
Nd. 48. Frumvarp til laga [47. mál]
um breyting á lögum um almannatryggingar, nr. 67/1971, sbr. síðari breytingar.

Flm.: Sighvatur Björgvinsson.

1. gr.
Aftan við staflið h í 43 gr. laganna bætist nýr stafliður, er orðist svo:

i. Óhjákvæmilegari ferðakostnað samlagsmanns til sjúkrahúss eða sambærilegrar
stofnunar vegna fyrirmæla læknis um eftirmeðferð, reglubundið eftirlit eða
rannsóknir, sjúkra- eða orkuþjálfun ef um lengri vegalengd á landi er að ræða
en 50 km eða ef nota þarf skip eða flugvél til flutninganna. Ferðakostnað
þennan skal greiða að hálfu fyrir eina ferð á ári, en % fyrir hverja ferð umfram
eina.

2. gr.
Lög þessi öðlast þegar gildi.

Greinargerð.

Það er kunnara en frá þurfi að segja, hversu erfitt fólk víða úti á landi á með að
leita sér lækninga. Einkum og sér í lagi. á þetta við um hvers kyns sérfræðiþjónustu
Í heilbrigðismálum. Oftast er slíka læknishjálp ekki að fá nema í Reykjavík, og verða
því íbúar landsbyggðarinnar að leggja fram talsvert háar fjárupphæðir bæði í ferða-
kostnað og í dvalarkostnað til þess að ná fundum slíkra lækna. Segja má að fólki,
sem yfirleitt hýr við góða heilsu og þarf þVÍ aðeins á slíkri sérfræðiþjónustu að
halda í örfá skipti á ævinni, sé ekki. íþyngt um of fjárhagslega þótt það þurfi að kosta
nokkru til. Öðru máli gegnir hins vegar um þá sjúklinga úti á landsbyggðinni, sem
reglulega þurfa að leita sér sérfræðilegrar læknismeðferðar í Reykjavík. Utgjöldin
vegna ferða til og frá heimilum í því skyni eru oft mjög mikil. dvalarkostnaður
bætist stundum þar á ofan og svo oft it tíðum tekjutap til viðbótar. Sjúklingar þeir,
sem hér um ræðir, eru þar að auki oft láztekjuf'ólk, þannig að slík útgjöld geta
ráðið úrslitum um af'komuna. Einmitt vegna þess, hversu kostnaðarsamt það er fyrir
þá, sem eiga heima úti á landsbyggðinni, en þurfa reglulega að leita sérfræðilegrar
meðhöndlunar fjarri heimabyggð, er þetta fólk oft neytt til þess að flytja búferlum
- hverfa frá umhverfi, sem það þekkir og metur, og frá störfum, sem það kann og
unir vel við, til aðstæðna, sem eru þvi framandi, og atvinnu, sem ekki hæfir. Slík
niðurstaða er oft báðum í óhag -- einstaklingnum, sem í hlut á, og samfélaginu Í heild.

Takmarkið með flutningi þessa fn. er að bæta hér nokkuð úr. Eins og fram
er tekið Í 43. gr. laga um almannatryggingar greiða sjúkratryggingar skv. ákveðnum
reglum t. d. ferðakostnað læknis til sjúklinga. sem ekki eru ferðafærir, svo og
flutningskostnað sjúks samlagsmanns á sjúkrahús innanlands að % hlutum ef sjúk-
lingurinn verður ekki fluttur með venjulegum hætti (þ. e. sjúkraflutning) . Með
þessu móti er komið til móts við annars vegar sjúklinga, sem eru svo veikir að þeir
verða ekki fluttir og sækja þarf lækni til. og hins vegar sjúklinga, sem t. d. þarf að
flytja milli landshluta til sérfræðimeðhöndlunar og eru svo veikir að þeir verða
ckkl fluttir með venjulegum hætti. heldur þarf sérstaka sjúkraflutninga til. Hins
vegar þurfa þessir sjúklingar og ýmsir aðrir stundum að koma aftur eftir aðgerð
eða önnur meðhöndlun hefur farið fram og þeir náð heilsu, t. d. til eftirmeðferðar,
rannsóknar eða þjálfunar. Sumir þeirra þurfa að koma reglulega jafnvel um margra
ára skeið. Kostnaður slíkra sjúklinga getur að sjálfsögðu orðið margfaldur á við
kostnaðinn sem af því hlýst t. d. að flytja sjúklina með sjúkraflugvél milli lands-
hlutu Samt sem áður tekur sjúkrasamlag aðeins þátt í greiðslu ferðakostnaðar hins
síðarnefnda þótt þörf hins fyrrnefnda sé e. t. v. margfalt meiri fyrir aðstoð. Slíkur
mismunur er óréttlátur. f frv. þessu er lagt til að úr verði hætt.



Nú er það svo, að flestallir þeir, sem lagðir eru inn á sjúkrahús til aðgerðar eða
annarrar meðhöndlunar, þurfa ekki frekari meðferðar við síðar. Samkvæmt upp-
lýsingum, sem flm. hafa aflað sér, er það svo vaninn gagnvart sjúklingum utan af
landi, sem koma til sérfræðilegrar meðhöndlunar á sjúkrahúsum í Reykjavík og
þurfa eftirmeðferðar við, að þeir eru ekki útskrifaðir og sendir heim fyrr en eftir-
meðferð er loki-ð.Sá hópur, sem sendur er heim að meðhöndlun lokinni og kallaður
til baka síðar til eftirmeðferðar af einhverju tagi, er því mjög fámennur. Samþykkt
þessa frv. leiðir því ekki til mikils útgjaldaauka almannatryggingakerfisins, eins
og á við um flestar breytingar á lögum um almannatryggingar. Hér er um tiltölulega
lítið fé að ræða sem kæmi til greiðslu árlega ef af samþykkt frv. verður - en engu
að síður fé sem þá einstaklinga munar mikið um, sem um er að ræða, og getur ráðið
úrslitum um efnalega afkomu margra þeirra, heill þeirra og hamingju.


