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1) Statstilskud i Forhold til wvisse Ud-
gifter:

Udgift:  Statstilskud:
Kr. Kr.
Til Leeger........ 16 089 383 4022 346
Distriktssygehuse 4663 360 1 145 840
- Kliniker (ogsaa
Rigshospitalet) 811616 202 904
Tuberkulosehos- o
- pitaler....... 629227 157 307
Sindssygeanstal- o
ter ..o 250 889 62 722
Dagpenge ...... 6716048 1679012
Barselshjelp. . .. 872818 218 205
Tandpleje ...... 720011 - 180003
Hjemmesygepleje 561 895 140 474
Rekonvalescent-
_hjem......... 287 047 71767
~ Medicin........ 4190697 1047674
Massage og Bade 331 282 82 821
Bindog Bandager 247 056
Korsel ......... 33 878
AndreSygehjeelps-
udgifter ...... 171 391
Administration.. 4033 561
Andre Udgifter . 573 006
I alt... 411826656 9011075

2) Statstilskud til halv Dok~
ning for den gennemsnitlige
Merudgift ved Forsikringen
af de krowisk syge Med-

Lemmey. .o veeeiiieennnenn 295 676
8) Fast Statstilskud, 3 Kr. pr.
Medlem ......... N 4893 752

Talt Statstilskud for 1925, 18 700 503.

Andringerne gaar ud paé, folgende:

1) Nedswttelse af det faste Statstilskud
pr. Sygekassemedlem fra 3 Kr. til 2 Kr.

Statens Tilskud til Sygekasserne be-
staar delsi et fast aarligt Tilskud pr. Syge-
kassemedlem, dels, jfr. ovenstaaende Liste,
i Refusion af 1/, af Kassernes Udgifter til
de fleste Former for Hjelp (Lovens § 13,
2. Stk.). Det faste Tilskud blev ved Lov
Nr. 250 af 6. Maj 1921 forhgjet fra 2 Kr.
til 3 Kr. Af Hensyn til Kronestigningen
maa man finde det rimeligt, at Tilskudet
ved den foreslaaede Andring i Lovens § 13,
2. Stk. fores tilbage til det for Loven af
1921 geldende Belgb, 2 Kr., hvorved be-
merkes, at Kronen siden Maj 1921 er ste-
_get fra 67,2 Ure til Pari. Der vil, da An-

_tallet af Sygekassemedlemmer pr. 1. Januar-

1927 er ca. 1500 000, herved indvindes en
Besparelse paa ca. 11/, Mill. Kr.

. t. I. om Andr. 1 L. om anerkendte Sygekasser.
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2) Bortfald af Statstilskud til Medicin.

Sygekassernes Udgifter til Medicin horte
indtil 1921 ikke med til de Former for
Sygekassehjw®lp, som Staten ydede Refusion
for, men blev forst ved Loven af 6. Maj
1921 optaget blandt de tilskudsberettigende
Ydelser. Dette har fort til et steerkt for-
gget og nwppe altid hensigtsmeessigt Brug
af Medicin, saaledes at Kassernes samlede
Udgifter hertil nu.er oppe paa 4190000
Kr., medens Udgifterne for Aaret 1920 var
2920000 Kr. Man har derfor ment at
burde gaa- tilbage til den fer Loven af
1921 gwzldende Ordning, hvorved der vil:
indvindes en Besparelse paa ca. 1050 000
Kr., og man vil samtidig sgge at give
Kasserne Anvisning paa et mere hensigts-
meessigt Indkeb og Brug af Medicin.

3) Nedsetielse af Statstilskud for Ud-
gifter til Leegehjelp. .
Kassernes Udgift til Leegehjeelp udger
nu ca. ?/; af deres samlede Udgifter og
var for 1925 eppe paa over 16 Mill. Kr,,
med et Statstilskud paa godt 4 Mill. Kr.
Udgiften pr. Medlem til Leegehjelp var i
1914 4 Kr, 56 0. og 1 1925 11 Kr. 16 0.,
medens det for 1914 gmldende Tal, forhgjet
efter Pristallet kun kommer op paa 8 Kr,
39 @. Den sterkt forgsgede Udgift har i
mange Tilfelde heengt sammen med Vanske-
ligheder ved at faa tilfredsstillende Over-
enskomster i Stand mellem Leegernes og
Kassernes Organisationer, og naar man
derfor foreslaar, at Statens Tilskud til
Leegehjelpen begraenses til 2,4 Millioner og
altsaa nedssettes med 40 pCt., skal man
samtidig gore opmeerksom paa, at en
almindelig Revision af Kassernes Overens-
komster med Liegerne, hvorved Lege-
honorarerne blot nedswmttes med 10 pCt.,
vil give Sygekasserne fuld Kompensation
for det formindskede Tilskud. Den
foreslanede Nedsmttelse af Statstilskudet
til Leegehjelp vil betyde en Besparelse for
Staten paa 1,6 Mill. Kr. 5
Ved foranstaaende Lovforslag vil Stats-
tilskudet gaa ned med et aarligt Belgb paa
4,15 Mill. Kr. De foreslaaede Nedsettelser
vil betyde en gennemsnitlig Nedsettelse af
Statstilskudet pr. Medlem med ca. 2 Kr.
75 Ore. o ‘ :
Naar derhos henses til, at Nedsettelse
af Refusion for Leegehjeelp skulde opvejes
ved en Reduktion af Leegernes Takster, at
Ydelsen af Medicin, hvis Sygekasserne fri-
villig opretholder denne Ydelse, formentlig
kan ordnes hensigtsmemssigere og billigere,

ligesom Kasserne kan begrense deres Ud-

gifter ved at ‘medsmtte Medicinydelsen,



