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STATENS
OFFENTLIGA UTREDNINGAR 1961

Kronologisk forteckning

. Totalisatorverksamheten. Idun. 140 s. Jo.

. Sparstimulerande &Atgérder. Idun 121 s Fl

. Effektivare prisdvervakning. Idu

. Automatisk databehandling inom folkbokfbrlngs-
och uppbérdsvisendet. Idun. 230 s. Fi.

. Begravningsplatser och gravar. Norstedt & So-
ner, 188 s. Ju.

. Underrétterna. Idun. 339 s, Ju.

Enhetlig ledning av krigsmakten. Beckman, 120
s. Fo.

. Om likarbehov och likartillgdng. Idun. 228 s. I.
. Principer fér en ny kommunindelning. Beck-
man. 248 s. 1.
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10. Prelimindr natlonalbudget f6r Ar 1961.
Marcus. V + 105 s. Fi.

11, ;)en allménna brottsreglstrerlngen Kihlstrém.
18 s. Ju.

12. Statliga belastningsbestimmelser av Ar 1960 for
byggnadsverk. Idun. 50 s, K.

13. Lantbrukets yrkesskolor. Kihlstrém, 208 s. Jo.

14. Pensionsstiftelser. I. Marcus. 184 s. Ju.

15. Polisens brottsbekiimpande verksamhet. Idun.
251 8.+2 8. 111, 1.

16. Kriminalvard 1 frihet. Idun. 137 s. Ju

1% Hjﬁlpmedel 1 skolarbetet. Idun. 244 s. +12 s.

18, 'rotaltbrsvarets upplysningsverksamhet.
Kihlstrém. 80 s. F0.

19. Byggnadsindustrins arbetskraft. Idun. 150 s. S.

20. Vissa fragor rérande allminna val. Idun,

173 s. Ju.

21. Férfattningsutredningen. V. Organisationer.
Beslutsteknik. Valsystem. Idun. 362 s. Ju.

22. Den svenska utvecklingshjilpens administration.
Kihlstrém. 74 s. U.

23. Svensk trafikpolitik. I. Idun. 387 s. K.

24. Svensk trafikpolitik. II. Idun. 163 s. K.

25. Flygbuller som samhi#llsproblem. Idun. 200 &. F&.

26. Reviderad nationalbudget for ar 1961, Marcus.
V + 87 s. Fi.

27. Skifferoljefrdgan. Norstedt & Soner. 144 s. H.

28. Kungl. Teatern. Verksamhet och ekonomi. Mar-
cus. 320 s. E.

29, Fdrtldspenslonerlng och sjukpenningfdrsikring
m. m, Idun. 341 s. S.

30. Grundskolan., Heeggstrém. 881 s. E.

31. Liroplaner for grundskola och fackskolor.
Idun, 388 s. E.

32. Handlidggningen av bostadslan. Idun. 101 s. S.

33. Redareansvarets begrdnsning. Idun, 101 s. Ju.

34. Huvudmannaskapet fér polisviisendet m. m.
Kihlstréom. 227 s. 1.

35. Andamalsenliga studentbostéider. Idun. 224 s. S.

36. Tandsjukvarden vid de odontologiska liroanstal-
terna. Kihlstrom. 102 s. E.

37. Stdmpel- och expeditionsavgifter. Idun. 294 s. Fi.

38. Stéd at barnafdderskor. Idun. 122 s. S.

Anm. Om sirskild tryckort ej angives, dr tryckorten Stockholm
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Till
Herr Statsrddet och Chefen for Kungl. Socialdepartementet

Genom beslut den 9 maj 1958 bemyndigade Kungl. Maj:t statsriddet och
chefen for socialdepartementet att tillkalla tio utredningsmin for att gora
en allmin dversyn av socialpolitiken. Med st6d av detta bemyndigande till-
kallades sdsom utredningsmin statssekreteraren i socialdepartementet Ernst
Michanek, tillika ordférande, ledamoten av riksdagens forsta kammare Tor-
sten Bengtson, andre ordféranden i Landsorganisationen Herman Blomgren,
direktéren i Svenska arbetsgivareféreningen Sven Hydén, ledamoten av riks-
dagens andra kammare Sigfrid Jonsson, foérste sekreteraren, numera direk-
toren hos Tjinsteménnens centralorganisation Otto Nordenskiold, folk-
skolliraren Hans Nyhage, Kinna, ledamoten av riksdagens andra kammare
Einar Rimmerfors, ledamoten av riksdagens andra kammare Elisabet Sjo-
vall samt forste kanslisekreteraren, numera budgetsekreteraren i finans-
departementet Reidar Thilert.

P4 framstillning erholl Blomgren den 28 april 1960 entledigande fran det
honom meddelade uppdraget. Samtidigt tillkallades ordféranden i Svenska
kommunalarbetareférbundet Gunnar Hallstrom att i Blomgrens stille vara
ledamot av kommittén. Vidare erhill Nordenskisld den 23 januari 1961 be-
gart entledigande, varvid forste sekreteraren hos Tjadnsteminnens cen-
tralorganisation Arne Nilstein tillkallades att i Nordenski¢lds stille vara
ledamot av kommittén.

Utredningsménnen har antagit bendmningen socialpolitiska kommittén.

Sasom experter har tillkallats forste aktuarien hos socialstyrelsen Gustaf
Holmstedt och docenten vid Stockholms universitet Kurt Samuelsson samt
sdsom sekreterare kansliradet i socialdepartementet Lars-Ake Astrom. Sa-
som bitridande sekreterare har forordnats t. f. férste kanslisekreteraren i
socialdepartementet Birger Forslund och t. f. forste byrasekreteraren hos
socialstyrelsen Dick Dermé.



Enligt direktiven har kommittén som férsta uppgift att insamla och sam-
manstilla material till belysning av socialpolitikens nuvarande innebord
och verkningar. Dérefter skall kommittén fran mera allminna utgdngs-
punkter behandla fragor rérande socialpolitikens limpliga utformning.

Sedan direktiven for utredningsarbetet utformades har vissa sirskilda
fragor hinskjutits till kommittén for att tagas i beaktande vid fullgérandet
av kommittéuppdraget. Bland dem éar fragan om ekonomiskt stod vid barns-
bérd, som overlimnades till kommittén den 1 februari 1960.

Kommittén har hittills framst dgnat sig at uppgiften att kartligga social-
politiken. Sasom foérutsatts i direktiven dmnar kommittén ta upp social-
politikens utformning till en mera allmén provning forst sedan kartligg-
ningsarbetet utforts. Emellertid har kommittén ansett det mojligt och 6nsk-
viart att redan dessforinnan fullgéra den del av kommitténs vidgade upp-
drag som avser stodet vid barnsboérd.

Ekonomiskt stéd vid barnsbhord lamnas genom moédrahjialpen och moder-
skapsforsikringen. Médrahjalpen har under en féljd av r diskuterats, var-
vid man ansett att den & ena sidan varit ineffektiv, & andra sidan inte varit
utformad pa ett sidtt som motsvarar den uppfattning man numera har om
den lampliga konstruktionen av sociala férméaner. Moderskapsforsikringen
berores av de forslag pa sjukfoérsikringens omrade, som utarbetats av 1958
ars socialforsakringskommitté.

Stodet vid barnsbord ar en klart avgriansad fraga. En reform pa detta om-
ride kan darfor genomfoéras utan att socialpolitiska kommitténs stiallnings-
taganden till socialpolitiken i allménhet behéver paverkas dirav. Kommit-
tén framligger darfor forslag pa detta omrade utan att avvakta den all-
ménna oversynen.

Mot denna bakgrund foreslar kommittén i foreliggande betdnkande, att
moderskapsforsikringen forbattras och att médrahjalpen avskaffas.

Stockholm den 31 maj 1961.

Ernst Michanek

Torsten Bengtson Gunnar Hallstrém Sven Hydén
Sigfrid Jonsson Arne Nilstein Hans Nyhage
Einar Rimmerfors Elisabet Sjovall Reidar Thilert

| Lars-Ake Astrom Birger Forslund



Lagtexter

Moderskapsf&irsﬁkringen avses komma att regleras i en enhetlig lagstiftning
rérande sjuk- och moderskapsforsikring samt folkpensionering och tillaggs-
pensionering. Utformningen av detta lagverk om allmin férsikring ankom-
mer inte pa socialpolitiska kommittén. Emellertid har kommittén utarbetat
forslag till lagtexter, vilka dr avsedda att ligga till grund for de delar av
nimnda lagverk som avser moderskapsforsikringen. Lagtexterna ansluter
sig till de nu gillande lagarna den 21 maj 1954 (nr 266) om moderskaps-
hjalp och den 3 januari 1947 (nr 1) om allmén sjukférsikring. I det féljande
aterges sivil de nuvarande som de av kommittén foreslagna bestimmelser-
na. Av lagen om moderskapshjalp aterges éven de delar, som utan indring
avses bilda grundmaterial fér den férut nimnda samlade lagstiftningen.
For ordningens skull har hir en sammanhingande paragrafnumrering ge-
nomférts i friga om de bestimmelser som féreslas ersitta lagen om moder-
skapshjalp.

Lagen om moderskapshjilp
(Gallande bestimmelser) (Foreslagna bestimmelser)

Inledande bestammelser

188,
Kvinna, som ir férsikrad jamlikt lagen om allmin sjukférsikring, ager
pa grund av den obligatoriska forsikringen enligt nimnda lag erhélla mo-
derskapshjilp enligt vad nedan sigs.

2 §.

Moderskapshjilp utgéres av er- Moderskapshjilp utgéres av er-
sattning for férlossnings- sdttning for forlossnings-
utgifter samt moderskaps- utgifter, ersittning for utgifter
penning. for tandlikarvird samt moder-

skapspenning.

Ersdttning for forlossningsutgifter
3 §.
Till férlossningsutgifter hianforas utgifter for likarvéird, som ar erforder-
lig vid forlossning annorstides én & forlossningsanstalt, dvensom for vard
a forlossningsanstalt samt for resor till och fran sidan anstalt.
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(Gallande bestammelser)

(Foreslagna bestammelser)

Med forlossningsanstalt forstds barnbérdsavdelning 4 allmént sjukhus
ivensom annan inrittning, som Konungen forklarat skola anses som fér-

lossningsanstalt enligt denna lag.

I fraga om ersittning for forlossningsutgifter skola bestimmelserna i 14,
15 och 17 §§ lagen om allmin sjukforsikring dga motsvarande tillampning.

Moderskapspenning
4 §.
Moderskapspenning utgar i form
av grundpenning samt under
villkor som nedan siags jamvil i form
av barntilligg och tilliggspen-
ning.
5 §.
Grundpenning utgér vid enkelbord

med tvahundrasjuttio kronor och vid
flerbérd med fyrahundrafem kronor.

Av grundpenningen ma den forsik-
rade lyfta etthundratrettiofem kro-
nor fore nedkomsten, dock tidigast &

nittionde dagen fore den beriknade

tidpunkten darfor.

Ersdttning for utgifter
for tandlakarvard

4 §.

Ersiittning for utgifter for tandld-
karvdard utgdr dd vdrden avsett sd-
dan behandling, som angives i en av
Konungen faststdlld forteckning och
utférts under havandeskapet eller in-
om tvdhundrasjuttio dagar fran for-
lossningsdagen.

Ersittning utgdr med tre fjirde-
delar av utgifterna eller, da dessa
overstigit det belopp, vartill de en-
ligt av Konungen faststdilld taxa sko-
la beriknas uppgd, med tre fjdirde-
delar av sistndmnda belopp.

Moderskapspenning
5 §.
Moderskapspenning utgar i form
av grundpenning samt under
villkor som nedan sigs jamval i form
av tillaggspenning.

6 §.

Grundpenning utgar med dtta-
hundra kronor, dock att vid flerbord
ytterligare fyrahundra kronor utgdr
for varje barn utéover ett.

Av grundpenningen ma den for-
sikrade lyfta tvdhundra kronor fore
nedkomsten, dock tidigast & eti-
hundratjugonde dagen fore den be-
riknade tidpunkten déarfor.



(Gallande bestammelser)

Grundpenning tillkommer ej kvin-
na, som vid tiden for forlossningen
dar intagen i annat barnhem dn maéd-
rahem eller i skola tillhérande barna-
och ungdomsvdrden eller i fangvdrds-
eller tvangsarbetsanstalt.

6 §.
Har kvinna, som dger rdtt till
grundpenning, tidigare minst ett

hemmavarande barn under tio dr,
vilket dr sjukvdrdsférsikrat sdasom
barn till henne eller hennes make,
dger hon uppbdra barntilligg med
tvad kronor for dag fran och med for-
lossningsdagen till och med den fyr-
tiof jirde dagen ddrefter, for dag fran
och med den tionde efter forloss-
ningsdagen dock endast under forut-
sdttning att hon dtnjuter vdrd d for-
lossningsanstalt eller sjukhusvdrd.

11

(Foreslagna bestimmelser)

Ar kvinna vid tiden fér nedkoms-
ten intagen i barnhem, ungdoms-
vdrdsskola, fangvdrds- eller tvdngs-
arbetsanstalt eller allmdn vdrdan-
stalt for alkoholmissbrukare, skall,
pa framstdillning av férestdndare for
inrdttningen, grundpenningen utbe-
talas till denne att anvdndas till
kvinnans och barnets nytta.

78.
Tillaggspenning utgar till kvinna, som omedelbart fére nedkomsten eller
den beriiknade tidpunkten darfér under minst tvihundrasjuttio dagar i f6ljd
varit obligatoriskt forsiakrad for tilliggssjukpenning.

Tillaggspenning utgar tidigast fran
och med den fyrtiofemte dagen fore
den beridknade tidpunkten for ned-
komsten och senast fran och med for-
lossningsdagen sa ldnge kvinnan
utan avbrott avhaller sig fran for-
vérvsarbete, dock hogst for nittio da-
gar, med samma belopp for dag, som
kvinnan dger uppbéra i tilliggssjuk-
penning for de forsta etthundradttio
dagarna av en och samma sjukpe-
riod. Fran och med den tjugodttonde
dagen efter forlossningsdagen utgar
tilliggspenning endast om kvinnan

Tillaggspenning utgar tidigast fran
och med den sextionde dagen fore
den beridknade tidpunkten fér ned-
komsten och senast fran och med
forlossningsdagen sa linge kvinnan
utan avbrott avhaller sig fran fo6r-
varvsarbete, dock hogst for etthund-
radttio dagar, med samma belopp fér
dag, som kvinnan 4ger uppbéra i till-
laggssjukpenning. Fran och med den
trettionde dagen efter forlossnings-
dagen utgar tilliggspenning endast
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(Gallande bestammelser)

har eller pd grund av sjukdom &r
forhindrad att hava barnet i sin vard.

Tillaggspenning utgar ej for- tid,
d4 kvinnan ar intagen i annat barn-
hem #n modrahem eller i skola till-
hérande barna- och ungdomsvdrden
eller i fangvards- eller tvangsarbets-
anstalt eller ar hiaktad eller eljest av
annan orsak iAn sjukdom ér tagen i
forvar pa det allmdnnas bekostnad.

(Foreslagna bestammelser)

om kvinnan har eller pa grund av
sjukdom &r forhindrad att hava bar-
net i sin vard.

- Tilliggspenning utgar ej for tid,
da kvinnan ir intagen i annat barn-
hem #n modrahem eller i ungdoms-
vdrdsskola eller i fangvards- eller
tvingsarbetsanstalt eller ar hiktad
eller eljest av annan orsak dn sjuk-
dom ir tagen i forvar pa det allmén-
nas bekostnad.

8 §.

Onskar kvinna erhalla tillaggspenning for tid fore forlossningsdagen, skall
hon i forviag gora anmilan dirom till vederbérande allminna sjukkassa.
Sker ej sadan anmailan, utgar tilliggspenning frin och med férlossnings-
dagen, dir ej hinder métt fér anmailan eller eljest sirskilda skil till annat

foreligga.

Framstillning om tilliggspenning
skall avfattas skriftligen och inne-
halla en av kvinnan pa heder och
samvete avgiven forsdkran, att hon
under de dagar tilliggspenningen
avser icke utfort forviarvsarbete samt,
sivitt angir tid frdn och med den
tjugodttonde dagen efter forloss-
ningsdagen, att hon haft eller pa
grund av sjukdom varit férhindrad
att hava barnet i sin vard.

Framstillning om tilliggspenning
skall avfattas skriftligen och inne-
halla en av kvinnan pa heder och
samvete avgiven forsakran, att hon
under de dagar tillaggspenningen av-
ser icke utfort forviarvsarbete samt,
savitt angar tid frin och med den
trettionde dagen efter forlossnings-
dagen, att hon haft eller pd grund
av sjukdom varit forhindrad att hava
barnet i sin vird.

9 §.

Konungen iger fran ritten till moderskapspenning helt eller delvis un-
dantaga arbetstagare, som pa grund av lag eller forfattning, utfirdad av
Konungen, eller bestaimmelse, som beslutats av kommun, dger uppbira 16n
vid havandeskap eller barnsbérd.

I friga om ritt for arbetsgivare, som utgivit 16n till arbetstagare vid ha-
vandeskap eller barnsbérd att i arbetstagarens stille uppbira arbetstagaren
tillkommande moderskapspenning skola stadgandena i 28 § andra, tredje
och fjirde styckena lagen om allmin sjukférsikring dga motsvarande till-
lampning.



(Gallande bestammelser)

10 §.

Grundpenning, barntilligg och till-
laggspenning ma skiligen nedséittas
eller helt indragas, saframt kvinnan
medvetet eller genom grov vardslos-
het limnar oriktig eller vilseledande
uppgift angdende forhallande, som
ar av betydelse for ritten till moder-
skapshjilp. I fraga om tillaggspen-
ning ma dylik nedsattning eller in-
dragning ock ske, darest kvinnan un-
derlater att, pa satt i 45 § lagen om
allmén sjukforsakring &ar stadgat,
anméla siddan andring i arbetsin-
komsten, som ar av betydelse for
sjukpenningférsikringen.

13

(Foreslagna bestammelser)

Grundpenning och tilliggspenning
ma skaligen nedsittas eller helt in-
dragas, siframt kvinnan medvetet
eller genom grov vardsléshet lamnar
oriktig eller vilseledande uppgift an-
giende forhallande, som ar av bety-
delse for réatten till moderskapshjalp.
I friga om tilliggspenning ma dylik
nedsattning eller indragning ock ske,
darest kvinnan underlater att, pa satt
i 45 § lagen om allméin sjukférsak-
ring ir stadgat, anmila sadan and-
ring i arbetsinkomsten, som &r av
betydelse for sjukpenningforsak-
ringen.

Forsdikringsavgifter, bidrag fran arbetsgivare och statsbidrag
118.5:

Vid bestimmande av sjukforsak-
ringsavgift, som medlem i allméin
sjukkassa ar pliktig att erligga for
den obligatoriska sjukforsidkringen,
skall avgift for sjukvardsforsikring-
en avse jamvil ersiattning for for-
lossningsutgifter, avgift for forsak-
ringen for grundsjukpenning avse
jamvil grundpenning och barntillagg
samt avgift for forsakringen for till-
liggssjukpenning avse jamval till-
laggspenning.

Vid bestaimmande av sjukforsik-
ringsavgift, som medlem i allméin
sjukkassa ar pliktig att erlagga for
den obligatoriska sjukforsikringen,
skall avgift for sjukvardsforsakring-
en avse jamvéal ersattning for for-
lossningsutgifter och ersdttning for
utgifter for tandlikarvard, avgift for
forsakringen for grundsjukpenning
avse jamvil grundpenning samt av-
gift for forsakringen for tilliggssjuk-
penning avse jamvil tilliggspenning.

12 §.

Arbetsgivare ar skyldig att for
varje kalenderar erligga bidrag till
kostnaderna for tilliggspenning med
fyra hundradels procent av den 16n
i penningar eller naturaférmaner i
form av kost eller bostad, som han
under aret utgivit till sddana hos
honom anstillda arbetstagare, som

Arbetsgivare ar skyldig att for
varje kalenderar erligga bidrag till
kostnaderna for tilliggspenning med
tolv hundradels procent av den 16n
i penningar eller naturaférméner i
form av kost eller bostad, som han
under aret utgivit till sidana hos ho-
nom anstéillda arbetstagare, som é&r
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(Gallande bestammelser)

ar obligatoriskt forsakrade enligt la-
gen om yrkesskadeforsikring. I fra-
ga om sadant bidrag skall i 6vrigt
tillimpas vad som i 38 och 39 §§ la-
gen om allman sjukfoérsikring finnes
stadgat om arbetsgivares bidrag till
forsikringen for tillaggssjukpenning,
dock att betriffande beridkning av
redares bidrag avseende 16n till vissa
sjomin giller vad didrom ar sarskilt
stadgat.

(Foreslagna bestammelser)

obligatoriskt forsikrade enligt lagen
om yrkesskadeforsikring. I friga om
sddant bidrag skall i 6vrigt tillaimpas
vad som i 38 och 39 §§ lagen om all-
min sjukforsikring finnes stadgat
om arbetsgivares bidrag till forsik-
ringen for tillaggssjukpenning, dock
att betriffande berikning av redares
bidrag avseende I6n till vissa sjoméan
giller vad darom ar sarskilt stadgat.

13 §1

Statsbidrag utgar for varje kalen-
derar till allmian sjukkassa med ne-
dan angivna procentuella andel av de
utgifter under aret, som bestritts av
kassan, namligen for

a) lakarvard och resor

Statsbidrag utgar for varje kalen-
derar till allmin sjukkassa med ne-
dan angivna procentuella andel av de
utgifter under aret, som bestritts av
kassan, namligen for

a) lakarvard och resor

enlioh S8 L Iianr 50 procent; ©  enlight 3 § .. ...... 50 procent;
b) grundpenning . 50 procent; b) tandlikarvdrd . 50 procent;
c¢) barntilligg 75 procent. c¢) grundpenning . 40 procent.

Konungen ager medgiva att till sjukkassa, for vilken med hiinsyn till be-
byggelse och kommunikationer sirskilt stora utgifter uppkomma for dnda-
mal, som i forsta stycket a) sigs, bidraget for utgifter till dylika dndamaél
skall utgd med mer 4n femtio procent av kassans utgifter, dock med hogst

sjuttio procent av desamma.

enligt 3 §

Sdrskilda bestimmelser
14 §.

Kvinna, som onskar utfd moderskapshjilp fore forlossningen, skall pa
sitt den i lagen om allmin sjukforsidkring avsedda tillsynsmyndigheten fore-
skriver styrka att hon ar havande och den sannolika dagen for nedkomsten.
Da framstillning géres om moderskapshjilp efter forlossningen, skall p&
enahanda sitt styrkas att kvinnan f6tt barn och dagen hirfor.

15 §.
Framstillning om moderskaps-
hjalp skall goéras inom tva ar, be-

Framstiallning om moderskaps-
hjilp skall géras inom tva ar, betraf-

1 Sasom gillande Aterges hir paragrafens lydelse enligt SFS 1961:255, vilken trider i kraft
den 1 januari 1962 (lokalsjukkassornas avveckling medfor vissa formella dndringar av 13 §).



(Gallande bestaimmelser)

traffande ersattning for forlossnings-
utgifter fran den dag da det belopp
guldits, for vilket ersittning begires,
i friga om grundpenning fran for-
lossningsdagen samt savitt angar
barntilligg och tillaggspenning fran
den dag ersiattningen avser, allt vid
aventyr att ratten forloras.

15

(Foreslagna bestammelser)

fande ersattning for forlossningsut-
gifter och ersdttning for utgifter for
tandldikarvdrd fran den dag da det
belopp guldits, for vilket ersiattning
begires, i frdga om grundpenning
fran forlossningsdagen samt savitt
angar tillaggspenning fran den dag
ersittningen avser, allt vid aventyr
att réatten forloras.

Underlédter kvinna att uppbdra moderskapshjilp inom sex manader efter
det sjukkassan meddelat henne att si kunnat ske, ma utbetalning av moder-

skapshjalpen vigras.

17 §.t

16 §.

Betriffande moderskapshjilp skola i 6vrigt bestimmelserna i 59, 89,
101-—103, 105 och 106 §§ lagen om allmén sjukforsikring dga motsvarande

tillimpning.

18 §.

17 §.

De nirmare foreskrifter, som finnas erforderliga for tillimpningen av
denna lag, meddelas av Konungen eller efter Konungens bemyndigande av

tillsynsmyndigheten.

De nya bestimmelserna foreslas trida i kraft den 1 januari 1963 men
foreslds icke dga tillampning i fraga om barnsbérd, som #gt rum fore deras

ikrafttriadande.

Foérordningen den 11 juni 1937 (nr 339) om médrahjilp skall enligt for-
slaget upphora att gilla den 1 januari 1963.

Sjukforsikringslagen
23 8.
Sjukpenning utgdr — — — — — — stycket sigs.
Forsakrad, som dger ritt till Forsdkrad, som ager ratt till

grundpenning enligt lagen om mo-
derskapshjilp, ma ej uppbira grund-
sjukpenning for tiden fran och med
forlossningsdagen till och med den
fyrtiofjirde dagen direfter. Till-

grundpenning enligt lagen om mo-
derskapshjilp, mé ej uppbéira grund-
sjukpenning for tiden fran och med
forlossningsdagen till och med den
tjugonionde dagen déarefter. Tillaggs-

! Nuvarande 16 § — som avser kostnadsfordelningen mellan lokal- och centralsjukkassa —
skall enligt SFS 1961:255 upphora att gilla den 1 januari 1962.
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(Gallande bestammelser) (Foreslagna bestammelser)

laggssjukpenning utgar ej for dag, sjukpenning utgar ej for dag, for
for vilken forsidkrad idger ratt till vilken forsikrad #ger ratt till till-
tilliggspenning enligt nyssndmnda liaggspenning enligt nyssnimnda lag.
lag. :

De nya bestimmelserna féreslas trida i kraft den 1 januari 1963.



KAPITEL 1

Ekonomiskt stéd vid barnsbord

Moderskapsforsikringen enligt gillande bestimmelser

En allmin och obligatorisk moderskapsforsakring trddde i funktion 1955
i anslutning till den samtidigt genomférda sjukforsiakringsreformen. Moder-
skapsforsikringen regleras i en sirskild forfattning, lagen den 21 maj 1954
om moderskapshjilp (nr 266; andr. 403/55, 458/58, 561/59, 255/61). For-
sédkringen omhiinderhas av de allmidnna sjukkassorna med riksférsikrings-
anstalten (fr. o. m. den 1 juli 1961 riksforsakringsverket) som tillsyns-
myndighet.

I lagen kallas all hjilp fran sjukkassan i samband med barnsbérd for
moderskapshjilp, under det att beteckningen moderskapspenning forbehal-
lits de kontantbelopp, som utgir vid sidan om ersittning for férlossnings-
utgifter.

Enligt lagen skall varje kvinna, som &r forsikrad jamlikt lagen om all-
mén sjukforsikring, ha ritt till moderskapshjéalp. DA hir inte fordras mer
an att kvinnan ir forsikrad for sjukvéard enligt sjukforsidkringslagen, om-
fattar moderskapsforsidkringen praktiskt taget alla kvinnor i landet.

Ersattning for forlossningsutgifter utgar efter de grunder som enligt
sjukforsikringslagen giller betraffande kostnader fér likarvard och sjuk-
husvird samt resor till och fran sjukvardsinrittning.

Moderskapspenning utgér i form av grundpenning, barntilligg och till-
liggspenning.

Grundpenningen utgor 270 kr vid enkelbérd — motsvarande grundsjuk-
penning for 90 dagar — och 405 kr vid flerbord. Kvinna som tidigare har
minst ett hemmavarande barn under 10 ar uppbir barntilligg med 2 kr
per dag under 10 dagar eller, om hon atnjuter viard pa forlossningsanstalt
eller sjukhus mer 4n 10 dagar efter forlossningen, under hégst 45 dagar.

Tillaggspenning tillkommer endast den som omedelbart fore nedkomsten
eller den beridknade dagen darfor under minst 270 dagar i f6ljd varit obliga-
toriskt forsikrad for tilliggssjukpenning, dvs. kvinna som har en Aarsin-
komst av tjinst, uppgdende till minst 1 800 kr.

Tilliggspenningen utgar si linge kvinnan pa grund av havandeskapet
eller nedkomsten i en sammanhingande f6ljd avhaller sig fran forvirvs-
arbete, dock hogst under 90 dagar. Tillaggspenningens belopp o6verens-
stammer med tillaggssjukpenningen i den sjukpenningklass vederbérande

2—104889
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tillhoér och varierar silunda mellan 1 och 17 kr om dagen. Efter 28 dagar
fran nedkomsten utgér tilliggspenning endast under forutsittning att kvin-
nan har barnet i sin vard eller pa grund av sjukdom ér forhindrad déarifrén.

Bade grundpenning och tilliggspenning kan till en del betalas ut fore
den beriknade tidpunkten fér nedkomsten. Av grundpenningen far 135 kr
lyftas 90 dagar i forvig, under det att tilliggspenning kan boérja lopa 45
dagar i forvag.

Om kvinnan blir sjuk i samband med nedkomsten, anses grundpenningen
trida i stillet for grundsjukpenning fran sjukférsikringen under en tid av
hogst 45 dagar rdknat fr. o. m. forlossningsdagen. Tilliggspenning fran
moderskapsforsikringen och tilliggssjukpenning fran sjukférsikringen kan
aldrig utga samtidigt.

Moderskapspenning utgar inte, om kvinnan vid tiden foér nedkomsten &ar
intagen i ungdomsvardsskola eller pa vissa andra anstalter.

Moderskapshjilpen finansieras genom avgifterna till sjukforsikringen
samt genom statsbidrag och arbetsgivarbidrag enligt samma principer som
i sjukfoérsikringen.

Ersittning for forlossningsutgifter bekostas pa olika sétt. Varden pa
forlossningsanstalt finansieras helt genom avgifterna for sjukvardsforsik-
ringen. Likarvard och resor bekostas till 50 procent genom namnda av-
gifter och till 50 procent med statsbidrag.

Grundpenningen finansieras till 50 procent genom avgifterna for for-
sikringen for grundsjukpenning och till 50 procent med statsbhidrag. Barn-
tilligg betalas till 25 procent genom de sistnimnda avgifterna och till 75
procent med statsbidrag.

Tilliggspenningen betalas till en del genom avgifterna for férsdkringen
for tilliggssjukpenning och till en del med arbetsgivarbidrag. Arbetsgivar-
bidraget utgor 0,04 procent av de loner som ligger till grund for arbets-
givarnas bidrag till sjukforsidkringen och tas upp tillsammans med bl. a.
sistndmnda bidrag.

Meédrahjilpen enligt gillande regler

Médrahjilpen dr en behovsprévad hjilpform som bekostas helt av stats-
medel. Beslutanderitten utdvas av sirskilda, for &dndamalet upprittade
organ, modrahjilpsndmnderna. I landet finns 31 mdédrahjialpsndmnder, en
i varje landstingskommun och stad utanfér landsting.

Modrahjilpen infordes genom beslut vid 1937 ars riksdag for kvinnor,
som péa grund av havandeskap eller barnsbord rakat i ett ekonomiskt néd-
lige. Hjialpformen tillkom frimst for att undvika att kvinnan pé grund
av nedkomsten skulle behdva vinda sig till fattigvarden. Dérfor lamnas
hjilpen forst efter en ingéende provning av det individuella hjilpbehovet.
Vid médrahjilpens tillkomst fastslogs det dock, att behovsprévningen inte
skulle vara fullt si string som for fattigvard.
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Under lang tid utgick modrahjialp huvudsakligen in natura i form av
t. ex. anvisningar pa kléder eller niringsrika livsmedel 4t modern och ut-
rustning &t barnet. I atskilliga fall betalades vidare tandvard, hemhjilp
eller inackordering foér kvinnan. Sedan 1955 limnas modrahjilp i regel
kontant. Undantag giller for tandvard samt i ovrigt for de — relativt fa-
taliga — fall d& risk foér missbruk anses foreligga.

Huvudbestimmelserna om maédrahjilpen dr upptagna i férordningen den
11 juni 1937 om médrahjdlp (nr 339; dndr. 786/40, 228/44, 147/49, 242/50,
107/53 och 227/56). Médrahjilp kan utga till kvinna, som i anledning av
havandeskap eller barnsbord ér i uppenbart behov av understéd. En forut-
sittning ar att kvinnan forfattningsenligt skall vara mantalsskriven i lan-
det. Médrahjalpens maximibelopp utgér 600 kr eller, vid flerbord, 800 kr.

Médrahjélpen far i regel inte avse tid, som infaller senare in 6 manader
eller, om det dr fraga om hjilp till tandvard, 9 méanader efter nedkomsten.

Tillsyn 6ver médrahjilpsverksamheten utévas av socialstyrelsen med bi-
tride av statens socialvardskonsulenter. Socialstyrelsen har utfirdat rad
och anvisningar for modrahjilpsverksamheten, vilka bl. a. innehaller nor-
mer fér mddrahjidlpsnimndernas behovsprévning. Normerna har kommit
till f6r att man skall uppn4 stérre enhetlighet i bedomningen mellan olika
modrahjélpsndmnder inboérdes.

I normerna anges vissa kombinationer av inkomster (dyrortsgraderade)
och barnantal, som i normala fall b6ér foranleda maximalt bidrag eller bi-
drag av viss mindre storlek eller utesluta bidrag. Normerna ir avsedda for
normalfallen och skall endast anviindas till ledning vid ndmndernas be-
domande av understédsbehovet. Nimnderna ir berittigade att frangd nor-
merna, nar skl dartill féreligger. I anvisningarna anges nigra av de fak-
torer, som bor verka héjande eller sinkande pa bidragsbeloppet. Avvikelser
uppat kan féranledas av t. ex. sjuklighet inom familjen, skuldsittning,
sarskild underhallsplikt, behov av tandvérd, arbetsléshet, mannens militir-
tjanstgoring och onormalt hdéga bostadskostnader. Avvikelser nedat kan
vara motiverade t. ex. om sokanden eller hennes sliktingar har formogen-
het. Det belopp som efter modrahjilpsnimndens behovsprévning finnes
béra utga skall i normalfallen reduceras med det belopp som kvinnan kan
erhdlla i tilliggspenning enligt moderskapsforsikringen.

Den ersittningsniva, som enligt de nu giillande normerna skall bilda ut-
gangspunkt for bedomningen, bygger i stort sett pa 1952 ars forhallanden.
Négra exempel pa normerna limnas i tabldn pa nista sida.

Om proceduren i modrahjilpsidrenden finns bestimmelser, utom i 1937
ars modrahjélpsforordning, i kungérelsen den 30 juni 1955 (nr 479) med
tillimpningsféreskrifter till ndimnda férordning och i instruktionen den 22
oktober 1937 for médrahjdilpsnimnderna (nr 847; andr. 480/55). Gangen
i ett normalt médrahjilpsiarende 4r i huvudsak féljande.

1) Ansokan om modrahjilp skall inges till barnavardsnimnden i den
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Hogsta tillatna &rs- e
Barnantal mrl:lgglrsathfj%li;l;u normalt utesluter fran
S ritt till médrahjilp

Ortsgrupp 3

1:a barnet........ 2 000 kr 5100 kr

2:a U A e 2750 » 5850 »

3:e RS RE g AT, 3500 » 6 600 »
Ortsgrupp &

1:a barnet. ./ .B. 0L 2 200 kr 5500 kr

2:a Rt sl oha 3000 » 6 300 »

3:e RS R 3800 » 7100 »

kommun dir kvinnan vistas. Barnavardsndmnden gor en ingdende utred-
ning som skall ge upplysningar om sékandens (och mannens) person, ar-
bete, arbetsgivare, familjeférhallanden inkl. frigor om underhall, bostads-,
formogenhets- och inkomstférhallanden, forekomst av sjukdom, arbetslds-
het m. m. Utredningen kan verkstillas i samband med hembesték. Om an-
sokan innefattar modrahjilp till tandvard, skall ett av tandlikare uppgjort
kostnadsforslag bifogas. Over ansokan skall utredaren yttra sig.

Barnavardsnidmnden 6versinder ansokan med eget yttrande och forslag
till modrahjalpsndmnden.

2) Modrahjilpsnimnden — som sammantriader atminstone en gang i
ménaden — avgor ansokan. Varje beslut protokollfores. Bifalles ansdkan,
skall i protokollet antecknas vilka huvudsakliga behov hjéilpen avser (ut-
rustning, hemhjilp, tandvard ete.). Likasi anges sdrskilt om hjilp skall
utga in natura.

3) Modrahjialpsnimndens beslut delges linsstyrelsen, som fran foérskotts-
konto utanordnar modrahjilpsbeloppet till vederbérande barnavirdsniamnd
med undantag av belopp for tandvérd, vilket utbetalas forst sedan tand-
behandlingen utforts enligt kostnadsforslaget.

4) Vidare dversindes tva exemplar av modrahjilpsnidmndens beslut till
barnavardsnimnden, som skall verkstilla beslutet och vaka 6éver att hjilpen
kommer till anvindning enligt givna foreskrifter. Barnavardsnimnden till-
stiiller sékanden det ena exemplaret av mddrahjialpsnamndens beslut. Hjélp-
belopp, som inte avser tandvard och inte utgar in natura, far kvinnan kvit-
tera ut antingen vid personligt besdk eller pa posten. Nér tandlikarrikning
i sinom tid kommer till barnavardsnidmnden, rekvirerar nimnden beloppet
hos lansstyrelsen och betalar rikningen. Modrahjalpsmedlen redovisas pa
sirskilt konto i barnavardsndmndens riakenskaper.

5) Fore april manads utging insdnder barnavirdsndmnden till léns-
styrelsen en redovisning for sidana #renden som avslutats under fore-
giende ar. Sedan linsstyrelsen granskat redovisningen — sakligt och siffer-
missigt — pafores anslaget till modrahjalp de mot redovisningen svarande
forskottsbeloppen.
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Omfatiningen av det ekonomiska stidet

Fore den allménna moderskapsforsikringens inférande 1955 limnade de
erkinda sjukkassorna en viss hjialp at barnaféderskor. Sedan 1938 hade
sjukkassemedlemmar kunnat f4& minst 110 och i regel 125 kr i samband
med nedkomst (s. k. moderskapshjilp), vartill statsbidrag utgick med 75 kr.
Barnafoderskor som stod utanfor den frivilliga sjukférsikringen kunde
efter en ganska string inkomstprovning fa 75 kr (s. k. moderskapspen-
ning), vilket belopp bekostades helt av statsmedel och utbetalades av sjuk-
kassorna. Varden pa forlossningsanstalt var i princip kostnadsfri fér barna-
féderskorna.

Den behovsprovade médrahjilpens maximibelopp var ursprungligen 300
kr, vilket 1944 hojdes till 400 kr (vid flerbérd 500 kr). Ar 1953 faststilldes
maximibeloppet till nuvarande storlek, 600 kr (vid flerbérd 800 kr).

I tab. 1 belyses den ekonomiska hjilpens utveckling. Betraktar man sjuk-
kassornas bdda ildre hjialpformer som ett slags moderskapsforsiakring, kan
denna séigas ha omfattat dver 90 procent av barnaféderskorna. Hjilpbelop-
pen var dock relativt l14ga. Under 1940-talet hade niistan varannan barna-
foderska modrahjilp med ett belopp som genomsnittligt sett var dubbelt s&

Tab. 1. Ekonomisk hjdilp dt barnafoderskor 1938—1959

Barnafoderskor med bidrag 3 s 5 e
_— fran sjukkassa Barnafdderskor med médrahjilp
Ar | barna- 9 av | Utbetalt | Medel- o, av| Beviljat | Medel-
foderskor|  Antal |samt- belopp, | belopp, | Antal [samt-| belopp, | belopp,
liga milj. kr kr liga milj. kr kr
1938 95300 90100 95 7 81 34 300 36 7 200
39 98 700 [ 92 500 94 8 91 45 700 46 9 193
1940 97 300 90 900 93 8 94 42 200 43 % 164
41 | 100 900 | 94 100 93 9 92 50 100 50 9 178
42 | 115000 [ 107 800 94 11 102 53 700 47 10 187
43 | 126 500 | 118 600 94 12 102 56 500 45 11 188
44 | 136 400 | 126 200 93 13 105 63 800 47 13 197
1945 | 136 900 | 127 200 93 14 110 64 800 47 14 209
46 | 133 800 | 125 800 94 14 111 65 200 49 15 225
47 | 129 900 | 121 000 93 14 113 60 800 47 14 234
48 | 127 500 | 117 000 92 13 114 53 500 42 13 235
49 | 122 400 | 112 300 92 13 115 47 700 39 11 238
1950 | 116 400 [ 107 900 93 12 1505 45 000 39 11 240
51 | 111 000 | 102 300 92 12 116 36 300 33 9 241
52 | 111 000 [ 100 400 90 12 118 33 200 30 8 249
53 | 110800] 99100 89 12 119 31 400 28 9 279
54 | 105700] 95 700 a1 11 119 28 500 27 9 315
1955 | 107 900 | 107 500t | 100 43 4241 19 600 18 6 290
56 | 108 600 [ 108 100! [ 100 51 480! 17 600 16 6 321
57 | 107 700 | 107 500 | 100 56 513! 17 000 16 6 336
58 | 106 000 | 105 500 | 100 59 550t 17 300 16 6 351
59 | 105 300 | 105 000 | 100 61 576 16 800 16 6 373

1 Forskottsfall franriknade.
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stort som bidraget fran den erkidnda sjukkassan. Den allméinna moderskaps-
forsikringen ledde till en pataglig nedging i modrahjilpens omfattning.
Fortfarande har emellertid ungefar var sjatte barnaféderska modrahjilp
utéver moderskapshjilpen fran den allménna sjukkassan.

Det antal kvinnor med moderskapspenning, som anges i tab. 1 och féljande
tabeller, ar i regel nagot ligre dn antalet moderskapsfall som redovisas i
riksférsikringsanstaltens publikation Allménna sjukkassor. I nimnda publi-
kation har en och samma kvinna under vissa forhallanden vid forskotts-
uttag betraktats som flera moderskapsfall. I tab. 1 och foljande tabeller av-
ses inte antalet moderskapsfall i denna bemirkelse utan antalet barna-
foderskor enligt beridkningar, som fér kommitténs riakning utforts inom riks-
forsakringsanstalten.

Den allminna moderskapsforsakringen medforde, att kvinnliga 16ntagare
genom forsikringen for tilliggspenning fick ratt till ersiattning for forlorad
arbetsfortjinst under tre manader kring forlossningen. Kvinnor med in-
komst av arbetsanstillning har utgjort en ganska hastigt vixande andel av
barnaféderskorna. Fyra médrar av tio hade 1959 ratt till tillaggspenning i
samband med nedkomsten (tab. 2).

De kvinnor med inkomster av arbetsanstillning som fédde barn 1959 har
i tab. 3 fordelats efter tilliggspenningens storlek. Ungefar tva tredjedelar
hade en arsinkomst av tjanst som overskred 6 800 kr och fick darfoér 9 kr

Tab. 2. Barnafiderskor med tilldggspenning 1955—1959

Barnafoderskor med tilliggspenning
Ar
Antal % av samtliga
1955 25 200 23
1956 35 200 32
1957 39 500 37
1958 41 900 40
1959 43 900 42

Tab. 3. Barnaféderskor firdelade efter tilliggspenningens storlek 1959

Arsinkomst Tilliggs- |Samtliga barnafoderskor| Modrahjélpstagare
Sjuk- av tjdnst penning med tilldggspenning med tilliggspenning
penningklass upp till per dag,
kr kr Antal % Antal %

2 2 400 1 1 080 2 430 8

3 3 000 2 1 080 2 430 8

-4 3600 3 1530 4 490 9

5 4 200 4 1 840 4 620 12

6 5000 5 2 470 6 690 13

7 5 800 6 3120 7 630 12

8 6 800 7 4 390 10 610 12

9 8 400 9 9 960 23 960 19
10—13 hogre 11—17 18 430 42 340 7
Summa 43 900 100 5200 100




23

Tab. 4. Olika kombinationer av ekonomiskt stéd 1959

Barnafoderskor
Forméaner At % av
samtliga
Grundpennin@asids: 0k ae s ah 49 500 47
Grundpenning -+ mdodrahjalp . 11 600 11
Grund- o. tilliggspenning:. . .. 38 700 37
tilliggspenning 1—5 kr. per
AR L 5340 D
tilldggspenning 6—9 kr. per
dag, . JRRILE, Bl L il 15 270 15
tilliggspenning 11—17 kr.
perdag. L. Tl o . 18 090 17
Grund- o. tilliggspenning -
modrahjalpe. sl S Ll . 5200 5
tilliggspenning 1—5 Kkr. per
[ ET R T N 2 660 3
tilldggspenning 6—9 kr. per
(¢ 7 SO TR VU . N 2200 2
tillaggspenning 11—17 kr.
PEL GRS o s Atrn. o ik o 2 340 g
Summa 105 000 100

om dagen eller mera i tilliggspenning. Det bor dock nimnas, att endast ca
5 procent av samtliga var placerade i hogsta sjukpenningklassen. En del av
barnaféderskorna med l6neinkomster hade modrahjialp som komplement till
moderskapspenningen. Deras sjukpenningklassplaceringar var genomgéiende
ligre. En fjirdedel av dessa médrahjialpstagare hade dock mer én 6 800 kr i
arsinkomst av tjinst och minst 9 kr per dag i tilliggspenning.

De barnaféderskor som hade tilliggspenning tog i genomsnitt ut denna
for 78 dagar; den maximala tiden i4r som forut nimnts 90 dagar.

En o6versikt av det ekonomiska stodets olika former 1959 limnas i tab. 4.
I det nidrmaste hilften av alla barnaféderskor hade ingen annan hjilp én
grundpenningen pé 270 kr fran sjukkassan (for omféderskor tillkom i regel
20 kr i barntillagg).

I tab. 5 visas kostnaderna for moderskapspenningen och modrahjilpen

Tab. 5. Den ekonomiska hjdlpen vid barnsbérd: kostnader och
finansiering 1959 (miljoner kr)

Finansiering
Férmén Kostnader e 3 Arbets-

De forsidkrade givarna Staten

Moderskapspenning. .............. 61,3 35,1 11,0 15,2
ddrav grundpenning. ........... 28,7 14,4 — 14,3
barntilagg. HU5 il RS 1,2 0,3 — 0,9

tilldggspenning. . ......... 31,4 20,4 11,0 —
Modrahj kD e s ol = v i 6,3 — _— 6,3
Summa 67,6 35,1 11,0 21,5

% 100 52 16 32
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Tab. 6. Oversikt av modrahjdlpen 1959

Landsbygd Stader Hela riket
7 Ej |Samt-| .. Ej |Samt- 1 Ej |[Samt-
Gifta | sifia | liga | Ot | gitta | liga | G2 gifta | liga
Antal barnaféderskor. . . . .. 44 400) 5 000 49 400| 49 900 6 000| 55 900| 94 300| 11 000|1105300

Handlagda ansdkningar:
aumbal .ot S o s e 11 890 4 250|16 140| 5430| 3 770| 9 200|17 320| 8 020]25 340
i 9, av barnafoderskor..| 26,8 85,0 32,7 10,9] 62,8 16,5 18,4| 72,9] 24,1

Beviljade ansokningar:

antal . I L e 7 290| 3 570|10 860| 2920/ 3 030| 5 950/10210| 6 600|16 810
i 9% av barnafdderskor .. 16,4 71,4 22,0 5,9 50,5 10,6 10,8 60,0 16,0
i % av handlagda an-
sokmingar. ... . cces 61,3| 83,8 67,3 53,8 80,4 64,7 58,9 82,3 66,3
Avslagna ansokningar:
antalle. oo U e 4 590 690| 5280| 2510 740 3 250| 7 100f 1430{ 8 530
i 9% av barnafoderskor . . 10,3 13,8] 10,7 5,01 12,3 5,8 7,61 13,0 8,1
i 9% av handlagda an-
BORDINGAT .o feiesie s 38,6/ 16,2 32,7 46,2 19,6/ 353 41,0 17,8 33,7
Beviljat belopp:
totalt mUj_ koo tiee it 2,54 1,50 4,04| 1,04] 1,18 2,22 3,59 2,68 6,27
medelbelopp kr......... 349 420 372 356 390 373 351 406 373

samt deras finansiering. Administrationskostnaderna ér inte inrdknade.
Modrahjilpsnimnderna drog 1959 en kostnad av ca 160 000 kr.

Pa grund av sin speciella karaktir fortjinar modrahjilpen att belysas
ytterligare. I Bil. A till detta betinkande redovisas mera ingdende modra-
hjalpens utveckling under tiden 1950—1960. Redovisningen utgor i huvud-
sak en sammanstillning av uppgifter ur socialstfrelsens arliga statistik ro-
rande modrahjilpen. Dirutdver limnas hir forst vissa uppgifter ur ars-
statistiken for 1959, vilka bor ses mot bakgrunden av de tidigare i detta
kapitel atergivna uppgifterna om det ekonomiska stédet 4t barnaféderskorna
under nimnda ar.

I tab. 6 visas bl. a. frekvensen av mddrahjialpsansokningar pa landsbygd
och i stiader for gifta och ej gifta kvinnor. Med ej gifta avses kvinnor som
vid tiden for ansékan var ogifta (undantagsvis franskilda eller inkor); man
kan rakna med att atskilliga bland dem sedermera ingatt dktenskap fore
barnets fodelse. Av tabellen framgér, att ca 24 procent av alla barna-
foderskor sokte modrahjilp under det att 16 procent erholl siddan hjélp. En
tredjedel av alla ansékningar avslogs.

Pa landsbygden fick ungefir var femte barnaféderska médrahjélp, i sta-
derna var tionde. Av de gifta kvinnorna i stiderna fick nistan varannan av-
slag pa sin ansdkan.

Av icke gifta barnaféderskor fick sex av tio modrahjilp, av gifta endast
en av tio. Det kan namnas, att niara hilften av de médrar, som betecknades
som icke gifta, var yngre dn 20 ar.
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Tab. 7. Ansokningar om modrahjdlp och beviljade belopp 1959

Kvinnor
Handlagda Beviljade med
ansokningar ansokningar modrahjilp Genom-
13 till tandvard ittli
Modrahjalpsomrade l?:lzglsti - Str:;tl'g;)%t
I i 0,
(ke ;oﬁ';‘fjg;gs‘ L% |medeltal, L% | beviljat tin
) (73 19% hans kr o Gd- tandvard
Antal [ av [ Antal| av an Antal kr
fodda foddal 12842 fas
ansok- hjélps-
ningar tagare
Stockholms stad.. .. 854 8 590 6 69 410 373| 63 215
Stockholms léns lk 914 13 458 6 50 409 324 71 204
Uppsala » o 427 17 204 12 69 286 217 74 167
Soderman-

lands » o 690 22 426( 13 62 350 225/ 63 160
Ostergdtlands » »| 1232 25 924| 19 75 382 432 47 151
Norrkopings stad. . . 206 17 118} 10 57 362 81 69 155
Jonkopings ldns k| 1 010| 26 718| 18 71 377 414 58 185
Kronobergs » 526 26 367 18 70 295 142 39 168
Kalmar » 853 127 511} 16 60 326 327| 64 160
Gotlands » 307| 37 226 27 74 337 99| 44. 162
Blekinge » o 5001 27 358 20 72 352 179 | 50 177
Kristianstads » » 971 29 684 20 70 431 465 68 183
Malmohus » 929 22 633 15 68 407 366 | 58 175
Malmo stad. ....... 775 24 558| 17 72 379 382| 69 172
Hilsingborgs stad . . 222 23 132 14 60 296 94| 71 208
Hallands lans 1k 3871 14 2471 11 64 326 118 | 48 157
Goteborgs o.

Bohus » oy 527 17 3145510 59 410 164 | 53 175
Goteborgs stad. .. .. 824 14 601 10 73 358 402 67 162
Alvsborgs lans 1k| 1 443| 28 942 19 65 323 588 62 i 6731
Skaraborgs » 775] . 22 505 15 65 289 160 | 32 175
Virmlands » »| 1297 33 866 22 67 362 505| 58 182
Orebro » o 807 24 548| 16 68 365 204 37 188
Vistmanlands » » 519|° 15 264 i 51 260 183 69 156
Kopparbergs » »| 1202 30 679 17 57 346 403 59 144
Giévleborgs » »| 1439 36 | 1100 27 76 415 636 58 162
Gévle stad......... 133| 17 87 11 65 410 61 70 143
Visternorr-

lands léns 1k| 1 361| '35 | .1 033 27 76 455 473 46 203
Jamtlands » o 773 41 516 28 67 319 221 43 180
Visterbottens » »| 1549] 42 987 27 64 350 309| 31 164
Norrbottens » »f 1891 40 | 1129 24 60 440 418 | 37 162

Hela riket [25343| 24 |16812] 16| 66 | 373 | 8965 53 | 173

Medelbeloppet av beviljad modrahjilp var 373 kr (gifta 351, icke gifta
406 kr). Som framgar av tab. 7 varierade beloppet ganska kraftigt mellan
olika landstingsomraden. Det bor papekas att dven frekvensen av beviljade
ansokningar varierar starkt — i Stockholm fick ungefar var tjugonde barna-
foderska modrahjalp men i Norrland var fjarde.

Kommittén har inhédmtat vissa uppgifter direkt frin modrahjalpsnadmn-
derna rérande ansékningar som avgjorts i mars 1961. Denna undersokning,
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som framst inriktades pa fragor rérande modrahjélp till tandvérd, redovisas
i ett antal tabeller i Bil. B och berores i huvudsak i nésta kapitel.

I detta sammanhang bor dock erinras om den i nimnda bilaga intagna
tab. 37, som for varje modrahjilpsomrade visar hur barnavirdsnimnderna
bedomt modrahjilpsansékningarna genom tillstyrkande eller avstyrkande
och i vilken man médrahjilpsnimnderna vid sitt avgorande frangétt barna-
vardsnamndernas forslag hirvidlag. Av de avslagna ansokningarna (en
tredjedel av samtliga) hade niarmare hilften tillstyrkts frian barnavérds-
namndens sida.

Pa kommitténs begiran har vidare socialstyrelsen verkstallt vissa special-
bearbetningar av den reguljira Aarsstatistiken for 1960 roérande médra-
hjilpen. Dessa avser de beviljade modrahjalpsbeloppen fordelade pa tand-
vard och andra dndamal. Medan sirskilda uppgifter om tandvardsbidragen
redovisas i niista kapitel, aterges hir resultat av specialbearbetningarna i
ovrigt.

Ar 1960 utgick médrahjilp till i runt tal 16 000 kvinnor motsvarande ca
16 procent av samtliga barnaféderskor (samma andel som under de nér-
mast foregdende fyra dren). Under det att médrahjalp utgick till tandvard i
(3080 +5760 =) 8840 fall, laimnades modrahjilp till andra dndamél i
(7 180 + 5760 =) 12940 fall, se tab. 8. Modrahjalp till andra dndamél an
tandvard kallas hir kontantbelopp oavsett om hjilpen undantagsvis (vid
befarat missbruk o. d.) utbetalats till ndgon annan én kvinnan sjalv.

Av tab. 9 framgar hur stora kontantbelopp som utgivits — vare sig be-
loppet utgatt ensamt eller vid sidan av hjalp till tandvard — at gifta och ej
gifta kvinnor. Nigon storre skillnad i fraga om kontanthjilpens storlek fore-
ligger inte mellan de bada kategorierna. I ca en fjirdedel av fallen har
kontantbeloppet 6verskridit 500 kr.

Tab. 8. Mddrahjilpstagarna fiordelade efter kontanibelopp och
tandvdrdsbidrag av olika storlek 1960

Antal modrahjilpstagare med
Kontant-
Médrahjilp Enbart Enbart belopp + Summa o
kontant- tandvéards- ard
belopp bidrag tanc.lv P
bidrag
—t 99 KT 5 atudy s esadens 20 490 10 520 3
100—199 ¥ ... ov. ot 640 1 330 160 2130 13
200—299 » ......... 1330 740 580 2 650 16
300—399 » ......... 1 260 330 960 2 550 16
400—499 1150 120 1 050 2320 15
500—599 500 50 560 1110 7
BO0 " ¥ L Sl 2 270 20
601—800 » ......... 10 Ak } A 40 } 320 } b
Summa 7 180 3 080 5 760 16 020 -
% 45 19 36 — 100
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Tab. 9. Kvinnor med kontant maodrahjdlp férdelade efter civilstdnd
och beloppets storlek 1960

Gifta Ej gifta Samtliga
Kontantbelopp
Antal | o | Antal % Antal %
et L I8 G it i e o A S My 120 2 110 2 230 2
100-—=1991»' ., ... ol eni s oe oo et st 1 080 15 740 13 1 820 14
200—=280 10 1 3 L 1 660 23 1 050 18 2710 21
300=399 ¥ , i is's vamie s wws isdam 5o 1 330 19 1150 20 2 480 19
400249913, . il i i e e 1180 17 1140 20 2 320 18
BO0—899" 4 e hl Ra el (R 510 /i 570 9 1 080 8
600 B ool vt R et S s el 1240 17 1 040 18 2 280 18
601806 ). Eniel IR0 el e e 20 5 5 y 20 .
Summa 7140 100 5 800 100 12 940 . 100

Médrahjilpstagarna med kontantbelopp har i tab. 10 fordelats efter sjuk-
penningklasser. Drygt 1 000 kvinnor i sjukpenningklass 9 och diréver —
vilken motsvarar minst 6 800 kr i drsinkomst och beriittigar till minst 9 kr
om dagen i tilliggspenning — har erhallit kontant médrahjilp. Av de kvin-
nor, som fétt minst 500 kr i kontantbelopp genom médrahjilpsnimnden,
var det drygt 800 som uppbar tilliggspenning utéver grundpenningen och
modrahjilpen.

Tab. 10. Kvinnor med kontant modrahjilp férdelade efter sjukpenningklass
och beloppets storlek 1960

Antal kvinnor med féljande belopp i kontant médrahjilp

(kr)
Sjukpenningklas: S:a 9
i ° —99 100— | 200— | 300— | 400— [ 500— 600 601— so
199 299 399 499 599 800
0 10 140 240 290 340 200 420 20 1 €60 13
1 120 990| 1540| 1280( 1200 550| 1350 — 7 030 54
2 10 50 60 80 80 40 70 — 390 3
8 10 50 60 60 70 30 80| — 360 3
4 10 40 70 90 80 40 60| — 390 3
5 20 80 120 100 100 50 60| — 530 4
6 20 100 130 130 110 40 50| — 580 5
7 10 80 110 90 90 30 50| — 460 3
8 10 90 130 100 80 30 40| — 480 4
9 10 130 180 170 110 50 70| — 720 5
10—13 s 70 70 90 60 20 30| — 340! %)
Summa 230 | 1820 2710 2480| 2320| 1080 2280| 20 |12940 —
% 2 14 21 19 18 8 18 . — 100




KAPITEL 2

Hilsokontroll och tandvird for modrar
enligt gillande bestimmelser

Den firebyggande modravdrden

Gillande bestimmelser rérande den forebyggande modravarden aterfinnes i
kungérelsen den 15 juni 1944 ang. statsbidrag till forebyggande médra- och
barnavdard (nr 396; omtryck 482/1955; andr. 290/1956). Av betydelse for
modravarden ar vidare dels kungorelsen den 22 juni 1939 ang. kostnadsfritt
tillhandahdllande av skyddslikemedel dt vissa kvinnor och barn (nr 461;
andr. 373/1942, 398/1944, 522/1948, 402/1954) och dels kungdrelsen den 15
juni 1944 ang. kostnadsfritt tillhandahdllande av likemedel at vissa kvinnor
lidande av havandeskapssjukdomar m. m. (nr 397; édndr. 523/1948, 401/1954,
483/1955).

Statsbidrag utgar till landstingskommun eller stad, som ej tillhér lands-
tingskommun, fér anordnande och uppritthallande av radgivande verksam-
het betriffande forebyggande modra- och barnavard. Utom radgivning inne-
fattar modraviarden bl. a. havandeskapsdiagnos, médragymnastik, behand-
ling under havandeskap och hogst atta veckor efter forlossningen av sjuk-
domar, som féranletts av havandeskapet eller férlossningen och inte fordrar
vard pa sjukhus. Kvinnor, som till férebyggande eller botande av hilso-
skador pa grund av brister i niringen eller som till botande av havande-
skapssjukdomar ir i behov av skyddslikemedel eller andra likemedel, er-
héller sddana kostnadsfritt genom modravarden.

Statsbidragsberittigad modravard skall vara anordnad enligt en av medi-
cinalstyrelsen godkind plan. Verksamheten utévas genom lokala organ av
olika typer. Médravdrdscentraler av typ I eller II skall i regel vara férlagda
till mottagnings- eller polikliniklokaler i anslutning till barnbordshus eller
barnbérdsavdelning vid sjukhus. Central av typ I skall std under ledning av
likare med specialutbildning i obstetrik och gynekologi. Central av typ II
skall ledas av likare. Kombinerad modra- och barnavardscentral av typ I1
skall ha sirskilda lokaler och sta under ledning av ldkare.

Forutom vid centraler av namnda typer kan mdédravardsverksamhet be-
drivas vid modravardsstationer eller mdédra- och barnavardsstationer samt
vid médravdrdsfilialer eller médra- och barnavardsfilialer. Station skall sti
under ledning av tjdnstelakare och vara forlagd till dennes mottagnings-
lokaler eller andra for dndamalet lampliga lokaler, medan filial skall sté
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under ledning av ldkare vid den central eller station till vilken filialen hér
och vara forlagd till for 4ndamalet lampliga lokaler.

Statsbidrag utgar endast for det antal centraler, stationer eller filialer,
som upptagits i den av medicinalstyrelsen godkénda planen fér verksam-
heten. Som villkor for statsbidrag giller, att savil moédra- och barnavarden
som intyg lamnas avgiftsfritt. Statsbidrag utgar till aviloningskostnader, in-
redning och utrustning av lokaler m. m.

Statsbidrag utgar vidare till gravida kvinnors, médrars och barns resor
till mottagningar i férebyggande mddra- och barnavard samt for havande

Tab. 11. Den forebyggande midravdrden 1959

Antal hilsovardsorgan Medeltal
1 : 1 1 B}.ja;lla- besbk
- : LR « ¢ oder- er
s el an 53‘ § g’ § 5 Heln skor som bzra)rna-
E2|E2|ag|cs |23 antalet anlitar foderska
Lin, stdder S (S |g -‘é =% |gZ | barna- hiilso-
z5|=8|85|85|8% | foder- whvds. .

Se|le®| .8 . 2| LT skorl Sl
SE |8 |28 |EE|5E organen | o £ | & 5
Sg|mg|d3 |5 (TP e Julls S metn. | [ B £
S [ o ol | &g
= ogz = = Antal o = £
Stockholms stad....... 13 — — — — 10 555 8 211 78" 415 357
Stockholms lin..... 5 2 — 27 63 7 145 5 049 711 34.]. 4.3
Uppsala N 2 1 | 9 8 2 561 2 358 92| 311 48
Sodermanlands » ..... 1 4 11 31 3175 2 624 83| 3,2 | 5,3
Norrkopings stad. ... .. 2| —| —| —| — } 4934 1227 } 90 3,8 | 6,1
Ostergotl. ldn i ovr... .. 2 1 — 19 29 3.227 b e
Jonkopings ldn..... 1 7 — 15 39 394715 3777 96 | 3,1 | 4,0
Kronobergs e Ao 1 — —_ 20 26 2018 1845 91 | 3,0 | 4,9
Kalmar lidns norra. . ... 1 1 — 11 15 } 3144 1084 } 88 3.2 |°4,6
Kalmar lidns sddra. . ... 1 2 1 10 15 1687 3,11 6,3
Gotlands - s — 1 7 4 828 413 86| 22| 2,4
Blekinge. . . .. acighd LR 1 —— — 15 16 1 844 1720 93| 2,4 | 48
Kristianstads » ..... 2 1 al 22 19 3 361 2 579 774 2,6. 4165
Malmé stad........... 1 — — — — 3 245 1735 53 3,1 —
Hilsingborgs stad. . ... 1 — — — — 982 540 DORL 4SS UK
Malméhus ldn i 6vr. . .. 1 2 4 17 27 4 316 3212 74 1.13,0 | .53
Hallands l#n. iU .. 1 2 12 22 2274 1804 791 24,129
Goteborgs stad. ....... 6 — — — R 5 956 4408 74138 1 4,3
Goteb.o.Boh.ldn i évr. . 2 il — 23 47 3124 2709 874123.0.1 6,5
Alvsborgs Ianise oL 2 i) — 33 58 5100 3917 Tl 2.6, [SdcT
Skaraborgs i e U 3 — - 25 14 3 500 2 244 64 | 2,7 | 44
Virmlands I R, d 3 i 30 47 3937 3055 78 1-:2:9:1.3,6
Orebro et 1 5 O et ) e 8137340 2 789 INE88 1 3,0.]116,;6
Vistmanlands » ..... it 3 1 12 17 31570 2924 82| 2,7 | 4,4
Kopparbergs » ..... 1 2 4 23 29 4 026 3762 93 | 2,7 |53
Gavleistad, il o 1 — — —_ 2 } 4027 971 } 95 2,8 | 2,2
Gévleborgs 14n i ovr.... 2 3 — 23 22 2 840 2,611 8.9
Visternorrlands ldn. ... 2 2 1 30 3t 3 875 3 379 87 1 2,5 1. 4,5
Jamtlands e 1 — 99 60 1 881 1 837 98 | 2,7 | 3,6
Visterbottens A 2 S — 36 30 3 706 3 293 89 2,9 2,5
Norrbottens et 2 4 1 29 29 4727 4 511 95:1.2,8 13,1
Summa| 63 | 52| 16| 496 | 723 | 105131] 86031 | 82| 3,0 4,4

1 Talen har beridknats pad uppgifter om antalet fodda (levande fodda plus dédfodda) och &r sé-
ledes endast approximativa. 1 000 fodda har antagits motsvara 988 barnaféderskor.
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kvinnors resor till dispensdrorgan for skiarmbildsundersokning i de fall,
dir det kan misstinkas att kvinnan lider av tuberkulos. Betraffande enskild
fard utgar dock bidrag endast om resan foretages med buss eller jarnvig i
den mén resekostnaderna for dit- och aterresa overstiger 3 kronor. Resorna
bor anordnas gruppvis. Bidrag utgar for centraler och stationer inom Norr-
bottens, Visterbottens och Jamtlands l4n med 70 procent, inom Visternorr-
lands, Géavleborgs, Kopparbergs och Virmlands 14n med 60 procent samt
inom riket i 6vrigt med 50 procent av de sammanlagda resekostnaderna.

Ledningen av moddravarden tillkommer lokalt inom landstingskommun
héilsovardsstyrelsen samt inom stad utom landsting hélsovardsnimndens
barnmorskestyrelse eller sjukhusmyndighet. Forebyggande modra- och
barnavard star under 6verinseende av medicinalstyrelsen och vederborande
forste provinsiallakare eller forste stadsliakare.

Hela antalet institutioner inom den férebyggande moédravarden 1959 var
1350. Hur dessa fordelade sig pa olika typer inom landstingsomrédena
framgér av fab. 11.

Antalet moédrar som utnyttjade féorménen av fri héalsokontroll inom
modravarden uppgick till 86 000, motsvarande ca 82 procent av samtliga
barnaféderskor. De hogsta procenttalen redovisades i Jimtlands och Jon-
kopings lin samt Gévleborgs och Norrbottens lan (95—98 % ). De lagsta
procenttalen férekom i Malmé och Hilsingborg samt Skaraborgs lan (53
—64 %).

Medeltalet besék per barnaféderska hos likaren uppgick for hela riket till
3,0. De inskrivna kvinnorna gjorde i medeltal 4,4 bes6k hos barnmorskan.

Folktandvdrden

Gillande bestammelser betriffande folktandvarden aterfinnes i kungorel-
sen den 22 september 1950! ang. statsbidrag till folktandvdrd (nr 605; dndr.
238/1951, 599/1955, 291/1956), i forordningen den 22 september 1950 om
kommuns bidrag till kostnaderna for folktandvdirden (nr 606) samt i folk-
tandvardstaxan den 29 november 1957 (nr 634; andr. 595/1959). Folktand-
vardstaxan giller tills vidare t. 0. m. den 31 december 1961.

Anordnandet av folktandvard ankommer pa landstingskommunerna och
de stader, som inte tillh6r landstingskommun. Nagot &liggande foér lands-
tingen och de landstingsfria stdderna att anordna folktandvard finns inte,
utan detta ar formellt sett ett frivilligt dtagande. Ar folktandvéird anord-
nad enligt de forutsiattningar som statsmakterna uppstallt, utgar statsbidrag
automatiskt till landstingen samt efter sarskilt beslut av Kungl. Maj:t i fraga
om de landstingsfria stiderna. For statsbidrag giller i huvudsak féljande
villkor.

Ledningen av folktandvarden skall inom varje landstingskommun utdvas

1 Fr. o. m. den 1 juli 1961 giller en ny kungorelse av den 26 maj 1961 med visent-
ligen samma innehdll.
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av héalsovardsstyrelsen. For folktandvardens ombesorjande skall en folk-
tandvdrdsplan upprittas foér landstingskommunen (staden), vilken skall
godkinnas av medicinalstyrelsen. Landstingskommunen indelas i tandvards-
distrikt. I varje distrikt skall finnas minst en fast tandpoliklinik, distrikis-
tandpoliklinik. 1 distrikt, dir med hénsyn till ytvidd, kommunikationsfor-
hallanden eller andra omstidndigheter si erfordras, kan dirjamte inrittas
en eller flera annextandpolikliniker. Inom landstingskommunen skall vi-
dare finnas en gemensam, i anslutning till landstingets centrallasarett el-
ler dirmed jamforligt sjukhus anordnad tandpoliklinik, centraltandpolikli-
nik. Denna ir avsedd for mera komplicerade fall, vilka remitterats dit av
tandlikare inom folktandvarden eller annan tandlikare eller av likare.
Centraltandpolikliniken ir dven avsedd for folktandvard i 6vrigt samt for
sjukhusets patienter. Dessutom kan anordnas polikliniker for viss speciali-
tet, exempelvis tandreglering.

For att nirmast under hilsovardsstyrelsen vaka 6ver distriktstandvirden
skall inom varje landstingskommun finnas en tandvardsinspektor. Vid
distriktstandpoliklinik skall finnas en eller flera tandlikare (distriktstand-
likare). Centraltandpoliklinik skall forestds av en lasarettstandlikare.

Distriktstandvirden omfattar barntandvdrd (tandvard for barn i 4ldern
6—15 eller ev. 3—15 ar), vilken skall vara anordnad sisom organiserad
tandvard (inom distrikt eller del diarav genomford systematisk behandling
av vissa grupper, sdsom arsgrupper, skolklasser eller anstalter), och tand-
vard for vuzxna.

I princip skall folktandvarden stad 6ppen for alla kategorier. Som en hu-
vuduppgift for folktandvarden har dock framstatt barntandvéardens till-
godoseende med hinsyn till dess grundliaggande betydelse for genomférande
av en rationell allmén tandvard.

Inom varje tandvirdsdistrikt skall, om ej medicinalstyrelsen medgivit
annat, arligen minst 55 procent av de inom distriktstandvarden tjanstgo-
rande tandlikarnas sammanlagda arbetstid dgnas 4t organiserad barntand-
vard. Under den fo6r annan tandvard dn organiserad barntandvérd anslagna
tiden skall med fortursritt behandlas — forutom akuta fall — de patienter,
som enligt modrahjalpsforordningen erhéller hjalp till tandvard. Medicinal-
styrelsen har dock ritt att for visst tandvardsdistrikt foreskriva, att moédra-
hjalpsklientelet inte skall behandlas med fértursratt; ingen sadan foéreskrift
giller f. n.

For vuxentandvard skall ersiattning utgd enligt folktandvardstaxan. Av-
gifterna enligt folktandvardstaxan skall i princip tdcka kostnaderna for
vuxentandvarden, vilket dock pa flera hall i landet inte torde ske i prak-
tiken. Den som under det kalenderar, da han fyllt 15 ar, undergatt systema-
tisk behandling inom folktandvarden, har t. o. m. 19 ars alder ritt till ned-
siattning med 25 procent pa de enligt folktandvardstaxan utgdende behand-
lingsavgifterna.
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Tab. 12. Folktandvdrdens resurser 1950—1959

Antal polikliniker
t ‘;d Polikliniker | Distrikts- | Antal
L fvnét;ren Cenf[ra'lt.and- tor tand- tandlikare
Bolkiinizen tandreglering| polikliniker

1950 13 — 401 664
51 14 —_— 416 279

52 16 — 431 903

53 16 — 461 1001

54 16 — 498 1097
1955 19 — 596 1375
56 20 6 630 1447

57 20 13 649 1496

58 20 21 683 1535

59 23 24 713 1597

Statsbidrag utgar dels till utrustning av distriktstandpolikliniker m. m.
och dels sidsom driftbidrag for varje barn, som erhaller systematisk behand-
ling.

Sedan statsbidrag till folktandvard inférdes 1939, har folktandvarden
byggts ut successivt. Utbyggnaden av folktandvardens resurser under 1950-
talet belyses i tab. 12 med uppgifter om antalet polikliniker samt antalet
inom folktandvarden arbetande tandlikare. Det bor observeras, att o6k-
ningen mellan 1954 och 1955 till storsta delen berodde pa Stockholms stads
intriade i folktandvarden. Det kan tilldggas, att vid utgangen av ar 1960 an-
talet centralpolikliniker uppgick till 24, antalet polikliniker for tandregle-
ring till 28 samt antalet distriktstandpolikliniker till 742. Vid samma tid-
punkt arbetade inom folktandvarden 1 648 tandlikare eller ca /3 av de inom
riket verksamma tandlikarna.

Folktandvardens omfattning 1950-—1959 belyses i tab. 13 med uppgifter
om antalet behandlade patienter férdelade pa barn och vuxna. Antalet pa-

Tab. 13. Folktandvardens omfattning 1950—1959
(behandlade patienter i 1 000-tal)

Barn Vuxna
__ T Summa
Ar | Fulstin- | porgjeny | FUISHAN- | partient | behand-
i ig

behangdlade benrndlade behandlade behandlade| lade
1950 282 66 85 143 576
51 327 76 93 167 663
52 378 63 112 198 751
53 437 63 131 232 863
54 507 60 151 237 955
1955 609 60 167 236 1072
56 638 70 178 258 1144
87 659 64 184 274 1181
58 685 61 192 262 1200
59 713 54 208 269 1244




33

Tab. 14. Behandlingstid inom folktandvdrden dels totalt,
dels for kvinnor med médrahjilp 1950—1959

Antal arbetstimmar Beriknat antal arbets-
totalt i folktandvérden, timmar i modrahjélps-
1 000-tal tandvard
Ar 1 9 av arbets-

timmar inom folk-
Barn | Vuxna |Samtliga|l 000-tal| tandvérden for

Vuxna |Samtliga

1950 631 424 1055 93 22 11
51 732 476 1208 70 15 6
52 820 557 1377 63 11 5
53 954 638 1592 62 10 4
54 1043 696 1.739 61 9 4

1955 1296 760 2 056 41 5 2
56 1 365 804 2169 40 5 2
57 1430 825 2 255 41 5 2
58 1474 880 2 354 48 5 2
59 1552 969 2521 51 5 2

tienter inom folktandvarden har under 1950-talet mer dn férdubblats och
uppgick ar 1959 till sammanlagt ca 1244 000, varav 767 000 barn (ca 61 %)
och 477 000 vuxna. Av barnen hade 713 000 eller 6ver 90 procent blivit full-
standigt behandlade och 54 000 partiellt behandlade. I frdga om vuxna var
motsvarande antal 208 000 (44 procent) resp. 269 000.

I fraga om folktandvarden finns uppgifter tillgingliga 4ven om antalet
arbetstimmar. Det uppgick 1950 till sammanlagt 1 055 000. Ar 1959 utgjorde
antalet arbetstimmar 2 521 000. Av dessa kom 1 552 000 pa barn och 969 000
pa vuxna. Inom folktandvarden redovisas bl. a. behandlingsavgifter som er-
lagts enligt folktandvardstaxan. Det ar darfér mojligt att berikna avgiften
per arbetstimme inom vuxentandvirden. P4 grundval hirav kan goéras en
uppskattning i fraga om modrahjalpstandvardens omfattning, rdknat i an-
tal arbetstimmar genom att den till tandvard beviljade mddrahjalpen divi-
deras med avgiften per arbetstimme inom folktandvardén for vuxna. I
tab. 1% redovisas dels totala antalet arbetstimmar inom folktandvarden,
fordelade pa barn och vuxna, dels det uppskattade antalet arbetstimmar for
kvinnor med mddrahjalp 1950—1959. Som framgar av tabellen kan man
utgd fran att modrahjalpstandvarden upptar en ringa del av arbetstiden
inom folktandvarden: 5 procent om man riaknar med behandlingstimmarna
for vuxna och endast 2 procent om man réaknar med samtliga arbetstimmar.

Folktandvarden ar mera utbyggd i vissa delar av landet 4n i andra. I
tab. 15 belyses forhallandena inom distriktstandvarden 1959 i de olika
landstingsomriadena med uppgifter om antalet polikliniker och tandlikare
samt antalet behandlade patienter och arbetstimmar av tandlikare. For jaim-
forelses skull har antalet arbetstimmar &dven satts i relation till folkméng-
den. Det hogsta antalet arbetstimmar, 45 per 100 av folkméngden, redovisas

3—104889
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for Norrbottens’lan. Det ldgsta antalet, 15—16, uppvisar Kalmar lin (norra
landstingskommunen), Kronobergs, Gotlands och Orebro lin. Medeltalet for
hela landet har beriknats till 34 arbetstimmar per 100 av folkméngden,
darav 33 for landsting och 35 for stider utom landsting.

Ar 1959 kostade folktandvarden 97,9 milj. kr., varav 10,3 belopte pa staten

Tab. 15. Distriktstandvdrden 1959

Behandlade Arbetstimmar
patienter av tandlidkare Antal
= arbets-
Antal [ Antal Dirav . timmar
Lin, stider poli- | tand- full- Dirav | per 100
kliniker!| likare! Hela standigt Hela |ivuxen-| g folk-
antalet | behand- | antalet tand- | ping-
lade vard? den!
vuxna
Stockholms stad...... 79 150 79 6562 3 580 265 565 93 167 33
Stockholms  lédn.... 33 101 78 695 12 898 167 572 69 200 38
Uppsala ¥ owars 4 16 29 32181 5485 57 999 20 242 35
Sodermanlands » . ... 15 52 53 710 11 911 91 211 39170 40
Norrkopings stad. . ... 5 18 16 040 1439 26 890 6151 30
Ostergétl. ldn i 6vr.... 23 54 47 681 6 747 80 924 25 616 30
Jonkopings lan.... 28 57 49 743 8580 [ 101237 39 187 36
Kronobergs S 15 14 13 052 3243 25 487 11091 16
Kalmar lédns norra. . . . 15 17 20 507 5713 34 476 14127 15
» » sodra.... 18 30 30 388 3 895 52 683 18 280 22
Gotlands 1dn., 2. 9 15 14 202 2779 27 883 11 024 16
Blekinge ¥y e 17 36 26 452 3 977 59 072 25 820 41
Kristianstads » .... 33 56 42771 8 186 94 973 36 898 37
Malmo stad.......... 20 52 34 505 1 396 73 999¢( 14 065 33
Halsingborgs stad. . .. 4 20 12 189 723 32105 11 665 42
Malméhus lén i ovr. . . 33 74 56 544 | 10680 | 131172 51 172 41
Hallands i, .. 17 34 34 023 4 828 64 451 21 987 38
Goteborgs stad. ...... 28 111 68 556 9749 | 160 660 72137 40
Goteb. o. Bohus ldn i
[+ SP i S e S 24 34 30 897 5768 62 570 | 21 560 33
Alvsborgs lan. 44 76 62 275 14 214 | 130091 51 523 35
Skaraborgs » 11 29 27 450 4 595 51 177 22 500 20
Virmlands Ao 26 68 45 224 8 973 99 193 | 41 706 34
Orebro hiks el 11 26 16 131 1152 42 068 11 108 16
Vistmanlands » . 19 39 38 453 6 648 71180 | 28476 31
Kopparbergs » .... 31 57 55 640 12 621 93 294 37 393 33
Gitvle stad. Wi, .ai. 3 12 12 137 2 790 20 783 8 626 39
Gavleborgs ldn i 6vr. . 25 50 58 772 13 064 92 401 39 365 38
Visternorrl. ldn. ... 29 51 45 227 8 304 93934 | 37317 33
Jamtlands - Le b 24 23 25 008 4001 46 905 18 579 33
Visterbottens » .... 23 26 42 950 8 147 51711 19 970 22
Norrbottens  » .... 35 67 73 396 12219 | 117774 | 50 084 45
Summa 7138 1478 |1244 455 | 208 305 |[2521 440 | 969 126 34
dérav landsting. . ... 574 1115 |1021372 | 188 628 (1941438 | 763 315 33
stdader utom landsting. 139 363 223 083 | 19677 | 580 002 | 205811 35

1Vid utgéngen av ar 1959.

2 Som vuxentandvard har hir riknats annan tandvéard &n organiserad barntandvérd.

3 Dessutom har i organiserad barntandvird vid Eastmaninstitutets centraltandpoliklinik
6 081 barn (0—15 ar) erhallit fullstéindig behandling och 8 236 barn partiell behandling samt vid
tandlikarhogskolan i Stockholm 545 barn fullstéindig behandling och 84 barn partiell behandling.

4 T dessa siffror ingar ej uppgifter frin tandlikarhégskolans barntandvardsavdelning.

5 Dessutom fanns 34 annextandpolikliniker.
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och 54,7 pA huvudméinnen. Summan av erlagda avgifter uppgick till 32,2
milj. kr., varav 29,7 i behandlingsavgifter enligt folktandvardstaxan och
2,5 i arsavgifter fran kommuner.

Folktandvdrden har nyligen varit féremal fér en Gversyn av 1957 ars
folktandvardssakkunniga, som i ett betinkande Folktandvirden (SOU
1960: 1) framlagt resultatet av sitt arbete. De sakkunnigas forslag behand-
lades i 1961 ars statsverksproposition (XI ht s. 341). I likhet med de sak-
kunniga fann departementschefen, att den nuvarande malsittningen for
folktandvarden alltjamt bor gilla. Folktandvarden bor alltsid dven i fort-
sittningen i princip sta éppen for alla. Det skulle — med héansyn till de de-
lar av landet dér f. n. endast fa eller inga privata tandlidkare finns — inte
vara forsvarligt att forbehalla folktandvardens knappa resurser for vissa
patientkategorier. Det vore vidare angelaget att forsoka minska eller i varje
fall hejda 6kningen av tandrétan och andra tandsjukdomar. De unga for-
dldrarna — i synnerhet moédrarna — och barnen borde paverkas i fridga om
kostvanor och munhygien. Departementschefen framhéll sarskilt angelagen-
heten av att sivil skolorna som organen for den férebyggande modravarden
ytterligare intensifierar sina insatser i friga om den forebyggande tand-
varden.

Betriffande de med varandra sammanhéingande fragorna om foértursritt
for olika kategorier patienter och om atgéirder for att utéka ungdomstand-
virden hade de sakkunniga ansett, att den nu gillande fortursritten for
mddrahjilpspatienter borde bibehallas. Med hénsyn till den stora betydelsen
for dessa patienter att ha tillgdng till tandvard pa fordelaktiga villkor och
d4 de dessutom endast utgor en ringa del av hela antalet tandvéirdspatienter,
borde ocksa enligt departementschefens mening fortursritt for denna kate-
gori finnas dven i fortsattningen. Da tandvarden for nuvarande barngrupper
P4 ménga hall inte ar fullstdndigt utbyggd och da behovet av tandlikare
inte torde kunna tillgodoses dnnu pé ling tid, ansig sig departementschefen
inte kunna tillstyrka de sakkunnigas forslag om att utstricka barntand-
vérden till att omfatta dven 16-aringar. Departementschefen férordade emel-
lertid, att medicinalstyrelsen bemyndigades att medge fortursritt for
16—19-aringar inom visst omrade.

Frigor rorande statsbidrag till folktandvarden borde enligt departements-
chefens mening tas upp i samband med 6versynen av statsbidragssystemet
pé kroppssjukviardens omréade.

Riksdagen beslot i enlighet med propositionsférslagen.

Médrahjilp till tandvdrd

Om en kvinna 6nskar erhalla médrahjalp till tandvard, skall hon vid sin
ans6kan foga ett av tandlakare upprattat kostnadsférslag rérande tandvar-
den. Enligt socialstyrelsens anvisningar far kostnadsfoérslag endast avse
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terapeutiska atgarder, som oundgéngligen erfordras fér vinnande av ett ur
medicinsk-odontologisk synpunkt tillfredsstillande resultat. Stifttander
samt kronor och inldgg av guld eller porslin far upptagas endast undantags-
vis och pa synnerligen stringa indikationer. Forslag om dylika atgirder bor
sarskilt motiveras. I kostnadsforslaget far upptagas belopp, som hégst mot-
svarar den ersittning, som anges i folktandvardstaxan. Nar kostnadsforslag
uppgores av privatpraktiserande tandlakare far dock denne — enligt den
s. k. socialvardstaxan — tillgodorakna sig tilligg med 20 procent pa folk-
tandvardstaxans belopp foér rontgenundersékning, tandkirurgisk behand-
ling, pulpakirurgisk behandling inberdknat rontgenundersékning, konserve-

Tab. 16. Kvinnor med midrahjdlp till tandvdrd fordelade
efter civilstand och tandvdrdsbidragets storlek 1960

TandvAards- Gifta Ej gifta Samtliga

bidrag Antal % Antal % Antal %

— 99 kr..; 1080 23 1 060 25 2140 24

100—199 » ..| 2100 46 1670 39 3770 43
200—299 » .. 930 20 900 21 1 830 21
300—399 » .. 360 8 400 10 760 9
400—499 » .. 100 2 140 3 240 2
500—600 » .. 40 ! 60 2 100 .

Summa | 4610 | 100 | 4230 | 100 | 8840 | 100

Tab. 17. Aldersfordelningen bland mddrahjilpstagare med tandvdrdsbidrag 1960

Antal kvinnor med féljande belopp i tandvards-
bidrag (kr)
Alder Sa | %
99 100— | 200— [ 300— | 400— [ 500— 600
199 299 399 499 599
Samtliga

o 3 1) JSHET SO S 730 | 1 020 510 | 260 80 30 10 2 640 30
BO—24 ¥5i0cl s o sl o 660 | 1250 670 | 260 90 30 10 2970 33
2020 W S o e o 330 670 330| 120 40 10 . 1 500 17
3084 h e 230 440 180 70 20 10 — 950 11
35-=R0ENtle L LN e 140 270 120 40 10 ; 5 580 7
G044 ¥ oo i e S e 40 110 20 10 2 . — 180 2

A5 Ut ds AL R 10 10 . S — | — - 20

Summa | 2140] 3770| 1830| 760 240 80 20 8 840
% 24 43 21 9 3 s s 100

ddrav ej gifta

1 G AL el sl 630 860 420 220 70 30 10 2 240 53
2024 i ol el e 290 580 330 130 50 20 : 1400 33
28-—20 3o R s 80 120 80 30 20 5 e 330 8
3034 v ..l 40 60 40 10 : - — 150 4
35—33' % . RN 20 30 30 10 — | — $ 90 2
4044wl Vel St 20 : . — — 20 5

457— WL st e 2 é : — — — — 2

Summa | 1 060| 1670 900 | 400 140 50 10 4 230
% - 25 40 21 10 3 it 3 100
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Tab. 18. Médrahjdlpstagare med tandvdrdsbidrag fordelade pd
landsbygd och stdider 1960

Antal modrahjélpstagare
Tandvardsbidra
i Landsbygd| Stdder | Hela riket
1190 950 2140
2180 1590 3770
1 000 830 1 830
390 370 760
140 100 240
40 40 80
.10 10 20
4 950 3 890 8 840
56 44 100

rande behandling och behandling med fast protes samt med 50 procent pa
taxans belopp for avtagbar protes. For kostnadsforslagets uppgérande utgar
arvode med 5 kr enligt folktandvardstaxan, vilket betalas endast om be-
handlingen inte kommer till stand.

Tandvarden har fatt en allt storre betydelse inom médrahjilpen. I fraga
om utvecklingen 1950—1960 hinvisas till Bil. A till detta betinkande. Ar
1960 erhdéll 8 840 kvinnor médrahjalp till tandvard, motsvarande 55 procent
av modrahjélpstagarna. Genomsnittsbeloppet till tandvard utgjorde 176 kr.

I tab. 16 redovisas antalet kvinnor med médrahjilp fordelade efter civil-
stdnd och tandvérdsbidragets storlek 1960. I tva tredjedelar av fallen upp-
gick bidraget till hogst 200 kr. Inga storre skillnader forelig mellan gifta
och ej gifta. Aldersfordelningen belyses i tab. 17. I allminhet uppgar tand-
vardsbidraget till storre belopp fér kvinnor i yngre aldrar.

I tab. 18 redovisas antalet modrahjélpstagare med tandvardsbidrag pa
landsbygden och i stider fordelade efter tandvardsbidragets storlek 1960.
Av modrahjilpstagarna med tandvérdsbidrag bodde 56 procent pa lands-
bygden och 44 procent i staderna. Den procentuella fordelningen efter tand-
vardsbidragets storlek var i stort sett densamma fér landsbygd och stider.

Som tidigare namnts redovisas i Bil. B till detta betinkande en undersok-
ning betriffande ansokningar om mdédrahjilp som avgjorts av modrahjalps-
namnderna under mars 1961. P4 kommitténs begiran har médrahjilps-
namnderna bl. a. uppgivit antalet ansékningar om médrahjilp till tandvard
med angivande av hur manga som tillstyrkts eller avstyrkts av barnavards-
nimnderna och hur manga ansdékningar som mddrahjilpsnimnden be-
viljat eller avslagit. Vidare skulle anges, om kostnadsférslag betriffande
tandvird uppgjorts av folktandvardspoliklinik eller av privatpraktiserande
tandlikare. Uppgift skulle dven limnas om huruvida ansékan om mddra-
hjalp till tandvard avgjorts fore den beriknade tidpunkten fér barnshorden
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eller efter denna. Slutligen skulle anges om mdédrahjalpen avsig hela kost-
naden enligt kostnadsférslaget eller endast en del av densamma.

Antalet ansokningar om modrahjalp till tandvird uppgick till 1356. Av
dessa hade barnavardsnamnderna tillstyrkt 1133, varav 923 (81 %) be-
viljades och 210 avslogs. Barnavardsnimnderna hade avstyrkt 223 ansok-
ningar; modrahjialpsndmnderna beviljade 4 och avslog 219 (98 %).

Kostnadsforslag for tandvard hade i 1284 fall upprattats av folktand-
vardspoliklinik (95 %). Av dessa beviljades 893 (70 %). I 70 fall hade kost-
nadsférslag uppgjorts av privatpraktiserande tandlikare. I ca hilften av
dessa fall beviljades ansokan.

Ansokan om modrahjalp till tandvard hade i 783 fall avgjorts fore den
beriknade tidpunkten for barnsbérden (darav 555 beviljade). Av de an-
sokningar, som avgjordes efter den beriknade tidpunkten for férlossningen,
beviljades 372 och avslogs 201. Modrahjalp till tandvard beviljades sdlunda
i 60 procent av fallen fére den beriknade nedkomsten och i 40 procent efter
nedkomsten. I regel gjordes ingen reduktion av det féreslagna beloppet. Be-
viljad modrahjalp till tandvard avsag i 869 fall (94 %) hela kostnaden en-
ligt kostnadsforslaget. I 58 fall utgick modrahjélp till en del av kostnaden.

Som nirmare framgar av Bil. B varierade forhallandena i betydande grad
mellan de olika modrahjalpsndmnderna inbordes.

Slutligen har kommittén inhidmtat vissa uppgifter om modrahjilp som
beviljats till tandvard i Stockholms stad och i Norrbottens lin.

Vid Stockholmsundersékningen genomgicks de tandvardsfall, for vilka
utanordning dgt rum genom overstathallarambetet under fjéarde kvartalet
1960. Hela antalet fall uppgick till 150. Betriaffande 16 av dessa var upp-
gifterna s ofullstindiga, att de inte kunde medtagas i undersékningen.
Denna omfattade darfor 134 fall. I fraga om 105 av dessa angavs att tand-
behandlingen fullbordats. De 6vriga 29 hade avbrutit behandlingen eller
aldrig paborjat densamma.

Endast tvd av mddrarna hade behandlats hos privatpraktiserande tand-
likare. Av de 6vriga hade 93 viant sig till distriktstandpoliklinikerna och 39
till Eastmaninstitutet.

I allménhet paborjades behandlingen relativt lang tid efter modrahjilps-
namndens beslut. I éver hilften av fallen paborjades behandlingen mer an
2 manader efter det att modrahjalpsnamndens beslut férelegat. Behandlings-
tiden (tiden mellan behandlingens pabérjande och slutférande) var for
hilften av de 105 modrar, som slutférde behandlingen, 3 manader eller mer.

I ett pafallande stort antal fall var det utanordnade beloppet enligt rik-
ningen lidgre dn det av modrahjalpsnamnden beviljade beloppet. I ca en
tredjedel av de 105 fall, i vilka behandlingen slutférts, avvek den faktiska
kostnaden med 50 kr eller mera fran det beviljade beloppet, vilket i s& gott
som samtliga fall 6verensstimde med foretett kostnadsforslag.
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Vad Norrbottenundersékningen betriaffar gjordes hos riksriakenskaps-
verket en genomgang av utanordningar avseende modrahjalp till tandvard,
vilka lansstyrelsen i Norrbottens lin verkstallt under forsta och andra ka-
lenderkvartalen 1960. Unders6kningen omfattade 133 médrar, vilka erhallit
modrahjalp under 1958 eller 1959.

I Norrbottenundersokningen patraffades inte nagot fall, dar tandvarden
utforts hos privatpraktiserande tandlikare. Antalet folktandvardspoliklini-
ker, som meddelat tandvarden, var 25. Det storsta antal médrar, som nigon
av klinikerna mottagit, var 22.

En jamforelse mellan tandlikarnas kostnadsférslag och de tandvards-
belopp, som mdédrahjalpsnamnden beviljat, visade stor samstimmighet.
Endast i tva fall férelag avvikelser.

I de allra flesta fallen hade moédrarna paborjat och avslutat behandlingen
efter nedkomsten. Betriaffande en tredjedel av fallen kunde konstateras, att
behandlingen inletts mer &n 4 manader efter nedkomsten.

Uppgifter om behandlingens art erhélls i 111 av de 133 fallen. Inte mindre
an 46 procent behovde och fick hel eller partiell protes. Av 42 modrar i
20—25-arsaldern erholl 11 proteser, darav 3 helproteser.

De till tandvard beviljade beloppen tickte i stort sett de faktiska behand-
lingskostnaderna. I den man avvikelser forekommit, var det friga om sma-
belopp.



KAPITEL 3

Oversikt av tidigare forslag om stéd 4t barnaféderskor

Ar 1937 begirde riksdagen en gversyn av sociallagstiftningen. Darvid skulle
fragan om en rationell organisation av samhillets hjilpverksamhet dgnas
siarskild uppméarksamhet. En bidragande orsak till riksdagens begiran var
det beslut som samma &r hade fattats om mdédrahjéilpens inférande och
modrahjilpsnimndernas inrittande. For att utfora o6versynen tillkallades
socialvardskommittén. Denna kommitté, som arbetade under tiden 1938—
1951, dgnade ett omfattande arbete at socialférsikringarna och olika former
av understéd. Bl. a. var det efter ett forslag av socialvirdskommittén som
1946 ars riksdag fattade beslut om en allméan sjukférsakring, det beslut som
tridde i tillampning forst 1955 efter flera uppskov och éndringar pa va-
sentliga punkter.

Socialvardskommittén lade 1946 fram ett betinkande om moderskaps-
bidrag (SOU 1946: 23). Enligt kommitténs huvudférslag skulle de dava-
rande hjalpformerna vid barnsbérd — déribland moédrahjélpen — avldsas
av standardiserade moderskapsbidrag. Dessa skulle utgd utan behovs- eller
inkomstprovning. Stédet bestod av dels fasta bidrag (bl. a. ett sérskilt tand-
vardsbidrag) och dels 16pande bidrag, som skulle kunna utgi under 90 dagar
for hemmakvinnor och 180 dagar for kvinnor med arbetsanstillning. Mo-
derskapsbidragen skulle bekostas helt av statsmedel. Att bidragen inte in-
ordnades i sjukforsidkringen torde ha berott pa att kommittén insdg att
denna forsikring skulle droja och kommittén ville 16sa fragan for barna-
foderskorna snabbt. Forslaget ledde inte till nigot resultat.

Till moédrahjilpen aterkom socialvardskommittén i sitt betinkande om
socialhjalp (SOU 1950: 11). Kommittén ville ersitta den gamla fattigvarden
med en behovsprévad socialhjélp till vilken statsbidrag skulle utgé, i nor-
malfallen med hilften av kostnaden. Under sadana forhallanden fanns det
enligt kommitténs mening inte skal att ha mddrahjalpen kvar. Kommittén
yttrade bl. a. (s. 33).

De forhallanden, som foranlett tillkomsten av speciella behovsprévade hjalp-
former vid sidan av fattigvarden, torde icke vidare foreligga, om fattigvardslagen
ersittes med en lampligt utformad lag om socialhjilp. Kommittén har under sitt
arbete med socialhjdlpslagen direkt efterstrivat att giva denna en sidan utform-
ning att behovspréovade hjialpformer i 6vrigt skola kunna undvaras. Starka skl
tala ndmligen for att den behovsprovade hjialpen skall vara enhetlig. Det ar uppen-
bart olimpligt att ha skilda grenar, inom vilka man sasom exempelvis nu sker i
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fraga om fattigvarden och médrahjilpen soker tillimpa olika »grader» av behovs-
provning. En dylik ordning kan endast leda till ojimnheter i tillimpningen och
orittvisor gentemot de hjialpbehévande. Uppdelningen péa skilda behovsprovade gre-
nar ir i och for sig dgnad att inge den forestillningen, att den generella hjilp-
formen méaste vara pa nagot sitt minderviardig. Om man, sisom kommittén fore-
slar, infor visentliga statsbidrag till socialhjidlpen samt i viktiga avseenden for-
béttrar denna i forhallande till fattigvarden, maste de faktiska skiljaktigheterna
mellan socialhjilpen och speciella behovsprévade grenar komma att bli ovisent-
liga. Desto sannolikare blir det d&, att man kommer att antaga att skiljaktigheter
foreligga pA det moraliska planet. Det ar déirfor ingen 6verdrift att pasta, att om
man bibehdller eller skapar speciella behovsprovade hjilpformer vid sidan av
socialhjdlpen, s skjuter man dirmed ett grundskott i strivandena att géra social-
hjilpen till en hjilp, vars mottagande av den behdvande icke uppfattas sdsom ned-
sattande.

Socialvardskommittén erinrade om sitt forslag fran 1946 om moderskaps-
bidrag. Enligt kommitténs &sikt borde moédrahjalpsférordningen upphoéra
att gilla, nar socialhjalpslagen tradde i kraft, vare sig frigan om icke be-
hovsprovade bidrag vid moderskap lostes genom forverkligande av detta
forslag eller efter andra linjer.

Det skulle komma att droja fem &r innan socialhjalpsbetidnkandet togs
upp till behandling av statsmakterna. Under tiden lostes fragan om en all-
min moderskapsforsikring i anslutning till en reformerad sjukforsikring.
Till grund for moderskapsforsikringen lag ett betinkande av socialforsdk-
ringsutredningen (SOU 1954:4). Dari diskuterades dven modrahjalpen. So-
cialforsikringsutredningen anfoérde bl. a. (s. 81).

Utredningen anser — — — att det inte later sig gora att enbart inom ramen foér
generell hjalp tillgodose de olika @ndamal for vilka bidrag at blivande och ny-
blivna médrar enligt vad tidigare sagts skall utgd, emedan man under sddana for-
hallanden skulle eftersiitta kraven att hjdlpen i de enskilda fallen far erforderlig
effektivitet och att kostnaderna stannar inom rimliga grénser. Aven i fortséittningen
fordras nagot slag av behovsprovad hjilp 4t barnaféderskor. Avskaffas mddra-
hjélpen, far en stor del av kvinnorna hinvisas till fattigvarden. Detta maste anses
olimpligt, A&tminstone sa linge den senare bestar i sin nuvarande utformning, och
det skulle dessutom innebara en tillbakaging till forhallandena fore 1937, da
modrahjilpen inférdes framst for att undvika den nyss angivna konsekvensen.
Enligt utredningens uppfattning bor alltsi moédrahjdlpen bibehallas vid sidan av
den generella hjilpen.

I proposition till 1954 drs riksdag (nr 144) med forslag till moderskaps-
forsakring anslot sig chefen for socialdepartementet till socialférsakrings-
utredningens asikt i frdga om mdodrahjilpen. Departementschefen anférde,
att moédrahjilpen — om en behovsprévad hjalpform vid barnsbord fram-
deles 6verhuvudtaget skulle visa sig erforderlig — till sin utformning maste
rona visentlig inverkan av en blivande socialhjalp. Detta gillde framfor
allt modrahjalpens innehall men ocksa bl. a. dess administration. Andra
lagutskottet bitridde férslaget att modrahjalpen skulle bestd (utl. nr 32).
Friagan huruvida en reform av mdédrahjilpen lampligen borde komma till
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stdnd hiingde enligt utskottet nira samman med den framtida utformningen
av socialhjilpen och borde darfér provas vid den forestdende revisionen av
fattigvardslagstiftningen. Riksdagen godkinde utskottets utlatande.

Genom proposition till 7955 drs riksdag (nr 177) framlades det forslag till
lag om socialhjilp som ersatte fattigvardslagen. Lagforslaget byggde i sina
huvuddelar pa socialvirdskommitténs betdnkande av ar 1950 men skilde
sig darifran bl. a. si tillvida, att det av kommittén férordade statshidraget
till socialhjialp avvisades. Departementschefen yttrade bl. a. (s. 74).

Med den stdndpunkt jag intagit till frigan om socialhjidlpens finansiering skulle,
direst médrahjilpen avskaffades, kostnaden for hjilpen at de simst stillda vid
havandeskap och barnsbord Overféras fran staten till kommunerna. Det synes
icke riktigt att si sker, och detta i all synnerhet om man betinker att de storsta
médrahjilpskostnaderna férekommer i ekonomiskt hart pressade kommuner. Vi-
dare bor miirkas, att det har ar friga om klart avgrinsade hjalpbehov, som ansetts
bora tillgodoses ur befolkningspolitiska synpunkter. Redan det nuvarande systemet
har ansetts behiftat med vissa ojimnheter vid bestimmande av hjilpens storlek.
Risken hiarfér méaste uppenbarligen bli avsevirt storre, déirest beslutanderitten i
hithérande fragor overflyttades frin de nuvarande regionala expertorganen till
lokala ndmnder.

Under hiinvisning till vad nu anférts anser jag mig inte bora férorda, att médra-
hjidlpsverksamheten Overfores till socialhjidlpens organ.

Vid riksdagsbehandlingen framférdes motionsvis yrkanden om att modra-
hjilpen pa det sidtt socialvardskommittén foreslagit skulle inarbetas i so-
cialhjilpen. Riksdagen godtog propositionens férslag och anslot sig till de-
partementschefens nyssnamnda uttalande.

Tidigare hade chefen for socialdepartementet i 1955 ars statsverkspropo-
sition (V ht s. 25) tagit upp frigan om o6vergang fran natura- till kontant-
linjen inom modrahjilpen. Departementschefen anférde dirvid, att médra-
hjilpen finge betraktas som ett komplement till moderskapsforsikringen.
Betriffande moédrahjilpens organisation uttalade han, att sporsmélet har-
om stod i samband med fradgan om i vilken utstrickning antalet moédra-
hjilpsirenden komme att minska efter moderskapsforsikringens inférande.
Négon erfarenhet borde vinnas pi denna punkt innan organisationsfrigan
aktualiserades. Departementschefen tillade dock, att det fanns grundad an-
ledning att anta, att antalet mddrahjalpsansokningar dven framdeles kom-
me att bli s& betydande, att det skulle visa sig motiverat med sirskilda organ
for handliggningen dirav. Propositionsuttalandet godkédndes av riksdagen.

Hosten 1955 avlidmnade 1954 drs familjeutredning ett betinkande om
samhillet och barnfamiljerna. Mot bakgrunden av utredningar om barn-
familjernas ekonomiska lige och den rddande befolkningssituationen — vil-
ken betecknades som »alarmerande»> pa grund av de laga fodelsetalen —
framlades en rad forslag till 6kad utjamning av barnkostnaderna. Helt na-
turligt 4gnade utredningen stort utrymme &t de allménna barnbidragen.
Med hinsyn till de sarskilt hoga vardkostnaderna for barnen fére tvadrs-
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aldern diskuterades mojligheten av att ge hogre barnbidrag under den forsta
tiden efter barnets ankomst. Av olika skil avstod dock utredningen frin
att lagga fram forslag hiarom. Enligt utredningens mening anvisade diremot
den nyligen inférda moderskapsforsikringen en naturlig viag att knyta an
stodet till ianspraktagandet av moderns arbetskraft under barnets forsta
tid, och utredningen pekade pa att en utbyggnad av moderskapsforsak-
ringen darfor kunde bli aktuell pa liangre sikt sedan den prévats under en
period. Betraffande médrahjédlpen hanvisade familjeutredningen till omproév-
ningen i samband med revisionen av fattigvardslagstiftningen.

Familjeutredningens forslag 6verarbetades av den for dndamaélet tillsatta
familjeberedningen. 1 september 1956 avlimnade beredningen en PM ang.
ekonomiskt stéd vid barnsbord. Med hansyn till att moderskapsforsikringen
var ny fann beredningen inte anledning att ta upp den till diskussion. Dér-
emot foreslog beredningen, att modrahjilpen skulle avskaffas och ersittas
med en inkomstprovad hjalpform administrerad av sjukkassorna. Ett av
skilen var, att familjeberedningen fann administrationskostnaderna for
modrahjilpen pafallande hoga i forhéllande till virdet av den limnade
hjalpen.

Beredningen ansig sig kunna konstatera, att den inom médrahjalpen till-
lampade behovsprovningen i betydande utstrickning byggde pa faktorerna
inkomst och barnantal och féreslog, att den fria behovsprovningen skulle
ersittas av en schematisk provning med héansyn till dessa faktorer. In-
komstprovningen skulle bygga pd sjukpenningklassplaceringen. Hjélpen
skulle fa formen av en férhéjd grundpenning med samma maximibelopp som
tillampades inom moddrahjilpen. Hela beloppet skulle utgd kontant. Nigot
sarskilt bidrag till tandvard foreslogs inte.

Kostnaden for den forhéjda grundpenningen skulle helt biras av staten,
och arskostnaden beriknades bli tvd a tre ganger hogre &n for den da-
varande modrahjélpen.

Familjeberedningens promemoria remissbehandlades hosten 1956. I re-
missyttrandena kom skiftande uppfattningar till uttryck angaende bered-
ningens forslag. Bl. a. framholls fran olika hall, att det inte var mojligt att
grunda en inkomstprévning pa placeringen i sjukpenningklass.

I statsverkspropositionen till 1957 dars riksdag (V ht s. 29) anférde chefen
for socialdepartementet, att forslaget vore s& genomgripande till sin natur,
att ytterligare overvaganden krévdes innan stillning kunde tagas till det-
samma. Statsutskottet uttalade i sitt av riksdagen godkénda utlatande nr 5,
att det vore att beklaga, att Kungl. Maj:t inte funnit det mojligt att ta slutlig
stallning till beredningens forslag. Utskottet forutsatte emellertid, att for-
slag i dmnet komme att forelaggas 1958 ars riksdag. Under tiden borde de
normer for behovspréovningen, som socialstyrelsen utfardat till médrahjalps-
namndernas vigledning, kunna uppmjukas i sddana fall, dar ett tringande
hjalpbehov eljest inte skulle kunna tillgodoses.
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Med anledning av riksdagens begiran om forslag rérande mdodrahjélpen
utarbetades inom socialdepartementet en departementspromemoria i augusti
1957. I promemorian erinrades till en bérjan om den allmidnna moderskaps-
forsikringen. Uppmirksamheten maste, hette det, forst riktas pad denna
nir det gillde att ta stillning till uppbyggnaden av de olika samhélleliga
stodatgirderna vid havandeskap och barnsboérd och férhéllandet mellan
dessa atgirder. Moderskapsforsidkringen hade emellertid fatt sin utform-
ning helt nyligen, och ndgon omedelbar forbittring av dess forméner forut-
sattes inte. Dirfér begrinsades promemorian till att omfatta médrahjilpen.

Forslaget i departementspromemorian gick ut pa att médrahjilpen skulle
bibehillas som en sirskild behovsprovad hjalpform men att administra-
tionen skulle anfértros helt 4t barnavardsndmnderna. Socialstyrelsen skulle
fortfarande utfirda normerande foreskrifter for verksamheten i syfte att
utjimna olikheter i de kommunala organens praxis vid mddrahjilpsiren-
denas handlaggning.

Mot en overflyttning av beslutanderitten i moédrahjilpsiarenden till kom-
munerna kunde emellertid invindas, framhélls det i promemorian, att kom-
munala organ inte borde fa triffa avgoranden om anviandning av helt stat-
liga medel. Med hénsyn hértill foreslogs i promemorian, att médrahjalps-
kostnaderna skulle férdelas mellan staten och kommunerna pa samma satt
som kostnaderna for bidragsforskotten, dvs. kommunerna skulle svara for
en fjirdedel. Liksom enligt familjeberedningens forslag skulle médrahjélps-
namnderna avskaffas.

Remissbehandlingen av departementspromemorian uppvisade starkt de-
lade meningar.

I statsverkspropositionen till 1958 drs riksdag uttalade féredraganden vid
anmilan av frigan om anslag till médrahjéilpen (V ht s. 22), att médrahjél-
pen borde omprovas i ett storre sammanhang. Diarmed asyftades vissa ut-
talanden av 1957 ars riksdag om onskvidrdheten av en kartliggning och
analys av socialpolitiken. Det var bl. a. dessa uttalanden som sedermera
ledde till att socialpolitiska kommittén tillkallades.

Redan &aret diarpa togs emellertid fragan om modrahjalpen upp av 1958
drs besparingsutredning (SOU 1959: 28). Utredningen foreslog — i likhet
med vad som hade forordats i den nyssnidmnda departementspromemorian
— att beslutanderidtten i modrahjalpsarenden skulle 6verforas till barna-
vardsndmnderna och att mdédrahjilpsndmnderna samtidigt skulle avveck-
las. Men moédrahjilpen borde liksom socialhjilpen vara en helt kommunalt
finansierad hjalpform. Utredningen hade gjort vissa undersokningar som
enligt dess mening visade, att modrahjilpen per kommun uppgick till rela-
tivt begrinsade belopp.

Besparingsutredningens forslag, som moétte motstand bl. a. fran kom-
munalt hall, anmaildes i statsverkspropositionen till 7960 drs riksdag (V ht
s. 21). Darvid anférde foredraganden bl. a., att det da inte fanns tillricklig
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anledning att flytta ansvaret féor modrahjilpskostnaderna fran staten till
kommunerna, utan att starka skél alltjamt talade for att en omprévning av
den komplicerade médrahjalpsfragan finge ansta till dess den kunde ske i
ett stérre sammanhang.

I motioner framfordes bl. a. forslag som 6verensstdimde med besparings-
utredningens. Statsutskottet bitradde propositionsforslaget och riksdagen
foljde utskottet.

Betriaffande modrahjilpsfragans behandling vid 7961 drs riksdags vdr-
session kan foljande namnas.

Socialstyrelsen begirde i sina petita for budgetaret 1961/62, att mojlig-
heterna att bevilja médrahjalp skulle utékas. Styrelsen anférde i huvudsak
foljande.

Nagon upprikning av normerna for behovsprévningen med hénsyn till intriddda
pris- och lonedkningar har inte skett sedan ar 1952. Den familjeforsorjare, som har
den minimiinkomst vid vilken modrahjilp inte bor utga enligt ifrigavarande nor-
mer, kan med nuvarande levnadskostnader inte foérsorja sig sjalv och sin familj
utan bidrag i nagon form. Behovsprévningen for modrahjilp 4r i vissa fall sné-
vare dn for socialhjilp. Styrelsen anser, att en justering nu bor verkstillas av nor-
merna, si att det blir mojligt att inom ramen fér denna hjalpform pa ett effektivt
sitt bistd barnaféderskor, som dr i uppenbart behov av ekonomiskt stéd.

Socialstyrelsens forslag skulle medféra, att modrahjalpskostnaderna un-
gefar fordubblades.

I statsverkspropositionen yttrade chefen for socialdepartementet bl. a.
(V ht s. 20).

Med anledning av vad socialstyrelsen anfért roérande provningen av modra-
hjialpsbehov vill jag erinra om att medelbeloppet per bifallen médrahjilpsansok-
ning visat en klart stigande tendens efter genomférandet av den obligatoriska
moderskapsforsikringen trots att inkomstnivin hojts. Antalet beviljade mddra-
hjilpsansokningar har samtidigt under de fyra senaste aren varit i stort sett ofor-
iandrat. Till en del torde 6kningen av modrahjialpsbeloppen vara foranledd av den
uppmjukning av behovsprévningen for i forsta hand ensamstiende modrar som
rekommenderades av riksdagen ar 1957. Men dven i 6vrigt torde vid behovsprov-
ningen en viss anpassning ha skett till den férdndrade prisnivan. Detta ar sérskilt
fallet i en del médrahjalpsomraden dir medelbeloppet av beviljad médrahjilp
ligger inte obetydligt 6ver det for landet genomsnittliga.

I 1960 ars statsverksproposition framholls — — — att starka skal talade for att
en omprovning av modrahjalpsfragan far anstd till dess den kan ske i ett storre
sammanhang dir man kan O&verblicka hjilpbehovet fér de medborgargrupper,
vilkas hjilpbehov inte i tillfredsstillande omfattning tillgodoses av socialforsiak-
ringarna. Dessa problem utredes av socialpolitiska kommittén. Nagon indring av
bestimmelserna fér modrahjialpen bor darfor inte vidtas i avbidan pa resultatet
av kommitténs arbete.

Motionsvis framfordes olika forslag rorande modrahjilpen.
I tva likalydande motioner (I:510 och II: 598) foreslogs, att fragan om
modrahjilpens framtida organisation och innehall skulle ges prioritet i
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socialpolitiska kommittén och att férslag snarast mojligt skulle foreldggas
riksdagen foér avgoérande. Over dessa motioner, som behandlades av andra
lagutskottet, yttrade utskottet bl. a. féljande (utl. nr 25).

Utskottet finner det for sin del angelidget att barnaféderskor, som ar i uppenbart
behov av ekonomiskt stéd, skall kunna beredas effektivt stod och hjilp. Direst
modrahjilpen skall bibehéllas som sjilvstindig hjalpform, ar det darfér nédvan-
digt att resurser tillskapas fér en uppmjukning av den nuvarande behovsprév-
ningen. Utskottet vill 4 andra sidan understryka att omprévningen av médrahjilps-
frAgan bor ansta till dess den kan ske i ett storre sammanhang, dir man kan 6ver-
blicka hjilpbehovet fér de medborgargrupper vilkas behov inte i tillfredsstillande
omfattning tillgodoses genom socialférsikringarna. Dessa problem #r som nidmnts
under utredning i socialpolitiska kommittén. Utskottet har inhdmtat, att kommit-
tén har for avsikt att under innevarande ar avlamna betinkande i dmnet. Under
saddana omstindigheter dr det icke pakallat med négon riksdagens hemstillan av
det innehall motioniirerna foreslagit. Det kan emellertid enligt utskottets mening
vara limpligt att motionerna 6verlamnas till kommittén fér kiinnedom.

Vissa andra motioner (I:336 likalydande med II: 399 samt II: 120 och
I1: 497) hinskots till statsutskottet, som anférde att nagon dndring av be-
stimmelserna om médrahjilpen inte borde vidtagas i avbidan pa social-
politiska kommitténs viantade forslag (utl. nr 5, s. 10).

Riksdagen foljde utskottsforslagen.



KAPITEL 4

Nagra uppgifter om befolkningsliaget

Da befolkningspolitiska synpunkter aberopats till stod for samhallets hjilp
at barnaféderskorna, bor en viss uppmarksamhet dgnas at befolkningslaget.
Den allmédnna innebérden av de befolkningspolitiska héansynen torde kun-
na anges pa det sitt som skedde i samband med de allmédnna barnbidragens
inférande, namligen »att sikerstialla en kvantitativt och kvalitativt gynn-
sam utveckling av folkmaéangdssiffrorna och folkmaterialet> (prop. 1947:
220, s. 50). Det bor emellertid tillfogas, att man da anséag, att ytterligare
atgarder for att underldtta barnfamiljernas stillning forestavades »kanske
an mera av sociala riattvisesynpunkter». Fran borjan dominerade emellertid
det forstnaimnda motivet. Nar médrahjalpen infordes 1937 och moderskaps-
stodet fran sjukkassorna samtidigt forstarktes forhallandevis kraftigt, var
dessa atgarder uttryck for vad man kallade en positiv befolkningspolitik.
For modrahjialpens del understroks sarskilt den abortférebyggande syn-
punkten. I sitt betinkande om moderskapspenning och médrahjalp yttrade
befolkningskommissionen (SOU 1936: 15, s. 33).

Aven om befolkningsliget vore sadant, att en inskriankning av totala antalet
fodelser i landet syntes onskvird, borde, enligt kommissionens asikt, en dylik
inskridnkning avidgabringas genom férebyggande, ej genom avbrytande av havande-
skap. I denna stund ar emellertid den befolkningspolitiska situationen en helt
annan. Vi std infér en utvecklingstendens, vilken innebér ett 6verhingande hot
om minskning av vart lands befolkning. Kommissionen finner hiri ett ytterligare
starkt skél att i gorligaste man s6ka undvika aborterna, vilka bidraga att minska
antalet fodelser.

Med stod bl. a. hirav uttalade sig kommissionen for »kraftiga och skynd-
samma samhalleliga atgarder till stéd for blivande och nyblivna médrar i
ekonomiskt nodléges.

Befolkningspolitiska motiv anférdes ocksa t. ex. vid den allmidnna mo-
derskapsforsikringens inforande (prop. 1954: 144, s. 80).

En vanlig befolkningspolitisk malsattning, som bl. a. uttalades av 1941
ars befolkningsutredning, 4r att den arbetsfora befolkningen inte skall
minska. P4 ldngre sikt har detta i Sverige ansetts krava ca 120 000 fodelser
per ar. Hartill anknot 1954 ars familjeutredning vid behandlingen av moti-
ven for okat stod at barnfamiljerna och framholl féljande (SOU 1955: 29,
s. 100).
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Denna malsittning ar fortfarande aktuell. Mot bakgrunden av att antalet fodel-
ser under aren 1951—1953 uppgatt till 110 000 per ar och under 1954 till 105 000
mot i genomsnitt 125 000 under aren 1946—1950, framstar en intensifierad familje-
politik lika pakallad ur befolkningspolitiska synpunkter som under 1930-talet.
Ehuru detta inte kan bevisas, s torde man kunna utgd fran att en ekonomisk om-
fordelning till barnfamiljernas férman, varigenom standardnedpressningen vid
stigande barnantal reduceras, dr ignad att stimulera till ett 6kat barnafédande.
Direkt och indirekt maste den nuvarande kraftiga standardsdnkningen vid sti-
gande barnantal verka bromsande pa onskan att fi barn.

Ar 1960 foddes 102 100 barn i vart land. Fodelsetalet var 13,65 promille,
vilket ar det ligsta som hittills noterats i svensk befolkningsstatistik. En
oversikt av det allminna fodelsetalets utveckling limnas i tad. 19.

Allménna fodelsetalet ir en i vissa avseenden bristfillig métare pa befolk-
ningssituationen. En internationell jamforelse tyder emellertid pa att det
laga fodelsetalet i Sverige inte beror pa tillfalligheter. I Statistisk drsbok
1960 (tab. 432, s. 369) aterges fodelsetal for ett 40-tal linder inom och utom
Europa avseende 1957, 1958 och 1959. Av samtliga redovisade linder hade
Sverige det lagsta fodelsetalet under alla tre dren.

Fodelsetalets utveckling i Sverige under de senaste 40 dren kan samman-
fattas pa foljande satt. Ar 1920 1ag fodelsetalet 6ver 20 men sjonk sedan
successivt, sa att det underskred 14 vid 1930-talets mitt. Darefter steg det sa
gott som oavbrutet till 6ver 20 vid mitten pa 1940-talet. Néstan som en spe-
gelbild av den tidigare utvecklingen har fédelsetalet sedan sjunkit, s att
det 1960 ater lag under 14. Det ligger néara till hands att anta, att detta
ar resultatet av en naturlig »vagrorelse»> beroende pa motsvarande véxlingar
i storleken och sammansittningen av gruppen gifta kvinnor i fruktsam al-

Tab. 19. Allméinna fodelsetalet i Sverige 1920—1960
(Antalet levande fodda barn pa 1000 av medelfolkméngden)

Ar Fodelsetal Ar Fodelsetal
1920 23,6 1945 20,4
1930 15,4 46 19,7
47 18,9
31 14,8
48 18,4
a2 0 49 17.4
33 137 (13,71) ,
34 13.7 (13.68) 1950 1654
1935 13,8 sl i
; 52 15,5
36 14,2
53 15.4
37 14,4 oA g
38 14,9 ’
39 15.4 1955 14,8
1940 15,1 56 14,8
57 14,6
41 15,6
58 14,2
42 17,7 s i
43 19,3 ’
44 20,6 1960 13,7 (13,65)
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der. Si synes emellertid inte vara férhallandet. Foljande tabla visar, att
fodelsefrekvensen omviaxlande avtagit och tilltagit alltunder det att antalet
gifta kvinnor i fruktsam alder okat stadigt (talen for 1960 ar preliminara).

Gifta kvinnor Barnaféderskor bland dem
Ar 18—44 ar
Antal Antal %
19205 o 0t 550 000 116 500 21.2
19355 St 674 000 74 100 11,0
1945 , A S0 885 000 123 000 13,9
1980 .o -es 924 000 90 900 9,8

Om man drar en skiljelinje vid 30-arsaldern och studerar de ar d& fodelse-
talet befann sig i bottenlidge, finner man att frekvensen av barnaféderskor
bland de yngre gifta kvinnorna var nagot stérre 1960 an 1935. Pafallande
lig var diaremot 1960 andelen barnaféderskor i aldrarna fr. o. m. 30 ar.

Gifta kvinnor | Barnafoderskor bland dem
Ar
Antal Antal oL

18—29 dr
180G R P R e 164 000 55 800 34,0
G S e e 199 000 39 300 19,7
19455 s 278 000 67 700 24,4
960 < . e i een 277 000 59 800 21,6

30—44 dr
OO S i o 386 000 60 700 15,8
i 013 L S R e e 475 000 34 800 75
s TR L TR A P 607 000 55 300 9,1
1960 - S i 647 000 31100 4,8

Foérhallandena belyses niarmare i tab. 20. Dirav framgar ocksi, att allt
farre kvinnor numera ar ogifta och att dktenskapen ingas allt tidigare. Av
samtliga kvinnor i dldern 18—44 ar var 70 procent gifta 1960 mot 50 pro-
cent 1935. I aldersgruppen 20—24 ar var andelen gifta 1960 dubbelt s& stor
som 1935.

Hir har bortsetts fran ogifta barnafoderskor. De utgjorde pa 1920-talet
ca 15 procent av samtliga, vilken andel s& sméaningom sjonk till ca 10 i
bérjan pd 1940-talet. Andelen ogifta har direfter nastan konstant utgjort
ca 10 procent av hela antalet barnaféderskor.

For att ytterligare belysa befolkningsliget har statistiska centralbyran pa
kommitténs begaran gjort en prognos rorande fodelsekullarnas storlek un-
der tiden fram t. o. m. 1965. Andelen gifta kvinnor har antagits fortsitta att
6ka som under de senaste aren (man har silunda riknat med den extra-
polerade trenden). I friga om fruktsamheten har tre olika férutsittningar
uppstillts, nimligen 1) att denna fortsitter att utvecklas som hittills, 2) att

4104889
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Tab. 20. Gifta kvinnor och barnafiderskor i olika dldersgrupper 1920—1960

a « ¢ o Antal barnaféderskor bland
o/
o Gifta i 9% av samtliga kvinnor 100 gifta kvinnor

1920 | 1935 | 1945 | 1955 | 1960 | 1920 | 1935 | 1945 | 1955 | 1960
18—19.ar. ... 05 2,6 2,9 7,5 8,9 9,0 | 64,6 | 50,3 | 47,6 | 51,2 [ 50,4
20—24 »......... 20,1 | 21,5 | 35,8 | 42,7 | 43,4 | 42,0 | 26,4 | 30,7 | 27,2 | 26,9
25—29 »......... 48,2 | 50,6 | 68,4 | 74,6 | 77,4 | 29,6 | 16,3 | 20,3 | 17,1 | 16,8
30—34 »......... 62,6 | 64,4 | 77,9 | 82,7 | 84,6 | 22,2 | 11,4 | 14,5 | 10,2 9,4
35—39 »......... 68,3 | 69,4 | 77,8 | 84,0 | 85,0 | 16,1 7,2 8,9 5,2 4,5
40—44 ».........| 69,5 | 70,3 | 74,9 | 81,8 | 84,0 8,2 3,1 3,2 157 1,0

fruktsamheten blir densamma som 1955 och 3) att man har lika hog frukt-
samhet som 1945. Berdkningarna, som ar preliminéra, redovisas i tab. 21.
Det bor observeras, att berdkningarna avser det totala barnantalet och sa-
lunda innefattar dven barn fédda utom #ktenskap.

Tab. 21. Prelimindr berdkning av fddelsekullarnas storlek 1960—1965

Antal levande fédda barn
Antagande
1960 1961 1962 1963 1964 1965

1) De senaste drens utveck-

ling fortsatten: soecl i 102 100 { 103 000 [ 104 800 | 107 000 | 109 700 | 112 200
2) Samma fruktsamhetstal

SOMUTIBH:civo warsies « sragege 109100 | 110100 | 111900 [ 114200 | 117 000 | 119 400
3) Samma fruktsamhetstal

Som 19Dt s 139400 | 140000 | 141 700 | 144 000 | 147 000 | 149 300

Néagra kommentarer kan ldmnas till de olika alternativen.

1) Den minskande fruktsamheten skulle mer an vidl uppviagas av att
1940-talets stora arskullar borjar komma upp i giftermalsaldern. Om inte
den nuvarande trenden i fruktsamheten forsamras ytterligare, stiger fo-
delsekurvan néigot redan i ar — fran ca 102 000 till 103 000 barn — och dér-
efter successivt till ca 112 000 barn ar 1965.

2) Om man i stillet raknar med 1955 ars fruktsamhetstal, blir 6kningen
av fodelsekullarna mer markant. Ungefiar 7 000 fler barn skulle fodas varje
ar, och 1965 skulle totalsiffran niarma sig 120 000.

3) Med samma fruktsamhet som vi hade 1945 skulle fodelsekullarnas niva
ligga vasentligt mycket hégre 4n vad man kan vénta enligt de senaste arens
utveckling. Mellan 35 000 och 40 000 barn skulle tillkomma ytterligare varje
ar. Fodelsekullen 1965 skulle med néra 150 000 levande fodda barn bli den
storsta som redovisats sedan befolkningsstatistikens tillkomst fér mer &dn
200 ar sedan.

Dessa beridkningar kan ge ett visst underlag f6r bedomningar av nativite-
tens framtida utveckling pa kort sikt. Samtidigt ger de dnnu en illustration
till hur lag den dktenskapliga fruktsamheten som helhet ar f. n.



KAPITEL 5

Allminna synpunkter pé stédet 4t barnafoderskor

Det ekonomiska stod, som samhillet lamnar kvinnor vid havandeskap och
barnsbord, har tva former. S gott som alla barnaféderskor har ritt till mo-
derskapshjilp fran sjukkassan. Denna hjilpform, den allminna moder-
skapsforsikringen, inférdes efter beslut av statsmakterna for sju ar sedan.
Utover moderskapshjilpen far en del barnaféderskor efter behovsprévning
mddrahjilp av statsmedel. Médrahjilpen formedlas av barnavardsniamnden
men beslutas av en regional nimnd, médrahjilpsnimnden. I landet finns 31
mddrahjilpsnimnder. For att savitt mojligt dstadkomma en likartad be-
démning av ansokningarna om mdodrahjéalp har socialstyrelsen sisom till-
synsmyndighet utfirdat vissa normer fér mdédrahjilpsnimnderna. Modra-
hjélpen inrittades for snart 25 ar sedan och ir en av de fa hjilpformer som
trots samhillets och socialpolitikens utveckling kvarstar fran 1930-talets se-
nare del. Aven om médrahjialpen har undergatt vissa fériandringar till for-
men, har den bibehallit sina ursprungliga drag i friga om innehall och
forvaltning.

Det rader inget tvivel om att de normer, som ar avsedda att i stort be-
staimma understédsnivdn inom modrahjilpen, dr orealistiska. Modrahjalpen
kom till for att undvika att barnaféderskor skulle behéva vinda sig till fat-
tigvirden. Socialstyrelsen har framhallit, att behovsprovningen for modra-
hjalp numera i vissa fall ar sndvare én for socialhjilp. Fér denna behovs-
provning uppritthilles en speciell och omfattande forvaltningsapparat. Helt
naturligt har dessa forhallanden vickt kritik.

Sdsom nidrmare kommer att framga av det f6ljande dr modrahjalpen dven
i andra avseenden utformad pa ett sidant sitt, att verksamheten inte bor
bedrivas oférindrad ytterligare nigon lingre tid. Modrahjilpen bor emel-
lertid inte bedomas isolerad. Man kan inte géirna Gverviga atgirder som
mera visentligt berér samhillets stod at barnaféderskorna utan att ta hin-
syn till moderskapsforsikringen, den grundliggande hjalpformen. Fore
moderskapsforsiakringens tillkomst var médrahjilpen kostnadsmissigt jaim-
bordig med 6vriga existerande bidragsformer och i friga om hjilpens stor-
lek langt 6verligsen. Numera svarar médrahjilpen for en tiondel av sam-
hillets ekonomiska stéd at barnaféderskorna.

En prévning av moderskapsforsikringen och médrahjilpen leder dver till
frigan om dessa hjalpformers stillning i det allméinna trygghetssystem, som
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bestar av generella stédatgarder i form av socialférsikringar och komplet-
terande stod efter behovsprovning framst genom socialhjilpen. Dirtill kom-
mer att atgirder till forméan for barnaféderskor utgor led i stodet at barn-
familjerna och sidlunda ar delar av samhillets familjepolitik.

Utvecklingen

Med en grov schematisering kan det séigas, att den svenska socialpolitikens
utveckling under tiden fran 1930-talets slut till 1940-talets mitt priglades
framst av familjepolitiken — eller befolkningspolitiken som den till en
borjan kallades. Under tiden dérefter har intresset varit mer koncentrerat
till socialférsikringarnas omréde. Vissa socialférsikringsitgiarder har dock
ocksa haft en familjepolitisk motivering.

Utgangspunkten for den familjepolitiska aktiviteten var de liga fodelse-
talen vid mitten av 1930-talet. Efter forslag framst av befolkningskommis-
sionen genomférdes en rad atgirder for att underldtta familjebildningen
och férbittra barnfamiljernas levnadsvillkor. Statliga bosattningslan infor-
des, mddra- och barnavardscentraler inrittades. Den kostnadsfria forloss-
ningsvarden, de férbittrade moderskapsformanerna fran sjukkassorna samt
modrahjilpen var led i samma politik. Bostadsfragan for mindre bemedlade
barnrika familjer aktualiserades. Skatteavdraget for det tredje barnet oka-
des. Bland andra Atgirder kan nidmnas en lag med forbud att avskeda
kvinnor fran deras anstillning pa grund av giftermal eller barnafédande.

Redan innan dessa reformer hunnit omsittas i praktiken hade fodelsetalen
visat en viss uppging. Med krigsutbrottet sjonk fodelsetalen ater, och 1941
ars befolkningsutredning tillsattes for att fullfélja det familjepolitiska re-
formarbetet. PA dess forslag inférdes bl. a. statligt stod till daghemsverk-
samhet, social hemhjilp och fria skolmaltider. Vidare tillkom bostadsrabat-
ter for tvAbarnsfamiljer i form av familjebostadsbidrag. Huvudpunkten i be-
folkningsutredningens arbete blev dock de allminna barnbidragen, som
triadde i stillet for barnavdragen i den statliga beskattningen och sedermera
aven i den kommunala.

P4 socialférsikringarnas omréade bildade 1946 ars folkpensionsbeslut upp-
takten till ett reformarbete som fortfarande pagar. Beslutet innebar forbatt-
rade pensionsbelopp och avskaffande av inkomstprévningen for alderspen-
sionernas del. Nigra ar in pa 1950-talet kunde man skrida till beslut om att
sitta den allminna sjukforsikringen i kraft. Den fick samtidigt en utform-
ning som medférde en dvergang fran minimistandardprincipen till inkomst-
bortfallsprincipen. Tack vare sjukforsakringsbeslutet kunde frigan om en
allmin moderskapsforsikring losas. Vidare reformerades olycksfallsforsak-
ringen och senare dven den frivilliga arbetsléshetsforsikringen.

Socialférsikringarna ger ekonomiskt skydd i ett antal situationer som de
allra flesta ménniskor riskerar att rika ut for: sjukdom, invaliditet etc. Ur-
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sprungligen fanns fér hjilpbehov i sidana och andra situationer i stort sett
endast fattigvarden att tillga. Socialférsédkringarnas utbyggnad har med-
fort en successiv utflyttning av hjalpfall ur fattigvarden. For att inte bli
alltfor komplicerade maste dock socialférsidkringarna lamna stéd efter i hu-
vudsak generella grunder. Det ar darfoér nodvandigt att 4ven kunna ldmna
hjalp efter provning av det individuella behovet i de fall, da stodet fréan so-
cialférsdkringarna — eller andra generella atgarder — visar sig otillrackligt
eller da maskorna i trygghetsnitet i enskilda fall inte ar tata nog.

Det omfattande reformarbetet medférde, att antalet fattigvardsfall mins-
kade kraftigt under 1940-talets senare ar. Samtidigt ledde utvecklingen till
att fattigvarden inte ansidgs motsvara de ansprak som kunde stillas pa en
allmén kompletterande, behovsprovad hjalpform. Ar 1955 beslét man darfor
ersitta fattigvarden med socialhjalp.

Vid samma tid tridde pensionsfragan i férgrunden for det politiska och
socialpolitiska intresset. Under de senaste dren har betydande reformer av
pensionssystemet beslutats. Sarskilt avvecklingen av inkomstprévningen for
dnkepensioner och inférandet av barnpensioner har bidragit till att ytter-
ligare minska omfanget av de behovsprovade hjalpformerna.

Socialférsikringarna beror praktiskt taget alla befolkningsgrupper och
har naturligtvis stor betydelse dven for barnfamiljerna. Fransett genomfo-
randet av den allménna och obligatoriska moderskapsforsiakringen, som kan
sigas ligga i skiarningspunkten mellan socialférsikring och familjepolitik,
innebar emellertid 1950-talet f6r den egentliga familjepolitikens vidkomman-
de knappast mer dn att de tidigare stravandena fortsattes. Bostadsrabatterna
forbattrades, de fria skolmaltiderna utstriacktes till allt fler elever, den so-
ciala hemhjilpen byggdes ut men langtifran tillrackligt osv.

Som resultat av familjeutredningens och familjeberedningens arbete vid
1950-talets mitt blossade den befolkningspolitiska diskussionen upp fér en
kort tid. Familjeutredningen hade funnit befolkningsliget alarmerande
med tanke pa de sjunkande foédelsetalen och pavisade, att barnbidrags-
reformens kostnadsomférdelande verkan forsvagats. De allménna barn-
bidragen hojdes genom beslut vid 1957 ars riksdag men inte i samma ut-
striackning som penningvirdet forsamrats.

Dagens lige inom socialpolitiken kdnnetecknas framfor allt av starka stra-
vanden att gora socialférsidkringarna én effektivare. Besluten om folkpen-
sionerna och ATP har stirkt aldersskyddet och det ekonomiska skyddet vid
forsorjarens franfélle. Statsmakterna har vidare uttalat sig for betydande
forbattringar av skyddet vid fortida arbetsoférméaga genom avskaffande av
den nuvarande inkomstprovningen for invalidpensionerna och mildare krav
pa arbetsformagans nedsattning for ratt till invalidf6rman. Denna friga
har utretts av 1958 &rs socialférsikringskommitté. Samma kommitté har
arbetat med frigan om reformer inom sjukférsikringen for att avhjalpa
hittillsvarande brister. Ett forslag i dessa d&mnen har framlagts i dagarna.
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Arets riksdag har redan fattat beslut om en mera dndamalsenlig administra-
tion for pensionering och sjukforsikring. En utredning om yrkesskadefor-
sakringen skall tillsattas. I fraga om arbetsloshetsforsdakringen pagar redan
en utredning om mdojligheterna att 6ka dess effektivitet.

Moderskapsforsikringen dr den enda socialforsikring, som inte blivit
foremal for direkta overviganden vid den allminna dversynen pa social-
forsakringsomradet.

Moderskapsforsikringen

Det finns anledning att ta upp ocksa moderskapsforsakringen till gransk-
ning i samband med de pagaende striavandena att starka socialforsakringar-
nas effektivitet. Nar forslag under senare ar framlagts rorande det ekono-
miska stodet at barnafoderskor, har moderskapsforsikringen forts at sidan
under motivering att den sa nyligen genomforts. Nu finns sex ars erfarenhet
att bygga pa.

En metod att mita socialférsikringarnas effektivitet ar att undersoka i
vilken man personer som uppbir socialforsikringsférmaner blir nédsakade
att fa dessa utfyllda med hjalp fran annat hall. For de stora socialfoérsak-
ringarnas del tjanstgor socialhjalpen som en allmdn kompletterande och
supplerande hjalpform. Hur socialhjalpen fyller denna uppgift belyses i en
sarskild undersékning, som socialstyrelsen utfért pa kommitténs foranstal-
tande. Resultaten av undersokningen, vilken kallats 1959 ars socialhjalps-
undersokning, kommer att publiceras inom den ndrmaste tiden.

For moderskapsforsikringens vidkommande skall f. n. modrahjéilpen
fylla samma funktion av kompletterande, behovsprovad hjalpform som
socialhjalpen har i férhallande till 6vriga obligatoriska socialforsidkringar.
Under vart och ett av de senaste fem aren har 16 procent av de kvinnor, som
uppburit moderskapshjalp fran sjukkassan, fatt hjalpen utfylld med modra-
hjilp trots de pafallande snidva normerna fér sadan hjilp. Inte mindre én
ca 25 procent av barnaféderskorna har sjalva ansett sig vara i sddant behov
av kompletterande hjalp, att de ansokt om moédrahjalp och sdlunda under-
kastat sig den ingdende provning av sina personliga forhillanden som é&r
forenad darmed. Ytterligare ett antal torde ha vént sig till barnavardsnidmn-
derna i samma édrende men med hansyn till de tillaimpade bedémningsgrun-
derna blivit avradda fran att gora ansékan. Av dessa uppgifter kan den vi-
sentliga slutsatsen dras, att moderskapshjéilpen fran sjukkassan nu éar otill-
racklig i alltféor manga fall.

Under 1940-talet var modrahjalpsfrekvensen annu storre. Tydligt ar att
modrahjilpen d& delvis fick tjanstgora som ett slags moderskapsforsik-
ring. Numera, nir en allmén obligatorisk moderskapsfoérsékring har genom-
forts, bor man pa denna forsidkring kunna stilla samma krav som pa ovriga
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obligatoriska socialférsikringar: den bor vara sa effektiv, att kompletteran-
de hjilp behover tillgripas endast i undantagsfall. Det bér 4 andra sidan
betonas, att det inte dr vare sig mojligt eller sakligt motiverat att moder-
skapsforsikringen ticker samtliga fall, dar behovsprovad hjialp nu kan tin-
kas vara erforderlig. Inte heller i detta avseende bor kraven pa moderskaps-
forsdkringen vara annorlunda &n pa andra socialférsikringar.

Kommittén anser sdlunda, att moderskapsforsikringen bor forstiarkas for
att denna hjilpform skall bli tillrickligt effektiv som socialférsakring be-
traktad. Det synes angelédget, att denna fraga bringas under statsmakternas
provning samtidigt som andra forslag rorande olika grenar av socialforsik-
ringen behandlas.

Det ligger i sakens natur, att moderskapsforsiakringen allmént taget med-
for en viss kostnadsomférdelning till barnfamiljernas féorman. Denna stéd-
atgard kan darfor, jamsides med att den tjanstgér som en socialférsik-
ring, sigas vara ett led i familjepolitiken. Fran borjan sag man det ekono-
miska stodet till barnfamiljerna framst som ett medel att pAverka nativite-
ten. For de olika typer av stéd, som nu brukar hanféras till familjepolitik,
begagnades med tanke déirpa det tringre begreppet befolkningspolitik. Med
tiden har de befolkningspolitiska motiven foér familjestédjande atgirder
alltmer fatt trida at sidan for allmédnna riattvisesynpunkter. Man har ansett,
att de som fostrar det uppvixande sliktet inte pa grund hirav skall hin-
visas till en avsevirt ligre levnadsnivid &n den, som kan uppritthallas av
personer vilka inte har barn att ta vard om. En rittvisare fordelning av
barnkostnaderna har ansetts motiverad inte minst med hénsyn till barnen
sjalva. Da emellertid rent befolkningspolitiska synpunkter har &beropats
nar de nuvarande stodatgarderna for barnaféderskor infordes, kan det vara
skal att hir beréra ocksa dessa synpunkter, desto hellre som befolknings-
situationen i vart land f. n. ter sig mindre gynnsam.

Man torde numera kunna utga fran att barnantalet i de flesta familjer
i betydande méan ir beroende av en medveten familjeplanering. Vilken roll
ekonomiska motiv och opinionsbildning spelar dirvidlag lir emellertid inte
kunna utredas. Filtet dr fritt for mer eller mindre sannolika antaganden.

Ett kraftigt ekonomiskt stéd at barnfamiljerna har férmodligen en viss
effekt pa nativiteten. For att ett sidant stéd skall f4 ndgon nidmnvird be-
folkningspolitisk verkan synes det dock béra innefatta en mera varaktig
lindring av familjens forsorjningsborda. Hjilpatgirderna for barnaféderskor
ar inriktade p4 en begransad tid kring barnets fodelse. Det kan diskuteras
huruvida en temporir hjilp, som atnjutes ett fatal ganger, har nagot av-
gorande inflytande pa fodelsefrekvensen. Stodet vid barnsbord far, dven om
det vidgas ganska avsevirt, betraktas som en hjalp 6ver troskeln till den
forandrade ekonomiska situation for familjen, som barnets ankomst inne-
bar.

Om det sdlunda enligt kommitténs &sikt forefaller mindre troligt, att
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samhallets stodatgarder for barnafoderskor ar dgnade att paverka nativite-
ten i landet, synes det daremot mera sannolikt, att dessa atgiarder kan med-
verka till att forebygga aborter.

Som framgar av det anférda anser kommittén, att den befolkningspoli-
tiska betydelsen av stodet vid barnsbord bor bedémas med forsiktighet.
Skulle en forstarkning av moderskapsforsidkringen leda till en uppging av
fodelsetalen, bor en sddan effekt vara vilkommen i det befolkningslige som
nu rader. En minskning av antalet aborter ar efterstriavansvird fran andra
utgangspunkter. Det forut angivna 6nskemalet att géra moderskapsforsik-
ringen jambordig med 6vriga socialférsikringar i friga om effektivitet ut-
gor emellertid ensamt ett tillrackligt starkt skal for kommittén att foresla
vasentliga forbattringar av denna forsiakring.

Madrahjilpen

En behovsprovad hjialpform behévs som komplement till moderskapsforsak-
ringen. Ovriga obligatoriska socialforsikringar har sitt komplement i social-
hjilpen. Som redan framhallits fyller f.n. moédrahjalpen samma uppgift i
forhéllande till moderskapsforsiakringen. Arrangemanget med en speciell
behovsprovad hjalpform pa det relativt begriansade omrade som stodet vid
barnsbord utgér maste ses i historisk belysning. Det var férhallandena inom
1930-talets fattigvard som gav upphov till médrahjilpen.

Som statlig, fritt behovsprévad hjalpform ar moédrahjialpen unik. Aven
detta kan betraktas i historiskt perspektiv. Vid tiden fér moédrahjédlpens in-
forande var socialforsikringen foga utvecklad, familjepolitiken 14g i sin
linda, fattigvarden lidmnade mycket 6vrigt att 6nska. Man fick finna pa
négot nytt och prova sig fram. Modrahjélpen har inte fatt nagon efterfoljare
pa andra omraden, utvecklingen har foljt andra linjer. Erfarenheten har
visat, att vissa olidgenheter ar forknippade med en hjilpform av mdodra-
hjéalpens typ.

Modrahjalpen hade inte varit i funktion ldnge, forran krav restes pa storre
enhetlighet mellan médrahjalpsnamnderna i bedémningen av modrahjélps-
ansokningarna. Nagra motsvarande krav har inte stillts — i varje fall inte
med tillndrmelsevis samma skdrpa — pa t. ex. den av kommunerna bedrivna
fattigvarden eller numera socialhjidlpen, 1t vara att strivanden i utjam-
nande syfte féorekommit och férekommer dven dér.

Kraven pa likartad praxis i moédrahjalpsverksamheten ledde till att social-
styrelsen utfirdade de forut omtalade normerna. Normerad bedémning och
fri behovsprévning skulle alltsd samtidigt komma till anvéindning inom
modrahjalpen. Svarigheterna att forena tvad i grunden motsatta principer
ar uppenbara. Statistiken uppvisar ocksd ar efter a&r betydande regionala
skillnader i fraga om beviljade modrahjalpsbelopp. Den ofta dterkommande
kritiken harav kan inte sdgas ha udden riktad mot mddrahjalpsndmnderna
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pa grund av deras séatt att handldgga drendena. Orsaken ligger i sjidlva upp-
laggningen av verksamheten.

Enligt socialstyrelsens anvisningar far barnavirdsnimnderna — som
skall forbereda varje drende, yttra sig 6ver ansékan och verkstilla modra-
hjalpsndmndens beslut — inte ta del av de utfirdade normerna. Syftet

anges vara att man vill undvika en alltfoér schematisk behandling av ansék-
ningarna fran barnavirdsndmndernas sida. Foreskriften ger en god illustra-
tion av konflikten mellan principerna om enhetlig bedomning och fri be-
hovsprovning. Att ett dylikt hemlighallande skall behova férekomma mellan
tvd samverkande myndigheter ar emellertid ytterligare ett tecken pa att
modrahjéilpen inte 4r &ndamaélsenligt uppbyggd.

Barnavardsnamnden har att géra en ingdende utredning om sékandens
férhallanden for att sjilv bilda sig en uppfattning om behovet i varje en-
skilt fall. Forfarandet torde i princip vara detsamma som socialnimnden
tillampar vid behandlingen av socialhjalpsirenden. Niar man hunnit s langt,
att hjalpbehovet klarlagts, kan man inom socialhjdlpen omedelbart inskrida
med de atgérder som befinnes péakallade. Samma stadium utgér diaremot
for modrahjalpens del endast inledningen till en omfattande och tidsédande
procedur:

Arendet vandrar vidare fran barnavardsnimnden med yttrande till médra-
hjidlpsnimnden, frdn mddrahjalpsnimnden med beslut dels tillbaka till
barnavardsndmnden, som underrattar sokanden, och dels till lansstyrelsen,
fran lansstyrelsen med utanordnande av medel forskottsvis till barnavards-
nimnden, som utbetalar medlen till kvinnan, och fran barnaviardsniamnden
med redovisning ater till lansstyrelsen, som granskar redovisningen och
skoter den slutliga anslagspaforingen. Nar modrahjalp beviljas till tandvéard
— vilket sker i halften av fallen — kompliceras forfarandet ytterligare.
Knappast nagot led i denna procedur torde kunna undvaras utan att man
forst gor vasentliga ingrepp i modrahjalpens konstruktion.

Att médrahjéalpen trots sin utformning har varit av betydande virde lar
inte bestridas. Fragan ar dock, om inte de funktioner, som mddrahjilpen
skall ut6va, kan fyllas pa ett enklare och battre satt.

I den allminna diskussionen har mddrahjalpen vid olika tillfdllen kopp-
lats samman med socialhjialpen. Nar moderskapsforsiakringen beslots 1954,
uttalades att modrahjilpen, om en behovsprovad hjalpform vid barnsboérd
framdeles 6verhuvudtaget skulle visa sig erforderlig, till sin utformning
méiste rona visentlig inverkan av en blivande socialhjilp. I propositionen
framholl departementschefen sarskilt, att moderskapsférsikringens till-
komst medforde en stark minskning av den behovsprévade hjialpens andel
i den samlade ekonomiska hjilpen vid havandeskap och barnsbérd och till-
fogade: »Det synes mig std i god samklang med utvecklingen inom social-
politiken att lata generella hjalpformer efter hand ersitta dldre behovspro-
vade sddana» (prop. 1954: 144, s. 88). :
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I samband med 1955 ars beslut om socialhjilpen ansags det emellertid,
att modrahjalpen borde behallas. Om mdodrahjilpen avskaffades, skulle
kostnader 6verforas fran staten till kommunerna — man torde sarskilt ha
tinkt pa Norrlandskommunerna — och risken fér ojamnheter vid bestim-
mande av hjilpens storlek skulle 6ka. Déarjamte aberopades den befolk-
ningspolitiska aspekten pa mddrahjalpen. Samma ar uttalades i ett annal
sammanhang, att sporsmalet om modrahjélpens organisation stod i sam-
band med fragan om i vilken utstrackning antalet médrahjilpsirenden kom
att minska efter moderskapsforsikringens inférande.

Ett uttryck for den avvaktande hallning som statsmakterna intog till
modrahjilpen var, att den nya moderskapsforsikringen inte skulle medfora
nagon allman forbéttring av stédet for modrahjilpstagarnas del. Man skulle
i fortsattningen vid modrahjédlpens utmitande i det enskilda fallet »vanli-
gen» ta hinsyn till det 6kade forsiakringsmassiga skyddet. S sker alltjamt.

Som redan framhaéllits var det satt, pa vilket fattigvarden férr bedrevs,
anledningen till att moédrahjalpen en gang infordes. Férhallandena dr nu i
detta hinseende visentligt annorlunda pa de flesta hall, sirskilt efter till-
komsten av socialhjilpslagen. Likvél synes det klart, att man inte utan
vidare kan avskaffa modrahjilpen och hénvisa kanske var fjarde barna-
foderska till socialhjilpen. Om déaremot moderskapsforsakringen forstér-
kes sd, att den fir ungefir samma effektivitet som andra obligatoriska
socialforsikringar, forefaller det naturligt att behovet av kompletterande
hjalp har liksom i 6vriga fall tillgodoses genom socialhjilpen.

En viktig fraga i detta sammanhang ar tandvarden fér blivande och ny-
blivna médrar. Hjalp till tandvard ldmnas nu genom modrahjélpen. Visser-
ligen kan invidndningar riktas mot modrahjalpsverksamheten éven i denna
del — framfor allt sker tandbehandlingen alltfér sent — men virdet av
hjialpen ar odiskutabelt. Som niarmare utvecklas i det foljande anser kom-
mittén, att tandvard i samband med barnsbord bor goras till en allmén for-
mén. For omfattningen i det enskilda fallet av ifragavarande hjilp bér en-
bart tandvardsbehovet vara avgorande. Modratandvarden bor saledes enligt
kommitténs mening normalt ligga vid sidan av hjilpformer av méodra-
hjalpens eller socialhjalpens natur.

De huvudinvéndningar, som riktats mot tanken pa att lata socialhjélpen
overta modrahjalpens roll, fortjinar en nidrmare granskning. Denna be-
domning sker emellertid i det foljande under den férutsittningen, att médra-
hjalpsklientelets behov av kontant hjalp i huvudsak tillgodoses genom en
forbiattrad moderskapspenning och att tandvardsbehovet blir tillgodosett i
sirskild ordning.

Friagan om overforande av kostnader fran staten till kommunerna far
dirigenom betydligt mindre rackvidd. Det forefaller inte oberittigat att
riakna med att kommunernas 6kade socialhjéilpskostnader i vissa fall skulle
uppvégas av besparingar av administrationskostnader fér siadana hjalpso-
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kande, som nu upptriader hos barnavardsnimnderna i mddrahjalpsiarenden
men som i fortsittningen inte alls skulle behéva vinda sig till kommunen.

Onskemalet om jamnhet i bidragsgivningen tillgodoses automatiskt i och
med att hjalpbehovet tickes av moderskapsforsakringen, dar risken for re-
gionalt betingade orittvisor ar obefintlig. Vad betraffar barnaféderskor som
framdeles skulle behova anlita socialhjalp finns det, savitt kommittén kan
bedoma, inte nagra speciella skil att for deras skull kriava en enhetlig praxis
mellan kommunerna inbérdes vid bedomningen av hjdlpbehovet; samma
skidl borde kunna anféras for andra socialhjilpstagares del.

Slutligen har den befolkningspolitiska aspekten aberopats. I denna del
ma forst hanvisas till vad kommittén helt allméant anfort i det foregiende
rorande den befolkningspolitiska effekien av ett stéd som &r begriansat till
tiden kring barnets fodelse. En viss abortférebyggande betydelse bor kanske
inte frankdnnas modrahjialpen. Denna fortas dock till en inte ovasentlig del
av den hoga avslagsfrekvensen inom mdédrahjalpen samt av hjilpformens
laga effektivitetsgrad och den forhallandevis langa tid som forflyter fran
ansokan till dess att hjalpen kommer kvinnan till handa. Skall man tro pa
nagon befolkningspolitisk effekt, maste denna vara stérre da kvinnan eller
familjen langt i forvag vet vad som ar att rdkna med ifraga om ekonomisk
hjalp. En kraftig forstirkning av den generella hjalpen torde fran befolk-
ningspolitiska utgdngspunkter fi anses overviga de nackdelar, som even-
tuellt kan vara forenade med att hjalpbehovet vid barnsbérd i undantagsfall
till nagon del skulle tillgodoses av socialhjélp.

Annu en omstindighet bér har namnas. Kvinnor, som uppbir socialhjalp
fére en barnsbord, torde ej sdllan avstingas fran socialhjélpen i samband
med nedkomsten for att i stillet fa modrahjalp, varefter socialhjilpen ater
tar vid efter en tid. Detta avskiljande fran socialhjalpen under en kort pe-
riod och overflyttningen mellan olika hjalpformer skulle upphéra, om den
statliga modrahjalpen forsvinner.

Efter 6vervigande av dessa synpunkter foreslar kommittén, att modra-
hjilpen avskaffas i samband med att det ekonomiska stédet genom moder-
skapsforsikringen forbattras och allmén tandvard for blivande och nyblivna
modrar anordnas.

Médratandvdrd

Sambhallet bispringer moédrarna pa olika satt for att avhjalpa behov som har
samband med barnafédandet. Langt innan den allmidnna moderskapsfor-
sikringen inférdes sokte man tillgodose olika vardbehov féor médrarna utan
att fraga efter deras ekonomiska forhallanden. Samtidigt med att den fria
forlossningsvarden beslots 1938 borjade man att i landstingens regi upp-
ritta en omfattande organisation for féorebyggande modra- och barnavérd.
Denna organisation ar fullt utbyggd sedan flera ar. Harigenom beredes gra-
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vida kvinnor, nyblivna médrar och deras barn méjligheter till fortlopande,
avgiftsfri hilsokontroll. Olika havandeskapskomplikationer behandlas kost-
nadsfritt. Fria skyddslikemedel m. m. utdelas vid behov. Over 80 procent
av alla havande kvinnor anlitar den férebyggande mddravardens institu-
tioner.

Tandvard ingdr inte i den forebyggande varden. Det torde rdda allmén
enighet om att det — med héansyn till sdvil moderns som barnets hilsa —
ar onskvart att modern far tinderna undersdkta och, dar det erfordras, be-
handlade fore forlossningen eller s snart som mdjligt darefter. Genom
munsanering kan vissa infektionsrisker minskas bade fér kvinnan och for
det spida barnet under amningstiden. Statsmakterna har senast i &r — i
samband med behandlingen av ett forslag om forstarkning av folktandvér-
den — uttalat att det synes viktigt att paverka de unga férialdrarna och i
synnerhet médrarna i fraga om kostvanor och munhygien. Férdenskull har
det ansetts angeliget att engagera den férebyggande modravérden i pro-
pagandaverksamheten.

Behovet av tandvard i samband med havandeskap har hittills genom sam-
hilleliga atgirder tillgodosetts endast for modrahjalpstagarna efter striang
provning av deras ekonomi. Tandvardsstodet genom modrahjilpen kommer
mindre dn en tiondel av barnaféderskorna till godo. Kommitténs undersok-
ningar visar dirjamte, att modrahjilpstandvarden i stor utstrickning pa-
borjas forst efter — i manga fall langt efter — nedkomsten.

Kommittén anser, att tandkontroll bor utgora ett normalt led i den fore-
byggande modravirden. Tandbehandling bér komma till stind for varje
barnaféderska, som behover tandvard, for att halla modern i god kondition
i samband med nedkomsten, vilken i likhet med tiden daromkring medfér
pafrestningar for henne i olika avseenden. Det forsta besoket pa modra-
vardscentralen, modravardsstationen eller modravérdsfilialen dger ofta rum
pa ett tidigt stadium. Man torde kunna rikna med att kvinnorna vanligen
kommer forsta gdngen till ndgon av de nimnda institutionerna i tredje ma-
naden av havandeskapet. Gores tandkontroll vid denna tidpunkt, bor kvin-
norna i ett stort antal fall kunna pabdrja och avsluta tandbehandlingen
redan under havandeskapet.

Att tandvard bor ingd i den forebyggande modravarden betyder inte, att
tandbehandling eller ens en forsta undersokning av tandtillstindet bor
verkstillas paA modravardscentralerna och 6vriga hithérande institutioner.
D4 landstingen ar huvudmaén ocksa for folktandvarden, dr det naturligt att
tanka sig en samverkan mellan moédravardsorganen och distriktstandpoli-
klinikerna. Enligt vad kommittén inhdmtat fran medicinalstyrelsen bor det
vara mojligt for folktandvarden att ta emot de blivande mddrar, som be-
soker modravardsinstitutionerna, for en forsta undersokning av tédnderna.
Diremot torde folktandvirden pa ménga hall inte vara tillrickligt utbyggd
for att kunna &ta sig att ocksd utfora erforderlig tandbehandling betraf-
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fande samtliga havande kvinnor som kan komma ifraga inom vederbérande
distrikt.

Det synes salunda inte vara mojligt att f.n. anordna en allmén méodra-
tandvérd inom folktandvardens ram. Aven om si vore finns skil som talar
for att det bor std modrarna fritt att viilja mellan folktandvarden och pri-
vatpraktiserande tandlikare for att fa téinderna omsedda i samband med
havandeskapet. Manga kvinnor besoker regelbundet privattandlikare, som
har personlig kinnedom om patienterna. Omkring tva tredjedelar av all
tandvard i landet torde f. n. utféras av privatpraktiserande tandlikare. Det
synes dirfor motiverat med en sarskild ordning foér den del av den férebyg-
gande modravarden som skall gilla tandvérd.

Kommitténs overviiganden i denna fraga har lett till slutsatsen att man
bor vidtaga atgirder inom den férebyggande modravarden och folktand-
varden i syfte att lata hilsokontrollen fér blivande modrar ockséd omfatta
en tandkontroll och vidare att man bér inféra en allmén tandvardsforsik-
ring f6r modrar i moderskapsférsikringen.

Tandvardsforsikringen for modrar bor utformas efter monster av for-
sakringen for likarvird i den allminna sjukforsikringen. Liksom sjukkas-
san betalar en viss ersittning fér likarvard, som meddelats av tjinstelikare
eller privatpraktiserande likare, bor den betala en viss ersittning till bli-
vande och nyblivna médrar for tandvard, som utférts av tandlikare inom
folktandvarden eller annan tandlikare.

En viss forsiktighet bor iakttas vid faststillandet av de behandlingsat-
girder, som skall medféra ritt till ersittning fran sjukkassan. Som en all-
min riktpunkt kan tjina vad som sedan linge tillimpats inom méodrahjal-
pen, niamligen att behandlingen skall medge en fullstiindig munsanering
utan att mera kostsamma atgirder — t. ex. stérre guldarbeten — tillgripes.

Moderskapsstédets stillning i trygghetssystemet

De riktlinjer som kommittén har dragit upp i det foregiende f6r samhillets
stod at barnaféderskorna innebiir 4 ena sidan, att moderskapsférsikringen
reformeras genom forbittring av moderskapspenningen och inférande av
en allman tandvardsforsikring f6r modrar, och 4 andra sidan att den stat-
liga modrahjilpen avskaffas. Kommittén vill hir anligga ytterligare nagra
synpunkter pa dessa atgirder ur det vidare perspektiv som det allminna
trygghetssystemet erbjuder.

Fran statsmakternas sida har vid flera tillfillen uttalats — senast vid
arets riksdag i samband med beslutet rérande socialférsikringens organisa-
tion — att sjuk- och moderskapsforsikringarna tillsammans med folkpen-
sioneringen och den allminna tilliggspensioneringen skall bilda ett enhet-
ligt socialférsikringssystem. Att moderskapsforsikringen sélunda skall ut-
géra en bestdndsdel av ett enhetligt system stirker kravet pa att denna
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forsikring far ungefar samma effektivitetsgrad som de 6vriga forsikringar
vilka skall inga i systemet. Den angivna omstindigheten gor det vidare in
mera betydelsefullt, att moderskapsforsakringen tas upp till bedémning
samtidigt med de andra forsikringarna. Med detta dr emellertid inte sagt,
att en forbittring av moderskapsforsikringen nodvandigtvis maste genom-
foras samtidigt med att 6vriga reformatgérder trader i tillimpning.

En tandvardsfoérsikring inom moderskapsforsikringen kommer sannolikt
att ge ny aktualitet at fragan om en dylik foérsikring for hela folket i den
allménna sjukférsikringen. I det forslag av socialférsikringsutredningen,
som lag till grund for 1953 ars beslut om sjukférsikringsreformen, uttala-
des bl. a, att det i och for sig vore onskvirt att ersiattningsmdéjligheterna
for tandvard utvidgades. Ersittning for tandvard skulle emellertid vara en
nyhet inom sjukférsidkringen, och nigra niarmare erfarenheter av denna
hjalpform fanns inte. Okade tandvardsforméaner medforde vidare ytterligare
kostnader for forsikringen. I propositionen (1953: 178, s. 147) yttrade che-
fen for socialdepartementet, att det av ekonomiska och andra skil inte var
mojligt att »i detta sammanhang 16sa tandvardsfragans stillning inom for-
sikringen i stort». Sedermera har riksdagen avvisat motionsyrkanden om
inférande i den allménna sjukférsikringen av ersiittning foér alla former
av tandvard (jfr andra lagutskottets utl. 1961: 41).

Genom en tandvardsfoérsiakring for modrar har man mojlighet att pa ett
begrinsat omrade vinna erfarenheter, som skulle kunna komma en allman
tandvéirdsforsikring till godo. Ett beslut om infogande av ersiittning for
tandvard i moderskapsforsikringen synes dock inte behéva innebiira nagot
féregripande av stillningstagandet till frigan om en tandvardsférsikring
i sjukférsikringen. P& hilsovirdsomradet har man for blivande och nybliv-
na modrar vidtagit en rad sirskilda atgirder, vilka saknat motsvarighet for
andra grupper. Det har pa senare tid framkommit yrkanden om att fore-
byggande &tgirder, dvs. hilsokontroll, skall géras till en sjukférsikrings-
forméin. Kostnadsfri halsokontroll for blivande modrar har funnits i ett
par decennier i den forebyggande modravarden. Fri férlossningsvard har
varit anordnad lika linge. Skyddslikemedel tillhandahélls &t blivande mod-
rar langt innan den allminna likemedelsreformen genomférdes. Likavil
bor en tandvardsforsikring i moderskapsforsikringen kunna vara forsvar-
lig sdsom en speciell atgérd till formén f6r blivande médrar.

Betriffande mddrahjilpen fortjanar féljande att framhallas fran mera
allmdnna utgdngspunkter. Trots de genomgripande foérindringar till det
battre, som socialhjilpen undergatt under de senaste decennierna, fungerar
modrahjilpen pd grund av bristerna i moderskapsforsikringen som en
dubblering av bade socialhjélpen och moderskapsférsikringen. Dartill kom-
mer att mddrahjilpen, sisom pavisats i det féregiende, har en i flera hin-
seenden otidsenlig och otillfredsstillande utformning. Fér det allminna
trygghetssystemet bor det betraktas som en vinning att denna speciella stod-
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atgird slopas si snart forutsiattningar foreligger for att de behov, for vilka
modrahjalpen ir avsedd, tillgodoses inom ramen for de befintliga hjilpfor-
merna med den erforderliga utbyggnaden av moderskapsforsikringen. Ge-
nom mddrahjilpens avskaffande uppnar man slutligen den fordelen, att alla
generella forsakringar som skall inga i det nya socialférsikringssystemet
far ett gemensamt behovsprovat komplement i socialhjilpen.

For socialférvaltningens del innebar forslagen en foérenkling genom att
modrahjilpsnamnderna, 31 till antalet, kan avvecklas. Da modratandvarden
skall administreras genom den befintliga organisationen, behéver inga nya
organ inrittas. Det 6kade arbete som moédratandvarden medfor for sjukkas-
sorna och évriga organ motvages ur den samlade forvaltningens synpunkt
av att de hittillsvarande arbetsuppgifterna betriffande médrahjalpen bort-
faller bl. a. for socialstyrelsen och lansstyrelserna. Det nigot ékade arbete
som kan forutses for en del socialnimnder torde motsvaras mer an vil av
att barnavardsnimnderna slipper medverka i moédrahjalpsdrenden.

I bakgrunden till kommitténs bedémningar har legat allmidnna direktiv-
uttalanden om att kommittén vid sin éversyn av socialpolitiken skall préva
méjligheterna till 6kad effektivitet i fraga om socialpolitikens utformning
och férvaltning. De hir forordade atgarderna utgor led i en sadan effektivi-
sering.



KAPITEL 6

Forbéattrad moderskapsforsiakring

Moderskapsforsikringen regleras i en sarskild lagstiftning, 1954 irs lag om
moderskapshjilp. Det rader ett nira samband mellan denna forsikring och
sjukfoérsikringen. Formanssidan uppvisar patagliga likheter. Finansiellt
och administrativt utgér moderskapsforsikringen visentligen en del av sjuk-
forsakringen.

Den ersattning for forlossningsutgifter, som moderskapsforsikringen lim-
nar, motsvarar ersittning for kostnader fér sjukhusvard, likarvard och re-
sor enligt sjukforsikringslagen. I denna del har kommittén inte funnit an-
ledning att foresla nagon andring av moderskapsforsiakringen. Till frigan om
utformningen av den nya tandvardsforsikringen, som stir sjukvardsforsik-
ringen nira, dterkommer kommittén i den fortsatta framstillningen.

Genom moderskapspenningen bereder man barnaféderskorna i stort sett
samma skydd som sjukpenningférsikringen ger under tre ménaders sjuk-
dom. I det narmast foljande avsnittet skall kommittén behandla frigan om
forbéttringar av moderskapspenningen. I sitt betinkande Fértidspensione-
ring och sjukpenningférsikring m. m. (SOU 1961: 29) har 1958 ars social-
forsikringskommitté lagt fram forslag om forindringar av sjukpenningfor-
sikringen, vilka direkt eller indirekt paverkar moderskapspenningen. Det
synes liampligt att som inledning till avsnittet om moderskapspenningen
berora detta forslag.

Moderskapspenning

Det av 1958 ars socialforsikringskommitté nu framlagda férslaget innebér i
korthet foljande i de delar som har omedelbart intresse fér fragan om mo-
derskapsforsikringens forméner.

Grundsjukpenningen foreslas hojd fran 3 till 4 kr om dagen.

Nir en moder som har minst ett barn under 10 ar i hemmet vardas pa
sjukvérdsanstalt, utgar f. n. ett sirskilt barntilligg pa i regel hogst 2 kr om
dagen. Socialférsikringskommittén foreslar, att ritten till sddant barntill-
lagg utstrickes till att gilla dven vid sjukdom i hemmet.

Vad tilliggssjukpenningen betriffar innebir forslaget, att dven foretagare
i princip skall omfattas av obligatorisk férsakring for sddan sjukpenning.
Nedre inkomstgrinsen for tillhorighet till tilliggssjukpenningférsikringen
hdojes fran 1 800 till 2 400 kr.
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I de inkomstldgen som i huvudsak motsvarar de nuvarande sjukpenning-
klasserna — upp till 16 000 kronors &rsinkomst — minskas enligt forslaget
tilliggssjukpenningen med 1 krona om dagen foér att den sammanlagda
sjukpenningen per dag (grundsjukpenning + tilliggssjukpenning) skall bli
lika stor som f. n. Vidare foreslar socialférsikringskommittén, att sjukpen-
ningskalan utstrickes si, att personer med en forvirvsinkomst av minst
21 000 kr far en sammanlagd sjukpenning pa 28 kr om dagen. Utan att det
direkt forordas pavisar man att en hojning av inkomstgrinsen till 33 000 kr
skulle medféra en hogsta sammanlagd sjukpenning av 40 kr.

Den nuvarande regeln att tillaggssjukpenningen minskas efter 180 dagar
foreslas slopad.

For tillaggssjukpenningen har den av socialférsikringskommittén fore-
slagna skalan foljande utformning.

Arsinkomsten av forvirvsarbete uppgar Tilliggssjukpenning | Andring jimfért med
per dag vad som nu giller
till kr men ej till kr kr kr
1 800 2 400 0 —1
2 400 3 000 1 —1
3 000 3 600 2 =1
3 600 4 200 3 —1
4 200 5 000 4 —1
5 000 5 800 5 —1
5 800 6 800 6 —1
6 800 8 400 8 —1
8 400 10 200 10 —1
10 200 12 000 12 —1
12 000 14 000 14 —1
14 000 16 000 16 —1
16 000 18 000 18 +1
18 000 21 000 21 + 4
21 000 — 24 + 7

Socialforsikringskommittén anser, att forbattringen av grundsjukpen-
ningen boér aterverka automatiskt pa grundpenningen fran moderskapsfor-
sikringen. Nagot motsvarande foreslas inte betriffande barntillagget. DA en
forutsiattning for tilliggspenning ar, att kvinnan under viss tid varit obliga-
toriskt forsikrad for tillaggssjukpenning, medfér socialférsdkringskommit-
téns forslag betriffande foretagarna, att kvinnor med inkomst av annat for-
varvsarbete dn anstéllning i fortsidttningen kan fa ratt till tilliggspenning.
Aven andringarna av tillaggssjukpenningens belopp paverkar tilliggspen-
ningen fran moderskapsforsakringen redan genom lagens foreskrift att till-
laggspenningen skall vara lika stor som tilliggssjukpenningen.

Moderskapsforsiakringens grundpenning dr nu vid enkelbord 270 kr. Den-
na oOverensstammer till beloppet med grundsjukpenning fér 90 dagar
(3 X 90 =) 270. En hojning av grundsjukpenningen med 1 krona skulle sa-
funda fa till f61jd att grundpenningen vid enkelbord hdéjdes till (4 x 90 =)

5—104889
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360 kr. Socialforsakringskommittén anser, att dess forslag rérande grund-
sjukpenningen bor leda till en sddan héjning. Betriaffande flerbord foreslas
grundpenningen héjd fran 405 till 540 kr.

Om detta forslag vill socialpolitiska kommittén som sin mening anféra fol-
jande savitt angar moderskapspenningens storlek.

De barnaféderskor som endast uppbar grundpenning skulle enligt social-
forsakringskommitténs forslag fa en forbattring med 90 kr. Barnafdder-
skorna med forviarvsarbete (ca 44 000 av 105 000 ar 1959) skulle i stort sett
berdras av en motsvarande minskning pa tilliggspenningsidan. Deras sam-
manlagda kontantforméaner skulle alltsd i huvudsak bli oférdndrade. For-
slaget betraffande moderskapsforsikringen motsvarar inte de anspriak som
bor stillas pa en forstarkning av effektiviteten hos denna foérsidkring. Fréa-
gan bor provas fran andra utgdngspunkter &n den som bestir i en auto-
matisk verkan av fordndringar av sjukpenningen.

Grundpenningen. Som framgatt av det anférda utgér den grundpenning,
som alla sjukforsakrade kvinnor éger ratt till vid barnsbord, 270 kr eller
vid flerb6rd 405 kr. For beloppet 270 kr har inte anférts ndgon annan moti-
vering dn att det motsvarar grundsjukpenning under 90 dagar. Det ar emel-
lertid uppenbart, att det avgérande for denna berdkningsnorm har varit den
for atnjutande av tilliggspenning medgivna langsta tiden av 90 dagar, vil-
ken tidrymd i sin tur faststillts fran bestdmda utgangspunkter. Tanke-
gangen har varit, att tillaggspenning och grundpenning skall berdknas for ett
lika stort antal dagar. En parallell med sjukférsikringen har genomforts
ocksa betraffande barntilligget till grundpenningen.

Kommittén anser det lampligt, att moderskapspenningen i stort sett av-
passas efter det stod, som sjukpenningforsidkringen ger vid sjukdom under
en viss tid, men finner det inte pékallat att sjukpenningens konstruktion i
alla avseenden bildar monster for moderskapspenningens utformning.

I nasta avsnitt foreslar kommittén pa dar angivna grunder, att tillaggs-
penning skall kunna utgd — med samma belopp som tilliggssjukpenning —
under hogst 180 dagar. Kommittén forutsitter, att den av 1958 ars social-
forsakringskommitté foreslagna hojningen av grundsjukpenningen fran 3
till 4 kr genomféres. Om grundpenningen bestdmmes till ett belopp motsva-
rande grundsjukpenning for namnda tid, blir beloppet (4 X 180 =) 720 kr.

Barntillagg till grundpenningen utgar nu med 2 kr om dagen i de fall, da
kvinnan tidigare har minst ett hemmavarande barn under 10 ar. Barntill-
lagg atnjutes alltsa i princip endast av omféderskor. Vidare giller den be-
gransningen, att barntillagget i regel lamnas endast for tio dagar. Barntill-
lagget utgor darfor vanligen 20 kr. Man har alltsd raknat som om barna-
foderskor normalt vistas tio dagar pa forlossningsanstalt. Om kvinnan fak-
tiskt fr. o. m. tionde dagen efter forlossningsdagen vardas pa férlossnings-
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anstalt — eller sjukhus — kan barntillagg utga i ytterligare hogst 35 dagar,
dvs. med ytterligare hogst 70 kr.

Bakgrunden till dessa regler ar framst bestimmelser i sjukférsikrings-
lagen, enligt vilka barntilligg vid moders sjukdom i allminhet utgar endast
da hon ligger pa sjukhus och det finns barn under 10 ir i hemmet. I sddana
fall hojes sjukpenningen med 2 kr om dagen. Som férut nimnts innebir
socialférsikringskommitténs nu framlagda forslag, att det sirskilda barn-
tilligget med 2 kr om dagen skall atnjutas dven vid sjukdom som inte ford-
rar sjukhusvard. Liksom f. n. forutsittes, att kvinnan har minst ett barn
under 10 ar i hemmet.

Om man skulle halla fast vid att stodet vid barnsbérd bér vara helt lik-
vardigt med stédet vid sjukdom, borde det sistndmnda férslaget leda till att
barntilligg utgavs till grundpenningen under samma tid som den for vil-
ken grundpenningen beriknats. Nir forlossningen ir 6ver, uppfyller kvinnan
i allminhet de nyss angivna forutsattningarna i friga om barnet. Dock bor
det kanske papekas, att det skulle kunna géras gillande, att en forstfo-
derska borde fa sitt barntillagg forst sedan hon limnat férlossningsanstal-
ten (dessférinnan har hon ju inte nigot barn »i hemmet»).

Det édr emellertid uppenbart, att forslaget om den utvidgade ritten till
barntilligg inom sjukforsikringen har vickts med tanke pa de fall, da mo-
dern pa grund av sjukdom maste ha hjilp med tillsyn av hemmavarande
barn. Motsvarande situation kan normalt inte anses foreligga under mera av-
sevird tid efter en forlossning. Nagon fullstindig parallell med sjukforsak-
ningen bér ddrfér inte dras i detta fall. Ett barntilligg inom moderskaps-
forsikringen kan foljaktligen — #ven vid en hojning av det nuvarande nor-
malbeloppet pa 20 kr — inte bli av nigon betydande storlek i jamforelse med
grundpenningen.

Enligt kommitténs éasikt finns det under siddana forhallanden inte till-
ricklig anledning att behéilla ett sirskilt barntilligg inom moderskapsfor-
sakringen. I stillet bér grundpenningen hojas med ett limpligt belopp. Dér-
igenom far dven forstféderskor del av denna forhéjning. En sidan ordning
anser kommittén motiverad av det skilet, att forsta barnet vanligen medfor
storre utrustningskostnader an de f6ljande barnen. Flerbarnsfamiljerna har
for sin del storre kostnader av annat slag. D4 nagon atskillnad helst inte
synes bora goras mellan forstféderskor och omféderskor, bor grundpen-
ningen var lika for alla.

Vad sedan betriffar storleken av den grundpenninghéjning, som barn-
tilliggets slopande foranleder, bér denna bedémas i samband med en annan
fraga, nimligen samordningen med sjukférsikringen i de fall da en ny-
bliven mor blir sjuk.

Vid sjukdom som intraffar efter forlossningen avstinges kvinnan fran
ratten till grundsjukpenning under héogst 45 dagar. Om denna regel anfor-
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des féljande i det betinkande som 1ag till grund fér den nuvarande lagstift-
ningen (SOU 1954: 4, s. 96).

Vad sjukpenning och moderskapspenning betriffar kan man — — — approxi-
mativt rikna med att av grundpenningen 135 kronor avser anskaffningar och
135 kronor ersiittning f6r minskad arbetsférméaga. Den sistnimnda delen motsva-
rar grundsjukpenning fér 45 dagar. Lider en kvinna under tiden fér nedkomsten
av sjukdom som skulle berittiga till sjukpenning, bér sidlunda hennes grund-
sjukpenning kunna innehéllas endast for 45 dagar av den anledningen att hon ar
berittigad till moderskapshjilp i form av grundpenning. Utredningen har darfor
i detta avseende utformat samordningen mellan sjuk- och moderskapsforsikring-
arna sd, att grundsjukpenning inte skall kunna utga for forlossningsdagen och
darpa foljande 44 dagar.

De foreslagna samordningsreglerna innebdr alltsd for grundsjukpenningens
del att sddan utgir vid sjukdom under havandeskapet men — om sjukdomen
fortbestar efter férlossningen — anses avldst av grundpenningen under en period
av 45 dagar rdknat frdn och med férlossningsdagen. Da grundpenningen utgor
270 kronor medan grundsjukpenning, om sidan hade utgdtt under den angivna
tiden, skulle ha utgjort (3 x 45 =) 135 kronor kommer alltsd att av grundpen-
ningen aterstd 135 kronor till anskaffningar.

Grundpenningen bor anses innefatta en viss ersattning for forlorad eller
minskad arbetsformaga. Om grundsjukpenning skulle kunna utga samtidigt
med grundpenningen i full utstrackning, innebure detta med hansyn hértill
ett slags dubbelersittning. Med den nu tillampade avkopplingen av grund-
sjukpenningen under en viss tid efter nedkomsten slipper man under denna
tid ta stillning till, huruvida kvinnans bristande arbetsférmaga beror pa
sjukdom eller ir en f6ljd av olika normalt férekommande besvir som at-
foljer forlossningen. Om ingen begransning funnes i ritten till sjukpenning,
skulle detta ocksa kunna medféra en striavan till sjukskrivning under tiden
niarmast efter nedkomsten, nigot som bor undvikas av psykologiska och
forsakringsekonomiska hinsyn.

Av dessa skil anser kommittén, att kvinnan inte bor kunna uppbéira
grundsjukpenning under tiden nirmast efter forlossningen. Den nuvarande
avstangningstiden pa 45 dagar synes emellertid vara for 1ang. I regel torde en
barnaféderska ha aterhamtat krafterna omkring en ménad efter forloss-
ningen. Avstingningstiden inom férsikringen for grundsjukpenning fore-
slas darfér upphora sedan 30 dagar forflutit efter nedkomsten. Ar kvinnan
da fortfarande sjuk eller blir hon da sjuk, bor hon i fortsidttningen dga ratt
till grundsjukpenning i vanlig ordning.

Kommittén aterkommer nu till fragan om barntillagget. Det forutsittes,
att 1958 ars socialférsiakringskommittés forslag om utstriackt ritt till barn-
tilligg genomfores, sa att ratt till barntilligg inom sjukférsikringen kom-
mer att foreligga for modrar med minderariga barn oavsett om modern
vardas pa sjukhus eller ligger sjuk hemma. Om man, sdsom nyss férordats,
avstinger en barnaféderska fran ratt till grundsjukpenning under 30 dagar
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riknat fran forlossningen, kan hon vid sjukdom under denna tid inte f4
nagot barntilligg fran sjukforsikringen. Da presumtionen for avstingningen
ar, att barnafoderskan betraktas som mer eller mindre arbetsoférmégen
under ifrdgavarande tid, synes det rimligt att grundpenningen hdjes dtmin-
stone med ett belopp motsvarande barntillagg for 30 dagar, dvs. med 60 kr.

Med de hir angivna berakningsgrunderna skulle grundpenningen uppgé
till (720 + 60 =) 780 kr. Detta belopp bor avrundas uppat till 800 kr. Kom-
mittén féreslar sdlunda, att grundpenningen bestimmes till 800 kr vid
enkelbord och att det nuvarande sarskilda barntilligget upphor.

Vid flerbord utgdr grundpenning f. n. med 405 kr i stallet for 270 kr.
Grundpenningen 6kas alltsa med halften, eller med 135 kr, savél vid tvilling-
fodslar som vid de sillsynta trillingfodslarna. I fortsattningen bor utéver
grundpenningen pa 800 kr utgé ett visst belopp for varje ytterligare barn
som fodes vid samma foérlossning. Kommittén foreslar, att detta belopp be-
stammes till 400 kr.

Den blivande modern kan nu ta ut 135 kr av grundpenningen i foérskott
tidigast 90 dagar fore den beriknade nedkomsten, dvs. sedan havandeskapet
varat i ca sex manader. Med hiansyn bl. a. till 6nskviardheten av att tandvird
beredes kvinnan i god tid och da vissa kostnader dsamkas henne for tand-
varden vid genomférande av kommitténs forslag i denna del, bor forskotts-
beloppet 6kas och dessutom kunna utgd nagot tidigare. Kommittén fore-
slar, att ifrdgavarande belopp faststélles till 200 kr och att kvinnan skall
aga ratt att lyfta beloppet 120 dagar fore den beridknade tidpunkten for
forlossningen.

Slutligen vill kommittén foresld en omlidggning av den bestimmelse, som
franhander vissa kvinnor ritten till grundpenning. F. n. har kvinnor inte ratt
till grundpenning, om de vid tiden fér nedkomsten ar intagna pa vissa nér-
mare angivna anstalter, t. ex. ungdomsvardsskola. Det torde ha férutsatts,
att erforderlig utrustning m. m. at kvinnan och barnet i dylika fall till-
handahalles genom anstaltens forsorg. Da det fatal kvinnor, som det har
géller, i allmanhet ar foremal for en social rehabilitering, bor regeln vara,
att de liksom andra blivande mddrar sjalva far gora de anskaffningar som
behovs for mor och barn. Endast da fog finns for antagandet, att grund-
penningen kommer att anviandas for ovidkommande dndamal, bor anstalten
ombesoérja anskaffningarna. Med tanke pa sddana fall bor forestandaren for
vederborande inrattning aga ritt att efter framstallning till sjukkassan lyfta
grundpenningen for kvinnans riakning. Det synes lampligt, att ifrdgavarande
kostnader dven i dessa fall stannar pA moderskapsforsakringen.

Tillaggspenningen. Kommittén utgar fran att 1958 ars socialforsakrings-
kommittés forslag rorande tilliggssjukpenningen genomféres och darige-
nom blir tillampliga dven pa tilldiggspenningen. Som framgar av vad forut
anforts betyder dessa forslag i huvudsak, att 4ven andra forviarvsarbetande
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kvinnor an lontagare skall dga ratt till tillaggspenning, att sjukpenningska-
lan utstrickes och att tillaggssjukpenningen i de nuvarande sjukpenning-
klasserna minskas med 1 krona om dagen.

For tilliggspenningens del har kommittén for avsikt att foresla dndringar
endast betraffande den tidrymd, under vilken tilliggspenning skall kunna
atnjutas, och darjamte i fraga om vissa tidpunkter som har betydelse for
mojligheterna att uppbira tilliggspenning.

Syftet med tilliggspenningen ar att denna i forening med grundpenningen
skall gora det mojligt for kvinnor med forvirvsarbete att vara borta fran
arbetet i samband med barnsbord. Moderskapspenningen ger sidana barna-
foderskor en viss ersittning for forlorad arbetsfortjanst under ledigheten.
Den ldngsta tid under vilken tilliggspenning kan utgd ar 90 dagar. Denna
tidrymd har faststillts med hédnsyn i forsta hand till den bestimmelse i ar-
betarskyddslagen, som tillforsikrar kvinna sex veckors ledighet omedelbart
fore den vintade nedkomsten och som i princip férbjuder henne att arbeta i
vissa yrken — bl. a. i industriellt arbete — under de sex férsta veckorna
efter forlossningen.

Vid sidan om denna bestidmmelse i arbetarskyddslagen finns foreskrifter
om rétt till ledighet vid barnsboérd i lagen den 21 december 1945 om férbud
mot arbetstagares avskedande i anledning av dktenskap eller havandeskap
m. m. Enligt denna lag — vilken avloste en lag av 1939 — far en kvinnlig
arbetstagare, som sedan minst ett ar haft stadigvarande anstéllning hos ar-
betsgivaren, inte skiljas fran anstillningen pa grund av att hon blivit ha-
vande eller f6tt barn. Inte heller far arbetsgivaren med vetskap om havande-
skapet eller barnsborden avskeda kvinnan pa grund av att hon i samband
diarmed avhaller sig fran arbetet under skalig tid, hogst sex méanader. Detta
innebir saledes, att en kvinna efter minst ett ars anstillning hos samme
arbetsgivare oavsett arbetets art har ratt till sex manaders ledighet i sam-
band med nedkomst.

I det betinkande, som lag till grund for lagen om moderskapshjilp, dis-
kuterade socialférsikringsutredningen, huruvida rétten till ersittning for
inkomstbortfall vid barnsbérd borde begrinsas till de kvinnor pa vilka den
forut nimnda férbudsbestimmelsen i arbetarskyddslagen &r tillamplig.
Héarom anférdes foljande (SOU 1954: 4, s. 74).

I likhet med bl. a. socialvirdskommittén och befolkningsutredningen anser
socialforsikringsutredningen det vara ofrankomligt, att de kvinnor som omfattas
av det lagstadgade arbetsforbudet vid nedkomst tillforsikras ersdttning for den
forlorade inkomsten. Det finns emellertid ingen anledning att stanna dirvid,
emedan kvinnornas mojligheter att dgna sig at forvarvsarbete under denna tid
mindre beror av arbetets art &n av de fér alla gemensamma fysiska betingelserma
och virden om barnet, vilka omstandigheter ocks& utgér grunden f6r den vidgade
réatten till ledighet enligt 1945 ars lag. — — — Man bor dessutom minnas, att de

ifrdgavarande bestimmelserna av arbetarskyddsréttslig art — sérskilt 1945 ars
lag med dess storre rickvidd i fraga om personkretsen — alla ocksd i grunden
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avser att skiinka kvinnan ekonomisk trygghet genom att garantera henne ritt att
efter barnsborden Aaterviinda till arbetet och Aaterfi arbetsinkomsten. Beredes
kvinnan ersittning fér den inkomst hon forlorar under tiden fran avbrottet i ar-
betet tills det kan Aterupptas, betyder detta otvivelaktigt endast ett fullféljande
av samma syfte.

Denna motivering kunde ha lett till slutsatsen att tilliggspenning borde
kunna utga under lika lang tid som fast anstillda kvinnor har ritt att vara
lediga enligt 1945 ars lag, dvs. sex manader. Man néjde sig med tre ménader
och tickte sadlunda endast de i arbetarskyddslagen angivna tiderna. Anled-
ningen hirtill torde ha varit en énskan att ga fram med forsiktighet pa
grund av att det gillde att inféra en helt ny formén.

Bland barnaféderskorna utgér kvinnorna med férvarvsarbete en vixande
andel. Mer an fyra barnaféderskor av tio har numera arbetsanstillning och
ratt till tillaggspenning. Det maste betraktas som otillfredsstéllande, att
samhillet 4 ena sidan tillférsakrar kvinnliga 16ntagare ratt till sex manaders
ledighet i samband med barnsbérd men & andra sidan inte bereder dem
ekonomiska mojligheter att utnyttja ledigheten till mer &n halften.

Redan vid behandlingen av det férslag som resulterade i den nimnda la-
gen av 1945 papekades, att arbetstagaren i ett stort antal fall skulle kunna
begagna ratten att avhalla sig fran arbete »endast om hon genom moder-
skapsforsakring eller pa annat sitt erhaller garanti for sitt uppehille under
bortovaron» (prop. 1945: 368, s. 23). Foredragande statsradet yttrade i riks-
dagsdebatten, att han under den beredning som fragan undergatt i social-
departementet haft klart for sig att lagen, om den skulle fa en verkligt gene-
rell tillampning, maste kompletteras med sddana ekonomiska atgéarder, som
beredde den foérviarvsarbetande kvinnan mdjlighet att utnyttja de rattig-
heter som lagen medgav (FK prot. 18 dec. 1945, nr 41, s. 35).

Problemet skulle kunna lésas, om man i moderskapsforsiakringen ut-
strackte tiden for atnjutande av tilliggspenning fran 90 till 180 dagar. Kom-
mittén anser det pa nu angivna grunder 6nskvart, att en sadan utstriackning
av tiden for uppbiarande av tilliggspenning kommer till stind snarast.

Ett annat skil, som enligt kommitténs mening talar for att férvarvsarbe-
tande barnaféderskor far ersidttning for mistad arbetsinkomst &tminstone
under ett halvar, hanfor sig till mojligheten att placera barnet pa daghem.
For manga kvinnor, som behdver eller eljest 6nskar ateruppta forvarvsarbe-
tet efter ett barns fodelse, har denna placeringsmojlighet stor och ej sillan
avgorande betydelse. PA daghem kan man normalt inte ta emot barn fére
sex ménaders alder. Atskilliga kvinnor stélles otvivelaktigt infor forsorj-
ningssvarigheter under den mellantid som uppkommer fran det att hjilpen
frain moderskapsforsikringen upphor till dess de kan placera barnet och
boérja arbeta igen.

I ndgon man kan man i sarskilda fall nu bistracka kvinnan med moédra-
hjalp i en sddan situation, eftersom kontant moédrahjialp kan avse hjalp-
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behov fram till sex minader efter nedkomsten. Om, siasom kommittén fore-
slagit, modrahjalpen avskaffas, forlorar man dock dven denna mdgjlighet.

Under hanvisning till det anférda foreslar kommittén, att tilliggspenning
skall kunna utges under hogst 180 dagar.

Kommittén har latit gora en inventering av anstillningsférhallandena for
storre lontagargrupper for att undersoka, i vilken man 16n utbetalas under
ledighet for barnsbord och hur bestimmelserna darom utformats. Det fore-
kommer, att viss del av 16nen utbetalas dels vid sidan av moderskapspen-
ningen och dels sedan denna upphort att utga. Pa det privata omradet gil-
ler detta i huvudsak vissa tjanstemannagrupper. Endast undantagsvis ar
den sammanlagda ersittningstiden sa lang som sex maénader. I statlig och
kommunal tjénst ar ersittningstiden hogst fyra manader (120 dagar). Den
verkstillda genomgéngen synes ge vid handen, att en siadan utstriackning av
tiden for uppbarande av tilliggspenning, som kommitténs forslag innebér,
inte behover medféra storre komplikationer savitt angar géillande avtal.

Vad betraffar den tidpunkt, fran vilken tillaggspenningen bérjar 16pa, gal-
ler f. n. enligt lagen att tillaiggspenning kan utga tidigast 45 dagar fére den
beriknade nedkomsten. Det torde inte vara ovanligt, att kvinnor behover
avbryta ett forviarvsarbete dnnu tidigare. En viss utvidgning av moéjligheter-
na att ta ut tilliggspenning foére forlossningen synes darfér motiverad. Ju
tidigare kvinnan borjar lyfta tilliggspenningen fore nedkomsten, desto kor-
tare blir & andra sidan den tid, varunder forméanen kan atnjutas efter bar-
nets fodelse. Kommittén foreslar, att tilliggspenningen skall kunna utga
med borjan 60 dagar fore den berdknade tidpunkten for férlossningen.

Annu en tidsgrans bor jamkas. Sedan 28 dagar forflutit fran forloss-
ningen, utgar tilliggspenning endast under férutsittning att kvinnan har
eller pa grund av sjukdom ar forhindrad att ha barnet i sin vard. Det fore-
slds, att denna tid bestammes till 30 dagar. Sdsom kommittén anfort i fore-
gaende avsnitt, bér man utgad fran att kvinnan normalt atervunnit kraf-
terna inom denna tid. Ar hon sjuk, far hon darefter sjukpenning enligt den
av kommittén foreslagna dndringen av samordningsreglerna i forhallande
till sjukforsiakringen.

I foljande tabla sammanfattas inneborden av kommitténs forslag rérande
olika tidsgrianser. Fér sammanhangets skull medtages dven de forslag som
avser grundpenningen.

Tidpunkt i forhallande till nedkomsten:
Bestimmelse
nuvarande foreslagen

Forskott pa grundpenning kan erhéllas....... 90 dagar fore 120 dagar fore
Tilldggspenning kan tidigast borja utga...... 45 » » 60 » »
Barntillagg for omféderska upphér normalt...| 10 » efter Slopas
Tilliggspenning upphér for mor, som av annan

orsak dn sjukdom ej har barnet i sin vard..| 28 » » 30 dagar efter
Grundsjukpenning erhdlles vid sjukdom...... 45 » »
Tilliggspenning, som borjat utgd pa forloss-

ningsdagen, upphor senast................ 90 » » 180 » »
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Som forut berdrts finns en bestimmelse av den innebérden att kvinnor,
som ar intagna pa vissa anstalter, inte har ritt att uppbira grundpenning.
Kommittén har foreslagit vissa dndringar darav. En i huvudsak motsva-
rande bestimmelse finns rorande ritten till tilliggspenning. Denna bestam-
melse bor bibehallas, emedan tilliggspenningen uteslutande har ett forsorj-
ningssyfte och kvinnan féar sitt uppehille bekostat genom anstalten. Aven
betraffande tillaggssjukpenningen finns f. 6. en liknande bestimmelse; reg-
lerna for dessa bada tillaggsforméaner, vilka fyller samma funktion att er-
siatta inkomstbortfall, synes savitt mojligt bora vara lika.

Tandvdrd

I samband med havandeskap bor, sdsom kommittén framhallit i kap. 5, alla
kvinnor beredas tillfille till tandkontroll. Tandundersokning bor goras till
en rutinitgard i nira anslutning till den férebyggande moédravarden. I de
fall dar tandbehandling erfordras och kommer till utférande, bor ersittning
lamnas som en féorman inom moderskapsforsakringen. Tandldkarvalet bor
vara fritt.

For att tandkontroll skall komma till stand i stérsta mojliga utstriackning
fordras enligt kommitténs mening en aktiv medverkan fran bade den fore-
byggande modravardens organ (modravardscentralerna, -stationerna, -filia-
lerna) och folktandvardens (framst distriktstandpoliklinikerna).

Nar kvinnan forsta gdngen under havandeskapet besoker modravards-
institutionen, bor hon upplysas om vikten av tandvard for henne sjalv och
det vantade barnet. Hon bor erhalla en kallelse att pa en bestamd tid infinna
sig for tandundersékning vid narmaste distriktstandpoliklinik, savida hon
inte helt nyligen undergatt en sadan undersokning eller forklarar att hon
har for avsikt att bestélla tid hos en privat tandlakare.

For en forsta tandundersékning debiteras vanligen en sirskild kostnad
endast om undersokningen inte atféljes av behandling. Inom folktandvarden
bor undersokningen under alla férhallanden vara avgiftsfri for blivande
modrar. Vidare bor kvinnan kunna erhélla bidrag till resa till distriktstand-
polikliniken fér denna undersokning pa samma villkor som géller for resa
till modravardsinstitutionen. Foredrar kvinnan att lata underséka sig hos
en privat tandlakare, bor sdsom framgar av det foljande en viss ersittning
for uppkommande undersokningskostnad utgd fran moderskapsforsik-
ringen.

Tandkontrollen fér blivande médrar bor inom folktandvarden vanligen
kunna forlaggas till den tid da distriktstandpolikliniken har allmin mot-
tagning. P4 storre orter kan det befinnas lampligt att ha séirskilda tider re-
serverade for dandamalet t. ex. ett par ganger i manaden eller en gang i vec-
kan beroende pa den beridknade tillstromningen fran mddravardsinstitu-
tionerna. Bedomningen hérav bér ankomma pa huvudménnen.
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Modratandvarden skulle i manga fall bli illusorisk, om man inte lamnar
vissa garantier for att tandbehandling relativt snabbt kan bli utford i de
fall, da sidan behandling ar behovlig. Kommittén ridknar med att en inte
ovisentlig del av de gravida kvinnorna liksom nu uppséker sin vanliga pri-
vata tandlikare och kommer under behandling efter en kortare tid. For de
fall dar s ej sker bor finnas en fortursritt inom folktandvarden liknande den
som nu tillkommer modrahjialpspatienter. Blivande och nyblivna modrar
som vinder sig till folktandvarden bor salunda i princip dga ratt till be-
handling fore andra vuxna patienter. Givetvis bor fortursratten tillampas
med urskillning; vissa véantetider maste tolereras sa linge de inte dventyrar
modratandvardens syfte. Medicinalstyrelsen bor tills vidare dga befogenhet
att befria visst tandvardsdistrikt fran skyldigheten att bereda blivande och
nyblivna mdédrar fortursriatt. Som forutsiatining for dispens bor gilla, att
fortursratten visas vara till patagligt men for vuxentandvarden inom di-
striktet.

Det synes kommittén onskvirt, att distriktstandpoliklinikerna i den mén
s& kan ske anordnar kvillsmottagningar for blivande och nyblivna médrar.
Det bor vidare 6vervigas att disponera skoltandvardspolikliniker fér modra-
tandvard pa sarskilda tider.

Nagot tvang for blivande och nyblivna mddrar att underkasta sig tand-
kontroll eller tandbehandling bor sjialvfallet inte foreligga. Kvinnorna bor
formaés till tandvard genom upplysning och andra atgiarder. En sidan atgiard
utgor den kallelse till tandundersékning, som alla i princip bor fa vid forsta
besoket pA moédravardsinstitutionen. Darutover bor det tillhéra moédravards-
institutionernas rutin att vid aterbesok hora efter om kvinnan varit hos
tandldkaren och, om hon adnnu ej hunnit beséka denne, uppmana henne
dartill.

Aven om tandbehandling bér komma till stdnd snarast mojligt under ha-
vandeskapstiden och helst vara avslutad fére nedkomsten, torde man fa
rikna med att behandlingen i atskilliga fall inte kan fullbordas forrin efter
forlossningen. Orsakerna kan vara bristande resurser hos tandvardsorgani-
sationen eller rent personliga forhéallanden for kvinnan. Med hinsyn till
syftet med modratandvarden méste det emellertid krivas, att tandbehand-
lingen skall ha kommit till stind inom viss tid efter barnets fédelse. Be-
traffande modrahjalpen giller fér nirvarande, att tandvarden skall vara
slutférd inom nio manader efter forlossningen. Kommittén anser, att denna
tidsgrians bor tillimpas inom tandvardsforsiakringen, ehuru man bor kun-
na rikna med att tandbehandling endast undantagsvis behover paga sa lang
tid efter forlossningen. Som férutsattning for ratt till ersattning for tand-
likarvard inom moderskapsforsikringen foreslas salunda, att behandlingen
skall vara utférd under havandeskapet eller inom 270 dagar fran forloss-
ningsdagen.

Den tandbehandling, som skall ersittas inom ramen fér moderskapsfor-
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sikringen, bor begransas till sidana atgarder, som oundgéngligen erfordras
for vinnande av ett ur medicinsk-odontologisk synpunkt tillfredsstiallande
resultat. Behandlingen bor i storsta mojliga utstrackning sikta till ett kon-
serverande av tinderna. Ersattning bor vidare utga for avtagbara proteser.
Déaremot bor ersattning i princip inte utga for sddan dyrare behandling som
stifttinder, inligg av guld och porslin samt bryggor av olika slag. De reg-
ler, som foér narvarande giller behandling med bidrag av médrahjilpsme-
del, bor enligt kommitténs uppfattning laggas till grund for ersattnings-
reglerna inom moderskapsforsikringen. Med behandling bor jamstillas
tandkontroll da tandundersokning, som medfor sarskild kostnad, utforts
av privat tandlakare.

Moderskapsforsiakringen bor bereda ersittning for tandldkarvard pa
samma sitt som giller betriffande lakarvard — och f. 6. ocksa betraffande
viss kvalificerad tandlikarvard — inom sjukforsikringen. Kommittén fore-
slar, att tandvardsersiattningen bestammes till 3/; av utgifterna eller, dar
dessa Overstigit visst taxebelopp, 3/s av taxebeloppet.

Bestimmelser om vilka behandlingsatgiarder som skall vara ersittnings-
bara och om de arvoden, pa vilka ersdttning maximalt skall beriknas, bor
intagas i sjukkassetaxan (taxan 1959: 245 for berakning av ersattning for
lakarvard och tandldkarvard enligt lagen om allmén sjukférsikring). Taxan
faststilles av Kungl. Maj:t. Forslag till erforderliga bestimmelser bor — i
analogi med vad som skedde i samband med sjukforsidkringsreformen —
utarbetas av medicinalstyrelsen i samrdd med riksférsdkringsverket. Vid
forslagets uppgorande torde foljande synpunkter bora beaktas.

For folktandvardens vuxentandvard tillampas avgifter som finns angivna
i folktandvirdstaxan. Det synes uppenbart, att behandlingsarvodena for
modratandvard i sjukkassetaxan bor bestdmmas si, att en kvinna som be-
handlats inom folktandvarden sjalv aldrig behover betala mer &n 1/4 av de
verkliga utgifterna for erséittningsbara atgidrder. De privatpraktiserande
tandlikarnas arvoden ligger erfarenhetsmissigt hogre an avgifterna for
motsvarande behandling enligt folktandvardstaxan. For att de kvinnor som
anlitat privata tandldkare skall fa en rimlig andel av sina verkliga utgifter
ersatta bor de taxebelopp, som skall inflyta i sjukkassetaxan, i allmanhet
vara hogre an avgifterna i den nuvarande folktandvardstaxan. Hur langt
man dérvid skall g4 bér bedomas mot bakgrunden av hur likartade problem
redan 16sts i sjukkassetaxan. Vid faststillande av dess ersédttningsgrunder
har man haft att beakta arvodesskillnader mellan tjinsteldkare och privat-
praktiserande likare och forena kravet pa effektivitet hos forsikringen med
onskemalet att sjukkassetaxan inte utformas sa att den verkar hojande pa
arvodena (jfr SOU 1952: 39, s. 131).

Man bér noga préva mojligheterna att sammanféra olika behandlings-
Atgarder i ett litet antal grupper och faststilla gemensamma ersittnings-
bestimmelser for atgirderna inom varje grupp. Genom anvindning av
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grupptaxor synes arbetet med bade debitering och utbetalning av ersédttning
kunna underlattas véasentligt.

Kommittén har av olika skal inte ansett sig bora foresla, att resor i sam-
band med tandvard skall medféra ratt till ersdttning fran moderskapsfor-
sikringen. Tandvard kan ofta delas upp i mindre behandlingsmoment pé ett
annat satt 4n sjukvard, och patienten har vid tandvard andra moéjligheter dn
vid sjukdom att paverka behandlingstiderna och kombinera resorna till
tandlidkaren med andra drenden.

I fraga om det administrativa handhavandet av tandvardsforsikringen for
blivande och nyblivna médrar forutsitter kommittén, att erforderliga till-
lampningsforeskrifter utfardas av riksforsakringsverket. Kommittén wvill
déarfor inskrianka sig till att anfora ett par synpunkter i detta avseende.

Nagon forhandsgranskning fran sjukkassans sida av forslag till tandbe-
handling synes inte bora ske. For att ersiattning skall utgd bor endast kra-
vas, att ersidttningsbara behandlingsdtgirder utforts medan kvinnan var
gravid eller under den tid efter forlossningen som anges i lagen.

I de fall, da patienten inte erligger betalning till tandlédkaren vid varje
besok e. d. utan forst sedan all erforderlig tandbehandling avslutats, kan
tandlikarridkningen komma att lyda pa ett avsevart stérre belopp dn som ar
vanligt vid likarvard. For att en kvinna, som blir berattigad till ersiattning
enligt den foreslagna tandvardsférsiakringen, skall slippa ldgga ut hela belop-
pet, bor det 6vervigas att lata sjukkassan betala forsakringsandelen av kost-
naden direkt till tandlakaren.

Samhaélleligt stod vid tandvard har i atskilliga ar funnits bl. a. i Dan-
mark och England (se bil. C och D). Kommittén har i gérlig min sokt beakta
erfarenheterna i dessa linder vid utformningen av tandvardsfbérsikringen
for modrar.

Finansieringsfragor

Moderskapsforsikringen ér, sisom tidigare framhaéllits, fran finansiell syn-
punkt i stort sett ett bihang till sjukforsdkringen. I sitt betidnkande om for-
tidspensionering och sjukpenningforsdkring har 1958 ars socialférsak-
ringskommitté lagt fram forslag till vissa dndringar av finansieringsreg-
lerna inom sjukférsikringen och, som f6ljd dirav, dven inom moderskaps-
forsakringen. Socialpolitiska kommittén har inte ansett sig bora foresla sar-
skilda regler for moderskapsforsiakringens del utan utgar fran dem som so-
cialforsikringskommittén foreslagit.

Liksom grundsjukpenningen finansieras grundpenningen f. n. till 50 pro-
cent av staten. Till barntilliggen inom sjuk- och moderskapsforsiakringarna
utgar statsbidrag med 75 procent. Aterstoden av hithérande kostnader be-
talas avgiftsvagen av dem som ér forsdkrade for grundsjukpenning.

Socialférsdkringskommittén har rdknat med att statsbidraget till grund-
sjukpenning och grundpenning minskas fran 50 till 40 procent och att av-
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giftsandelen 6kas i motsvarande man. Fér barntilliggen forutsittes dir-
emot ingen éndring.

Enligt socialpolitiska kommitténs forslag skall det sirskilda barntillagget
avskaffas inom moderskapsforsikringen. Kommittén har tagit hinsyn hir-
till vid avvigningen av grundpenningens storlek. Denna omstindighet bor
enligt kommitténs mening inte féranleda nagot avsteg fran den hittillsvaran-
de regeln att staten skall bidraga till grundpenningen i samma méan som till
grundsjukpenningen. Kommittén utgar silunda, under hinvisning till so-
cialférsikringskommitténs forslag, fran att statsbidraget till grundpen-
ningen bestidmmes till 40 procent.

I friga om tilliggspenningen, som bekostas delvis genom arbetsgivarbidrag
och delvis genom avgifter fran de tilliggssjukpenningforsikrade, har so-
cialférsikringskommittén foreslagit regler som syftar till att arbetsgivarna
betalar ungefiir sex tiondelar av kostnaderna och de forsikrade fyra tion-
delar. Denna relation mellan de bada finansieringskillorna forutsattes, da
den allminna moderskapsforsikringen infordes.

Arbetsgivarbidraget till sjuk- och moderskapsforsikringarna utgér nu
1,14 procent av loner upp till 15 000 kr. Socialférsikringskommitténs for-
slag innebér, att procenttalet okas till 1,25 och att bidragsunderlaget vidgas
till att omfatta 16ner upp till f. n. 33 000 kr. Den del av arbetsgivarbidraget,
som avser kostnaderna for tillaggspenning, utgoér 0,04 procent av lénesum-
man, vilken procentsats av socialférsdkringskommittén foreslds hojd till
0,07.

For att bekosta sex tiondelar av tillaggspenningen under den utstrickta
ersittningstid, som skall kunna tillaimpas enligt socialpolitiska kommitténs
forslag, erfordras i arbetsgivarbidrag 0,12 procent av loner upp till 33 000
kr. Kommittén féreslar, att en hojning till detta procenttal kommer till
stand.

Den nya tandvardsfoérsikringen for modrar bor finansieras p4d samma
satt som ldkarvadrd inom sjuk- och moderskapsforsikringarna, dvs. till
hilften med statsbidrag och till hilften med avgifter fran dem som é&r for-
sikrade for sjukvard. Det foreslas sadlunda, att statsbidrag utgar med 50
procent och att avgifterna for sjukvardsforsakringen ocksa skall avse tand-
vardsforsiakringen.

Finansieringen av kostnader for tandkontroll som utféres inom folktand-
7arden och resor i samband diarmed foreslas bli foremal for siarskild prov-
ning av kroppssjukvardens statsbidragsutredning.

Ikrafitradande m. m.

Kommittén foreslar, att forbattringarna av moderskapsforsikringen triader
i kraft den 1 januari 1963. Samtidigt bor moédrahjilpen upphéra.
De nya bestimmelserna om moderskapsforsikringen bor tillampas i fall,
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da barnshérden 4gt rum den 1 januari 1963 eller senare. Om kvinnan i ett
dylikt fall har uppburit forskott pa grundpenning enligt tidigare bestim-
melser, bor detta sjilvfallet avriknas frian det nya grundpenningbeloppet.
Likasa bor tid, varunder tillaiggspenning uppburits fére arsskiftet, avriknas
fran den nya tiden av 180 dagar.

Kommittén har utarbetat lagtext till de framlagda forslagen om forbittrad
moderskapsforsikring. Dari har #dven intagits ett par smirre dndringar
(t. ex. betriffande 15 § i lagen om moderskapshjilp) som utgér direkta
konsekvenser av de motiverade forslagen.

Statsmakterna har uttalat sig for att en enhetlig socialférsikringslag skall
utfirdas, vilken bl. a. inbegriper moderskapsfoérsikringen. De av kommittén
utformade lagtexterna ér avsedda att bilda underlag for den enhetliga lag-
stiftningen i vad den avser moderskapsforsiakringen. Fér att underlitta jam-
forelser redovisas i detta betinkande savil gillande som féreslagna bestim-
melser rorande ndmnda forsakring.

Déa statsmakterna redan beslutat, att médrahjilp skall limnas enligt nu-
varande grunder till mitten av 1962, synes inga forindringar béra vidtagas
betraffande modrahjéilpen under det halvar som enligt kommitténs forslag
dérefter Aterstir till moédrahjalpens avskaffande. Modrahjilpsnidmnderna
bor bibehéllas en kortare tid efter 1963 4rs ingdng for att beredas tillfille att
avveckla verksamheten.

Kommittén har gjort vissa berdkningar i syfte att belysa i vilken omfatt-
ning kvinnor i fortsittningen kan tinkas komma att viinda sig till social-
hjilpen pa grund av hjalpbehov i samband med barnsbhérd som inte tickes
av moderskapsforsikringen. Berikningarna har gjorts med hjilp av upp-
gifter om mddrahjilpens storlek 1960. Man har gjort antagandet att de av
kommittén féreslagna forbittringarna av moderskapsforsikringen varit ge-
nomférda 1960 och undersokt, hur manga kvinnor som skulle ha haft kvar-
stdende behov av médrahjilp, sedan de forsikringsmissiga forbittringarna
dragits frin de beviljade mddrahjilpsbeloppen.

Av ca 16 000 modrahjilpstagare uppbar ca 12 900 kontant médrahjilp
(enbart eller i kombination med hjilp till tandvard). Av dessa skulle ca
3 000 behova ytterligare hjélp, dock med hogst 100 kr, utover den forbittrade
grundpenningen. I behovsprovad hjilp skulle totalt erfordras 200 000 &
300 000 kr om man endast tar i betraktande inverkan av grundpenningfor-
bittringen. Atskilliga hundratal av dessa kvinnor skulle emellertid ocksa ha
fatt del av den férbattring som férdubblingen av tiden for tilliggspenning
innebir. Verkan hirav har dock inte kunnat bedémas nirmare.

Ca 8 800 kvinnor fick médrahjélp till tandvard. I regel erholl de hjilp till
hela kostnaden for tandvird hos folktandvarden. Med kommitténs forslag
skulle de sjilva ha fatt erligga /s av kostnaden. Ca 5 900 skulle ha fitt be-
tala hogst 50 kr sjilva, och ytterligare ca 1800 skulle ha belastats med
hogst 75 kr. Det ror sig alltsa i allménhet om mindre belopp.
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Vad de kvinnor betraffar, som fatt stora belopp i médrahjilp till tand-

vard, bor uppméarksammas att de 4 andra sidan pa grund av maximigrin-
sen for modrahjalpen (600 kr) endast kunnat f4 mindre kontantbelopp i
modrahjalp for andra andamal. For dem blir grundpenningférbéttringen av
storre ekonomisk betydelse én den belastning som bestar i att de sjdlva far
betala en del av tandvardskostnaden. (En kvinna som fatt médrahjilp med
600 kr uteslutande till tandvard, skulle enligt kommitténs forslag fa 3/4 eller
450 kr av tandvardskostnaden betald och darjamte mer dn 500 kr i hojd
grundpenning, under det att hon sjilv skulle fa erldgga 150 kr.)

D4 kontant hjalp och tandvard forekommer i olika kombinationer inom
modrahjalpen, ar det svart att uttala sig om storleken i kronor riaknat av
den samlade behovsprévade hjalp, som éarligen skulle erfordras sisom
komplement till moderskapsforsidkringen. De angivna beridkningarna tyder
pa att beloppet inte overstiger en halv miljon kr, dvs. mindre &n 10 procent
av modrahjalpens arliga totalbelopp pa drygt 6 miljoner kr. I jamforelse
med vad som varje ar utges i socialhjalp — o6ver 100 miljoner kr — &r be-
loppet i det ndrmaste betydelselost.

Kommittén forutsatter, att de hjalpbehov i samband med barnsbérd, som
inte tackes genom den forbittrade moderskapsfoérsakringen, blir tillgodo-
sedda genom socialhjélpen.



KAPITEL 7

Kostnadsberikningar

I tab. 22 redovisas de kostnader som uppkommer vid genomférande av kom-
mitténs forslag. Av tabellen framgar ocksa hur de foreslagna finansierings-
reglerna verkar. Berikningarna héanfor sig till ar 1963. Vid jamforelser med
kostnaderna enligt giallande regler har hiansyn tagits till att nuvarande kost-
nader automatiskt skulle undergé en viss 6kning pa grund av att antalet for-
maéansberittigade barnaféderskor antas komma att stiga. Endast de kostnads-
okningar som beror pad kommitténs forslag till &ndrade regler har salunda
beaktats.

Kostnaderna for den forbittrade moderskapspenningen samt for tand-
vardsforsakringen berdknas till ndrmare 170 miljoner kr. Dirav faller unge-
far halften pa de forsikrade samt en fjardedel pa vardera arbetsgivarna och
staten.

Moderskapsforsikringens kostnader skulle pa grund av forslaget 6ka med
drygt 100 miljoner kr. Kostnadsokningen hénfor sig till de tre finansierings-
killorna i ungefar samma proportioner som totalkostnaderna. For statens
del blir kostnadsékningen ca 27 miljoner kr. Di den av staten finansierade
mddrahjilpen samtidigt bortfaller, stannar emellertid statens merkostnad
vid ca 21 miljoner kr.

Kommittén vill limna f6éljande nirmare uppgifter om berdkningsgrun-
derna.

Tab. 22. Kostnader och finansiering enligt kommitténs forslag
(miljoner kr)

Finansiering
Férman Kostnader -
De forsikrade A.rbets Staten
givarna
Grundpenning - .ol s et i 86,1 (+56,0)| 51,7 (+37,0) — 34,4 (+19,0)
P aggapenTing . ot e oo shoishe shtis 68,0 (++30,0)[ 27,2 (+ 1,2)| 40,8 (+28,8) —
Pandldkarvard, & e o 15,0 (+15,0)| 7,5 (+ 7,5) - 7,5 (4 7,5)
Summa [169,1 86,4 40,8 41,9
Avgéar kostnader for moderskaps-
penning enligt nuvarande regler. .| 68,1 40,7 12,0 15,4
Rest | 101,0 45,7 28,8 26,5
Avgdr kostnader for modrahjélp ...[ 6,0 — — 6,0
Merkostadise .o le o o siie et sin oieless 95,01 45,7 28,8 20,5

1 For tandkontroll tillkommer 0,1 a 0,2 miljoner kr, se texten.
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For grundpenningen forutsittes, att antalet barnaféderskor ar ca 107 000
och att antalet flerborder ér ca 1200. Med de foreslagna beloppen — 800 kr.
i grundpenning samt, vid flerbord, darutéver 400 kr. for varje ytterligare
barn — blir kostnaden 86,1 miljoner kr. Dirav faller 40 procent eller 34,4
miljoner kr pa staten och aterstoden pa de forsikrade.

Den féreslagna grundpenningen innefattar bdde grundpenning och barn-
tilligg enligt nu géllande ordning. Vid anslagsberikningen for budgetaret
1961/62 upptogs i statsverkspropositionen 29,3 miljoner kr i kostnader for
grundpenning och barntilligg, varav 15,0 miljoner kom pa staten. Schema-
tiskt sett riknade man med ndrmare 104 000 barnaféderskor. Fér 107 000
barnafoderskor, vilket antal forutsatts for 1963, skulle kostnaderna enligt
nuvarande regler utgora ca 30,1 miljoner kr., varav ca 15,4 for staten. Pa
grund av kommittéférslaget uppkommer séledes en kostnadsékning med
(86,1 — 30,1 =) 56,0 miljoner kr. Okningen av statsbidraget till grund-
penningen blir (34,4 — 15,4 =) 19,0 miljoner kr.

De forsidkrades utgifter bestrides i denna del genom avgifterna till for-
sakringen fér grundsjukpenning. Om antalet barnaféderskor uppgar till
107 000, kommer pa nimnda avgifter enligt nuvarande regler ca 14,7 mil-
joner kr. Enligt kommitténs forslag stiger de forsikrades kostnader med
37,0 miljoner till 51,7 miljoner kr. Betriffande grundsjukpenningavgif-
terna innebir detta en genomsnittlig 6kning med drygt 8 kr. sdvitt angar
moderskapspenningen.

I frdga om tilliggspenningen forutsattes, att antalet féormansberittigade
kvinnor utgér 50 000. Dari ingar ett obetydligt antal barnaféderskor som
har inkomst av annat forvirvsarbete dn anstéllning. Kostnaderna berik-
nas till 68,0 miljoner kr. F. n. kan tilldiggspenningkostnaderna fér ca 46 000
barnaféderskor uppskattas till ca 35,0 miljoner kr. For det nyssnidmnda
storre antalet kan kostnaderna enligt nuvarande regler beridknas till ca
38,0 miljoner kr. Kommitténs forslag innebar alltsi en kostnadsékning
med (68,0 — 38,0 =) 30,0 miljoner kr.

Betrdffande den narmare berikningen av den kostnad, som kommitténs
forslag medfor i denna del, bor féljande namnas. Som en féljd av 1958
ars socialforsakringskommittés forslag har forutsatts att tilliggspenningen
per dag minskar med 1 krona i flertalet sjukpenningklasser och 6kar en-
dast i hoga inkomstldgen. P4 nuvarande kostnader for tillaggspenning skulle
detta fa till effekt en minskning med ca 10 procent. For 50 000 barnafo-
derskor skulle kostnaderna — med géllande ersittningstid — sjunka fran
ca 38,0 till ca 34,2 miljoner kr. Da kommittén foreslagit en férdubbling
av den maximala ersiattningstiden (fran 90 till 180 dagar) antages sist-
nimnda kostnader komma att i stort sett fordubblas. En viss sidkerhets-
marginal torde ligga i detta antagande.

Till tilldggspenningen utgar f. n. arbetsgivarbidrag med 0,04 procent av
I6ner upp till 15 000 kr., vilket inbringar ca 12 miljoner kr. Enligt forsla-

6—104889
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get hojes bidraget till 0,12 procent och uttages pa léner upp till f. n. 33 000
kr. P4 en lonesumma av 34 miljarder kr. beriknas arbetsgivarbidraget in-
bringa 40,8 miljoner kr. Dérigenom tédckes sex tiondelar av kostnaderna
for tillaggspenningen, vilket varit avsikten. Kostnadsokningen fér arbets-
givarna blir 28,8 miljoner kr.

Resten av kostnaden for tilliggspenningen faller pa dem som &r forsak-
rade for tillaggssjukpenning. F. n. betalar de forsikrade avseviart mer én
fyra tiondelar av kostnaderna. Genom forslagets utformning aterfores de-
ras andel till den avsedda. For deras del uppstar diarfér en genomsnittligt
sett obetydlig avgiftsokning.

Kostnaderna for tandlikarvdard bygger pa uppskattningar, eftersom er-
farenheterna av tandvardskostnader i samband med barnsbérd dr begrin-
sade till modrahjalpsverksamheten. Ar 1960 fick ungefar varannan modra-
hjilpstagare hjalp till tandvard med i medeltal ca 175 kr. Detta belopp
tdckte i regel hela kostnaden inom folktandvarden. Enligt kommitténs for-
slag far alla barnaféderskor ratt till ersdttning med 3/s av kostnaderna —
maximerade enligt sarskild taxa — for tandvard vare sig denna utforts i
folktandvarden eller av privat tandlikare.

For tandlakarvard har upptagits en kostnad av 15,0 miljoner kr. Om —
liksom inom det nuvarande modrahjilpsklientelet — varannan barnafo-
derska erhaller tandvardsersiattning, forslar det nyss angivna beloppet till
ersittningar, som skulle motsvara en total behandlingskostnad (enligt taxa)
av ca 375 kr. for varje kvinna som far tandvard i samband med barnsbord.
Detta belopp synes innefatta en betryggande marginal. Skulle i stéllet an-
talet barnaféderskor, som erhaller tandbehandling, komma att uppga till
tva tredjedelar eller t. o. m. tre fjardedelar av samtliga, ricker det angivna
beloppet av 15 miljoner kr. till att ersiatta %, av kostnader pa 275 resp.
250 kr. per kvinna. Aven dessa belopp ligger ett gott stycke over nuvarande
tandvardskostnad inom mdodrahjélpen.

Av den kalkylerade tandvéardskostnaden kommer 7,56 miljoner kr. pa var-
dera staten och de forsikrade. Avgiften till sjukvardsforsakringen berik-
nas 6ka med ca 2 kr. pa grund av ersittningen for tandlikarvard.

Kommitténs forslag rorande modratandvarden medfor dérjimte vissa
kostnader, som inte medtagits i tab. 22, emedan det forutsatts att finansie-
ringen av dem provas i sdrskild ordning. Det giller kostnader for dels tand-
undersékning inom folktandvarden som inte efterféljes av behandling och
dels resor for tandundersokning. Dessa kostnader har uppskattats till
100 000 a 200 000 kr.

Det bor nimnas, att hiinsyn till administrationskostnader inte tagits vid
kostnadsberikningarna. For statens del bortfaller ca 160 000 kr. fér modra-
hjalpsnamndernas administration.

De hir angivna kostnaderna bor dven ses i samband med de kostnader,
som 1958 ars socialférsikringskommittés forslag skulle medféra. Det kan
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namnas, att socialférsdkringskommitténs forslag rérande moderskapspen-
ningen, vilket i det féregdende bedomts sésom otillrackligt, skulle féran-
leda en merkostnad pa totalt 6 miljoner kr.

Kostnaderna for sjukpenningférsidkringen berdknas enligt socialforsik-
ringskommitténs forslag oka fran ca 650 till ca 785 miljoner kr., dvs.
med ca 135 miljoner kr. Déarvid ar emellertid inte den obligatoriska till-
liggssjukpenningforsidkringen for foretagare medriknad, vilken 6kar kost-
naderna med ytterligare ca 100 miljoner kr.

Statsbidraget till sjukforsikringen skulle enligt socialférsakringskom-
mitténs forslag oka med omkring 12 miljoner kr. Vad de forsdkrade be-
traffar bor har namnas, att avgiften for grundsjukpenning, som nu ér ca
30 kr., okar med ca 13 kr. pa grund av forbattringar av grundsjukpenning
och barntillagg (exkl. grundpenning). Ligger man hartill 6kningen med
ca 8 kr. pa grund av socialpolitiska kommitténs férslag rérande grund-
penningen fran moderskapsforsikringen, stiger avgiften till drygt 50 kr.



Sammanfattning

Socialpolitiska kommittén foreslar, att moderskapsforsikringen forbatt-
ras och médrahjilpen avskaffas fr. o. m. den 1 januari 1963. Forslagen ro-
rande moderskapsforsikringen innebédr i huvudsak féljande.

Den grundpenning, som tillkommer praktiskt taget alla barnaféderskor,
hojes fran 270 till 800 kr. vid enkelbord. Medan grundpenningen f. n. okas
med 135 kr. vid flerbord, féreslds att 400 kr. utgar for varje ytterligare
barn som foédes vid samma forlossning.

Det nuvarande barntilliigget till grundpenningen, som normalt utgir till
omfoderskor med 20 kr., slopas.

Tilliggspenning skall kunna utgd — med samma belopp som tilliggs-
sjukpenning — i 180 dagar mot f. n. 90 dagar. Det forutsittes att inte blott
kvinnliga 16ntagare utan ocksa kvinnor med inkomst av annat foérvirvsar-
bete dn anstillning far ratt till tilliggspenning.

Generdsare regler foreslas i friga om uttag av moderskapspenning fore
forlossningen och betriffande grundsjukpenning vid sjukdom efter forloss-
ningen.

En tandvardsforsiakring infores for blivande och nyblivna médrar. Tand-
kontroll gores till en rutinatgird i den forebyggande modravarden. Sjuk-
kassan limnar ersittning for tandbehandling — med undantag for vissa
dyrare behandlingsitgirder — som kommit till stind under havandeska-
pet eller inom 270 dagar frin forlossningen, vare sig behandlingen utforts
inom folktandvarden eller av privat tandlikare. Tandvérdsersitiningen
utgor 3/, av utgifterna eller, diar dessa Gverstigit visst taxebelopp, %/s av taxe-
beloppet.

Under hinvisning till 1958 ars socialférsikringskommittés forslag réran-
de sjukpenningférsikringen riknas med 40 procent statsbidrag till grund-
penningen. Procentsatsen for arbetsgivarbidraget till tilliggspenningen ho-
jes fran 0,04 till 0,12 procent. Tandvardsforsikringen féreslas bekostad till
halften av staten och till hilften genom sjukforsikringsavgifter.

Kostnaderna for den forbittrade moderskapspenningen och tandvards-
forsiakringen beriknas till nirmare 170 miljoner kr., vilket innebir en ok-
ning med drygt 100 miljoner kr. Av kostnadsékningen faller ca 46 miljoner
kr. pa sjukférsikringsavgifterna, ca 29 miljoner kr. pa arbetsgivarbidraget
och ca 27 miljoner kr. pa statsbidrag. Da den av staten bekostade médrahjal-
pen samtidigt avskaffas, stannar statens nettokostnad vid ca 21 miljoner kr.



BILAGA A

Médrahjilpen 1950—1960

Uppgifter betriffande médrahjilpens omfattning m. m. publiceras av socialsty-
relsen drligen i sirskilda redogorelser i Sociala Meddelanden. Uppgifterna ér re-
lativt summariska och belyser verksamheten i grova drag. Siffermaterialet har
under de gAngna aren redovisats efter nagot varierande grunder, varfér jam-
forelser mellan de olika &ren i vissa avseenden forsvaras. En nirmare analys av
verksamhetens omfattning och karaktir, t. ex. fore och efter moderskapsforsik-
ringens inférande, forsvaras aven av brist pA uppgifter.

Det material, som sammanstillts i denna Oversikt, grundar sig pa 4arsredo-
gorelserna for 1950—1959 samt i friga om 1960 p& uppgifter, som inhémtats fran
socialstyrelsen under hand. Vissa avvikelser har emellertid gjorts. Silunda har
t. ex. antalet ansokningar m. m. i regel satts i relation till antalet barnaféderskor
i stillet for som i drsredogérelserna till antalet levande fodda barn (antalet barna-
f6derskor 1960 har uppskattats med ledning av preliminira uppgifter om antalet
levande fodda barn samma ar). En del nya relationstal har vidare framriknats.

1 tab. 23 redovisas antalet av mdédrahjalpsndmnderna handlagda ansékningar
om modrahjilp under perioden.

Tab. 23. Handlagda ansékningar om maédrahjilp 1950—1960

Antal ansékningar
Ar Absoluta tal Per 1 000 barnaféderskor
Landsbygd Stéader Hela riket | Landsbygd Stader Hela riket
1950 37 743 20 758 58 501 622 373 503
51 33 003 18 495 51 498 573 346 464
52 31 038 17 409 48 447 550 319 437
53 29 756 16 493 46 249 533 300 417
54 26 501 15 076 41 577 501 285 393
1955 21 870 10 719 32 589 411 196 302
56 19 056 9 500 28 556 372 168 263
57 17 767 8 885 26 652 338 159 247
58 16 815 9 465 26 280 336 169 248
59 16 140 9 203 25 343 327 165 241
1960 14 778 9 051 23 829 s g 233

Antalet handlagda ansokningar, som ar 1950 uppgick till 58 501 eller 503 per
1 000 barnaféderskor, har under perioden varit stindigt sjunkande och utgjorde
ar 1960 endast 23 829 (233 per 1000 barnaféderskor) eller mindre @n hilften av
antalet 4r 1950. Den storsta minskningen intriffade mellan aren 1954 och 1955
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i samband med inférandet av moderskapsforsikringen. Minskningen har varit
relativt sett storre for stiderna #n for landsbygden.

De ej gifta barnafoderskorna har s6kt moédrahjélp i storre utstrickning dn de
gifta. Ar 1950 sokte sdlunda 95 % av de ej gifta och 45 % av de gifta médrahjalp.
Procenttalen hade ar 1954 sjunkit till 92 resp. 33. Ar 1955 minskades procenttalet
for icke gifta till 81 och gifta till 25. Ar 1960 sokte 79 % av de ej gifta och 17 %
av de gifta modrahjilp. Utvecklingen belyses nidrmare av fab. 24.

Tab. 24. Handlagda ansokningar om mddrahjdilp fordelade pd gifta
och ej gifta 1950—1960

Gifta Ej gifta
Antal ansokningar Antal ansékningar
Ar Antal : Antal -
barna- I 9% av gifta barna- 1 9% avej gifta
foderskor Abs. tal barna- foderskor Abs. tal barna-
foderskor foderskor
1950 104 866 47 570 45,4 11 508 10 930 95,0 “
51 99 730 40 990 41,1 11 306 10 530 93,1 3
52 99 762 37 850 37,9 11 214 10 590 94,4 1
53 99 727 35 720 35,8 11 073 10 520 95,0 ‘
54 95 133 31 730 33,4 10 561 9 720 92,0
1955 97 143 23 760 24,5 10 765 8 690 80,7
56 97 405 20 490 21,0 11 163 8 070 72,3
57 96 798 18 960 19,6 10 945 7 690 70,3
58 95 099 18 300 19,2 10 925 7 960 72,9
59 94 250 17 320 18,4 11 003 8 020 73,0
1960 91 700 15 480 16,9 10 600 8 350 78,8

Antalet beviljade ansékningar utgjorde &r 1950 foér kvinnor pi landsbygden
30 671 och for kvinnor i stiderna 14 305 eller sammanlagt 44 976. Antalet upp-
gick ar 1954 till 28 484, varav 19 343 avsdg landsbygden och 9 141 stiderna. En
visentlig minskning intriffade ar 1955, di antalet beviljade ansokningar sjonk
till 19578 (13739 for landsbygden och 5839 for stiderna). Minskningen har

Tab. 25. Beviljade ansokningar om maédrahjilp i procent
av handlagda 1950—1960

Ar Landsbygd Stader Hela riket

1950 81,3 68,9 76,9
51 74,7 62,9 70,5
52 73,5 59,5 68,4
53 72,1 60,4 67,9
54 73,0 60,6 68,5

1955 62,8 54,5 60,1
56 63,4 57,7 61,5
57 64,3 62,9 63,8

. 58 66,0 65,2 65,7
59 67,3 64,7 66,3

1960 67,9 66,0 67,2
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déarefter fortsatt. Ar 1960 var antalet nere i 16 016 (10 041 for landsbygden och
5 975 for stiderna).

I tab. 25 redovisas beviljade ansokningar i procent av handlagda, férdelade
pa landsbygd och stider. Som framgar av tabellen minskade procenttalet under
forsta halften av 1950-talet. Inférandet av moderskapsforsikringen medforde en
markant minskning &r 1955. Under senare hilften av decenniet har antalet be-
viljade ans6kningar i procent av antalet handlagda visat en uppatgdende tendens.

Antalet avslagna ansékningar under perioden redovisas i f6ljande tabla.

Ar Antal avslagna
ansokningar
LGB0, i s e e A eRe o o oo hste 13 525
8%, oo BRI || I el S S 15194
B2 A e L e ] i 15 295
L% IR ¢ R XML DAL B i S N 14 841
7 L L TR o N s Dl o 13 093
Q55K I IR ) B T ARy e 13 011
b R I e T [ Sptis AP et A e S0 10 998
- (I MR S o ok et e B 1 N L3S EY TR 9 636
(- PR, SRl AL TR, O P 9013
Dt ot e e oy B pOR Sy (S R 8 531
G D g S TIe P LA Wi 7 813

De ej gifta barnaféderskorna har relativt sett erhallit médrahjélp i visentligt
storre utstridckning édn de gifta. Av de ej gifta erholl saledes ar 1950 88 % modra-
hjilp, av de gifta endast 33 %. De dirpa foljande aren fram till 1955 14g mot-
svarande procenttal for de ej gifta 'mellan 81 och 84 och for de gifta mellan
21 och 27. Ar 1955 erholl 62 % av de ej gifta och 13 % av de gifta mddrahjilp.
Procenttalet var ar 1960 for ej gifta 65 och for gifta 10. Utvecklingen under pe-
rioden framgar nirmare av fab. 26.

Tab. 26. Frekvens av beviljade ansékningar om médrahjdlp for
gifta och ej gifta barnafdderskor 1950—1960

A Gifta Ej gifta
i % %
1950 33,2 88,3

51 26,9 83,6

52 23,8 83,7

53 929 84,0

54 20,8 81,4
1955 13,2 61,8
56 11,5 56,7

57 11,1 57,1

58 11,3 59,7
1WEY 10,8 60,0
1960 9,9 65,2

Antalet avslagna ansokningar dr relativt sett storre i fraga om stiiderna &n i fra-
ga om landsbygden. Forhallandet belyses nidrmare i tab. 27.
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Tab. 27. Beviljade ansékningar om médrahjilp i procent av handlagda férdelade
efter civilstdnd pd landsbygd och i stdider 1950—1990

" Gifta Ej gifta
Ar
Landsbygd Stader Hela riket Landsbygd Stédder Hela riket

1950 78,7 62,1 73,2 95,0 90,3 92,9
51 71,4 53,6 65,5 92,0 87,4 89,8
52 69,5 48,9 62,8 91,7 85,3 88,6
53 67,8 49,3 61,9 90,7 85,7 88,4
54 68,4 49,9 62,3 92,0 84,5 88,5

1955 07,9 43,9 53,9 79,9 72,6 76,6
56 58,1 46,7 54,8 80,7 75,7 78,4
57 58,7 52,1 56,8 82,4 79,9 81,3
58 60,4 54,8 58,7 83,5 80,2 81,9
59 61,3 53,8 59,0 83,8 80,4 82,2

1960 60,9 54,3 58,8 85,1 80,3 82,8

De beviljade ansokningarnas férdelning pd gifta och ej gifta under aren 1950—
1960 framgir nirmare av tab. 28. Av de beviljade ansokningarna har en allt
stérre andel kommit att avse ej gifta barnaféderskor. Ar 1950 uppgick antalet be-
viljade ansokningar fran sddana médrar till 22,6 % av samtliga beviljade ansok-
ningar. Motsvarande procenttal var ar 1960 43,2.

Tab. 28. Beviljade ansokningar om médrahjilp fordelade
i procent pd gifta och ej gifta 1950—1960

Antalet beviljade ansékningar
A i % av samtliga Suiima
Gifta | Ej gifta

1950 774 22,6 100,0 \
51 74,0 26,0 100,0
52 1,7 28,3 100,0
58 70,4 29,6 100,0
54 69,8 30,2 100,0
1955 66,0 34,0 100,0
56 63,9 36,1 100,0
57 63,3 36,7 100,0
58 62,2 37,8 100,0
59 60,7 39,3 100,0
1960 56,8 43,2 100,0

I frAga om modrahjalpstagarnas dldersfordelning kan en forskjutning under
perioden mot yngre aldrar konstateras. Gruppen under 20 ar utgjorde ar 1950
10,2 % av samtliga modrar, som erh6ll modrahjilp. Ar 1960 uppgick gruppen till
25,1 %. Forskjutningen mot yngre &ldersgrupper ar sirskilt mirkbar i friga om
de ej gifta modrarna. Gruppen under 20 &r bland dessa uppgick ar 1950 till
31,5 % av samtliga ogifta médrar med mdédrahjilp. For ar 1960 uppgick mot-
svarande procenttal till 49,1. Aldersfordelningen bland de médrar, som fatt mod-
rahjilp, redovisas for vissa av aren 1950—1960 i tab. 29.
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Tab. 29. Méddrahjdlpstagarna procentuellt fordelade efter dlder och civilstdnd
vissa av dren 1950—1960

Ar
Aldersgrupp
1950 1954 1955 1959 1960

Gifta

GRS 4,0 5,0 5.2 6,7 6,9
20-=24 5.4 . lul Sre 24,4 26,7 23,5 26,7 27,4
2520 . .. ot 26,8 25,5 24,2 24,4 24,3
S0—34 ‘1 SR 21,7 21,0 21,8 20,5 19,6
3639 < ¥ ol 15,4 13,9 16,3 14,9 14,2
40—44 » ..o 6,4 ,6 72 5,9 6,8
45— B D ks vslk s Rd 1.3 0,9 1,0 0,9 0,8
alder okédnd.......... L 0, 0,4 . v
Ej gifta

~—FGiAr. J o vkl 31,5 32,8 37,9 46,8 49,1
2024 ¥ 5o s oisi A etk 41,2 39,7 37,3 32,2 32,7
206—29, L0l b e 14,2 14,1 12,4 10,8 9,2
30—84 'y 20 e AT 6,6 78 6,3 5,6 4,5
3589 #ULNILAT 5 3,8 3.7 3,7 3,4 3.2
L T I e 1,6 1,7 1,8 1,2 &1
L A St Rt B 1.1 0,1 0,2 0,1 0,2
alder olkdind... ... . s 0,5 0,4

I frdga om antalet hemmavarande barn under 16 ar fére den nedkomst for
vilken modrahjalp beviljats dr skillnaden avsevird mellan ej gifta och gifta.
Bland de ej gifta har procenttalet fér modrar utan barn under redovisnings-
perioden varierat mellan 75 och 80 %. Betraffande de gifta har motsvarande
procenttal varierat mellan 18 och 24 %. Av de gifta médrarna hade ar 1950 27 %
tre eller flera barn, ar 1960 35,1 %. I friga om de gifta kan fran ar 1955 relativt

Tab. 30. Médrahjdlpstagarna procentuellt fiérdelade efter barnantal och civilstdnd
vissa av dren 1950—1960

Ar
Barnantal
1950 1954 1955 1959 1960

Gifta

2 PRSP SR T B 22,6 23,5 18,7 18,6 18,3

) b T BE G e | 29,5 26,5 24,2 25,6 25,6

P SR, o B O 21,0 20,9 20,4 21,1 20,8

KSR B Pt R B 12,4 13,0 15,0 15,3 155

I el 6,5 7,0 9,6 9,0 9,4

Seller flera........ 8,1 8,2 11,7 10,5 10,2

ORant LN s, Bads 0,4 0,4 3 .
Ej gifta

(VR e s cvcii o 80,0 78,0 76,8 76,8 78,4

) Ly [Pt 0o el ) 12,2 13,5 13,6 14,6 13,9

P RN L e e 4,3 5.0 5,2 4,8 4,2

Biibsios s 3 Atarnl s ahas 1,4 1,8 2,4 2,3 2,2

7 TSRS, I AN 0,7 0,7 0,9 1.0 0,8

5 eller flera........ 1.4 0,5 0,5 0,5 0,5

QleEnt . ARSI o 0,4 0,5 ‘ :

! Antalet hemmavarande barn under 16 ar fore den aktuella nedkomsten.
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sett iakttas en viss okning i médrahjilpsklientelet av antalet médrar med tre
eller flera barn. Utvecklingen framgér nirmare av tab. 30.

Uppgifter, som nirmare belyser de ekonomiska férhdllandena for de médrar,
som erhallit moédrahjilp, finns inte tillgingliga. Salunda saknas uppgifter om
barnaféderskans eller hennes makes inkomstférhillanden. Sedan ar 1955 redo-
visas de barnaféderskor, som erhallit médrahjilp emellertid efter placering i
sjukpenningklass. Dessa uppgifter avser dock endast kvinnans placering, ej
makens.

Av uppgifterna betriffande sjukpenningklassen framgér att de gifta kvinnor pa
landsbygden som &r 1955 sékte médrahjilp till storsta delen saknade anstillning
(94 %) medan i stiderna motsvarande andel var nigot ligre (79 %). Av de ej
gifta kvinnorna hade i stiderna 78 % anstillning som inbringade mer #n 1200
kr per ar, pa landsbygden 73 %. En &rsinkomst av minst 5800 kr (klass 8 och
dirdver) hade i stiderna 13 % av de ej gifta kvinnorna mot pé landsbygden 4 %.
De gifta kvinnor, som &r 1959 ansokte om mdodrahjilp, tillhorde huvudsak-
ligen sjukpenningklass 1 H (90 % pa landsbygden och 71 % i stiderna). Andelen
modrar i denna klass var ligre én ar 1955. Till klassen fors, forutom gifta kvin-
nor med en inkomst av 1200—1 800 kr per &r, dven alla gifta kvinnor utan in-
komst eller med en inkomst under 1200 kr. Huvudparten av kvinnorna i sjuk-
penningklass 1 H ir ej férvirvsarbetande. Av de ej gifta médrarna hade ar 1959
i stiderna ca 70 % anstillning som inbringade mer #n 1800 kr per ar och pi
landsbygden 57 %. Procenttalen var sdlunda nagot hogre dn &r 1955. Av samt-
liga médrar som ansdkt om mddrahjilp hade 17 % ar 1959 en inkomst som &ver-
steg 5000 kr per ar, dvs. sjukpenningklass 7 eller dardver. Uppgifter betréffande
1960 finns inte tillgéingliga.

Antalet beviljade ansokningar om médrahjilp férdelade efter médrarnas sjuk-
penningklasser vissa av aren 1950—1960 redovisas i fab. 31. Som framgar av
tabellen har en viss forskjutning #gt rum mot héogre inkomster. Andelen médrar
med en inkomst av 5 000 kr. och diréver har stigit frdn ca 7 % ar 1956 till 17 %
ar 1960.

Tab. 31. Beviljade ansiokningar om mddrahjdlp férdelade efter
mdodrarnas sjukpenningklasser vissa av dren 1956—1960

o,

Sjukpenning- s Absoluta tal 7
klass 1956 1959 1960 1956 1959 1960
QR il —1 200 1740 1801 1 855 10,0 10,8 11,5
iy SE IR e 1200—1 800| 11 530 9 809 8 691 65,6 58,4 54,2
LA LR R 1 800—2 400 580 434 450 3.3 2,6 2,8
R e 2 400—3 000 597 426 439 3,4 2,6 2,7
PR R 3 000—3 600 611 485 459 3.5 2,9 2,9
Gy sl 3 600—4 200 644 622 618 3,7 3.7 3,9
(T AW 4 200—5 000 598 694 718 3,4 4,1 4,5
Vi L SRS 5 000—5 800 524 628 624 3,0 S 3.9
R e S 5 800—6 800 447 612 653 2,5 3,6 4,1
I R 6 800—8 400 250 961 1003 1,4 5y 6,3
10 o. hogre. . .| 8 400— 37 340 506 0,2 2,0 3,2
Summa 17 558 16 812 16 016 100,0 | 100,0 100,0

I tab. 32 redovisas médrahjilpens totalbelopp (i 1 000-tal kr), fordelat pa lands-
bygd och stdder, aren 1950—1960.
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Tab. 32. Madodrahjdlpens totalbelopp fordelat pd landsbygd och stider 1950—1960

1 000-tal kr %
Ar
Landsbygd Stéder Hela riket Landsbygd Stéder Hela riket
1950 7 470 3 304 10 774 69,3 30,7 100,0
{51 5979 2 781 8 760 68,2 31,8 100,0
52 5678 2584 8 262 68,7 31,3 100,0
53 5940 2 832 8 772 67,7 32,3 100,0
54 6 004 2956 8 960 67,0 33,0 100,0
1955 4 016 1670 5 686 70,6 29,4 100,0
56 3 883 1752 5635 68,9 311 100,0
o7 3 852 1859 5711 67,4 32,6 100,0
58 3 896 2162 6 058 64,3 35,7 100,0
59 4 043 2222 6 265 64,5 35,5 100,0
1960 3 830 2 327 6157 62,2 37,8 100,0

Av modrahjilpens totalbelopp har under perioden mellan 60 och 70 % gatt
till médrar pa landsbygden och mellan 30 och 40 % till médrar i stiderna. En
viss 6kning kan konstateras for landsbygdens del ar 1955. Dérefter har emeller-
tid landsbygdens andel minskat och stidernas i motsvarande grad ékat.

Ungefir en tredjedel av modrahjilpens totalbelopp har gatt till Norrlands-
ldnen. Till dessa gick ar 1951 30,7 % av mddrahjilpen. Procenttalet uppgick for
ar 1955 till 31,5 och for 1960 till 30,1. De médrahjalpsomraden som erhéll 5 %
eller mera av modrahjilpens totalbelopp de angivna aren redovisas i nedan-
stdende tabla.

Ar 1951 Ar 1955 Ar 1960
% % %

Norrbottens ldn....... 9,0 Norrbottens lan...... 10,9 Visternorrlands ldn... 7,5
Yéisterbottens 180, .. os 6,6 Visterbottens ldan.... 6,9 Norrbottens lan...... 7,4
Alvsborgs 1an.. ...« 6,4 Alvsborgs ldn........ 6,4 Gévleborgs ldn ...... 6,7
Stockholms stad...... 6,3 Gévleborgs ldn ...... (i 45) Ostergotlands ldn.... 5,9
Visternorrlands ldn... 5,5 Viérmlands lan....... 8.3 Visterbottens lin.... 5,5
Givleborgs ldn........ 5,0 ()sterg('itlands lin.... 5,0 Virmlands ldan....... 3.1

Summa 38,8 40,0 38,1
Norrlandslidnen 30,7 315 30,1

Modrahjalpens medelbelopp har successivt 6kat under perioden. En viss minsk-
ning intriffade emellertid ar 1955, det ar moderskapsforsidkringen tradde i kraft.
Medelbeloppet har varit betydligt hogre for de ej gifta an for de gifta. Ut-
vecklingen belyses niarmare i fab. 33.

Medelbeloppet har relativt sett 6kat mera i stiderna 4n pa landsbygden. Sedan
ar 1950 har beloppet hojts for stiderna med 68,4 % och for landsbygden med
56,1 %. Okningen for de gifta modrarna i stiderna dr markant, 80,3 %. Motsva-
rande procenttal for landsbygden uppgar till 52,8 %. Den procentuella 6kningen
sedan ar 1950 har for de ej gifta varit 43,7 % pa landsbygden och 40,5 % i sti-
derna. Sett for hela riket har den genomsnittliga médrahjilpen okat med 60 %.
Utvecklingen torde kunna tolkas sd att storre marginal funnits betrdffande de
gifta for en anpassning av hjilpbeloppets storlek efter bl. a. penningvirdets ut-
veckling. De ej gifta har redan tidigare &r erhallit relativt stora belopp.
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Tab. 33. Mddrahjdilpens medelbelopp for gifta och ej gifta pd landsbygd och i stdder
vissa av dren 1950—1960

Ar
Kategori
1950 l 1954 1955 1959 1960
Landsbygd
GREAT 2o e 231 280 274 349 353
Ejkgitta. .ol o0k 300 406 343 420 431
Samtliga. . . . sk 244 310 292 372 381
Stdder
(111 | J SR 203 267 260 356 366
Ejglita sy o oo 291 401 316 390 409
Samtligars, S o 231 323 286 373 389
Hela riket
GITLR, e ol s 223 276 271 351 357
Ej gitta. . oonh s . 296 404 332 406 421
Samtliga. 4 .. .50l 240 315 290 373 384

Den genomsnittliga modrahjdlpen har varierat avseviart mellan de olika mdéd-
rahjilpsomraddena. Ar 1955 redovisade Vistmanlands lin det ligsta medelbe-
loppet (197 kr), foljt av Uppsala lan (198 kr) och Skaraborgs lin (210 kr). De
hogsta genomsnittshbeloppen redovisades av Visternorrlands lan (373 kr), Norr-
bottens ldn 352 kr), Stockholms stad (347 kr), Ostergotlands ldn 333 kr) och
Giivleborgs 1in (326 kr). Ar 1960 redovisade Vastmanlands ldn och Uppsala ldn
de liagsta beloppen 250 resp. 286 kr medan de hogsta redovisades fér nimnderna
i Visternorrland (466 kr) och Norrbotten (449 kr).

Efter kontantlinjens genomférande har ca 3/; av moddrahjilpstagarna erhallit
kontant hjilp. Av modrahjilpens totalbelopp gick under perioden 1956—1960
ca 70 % ut kontant pa landsbygden. Kontantandelen minskade fran 72,7 till
68,8 %. For stiderna minskade motsvarande procenttal fran 64,6 ar 1956 till 59,1
&r 1959. Under perioden har tandvirdens andel i médrahjilpen 6kat. Den nir-

Tab. 34. Mdédrahjdlpens totalbelopp i 1 000-tal kr férdelat pd konlanthjilp,
tandvdard och ovrigt 1956—1960

1 000-tal kr
Hjéilpform
1956 1957 1958 1959 1960
Landsbygd
Kontanb vt sl 2 823 2 791 2 680 2781 2 648
Tandvard . 0. 05 . 703 732 880 893 858
Ovrighentestyss. 35 357 329 336 369 322
Stdder
Kontant ;oo 0s . 1132 1174 1293 1314 1 382
Tandvird. i oL 450 490 647 660 695
Owrigh Sl o 170 195 222 248 250
Hela riket
FCOTTANtRi i SR 3 956 3 965 3973 4 095 4 030
Tandvénd .0 v 1155 1222 1527 1553 1:553
OV, - foia Ve 524 524 558 617 572
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Tab. 35. Méddrahjdlpens totalbelopp procentuellt fordelat pd kontanthjdlp, tandvdrd
och évrigt 1956—1960

0,
%o
Hjélpform
1956 1957 | 1958 1959 1960
Landsbygd
Kontant........... 72,7 72,5 68,8 68,8 69,2
Tandvard. . . s - s 18,1 19,0 22,6 22,1 22,4
Onmigh. . o tnn st 9,2 8,5 8,6 9,1 8,4
Stdader
Kontanteeec: v o » 64,6 63,2 59,8 59,1 59,4
Tandyvard. tassies 25,7 26,4 29,9 29,7 29,9
Owrgh. . & oss . 9,7 10,4 10,3 11,2 10,7
Hela riket
Kontant. ... .. 660 70,2 69,4 65,6 65,3 65,5
Tandvardi.. i 20,5 21,4 25,2 24,8 25,2
GVrigt . Lo o it 9,3 9,2 9,2 9,9 9,3

mare utvecklingen framgar av tab. 34 och 35 med uppgifter om mdodrahjilpens
totalbelopp, fordelat i absoluta tal och procentuellt p4 kontanthjialp, tandvard
och ovrigt 1956—1960.

Tandvarden har fatt 6kad betydelse inom mdédrahjalpen. Omkring hilften av
de moédrar, som erhaller médrahjilp, far hjalp i form av tandvard. Genomsnitts-
beloppet till tandvard har okat fran 123 kr ar 1955 till 176 kr ar 1960, vilket nér-
mare framgar av foljande tabla.

Genomsnittlig modrahjilp till tandvard
_& kr
Ar
Landsbygd Stdder Hela riket
L9554/ i eeiole aielitleba 5 oin 124 122 123
AR T 7 B 138 145 141
b5 A A e I 148 146 147
51 R v R 166 169 167
B9 e s 171 177 173
B0 e s e e e 174 178 176

Beloppet till tandvard varierar mellan de olika mdédrahjilpsomradena. Ligsta
beloppet ar 1955 redovisade Givle stad (95 kr), Skaraborgs och Kopparbergs
Iin (vardera 106 kr) samt Norrbottens lin (107 kr). De hogsta genomsnittliga
beloppen till tandvard redovisades av Visternorrlands (156 kr), Orebro (138 kr),
Viarmlands och Hallands lan (bada 135 kr). Ar 1960 redovisade Kopparbergs lin
det lagsta beloppet (141 kr), Gévle stad (144 kr) och Vistmanlands lin (150
kr). Hogsta beloppen redovisades av Stockholms stad (232 kr), Hilsingborgs
stad (214 kr) och Visternorrlands lan (201 kr).

Aven i friga om antalet modrar, som beviljats tandvéard, dr variationerna
procentuellt sett betydande mellan de olika modrahjialpsomradena, vilket nir-
mare framgir av nedanstiende sammanstillning.
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Procentuella antalet modrar med modrahjdlp till tandvdrd i
dren 1955, 1957 och 1960

Ar 1955 %
Skaraborgs ldn ....... 26,5
Visterbottens ldn. .... 29,5
Blekinge 'Iin. ... oo ue- 30,0
Orebro 1dn........... 34,2
Jamtlands lén........ 35,0
Norrbottens ldn....... 35,3
Visternorrlands lan... 36,4
Kronobergs ldn....... 37,3
(UppialanlantiE st Enis 71,0
Vistmanlands lédn. . ... 70,4
Kristianstads ldan ..... 67,2
Goteborgs stad....... 67,0
Norrkopings stad ..... 64,3
Malméo stad.......... 62,8
RKalmar 1805 . i os e 60,7

Ar 1957
Under 40 9,

Skaraborgs ldn.......
Visterbottens lén. ...
Norrbottens 14n......
Orebrojlan . .o o -
Jamtlands ldn.......
Visternorrlands léan. .

Over 60 %,

UppsalaWlans. coes wi
Goteborgs stad ......
Halsingborgs stad. ...
Vistmanlands lén. ...
Gdvie stad .. Lo Sons
Kristianstads ldn . ...
Stockholms stad. . ...
Alvsborgs ldn........
Stockholms ldn. .....

%

71,4
69,7
66,2

64,3

vissa médrahjdlpsomrdden

Ar 1960 o
Skaraborgs ldn....... 31,0
Norrbottens 1ldn...... 34,6
Visterbottens lidn. ... 36,8
Goteborgs stad ...... 74,3
Uppsala'lgnit. . . s, 73,3

Stockholms ldan...... 7 1% |

Norrkopings stad .... 70,4
Stockholms stad..... 69,5
Vistmanlands lan.... 69,1
Givle stad.......... 69,0
Alvsborgs ldn........ 67,8
Malmad ‘stadi\o 0. Jil, 67,7
Hilsingborgs stad.... 66,7
Kristianstads lan .... 65,6
Kopparbergs lian..... 60,6

Som framgir av sammanstillningen har mddrahjialpstandvarden successivt
o6kat i omfattning. Procenttalet ligger dock fortfarande relativt lagt i Vister-
bottens, Skaraborgs och Norrbottens lidn. Antalet omridden dir mdédrahjilps-
tandvarden uppgick till 6ver 60 % har okat fran 7 ar 1955 till 12 ar 1960. Det
torde kunna forutséttas, att utbyggnaden av modrahjilpstandvarden skett i an-
slutning till folktandvérdens utbyggnad under senare &r.



BILAGA B

Mgédrahjilpsundersékningen i mars 1961

For att fa en del upplysningar om modrahjéalpen, som inte kan utlisas ur
socialstyrelsens drsstatistik eller av det material pa vilket denna bygger, har
socialpolitiska kommittén tillskrivit samtliga 31 mdodrahjilpsndmnder och
direkt fran dessa nimnder inhimtat vissa uppgifter. Uppgifterna avser de
ansokningar som avgjorts av médrahjalpsnamnderna i mars 1961 och har
laimnats enligt ett sirskilt formuldr. En 6versikt av uppgifterna limnas i
tab. 36. Sarskilda bearbetningar har verkstéllts av de uppgifter som erhél-
lits rorande antalet handlagda ans6kningar m. m. inom olika mddrahjalps-
omraden, ansokningar om mddrahjélp till tandvard efter forslag frin folk-
tandvarden resp. privata tandlikare samt avgjorda ansékningar om mdédra-
hjalp till tandvard prévade fore resp. efter nedkomsten. Dessa bearbetning-
ar redovisas i tab. 37—39.
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Tab. 36. Oversikt av médrahjdilpsundersékningen i mars 1961

Begérda upplysningar

Av modrahjilpsndmnderna limnade uppgifter

Antal ansokningar som

Summa
beviljats avslagits ansdkningar
1. Hela antalet ansdkningar
a) tillstyrkta av barnavardsnamnden . 1601 352 1 953
b) avstyrkta av barnavardsndmnden. . 11 423 434
Summa a) + b) 1612 775 2 387
2. Ansdkningar om mdodrahjélp till tand-
vard
a) tillstyrkta (helt eller delvis) av barna-
vardsndmnden. st el i v ede o 923 210 1133
b) avstyrkta av barnavardsnamnden. . 4 219 223
Summa a) + b) 927 429 1 356
3. Vid ansékan har fogats kostnadsforslag
for tandvard, vilket upprittats av
a) folktandvardspoliklinik o. d........ 893 391 1284
b) privatpraktiserande tandlikare. ... 34 36 70
Summa a) + b) 927 427 1 3542
4. Ansbkan om mdodrahjélp till tandvard
avgjord
a) fore den berdknade tidpunkten for
barnsbobden ... S kot o n b s 855 228 783
b) efter (den berdknade tidpunkten for)
DArNSHOTHEns oo S ot it vainne s fuis Shres 372 201 573
Summa a) + b) 927 429 1 356
5. Beviljad maddrahjdlp till tandvard
avser
a) hela kostnaden enligt kostnadsfor-
1 s A S et S o 8 R 869 — —
@) del av kostnaden................. 58 — e
Summa a) - b) 927 — —

! Tva ansokningar saknade kostnadsforslag.]




Tab. 37. I mars 1961 avgjorda médrahjdlpsansékningar
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Handlagda Beviljade Avslagna
Dirav av Diérav av Diérav av
i - barnavérds- barnavéards- barnavéards-
1k l\fo?ragjfilr?sol?:) fx?xfun) nidmnden namnden namnden
(e, = Lot Totalt Totalt Totalt
till- av- till- av- till- av-
styrk-| styrk- styrk- | styrk- styrk- | styrk-
ta ta ta ta ta ta
Stockholms stad 79 66 13 58 57 1 21 9 12
Stockholms lans 1k 74 60 14 42 42 — 32 18 14
Uppsala » o » 70 63 7 61 60 1 9 3 6
Sodermanlands » » 42 30 12 25 24 1 17 6 11
Ostergotlands » o 139 122 17 109 109 — 30 13 17
Norrkoépings stad 15 12 3 9 9] — 6 3 3
Jonkopings ldns 1k 108 99 9 77 77 — 31 22 9
Kronobergs » o » 58 51 7 45 45| — 13 6 7
Kalmar norra i) LW 31 28 3 23 23] — 8 5 3
Kalmar sodra » » 46 39 7 35 35| — 11 4 7
Gotlands "I 31 28 3 25 25| — 6 3 3
Blekinge A 64 53 17 46 46| — 18 7 11
Kristianstads » 80 68 12 52 52 — 28 16 12
Malmohus > » 140 130 10 103 103 — 37 27 10
Malmo stad 87 69 18 68 68 — 19 1 18
Hilsingborgs » 21 15 6 14 13 | 7 2 5
Hallands lans lk 47 40 7 32 32| — 18 8 T
Goteborgs
0. Bohus CREER 46 41 5 26 26| — 20 15 5
Goteborgs stad 68 53 15 50 50 — 18 3 15
Alvsborgs lins lk 149 124 25 111 111} — 38 13 25
Skaraborgs » o 74 63 11 49 49| — 25 14 11
Viarmlands > » 128 99 29 85 80 5 43 19 24
Orebro PE p 67 54] 13 43 43| — 24 11 13
Vistmanlands S5 ok 48 33 15 14 14| — 34 19 15
Kopparbergs o 78 55 23 35 35 — 43 20 23
Gévleborgs 137 111 26 92 92 — 45 19 26
Givle stad 9 8 1 4 4 — 5 4 1
Visternorrlands léns 1k 99 90 9 73 73] — 26 17 9
Jamtlands Pid 60 41 19 38 32 1 27 9 18
Visterbottens ey 143 100 43 92 91 1 51 9 42
Norrbottens » o 149 108 41 81 81 — 68 27 41
Summa | 2387 1953] 434 | 1612 1601] 11 735 352 423
oL 100 82 18 100 99 1 100 45 55

7—104889
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Tab. 38. I mars 1961 avgjorda ansékningar om modrahjdlp till tandvdrd efter forslag
frdn folktandvdrden resp. privata tandldkare

Antal ansokningar med kostnadsforslag fran

Modrahjilpsomrade Folktandvérden Privata tandlidkare
(Ik = landstingskommun)
Hand- Be- Av- Hand- Be- Av-
lagda viljade | slagna lagda | viljade | slagna

Stockholms Stad e 50 36 14 — — -
Stockholms Janslk. 57 34 23 2 — 2
Uppsala | B A 51 45 6 — — —
Sodermanlands » v .......... 15 8 7 9 4 5
Ostergétlands G A 68 52 16 2 1 1
Norrképings e 6 LA e P 10 5 5 = — —
Jonkopings IBnsilk. o a0 a1 37 14 5 2 3
Kronobergs B T sl 13 12 1 5 2 3
Kalmar norra U8 T T A 20 15 5 2 i 4 1
Kalmar sédra 7 R R e L IS 29 24 5 — — —
Gotlands i TN S 17 13 4 — — —
Blekinge plegre e 35 31 4 - - -
Kristianstads i at BPR RE R 60 40 20 — — —
Malméhus i s S A ey 86 58 28 2 —— 2
Malméo Stad = it 59 45 14 — — —
Hailsingborgs gy i) LR SRR 14 8 6 — — —
Hallands MEns k. e T 19 11 8 — — —

Goteborgs
0. Bohus R 28 14 14 — — -—
Goteborgs Blad e R . 2 52 40 12 1 S 1
Alvsborgs lans ik, .00 o 94 66 28 8 6 2
Skaraborgs AT o ARG 21 16 5 6 2 4
Viarmlands AR e 65 47 18 8 4 4
Orebro '3 el R Tl R B 31 17 14 1 —_— i
Vistmanlands G A R 22 9 13 3 1 2
Kopparbergs AR e L - 50 22 28 3 2 1
Gévleborgs B e 84 69 15 1 — 1
Gévle stad: .05 i, 6 4 2 — — —
Visternorrlands lanslk.......... 42 32 10 10 9 1
Jamtlands RS e 27 12 15 2 — 2
Visterbottens TR RO (S S | 55 40 15 — — ==
Norrbottens e A LT 53 31 22 — — —
Summa 1284 893 391 70 34 36
Ba 100 70 30 100 49 51
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Tab. 39. I mars 1961 avgjorda ansékningar om modrahjdlp till tandvdrd prévade fére
resp. efter nedkomsten

Antal ansékningar om maédrahjélp till tandvard
Avgjorda fire den Avgjorda efter den
Modrahjidlpsomrade berdknade berdknade
(Ik = landstingskommun) Hand- nedkomsten nedkomsten
lagda Da ha
drav drav
L beviljade Totalt beviljade
Stockholms Shatd e S al o R 50 12 10 38 26
Stockholms Yans M. . bdstinac il 59 28 16 31 18
Uppsala TR SR L 51 26 25 25 20
Sadermaniands: 2l e iie U T 24 16 7 8 5
Ostergétlands g e AL 70 47 35 23 18
Norrkopings SERA L - HEh R st 10 7 3 3 2
Jonkopings LEUTE ) e e i e gty 56 30 18 26 21
Kronobergs BT, BN IREZN L oY 19 11 8 8 6
Kalmar norra B S Ll o 22 17 12 5 4
Kalmar sodra SRR 29 24 20 5 4
Gotlands A AW T SR R Y 17 13 10 4 3
Blekinge T Nt (e 35 21 17 14 14
Kristianstads Y ST ol R o e’ 60 25 16 35 24
Malméhus A e e e 88 53 42 35 16
Malmo 1ol L e b e 59 44 34 15 11
Halsingborgs 85 DE AL R R 14 7 3 7 5
Hallands 1ans Weocin s ops s bosdlink 19 5 1 14 10
Goteborgs
0. Bohus 3 AR SR oo U5 iy il 28 20 10 8 4
Gateborgs Stads, oo o 53 45 35 8 5
Alvsborgs 81141 | N SRR 102 36 28 66 44
Skaraborgs Ll TS L R A LR 28 12 8 16 10
Virmlands Rk RS SRR T (R S Y 73 40 28 33 23
Orebro e M B 32 17 13 15 4
Vistmanlands Yo7 el RBREEN 25 13 4 12 6
Kopparbergs R, NPT P LR SIS 53 32 13 21 11
Giévleborgs R e e 85 57 49 28 20
Givle StRd .o e A s 6 6 4 — —
Visternorrlands ldnslk.............. 52 31 24 21 17
Jamtlands T U A S 29 15 9 14 3
Visterbottens 3 e 55 34 32 21 8
Norrbottens #7 B IR R A 53 39 21 14 10
Summa 1 356 783 555 573 372
oL 100 58 - 42 —

T*—104889



BILAGA C

- Tandvard i Danmark

Ersittning for tandvard har sedan linge limnats i den danska sjukférsikringen.
Fram till den 1 april 1961 har sjukforsdkringen reglerats genom bestimmelser i
»folkeforsikringsloven». Fr. o. m. nyssnimnda tidpunkt ersattes denna lag av
»lov nr 239 af 10. juni 1960 om den offentlige sygeforsikring». Den nya lagen inne-
bar inte nigon stérre reform av sjukforsdkringen. Denna grundar sig i huvud-
sak pA samma system, som det i Sverige tidigare tillimpade nidmligen pé erkinda
sjukkassor, bildade som understddsforeningar. Foljande redogodrelse har varit
foremal for granskning i danska socialministeriet.

Sjukforsikringen till 1 april 1960

Enligt »folkeforsikringsloven» var den offentliga sjukférsikringen organiserad
i erkidnda sjukkassor (»sygekasser») och sirskilda statskontrollerade sjukfor-
eningar (»fortsettelsessygekasser»). Férutom dessa tva typer av kassor fanns en
siarskild sjukkassa for statlig jarnvigspersonal, vars verksamhet reglerades av
en speciell lag.

En »sygekasse» var enligt folkeforsikringsloven en férening av »ubemidlede
personer», vilkas inkomster eller formogenhet understeg en viss gridns. For-
eningen hade till syfte att limna hjilp vid sjukdom. Om en sidan kassa upp-
fyllde vissa villkor, kunde den bli statserkind av socialministeriet. De flesta er-
kidnda sjukkassor hade en kommun eller forsamling som verksamhetsomride.
Vissa kassor var dock knutna till en bestimd yrkeskategori. For varje sjukkassa
skulle finnas stadgar. Kassorna stod under tillsyn av direktoratet for sjukkasse-
visendet.

Sjukkassorna var sammanslutna i centralforeningar, som var och en omfat-
tade ett eller flera amt (lin). Dessa centralforeningar var i sin tur sammanslutna
i De samvirkende Centralforeninger af Sygekasser i Danmark.

En »fortsettelsessygekasse» var en forening av »bemidlede personer» d. v. s.
personer vars inkomst eller férmogenhet 6versteg en viss grins vilken skilde
dem fran »ubemidlede». Kassan hade till indamal att ldmna hjilp vid sjukdom.
For att kunna beteckna sig som »fortsettelsessygekasse» skulle foreningen sté
under kontroll av direktoren for sjukkassevisendet. Ifragavarande kassor verkade
inom ett begrinsat omrade, motsvarande ett eller flera amt. Kassorna var samman-
slutna i De samvirkende statskontrollerede. Forsettelsessygekasser i Danmark.

PA varje ort i landet fanns sivil en erkiind sjukkassa som en statskontrollerad
»fortseettelsessygekasse».

For medlemskap i en sjukkassa med ritt till hjalp vid sjukdom m. m. (som
»nydende medlem») gillde bl. a. att vederborande skulle ha en inkomst eller
formogenhet understigande en viss grins, som faststilldes av socialministern vart
tredje ar. En reglering av medlemskapet med hénsyn till inkomst och férmégen-
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het dgde i princip rum en ging arligen. Inkomstgrinsen beriknades motsvara en
yrkesarbetares arsinkomst vid full sysselsittning. Upptagande som sjilvstindig
medlem i sjukkassa kunde dga rum tidigast vid 14 Ars alder och senast vid 40.
Barn under 15 &r omfattades av fordldrarnas férsikring. Medlemskap i en sjuk-
kassa kunde inte erhéllas under sjukdom. En icke-arbetsfér person kunde inte bli
medlem i sjukkassa.

Betridffande medlemskap i »fortseettelsessygekasse» gillde att vederbérande
vid intrédet skulle vara under 60 ar och ha en inkomst eller férmogenhet Gver-
stigande sjukkassegridnsen. Vissa villkor i fridga om hiilsotillstindet fanns fore-
skrivna.

Om en »nydende» sjukkassemedlems ekonomiska férhillanden foérbittrades sa,
att han inte lingre uppfyllde de ekonomiska villkoren fér medlemskap i sjukkassan,
skulle han 6verga antingen till att bli »bidragydende medlem» av kassan (d. v. s.
betala viss avgift, men ej atnjuta férméaner) eller till en »fortszttelsessygekasse».
Sddan 6verging kunde dga rum oavsett dlder och hilsotillstand.

Det var i regel beroende pa fritt val, om en person ville vara »nydende» med-
lem i sjukforsidkringen (medlem i en sjukkassa). Invalid- och folkpensionirer samt
larlingar var dock skyldiga att vara »nydende» medlemmar.

Alla danska medborgare var skyldiga att — i det fall de inte var »nydende»
medlemmar i en sjukkassa — ingd som »bidragydende» medlemmar i en sjuk-
kassa eller en fortsattelsessygekasse. Ansbkan om medlemskap skulle goras se-
nast 3 ménader efter det att vederborande fyllt 21 ar. En »bidragydende» med-
lem i en sjukkassa hade inte ritt att dtnjuta formaner frin sjukférsikringen. Dir-
emot innebar medlemskapet ritt for honom att senare, oavsett hilsotillstind eller
alder, bli »nydende» medlem om inkomsten och férmégenheten understeg den
faststillda griansen. Ratt till hjdlp intridde dock forst efter 1/, ars vintetid.

Sjukkassorna var skyldiga att lamna fri allmin likarvard, sjukhusvard, bidrag
till savél livsviktig som i 6vrigt sdrskilt betydelsefull medicin, dagersittning, hem-
sjukvard, barnmorske- och likarhjilp vid forlossning, sirskild dagersittning vid
barnsbérd samt begravningshjilp. Vederbérande kommun skulle limna fri resa
till ldkare och sjukhus. Kassorna kunde i stadgarna ta in bestimmelser om bi-
drag till specialistvird, tandvard, massage, medicinska bad, vissa mediciner,
bandage, glaségon samt konvalescenthemsvistelse. Forutom foreskriven dagersitt-
ning utbetalade sjukkassorna under de senaste aren siirskild sjuklon som utbe-
talats genom sjukkassorna men bekostats av arbetstagarna och arbetsgivarna.

»Fortsettelsessygekasserne» limnade medlemmarna viss ersiittning foér deras
utgifter for savil allmin ldkarhjilp som specialistvird och barnmorskehjilp, men
bidrog som regel inte till medlemmarnas utgifter fér medicin och tandvard.

Sjukkassorna limnade efter 6 dagars karenstid hjilp under hégst 60 veckor
(420 dagar). Vid utforsikring overférdes medlemmen till »bidragydende» med-
lem. Hérefter kunde hjialp utgd efter behovsprévning enligt »forsorgslovens.

Inom »fortseettelsessygekasserne» var hjilpen begrinsad pa det sittet att un-
der en viss tid endast fick utbetalas ett visst belopp. Vid utférsikring dverfordes
medlemmen till »bidragydende» medlem.

Sjukkassornas verksamhet finansierades genom medlemsavgifter, som varie-
rade emellan de olika kassorna, men som i princip var desamma foér medlem-
marna i samma kassa, samt med statshidrag. Avgiften for »bidragydende» med-
lemmar var i lagen faststilld till 2 kr 40 6re per ar, vartill kom invalidpremie med
21 kr 60 ore, alltsd 24 kr sammanlagt.

»Fortsaettelsessygekassernes» verksamhet finansierades helt med medlemsav-
gifter.
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Antalet erkinda sjukkassor uppgick vid utgdngen av ar 1959 till 1 583. Antalet
medlemmar utgjorde vid samma tidpunkt sammanlagt 2 854 000, férdelade pa olika
medlemskategorier enligt foljande tabld. Som jamférelse limnas uppgifter dven
for ar 1958.

Antal medlemmar (i 1 000-tal)
i sjukkassorna
31/12 1958 31/12 1959
»Ubemidlede nydende medlem-
ANETY o it il it NI S 2 550 2 587
»Bemidlede nydende medlem-
7070 e LA e B R 9 8
»Bidragydende medlemmer» . . 268 259
Summa 2 827 2 854

Den offentliga sjukforsikringen (erkinda sjukkassor, statskontrollerade sjuk-
foreningar, »fortsettelsessygekasser», och den statliga jarnvigspersonalens sjuk-
kassa) omfattade vid utgdngen av ar 1958 6ver 3 miljoner medlemmar, férdelade
pa sitt som framgéar av foljande sammanstillning.

Antal medlemmar (i 1 000-tal) i den offentliga
sjukforsidkringen
»Bidrag-
ayinte | it | sa |
medlemmar

Erkidnda sjukkassor.............. 2 559 268 2 827 86,4

Fortsaettelsessygekasser. .. ........ 400 3 403 12,3
Den statliga jarnvigspersonalens

sinlcleaaan o ) sty 41 —— 41 1,3

Summa 3 000 27 3271 100,0

I forhallande till den totala befolkningen 6ver 15 ar, som vid utgingen av ar
1958 uppgick till ca 3 378 000, utgjorde medlemsantalet i den offentliga sjukfor-
sikringen 96,8 %. Samtliga »nydende» medlemmar utgjorde 88,8 % och samtliga
»ubemidlede nydende» medlemmar 76,6 % av befolkningen 6ver 15 ar. Ar 1959
uppgick antalet »nydende» medlemmar i den offentliga sjukférsékringen till
3 052 000, motsvarande 89 % av befolkningen 6ver 15 ar.

De erkinda sjukkassornas inkomster uppgick &ren 1958 och 1959 till féljande.

Inkomster
Inkomstslag 1958 1959 %
Milj. kr Milj. kr
Medlemsavgifter .................... 228,7 240,5 69,7
Stats- och kommunbidrag........... 78,1 81,1 23,5
REANTOr M, SN, S RS 23,4 23,2 6,8
Summa 330,2 344,8 100,0
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Utgifterna under aren 1958 och 1959 fordelade sig pi sitt som framgir av ne-
danstidende tabléa.

Utgifter
Utgiftsdndamal 1958 1959 o
Milj. kr. Milj. kr.

Lakanuird . s kins oo SIS IRy e 116,0 122,7 36,0
AV ARO, . o S e sts & e e SOl ST 22,7 26,4 ity |
Medieln. ... ool 42,1 44,8 132
STURRHSVANA. cLraim o v w s ko eyl ot 4 42,3 44,2 13,0
Kontapthiflp..., ot Aiasaa gt ot 18,1 i3.1 3,9
UtiamningsloasSan. - . . .. oo itine dateie o e 10,2 13,6 4,0
Begravmingshjdln'. ... .8 S Cw oy K 16,1 16,4 4,8
Forlessningshyalp. )" o B o a0 R 5,9 5,9 1,7
Hemsjukvard, massage.............. 10,5 10,6 3.1
Glasdgon, bandage m. m........o00. 7.5 757 2,3
Forvaltning,.L . Wy e B At Y 32,5 34,9 10,3

Summa 318,9 340,3 100,0

De sammanlagda fonderna uppgick ar 1958 till 159,2 milj. kr och ar 1959 till
161,5 milj. kr.

Sjukkassornas genomsnittliga inkomster, utgifter och fonder, riiknat per med-
lem for &ren 1958 och 1959 framgar av f6ljande sammanstillning.

Belopp i kr. per medlem

Inkomster 1958 1959
Medlemsavgitt 5 e o ok o e 90,28 93,61
Stats- och kommunbidrag............. 30,85 31,56
BRANLOL ML 0 e S i e ey s 9,23 9,05
Summa 130,36 134,22
Ultgifter
LAKarvard. . JA0R S S R B 45,80 47,76
HanQvAndl. 5ol TEhmh Sl s AR AR 8,95 10,26
MedIgin. .. =0, - ieis i aia e aots whealis 1 dei st 16,62 17,46
STUERDIEVATA, e S el oo iz A oL a L 16,71 17,22
Kontanthjdlp . ule s ool Dol ve e e s 5,17 5,11
Lt dmningskeasshn ) (TS SRR Sran 4,04 5,30
Begravningshjdlpr.. opdios mananisssig. 6,36 6,39
Forlossuingshjalpi.. .ot o siosgrs rabgnrs 2,32 2,31
Hemsjukvard, massage.........co0uueun 4,15 4,12
Glasogon, bandage m. m............... 2,98 2,99
Eorvaltning! . . 2\ Ihel:/] AP goalssiht et 12,84 13,58
Summa 125,94 132,50
Fond: per: medlem 31/12 . .| 8 . 080y~ 62,44 62,89

Sjukforsikringen frin 1 april 1961

En av de mera betydelsefulla férdndringarna genom den nya sjukférsikringslagen
som tridde i kraft den 1 april 1961 4r att alla blir medlemmar i sjukkassorna oav-
sett sina ekonomiska férhallanden. Lagen bygger pa ett bibehéllande av syste-
met med sjukkassor, erkinda av socialministern. De existerande »fortsettelses-
sygekasser» kan uppritthilla sin verksamhet endast for samma personkrets som
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hittills, dvs. for personer vars inkomst overstiger den faststéllda grinsen. Dessa
kassor ingar emellertid inte ldngre som en del av den offentliga sjukférsik-
ringen.

Enligt de nya bestdimmelserna kan det finnas bara en erkéind sjukkassa i varje
kommun. En rad kassor skall diarféor under en overgingsperiod slds samman.
Diaremot kan en sjukkassa omfatta mer 4n en kommun. Befintliga riksomfattande
kassor, t. ex. den statliga jirnvégspersonalens, kan fortsitta sin verksamhet.

Med tanke pa en samordning mellan sjukkassornas och kommunernas administra-
tion skall kommunen utse !/s — dock minst tvA medlemmar — av sjukkassans
styrelse.

Som nyss namnts har alla mojlighet att bli medlem i sjukkassa. Den tidigare
formogenhetsgriinsen har slopats. Inkomstgriansen bibehélles emellertid och
sjukkassemedlemmarna hénfores till endera av tvad grupper beroende pa in-
komsten. Medlemmar, vars inkomst understiger den faststillda gransen, hin-
fores till den ena gruppen och betecknas som A-medlemmar. Medlemmar med en
inkomst, som Overstiger grinsen, hianféres till den andra gruppen och betecknas
som B-medlemmar.

En kontroll av huruvida en medlems inkomst ligger 6ver eller under den fast-
stillda grinsen skall goras drligen for alla medlemmar. Vart tredje ar skall social-
ministern faststidlla inkomstgridnsen och meddela féreskrifter i anledning hirav.

Envar har rétt att bli »nydende» medlem i en sjukkassa, men en medlems
barn under 16 ar omfattas av medlemmens forsikring. Den som fyllt 16 ar och
som inte dr »nydende» medlem i en erkind sjukkassa eller den statliga jarn-
viagspersonalens kassa, skall vara »bidragydende» medlem, C-medlem, i den
sjukkassa, inom vars verksamhetsomride han bor. Genom denna skyldighet beva-
ras mojligheten att senare bli »nydende» medlem i sjukkassan. Avgiften for »bi-
dragydende» medlemmar, skall fr. 0. m. den 1 januari 1962 hdojas fran 2 kr 40 ore
till 24 kr per ar. Avgiftsokningen skall garantera sjukkassorna en ekonomisk
gottgorelse fran dem som inte vill delta i den aktiva forsdkringen, men som det
oaktat far den utvidgade ritten att senare bli »nydende» medlemmar.

Avgifterna blir for ett &r 24 kr lagre for A- an for B-medlemmarna, da det inte
utgar statsbidrag till den sistndmnda gruppens forsikring i samma utstrickning
som for A-gruppen. Dessutom skiljer sig formanerna framfor allt i fraga om ldkar-
varden.

Gruppen A erhéller som hittills fri likarvard pa villkor, som néirmare faststil-
les i siirskild 6verenskommelse mellan sjukkassornas och lidkarnas organisationer.
Som hittills kan krivas, att dessa medlemmar viljer en bestamd likare for ett ir
i sinder. Efter nya avtal mellan sjukkassorna och likarna giller detta fr. o. m. 1
april 1961 for alla A-medlemmar i hela landet. Gruppen B erhéiller likarvird efter
de inom »fortsattelsessygekasserne» hittills tillimpade reglerna, dvs. medlem-
men far sjdlv betala likaren, men erhéaller viss ersidttning fran sjukkassan efter
en nirmare faststilld taxa. B-medlemmarna har fritt likarval. Direktéren for
sjukkassevisendet skall tillse att sjukkassornas stadgar tillférsikrar B-medlem-
marna forméner i en omfattning, som sivitt mojligt svarar mot de férmaéaner
som tillforsdkras A-medlemmarna.

Alla »nydende» medlemmar erhéller kostnadsfri vard pa sjukhus. Vidare skall
sjukkassan lamna bidrag med 3/s+ av kostnader for likemedel, som av socialminis-
tern forklarats bidragsberittigade.

Kassor i kommuner med skoltandvard &ar skyldiga att ldimna bidrag till tand-
vard med minst hédlften av kostnaderna. I 6vrigt kan sjukkassorna limna bidrag
till tandvard efter regler faststidllda i stadgarna. Socialministern faststéller vissa
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riktlinjer betriffande ersittningen for tandvird och kan hirvid limna kassor-
na medgivande att limna ett hogre bidrag till medlemmar, som underkastar sig
regelbunden tandkontroll.

Till alla »nydende» medlemmar skall sjukkassorna liamna fri hemsjukvard.

Den mest vittgdende #ndringen ifriga om férmanerna har gjorts betriffande
dagersiittningen. Enligt de dldre bestimmelserna var en medlem skyldig att till-
forsidkra sig 40 ore per dag. Det fanns ingen mdojlighet att tillforsikra sig mer
an 6 kr. Emellertid har som tidigare nimnts under senare ar utgitt sjuklon, som
utbetalats genom sjukkassorna. Utgifterna hirfor tdcktes med avgifter fran ar-
betstagare och arbetsgivare.

Enligt sjukférsikringslagen har savil A- som B-medlemmar som ir arbetstagare
ritt till dagersidttning med hogst /s av dagsfortjansten. Dagersittningen idr maxi-
merad till 21 kr per dag for familjeforsorjare, 16 kr till icke familjeférsérjare 6ver
18 ar och 8 kr. till icke familjeforsérjare under 18 ar. Dagersittning utgir efter en
veckas karenstid for sex dagar i veckan. Dagersittning utgir for higst 26 veckor
under loppet av 12 ménader, vid barnsbord 14 veckor. Utgifterna tickes till 5/s av
arbetstagare och arbetsgivare samt till ca /s med statsbidrag.

Den som inte dr arbetstagare kan tillforsikra sig dagersiatining i sjukkassan
efter regler som liknar de ovan ndmnda. Denna frivilliga forsikring finansieras
med medlemmarnas avgifter och ett statsbidrag pa /s av sjukkassornas utgifter.

Den som ir statstjinsteman eller omfattas av olika lagar, som tillférsikrar ve-
derbérande sjuklon, kan inte fi dagerséttning fran sjukkassan.

Fria resor tillhandahéalles A-medlemmarna.

Statsbidrag utgér till sjukkassorna enligt féljande:

1) 5 kr for varje »nydende» A-medlem;

2) s av kassans utgifter till likar- och sjukhusvard, tandvard m. m. fér A-med-
lemmar;

3) full ersittning for kassans utgifter till godkiinda likemedel for A- och B-med-
lemmar;

1) !/s av kassans utgifter till vissa likemedel och till dagersittning.

Sjukkasseviisendet skall sdsom hittills std under tillsyn av direktoratet for sjuk-
kassevisendet, vilket dr understillt socialministeriet.

Tandvdrdsfirsikringen

Enligt folkeforsikringsloven forelag ingen skyldighet for sjukkassa att limna sina
medlemmar hjilp till tandvard. Ev. ritt till tandvard reglerades i kassastadgarna.
Enligt sdrskilda foreskrifter fran socialministeriet kunde hjilp limnas »nyden-
de» medlemmar och deras barn under 15 ar fér behandling av sjukdomar i tinder-
na, lokal behandling av godartade sjukdomar i tandko6tt och kiikar m. m., som hade
direkt samband med tandsjukdomar, tandfyllning med cement, emaljcement och
amalgam, borttagande av tandsten och tandextraktion samt nédvindig lokalbe-
dévning. Det utgick statsbidrag med /s av sjukkassornas utgifter fér tandvard.
Mellan sjukkassorna och tandlikarna hade triffats avtal, som tickte hela landet.
Dessa dverenskommelser utnyttjades emellertid inte i samma utstrickning av alla
kassor. Enligt avtal utgick hjilpen i Képenhamn efter »taxa I» d. v. s. med ett ar-
ligt arvode till tandldkaren per medlem. Arvodets storlek var beroende av for-
hallandet mellan totala medlemsantalet och det antal medlemmar, som sokt tand-
likarvard. Sjukkassornas medlemmar betalade en siirskild kontrollavgift fér be-
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handlingarna, Utanfér Képenhamn tillimpades »taxa II», enligt vilken sjukkassan
kunde betala upp till 45 av tandlédkararvodet, dock minst hiilften av detsamma.

Sammanlagt hade ar 1957 ca 1 000 sjukkassor med 6ver 2 miljoner medlemmar
avtal med tandlikare om mera allmén tandbehandling. Hirtill kom ca 500 kassor
med 373 000 medlemmar som endast lamnade hjilp till tandextraktion. De sist-
ndmnda kassorna ersatte tandlikaren helt. Ett ganska litet antal sjukkassor med
ca 20 000 medlemmar (mindre &n 1 % av sjukkassornas totala medlemsantal) lim-
nade ingen hjalp till tandvard. Ersattning for borttagande av tandsten limnades
endast i sjukkassor, som tillimpade taxa II.

Overenskommelserna inneholl vidare en rad taxor for behandling, for vilka
sjukkassorna inte limnade néigon ersittning, t. ex. protesarbeten.

Sjukkassemedlemmarna hade ritt att sjidlva vilja tandlikare. Ndgon motsvarig-
het till systemet med anknytning till en viss likare som i friga om likarvarden
existerade inte. »Fortsaettelsessygekasserne» limnade inte hjilp till tandvard.

Enligt lov om den offentlige sygeforsikring ir sjukkassor i kommuner, inom
vilka finns skoltandvard, skyldiga att ldimna sina »nydende» medlemmar ersitt-
ning med minst hélften av kostnaderna for konserverande tandbehandling. Alla
»nydende» medlemmar limnas samma hjilp. En obligatorisk tandvirdsférsikring
har séledes inforts fr. o. m. den 1 april i &r. Obligatoriet har begriinsats pi angivet
sitt med hénsyn till dels bristen pa tandlikare, dels det forhillandet, att tand-
varden inte ridknas bli si omfattande i kommuner med skoltandvard, dir inva-
narna haft méjlighet att fa sina tdnder skotta. Sedan flera ir rader emellertid
konflikt mellan kommunerna och tandlikarna om skoltandvarden.

De sjukkassor, for vilka skyldighet att limna hjilp till tandvard inte féreligger,
kan limna sina medlemmar erséttning fér tandvard efter de regler, som nirmare
faststilles i kassastadgarna.

Betriffande den nédrmare utformningen av reglerna for ersittningen till tand-
viard utfirdar socialministern ndrmare foreskrifter. Dessa kan bl. a. innehélla
medgivande till kassorna att utge ett hogre bidrag till medlemmar, som under-
kastar sig regelbunden tandkontroll.

Enligt foreskrifter som utfirdats den 23 februari 1961 kan i en erkiind sjuk-
kassas stadgar intagas bestimmelser, som ger »nydende» medlemmar och deras
barn (dven barn, som vardas i familjevard) under 16 ar ritt till ersiittning vid
féljande tandbehandling som syftar till bevarande av de naturliga tinderna:

behandling av sjukdomar i tinderna;

lokal behandling av sddana godartade sjukdomar i munslemhinnan, tandkoétt
och kikar, som har direkt samband med tandsjukdomar;

tandfyllningar i defekta tinder och tandrétter; dock endast cement, emaljce-
ment och amalgam;

borttagande av tandsten;

uttagning av sjuka ténder;

nddvindig lokalbed6vning.

All annan tandbehandling &n nu angiven ir sjukkassorna ovidkommande. Med-
lemmarna kan t. ex. inte fa erséttning for insittning, reparation och férnyelse av
proteser. Det ir nidrmast av kostnadsskil som behandling av detta slag uteslutits.
Kostnaderna for tandvarden skulle bli alltfor stora. Vidare anses den som tidigare
inte skott sina tinder ej bora fa ersittning for tandvard.

I kommuner, dir det finns skoltandvard, skall sjukkassan enligt féreskrifterna
lamna sina »nydende» medlemmar ersitining med minst hiilften av kostnaderna
for konserverande tandbehandling. Det forutsittes dirvid, att skoltandvarden &r
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fullt utbyggd inom kommunen, d. v. s. stAr éppen fér alla barn i skolans 7 forsta
klasser.

Sjukkassor, som har infort regelbunden tandkontroll, medges ritt att limna er-
séttning med 45 till medlemmar, som underkastar sig denna kontroll.

Overenskommelser mellan de erkinda sjukkassorna eller sammanslutningar av
sidana &4 ena sidan och tandlikare & andra sidan om villkoren for ersittning
m. m. samt dndringar i sidana 6verenskommelser skall fér att vara gillande god-
kidnnas av socialministern, som dérvid har att se till att de genom &verenskom-
melserna faststillda taxorna star i rimligt férhallande till behandlingen. Gverens-
kommelse kan omfatta endast A-medlemmar. I s& fall skall emellertid sirskilda
regler faststillas, som ger B-medlem ritt till viss ersiittning av sina kostnader for
tandvard. D4 6verenskommelsen stadgar betalning per behandling fran sjukkas-
san, skall ersdttningen till B-medlemmarna uppga till minst samma belopp per
behandling.

En central 6verenskommelse har triffats mellan De samvirkende Centralfor-
eninger af Sygekasser i Danmark och Dansk Tandlegeforening angiende tand-
behandling fér medlemmar i sjukkassor, tillhérande centralféreningarna, med
undantag av sjukkassorna i Képenhamn och p4 Firdarna.

Berittigade till tandvard enligt 6verenskommelsen ir »ubemidlede nydendes»
medlemmar i sjukkassorna och deras barn (fosterbarn), si framt dessa inte er-
héller behandling inom skoltandvarden. Tandlikare, vilken tillhér lokalférening,
som &tagit sig tandvard av ifragavarande slag, ir skyldig att ge sjukkassemedlem
behandling. Dansk Tandlegeforening skall si vitt mojligt tillse, att det finns till-
ricklig tandldkarhjalp att f4, s& att i 6verenskommelsen angiven behandling skall
kunna erhéllas. Om en tandlikare vill sluta med tandvard for sjukkassorna skall
han lamna kassorna varsel hirom inom viss tid.

Enligt 6verenskommelsen skall sjukkassemedlemmarna ha frihet att viilja tand-
lakare. Mellan den eller de tandlikare, som -ir knutna till sjukkassan, och sjuk-
kassan upprittas lokalt ett skriftligt avtal. Detta skall dven undertecknas av tand-
ldkarnas kretsforening och centralféreningen av sjukkassor. Till sjukkassemed-
lemmarna utdelas en forteckning 6ver de tandlikare pa orten, som bitritt Sver-
enskommelsen. I anslutning till forteckningen limnas uppgifter om den éverens-
komna taxan for sivil sidan behandling vilken ersiittes genom sjukkassan som
annan behandling.

Sjukkassemedlem, som s6ker tandlikarvard, skall genom medlemsbok eller an-
nat bevis styrka, att han ir berittigad till tandvard genom sjukkassan. Gor han
inte detta, kan tandlikaren avkriva medlemmen ersittning som om han inte vore
medlem. Vid all behandling skall anviindas forsta klass material. Behandlingen
skall utforas efter vedertagna principer.

I avtalet mellan sjukkassan och tandlikaren skall anges, hur stor del av arvodet
sjukkassan skall betala. Ersittningen kan vara hilften, %5 eller 45 av arvodet.
Kassor, som endast limnar hjilp fér tanduttagning, skall ersitta hela arvodet.

Tandlidkarnas arvoden enligt 6verenskommelsen #r indexreglerade.

D4 patienten #r slutbehandlad, utstiller tandlikaren en rikning i original och
kopia pa formuldr godkidnt av de tvA avtalsslutande huvudorganisationerna. P3
rikningen anges sjukkassans namn, medlemmens namn, arvoden och behand-
lingar. Tandldkaren har ritt att kréva a conto betalning av medlemmen under
behandlingens géng. Det aligger medlemmen att omedelbart vid behandlingens
avslutande betala sin del av arvodet till tandlikaren. Patienten erhaller det kvit-
terade riékningsoriginalet. Tandlikaren sinder en ging i méanaden riikning till
sjukkassan och bifogar dirvid kopiorna av patientrikningarna.

En sjukkassa, vars utgifter per behandlad medlem hos en tandlikare under 4
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pa varandra foljande kvartal visentligen 6verstiger sjukkassans eller motsvarande
sjukkassas genomsnittliga utgift per behandlad medlem, kan begira sirskild
undersdkning.

I 6verenskommelsen forutsittes, att sjukkassorna sjidlva skall kunna driva tand-
kliniker. Tillstdnd hirtill maste emellertid ldmnas av de tvd avtalsslutande huvud-
organisationerna.

I normalstadgarna for de erkinda sjukkassorna finns i huvudsak féljande be-
stimmelse intagen betrédffande tandvard.

§ 14 Tandvard

a) till medlemmar i grupp A.

I kassor, som limnar ersittning fér egentlig (konserverande) tandvdrd.

Kassan bidrager med s av kostnaden for tandvard pa grundval av géillande, av
socialministern godkinda oOverenskommelse. Kassan betalar endast sidan tand-
vard, som enligt de av ministern faststéllda reglerna kan ersittas av sjukkassorna.

Lamnar kassan i enlighet med nirmare av ministern faststillda regler hjilp till
regelbunden tandkontroll, hdjes bidraget till 45 for de medlemmar, som deltager
i kontrollen.

Barn, som har ratt att delta i skoltandvidrd, omfattas inte av sjukkassans
skyldighet att limna tandvard.

I kassor, som endast ersdtter tanduttagning.

Kassan ersitter helt kostnaderna for tanduttagning med lokalbedévning av sjuka
tinder pa grundval av gillande av socialministern godkidnda &verenskommelse
om tandvéard.

b) till medlemmar i grupp B.

Mot foreteende av tandlikarens kvitterade och specificerade rdkning limnas
ersittning med det belopp som sjukkassan skulle ha betalat fér motsvarande be-
handling med hinsyn till den for A-medlemmar gillande dverenskommelsen.

For berikningen av tandlikarens' ersittning samt sjukkassans resp. patientens
andel av densamma har utarbetats en tabell, som i sammandrag redovisas hér
nedan, med angivande av sirskilda belopp for fyllning, rotbehandling och tand-
uttagning med eller utan lokalbedévning.

Bruttoarvoden fir tandbehandling i Danmark

Arvodena giller frin 1 april 1961 och innefattar 56 %, dyrtidstilldgg i enlighet med dverenskom-
melsen mellan De Danske Sygekasser och Dansk Tandlegeforening.

Tanduttagning
; : (eller lokalbeddv- Tanduttagning
Fyllningar Rotbehandlingar ning vid med lokalbedovning
tanduttagning)
Antal Sjuk- Sjuk- Sjuk- Sjuk-
kas- | Pat:s kas- | Pat:s kas- | Pat:s kas- | Pat:s
Totalt | sans | andel |Totalt | sans | andel |Totalt | sans | andel |Totalt | sans | andel
andel | 1/, andel | 1/, andel | 1/; andel [ 1/,
*ls *fs *ls *ls

1| 14,04| 9,36 4,68| 21,84 14,56 7,28| 6,24 4,16 2,08 12,48 8,32 4,16
2 | 28,08| 18,72 9,36 43,68| 29,12| 14,56 9,36| 6,24] 3,12| 18,72 12,48 6,24

50 | 280,80 187.20| 93.60| 436,80| 201,20| 145,60| 35,88| 23,92 11,06 71,76| 47,84] 23,92
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En liknande tabell finnes med samma totalbelopp, men med sjukkassans andel
=34 av arvodet och patientens andel = /4.

Sérskild overenskommelse har triffats for Képenhamn. Enligt denna &4r bl. a.
borttagning av tandsten inte bidragsberiittigat.

Som tidigare niimnts hade ar 1957 sammanlagt ca 1 000 sjukkassor med 2 100 000
medlemmar avtal med tandlikare om konserverande tandbehandling. Ca 500 kas-
sor med 373 000 medlemmar limnade hjilp endast till tanduttagning. Ett litet
antal sjukkassor med ca 20 000 medlemmar (mindre #n 1 % av sjukkassornas
totala medlemsantal) limnade ingen hjilp till tandvard.

Man har riknat med att 75—80 % av befolkningen var »ubemidlede nydende»
medlemmar i sjukfdrsikringen den 1 april 1961. Av dessa ansigs 80 % omfattas
av tandvardsforsikringen och #ga ritt till konserverande tandbehandling.

Den obligatoriska tandvirden har knutits till skoltandvarden. Pa grund av den
tidigare omndmnda konflikten mellan kommunerna och tandlikarna torde f. n.
endast ett 100-tal kommuner bedriva organiserad skoltandvard genom hirfor sér-
skilt anstillda tandlikare. Under konflikttiden har flera kommuner limnat bidrag
till barnen for vard hos privatpraktiserande tandlikare. Ca 50 % av befolkningen
bor i kommuner med skoltandvard. Bland dessa mirkes framforallt Koépenhamn
med omnejd. En stor del av befolkningen #r alltsi obligatoriskt tandvardsforsik-
rad inom sjukforséikringen fr. o. m. den 1 april 1961. Med hiinsyn till bristen pa
tandlikare och av kostnadsskil har obligatoriet begrinsats pa angivet sitt. Man
har riknat med att en stor del av befolkningen i kommuner med skoltandvard har
skott sina tander.

Sjukkassornas utgifter for tandvard uppgick under &ren 1955—1959 till foljande
belopp.

Ar Utgift for tandvard
milj. kr.
D L s 17,0
e eV S S B 19,4
R e A L B e LT I RO 21,4
DBAE 3 v Sl DR R e U R S 22,7
e O e O L T (e 26,4

Utgifterna fér tandvird har under femarsperioden siledes 6kat med over 50 %.
Riknat i genomsnitt per sjukkassemedlem har utgifterna uppgatt till nedanstdende
belopp.

Ar Utgift for tandvard
kr per sjukkassemedlem
19557 {1 TR DL O e L 6,90
OB 500wy S eiaetane St 2k L pet iy 7,79
L O e B e e S 8,53
e e e R A 8,95
G R it Mok & o5 e L el e el 10,26

Uppgifter betriiffande frekvensen av medlemmarnas besdk hos tandlikare m. m.
finnes endast tillgingliga betriffande Kopenhamn. Hittills har, som tidigare
namnts, tandldkarna dir honorerats med visst belopp per medlem i férhallande
till antalet tandlikarbesék. Under loppet av ett Ar har !/s av sjukkassemedlem-
marna i Képenhamn erhallit bidrag till tandvard. Sjukkassans andel av kostna-
derna hirfor har uppgétt till 36 kr per medlem. Man har gjort den iakttagelsen,
att éldre personer i allminhet inte soker tandlikare. De yngre dr mera intresse-
rade. Personer, som fatt skoltandvard, besoker diven senare tandlikare regelbun-
det. Bland de studerande gick ca 50 % till tandlikare.

8—104889



BILAGA D

Tandviérd i England

Inledning

Foljande redogorelse avser forhallandena i England inkl. Wales (ddremot inte
Skottland och Nordirland). Uppgifterna har genom formedling av socialattachén
i London varit féremél for granskning i Ministry of Health.

Enligt The National Health Service Act 1946 avilar det hilsoministern att sorja
for uppbyggandet av en méangsidig hilsovard i syfte att forbittra folkets fysiska
och psykiska hilsa och att férebygga, diagnostisera och behandla sjukdomar.
Ministern ar infor parlamentet ansvarig for att hilsovardsanordningar av varje
slag och av hogsta mojliga kvalitet finns att tillgd for var och en som é&r i be-
hov dédrav. All vard skall vara kostnadsfri savida inte sérskild avgift foreskri-
vits. Tandvard ingar som en del i hélso- och sjukvarden.

Hilso- och sjukvarden bedrives huvudsakligen pa tre végar, nimligen genom
a) executive councils (med hjilp av privatpraktiserande likare och tandlikare),
b) sjukhusmyndigheter (med hjilp av sjukhus och specialister), ¢) lokala hélso-
vardsmyndigheter (som svarar for bl. a. forebyggande hélsovard). Alla utom en
mycket liten del av befolkningen begagnar sig av den kostnadsfria hélso- och
sjukvirden. Storsta delen av specialisterna och omkring 98 procent av de all-
mint praktiserande ldkarna arbetar inom den allmidnna hilso- och sjukvérden.
De allra flesta tandlikare #r anslutna till den allménna tandvarden. Omkring
10 400 av de 11 200 tandlikarna #r anslutna. Ungefar 8 procent av tandlikarna
stod siledes inte till féorfogande for den allméinna tandvérden.

Hilso- och sjukvarden finansieras huvudsakligen genom stats- och kommunal-
skattemedel (omkring 77 procent 1957—58 och ca 72 procent 1958—59). Andra
finansieringskéllor ér den sidrskilda avgift till the National Health Service, som
upptas i samband med socialforsikringsavgiften. Avgiften till the National Health
kommer att héjas fr. o. m. den 3 juli 1961. Man rédknar med att avgiften skall
ticka omkring 14 procent av kostnaderna for the National Health Service. I viss
man féorekommer vidare behandlingsavgifter (motsvarande ca 5 procent av kost-
naderna). Vidare inflyter vissa lokala avgifter m. m.

Alla har ritt till vird och behandling. Till en bérjan var all vird och behand-
ling kostnadsfria. 