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[Else Zeuthen.] 
stration og besparelser, fordi der herved 
skabes mulighed for en ganske automatisk 
overgang af de såkaldte A-medlemmer til 
B-gruppen og omvendt, alt efter som ind- 
tægten falder eller stiger. Vi kender sikkert 
alle eksempler på, hvordan denne over- 
førelse hidtil er foregået med store forsin- 
kelser og folk f. eks. er blevet stående i 
sygekassen i årevis, efter at deres indtægt 
er steget endog meget væsentligt over syge- 
kassegrænsen. 

Hertil kommer endvidere de stærkt for- 
øgede fordele, som lovforslaget rummer for 
B-medlemmerne til gengæld for det 21 
kroners merköntingent, og som sikkert for 
langt de flestes vedkommende vil virke til- 
trækkende. Dette gælder f. eks., ud over 
hvad der nu ydes i fortsættelsessygekasserne, 
betaling for medicin 홢 og alle ved, hvor 
dyr medicin er blevet 홢 adgang til delvis 
betaling af tandplejen, tilskud til briller, 
mindre bandager o. s. v. samt adgang til 
fri sygepleje. Samtidig skal der ydes frit 
sygehusophold og som hidtil delvis refusion 
af lægeudgifter. Der står ingen steder, hvor 
stor, men man må vel gå ud fra, at denne 
refusion sikres i hvert fald i samme ud- 
strækning som lÌù. Det frie lægevalg be- 
vares for B-medlemmernes vedkommende. 
Vi lægger fra vor side vægt på, at dette 
fastslås ganske klart, og at der f. eks. i § 19, 
stk. 4, finder en tydeliggørelse sted, så 
denne paragraf ikke skal kunne bruges til 
en mere eller mindre berettiget indskrænk- 
ning i det frie lægevalg. 

I denne forbindelse kunne jeg også ønske 
det tydeligt og direkte udtrykt i loven, at 
B-medlemmerne har ret til at forblive B- 
medlemmer, selv om deres indtægt skulle 
gå ned under grænsen. Det at kunne be- 
holde en læge, man har været knyttet til 
gennem en årrække, og som man har en 
særlig tillid til, kan for nogle mennesker 
meget let tænkes at opveje de økonomiske 
fordele, der er knyttet til A-medlemskabet; 
Det ville sikkert være gavnligt, at medlem- 
merne her fik en klar fornemmelse af, at de 
ikke står over for et unødigt element af 
tvang. 

I det hele taget er vi fra vor side inter- 
esseret i, at B-medlemmernes rettigheder 
sikres bedst muligt i selve loven, så at de 

ikke kan gøres illusoriske gennem vedtægts- 
ændringer. 

Et  andet spørgsmål gælder B-medlem- 
mernes repræsentation i sygekassernes be- 
styrelser eller repræsentantskaber, hvor de 
jo kun vil udgøre en lille minoritet. Selv om 
man har stor tiltro til sygekassebestyrel- 
sernes almindelige retsind, og selv om kom- 
munalbestyrelserne bliver repræsenteret i 
disse bestyrelser med en fjerdedel af samt- 
lige medlemmer, hvad vi for øvrigt anser 
for en meget gavnlig nydannelse af hensyn 
til sygekassernes nære forbindelse med de 
kommunale myndigheder, kunne der måske 
være grund til en særlig garanti for B-med- 
lemmerne, fordi de betaler mere og opnår 
lidt færre goder end A-medlemmerne; dette 
gælder så meget mere, som det her forelig- 
gende lovforslag ikke bygger på en særskilt 
økonomi for de to medlemsgrupper, sådan 
som man havde forudsat i kommissionen, 
men derimod indfører en fælles økonomi og 
en fælles forsikringsmæssig risiko. Dissé 
vanskeligheder kunne være undgået, hvis 
man var gået ind for en ophævelse af syge- 
kassegrænsen, således som vi havde ønsket 
det. 홢 *j 

Jeg kommer endelig til det meget disku- 
terede spørgsmål om fortsættelseskassernes 
formuer; Med hensyn til disse stilles der 
ifølge det foreliggende lovforslag ikke krav 
om overførelse til sygekasserne, men der 
skal forhandles om anvendelsen. Fra det 
radikale venstres side erkender vi, at det 
her drejer sig om et ejendomsforhold, og at 
disse midler på den ene eller den anden måde 
må komme den kreds til gode, som har op- 
sparet midlerne. 

Medens jeg er ved denne del af lovfor- 
slaget, er der et andet punkt, jeg gerne vil 
fremdrage. Det er speciallægehjælpen, som 
jo i vore dage er en vigtig faktor, samtidig 
med at man forud anerkender den alment 
praktiserende læges betydning. Det fore- 
liggende lovforslag tilpligter principielt syge- 
kasserne i øget udstrækning at gøre noget 
rigtigt for at sikre fuld adgang til special- 
lægehjælpen, men vi kunne godt have 
ønsket, at det havde været noget klarere 
udtrykt i lovforslaget, og vi vil gerne 
drøfte dette punkt såvel som andre enkelt- 
heder nærmere i udvalget. 

For at resumere vort syn på denne del 


