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Nr 39.

Av herr Berglund, angdende utredning om inférande av obligatorisk
sjukforsdkring i Sverige.

Den sociala sjukforsikringens ordnande viintar vad vart land betriffar
alltjaimt pa sin losning. Behovet av en reform pa omradet gor sig allt
starkare giillande. Detta forefanns redan vid tiden fér nuvarande sjuk-
kasselags tillkomst 1910 och har med aren alltmera stegrats. De upprepade
och kostsamma utredningar, som under en f6ljd av ar av statsmakterna
igangsatts till fragans utredning, grunda sig pa detta férhallande. Att
de béagge vid 1926 och 1927 ars riksdagar gjorda forsdken till fragans
ordnande misslyckades innebir icke en avprutning pa reformkravet. Tvirt-
om! Men det visar, att de vigar, man hittills slagit in pa, niAppeligen
dro framkomliga utan att man méaste soka sig fram efter andra linjer.

Underséker man, huru forhallandena gestalta sig utanfér Sverige pa
sjukforsikringens omrade, finner man, att i Europa foljande 17 linder an-
slutit sig till den obligatoriska formen for sjukforsikring, nimligen Tysk-
land (1883), Osterrike (1884, 1921), Luxemburg (1901), Norge (1909), Serbien
(1910), Storbritannien (1911), Ruminien (1912), Ryssland (1912), Estland
(1912), Lettland (1912), Tjeckoslovakien (1919), Portugal (1919), Polen (1920),
Jugoslavien (1922), Grekland (1922), Bulgarien (1924) och Litauen (1925).

Utom FEuropa finner man, att Japan 1922 och Chile 1924 6vergatt till
principen. Slutligen star i flera andra liinder frigan om obligatorisk sjuk-
forsikring pa dagordningen: Frankrike, Finland, Australien, Sydafrika m. fl.

De ldnder didremot, som #nnu hylla frivillig forsikring, befinna sig i
anmirkningsvird minoritet: bland dem Sverige, Danmark, Indien, Kanada.

Dar den obligatoriska principen dr forhirskande, gir tendensen emot en
intensiv utveckling av forsikringen. Till skillnad mot i Sverige — dér
forsakringens formaner iro sldende ensidigt betonade, sasom bestiende i
det ojamforligt storsta antalet registrerade sjukkassor av allenast kontant
sjukpenning — dr inom de moderna sjukforsikringssystemen utbetalning
av kontant valuta for liden ekonomisk forlust genom irdkad sjukdom endast
en av forsikringens funktioner, som for ovrigt tenderar aét ¢réida tillbaka
for andra.

Forsikringens uppgifter utvidgas och foérdjupas nimligen dirhin, att
man darmed asyftar icke endast att, sa langt mojligt, bota eller neutralisera
genom sjukdom redan vallad skada utan jimvil att skapa forhallanden,
som #dro gynnsamma for vidmakthallande av ett gott hilsotillstind bland
de forsikrade, ja, bland de forsikrades familjer.

Bihang till riksdagens protokoll 1928. 3 saml. 10 hdft. (Nr 39—42.) 1
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Vad da forst angar sjukpenningen, har det blivit allt vanligare att av-
passa denna efter den forsiikrades verkliga behov, efter hans vanliga levnads-
standard, hans inkomstforhallanden. Och i atskilliga ldnder férekommer i
konsekvens dirmed, att understodet ifriga dkas, da vid lingre tids sjuk-
dom patientens egna resurser uttomts.

Den kontanta sjukhjilpen atgar i de flesta fall till den sjukes eget eller
hans familjs uppehille. Till hjilp dessutom att dstadkomma bot emot
sjukdomen ricker den vanligen icke. Men det dr just striivandena att déer-
stilla den sjuke till hdilsa, som numera kunna sigas hava intagit en central
plats i forsikringen, och det dr for detta dndamal dennas funktioner ut-
okats att omfatta dven annat #in kontant hjilp: ldkarkonsultationen blir
alltmera ingaende och virdefull; medicin utlimnas pa forsikringens be-
kostnad; anstaltsvird ingar i allt stérre utstrickning som en ordinarie
torman; specialistvdard, tandvdrd, specialbehandling i olika former; vdrd a
lkonvalescenthem m. m. ingar i viss omfattning i forsidkringen. Inom &t-
skilliga linder finner man ocksa, att viirdet av dessa sirskilda forméner,
framfor allt beroende pa en kvalificerad likarvard, overstiger den limnade
kontanta sjukhjilpen.

Men den moderna sjukforsikringen nojer sig icke med att taga hand
blott om den forsikrade. Den utstricker varden jamvail till den forsdkrades
anhoriga: moderskapshjilp utgar till den forsikrades hustru (iven dir hon
icke sjilv #r forsikrad sasom fallet dr i 14 ldnder av 23 med obligatorisk
torsikring); likarvdrd och medicin limnas den forsikrades familj (tiotals
miljoner arbetarhushall pa Europas kontinent atnjuta enligt forsikringen
sddan kostnadsfritt).

Meddelandet utéver kontant ersidttning av ovan i korthet uppriknade
formaner innebir utéver den omedelbara omsorgen om den sjuke jamvil
en forebyggande kamp mot folksjukdomar och f6r hojandet av befolkningens
allminna hilsotillstand: anstalter ignade att i sin tur minska sjukdomarnas
risker och att nedbringa deras kostnader for den enskilde och samhillet.

Vad bjuder i jimforelse med det sagda den frivilliga sjukfdrsikringen
i Sverige? Jo, kort sagt i medeltal 2 kronor om dagen i kontant sjuk-
hjilp under en jimforelsevis kort sjukhjilpstid och i de relativt fataliga
kassor, som meddela moderskapsforsiikring, moderskapshjilp, med i medel-
tal 1 krona 10 6re om dagen och en understodstid om 20 dagar, vartill
inom ett fatal kassor kommer likarvard och medicin i vanligen allt annat
in nojaktig omfattning. Och socialministern gav vid 1927 ars riksdag
var sjukkasseriorelse foljande betyg: »Hur hégt man #n ma viérdesitta
denna rorelse, kan man icke blunda for, att den varit otillricklig. Den
har till en boérjan omfattat en alltfor ringa del av folket. Endast 13 a
14 procent av befolkningen ir med i sjukkassorna. Vad denna siffra
betyder framstar klart, om man jimfér den med motsvarande siffror i
vara grannlinder, sidrskilt i Danmark, dir motsvarande procentsiffra ér 60.
Men det iir icke nog med, att den frivilliga sjukforsikringen omfattat en
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alltfor ringa del av folket. Dess prestationer ha varit otillriickliga. TFn
sjukforsikring, som verkligen fyller sin uppgift, skall naturligtvis dels
bereda de sjuka sakkunnig och effektiv vard under sjukdomen, sa att de
snarast mojligt kunna atervinna arbetsformigan, dels ock bereda dem
uppehiille under sjukdomstiden. Den svenska sjukforsikringen har i
huvudsak endast iignat sig 4t den senare uppgiften, och idven det ofull-
stindigt. Den sjukvardande verksamheten har i allmiinhet icke ingatt i
sjukkassornas program. Kndast omkring 1/, av sjukkassornas medlemmar
ha atnjutit sjukvard, och vad sjukhjilpen betriiffar har den varit for
knapp, och sjukhjilpstiden har varit for kort.»

Det anférda anger enligt min mening klart den svenska sjukforsik-
ringens ineffektivitet.

Hur skall vart land med heder och sjalvaktning kunna kvarbliva vid
en saddan forsikring i det internationella umgianget? Var frigan redan
térut motiverad, dr den sa mycket mera vilgrundad efter de beslut rorande
den sociala sjukforsikringen, som fattades & den internationella arbets-
konferensens tionde sammantride, vilket som bekant holls i Geneve under
tiden den 25 maj—16 juni 1927. Med 97 roster mot 9 antog konferensen
forslag till konvention angiende sjukférsikring for arbetare inom industri
och handel samt for hemarbetare och tidnstefolk, med 85 roster mot 9
forslag till konvention angaende sjukforsikring for jordbruksarbetare och
med samtliga 101 réster rekommendation angaende de allminna grun-
derna for sjukférsikring, vare sig denna vilar pa obligatorisk eller fri-
villig grundval.

Konventionsforslagen folja de ovan uppdragna linjerna fér den moderna
sjukforsikringen och faststilla de minimivillkor, som fran bérjan maste
uppfyllas av varje sjukférsikringssystem.

I rekommendationen, som angiver vissa allminna grundsatser, vilka i
praktiken visat sig mest #ignade att frimja en rittvis, effektiv och limplig
organisation av sjukférsikringen, framhalles bl. a.: hurusom uppritt-
hallandet av en sund och kraftig arbetarstam #ir av viasentlig betydelse
icke blott for arbetarna sjilva utan ocksa for de samhillen, som 6nska
utveckla sin produktionsférméaga, atf en sadan utveckling endast kan
ernds genom en ihirdig och systematisk tilldimpning av forutseende at-
girder till forekommande eller gottgorande av varje forlust av arbetarnas
produktiva krafter och att det bista medlet f6r nimnda syftes vinnande
bestar i uppriitthallandet av ett socialforsikringssystem, som ger de dirav
omfattade personerna vissa klart faststillda rittigheter.

Redan innan konferensen sammantridde hade en stark majoritet av de
anslutna ldndernas regeringar genom besvarande av i dmnet utsinda
fragecirkulir uttalat sig for obligatorisk férsdkring. Denna majoritet
bestod av 20 europeiska linder samt Japan. Minoriteten utgjordes av 7
linder — déribland Sverige, Norge, Danmark och Finland — som ansag,
att obligatorisk férsikring icke borde foreskrivas med uteslutande av fri-
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villig sddan. Som skl hirfor dberopade den svenska regeringen, bitradd
av de tre ovriga nordiska lindernas regeringar, dels den omstindigheten,
att det sirskilt i ett av de skandinaviska linderna, Danmark, visat sig,
att man genom frivillig foérsikring kunde erné tillfredsstillande resultat,
dels att den obligatoriska forsikringen medforde mycket stora kostnader
t6r det allminna och att pa grund hirav svarigheter kunde mota att for
nirvarande genomfora denna forsikringsform i linder, dér densamma icke
redan inforts.

Dessa tva emot inforandet av obligatorisk forsikring i Sverige fram-
torda argument #ro emellertid enligt min mening dess bittre nippeligen
hallbara. Det ar dock i hog grad att beklaga, att de anforda skilen, som
i icke ringa man statt hindrande i viigen for fragans losning hiir i landet,
hart niir blivit till trossatser, vilka anses daraktigt att soka rubba. Otvivel-
aktigt star Danmark for oss som ett lysande foredome pa omradet, och
det #r var plikt att soka adstadkomma en lika god, ja, bittre forsikring.
Men de yttre forutsittningarna for sjilva genomforandet #ro hos oss inga-
lunda desamma som i Danmark. Organisationsférmaga saknas ingalunda,
utan orsaken far sokas i siddana yttre omstidndigheter som skillnaden i de
geografiska forhallandena, befolkningens tithet, folkets allméinna sociala
struktur m. m. Btt virdefullt stod for denna min uppfattning finner jag
ocksa i av internationella arbetsbyréan mot forevarande argument gjorda
invindningar. Det ville synas, framholl byran, att den danska frivilliga
forsikringens gynnsamma resultat, som aberopats i svaren och som vits-
ordades av byran, berodde pa alldeles sdrskilda férutsitiningar, som med
svdrighet lite sig realisera i andra ldnder. Samma asikt uttalades ocksa
av det sirskilda utskott, som vid konferensen var tillsatt for sjukforsik-
ringsfragans behandling och som férordade den obligatoriska forsikrings-
formen. Sasom skil for majoritetens standpunkt anfordes nimligen i
utskottets utlatande, att dven om den frivilliga sjukforsikringen 1 nagra
ta4 linder haft en anmirkningsviard framgang, vore dock de gynnsamma
resultat, som uppnatts speciellt i Danmark och Schweiz, helt exceptionella
och syntes bora tillskrivas sirskilda forhallanden, som icke existerade
eller icke kunde dvigabringas i flertalet 6vriga linder. Ett faktum vore,
yttrade utskottet vidare, att i andra linder och &dven i sadana, dir industri
och handel natt en avsevird utveckling, den frivilliga forsikringen ¢ mer
eller mindre grad wmisslyckats i trots av den ihdrdiga kampanj, som
sedan flera decennier forts mot likgiltigheten hos en del av befolkningen.
Utskottet hade icke kunnat overtygas om, att en sund och effektiv for-
sikring kunde upprittas och drivas med framging pa frivillig grund-
val utan att de forut berorda sirskilda forutsdttningarna vore till fin-
nandes.

Det andra argumentet: den obligatoriska forséikringens dyrhet, har mera
reflexionslést anvints som skil mot en reform. I sjilva verket medfor
en genomford obligatorisk forsdkring mindre kostnader for det allminna.
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Men idven om kostnaderna skulle stiilla sig lika hioga som de utgifter,
som med nuvarande system pa olika siitt spenderas pa sjukvarden i all-
minhet, skulle ett ordnande efter obligatoriska linjer i stort sett allenast
innebira ett justerande av foérhallandena efter mera miinniskovirdiga
linjer. Det bleve sa att siiga en samhillets bokforingsitgird till astad-
kommande av reda och ordning. Den féregivna kostnadsokningen kan
betecknas som en syn- eller tankevilla. Det iir blott sa, att tillgAingarna
och kostnaderna for forsikringen si att siiga samlas pa ett stille, var-
igenom en olidmplig sammanblandning med andra samhillets viilfiirds-
grenar undvikes till den enskildes och samhiillets fromma, ej minst i eko-
nomiskt hiinseende. I detta sammanhang fortjinar citeras féljande av be-
rorda sirskilda utskott gjorda uttalande: Under ett frivilligt system be-
farade utskottet att, sdsom erfarenheten visat, den stora massan av mindre
bemedlade skulle i hindelse av sjukdom utsittas for noéd och falla fattig-
varden till last. Io6rdelarna av obligatorisk forsiikring bestode diri, att
den omfattade jimvil samhillets svagare element, att goda och daliga
risker utjimnade varandra, att den #gde orubbat bestind Hven under epi-
demier, att den grundade sig pa samverkan mellan arbetsgivare, arbetare
och staten samt att den verkade uppfostrande p& befolkningen genom att
inskirpa kinslan av kollektivt och individuellt ansvar. Obligatorisk for-
sikring vore #gnad att stédja den svage, mildra bitterheten i kampen for
tillvaron och minska fattigvardens kostnader; den befriade arbetaren fran
en orsak till tyngande bekymmer, verkade hojande pa folkets hilsa och
kraft samt bildade ett visentligt led i strivandena f6r social hygien och
god ekonomi.

Allt detta maste, sedan den obligatoriska forsikringen verkat nagon
tid, medféra sina goda verkningar och i lingden gora forsdkringen billi-
gare in med en frivillig sddan. Att starten maste kosta en del ir givet,
men utgiften diarfor far jimvil for vart land anses 6verkomlig. Hirvid
mé emellertid ihagkommas, att en obligatorisk forsikring icke med ndd-
vindighet maste vara férbunden med stora utgifter for staten. Sa fore-
kommer bidrag fran det allmiinna endast i halva antalet linder med
obligatorisk sjukforsikring. Att inforandet av obligatorisk forsikring i
Sverige skulle ske utan kostnader for det allminna #r dock icke sanno-
likt. Men da »vart lands ekonomiska stdllning #r synnerlig god», som
andra kammarens talman i ar omvittnat infér tronen, synes detta vara
dgnat att komma ifran tvangsforestillningen om de ekonomiska hindren
for losandet av denna folkets stora livsfraga.

I sitt svar & arbetsbyrans foreniimnda frageformulir anférde svenska
regeringen bland annat,

att obligatorisk sjukforsikring for niirvarande vore genomford i de
flesta kulturstater och att det syntes ovedersigligt, att denna form for
sjukforsikring i allmiinhet innebure stora foérdelar i jimforelse med den
frivilliga forsikringen, synnerligast i fraga om forsikringens effektivitet;
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att sjukforsikringen i regel borde omfatta respektive sti oppen for alla
lontagare;

att sjukersittningens belopp borde stillas i relation till den forséikrades
arbetsfortjinst;

att forsikringen i prineip borde savitt mojligt garantera den insjuk-
nade tillgang till behovlig likarhjilp och att en viss minimitidrymd
borde vara foreskriven for likarhjilpens tillhandahallande;

att det syntes onskvirt och limpligt, att — pa sitt och under de nér-
mare villkor, som vederborande stater kunde finna skil bestimma — moj-
lighet limnades 6ppen att inom sjukforsikringens ram bereda lakarhjalp
at forsikringstagares hemmahiorande minderariga barn dvensom att i det
fall, dia hustru ej inrymdes under mannens forsikring, tillfille bereddes
henne att sjilvstindigt forsikra sig till erhallande av likarhjilp;

att tillhandahallande av likemedel skulle ordnas genom den nationella
lagstiftningen;

att det syntes vara limpligt, att forsikringsanstalter med god finansiell
stillning #gde mojlighet att bevilja supplementira férméaner i form av
a) vard & sjukhus, sanatorier eller konvalescenthem, b) forlingning av
den tidrymd, for vilken likarhjilpen och likemedel vore tillforsikrade,
¢) beredande av preventiv vard och specialbehandling, d) tillhandahallan-
de av kompetent personal for sjukvard i hemmet eller av sirskild sjuk-
kost, e) beredande av tandvard eller av dyrbarare proteser.

T princip kan salunda den svenska regeringen, under erkinnande av
den obligatoriska forsikringens overligsenhet, anses hava anslutit sig till
dess grundsatser. Att den langt Gverviigande delen av de for sjukforsik-
ringsfragans ode intresserade intaga samma standpunkt visa méingfaldiga
vittnesbord. De hava hitintills allenast hyst en oriktig uppfattning om
dess genomforbarhet.

Med sannolikhet kan sjukforsikringen icke tillfredsstédllande ordnas pa
frivillighetens grund, och det #r icke tvivel underkastat, att de tva fore-
gdende arens misslyckande att pa denna vig soka losa sjukforsikrings-
fragan bibringat de flesta i saken intresserade Gvertygelsen, att man nu
har att ga fram efter de obligatoriska linjerna for att ernéa ett tillfreds-
stiallande resultat. Och det fortjinar i detta sammanhang att citeras, vad
stats- och socialministrarna i det hiinseendet forutspatt vid fragans be-
handling i riksdagen 1927. Sa yttrade statsministern i forsta kammaren
bland annat: »Jag ser saken s, att nista forsok, som man ur samhills-
synpunkt kommer att gora i denna fraga, blir att astadkomma en obli-
gatorisk forsikring, men en, som ir begrinsad till industriarbetarna. Det
blir siikerligen niista etapp, som mahiinda kommer att av sociala hiinsyn
snabbt tvinga sig fram». Och i andra kammaren fillde socialministern
bland annat foéljande betydelsefulla ord: »Jag vill da fésta uppmirksam-
heten pa att foér nirvarande diskuteras pa den internationella arbetskon-
ferensen i Geneéve fragan om sjukforsikringen. Det gores ganska stora an-
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striangningar for att dir fa fram ett forslag till konvention om obiigato-
risk sjukforsikring. Det lider intet tvivel, att de flesta stater luta &t den
obligatoriska forsikringen. — — — Men skulle resultatet bli, att forslaget
om den frivilliga forsikringen faller, dr det alldeles uppenbart, att mycket
starka krafter komma i verksamhet for att snarast mojligt driva oss till
obligatorisk sjuktorsikring. Om sdlunda det nu blir avslag, lider det
knappast tvivel, sdavitt jag forstar, att de, som wvilja komma fram till
obligatorisk forsikring, hava vunnit spelet. — — —»

Ar 1919 avgav socialforsikringskommittén forslag om obligatorisk sjuk-
forsikring. Det kom aldrig pi riksdagens bord. Det ofta upprepade talet
om den obligatoriska forsikringens misslyckande i Sverige ir for den skull
ett tomt ord. Hade forslaget framlagts, kan ingen nu med siikerhet pasta,
att det, om ocksa beskuret, icke skulle hava blivit antaget och dirmed
blivit den grund, pa vilken socialforsiikringen i sin helhet kunnat bygga
vidare. I detta sammanhang far jag erinra om riksdagens skrivelse den
18 maj 1920 (nr 202), »att Kungl. Maj:t tiicktes lata foranstalta om verk-
stillande skyndsammast mojligt av utredning, rorande huruvida och i vad
man en enhetlig organisation av den svenska socialforsikringens olika
grenar kan och bor genomforas i syfte att dstadkomma forenkling av for-
valtningen och nedbringande av kostnaderna fér denna, divensom storsta
mojliga effektivitet av forsiikringen.» Sasom av denna riksdagens skrivelse
framgar, tillkom densamma i avvaktan pa, ait férslag om obligatorisk
sjukforsikring skulle — sedan Kungl. Maj:t i skrivelse nr 841 den 19
mars 1920 meddelat 1920 ars riksdag att sidant forslag icke skulle fore-
laggas sagda riksdag — jframldiggas fér riksdagen dr 1921. T skrivelsen
heter det niimligen: »Att en utredning i sidant syfte med det snaraste
igangsittes, synes sirskilt pakallat med hinsyn till dels det forestiaende
genomforandet av obligatorisk sjukforsiikring och dels till en framtida
utveckling i rdatt riktning av hela var socialférsikring, vilken #nnu maste
anses befinna sig i ett jimforelsevis tidigt utvecklingsskede. Hirvid vill
riksdagen dock icke hava uttalat, att sjukforsikringen (den obligatoriska,
varom fraga d& var) bor uppskjutas, till dess den ifragasatta utredningen
rorande en enhetlig organisation av socialférsikringen i dess helhet blivit
genomford. Riksdagen delar tviirtom till fullo socialforsikringskommit-
téns uppfattning dérom, att sjukforsikringsfragan, med hinsyn till dess
stora betydelse for hela vart lands befolkning, bor med det snaraste bringas
till sin 10sning.»

I riksdagens skrivelse framhalles vidare, att sjukforsikringens genom-
forande icke borde fordrdjas i avvaktan pa den enhetliga organisationens
genomforande. Utredningen skulle i anseende till sjukforsikringens orga-
nisation emellertid inriktas pa att for denna vinna en sadan provisorisk
losning, att svarigheter sedermera icke kunde forviintas uppsta, da fraga
gillde realiserandet av de forslag, vartill utredningen, sedan den slutforts
i hela sin omfattning, kunde foéranleda.
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Av vad salunda anforts framgar, att riksdagen i tanke pa inforandet
av obligatorisk forsikring onskat en allsidig 16sning av organisations-
problemet, men att, innan detta skulle hinna i sin helhet 16sas, organisa-
tionen for sjukforsikringens vidkommande skulle si ordnas, att den kunde
vil sammangjutas med det hela. Detta i tanke pa, att utan en vl organi-
serad sjukforsikring en definitiv 16sning av socialforséikringens organisation
i sin helhet vore outférbar.

Riksdagen anholl om utredningens ifraga verkstillande snarast mojligt.
Redan ha snart atta ar forflutit, utan att denna riksdagens onskan efter-
kommits. Man kom ifran saken genom att helt kategoriskt forklara, att
landet icke ekonomiskt talde vid en obligatorisk forsikring, oaktat riks-
dagen icke pa forhand bundit sig for, huruvida och i vilken utstrickning
den skulle pekuniirt bista en obligatorisk forsikring. Under alla om-
standigheter far det anses klart, att intet hinder borde ha forelegat for
att fa till stand en utredning, baserad pa de av riksdagen angivna grun-
derna, dirvid olika forslag kunnat upprittas med hénsyn till foreliggande
omstindigheter och statens eventuella ekonomiska intresse i saken. Till
stod for det sagda ma anforas vad bland annat riksforsikringsanstalten
anfoért i saken i sitt utlatande 6ver besparingskommitténs forslag till sjuk-
forsikringens ordnande: »Avgorande dr didremot kostnadsfragan, som viil
torde utgora kommitténs huvudsakliga skidl mot den obligatoriska for-
sikringen. En nirmare undersokning rorande mojligheterna att kunna
erna en billigare obligatorisk forsikring synes hava legat nira till hands
for kommittén. — — — De ovannimnda 1920 ars sakkunniga yttra
efter en ingaende motivering, att for erndende av en onskvird effektivitet
torde kostnaderna for det allminna icke bliva mindre i fraga om en mera
allmin frivillig in en obligatorisk forsikring. Det ligger ju ocksé i sakens
natur, att betydande bidrag fran det allmidnna maste fordras for att kunna
framdriva en frivillig forsikring till att omfatta en visentlig del av landets
befolkning. I fraga ater om en obligatorisk forsikring beror det pa stats-
makternas beddmande, i vad man bidrag skola anses erforderliga for att
litta de forsikrades borda». I samma riktning yttrade sig forsidkrings-
radet: »Det dr icke osannolikt, att den pa foreslaget sitt anordnade sjuk-
forsikringen med hiinsyn till resultatet i lingden blir dyrbarare &n en
obligatorisk sadan, vartill kommer, att den frivilliga forsikringen aldrig
nar erforderlig effektivitet och aldrig kan komma att intaga den plats i
socialforsikringen, som Ar nodvindig for att bringa det hela att funktio-
nera pa ett tillfredsstillande sitt. Det torde varit av intresse, om kom-
mittén framlagt nigra kostnadsberikningar for en obligatorisk sjukfor-
sikring, lat vara med begrinsad omfattning och dven med begransade
prestationer. Kommittén har nojt sig med att dberopa socialforsdkrings-
kommitténs berikningar, som verkstillts under krisaren och med hinsyn
till da gillande penningviirde. En jimforelse skulle da hava kunnat dga
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rum med kostnaderna for en frivillig sjukforsikring med ungefir samma
omfattning».

Det sagda torde giva vid handen, att regeringen i sjilva verket saknat
barande skil att, sisom skett, asidosiitta riksdagens uttalade onskan i
fragan. Det dr hir ocksa av synnerligt intresse att framhalla, att, sasom
framgar av handlingarna till konferensen i Geneve 1927, sjukforsikringens
upptagande till behandling fére ovriga sociala forsikringsgrenar, som dnnu
icke understéllts internationell reglering, bland annat hade sin grund i den
omstindigheten, att den med sjukforsikringen foérenade lokala administra-
tionen bildar ldmpligt underlag for ett enhetligt socialforsikringssystem.
I sitt svar & arbetsbyrans fragecirkulir har ocksa den svenska regeringen
bland annat framhallit, att sjuk- och invaliditetsforsikringen borde i mojli-
gaste man korrespondera med och komplettera varandra. Och vid forsta
kammarens behandling 1927 av sjukforsikringsfragan yttrade social-
ministern bland annat féljande: »Den svenska sjukforsikringens brister
ha verkat himmande pa de Ovriga sociala forsikringsgrenarnas verk-
samhet. For att dessa skola kunna fylla sin uppgift, maste de kunna lita
till organ, som taga hand om de lindrigare sjukdomsfallen, avhjilpa de
lattare fallen av invaliditet och fér dvrigt utéva kontroll 6ver sjukdoms-
fallen. Sarskilt giller detta om pensionsforsikringen. Jag undrar for
ovrigt, om det inte var ett missgrepp vi gjorde, nir vi inférde allmin
invaliditetsforsdkring utan att férst se till, att denna kunde bygga pa en
genomford fullstindig sjukforsikring. 1 andra linder ha ocksa de ovriga
socialforsikringarna stodet av en fullstindig sjukférsikring.»

Jag tillater mig alltsd hemstilla,

att riksdagen matte besluta att i skrivelse till Kungl.
Maj:t anhalla om verkstillande av utredning rorande
inforande snarast mojligt av obligatorisk sjukforsikring
i Sverige.

Stockholm den 18 januari 1928.

J. E. Berglund.
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