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FORORD

Varje samhalle har sina heliga kor - detvill saga allmant omfattade forestall-
ningar om vad som, socialt och kulturellt sett, ar acceptabelt att gora. | var
del av varlden har dessa forestallningar mer politisk an religios grund.

En av de mest livskraftiga heliga korna | det svenska samhallet ar upp-
fattningen att staten ar den som soérjer for var valfard. Den som ifraga-
satter, eller bara genom sitt handlande utmanar den synen, far verkligen
kanna pa omvarldens férdomanden.

Sa var det for eldsjalarna bakom det privata Barnsjukhuset Martina i
Stockholm. Att 6ppna ett sjukhus fér barn, dar varden ges mot direkt
betalning, en abonnemangsavgift eller en privat forsakring, ar som att
svara i kyrkan. Vart tog staten vagen? Att vi ska ta ansvar for vart utseende
eller vart sjalvforverkligande i karriar och séllskapsliv &r val en sak, men
nu kommer ndgon som implicit séger att vi kanske inte ska, men i alla fall

kan, ta ansvar for vara barns hélsa - dar gar gransen!

| foreliggande rapport rekapituleras den stundom hogljudda debatten, med
politiska fordémanden frédn hoger till vénster i samband med att Martina
startade sin verksamhet hosten 2008. Argumenten emot privatfinansierad
vard analyseras. Pa detta satt framtrader bilden av den heliga kon "staten
ska ordna allt” i svensk valfardskultur mycket tydligt.

Detta kontrasteras sedan mot vad som i andra kulturella och sociala sam-
manhang anses som bade okej och t o m sjélvklart, att var och en betalar
med egna pengar. Lasaren far dra sina egna slutsatser. Rapporten vill bara
stalla den enkla frdgan vad som egentligen - rent rationellt, utan skygg-

lappar och utan hansyn tagen till heliga kor — ar lyx eller inte i livet?

Rapporten har skrivits avEva Westerberg som ar projektledare och skribent
pa Timbro och huvudsakligen verksam inom vart valfardsprogram.

Stockholm i mars 2009
Thomas ldergard
Programansvarig, Vilfard & Reformstrategi, Timbro



VAD AR EGENTLIGEN LYX?

INLEDNING

De roster som hojdes mot det nydppnade Barnsjukhuset Martina var hogljudda under
hosten 2008. Argumenten mot forsdkringsfinansierade privata vardalternativ handlar
ofta om att barn till battre bemedlade fordldrar kommer att fa battre sjukvard dn andra
barn. For att spetsa till det ordentligt har debatten ocksa innehallit vulgarargument
som att Barnsjukhuset Martina bryter mot FN:s barnkonvention om att alla barn har

ratt till basta mojliga vard.

Men skapar verkligen Barnsjukhuset Martina en orattvis valfard? Att koerna blir kor-
tare — nagot som gagnar alla, oavsett om man anvander den offentligt finansierade
sjukvarden eller den privatfinansierade — kan knappast kallas ordttvisa. Att siga
att det ar ordttvist med privat vard innebar att man indirekt sdger att den offentliga
sjukvarden dr dalig. Den offentliga sjukvarden i Sverige haller en hog kvalitet; pro-

blemet dr ofta att alla maste vinta sa lange pa att fa anvanda den.

Lyxsjukhus och overklassjukvard &dr beskyllningar som haglat tétt. Denna rapport
forsoker besvara tva fragor: Hur dyrt dr det egentligen med en privat sjukvards-

forsdkring, och vad anses det i dag vara rimligt att vi svenskar ldgger vara pengar pa?



VAD AR BARNSJUKHUSET MARTINA?

Barnsjukhuset Martina 6ppnade sina portar i Stockholm hosten 2008. Martina, med
kapacitet att ta emot och behandla 20 ooo patienter per ar, har som verksamhetsidé
att erbjuda vard genom hog medicinsk kompetens och god tillgidnglighet samt korta
behandlings- och vantetider. Varden pa Martina bestadr av en akutmottagning for
lattare akommor som infektioner, mag- och tarmbesvir, 6ron-, nds- och halsproblem,
benbrott, lattare ortopedi samt lattare sar- och brannskador. Vid specialistmottagn-
ingen erbjuds efter tidsbestallning barnmedicin och barnkirurgi.Varden pa Martina ar
tillganglig via abonnemang genom avtal, genom barnsjukvardsforsakringar hos de

stora forsdkringsbolagen samt via spontanbesiok pa akutmottagningen.”

Det finns alltsa tre satt att betala varden pa. Ett spontanbesok — utan barnférsidkring
— kostar 1 400 kronor. En barnsjukvardsforsikring fran ett forsiakringsbolag kostar
mellan 140 och 340 kronor per manad. Det dr ocksa mojligt att kdpa ett arsabonne-
mang pa Martina, vilket kostar mellan 1 150 och 2 350 kronor per barn och &r. Ars-
abonnemanget dr 6ppet for alla barn och ungdomar mellan o och 18 dr. Abonnemanget
kraver ingen hilsodeklaration och det gors inga undantag for till exempel barn med
kroniska sjukdomar. Det tillkommer ocksa en patientavgift pa 200 kronor per besok

om man har abonnemang.?

Barnsjukhuset Martina har alltid tagit emot alla barn, med eller utan kronisk sjuk-
dom. Ett vanligt missforstand i debatten om Martina ar att sa inte varit fallet. Abon-
nemanget borjade marknadsforas forst under slutet av januari 2009, vilket gjorde att
det inte var helt tydligt hur reglerna sag ut dessférinnan. For forsakringsbolagen ser

dock reglerna kring kronisk sjukdom ut pa annat satt.

Malet for Martina dr 20 ooo patientbes6k om dret. Foretaget har ocksa planer pa att i
framtiden starta ett sjukhus i Malmo och ett i Goteborg.# Under de forsta tre manad-

erna Martina var 6ppet hade man totalt 500 patienter.

VAD AR EGENTLIGEN LYX?
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AR INTRESSET LAGT FOR PRIVATA BARNSJUKHUS
- OCH HUR SER BEHOVET UT?

I en undersokning gjord pa uppdrag av Timbro av Novus Opinion i december 2008
sdger mer dn varannan respondent, 56 procent att de dr beredda att betala en extra
avgift for battre tillgang till vard for sina barn. Om man delar upp statistiken pa
aldersgrupper finner vi att hela 75 procent av de yngre respondenterna, de mellan 16
och 29 &r, 4r positiva till en sidan extra avgift.? I det allmidnna medvetandet tycks det
alltsa gro ett fr6 som antyder att vi i framtiden behover finansiera valfiarden pa fler

sdtt dn i dag.

I Sveriges Kommuner och Landstings (SKL) rapport Tjugo samtal om vilfirdens finan-
siering pd sikt lyfts fyra alternativa former fram.” Okad sysselsittning, som ger mer
skatteintdkter, 6kad effektivisering, 6kade skatter och 6kat medborgaransvar. Bland
de intervjuade, som bestar av representanter fran hoger till vanster, fran fack och ar-
betsgivare, dr onskan stark att vi ska kunna 16sa de framtida valfirdsbehoven genom
sysselsdttning och effektivisering. Rapportforfattaren Per Borg konstaterar att varken
hojda skattesatser eller ett begriansat offentligt atagande, d v s 6kat medborgaransvar,
ar lika attraktivt bland de intervjuade. Borg sdger ddrefter att vi behover fa ett sak-
ligt svar pa fragan om de godtagbara atgiarderna, effektivisering och sysselsittning,
rdacker eller om vi dven behdver 6ka bland annat medborgaransvaret. ”Arbetslinjen
ricker inte”, menar den forne statssekreteraren Borg.® Samma slutsats gar att finna
i Langtidsutredningen 2008, dir det skrivs att en 6kad efterfragan pa hojd kvalitet i
vélfardstjansterna inte kommer att kunna moétas inom ramen for nuvarande system.
En brett sammansatt utredning bor darfor tillsittas for att limna forslag pa ett lang-

siktigt stabilt finansieringssystem for vilfardstjansterna.’

Egen finansiering och 6kat medborgaransvar sdgs, bade bland politiker och bland
arbetsmarknadens parter, vara en vildigt kontroversiell fraga, men hos allmdnheten

verkar det inte se ut sa.



VAD FORLORAR FORALDRARNA PA ATT KOERNA AR LANGA?

Tillfallig foraldrapenning ges vid vard av sjukt barn (TFP/VAB). Antalet uttagna dagar
har de senaste 20 aren varierat mellan 150 000 och 660 ooo per manad (4,6 miljoner
dagar ar 2008) beroende pa arstid, arskullar och sjukdomar.® Erséttningen bygger pa
den sjukpenninggrundande inkomsten (SGI), och ger 8o procent av manadsinkoms-
ten. Om alternativ som Martina kortar kderna, bade i den privata och i den offent-
liga varden, bor antalet uttagna dagar sjunka. Barnsjukhuset Martina fokuserar pa
lattakutvdrd. Den tid man madste sitta pa en akutmottagning och vinta kostar,
hilsomassigt sdvdl som ekonomiskt. Genom att minska barnens sjukdagar far vi inte
bara friskare barn — férdldrarna minskar dessutom sina TFP/VAB-dagar och far pa sa
satt fler dagar med 100 procent av l6nen. Kostnaden for den privata sjukforsakringen

kan pa sa sétt tas igen.

Men sjilvfallet dr det ju hédlsan som ska sta i fokus. Nédr ett barn blir sjukt vill man
forstas att det sd snart som mojligt ska bli friskt igen. Genom fler alternativ, och genom
att ndgra viljer att betala lite extra for den sjukvarden, kan alla familjer tjana pa det.
Tillgdngligheten 6kar, och alla barn kan fa en kvalitativ vard. Hur kan den méjligheten

vara sa kontroversiell?

VAD AR EGENTLIGEN LYX?
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SKAPAR MARTINA KLYFTOR MELLAN RIKA OCH FATTIGA BARN?

Barns levnadsforhallanden paverkas mycket av ekonomin i familjen. De ekonomiska
forhallandena varierar i olika familjetyper. Barn med en ensamstaende fordlder bor
oftare i familjer med 1ag ekonomisk standard d@n barn med sammanboende foraldrar.
Bland barn med en ensamstaende mamma bor 37 procent i en familj som saknar
kontantmarginal, jimfort med 13 procent av barn med en ensamstaende pappa och
11 procent av barn med sammanboende fordldrar. Under andra halvan av 1990-talet
Okade inkomsterna i barnfamiljer, och andelen barnfamiljer med lag ekonomisk stan-
dard minskade kraftigt. Under 2000-talet har endast sma forandringar skett i andelen
med lag ekonomisk standard."" Det finns dock en risk att det blir fler barn som drab-

bas ekonomiskt i framtiden pa grund av den radande lagkonjunkturen.

Ett argument som flera ganger dyker upp i debatten om Martina handlar om att det
skapar klyftor mellan rika och fattiga barn, dér de forstndmnda far forstklassig vard
och de dvriga far vard av simre kvalitet. Bland annat pastar Stockholms oppositions-
landstingsrdd Dag Larsson (S) detta i en intervju, ddr han siger att fler privatfinan-

sierade barnsjukhus skapar en tudelad sjukvard:

— Om mdnga tecknar privata vdrdforsikringar for att ens egna ungar ska fi god vird rimnar
solidariteten. Vi fir en sjukvdrd som pd mdnga andra hdll i virlden med en fattigsjukvdrd av

ganska ddlig kvalitet, och Gvre medelklassen och de rika har en vildigt bra sjukvdrd.">

Detta synsitt antyder att den allménna sjukvarden skulle vara av dalig kvalitet, vilket
ar olyckligt. Problemen inom sjukvarden, oavsett om det ror sig om barnsjukvard eller
icke, handlar framst om for langa koer och svarigheter att fa tid. Sjukvardslandstings-
radet Filippa Reinfeldt (M) uppger dock, i ett kritiskt uttalande mot Martina, att bade
tillgangligheten och kvaliteten i Stockholms barnsjukvard har blivit mycket battre.
Enligt henne har den tidigare negativa trenden inom barnsjukvarden i Stockholm

vént, och varden byggs nu ut for att moéta babyboomen.™3

Ingen ska ha ritt att kopa sig forbi nagon annan i kon, sa en socialdemokratisk de-
battor under en forelasning. Som bloggaren Daniel Kolm mycket riktigt konstaterar,

ar det ingen som koper sig f6rbi nagon annan i kon:

— Man limnar ju kon och stiller sig i en helt annan. Nir Barnsjukhuset Martina dppnade
okade alltsd antalet vdrdplatser, samtidigt som de offentliga kberna minskade. Det var kanske
inte dar skon kldmde. Kanske var inte korta koer viktigast, utan snarare att vika inte ska ha

mojlighet att anvinda sina pengar till vdrd. Den tanken dr tyvirr inte ovanlig hos vinstern.



Det dr synd, eftersom den skapar lingre koer, ndgot som definitivt inte hjilper sjuka barn

oavsett om de dr rika eller inte.'4

Ett annat argument som anvands mot Martina ar att det dr borjan pa en trend som
riskerar att trasa sonder den nordiska modellen. Bade landstingsradet Birgitta
Rydberg (FP) och oppositionsradet Dag Larsson (S) menar att det dr en farlig vag
om folk ska betala tva ganger for vard, forst genom skatten och sedan genom en
privat forsikring.”> Den sistnimnde tror att detta kommer att leda till att ménniskor
kommer att protestera mot hoga landstingsskatter. Barnsjukhuset Martinas VD Peter
Wasmuth beméter den kritiken genom att sdga att han sjélv betalar for kollektivtrafik-

en men aldrig anvander den.

Om familjer, vid sidan av sina skattebetalningar, tar sina egna pengar och pa sa satt
lamnar plats at andra i den offentliga varden, dr detta snarare nagot som gynnar

mindre bemedlade familjer.

VAD AR EGENTLIGEN LYX?
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VAD SAGER PARTIERNA?

Bade allianspolitiker och representanter fran de rod-grona har alltsa kritiserat
etableringen av Barnsjukhuset Martina. De r6d-grona har bland annat i en debattar-
tikel i Nerikes Allehanda forsokt fa det att 1ata som om privata sjukvardsforsakringar
och privat véard ir nyheter som tillkommit efter maktskiftet 2007."® I en riksdagsde-
batt hosten 2007 kritiserade socialutskottets oppositionspolitiker utvecklingen kring
privata mojligheter inom sjukvarden. Moderaten Cecilia Widegren fragade da varfor
man inte under de 12 tidigare aren i regeringsstillning hade férbjudit privat vard
och sjukvardsforsakringar. Vice ordforanden i socialutskottet, socialdemokraten
Ylva Johansson, svarade da att varken Socialdemokraterna eller Miljopartiet ville
forbjuda dessa. Socialminister Géran Hagglund (KD) garanterade i samma debatt
att det inte handlade om att ersitta den offentligt finansierade varden, vilket varken

alliansen eller oppositionen vill géra.'”

S4 ingen, forutom Vinsterpartiet'®, vill helt avvisa privata alternativ. Men inte heller
verkar glddjen over att valmojligheterna nu 6kar inom varden vara sarskilt utbredd i

nagot politiskt lager.



MINA BARN OCH ANDRAS UNGAR

Elva fordldrar till kroniskt sjuka barn skrev i december 2008 en debattartikel om att
Barnsjukhuset Martina inte tar emot alla barn." De skriver att vi star vid ett vagskal
och hoppas att man viljer vigen att mina barn och andras ungar alla &r precis lika
mycket virda. Men det hir sa kallade vagskdlet har, med den retoriken, funnits sedan
1991 da bolaget Stockholm Care startade. Stockholm Care®°, dgt av Stockholms ldns
landsting, tar emot cirka 400-500 patienter per ar, och 8o procent av patienterna kom-
mer fran ett annat EU-land. Ett liknande bolag dgs av landstinget i Goteborg, Sahl-

grenska International Care.*'

Har du pass fran ett annat land &ar det alltsa helt okej att betala for svensk barn-
sjukvard, men inte om du ar svensk smabarnsforilder. Lika lite som vi kan vilja vara
fordldrars planbocker kan vi vélja vara fordldrars pass. Alla barn och ungar ar lika
mycket virda. Att det skapas fler vigar in i varden och att alla koer kortas, ligger helt

ilinje med detta.

Som tidigare ndmnts omfattar ett arsabonnemang pa Barnsjukhuset Martina dven
kroniskt sjuka barn. Efter att debattartikeln publicerades i Aftonbladet triffades
ledningen f6r Martina och ett antal av de foraldrar som signerat artikeln och redde ut
begreppen. Detta gjordes pa initiativ av Aftonbladet. Da konflikten inte langre fanns

gjordes det dock ingen uppfdljning av diskussionen.*?

VAD AR EGENTLIGEN LYX?
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VAD LAGGER VI PENGARNA PA | DAG?

Redan i dag betalar vi utdver vara skattepengar till sjukvarden ocksa bland annat
medicin, patientavgifter etc. Enligt Statistiska centralbyran (SCB) ldgger en svensk
familj med tva sammanboende vuxna och tva barn i dag i snitt 7 660 kronor/ar pa
hilso- och sjukvérd. En ensamstaende fordlder med ett barn ldgger 3 740 kronor/ar.??
Men utover detta, hur ser monstret ut? Vad lidgger svenska familjer sina pengar pa,
och vad marknadsfors i tidningarna som prisviarda satsningar, medan Barnsjukhuset

Martina i samma forum beskrivs som en oréttvis och opassande lyx?

Mobiler

I statistik fran SCB har fler dn 9 av 10 mellan 10 och 18 ar en egen mobiltelefon. Manga
foraldrar ser formodligen inkopet av en mobiltelefon som en bra sakerhetsinvester-
ing, ditt barn kan alltid hora av sig och du kan na ditt barn. Priserna for mobiltelefoner
och mobiltelefoni har forandrats kraftigt under det senaste decenniet. I en sdkning
pa prisjakt.se dr 100 minuter/manad exempel pa snittanvandandet av mobiltelefon.
Det billigaste telefonabonnemanget dr Glocalnet for 94 kronor/manad. I detta abon-
nemang ingar dock ingen mobiltelefon. Ofta brukar mobiltelefonen avbetalas genom
abonnemanget, alternativt kan man kontrollera mobiltelefonanvindandet genom
kontantkort. I snitt betalar en familj med tva vuxna och tva barn 3 700 kronor/ar for
mobilsamtalsavgifter och mobilabonnemang. Fér en ensamstdende fordlder med ett
barn ligger summan pa 3 460 kronor/ar.>* Mobiltelefonen star for frihet och sakerhet.
Samma sak kan man sidga om Barnsjukhuset Martina, en extra sikerhetsatgard for ett

barns hilsa och for mojligheten att undvika langa koer.

Ekologiska gronsaker

Diskussionen kring Barnsjukhuset Martina har varit intensiv under hela hosten och
vintern 2008/2009. Samtidigt skrev Svenska Dagbladet om mojligheten att abonnera
pa lador med ekologiska gronsaker.?> En god, bekvim och nyttig investering i hilsa,
nagot som kostar mellan 150 och 300 kronor per lada. Foretaget Ekoladan levererar
fran varje vecka till en gang i manaden, vilket innebar en kostnad pa mellan 270 kronor
och 1 080 kronor i manaden.?® Det kan absolut riknas som en vettig investering i bade

tid och hilsa, och forstas kdnnas frascht.

Gymbkort

I februari 2009 gjorde Dagens Nyheter en prisjamforelse mellan olika gym i Sverige.
Att satsa pa ett gymkort, och faktiskt anvanda det, ar valinvesterade pengar. Manads-
avgiften pa de undersdkta gymmen varierar mellan 199 kronor och 599 kronor eller en

arsavgift mellan 2 9goo kronor och 7 188 kronor. Det billigaste gymmet som undersoktes



var Friskis & Svettis, medan World Class ar dyrast.”” Det ”folkliga” Friskis & Svettis dr
alltsa dyrare dn ett arsabonnemang pa Barnsjukhuset Martina for ett barn. Friskis &
Svettis affarsidé ar att traning ska vara lattillganglig, lustfylld, halla hog kvalitet och

vara for alla. Inget snack om 6verklasstraning alltsa.

Hushdllsnira tjinster

Enligt en nyligen genomford undersékning fran Almega har 97 ooo svenskar kopt
hushallsnéra tjanster. Dessa personer koper i snitt knappt sex timmar i manaden f6r
omkring 150 kronor/timme efter skattereduktion. Storsta intresset att kopa dessa
tjanster finns bland barnfamiljer, samt personer mellan 30 och 49 4r.?® Efter skatte-
reduktionen betalar man saledes i snitt goo kronor i manaden for hushallsnira tjanster.
Ett fantastiskt bra sitt att till exempel f& mer tid 6ver till familjen. Enligt Almega ar
70 procent av svenskarna positiva till hushallsnara tjanster. Tilldggas bor att enligt en
undersokning fran Riksdagens utredningstjinst (RUT) dr 17 677 personer, eller en
tredjedel av dem som beviljades avdrag for skattedret 2008, personer som ar 65 ar och
dldre. Pensiondrer som varken betraktas som hoginkomsttagare eller i lika stor om-
fattning har tillgang till jobbskatteavdrag.?® Det visar att de hushallsnira tjansterna

inte pa nagot sitt kan ses som en exklusiv stadhjalp f6r medel- och 6verklass.

Vin

Enligt Centrum f{or socialvetenskaplig alkohol- och drogforskning, SoRAD, sdlde
Systembolaget under 2008 2,83 liter vin per ar och invanare 6ver 15 ar.3° Den delen
av befolkningen uppgick till 7 704 131 personer.3' 60 procent3* av vinforsiljningen
bestar av bag-in-box (3 liter), ddr priset ligger mellan 150 kronor och 200 kronor per
lada. Det ar helt orimligt att tinka att alla dessa 7,7 miljoner manniskor kopte varsin
lada vin 2008. 640 319 av dem33 far inte handla pa Systembolaget da de dr under 20
ar, 47 ooo manniskor dr medlemmar i IOGT-NTO och viljer darmed att inte dricka
drycker som innehaller mer &dn 2,25 procent alkohol4, och det finns forstas ocksa en
rad andra grupper som av olika skal inte dricker vin. De stora dagstidningarna, de stora
kvéllstidningarna och morgon-tv har alla sina egna vinexperter som varje vecka ger
tips om vilket vin som passar bdst till maten. Manga manniskor véljer att ligga nagra

hundralappar per ar pa gott vin till maltiden.

Husdjur

2006 fick Statistiska centralbyran i uppdrag att ta reda pa hur manga manniskor i
Sverige som har hund och/eller katt. Man kom fram till att 26 procent av hushéllen
ar hund- och/eller kattdgare, och att den totala siffran 21 september 2006 var 728 972
stycken hundar.3> Ar 2008 skrev Expressen om vad det kostar att ha hund. For en
chihuahua ldgger dgaren totalt ut drygt 1 miljon kronor under hundens livstid pa 13 ar,

vilket ger en summa p4 6 410 kronor/ménad.3

VAD AR EGENTLIGEN LYX?
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Luncher

Dagens Nyheter gjorde i borjan av februari ett reportage om hur man kunde dra in
pa smasaker for att fa en roligare semester.3” I DN:s exempel raknade man ut att en
genomsnittlig utelunch kostar 69 kronor. Genom att ta med matlada kan kostnaden
minska med 50 kronor/dag till 19 kronor. Att borja anvianda lunchlada ger snabbt
mer pengar i planboken och ger dessutom mer kontroll 6ver vad lunchen egentligen
innehaller.3® Om man byter ut 91 uteluncher samt 38 latte, som berdknas att kosta 26
kronor/styck, sparar man i DN:s exempel 5 450 kronor. Det dr ganska exakt samma

kostnad som for ett arsabonnemang for fyra barn pa Barnsjukhuset Martina.



AVSLUTNING

Exemplen i foreliggande rapport jamfor utgifter som manniskor i dag anser vara helt
acceptabla och som till och med uppmuntras, med kostnaden f6r en privat finansi-
erad barnsjukvardsforsakring. Ett abonnemang pa Barnsjukhuset Martina ligger pa
196 kronor/manad for ett barn, och blir billigare ju fler barn som forsakras. Barn-
sjukvardsforsakring genom forsikringsbolag har priser som varierar mellan 140 och
340 kronor per manad. Det dr inga fantasisummor det handlar om, och Martinas egna
abonnemang dr 6ppna for alla barn, dven kroniskt sjuka. Att det forsakringsfinansi-
erade sjukhuset skulle vara 6verklassvard och lyxsjukhus bér darfor kunna avskri-
vas. Diskussionen om den framtida varden och hur den ska finansieras brottas med
utmaningar som ar av kulturellt och socialt slag och dr nagot som genomsyrar alla

politiska partier.

For att mota de framtida utmaningarna pa valfirdens omrade och fa fram ett hallbart
finansieringssystem, krdvs det en omprovning av vara kulturellt férankrade forutfat-
tade meningar. Det dr dags att omprova de heliga kornas helighet och viga in f6r- och

nackdelar med forsakringsfinansiering utan att fastna i 16st prat om elitism.
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