; LAG- och EKONOMIUTSKOTTETS beténkan—
Nr 8/1968-69. de Nr 8/1968-69 med anledning av lands-
tingsman Thor-Alf Eliassons hemstdll-

ningsmotion med forslag att landstinget
ville hemstdlla hos landskapsstyrelsen
att landskapsstyrelsen utreder mojlig-
heterna for en samordning av denvéppna
hdlso- och sjukvarden i landskapet samt
provar ldmpligheten av att kommunernas
kostnader for den Oppna virden fordelas
- i samverkan. (Nr 1/1969).
Sedan landstinget 6ver forendmnda wmotion inbegdrt lag- och ekonomi-
utskottets betinkande, har utskottet behandlat drendet och far hdrmed
vérdsamt anfdra foljande:
~ Den fdreliggande motionen aktualiserar ett mycket bridnnande problem,
ngmligen den Oppna hdlso- och sjukvidrdens framtida organisation inom
landskapet fland. Por att i gbrligaste man skapa sig en uppfattning om
olika fragestdllningar och forefintliga &siktsdivergenser i detta samman—~
hang, har utskottet tagit del av bland annat kommitténs for hilso- och
sjukvadrdens organisation pd Aland utlédtande av den 31 oktober 1966, ut-
drag ur protokoll f6rt vid Alands underavdelning av Finlands LikarfSr-
bund och Alands Ldkarfdrenings ordinarie m8nadsméte fredagen den 20 sep-
tember 1968 samt utskrift av doktor Olav Walléns debattinligg i sjuk-
 vardsfrigan i tidningen Aland i september 1968, vilka handlingar hir
bifogas.
Det ankoumer icke p& utskottet att i detta sammanhang komma med for-
Sslag till en 10sning av det stora problemkomplex sjukvardsfrigan utgdr
fér Alands del, men utskottet onskar betona, att en céntralisering eller
ett forenhetligande av sjukvdrden i dess helhet sévé% betrdffande allmén
somjmental~ och annan specialsjukvird, &r mycket vl motiverad med tanke

le medftra. Vissa utredningar ger nimligen vid handen att 70 - 80 % av
patienterna skulle kunna behandlas utan speciella undersdkningar eller
dyrbar apparatur, om den Sppna liakarvirden utvecklades i takt med tidens
krav,

Av motionen framgdr, att den dsyftade centraliseringen ndrmast skulle
bersra sjukvédrdens institutionella ram, vilket icke behdvde medfbra, att
olika delar av landskapet skulle g& miste om den lokala sjukvadrd som

hu stdr till buds.

P& de stora ekonomiska och praktiska fordelar en sddan organisation skul- |
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Utskottet noterar med tillfredsstillelse att motionidren i sitt for-
slag synbarligen forordar att kommunernas kostnader Hven for den Oppna
virden fordelas i samverkan, d.v.s. enligt skattoresprincipen.
.I anseende till vad ovan anfdrts far utskottet hirmed vordsamt fore-

o]

sla
att Landstinget ville hemst&lla hos

landskapsstyrelsen, att landskapsstyrel-
sen utreder mdjligheterna for en samord-
ning av den oppna hdlso- och sjukvarden
i landskapet samt provar lampligheten av
att kommunernas kostnader &ven for den
Ooppna varden fordelas i samverkan.
Mariehamn, den 15 mars 1969.
P4 lag- och ekonomimtskottets vidgnar:

Dosion formter

ordforande O

ol » Bjaine Olofsson
sekreterare.

N&rvarande i utskottet: ordforanden Valter Nordas, viceordfdranden
Viktor ArviBsson samt ledamdterna Einar Hambrudd, Olof Jansson och Olof
Lindstron.

Valter Nordas _ J
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Avskrift. »

gommittén £8r hilso-

och sjukviérdens orga-
pisation p& Aland.

Eklands landskapsstyrelse.

Den 21.4.65 utsdg landskapsstyrelsen en komnitté for utredning och
forslag angdende den totala h#lso- och sjukvirdens organisation inom
landskapet £1land. Kommittén sammankallades till sitt forsta mdte av
chefslékare G. Hellgtrom den 29.5.65. Diskussionen koncentrerades pa

den oppna vArdens pr blem, dock framhdlls redan dd att dessa intimt hor-
de samman med kroppssjukvarden pa Alands centralsjukhus. D& forslag om
ett l8karhus vicktes av ordfdranden visade representanterna for sddra
llands och skirgdrdens likardistrikt ett visst intresse for projektet,
stadens representanter holl .sig avvaktande och representanterna for
norra Alands hilsovardsdistrikt stillde sig helt avvisande 1 detta gkede.
I sawband hirmed besldt kommittén att ge som uppdrag &t arkitekt Reino
_ Koivula att utarbeta ett nytt forslag £or utvidgandet av centralsjukhu-
gsets service-avdelningar. I vintan pd arkitekt Koivulas forslag ansidg

sig kommittén icke kunna utarbeta ndgon riktlinje for den Sppna varden

i landskapet, men sedan de forsta ritningarna anldnt holls den 20.1.66
ett m6te i stadshuset varvid nidrvoro stadsstyrelsen, representanter for
landskapsstyrelsen samt chefslikare vid Alands  centralsjukhus och hilso-
virdsndmndens ordfdrande. Ndrmast avsdgs med detta mdte att utrdna om
stadens representanter hade intresse av att centralisera den Oppna var-
den #ven om norra Alands hilsovardsdistrikt ej skulle deltaga i detsamma.
29.1 utlyste landskapsstyrelsen ett informationsmtte i stadshuset var-
vid deltog representanter for landskapsstyrelsen, planeringskommittén,
representanter for de olika 1l8kardistrikten och kommunala fortroendemén.
Som resultat av det ovannimnda motet ansdg kommittén att det - fram-
gick att fragan om en centraliserad Oppen vdrd och sjukhusets planerade
utvidgning icke mera kunde foras jimsides, dels p& grund av att sjukhu—~
sets utvidgning ansdgs vara av en brédskande karaktdr, dels pd grund av
att atminstone tills vidare de olika sjukvardsdistrikten icke kunde enas
om huru centraliseringsfrdgan skulle losas.

Vi ber hirmed att fran detta sammandrag f& referera frigan om den Gpp-
Us, virdens centralisering skilt for sig. Angfende sjukhusets utvidgning
har vi utarbetat en framstdllning skilt for sig.

I dagens lige miste kommittén tyvirr meddela att en enhetlig 1ldsning
av den Oppna varden ej gidtt att genomfora. Redan det att norra Alands
likardistrikt stdllt sig avvisande till en centralisering gor att ett
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somgiende mellan staden, skirgdrden och stdra Alands kommunallikardist-

rikt endast kan bliva en halvmessyr. Hiartill kommer att d& #dven stadens

pyndigheter ej helt omfattar férslaget &terstdr det for kommittén endast
att 4tergiva ndgra alternativa 1l8sningar till problemet.

Alternativ 1.

—

A, Porslaget om att ett likarhus skulle uppfdras dit den OSppna varden

xunde centraliseras gjordes redan pa ett tidigt stadium av ordfdrande.
Detta skulle befinna sig i sjukhusets omedelbara nirhet, mojligen genom
en tunnel forbundet med sjukhuset. Likarhuset skulle dimensioneras sé
att mottagningslokaliteter for minst 4 l1lEkare funnes, ddrtill gemensamt
vintrum, undersdknigsrum m.m. NArheten till sjukhuset ger de i ldkarhu-
set verksamma l3karna tillfdlle att wmojligast effektivt utnyttja central-
sjukhusets laboratorium, rontgen m.n. Sjdlva mottagningstiderna kunde
gven utstrickas att omfatta en stbrre del av dagen s& att &tminstone en
likare alltid vore antridffbar. Jourtjinst och semestervikariat skulle
dven suidigt gd att ordna. De i l8karhuset verksamma stads- och kommunal-—
ldkarna skulle sjdlvfallet skota den profylaktiska hdlsovarden sdson
rddgivning, skolundersokningar m.m. s& som nu, det vill sdga ute i res-
pektive kommuner. Arkitekt Reino Koivula har prelimindrt berdknat kost-
naderna for ett ldkarhus av ovannfmnd omfattning till c¢. 200.000 mark.
B, Ett annat alternativ i samma riktning 8r att placera l8karhuset i
centrum av Mariehamn, mojligen byggt helt i stadens regi med lampliga
mottagningslokalitefer uthyrdae till intresserade kommunalfdrbund. Hir-
vid médste man dock fﬁrmbdligen dimensionera undersdkningsutrymmena ndgot
Storre &n i det fOrstnimnda alternativet med i viss mdn utdkat laborato-
rie, kanske till och med rontgen-utrustning.

Alternativ 2.

En annan td@nkbar 1l6sning av en centraliserad Oppen vard vore att i
sjukhusets nyplanerade utbyggnad dven inlemma tjdnstelikarna (stads- och
kommunalldkare). Vid den utforda planritningen for tillbyggnaden har det-
ta alternativ beaktats och dr fullt genomfdrbart. Ekonomiskt skulle fra-
gan 1dsas s& att staden respektive kommunalfdrbunden till sjukhuset skul-
le erligga hyra for mottagningslokaliteter samt ersdttning f£6r mottag-
Ningsskbterskor och 6vrig personal.

Detta forslag har liksom de fSregfende ej helt kunnat omfattas av
Samtliga kommittémedlemmar, personligen vill ordftrande mera ansluta gig
ti11 det férsta alternativet, 1 A.

Nar fragan giller distriktslikaren vore det hirmed enligt allas &dsikt
tinkpart att bereda honom mottagning inom sjukhuset. Denna befattning

dr ndmligen helt statlig och ndgot vederlag for utnyttjandet av mottag-
Ningslokaliteter skulle ej behdva komma i fraga.




433
o B
7ill slut vill vi p8peka att motsvarande kommittéer som varit verk-
gmma 1 riket for attutreda gamma problem dir, kommit till analoga 1l&s-
ingar. I allm8nhet anser man att en oentraliééring av den Oppna varden
umera dr ett tidens krav och att kommende kommunallikare i allménhet
j mera Onska arbeta isolerade utan tillgang till de mojligheter som
+tt sjukhus samt ett stdrre team erbjuder.
Mariehamn. den 31.10 1966
P4 kommitténs for hdlso- och sjukvérdens organisation
pd Aland vignar:
Ordférande G. Helstirom
Sekreterare Rolf Eriksson.

Ledamoten av hdlsovirdsndmnden i Mariehamn, dverlikare Olav Wallén

id RAlands centralssjukhus ger i nedanstfende artikel sin syn pd den

ppna_sjukvirdens problem pa Rland.

Tidningen Aland har i en ledare foér den 12 september behandlat den
ppna sjukvarden i landskapet, vilken artikel delvis baserar sig pd den
iskussion som fordes pd h8lsovidrdsnadmndens i Mariehamn ordinarie mote
en 10 september. Med anledning av n8mnda ledare, ber undertecknad att
dr £ framfdra ndgra rdttelser och ytterligare synpunkter i &drendet.

Frédn auktoritativt h&1l har framh&llits att varken Norra Alands hilso-
4rdsdistrikt eller Sodra Alands hidlsovirdsdistrikt for nirvarande ir
ntresserade av att medverka i en fOr den Oppna varden gemensam ldsning
Vv problemet i stil med ett "lidkarhus" i Mariehamn. Styrelserna for vart-
ra distriktet har gd&tt in for att var pd sitt hdll rusta upp sina kom-
unallgkares bostidder samt moderniserat och utrustat dessa likares mot- |
agningar pd ett dndamdlsenligt s&tt, anstdllt mottagningsskoterskor, allt
etta dgnat att oka trivseln och arbetsglddjen och icke minst de diagnos-
iska wm6jligheterna med &4tfoljande chanser att hjdlpa sina patienter.

n fortjant erkidnsla till dessa bdgge framsynta distriktsstyrelser.
ommunallikarna.

Enligt stadslikarens i Mariehamn samt de bdgge kommunallikarnas pa
en 4ldndska landsbygden rsamfdllda utsago, kan 85-90 procent av de pati-
ter vilka stker dessa lidkare pd respektive mottagning undersdkas och be-
andlas med tillhjdlp av dessa l8kares erfarenhet samt den enkla och re-
ativt prisbilliga nutida apparatur som enligt vedertagen kutym bdr hora
111 mottagningarnas ordinarie utrustning. Samma siffror har i olika sam-
anhang dven framkommit bland annat i Svenska likartidningen d8 den Oppna
dkarvirden i Sverige diskuterades, samt vid diskussion med kommunal- och
tadslikare i riket.

Sdsom ordforande i hdlsovidrdsndmnden i Mariehamn, direktdr Thor-Alf
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Eliasson9 i sin inledning av diskussionen om den Bppna/sgggen med ratta
framhdll dr stadsldkarens mottagningslokaliteter i detta nu alldeles for
trénga och odndamdlsenliga varfér en Andring snarligen borde fés till
stand. Frigan om inrittandet av en andra gtadsl8kartjanst var dven uppe
pen diskuterades ej pd grund av att stadslidkaren ej var nirvarande vid
nétet och sdlunda ej var i tillfidlle att yttra sig.
Radgivningslokaliteterna i Folkhilsans hus vid Styrmansgatan dr tringa
och oindamilsenliga #Hvenh de med tanke p& den &r for &r dkande prewentiva
hilsovarden for gravida kvinnor samt for barn.

Distriktsl8kartjénsten fdr‘skérgérdskommunerna har sedanmigot &r till-
baka varit obesatt. Stationeringsorten har varit Kumlinge men Degerby i
Foglt har dven skymtat i annonserna som alternativ ort. Att i dessa 1&-
karbristens tider f8 tjdnsten besatt s& att bdhingsoften for likaren
skulle forlidggas till nédgon av dessa platser, synes mig nistan omdjligt.
Enligt min mening kunde distriktslikartjinsten med Mariehamn som statio-
neringsort vara betydligt mera lockande, dels ur bekviamlighetssynpunkt
och dels med hinsyn till mojligheterna f6r mera avancerad skolgang for
barnen. En stor del av skdrgdrdslikarens tid kommer ju att g& &t for skol-
undersdkningar, mottagningar och réddgivningstillfillen i skirgidrdskommu-—
nerna, vilkas férbindelser med fasta Aland ju visentligen dkats under

de senaste aren samt, som vi hoppas sedan riksfidrjan satts i trafik,
ytterligare komma att forbidttras. Vid akuta fall kan ldkaren anvidnda sig
av ndgot av de i Mariehamn stationerade smé& flygplanen.

Likarcentraler.

Finlands likarforbund har - i motsats till vad ledarskribenten velat
ldta péskina - under flera &r g&tt in for grundandet av sd kallade fler-
 likarstationer p& flera h8ll i landet. Forbundet har Hven i ménga fall be-
. Viljat 1l&n fOr dndamdlet friamst d& till s& kallade "ldkarbolag", vilkas
tedlemmar velat upprédtta organ for att pd ett effektivt sidtt medverka 1
den oppna likarvdrden. I Finlands ldkartidning har ett flertal artiklar
kingétt dédr planritningar och funktion ingdende beskrivits. Idkarfdrbundet
har sven erpjudit sig som konsult vid byggandet av dylika inrittningar.
ibo stad har koncentrerat sina distriktlikarmottagningar till en in-
rdttning, liks8 har 7 privata likarbolag i samma stad ordnat gemensamma
lokaliteter for sina medlemmar.l Sverige har sedan linge ett flertal 1a-

| karcentraler, delvis med specialistbeséttning .verkat i Sveriges likar-
bund g regi. Stockhdms stad har i ett flertal fall ansett det nodvandigt

| 8%t deltaga i kostnaderna for likarcentraler for att pid sd sitt avlasta
Sjukhusens mottagningar. ILdkarcentraler finns nu i flera stidder i Sverige,
lelvig i kommunal, delvis i likarférbundets regi.

ta skyskrapor. varfdor jag foreglidr benfmnden fir Alands del dndras till

Ben@mningen "ldkarhus" kan for geuene 4ldnning ge vision av hemska, sto- -
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+ti1l exempel "hdlsogdrd". En sddan hdlsogdrd kan naturligtvis vara av

storlek beroende pa vad allt den skall inrymma. I de flesta

olika
721l bestadr en sddan inrdttning dock av 1 eller 2 vaningar i ettt ordi-
nirt bostadshus.

e N e

Med hinsyn till vad ovan csagts, foreslidr undertecknad att Maz ehamus

= 5 SR A = S 3 e D=
mec oisténd av landskaneds 4L1a

ndl gsamt eventuellt staten utreder

b

Ao

lgneterna for att p& en centiral plats i den si kallade gamla stads-
d

bvgga en "hiElsogidrd" inrymmande expertplanerade riadgivningsloka-
ler £0r m8drar och barnavard, sawmfidllda mottagningslokaliteter f£or stads-
lakaren, skirgardslikaren, landskaoslidlaren sant reserverar mottagnings-
lokal for en andre stadslikare och eventuellt en skoltandlikare, byralo-
kal Ior landskapsliBkaren, vintrun, ett gemensamt mindre laboratorium

samt ev. 2 bostadslokalcr, den ena for - sgkirgdrdslikaren, dern andra

for en ev. andre stadslikare.

P3 s8 s&tt skulle alla dessa olika mottagningar samt rédgivningarna
tillgodogdra sig all den apparatur som redan finnes p& stadslikarmottag-
ningen respektive radgivningarna, och p& detta sdtt komma +till ritta med
mycket f4 nyanskaffningar. Platsen skulle undertecknad fdresld den av
staden .Hgda tomten i nidrheten av Trobergshemmet, vars gldringar &ven

péd detta sdtt skulle kunna beredas hattre undersdknings— och vardmbjlig-
heter. Nirheten till Overndsskolan och apoteken i staden méste Hven anses
vara medvexkeande vwid vel gzv "Hilgogdrions" placering, likasd de sommartid
i staden s& talrikt férekommande turisterna.

Ej bygga in.

Att som ledawskribenten i tidningen Aland féreslar "bygga in" tjsnste-

.

lskarmottagningarn i Centralsjukhuset anser jag ej motverat. P4 s& sitt
skulle centralsjukhusets laboratorium belastas med en massa rutinprov,
vilka 1lika val kunde goras p2 "Hdlsogdrden". Bn dkning av laboratorieper-
sonalen skulle i s& fall vara nodvindig likasd utrymmena. ILaboratoriet
Péd centralsjukhuset dr friamst avsett for sjukhussts inneliggande patien-—
ter samt for de 6 specialistmottagningar som dir forsiggir samt i synner-
het den . . bestillningsmottagning som finnes p& kirurgiska, medicinska
och gynekologiska poliklinikerna.

Dessutom kan likarna i den Oppna vadrden dit s8nda patienter for séddano
understkningar, som fordrar mer avancerad apparatur. Det bdr &ven fram-
hdllas att man ingenstans, varken i Sverige eller Finland, ansett det
dndamdleenligt atc ph det sttt som ledaren framstidller sammankoppla den
Oppna varden med ett centralsjukhus. I Finland har medicinalstyrelsen
kraftigt uttalat sig till fOrmén for upprittandet av likarcentraler
Senensamt £or flera kommuner och alltid helt avskilda fradn centralsjukhus




o
och kretssjukhus, dit specialvarden koncentreras. 4;}%

S&som undertecknad dven vid hilsovirdsnimndens mote framhdll, vore
det synnerligen wviktigt att om myndigheterna finner sig foranldtna att
helt eller delvis g& in f6r idén med "Hilsogdrden'" skulle ndgon eller
ndgra in:tierade personer sidndas till riket samt till Sverige for att
pé4 platsen bekanta sig med systemet, se och l&ta sig informeras om dess
funktion, dess svagheter och styrka, intervjua personal frdn direktdr
till hjdlppersonal f6r att pd s& sdtt lidra sig av andras misstag och
kunna tillgodogbra sig de vinningar som gjorts och sedan omsatta allt-
sammans 1 som vi alla hoppas, en lycklig och &ndamélsenlig lOsning pa
den Oppna vardens problem.

Utdrag ur protokoll fort vid Alands
Underavdelning av Finlands likarfdrbund
och Alands lskarforenings ordinarie mé-
nadsindte fredagen den 20.9 1968 pa Nau-
tical Club.
Narvarande var 8 medlemmar.
8 §.
Tidningen Aland har i en ledande artikel av den 12.9 1968 om den Sppna
virden p&d Aland ansett att tjénsteldkarna borde arbeta i mottagningslo-
kaliteter pd Alands centralsjukhus.
I egenskap av medlem i hidlsovardsndmnnden i Mariehamn har 0. Wallen
till Tidningen Aland s&nt en lingre inlaga, publicerad den 19.9 1968,
ddr han framh&ller att tjdnstdikarna inte bor placeras pd centralsjukhu-.
set. Han konstaterar vidare att Sodra och Norra distriktet rustat upp
sina l8karmottagningar och foreslédr att staden i stadskirnan borde bygga
en s.k. Hilsogdrd med utrymmen for rddgivningslokaler, mottagningsloka-
liteter for stadslikaren, skidrgidrdslikaren, landskapslikaren, eventuellt
f8r skoltandldkaren och en andra stadslikare samt ett mindre laboratorium
och bostadsutrynmen m.m.
Foreningen diskuterade de &sikter som framkommit i artikeln och
-omfattade dem i princip. Primst diskuterades tjdnstel8karmottagningarnas
blacering, skirgdrdslikarens tjdnsteort och placeringen av en eventuell
nybyggd stadslékarmottagning eller hilsogdrd. Foreningen :ansidg inte
| det vara limpligt att tjanst@ikarmottagningarna byggs in i centralsjukhu-
~«§ Set. I fréga om skirgdrdslikarens tjidnsteort omfattade foreningen den
dven tidigare framfdrda dsikten att skdrgdrdslikaren bdr vara placerad

1 Mariehamn. Betrdffande placringen av en ev. nybyggd stadslikarmottag-
Ning eller hilsogédrd ansdg foreningen att den limpligaste platsen fore-
faller att vara i stadskirnan.

Utdragets riktighet .bestyrker: Godby den
12.10 1968. Polke Lampen.




