slag av
sjukvirdsinrittningar framgir av foljande Oversikt, dir dven angivits antalet
fall, i vilka bostadsersittning utgir:

Tab. 28. Oversikt Sver antalet underordnade likare med tjiinstebostad
respektive bostadsersiittning.

Hirav med tjinste- P ey

= bostad 1 ntal likare

Sjukhus i i med bostads-

dttning 2
antal % s g
Statens sinnessjukhus.............c.o0i0in. 68 t 62 91 —
Kommunala sinnessjukhus.................. 26 13 50 —
BREnataridn . Ses e S S R e, et 65 +61 94 —
1P 1 P R SIS S S A P kgl A4 et 584 ° 280 48 64
Onrigs sjnklms Sl 8 L e b S 66 45 68 4
Samtliga sjukhus 809 461 87 68

! Samtliga bostider ha hirvid inriiknats, oberoende av om de disponeras av den aktuella
befattningshavaren eller ej, dock ej sidana, som uttryckligen betecknats som enbart arbets-
lokaler och ej heller de i not 5) omnimnda bostiiderna.

£ Bostadserséittning har hiir blott rilknats utgd i sddana fall, dd bostad ej erbjudes,
alltsd ej di bostadsersiittning erbjudes som alfernativ till bostadsférmanen. Ej heller har
bostadsersiittning hiir riiknats i de fall, di sidan utgair som firstirkning till bostadsfor-
manen.

3 Dessutom 2 bostiider, som blott anviindas som arbetslokaler.

4 Dessutom 8 bostiider, som blott anvéndas som arbetslokaler.

5 Bostiiderna vid universitetsklinikerna i Uppsala och Lund #iro hir ej inriiknade, da
de i regel ej anviindas annat {n som tjiinstelokaler (arbets- och jourrum).

Det framgir av de i tab. 28 anférda procenttalen, att medan nistan alla
underordnade lédkare vid statens sinnessjukhus och sanatorierna ha tjénstebostad,
giller detta blott ungefiir hiilften av likarna vid lasaretten och de kommunala
sinnessjukhusen samt tvd tredjedelar av lidkarna vid »dvriga sjukhus». Be-
triffande lasaretten visar dock en nirmare understkning, att forhallandena i be-
rorda avseende iro visentligt olika vid de odelade och de delade lasaretten.
Vid de férstnimnda disponera praktiskt taget alla yngre likare (89 av samtliga
92, d.v.s. 97 procent) tjédnstebostad, medan vid de delade lasaretten relativa
antalet ldkare med tjanstebostad blott uppgdr till 39 procent (191 av samtliga
492 yngre likare). Denna olikhet torde frimst bero dirpd, att sirskilt vid de
s. k. storlasaretten befattningshavarna till f6ljd av jourtjéinstgoringens uppdel-
ning pd relativt manga hinder ej dro bundna av jourtjinst i samma utstrick-
ning som vid de mindre lasaretten och dirfér ocksd ldmpligen kunna medges
storre personlig frihet i valet av bostad, vartill Zven kommer, att i de storre
stéiderna limpliga bostidder i regel finnas att tillgd i den fria marknaden. Under-
soker man, hur bostdderna fordela sig pd olika likarbefattningar vid de delade
lasaretten, fis foljande oversikt:
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Tab. 28 a. Antalet underordnade liikare med tjiinstebostad vid
delade lasarett.

Hirav med tjinste-
" bostad
Befattning" I‘olz:nl.(l:::al i
antal %
Bitr#idande lékare............ 11 — —
Drderlikare s, 0 5000 o 0 .. 92 33 36
1:e undenidltare/l | . i\ L. W0 137 62 45} 48
2:e eller 3:e underlikare...... 118 18 62
AMADTIONS LA, e il baitas.n 38 — —
Bxtrallaro. oo il o oyt 26 10 (38)
Assistentlgkare ............ .. 70 13 19
Samtliga 492 191 39

Det framgér, att medan ungefiir varannan underlikare vid de delade lasa-
retten anvisats tjinstebostad, saknas sddan i regel for extralidkare och assistent-
likare; for bitriidande likare och amanuenser finnas dverhuvud inga tjénste-
bostéider.

Vid de statliga sinnessjukhusen erligga de ordinarie befattningshavarna alltid
hyra for bostaden. Aven for de bostdder, som finnas vid de kommunala sinnes-
sjukhusen, har uppgivits att hyra erligges. Vid ovriga sjukvardsinridttningar
tillimpas detta system i relativt ringa utstridckning, nédmligen

vid sanatorierna i 4 fall, d. v. s. 7 procent,

» lasaretten i 29 fall, d. v. s. 10 procent samt
» Ovriga sjukhus i 7 fall, d. v.s. 16 procent.

I foregdende avsnitt har berorts frigan om virderingen av de fritt upplitna
ldkarbostdderna i och for berdkning av den totala lénen. I foreliggande avdel-
ning komma bostidderna sdsom sidana att goras till foremal for statistisk under-
sokning, varvid de uppgifter, som meddelats av sysslomédnnen vid respektive sjuk-
vardsinridttningar betrdffande bostidernas storlek, lige m. m., lagts till grund.

Vad forst betrdffar bostiddernas lige i forhdllande till sjukhuset, s& meddelas
i tab. 29 en Oversikt Over deras beldgenhet med hénsyn till fyra olika, i tabell-
huvudet angivna alternativ.

Tab. 29. Liikarbostiidernas liige i forhdllande till sjukhusbyggnaden.

Bostaden beligen
inom  sjukhushyggnaden ul:.onlx)sjuk- Tk -
; u - 9 ige e
Sjukhus utan egen| med egen|y, ;enyriin utanfér | Summa ancg,' ivei
ingdng | ingdng [inom sjuk-| JUKRUS-
frin det | frin det | pugom. | OMrédet
fria fria ridet
Statens sinnessjukhus ............ 15 1 45 — 61 1
Kommunala sinnessjukhus ........ 2 4 4 — 13 . —
Banatoriers. Vo L dacs st malon 31 5 20 = 61 —
Abg o E o SR I e B B 80 48 133 13 274 6
Ovrigw sjuldlns & 5 eos e i, .00t 15 6 17 — 38 7
Samtliga sjukhus 143 64 227 13 447 14

Som man finner, dr tjénstebostaden praktiskt taget alltid beldgen inom sjuk-
husomrddet; endast i 13 fall (samtliga vid lasaretten) dr den forlagd utantor
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detsamma. Ungefir hilften av samtliga bostéider (227 av 447) dro beliigna inom
sjukhusomridet men utanfor sjukhusbyggnaden. 207 bostdder befinna sig inom
sjukhuskroppen, i flertalet fall utan inging frdn det fria (143 bostiider, d. v. s.
ungefir en tredjedel av hela bostadsbestindet). Forhallandena i berdrda avse-
ende visa sig i stort sett likartade vid olika slag av sjukvérdsinrittningar; dock
synas bostdderna vid de statliga sinnessjukhusen i stérre utstriickning #n eljest
dr fallet ha ett i forhallande till sjukhusbyggnaden fristidende lige. Det ir for
Ovrigt sannolikt, att dven de bostider vid sinnessjukhusen, vilka betecknats si-
som liggande inom sjukhusbyggnaden, i vissa fall dro beligna i administrations-
byggnader och dylikt och silunda skilda frin den egentliga sjukhusbyggnaden.

Rorande bostidernas storlek foreligga uppgifter i varje enskilt fall dels om
antalet rum (bostadstyp) dels om golvytans storlek. Att borja med meddelas i
tab. 30 en Oversikt Over frekvensen av olika bostadstyper.

Tab. 30. De yngre sjukhuslikarnas tjinstebostider fordelade efter

bostadstyp.
Antal bostiider av vidstiende typ vid nedanstiende
sjukvérdsinrittningar
Bostadstyp sinnessjukhus N e
—| sana- dvriga | samtliga
statens k?:]r:u torier i gjukhus | sjukhus
dsram:. < R et S R R b G de i == — 1 41 12 54
iy ST SRR TR R UG 26 6 32 65 10 139
280 voeh kokvrh: .. 0. 1 2 6 3 4 45
T e ) <o ) SRR S B R R 4 1 2 35 0 49
IR SRS R DR G o S e, S | S = = 2 il 1 4
S o Foohikokvrd & Lol el el — == = 2 — 2
B AoahRBR om0 ki s skl i 2 11 64 6 90
de s ech BBk | i PR 4 e 8 — 3 32 4 47
B ool RSTe BT L D e, 13 2 2 H 1 23
SEOEESE T g L ST R 3 — 2 i ot 6
Summa bostider 62 13 61 1278 45 459
! Dessutom 2 bostiider med ej angivet rumsantal.

Det visar sig vid studiet av denna tabell, att dubletten (utan kok eller kok-
vrd) dr den vanligast forekommande likarbostaden; 30 procent av bostiderna
hora till denna typ. Med inrdknande #ven av de ligenheter, som ha kok eller
kokvrd, finner man, att 2-rumsligenheterna utgéra drygt hilften av samtliga
bostiider. En relativt stor grupp bilda vidare ligenheterna om 3 rum och kék
(20 procent); antalet bostider om 4 & 6 rum och kék uppgir till 17 procent.
Enrumsligenheterna &ro till antalet 54 (varav 41 vid lasaretten); de utgora 12
procent av samtliga bostédder.

Inalles 197 hostidder, d.v.s. 43 procent av samtliga, diro i avsaknad av kok
eller kokvra.

I tab. 31 redovisas bostddernas fordelning med hiinsyn till golvytans storlek
enligt de uppgifter, som ldmnats i B-formuldren och som avse samtliga utrymmen
utom killare och vind.

D& golvytans storlek givetvis i huvudsak #r proportionell mot rumsantalet,
ger tab. 31 uttryck for delvis samma sak som tab. 30. Den muarkerade anhop-
ningen av bostider av storleksordningen 20—60 kvm., som tab. 31 visar, sam-
manhédnger sidlunda med det stora antalet 2-rumsligenheter. Det kan for dvrigt
anmirkas, att de medelgolvytor, som anforts i tab. 31, ej kunna anses sésom
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Tab. 31. De yngre sjukhuslikarnas tjinstebostiider fordelade med hiinsyn till
golvytans storlek.

Antal bostiider med vidstiende golvyta vid nedanstdende sjukvirds-
Golyyta inrittningar
kvadra.tme'ter < .
sinnessjukhus ; dyriga samtliga
sanatorier lasarett % B
statens I kommunala sjukhus sjukhus
0— 20 — — — 28 9 37
20— 40 19 — 11 bb 10 95
40— 60 10 7 20 74 8 119
60— 80 J il 1 22 7 48
80—100 3 — 4 31 4 42
100—120 4 — 4 26 1 35
120 —140 8 — 2 13 1 24
140—-160 6 1 2 3 5 | —_ 20
160—180 3 — 2 12 1 18
180—200 1 — — 2 — o
Summa 61 9 56 274 41 441
Medelyta 83 kvm. | 60 kvm. | 69 kvm. | 70 kvm. [ 53 kvm. | 70 kvm.
Golvyta ej angiven 1 4 5 6 4 20

fullt representativa genomsnitt, enir dessa medelvirden alltfér starkt paverkas
av ett relativt ringa antal bostdder med stora golvytor. Medianen ligger darfor
betydligt ldgre dn medeltalet, nimligen f6r totalmaterialet vid 53 kvm (medan
medelgolvytan #r 70 kvm), vilket innebir att det #r lika vanligt att golvytan
dr mindre dn 53 kvm som att den Overstiger denna storlek.

De bdda sist anforda tabellerna utvisa, att de yngre sjukhuslikarnas bostéider
variera ganska avsevirt i storlek frin fall till fall. Medan vissa befattnings-
havare ha att tillgd bostdder om 4 & 6 rum och kék och med 100 & 200 kvm
golvyta, 4ro andra hinvisade till enbart dubletter eller till och med enkelrum
med ofta mycket begrinsade utrymmen.

Nédgon enhetlig bostadsstandard for de yngre sjukhuslikarna forefinnes si-
lunda ej. Det #dr emellertid naturligt att vinta sig, att den stora variabilitet,
som konstaterats rdda, i viss min &r betingad av de olikheter i tjdnstestidllning,
som karakterisera de yngre sjukhusldkarnas befattningar. S&som framgir av
tab. 32, dir medelgolvytan liksom #ven relativa antalet bostdder utan kok redo-
visas for olika befattningar!, ger en sidan uppdelning med hinsyn till tjinste-
stillning i sjilva verket klart uttryck 4t betydande olikheter i bostadsstandard.
Silunda har exempelvis en l:e ldkare vid sinnessjukhusen i genomsnitt dubbelt
sd stort bostadsutrymme som en 2:e ldkare, och enahanda #dr forhéllandet vid
en jimforelse mellan l:e och 2:e underldkarna vid lasaretten. Av samtliga under-
likarbostdder vid lasaretten dr ungefdr var tredje utan kok; for bostdderna vid
sanatorierna giller detta drygt hilften.

Extraldkare och assistentlikare ha i regel mycket smi bostdder utan kok.

Beftriffande bostddernas wtrustning foreligga i B-blanketterna upplysningar
om forekomsten av hembitridesrum, killare, vind, egna bekviamligheter inom
lagenheten och badrum samt uppgift, huruvida bostaden tillhandahalles moblerad
eller ej. Med hjilp av dessa upplysningar kan man erhélla en viss uppfattning
om de enskilda bostddernas kvalitet. D3 det emellertid svérligen later sig gora
att i en summarisk Oversikt pd ett tillfredsstéillande sétt indela bostdderna i

! Hérvid har ingen hansyn tagits till eventuella bostadsbyten, vilka uppgivits fore-
komma i ndgra fall.
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Tab. 32. De yngre sjukhuslikarnas tjiinstebostiider: medelgolvyta samt relativa
antalet bostider utan kok (eller kokvrd) vid olika befattningar.

Bostiider
Sjukhus och befattning Antal | Medelgolvyta, | i 5r
bostider kvm. %
%
A. Statens sinnessjukhus.
Samtliga underordnade likare .............. 62 83 42
B Esbse litleate s o, b5 e L STE SO s s 17 136 6
D) 20 HuEdloy vk LM wds SO B o e 35 68 51
o)iOvtiga akatle Qe Ll s oS T L S 10 46 70
B. Kommunala sinnessjukhus.
Samtliga underordnade likare................ 13 60 46
C. Sanatorier.
Samtliga underordnade likare................ 61 69 bt
a) Samtliga underlédkare...................... 61 69 57
TnderlGloame S8 W20 T S T T 22 65 59
v ondent Blepre- 0 20 (8L LE Se. 0 oy o f 21 87 43
2roinderiikare L. la, o e s R v 18 53 72
) Ovipatltitare .. 8 LEFecr o 800 (08, el = e =
D. Lasarett.
Samtliga underordnade likare................ 280 70 38
a) Samtliga underlikare .................... 248 76 33
Undexlilleare, 550 . fa ety v Faies 5708 - nws b 58 62 55
Lo aneniBare e S0 S0 b et i e 87 110 10
e undeRIRKare {F W0 - B N 103 55 39
b)iExtraliidoae 5. 800 SR e, VTRl AR R0 16 30 81
o) ‘Kssistontlikare s WA AN B2 da win il 16 22 93
E. Ovriga sjukhus.
Samtliga underordnade likare................ 45 53 b1
a) Samtliga underiikare. .. .. eovaea v o 34 61 35
b)ORsgn IRkana s B o s L | b SRS S 11 28 100

kvalitetsgrupper med samtidigt hidnsynstagande till alla nu ndmnda kvalitets-
faktorer jdmte bostadens storlek och lidge, redovisas hir endast férekomsten av
varje sddan faktor for sig (tab. 33).

For korthetens skull anges endast de procentuella antalen. Indelning av bo-
stdderna har, liksom i det foregdende, skett med hinsyn till ldkarens tjénste-
stillning. De numerirer, pd vilka procenttalen berdknats, ha visserligen hir-
igenom i ndgra fall blivit ganska smé (jfr tab. 32), men siffrorna visa det oaktat,
att forhallandena i allm#nhet vixla betydligt med tjinstestillningen, da det
giller de ifrAgavarande kvalitetsfaktorerna liksom fallet visat sig vara ifrdga om
bostadens storlek.

Det torde vara oOverflodigt att limna en mera detaljerad redogorelse for
de fakta, som framkomma i tab. 33. Hembitrddesrum ingd i en tredjedel av
samtliga bostidder, eget badrum i 44 procent av dem; tillgdng till delat badrum
finnes for ytterligare 34 procent av bostadsinnehavarna, medan badrum helt
saknas for 22 procent. Bekvdmligheter finnas inom bhostaden i 71 procent av
samtliga fall och dro alltsd beligna utom densamma (i sjukhuskorridorer ete.) i
29 procent. Kiillare och vind hora vardera i ungefir halva antalet fall till
bostiderna (48 respektive 55 procent). Bostiderna tillhandahillas mégblerade i
inemot tre fjdrdedelar av samtliga bostdder, fullstindigt moblerade dock endast
i 59 procent. Helt omdéblerade dro drygt en fjdrdedel av bostdderna.
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Tab. 33. De yngre sjukhuslikarnas tjiinstebostiider: relativa antalet bostiider med
hembitridesrum, badrum ete.

Procentuella antalet hostider med

Sjukhus och befattning hem- badrum beky. moblering
bitr.- inom |killare| vind full- ]
rum | eget | delat | post, sindin delvis

Samtliga bostdider ............ 33 44 B 71 48 55 59 15
A. Statens sinnessjukhus.
Samtliga underordnade likare..| 37 40 40 68 52 b2 48 0
a) l:eilhkare s (ativad . vt vl 94 94 0 94 88 pal 6 0
b) 2t 1Hkare. ka8 vk s, 20 23 54 60 43 bl 50 0
¢) Ovriga lékare .............. 0 10 60 50 20 20 90 0

B. Kommunala sinnessjukhus.
Samtliga underordnade likare. .| 23 62 38 54 31 54 62 15

C. Sanatorier.
Samtliga underordnade likare..| 30 49 33 75 33 41 74 1b

Undeglgkare . . S5 ere di 8 32 59 27 64 27 41 73 23
l:e underlikare ............ 52 52 33 81 67 48 57 19
2:e underlidkare ...z a0l 0 33 39 78 0 33 94 0
D. Lasarett.
Samtliga underordnade likare..| 36 45 30 73 56 59 b4 19
a) Samtliga underldkare ...... 40 49 29 77 61 61 49 22
Underldkare................ 28 33 34 59 45 50 67 18
1:e underlikare ............ 75 64 25 90 84 64 20 34
2:e underlikare ............ 18 46 28 77 51 65 64 14
b)) EXtratiEATe . «os i s - oiduses s 0 19 50 50 15 44 88 0
c) Assistentlikare ............ 0 7 36 36 7 43 | 100 0
E. Ovriga sjukhus.
Samtliga underordnade likare..| 18 24 51 64 24 56 82 7
a) Undaplalarye . J0nntiaaiid 24 29 56 68 32 53 76 9
1) Ovriga 14Eare .ty siaeans 0 9 36 55 0 64 | 100 0

De nyss anforda siffrorna, vilka avse samtliga 461 bostdder, visa emellertid,
som ovan forutskickats, ganska avseviirda viixlingar for olika befattningar. Medan
de Aasyftade forménerna forekomma jimforelsevis ofta i férening med de hogre
befattningarna (t. ex. l:e underldkare, l:e ldkare), dro de bostéder, som &ro
knutna till de nigot ligre befattningarna, i allménhet i betydligt storre utstrick-
ning i avsaknad av forménerna ifréga.

Sisom huvudresultat av undersékningen av de yngre sjukhuslikarnas bostads-
forhallanden torde man kunna fastsld, att dessa dro i hog grad varierande, och
det vill synas, som om detta #r fallet i ldngt hogre grad, dn som motiveras
enbart med hinsyn till likarnas differentiering med avseende pd befattningens
art. Franvaron av en enhetlig norm fér bostadsstandarden ldmnar av allt att
doma jiamforelsevis stort spelrum &t tillfdlligheter, varfor i en del fall otvivel-
aktigt beaktansviirda missforhillanden méste anses rida, detta s& mycket mer
som de flesta av de yngre sjukhuslikare, som bebo de ifrigavarande bostdderna,
ha bildat familj och d#rfér dro beroende av att siddana bostider tillhandahéllas,
vilka uppfylla vissa naturliga minimifordringar pd en familjebostad.

For att belysa frigan, i vad mén de yngre sjukhuslikarna kunna anses vara
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Tab. 34. Alder den 1 november 1938 for de yngre sjukhuslikare, vilka vid
niimnda tidpunkt voro anvisade tjiinstebostad.

Antal likare med nedanstiende
. dlder, Ar Medel-
Sjukhus och befattning Summa ilder,
L [ dver fr
25—30[30—35|356—40]40—45 45
Samtliga lékare.................. 37 199 138 34 v 410 348
A. Statens sinnessjulkhus.
Samtliga underordnade likare ..| 2 17 22 11 6 58 37
a)lde Iakare L iy AT 0 0 6 7 5 16 414
b) 2:e dukares .. . .45 0 0l 0 0k 0 13 14 8 2 32 366
c)iOyriga ikare .\ 2lo 50 L 2 4 2 1 1 10 349
B. Kommunala sinnessjukhus.
Samtliga underordnade likare .. 2 4 5 2 — 13 349
C. Sanatorier.
Samtliga underordnade likare .. 6 28 15 3 1 53 340
Underlkdre... 0. ... ...k 2 10 b | 1 19 343
1:0 underléikare .............. i 10 8 - — 19 339
2i6 underlikare Lo 1. s s 3 8 2 2 - 15 338
D. Lasarett.
Samtliga underordnade likare ..| 19 | 136 sith 15 — 247 344
a) Samtliga underlikare ........ 117" 121 74 16 — 221 341
Undedddkare .00 Ll 0 =t 4 25 14 2 - 45 342
L:e*underlitkare .. .......:, ... — 36 a7 S - 82 360
2te underlékare .............. 74 60 23 4 - M 338
b} Extralakare o . 0l Lo e I 2 8 S — — 13 383
c) Assistentlikare .............. 6 v — - — 13 291
E. Ovriga sjukhus.
Samtliga underordnade likare .. 8 14 14 3 — 39 339
a) Underlakare.................. 5 11 11 3 — 30 344
b)Y Ovriga 18kawe ... . 20 i 3 3 3 — =E 9 324
Anm. 51 likare, for vilka aldersuppgift ej erhallits, ingd ej i tabellen.

i behov av familjebostdder, ha uppgifter tillika begiirts av sysslomiinnen rérande
de befattningshavare, som den 1 november 1938 tjinstgjorde vid sjukhusen och
bebodde de i det foregdende betraktade bostiderna, betriffande deras dlder, civil-
stand och barnantal.

Huvuddragen av &ldersfordelningen framgi av tab. 34, dir tillika medelaldern
angivits. Indelning av materialet med hiinsyn till tjéinstestéillning har skett pé
samma sitt som i det foregdende. Man finner, att det stora flertalet av likarna
(81 procent) befinner sig i Aldersgruppen 30—40 &r, varvid dock gruppen 30—35
dr (49 procent) ir talrikare #n gruppen 35—40 ar (32 procent). Antalet likare
under 30 &r utgdr 9 procent och antalet dver 40 Ar 10 procent. Medeldldern
for samtliga ldkare dr 34'8 Ar; mediandldern (d. v. s. den &lder, som precis
hilften av likarna overskrida) befinnes vara obetydligt ligre, nimligen 34's Ar,
vilket utvisar, att likarna gruppera sig timligen symmetriskt kring 34-arsildern.

I tab. 35 limnas en Oversikt over lidkarnas civilstind och barnantal. Det
befinnes vara regeln, att de ifrigavarande likarna dro gifta, i det detta giiller
71 procent av dem. Denna andel visar sig ej variera mycket vid jamforelse
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Tab. 35. Civilstind och barnantal den 1 november 1938 for de yngre sjukhus-
liikare, vilka vid niimnda tidpunkt voro anvisade tjiinstebostad.

]:l&lln::(l}’ Hirav gifta Antal gifta lii}ljare me(li nedanstiende Medel-
Sjukhus for vilka ik antal
civilstdnd barn

uppgivits| Antal | % 0 1 2 3 5
A. Statens sinnessjukhus 60 42 70 12| 13| 10 6| — 1 s

B. Kommunala sinnes-
SPORIUR 5o - ot 0 faga s oo 13 9 69 1 7 1| —| —}:—1] Lo
C. Sanatorier............ 89 38 64 [ 1) 12 8 1| —| — | Os
D. Lagarett o, o i 261 190 G e e 8 (e G g L .l il 46
Hiurav: Underlikare .. | 232 176 761 b8 |65 |48 AR i — 21 11
4 Ovriga likare 29 14 48 8 5 1| —| —=| —| 05
E. Ovriga sjukhus ...... 44 33 | 14 6 6 4 R S
Samtliga likare | 437 312 71107 [ 108 | 68| 23 3 3| 11
Anm. 24 likare, for vilka civilstand ej uppgivits, inga ej i tabellen.

mellan de fem olika slag av sjukvArdsinrittningar, som tabellen upptager. Som
av tab. 34 framgér, dr for ovrigt dven lidkarnas medeldlder ungefir densamma.
Négon uppdelning med hinsyn till tjénstestillning har ej gjorts i denna tabell
utom for lasaretten, for vilka det visar sig, att drygt tre fjirdedelar av under-
likarna #ro gifta, medan de jamforelsevis fataliga extraldkarna och assistent-
likarna ej visa s& hog giftermdlsprocent.

Av de 312 gifta likarna hade 205 eller nira tvé tredjedelar ett eller flera
barn. Medelantalet barn i de 312 dktenskapen visar sig vara 1'1. Av de 437
likarbostider, som ingd i tab. 35, beboddes silunda 205, d. v. s. inemot hélften,
av likarfamiljer med barn.

I den féreliggande utredningen har ingen sammanstillning gjorts i syfte att
direkt konstatera, i vilken utstriickning gifta underlikare nodgas bebo bostéder,
som kunna anses olimpliga som familjebostider, men det framgar vid en jam-
forelse mellan vissa i det foregiende framkomna siffror, att si Atminstone till
en viss grad torde fi anses vara fallet. Salunda har det konstaterats (jfr sid. 50),
att 43 procent av samtliga 461 likarbostiider sakna kok eller kokvrd. Av de
liikare, som bebo dessa 461 bostdder, dro blott 29 procent ogifta. Detta innebir,
att minst 14 procent (d. v. s. Atminstone ett drygt 60-tal) av de ifrigavarande
bostiéiderna bebos av gifta likare, trots att bostéiderna sakna kok.

Med hinsyn till den starka utveckling, som kéinnetecknar sjukvarden (jfr
avd. I av denna redogérelse) och som resulterat i en stark Gkning under senare
tid av i forsta hand antalet patienter och i andra hand #ven ldkarantalet vid
sjukhusen, #r det i viss man forklarligt, om bostadsfrigan vid manga sjukhus
blivit brinnande, i det nimligen den hastiga utvecklingen péd sjukvardens om-
ride av allt att doma ej motsvarats av nybyggnader av moderna bostéder i
proportion hirtill. Men #ven i ovrigt torde behovet av en forbédttrad bostads-
standard i regel ej ha tillriickligt beaktats. Huruvida de underordnade lakarna
i allménhet iro ildre nu #n forr och dirmed i relativt storre utstrickning bildat
familj, dr ej bekant, men det kan anses troligt, att dven sitillvida vissa for-
skjutningar med avseende pad bostadsbehovet skett under senare tid, enér under-
likartiden numera i manga fall torde bli starkt forlingd pd grund av okad
viintetid for erhéllande av lasarettslidkar- eller provinsiallikarbefattningar.

Det torde av den gjorda, om ln summariska redogorelsen framga, att behovet
av forbittringar i bostadsférhdllandena for de yngre sjukhusldkarna #r ganska
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allmiint, varvid siirskilt giiller, att det rider en pataglig brist pa familjebostiider,
d4 némligen det stora flertalet underordnade likare nitt sidan dlder, att de
bildat familj. En konkretare bild av bostadsforhallandena, #n vad som ovan
varit méjligt att limna, erhalles for 6vrigt i vissa avseenden av en del komplette-
rande upplysningar rérande bostéidernas kvalitet, som limnats dels av syssloménnen,
dels av de yngre likarna sjilva (d4 de sistnimnda némligen beretts tillfille till
sddana upplysningar enligt i B-formuliret gjorda anvisningar). De synpunkter,
som ddrvid framforts, dro i allminhet av samma natur som de, vilka tidigare
framforts vid olika tillfillen vid diskussionen av likarbostiderna (fran lasaretts-
likarhall t. ex. av doktor F. Killmark i en artikel i Sveriges Landstings Tid-
skrift, hdfte 1, 1938; frin underlikarhdll bland annat i en av doktor Gustaf
Myhrman verkstilld undersskning rorande samtliga underlikarbostider 1933,
publicerad i Sv. Likartidningen nr 48—49, 1934). Salunda pitalas oldgen-
heten av, att bostiderna i vissa fall ligga i omedelbar nirhet av sjukavdelningar,
vilket gbr, att bostiderna ej tillfredsstilla rimliga krav pd ostérdhet, vartill
sirskilt betriffande sanatorierna kommer en betydande smittorisk, som gor bo-
staden oldmplig som familjebostad. Framfor allt #r det emellertid behovet av
rymliga bostdder, vilka kunna anvindas av gifta underlikare, som kommer till
synes i de ovannimnda uttalandena.

Utvecklingen under dren 1935—39.

I syfte att belysa utvecklingen under senare &r av de yngre sjukhusldkarnas
bostadsférhéllanden har den i det foregiende redovisade utredningen komplette-
rats, Till grund for denna komplettering ligga siirskilda uppgifter, som inhiimtats
frdn samtliga landsting samt stiderna utanfor landsting betridffande de fordnd-
ringar, som skett i det ifrdgavarande bostadsbestindet vid lasarett och sanatorier
under de senaste 5 aren (1935 —39).

De vid denna undersékning inhimtade uppgifterna ha visserligen icke genom-
gdende varit si fullstéindiga och preciserade som de tidigare, men det erhillna
materialet kan anses tillfyllest f6r att bedoma huvuddragen av utvecklingen.

Materialet omfattar nybyggda, ombyggda och utgingna bostider. Dessutom hava
meddelats vissa upplysningar om planerade bostiider, men dessa sistnimnda upp-
gifter #ro i allminhet si vaga, att de knappast kunna ldggas till grund for
statistisk bearbetning. Betriiffande de utgingna bostdderna forefaller det troligt,
att uppgift om sddana ej alltid limnats och att antalet dylika bostdder dirfor
i sjilva verket dr nigot storre #n vad primérmaterialet visar.

Att borja med meddelas i tab. 36 en 6versikt 6ver materialets omfattning.

Tabellen ger anledning att dréja vid frigan om bostadsbestindets numerdra
fillvdxt. Vid lasaretten ha under femrsperioden 93 nya bostidder tillkommit,
medan 16 samtidigt av en eller annan anledning utrangerats. Skillnaden, 77
bostdder, anger en genomsnittlig &rlig okning av bostadsbestindet med omkring
15 bostider. D& enligt vad som tidigare konstaterats (jfr tab. 28), totala antalet
tjdnstebostédder vid lasaretten hosten 1938 utgjorde 280, erhilles alltsi en genom-
snittlig relativ 6kning med omkring 6 procent arligen. Denna Okning #r av
samma storleksordning som 6kningen av antalet likarbefattningar vid lasaretten
under de senaste dren (jfr tab. 14).

Vid sanatorierna har antalet bostéider okats med 9, motsvarande en arlig
Okning med cirka 3 procent. PA grund av det begriinsade materialet kan denna
sifira emellertid icke betraktas som synnerligen signifikativ.

D4 det i fortsittningen giller att pavisa, huruvida bostadsstandarden fér de
yngre sjukhuslikarna genom nybyggnader etc. visar tendens till fordndringar i
ndgon bestimd riktning, har det legat nirmast till hands att grunda en sddan



ai
Tab. 36. Antalet under Aren 1935—39 nybyggda, ombyggda och utgingna bostider.

AR 1 b eyl
Sjukhus och befattning
nybyggda | ombyggda | utgingna
bostider bostéidder bostiader
Lasarett.

Samtliga underordnade likare. ....................... 93 29 16

Samtliga underlBRame. (.7 ik, wo e soim sl tes diaesn s 82 28 12
Underiflralion . | ua . e o s Ui | 5, 15 6 2
Parste unteridkare . " 8l Lo St 29 6 2
Andre underigiaye’ [ 5 LTINS Sry BRI 0n DN 38 16 8

Anmanaens: o ohbiass IBORREG el lan 08 U K8 VES — — 1

Tl BIRATO . - s i foiid sropenshrs s arhrr ihnts v ohms o i/ 5 ROt 4 1 1

ARsistontlilard ., . o b al R Y 0 — 2

Sanatorier.

Samtliga wunderordnade likave........................ 10 6 1
Dndeplikara e sadgie o 0% o ys Tl L o8 0 A e v DUNES 1 1 1
POrste, UndaniiRare: s tie i, ot skt U MR b 3 —
Andre. andaritkare; . w0 T U S e 4 2 —

undersdkning pi en jimférelse mellan de nytillkomna respektive utgéngna bo-
stiderna och hela bostadsbestidndet. Jimforelsen forsviras delvis didrav, att dven
vederborande bostadsinnehavares tjédnstestéillning bor beaktas i detta sammanhang
(jfr tab. 32 och 33), ty enligt tab. 36 dr antalet bostdder, som svarar mot en
och samma befattning, ofta for litet for att kunna tjina som underlag for
sikrare bedémning av jimforelsens resultat. I sjdlva verket ha dirfor jimfo-

Tab. 37. Bostidernas liige i forhillande till sjukhusbyggnaden.

Samtliga :
Bostadens lige bostiider Nyb’f?gd“ Omb)"ggdu Utgﬁun gna
bostiider | bostider | bostdder
1938
Lasarett.
Inom sjukhusbyggnaden utan egen ingéng .... 80 8 7 12
» » med » » v 48 14 6 2
» - sjukbhusomiridet O GNIIZE. . . cujeonmaishes s 133 67 16 2
Utanfsr sjakkhusomigdet b .. L iaitofs oo s 13 4 - —
Swmma 274 93 29 16
Bostidder inom sjukhusbyggnaden, %*.......... 47 24 45 (88)
Sanatorier.
Inom sjukhusbyggnaden utan egen ingéng .... 31 2 1 1
» » med » » L oy 5 1 — TR
»  sjukhusomradet fér dvrigt................ 25 7 5 -
Utanfor sjukhusomp8dety, ' si 5 dess d dae v o s — s o= =
Summa 61 10 6 1
Bostider inom sjukhusbyggnaden, % *.......... 59 (30) (17)
1 procentsiffror ha hiir och i fortsittningen angivits inom parentes, d&a antalet fall under-
stiger 20. Ar antalet fall mindre #n 5, har procentsiffran ersatts med en punkt.
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relserna huvudsakligen méist begrinsas till att gilla samtliga bostiider utan
hinsyn till tjdnstestillning, men i den man det synts limpligt har undersik-
ningen utstrickts dven till jamforelser mellan bostéder, som avse bestimd tjénste-
stéllning.

Vid den f6ljande redovisningen av bostdderna ur olika kvalitetssynpunkter
har samma ordning f6ljts som i den tidigare utredningen. Som jimforelse an-
foras siffror himtade fran tab. 29—33 i denna.

Bostidernas lige. I tab. 37 ha bostdderna fordelats efter sitt ligeiforhillande
till sjukhusbyggnaden.

For att erhdlla en mitare, som ldmpar sig for jimforelse, har i tabellens
nedersta rad angivits procentuella antalet bostider, som #ro beligna inom sjuk-
husbyggnaden. For lasarettens vidkommande finner man, att detta #r forhallan-
det med nira hilften (47 procent) av samtliga bostéder, medan diremot nybygg-
derna blott i omkring vart fjdrde fall (24 procent) #ro beldgna inom sjukhus-
byggnaden. Sirskilt visar sig en starkt avtagande tendens att bygga nya bo-
stider utan egen ingdng frin det fria. Ombyggnaderna kunna ur beligenhets-
synpunkt séigas fordela sig ungefir som totalbestdndet av bostéder. De utgidngna
bostéiderna hora i flertalet fall till den ur ligesynpunkt simst stéllda gruppen.

Betriiffande sanatorierna synas i stort sett analoga foérhéllanden rida som
vid lasaretten si vitt man kan doma av det knappa materialet.

Bostadstyp. 1 tab. 38 redovisas bostiiderna efter bostadstyp.

Tab. 38, Bostadstyp.

" Nybyggda bostider

amtliga

Bostadstyp bostider Und sk Ombyf%gda Utgﬁlldgna

1988 Tnder- 0"vr1ga Samtliga bostiider | bostider
* likare | likare

Lasarett.
Toums | csiid otk o b s 41 3 8 11 1 7
i TR N o L NI Sl 0 ST 65 4 1 5 2 7
B0 Mooh RO, A L uie e 32 14 1 15 2 —
20 DIRE! ot E R S e 35 14 1 15 10 —
SO tod f )y R e R B I — — — — —
S » Foch Rolewrd ... . .in... ., 2 1 — ) | — -
3 » DR o DA T e 64 32 — 32 8 2
4 » » ks oy B S R, SRR 32 14 - 14 6 —
5 eller 6 rum och kok .......... 6 — — - — -

Swmma 278 §2 11 93 29 16

Bostidder utan kok eller kokvra, % 38 9 (82) 17 10 (88)

Sanatorier.
IVRATEAC, | kvt doadnd, A5 2 Lo 1 — —— — — —
DL o1 Kb ol ALl on, By 32 8 — 3 — —
2w oah RORWDE: o5, ool Ll 6 — — — 2 —
2 » D BIC N N R s 2 2 — 2 2 —
e S B B T R R e 2 — — — — 1
3 vGoch koleyrl i e o — — — — 1 —
3 » ARSI i, A G g 4 4 1 —
4 » S L AU I, <58 el > 1 — i e —
5 eller 6. rum oeh kdk .......... 4 — - — — —

Summa 61 10 — 10 6 1

Bostiéder utan kok eller kokvra, % 57 (30) (30) (0)
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Hir har sisom speciell mitare anviints relativa antalet bostiider utan kok
eller kokvra. Denna andel utgér for samtliga lasarettsbostiider 38 procent men
for nybyggnaderna blott 17 procent. For underlikarna enbart &r siffran hirvid
9 procent, medan diremot de for assistentlikare och extralikare avsedda ny-
byggnaderna i flertalet fall dro utan kok (vanligen enrumsligenheter).

De ombyggda bostiderna #ro mera sillan i avsaknad av kok eller kokvr.
Motsatsen giller for de utgdngna bostédderna.

Utvecklingen vid sanatorierna synes g i samma riktning som vid lasaretten.

Bostidernas storlek. 1 tab. 39 har en sammanstillning gjorts av golvytans
genomsnittliga storlek i de bostadskategorier, som undersbkningen avser. For
lasarettens vidkommande har redovisning skett #ven med hinsyn till bostads-
innehavarens tjdnstestéllning.

Eftersom golvytans storlek s nira sammanhinger med bostadstypen, ir det
i dverensstimmelse med féregiende tabells resultat, att de nybyggda bostdderna
visa nigot storre utrymmen #n bostdderna i allménhet. An mer giller detta
i allminhet for de ombyggda bostéderna, vilket vil torde bero dérpd, att en
ombyggnad ofta innebir en utvidgning. Skillnaderna visa sig dock egentligen
blott gilla »underlikare» och 2:e underlikare, medan 1:e underlikarnas bo-
stadsstandard synes timligen oforinderlig. En tendens till minskning av de
ganska stora skillnaderna i bostadsstandard mellan 1l:e underlikare & ena sidan
och 6vriga underlikare 4 andra sidan kan silunda konstateras.

De utgdngna bostéiderna ha i regel haft mycket liten golvyta.

Tab. 39. Genomsnittlig golvyta.

Medelgolvyta !, kvm., vid

Sjukhus och befattning ;n;:ltii;il(il%: nybyggda | ombyggda | utghngna
1938 bostider bostider bostiider

Lasarett.

Samitliga underordnade likare .............. 70 78 86 42
Samtliga underldleare L N ol L T 76 84 88 47
Uniderlikare ' .« iy niz Shoas. o o e, i R GO 62 80 84 (68)
1:6 underlticame . il bal ol oatn R Gty 110 11 112 (12)
. 20 underlikares. wiite s ooad At b TR 55 65 80 34
Ostiga Talkaraeh ' oo Sl Lol R S 26 28 (37 (29)
Sanatorier.
Samtliga wnderordnade likare .............. 69 83 68 (126)
1 Da antalet bostiider understiger 5, har medelviirdet angivits inom parentes. — Betriiffande

antalet bostéider i varje grupp hiinvisas for dvrigt till tab. 36.

Bostidernas utrustning. 1 tab. 40 meddelas slutligen en Oversikt rérande fore-
komsten av a) hembitridesrum, b) eget badrum, c) bekvimligheter inom bostaden,
d) killare samt e) vind i de olika kategorier av bostéder, som tagits i be-
traktande.

Sasom ett nistan genmomgiende drag kan konstateras, att de nybyggda bosté-
derna oftare #ro utrustade med nyssnimnda forméner #n vad som #r regel
inom bostadsbestindet i allminhet. Skillnaderna iro delvis avsevirda, nimligen
d& det giller badrum, bekviimligheter och kiillare. Siffrorna rérande forekomsten
av hembitridesrum visa likaledes pitagliga men mera méttliga skillnader, medan




Tab. 40. Relativa antalet bostiider med hembitriidesrum, badrum ete.

Sjukhus och befattning

Procentuella antalet bostider med nedan-
stiende utrustning av

;?):Ittiiltiii: nybyggda | ombyggda | utgingna
bostider bostider bostider
1938
a. Hembitrddesrum.
Lasarett.

Samtliga underordnade likare .............. 36 48 5 (6)
Bamtligd mnderlfkare”. ..., LI S 40 5b 46 (8)
WUnderlikare LRI SATL, Saal Ll 2t 28 47 . .

Levunderiikare ©.. . Ly il et St S 75 90 .
7210 MUNJOTIRKBLS, 5. 5t Bl 5, Kori do % SBBEI LA BB 18 32 (25)
Ovrigasbefattnimgar > ac 0, .0 00 0 DT 0 0) .

SONalortern s o 5l lobita I SNEl L 30 (40)
b. Eget badrum.
Lasarett.

Samtliga wnderordnade likare .............. 45 76 76 (6)
Samtliga underlékare ...................... 49 83 Vi ®)
Tndeglfkcare Tre (LT T AL 2 VRSE R R 33 (93) . .

i anderittlcare 2, TE0 S, L N sk, 64 90 .
o undotliares 12 vrn et L s v 31 46 74 (81)
Ovriga befattningar........................ 13 ®7) .

SARULONTERIL, (il & dvmras Pamels o s paat ey 49 (70)
c. Bekvimligheter inom bostaden.
Lasarett.

Samtliga underordnade likare .............. 3 95 93 (31)
Samtliga underlékare ...................... 77 96 96 (33)
Under]lars Solut B oML S S L e, L 59 (100) . .
Lo wnderiikare . T T o o 90 100 .

o ieanderiilaie . . oot LS Al ey S 7 92 (100)
Ovaigat Defabtningar o s 2 i vt | 43 (82) .
Sagatorier’ & et TR e e w (90)

d. Killare.

Lasarett.

Samtliga underordnade likare .............. 56 80 2 (0)
Samtliga underldkare ...................... 61 87 75 (0)
Bnderliiare. < o e 0, 20w A it o i s 5 45 (98) . .

dieandertkare. .. i S sk 84 90 .
JZie underlfkaport A nRE R e Rt 51 82 (75)
Owriga befattningarh | i (gt bt i sidan 10 27 .

Rl T N NSl M el P A S 33 (70)
e. Vind.
Lasarett.

Samtliga underordnade likare .............. 59 59 72 31)
Samtliga underldkare ...................... 61 62 75 (42)
N dorhMRaIal" 150 v 2HE o dy o o b b NEC M 50 47 . .
Leer and Pl RRAIE <o Bl am s e b e LDt » 64 66 .

S eornnderiBlerer AT L e Rl 65 66 (75)
Ovriga befattmingar. o it b L s 43 (36) .
Sanaloyder . x, ey e S 41 (80)
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ddremot vindskontor ej synas vara vanligare inom de nybyggda bostdderna ian
i det tidigare bostadshestdndet.

I de ombyggda bostiiderna forekomma de ifrigavarande forménerna i allmén-
het i ungefir samma utstrickning som i nybyggnaderna. De utgdngna bosti-
derna Aterigen ha som regel varit diligt utrustade.

Sammanfattning. Den i tab. 36—40 redovisade specialunderstkningen visar
otvetydigt, att de bostider, som p& senare tid tillkommit genom nybyggnad eller
ombyggnad, i allméinhet fylla nigot hogre ansprdk dn det tidigare bostads-
bestindet. Detta giller saviil bostddernas utrymme och utrustning som dven
deras lige i forhallande till sjukhuset.

De bostider, som redovisats sisom utgingna ur bostadsbestindet, visa & andra
sidan i allmiinhet en jimférelsevis 1ig standard.

Den tendens till forbittring av bostadsbestindet, som sdlunda kan konsta-
teras, maste emellertid #ven bedomas ur synpunkten av byggnadsverksamhetens
omfattning. Det har framgitt, att nybyggnadsverksamheten till overviagande
delen endast kan ticka det utvidgningsbehov, som orsakas genom tillviixten av
antalet likare, och att endast en mindre del av nybyggnaderna avser att utgora
ersittning for #ldre bostdder. I viss utstrickning sker visserligen fornyelse av
bostadsbestdndet genom ombyggnader, men denna verksamhet har ej sa stor
omfattning, att den kan bidraga till att hoja ldkarbostiidernas standard annat
an pd lang sikt.
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Frageformuldr A. Styresmannens uppgifter.

S s o v RS e R S R S T U bt B o) T B S ey e L
2. Angiv i nedanstéiende tabell antalet underordnade likarbefattningar vid sjukhuset den 1 no-
vember 1938 (kol. a). Direst av vederbérande huvudmiin (stadsfullmiktige, 1938 drs landsting
ete.) fattade beslut medfsra éndringar, angivas dirjimte de nya antalen (kol. b). Angiv till-
lika det antal befattningar, som borde finnas vid tillimpning av de anvisningar, som med-
delats i medicinalstyrelsens cirkulir den 22 juni 1938 angdende inrittandet av nya under-
lakartjanster (kol. c).
' Avdelning
Befattning odel. ,
las. med kir. dgon dron rtg
DD | b)) | A)b)e) | a)b)e | )b)e|Hb)e| ane|)ne| )| nb)e|
: 3o gl A R 1413 g &k g o 4 i |
Underlik.. ... e
| T WO e b 1ol SR Y
2i6 I | "% ey A
O T o T .
amanuens ......
(5.1 S SHONS S

Aro vid sjukhuset den 1 november 1938 eventuellt anstillda extralikare, assistentlikare, e. o.
amanuenser och dirmed jamforbara befattningshavare #vensom eventuellt tjinstgdrande
medicine kandidater att anse sisom nddvindiga for sjukvardens behoriga och dndamaéls-
enliga handhavande?

Férekommo vid sjukhuset den 1 november 1938 auskultanter och i s& fall huru ménga (upp-
delning pa olika avd.)?

I vilken utstrickning disponerade de underordnade likarna vid sjukhuset den 1 november
1938 skrivhjilp for expeditionsgdromél och journalféring?



7. TUppgifter rérande patientantal m. m.
l Avdelning
i v
; | AT ] odel
1 | :
|
\
| Ordinarie 19330 = et forat 2 S N A T e A O R SR LR N K

antal sjuk-
platser vid
arets slut.

| |
| 19380 [L3100 o fieid Al Biob . i A0 2 ot St b el A SRR e
f Antal under
; aret intagna
| | patlender o M g i o102 Bt e B e
| |
S 152 U 0 oot ROR i | R o S B (R PR R (T S e et
Medeltal |
. vardade ‘
| pr dag
:
| |
Antal poli- ‘
kliniskt be-
handlade
patienter.
8. Remissundersdkningar och -behandlingar.
——————————
, Antal undersdkningar ay frin annan avd. eller|] Antal behandlingar av frin annan avd. eller
! : poliklinik remitterade patienter poliklinik remitterade patienter
V Ar
| Rtg Oron | Ogon Rtg Rad. | Oron | Ogon
l )
i
|
|

9. Angiv i korthet grunderna for sirskilt anlitade (utifrin kommande) vikariers avlénings- och
bostadsférhallanden samt ersittning fér resor avensom eventuella mojligheter till inkomster
UtOVer avIBBIIEOT | 0.0 Eh e I EEE  e alshs niawrs  Sn 3 s e T e s s Sl § el e s B
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10. Uppgifter rérande arbetsforhillanden m. m. fér vid sjukhuset anstéllda underordnade likare.

Befattning!)

Avd?)

Ungeférlig arbetstid

Effektiv tjinst-
goring i tjin-
sten; extra ar-
bete for vilket
sirskild ersiitt
ning utgdr
riknas ej
(exkl. méltider
ete.) tim./dag.

Antal
jourdygn
pr minad

Enskild prak-
tik eller annat

arbete, for
vilket siirskild
ersittning ut-
glr; tim./dag.

Ungefirligt
belopp av ev.
extrainkom-
ster®) kr./min

For vilka likare
anser Ni med
hiinsyn till sjuk-
virdens behov
nodvindigt att
bostad tillhanda-
hdlles inom sjuk-
husomriddet?
(Anges med lod-
riitt streck.)

1) Angives limpligen medelst foljande férkortningar: und., 1:e und., 2:¢ und., 3:e und., aman., extr.-l.,

ass.-L, ete,

rtg., merv., ortop., pol,, ete.

8) Ink. ss vik. overlikare fordelas pd Aret.

Namnet pd nuvarande befattningshavaren behdver ej utsiittas.
*) Foljande forkortningar kunna limpligen anviindas: odel., med., ped., kir., gyn., B. B., dgon, oron,

Ink. ss vik. provinsiallikare o. dyl, riknas ej.
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a) Antal jourrum for underordnade likare inom sjukhuset (med specifikation pd dess
olika avdelningar):

1890 39 5










Statens offentliga utredningar 1940

Systematisk forteckning

(Siffrorna inom klammer beteckna utredningarnas nummer i den kronologiska forteckningen.)

Allmiin Iagstiftning. Rittsskipning. Fingvird.

Betiinkande med forslag till lag om iindrad lydelse av 8
kap. sfrafflagen m. m. jiimte diirmed sammanhiingande
torfattningar. (8]

Betiinkande med tOrslag rorande offentliga vittshjilpsan-
stalter. (11]

Statistisk utredning angfende forvaltningskostnader m. m.
i konkurser. 13]
Forslag till @ndrad lagstiftning om straff for forsok till
brott. (19] | 1
Straffrittskommitténs betiinkande med forslag till lagstift-
ning om férmigenhetsbrott. {20] 3 >
Straffrittskommitténs betiinkande med forslag till indring
av strafflagen f6r krigsmakten i vad den berdr férmogen-
hetsbrotten, {25]

Lagrddets utlitande Gver processlagberedningens forslag
till riittegdngsbalk. [29)

Statsforfattning. Allmiin statsfirvaltning.

Promemoria med firslag till vissa dtgiirder mot missbruk
av tryekfriheten. [5]

Betinkande med forslag till lag med sirskilda Destim-
melser ang. stats- och kommunalmyndigheterna och deras
verksamhet vid krig eller krigsfara m. m. [23]

Betiinkande ang. uppgdrelse mellan Kungl. Maj:t och kronan
samt Stockholms stad rorande overstithillarimbetets
uppférande i viksstaten m. m. [28]

- Kommunalforvaltning.

Statens och kommunernas finansviisen,

Politi.

Nationalekonomi och socialpolitik.
Betiinkande med utredning och forslag ang. inriittande av
fritidsreservat for stidernas och de titthebyggda sam-
hillenas befolkning. [12]
Socialvirdskommitténs betinkande. 1. Statistisk under-
skning ang. kommunernas alderdomshem. {22] 2. Statis-
tisk nnderstkning rorande de erkiinda sjukkassorna. \81]

Hiilso- och sjukvird.

Betiinkande ang. utfirdande av samt ersiittning fir vissa
likarintyg, [21] :

1938 drs hillso- och sjukvérdssakkunniga. De yngre sjukhus-
likarnas avloningse, arbets- och bostadsférhallanden, 821

Allmiint niiringsvisen.

Betiinkande med forslag till kungdrelse ang. kontroll &
handeln med ost samt viss lagstiftning ang. korvvaror. (9]

Fast egendom. Jordbruk med biniiringar.

Betéinkande ang. uppgirelse mellan Kungl. Maj:t och
kronan samt Stockholms stad rérande vissa markfragor
m. m. i Stockholm. [G]

Efterfrigan pi jordbruksprodukter och dess kiinslighet for
pris- och inkomstfériindringar. [16]

Betiinkande med firslag till iindrade bestimmelser ang.
bekiimpande av smittsamma husdjurssjukdomar. [26]

. Svensk namnbok 1940, [10]

Yattenviisen. Skogsbruk. Bergsbruk.
Betiinkande med forslag till dtgiirder f6r befordrande av
produktionen 4 enskilda skogar i vissa delar av Norr-
land.

Industri,

.Hﬂndel och sjofart,

Kommunikationsviisen.

Betiinkande och forslag ang. férhallandet mellan arbetsupp-
gifter och lonestiillning vid statens jirnviigar. Del 1. [14]

Betiinkande med forslag rorande skiirgirdarnas behov ay
forbittrade kommunikationer. Del 2. [15

Betiinkande med forslag till dindrad lagstiftning ang. s. k.
rattfylleri. [17]

Betinkande med {forslag till organisation av telegrat-
verket. {27]

Betiinkande med forslag rorande Overging till hogertrafik
i Sverige. [30]

Bank-, kredit- och penningviisen.

Forsiikringsviisen.
Betiinkande med forslag till lag om krigsskadeersiittning. [4]
Betéinkande med forslag till lag med vissa bestimmelser
om livfgrsikring vid krig m. m. 7]
Betiinkande med forslag ang. krigsforsikring av viss 10s-
egendom. [18]

Kyrkoviisen. Undervisningsviisen, Andlig odling i dvrigt.

Betinkande och firslag ang. reglering av forsamlingsin-
delningen i Stockholm och revision av den f6r huvud-
staden giillande lagen om forsamlingsstyrelse. (1]

Betiinkande och firslag angiende statsbidrag till bygenader
for folkskoleviisendet m. m. [24]

Forsvarsviisen. .
Betinkande ang. omorganisation av arméforvaltningens
sjukvirdsstyrelse m. m, [2]

Utrikes iirenden. Internationell riitt.

Stockholm 1940, K. L. Beckmuans Boktryckeri,
1890 89



