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GOVERNMENT BILLS (Contd.) 

The Employees’ State Insurance (Amendment) Bill, 2010 

 THE MINISTER OF LABOUR AND EMPLOYMENT (SHRI MALLIKARJUN KHARGE): Sir, I 
beg to move:  

 That the Bill further to amend the Employees’ State Insurance Act, 1948, as passed by Lok 
Sabha, be taken into consideration.  

 Sir, there are some 20-21 small amendments to help the employees. These are related 
particularly to enhancing the age of the dependants, covering the benefits and regarding the time 
for intention notification from six months to one month. Also, under section 10, there is a provision 
that the Chairman of the Medical Benefit Council will be the DG, ESIC rather than the Director 
General of Health Services.  

 As per the amendment of section 12, a Member of Parliament after becoming Minister or 
Speaker or Deputy Speaker of the House will not remain the member of the ESI Corporation. I 
have moved all such amendments. This is already approved by the Standing Committee. This was 
first introduced in the Lok Sabha. Then the Speaker of the Lok Sabha referred it to the Standing 
Committee. Ultimately, the Standing Committee unanimously recommended certain 
amendments. We have included all those amendments in the present Amendment Bill. I request 
the hon. Members to pass this Bill.  

The question was proposed. 

 Ǜी एस.एस. अहलवािलयाु  (झारखंड): उपसभापित महोदय, मȅ कम«चारी रा¶य बीमा (संशोधन) 
िवधेयक, 2010 पर बोलने के िलए खड़ा हुआ हँू। Employees’ State Insurance पर समय-समय पर सुĢीम 
कोट« की कुछ जजमȂट आई,ं िजनको Áयान मȂ रखते हुए यह िवधेयक लाया गया था और इस िवधेयक मȂ करीब 15 
amendments हȅ तथा करीब चार नए sections लगाए गए हȅ। Ģमुखत: जो Employees’ State Insurance 
Act, 1948 है, वह social security legislation है, जो employees को sickness, maternity और injury मȂ 
certain benefit देता है। इसका आधार और इसका एिरया बढ़ाने के िलए कुछ नए Ģावधान भी लाए गए। खास 
करके राÍĘीय ÎवाÎ¿य बीमा योजना शुǘ की गई। बीपीएल वक« स« जो unorganized sectors मȂ हȅ, उनको कैसे 
coverage िदया जा सकता है, उनको कैसे ये सुिवधाएं उपलÅध कराई जा सकती हȅ, इसके िलए इस िवधेयक के 
ǎारा एक कोिशश की गई है। महोदय, राÍĘीय ÎवाÎ¿य बीमा योजना 01 अĢैल, 2008 को शुǘ हुई थी और 15 
जून, 2008 तक इसके अंतर्गत करीब सवा लाख Îमाट« काड« जारी कर िदए गए थे, तािक उनको इसका लाभ 
िमल सके। अब इनकी सं°या करीब 54-55 लाख तक पहंुच गई है। आप नए Ģावधानȗ के ǎारा नए लोगȗ को जोड़ 
रहे हȅ, िकÂतु आपका अपना जो infrastructure है, उसमȂ सबसे बड़ी Ǘकावट vacancy है। ESI होȎÎपटÊस मȂ 
डॉ¯टर और पारा मेिडकल Îटाफ की कमी है। इन आंकड़ȗ को देख कर मुझे एक बात Áयान मȂ आ गई, अभी दो 
िदन पहले एक Áयानाकष«ण ĢÎताव पर बोलते हुए केÂğीय ÎवाÎ¿य एव ंपिरवार कÊयाण मंĝी जी ने कहा िक 
सरकारी मेिडकल कॉलेजȗ मȂ िश©कȗ की कमी या सरकारी अÎपतालȗ मȂ डॉ¯टरȗ की कमी का एक मूल कारण 
उनकी retirement age भी है। 

 ऐसा लगता है िक ESI hospitals मȂ भी यही कारण है। मेरे पास 2008 से लेकर 2009 तक के आंकड़े हȅ, 
जहा ंÎटेट वाइज़ medical, paramedical और other staff की कमी बतायी गयी है। आंĠ Ģदेश मȂ 178 medical 
staff और 216 paramedical, including nurses की पोÎ¹स vacant पड़ी हȅ, असम मȂ 22 medical, 10 
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paramedical और nurses, िबहार मȂ 26 medical और 75 paramedical, चडंीगढ़ administration मȂ 1 
medical और 10 paramedical, छǄीसगढ़ मȂ 22 और 28, िदÊली मȂ सबसे ¶यादा 316 और 700 हȅ। िदÊली के 
ESI Hospitals मȂ जो vacancies हȅ, वे 316 और 700 हȅ, गोवा मȂ 7 हȅ, गुजरात मȂ 255 और 569 हȅ, हिरयाणा मȂ 
51 और 138 हȅ, पȎÌचम बंगाल मȂ 241 मेिडकल और 955 paramedical including nurses की जगह खाली पड़ी 
है। महोदय, अगर मȅ पूरे भारत के आंकड़े दंू तो करीब 2017 मेिडकल और 5055 paramedical और nurses की 
जगह खाली पड़ी हȅ, जहा ंभरपाई नहȒ हो सकी, यह 2008-09 के आंकड़े बताते हȅ। जब आप यह िवधेयक लाए, 
उस वƪ आपने इसको Áयान मȂ रखते हुए कहा िक हम Third Party Participation से अपने अÎपतालȗ को 
लाएंगे, TPP के माÁयम से लाएगें। महोदय, आपका खुद का अÎपताल है, ESI Hospital, Kolhapur, ESI 
Hospital, Bibwewadi, Pune, और ESI Hospital, Chinchwad — ये पूरी तरह से ऑपरेिटव नहȒ है। 
महोदय, Third Party Participation का मतलब ¯या है? जैसे इंÌयोरȂस कÇपनी third party administration ले 
आए या CGHS ने बहुत सारे अÎपतालȗ और नȍसग होÇस को recognize कर िदया िक वहा ंपर भी अगर आप 
ĘीटमȂट कराएगें तो CGHS उसकी भरपाई करेगी। अगर ESI भी वही करने लगे तो िफर अÎपताल बनाने के िलए 
जो आपने infrastructure तैयार िकया था, उसकी ̄ या जǘरत थी? आप virtually Ģाइवटेाइज़ेशन की तरफ जा 
रहे हȅ। इसको Áयान मȂ रखने की जǘरत है िक जो आपका अपना infrastructure है, उसमȂ अगर आपका अपना 
Îटाफ ही नहȒ होगा तो बेड और पेशȂट रेÌयो नेचुरली नीचे आ जाएगा। डॉ¯टर और पेशȂट रेÌयो अगर ¶यादा 
होगा, यानी एक डॉ¯टर और 1000 पेशȂ¹स हȗगे तो एक पेशȂट को ĘीटमȂट लेने मȂ टाइम लगेगा, उसकी लÇबी 
डेट पड़ेगी, लÇबी कतारȂ हȗगी और वहा ंपर लोग नहȒ आएगें। आपका जो अपना infrastructure है, अगर आप 
सदन को बताते िक आपका रेÌयो ¯या है — आपके पास बेड और पेशȂट रेÌयो िकतना है, उसमȂ utilize और 
underutilize िकतना है, average कंĘी का और आपका पेशȂट और बेड रेÌयो ¯या है, उसी तरह से नस« और 
पेशȂट रेÌयो ¯या है, paramedical staff and patient ratio ¯या है, ओपीडी और in-house treatment का रेट 
ऑफ रेÌयो ¯या है — अगर यह सब बताते तो हमȂ थोड़ा पता लगता िक वाकई आपको TPP पर जाना चािहए या 
नहȒ जाना चािहए। पहले आप खुद की 100 परसȂट vacancies ख¾म किरए, employment दीिजए। महोदय, 
डॉ¯टर बेरोजगार बैठा है, ऐसा कोई सोच भी नहȒ सकता, नस« बेरोजगार बैठी है, कोई सोच भी नहȒ सकता, 
paramedical staff बेरोजगार बैठा है, ऐसा कोई सोच भी नहȒ सकता ¯यȗिक इनकी स°त जǘरत है। They are 
in demand. I do not know why you are not giving them employment. Is there any problem in it? 
Please solve that problem first.  

 Then, Sir, there is another Yojana, राजीव गाधंी Ǜिमक कÊयाण योजना, Ǜिमक कÊयाण योजना मȂ 
आप राÍĘीय ÎवाÎ¿य बीमा योजना को लाए हȅ। राजीव गाधंी Ǜिमक कÊयाण योजना के तहत िजन लोगȗ की जॉब 
चली जाती है या retrenchment होता है या फै¯टरी का या एÎटेȎÅलशमȂट का closure होता है या permanent 
disability होती है, उनको भी a monthly cash allowance of about 50 per cent of the wage as well as 
medical care for themselves or dependent family members for a period of one year which may be 
available in a single spell or the spells of not less than one month each िदया जाय। 

 इनको कमेटी ने िरकमंड िकया था िक इनको भी इसमȂ लाइए: 

 “The Committee, therefore, recommends that whatever an insured person, after ceasing to 
be in insurable employment, is willing to continue to contribute towards the Scheme, he may 
be allowed to avail the benefit of the ESI Scheme.” 

 आज वह Ģावधान नहȒ है और न ही आप इसमȂ लेकर आए हȅ। आपने कहा िक ÎटȂȋडग कमेटी की सारी 
िरपोट« मान ली है। आपने ÎटȂȋडग कमेटी की सारी िरपोट« नहȒ मानी है, ¯यȗिक ÎटȂȋडग कमेटी की िरपोट«  
आने के बाद मȂ आपने एक सब-कमेटी बनाई, the Sub-Committee constituted by the Employees’ State 
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Insurance Corporation to review the existing provisions of the said Act,  और उसके बाद आपने उसमȂ 
से सलेȎ¯टव कुछ को ए¯सेÃट िकया, कुछ को ए¯सेãट नहȒ िकया। तो मेरा कहना है िक इस पर Áयान देने की 
जǘरत थी िक राजीव गाधंी Ǜिमक कÊयाण योजना के तहत भी जो लोग आते हȅ उनको भी यह कवर होना 
चािहए। 

 Sir, wage ceiling under ESI, आपने दस हजार तक का वेज सीȋलग की है। कमेटी ने कहा था िक: 

 “Considering the admission of the Government, that there is a vast infrastructure of ESI lying 
underutilized on one side, and, at the same time, there has been a revision in wages also, the 
Committee are of the view that the current ceiling for Rs.10,000/- should be raised to 
Rs.15,000/- so that considerable number of employees who are now out of the purview of 
ESI Scheme may also be covered so that the infrastructure of ESI could be utilized to the 
optimum possible.” 

 इसको भी आपने नजरअंदाज कर िदया। 

 Ǜी रामचÂğ खंूिटआ (उड़ीसा): ǘल अमȂडमȂट हो गया। 

 Ǜी मȎƥकाजु«न खरगे: इसमȂ अमȂडमȂट की जǘरत नहȒ थी। ǘल अमȂडमȂट करके कर सकते थे इसिलए 
मȅने फÎट« मई से जारी िकया है दस हजार से पंğह हजार का। 

 Ǜी एस.एस. अहलुवािलया: ¯या ǘल को आपने हाउस मȂ ले िलया? 

 Ǜी मȎƥकाजु«न खरगे: फÎट« मई से है, अब ले करȂगे। 

 Ǜी एस.एस. अहलवािलयाु : कल तो हाउस समाÃत हो रहा है। अगर आपने फÎट« मई से िकया था। 
...(Ëयवधान)... मंĝी महोदय, मेरे कहने का ता¾पय« इतना ही है िक अगर आपने फÎट« मई को िकया और ǘल 
अमȂड िकया, तो सदन चल रहा है, अगर सदन मȂ बतला िदया होता तो मȅ यह सवाल नहȒ उठाता। यह गुपचुप मȂ 
नहȒ रखना चािहए। अगर कोई भी ǘल अमȂट करना है तो हाउस मȂ लाना है। अगर हाउस नहȒ है तो जब हाउस 
शुǘ होगा तब लाना चािहए। ¯यȗिक अब हाउस चलते मȂ िकया है तो ने¯Îट डे ही एनाउसं  करना चािहए था, जो 
आपने नहȒ िकया। 

 सर, इसमȂ एक नया 51E इंÎट« िकया है। यह एक अ´छा कदम उठाया है। 

 इÂहȗने commuting accident कहा है। कोई आदमी अपने काय« ©ेĝ मȂ जा रहा है या वहा ंसे वािपस घर को 
लौट रहा है, अगर राÎते मȂ उसका accident होता है, तो उसको भी ईएसआई के बेिनिफ¹स िमलने चािहए। 
आपने 51 (E) मȂ एक नया सै¯शन insert िकया, यह Îवागत यो±य है। इसके साथ-साथ मȅ आपसे यह भी पूछना 
चाहंूगा िक जो Workmen Compensation Act है, Accident and Disability Compensation Act  लेबर के 
िलए है, ¯या आप उसमȂ संशोधन लेकर आए हȅ? 

 मंĝी जी, मेरा कहना है िक आपने 51 (E) insert िकया है और एक नया सै¯शन आ गया है, यह बहुत 
अ´छा, Îवागत यो±य सै¯शन है। जब एक Ǜिमक घर से काम को और काम से घर को वािपस जाता है और 
उसका accident होता है, तो उसे ईएसआई का बेिनिफट िमलना चािहए। ¯या यही बेिनिफट आप एक कामगार 
को कÇपनसेशन मȂ भी देते हȅ? ¯या यह लेबर वक« मनै कÇपनसेशन ए¯ट के तहत कवड« है? अगर यह वहा ं 
कवड« है, तो इसको यहा ंपर लाने मȂ इतनी देर ¯यȗ की है? यह सुĢीम कोट« की जजमȂट पर हुआ है। इसको  
आप अपनी इ´छा से Îवत: नहȒ लाए हȅ, इसके बारे मȂ सुĢीम कोट« की एक जजमȂट आ गई, उसकी वजह  
से लेकर आए हȅ। आप इसको Îवत: लेकर आते िक वक« मनै कÇपनसेशन ए¯ट मȂ इस तरह का Ģावधान  
है, तो ईएसआई ए¯ट मȂ भी ऐसा ही Ģावधान होना चािहए, लेिकन जब सुĢीम कोट« ने डंडा मारा, तब आप  
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1.00 P.M. 

इधर आए हȅ। ऐसा नहȒ होना चािहए। िवधेयक हम बनाए ंऔर सुĢीम कोट« उसका आकलन करे। सुĢीम कोट« 
हमको आदेश दे ओर हम िवधेयक बनाए,ं तो यह थोड़ा गड़बड़ हो जाता है। खासकर के जब वक« मनै के भिवÍय 
के बारे मȂ हम सोच रहे हȗ, तो इस पर Áयान देने की जǘरत है। 

 उपसभापित महोदय, आपने definition of “dependant” मȂ 18 साल से बढ़ाकर 21 साल िकया है और 25 
साल करने की मागं है। ¯या आप इसको 25 साल कर रहे हȅ? कमेटी ने 25 साल करने के िलए कहा है। 

 Ǜी मȎƥकाजु«न खरगे: हम वही मानकर कर रहे हȅ। 

 Ǜी एस.एस. अहलवािलयाु : ठीक है। जो ईएसआई का ǘल है उसका एक कÇपेिरज़न आपको सीजीएचएस 
के ǘल के साथ भी करना चािहए। जैसी definition सीजीएचएस की गवन«मȂट एÇपलाईज़ के िलए है, वही 
ईएसआई के ǘÊस मȂ भी बननी चािहए, मȅ ऐसा सोचता हंू िक अगर ऐसा िकया जाए, तो बेहतर होगा। 

 Dual Control के बारे मȂ Îटȅȋडग कमेटी ने एक मागं की थी, 

 “The Committee note that the medical care under the ESI Scheme is administered by the 
State Governments except in Delhi. The State Governments provide contribution to the 
Scheme to the extent of 1/8th (twelve-and-a-half per cent) of the cost of medical benefits. 
In addition, the State Governments are also required to bear expenditure in excess of the 
ceiling fixed by the Corporation for purpose of reimbursements. The imposition of ceiling 
appears to be unrealistic, and also has been resented to by the State Governments who are 
demanding its withdrawal. Further the ceiling appears to be one of the reasons for the 
unsatisfactory service provided by the State Governments in ESI hospitals and dispensaries 
run by them. Furthermore, the ESI Corporation has approved to take over ESI Schemes in 
the States from the State Governments to be run directly, wherever the State Governments 
give consent for the same.  

 The Committee further recommend that the suggestion of Second National Labour 
Commission that a ‘subsidiary of ESIC should be set up in each State’, should be considered 
and its feasibility evaluated.” 

 ¯या आपने यह िकया है? यह “subsidiary of ESIC should be set up in each State” ऐसा कोई 
Ģावधान इस िवधेयक मȂ मुझे नजर नहȒ आया है। इसको िवÎतार से बताने की जǘरत है। 

 Ǜी उपसभापित: अहलवािलयाु  जी, आप लंच करȂगे? 

 Ǜी एस.एस. अहलवािलयाु : सर, मȅ एक िमनट मȂ समाÃत करता हंू। मȅ समझता हंू िक जो आपने पीपीपी के 
बारे मȂ सोचा है, उसके पहले इन सारी चीजȗ पर िवचार करने की जǘरत है। 

 आप पैरामिैडकल Ęेȋनग सैÂटर और मेिडकल कॉलेज़ेज के िलए एक अ´छा कदम उठाने जा रहे हȅ। आप 
उन पैरामिैडकल Ęेȋनग सैÂटस«, मिैडकल कॉलेज़ेज और नȍसग इंȎÎटǷू¹स मȂ यह कोिशश कीिजए िक उÂहȒ 
कामगारȗ के ब´चȗ को एडिमशन िमल सके न िक बाहर के लोग पैसा देकर, कैिपटेशन फीस देकर एडिमशन लȂ। 
आपके पास बैड की सं°या है, मिैडकल काउिसलं  के जो पैरामीटस« हȅ, आप उनको पूरा कÇपलीट करते हȅ। आप 
मिैडकल कॉलेज बनाए,ं नȍसग इंÎटीǷू¹स बनाए ंऔर पैरामेिडकल कॉलेज़ेज बनाए,ं ȋकतु उनमȂ पढ़ने के िलए 
उÂहȒ ब´चȗ को एडिमशन िदया जाए जो िक कामगारȗ के ब´चȂ हȅ। तभी वहा ंसे एक कामगार का बेटा डॉ¯टर 
बनेगा। डॉ¯टर का बेटा डॉ¯टर नहȒ बनेगा, बȎÊक मज़दूर का बेटा डॉ¯टर बनेगा। जब मज़दूर का बेटा डॉ¯टर 
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बनेगा तो वह उस दद« को समझेगा और मज़दूर के इलाके मȂ काम करेगा, ESIC के हॉȎÎपटल मȂ काम करेगा, 
नहȒ तो वह िवदेश चला जाएगा। मȅ यही कह कर, अपनी बात समाÃत करता हंू और इस िवधेयक का समथ«न 
करता हंू। 

 MR. DEPUTY CHAIRMAN: The House is adjourned for lunch till 2 p.m.  

The House then adjourned for lunch at one minute past one of the clock. 

The House re-assembled after lunch at three minutes past two of the clock, 
THE VICE-CHAIRMAN (SHRI KALRAJ MISHRA) in the Chair. 

 SHRI RAMACHANDRA KHUNTIA (Andhra Pradesh): Mr. Vice-Chairman, Sir, the 
Employees’ State Insurance Act of 1948, इसका जो अमȂडमȂट आया है, the Employees’ State 
Insurance Amendment Bill, 2010, हम इसका सपोट« कर रहे हȅ। यह जो इंÌयोरȂस ऐ¯ट का अमȂडमȂट आया 
है, इसमȂ दो-तीन इÇपोटȃÂट मुǈे हȅ। वे बहुत अ´छे मुǈे हȅ। गवन«मȂट की जो इंटेशन है, उस इटेंशन को भी मानना 
पड़ेगा, ¯यȗिक मेिडकल केयर, बीपीएल के नीचे जो लोग हȅ, उनका ĘीटमȂट करने के िलए, राÍĘीय बीमा 
योजना  के अंतग«त जो मजदूर हȅ, उनके िलए ए¯सटȂट करने की बात भी इस अमȂडमȂट के साथ संबंिधत है। इसमȂ 
सरकार की जो इंटेशन है, वह इंटेशन मालमू पड़ती है। इस अमȂडमȂट पर बोलते हुए यह बात आई है िक सरकार 
का यह अमȂडमȂट लाने का उǈेÌय नहȒ था, यह ऑनरेबल सुĢीम कोट« के जजमȂट के मुतािबक आया है। यह बात 
ठीक नहȒ है, ¯यȗिक ऑनरेबल सुĢीम कोट« तो I.L.O. कानून की समी©ा करके िनदȃश देती है, उनको मानते भी 
हȅ, मगर the Amendment, which has been brought in Parliament, is the outcome of the 
recommendations of the Standing Committee on Labour. हमारी जो लेबर की पाȌलयामȂĘी Îटैȏ½डग 
कमेटी है, इंिडयन लेबर काģंȂ स है और ई.एस.आई. कॉपȘरेशन है, उन सभी का जो सुझाव है, उन सभी सुझावȗ 
को िमलाकर यह अमȂडमȂट आया है। And, the U.P.A. Government, the Congress (I) Government, has 
always been pro-labour. भारतवष« मȂ िजतने भी Ǜम कानून हȅ, चाहे कोई नया कानून हो या कानून का 
अमȂडमȂट हो, वह काĐेंस की सरकार, यपूीए सरकार के समय मȂ आया है। 

 The ESI Corporation is the outcome of the 1948 ESI Act. It is the second biggest social 
security organization in this country. It has an infrastructure comprising of thousands of hospitals, 
medical dispensaries and so on in the whole of the country. The insured persons are more than 1.5 
crores. It covers around five crore families members and looks after their medical care. सर, इसमȂ 
जो amendments आई हȅ, उनमȂ एक सबसे important amendment है िक इसमȂ super speciality medical 
treatment के िलए, medical education के िलए, मेिडकल कॉलेज establish करने का ĢÎताव है। यह भी 
बहुत important ĢÎताव है। कई मेिडकल कॉलेज शुǘ होने वाले हȅ। िपछली सरकार के समय यह सुझाव आया 
था, उस समय फनȝिडस जी लेबर िमिनÎटर थे और अभी मȎÊलकाजु«न खरगे जी लेबर िमिनÎटर हȅ। ESI 
Corporation भी बहुत अ´छा काम कर रहा है। Fortunately, the Labour Minister himself is taking a lot of 
interest in it. The Director General and the Secretary (Labour) are also taking a lot of interest in 
this. But there are some bottlenecks, for the removal of which the amendments have been 
brought forward.  

 Sir, I want to make one point. It has been mentioned that various posts of staff positions, 
medical doctors, professors, etc. have been lying vacant in various hospitals and dispensaries. It 
is an admitted fact, Sir. As we know, Health is in the Concurrent List; the ESI scheme and medical 
care  is  being managed by State Governments except that one hospital in each State has been 
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taken over by the ESI Corporation and, in Delhi, it is being directly managed by the ESI 

Corporation. Now, the question is, मुझे बहुत दुख के साथ कहना पड़ता है that those insured are not 

getting proper  medical care. Who is responsible for this? The workers are paying the money. We 

have enough money with the Government. Neither the Central Government, nor the State 

Governments, pay the money. The contribution is being paid by workers and the employers. A 

tripartite body is managing the whole ESI Corporation. The medical care is being provided by the 

State Governments. Many time, the State Government hospitals are using their powers for 

postings and transfers but they are not providing proper medical care to the insured persons. It is 

a fact that, at many places, a number of posts of different staff positions, doctors, etc. have been 

lying vacant. Medicines are not available. The medicines that are available in the hospitals and 

dispensaries which are not required. So, Sir, the workers are suffering. I do expect that so far as 

the ESI Corporation-managed hospitals and dispensaries are concerned, the Corporation will 

take immediate steps to fill the vacant posts. This issue has been discussed many times at the 

State Labour Ministers’ meeting and also at Labour Secretaries’ meeting, but nothing has 

happened. As per the decision of the ESI Corporation, one hospital in each State was to be taken 

over and managed by the Corporation. Those hospitals are being managed well by the 

Corporation. But what about the dispensaries and other hospitals? Sometimes when we talk of 

ESI taking over all the hospitals and dispensaries, the question of State Governments being 

responsible for it and ours being a federal structure, comes in. They say, since ours is a federal 

structure, it might create problems. But the main question is, how long our workers, the people 

who have insured themselves and who are making their contributions, will continue to suffer. That 

should be taken into consideration. It is high time the Government took control of the hospitals 

and dispensaries; let them not pay the 1/8th share that the State Governments are paying. All the 

expenditure should be borne by the ESI Corporation and the insured persons should get their 

rightful benefits. Otherwise, we know that the workers have been agitating for a long time. They 

are not getting proper medical care. Then, Sir, the grievance redressal machinery in the ESI 

Corporation has also improved very much. They are trying their best to get proper feedback from 

the workers so that they can improve their functioning and provide more and more benefits to the 

workers.  

 Sir, another amendment which has been intended through this Bill is relating to dependant 

benefits. Through this amendment, the age of dependant has been raised from 18 years to 25 

years. Definitely, it is a good thing. As a result of it, more people will get the benefit. Section 293 

relates to exemption to apprentice workers. Taking the benefit of that, many apprentices 

continued for a long time. So, by amendment of this section the apprentice workers will get that 

also. The scope of family has been increased.  

 In Section 10, DG, ESIC has been made the ex-officio Chairman of the Medical Benefit 

Council. I think, this will also yield good results because the DG is also the administrative head. 
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There is one point about the factories under Section 2(12), to facilitate the coverage of small 

factories, I think, it has not been agreed to. My request is that the Government should consider it. 

I am saying this because now from 10, the applicability will go to 20. The ESIC is a social security 

scheme. In my opinion, there should not be any restriction of numbers. Any worker who is working 

should also have the benefit of the social security scheme. Even many employers who are 

employing one or two workers are also agreeable to cover their workers under the ESIC social 

security scheme. It has been said that it is being done to help the small scale industries. It is not 

correct. I am saying this because in small scale industries also, there would be disease, sickness, 

accidents, etc. Who will cover it? Ultimately, the worker will go to the court to get the benefit 

under the Workmen Compensation Act and other Acts also, and the burden will come on the 

employer. If a worker is covered under the Employees’ State Insurance Act, then, all the burden of 

accidents, etc., will go to the ESIC, and not to the employer. So, increasing the coverage of the 
ESIC Scheme will indirectly be helpful to the employers.  

 Sir, my another point is about accountability. Earlier the period was five-year valuation, and 

now it has been reduced to three years. That is a good thing. Now, after every three years, there 
would be a scope for the valuation.  

 Sir, by amending Section 45(a) and 97, the post of ‘Inspector’ has been redesignated as 

Social Security Officer. Some Members expressed their concern in the Standing Committee that 

by changing the designation of the Inspectors, they will also change their work. I don’t think their 

work will change because it is well defined in the Act. Through this amendment, only the post has 
been redesignated. So, this amendment is acceptable.  

 Sir, my next point is about the insured persons. In order to avoid the misuse of employment 

injury benefit by the insured persons who are no more insurable in employment, as per Section 

51(a) and 51(b), another amendment is there. Shri S.S. Ahluwaliaji was also saying about it. In 

course of employment, if there is any injury to the worker, then, he should be insured for that. That 

amendment is very much acceptable. While a worker is going to join his duty or coming back or on 

the way to his duty, if he meets with an accident, he is also eligible to get the insurance claim, as 

he is getting it under the Workmen Compensation Act. I think, this amendment should have come 

much earlier. Though it is late, but finally it has been done. This will also benefit the workers. So, it 
should include work place and vice-versa.  

 Sir, there is one important amendment in Section 56(3) regarding extending medical facilities 

under the ESIC to those employees who are retiring or taking voluntary retirement. That 
amendment is also acceptable.  

 As far as the question of the ESIC having an agreement with the local authority or other 

persons and creation of a statutory body in the State is concerned, I would like to say that it has 
been discussed many times. If it is possible to have such an arrangement, then, it will be good. 
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But, my suggestion is, it should be designed in such a way that the workers should get the benefit 

of the system. If it is properly created at the State level, then, it is a good thing. 

 Sir, some people have expressed their apprehension that all these amendments in the ESIC 

would pave the way for privatization of it. We do not support any privatization of ESIC. If a worker 

is suffering from some serious disease, he can be treated in a super-speciality hospital. So, that 

advantage is being given to the worker through this amendment. The workers are getting the 

benefit. On the other hand, where ESIC infrastructure is there, hospital is there, dispensary is 

there, and suddenly some factories are closed — from 50,000 IPs it has come down to 2,000 IPs 

– then that infrastructure can be used for other beneficiaries.  

 When there is infrastructure already, there are dispensaries, medical doctors, paramedical 

staff are available, that facility can be utilized for the other beneficiaries. The ESI composition can 

get the benefit. So, nothing is wrong if it is utilized. But, the main question is, as I have said, that 

the Central Government has to, in consultation with the State Governments, take a decision about 

providing the medical care. The State Governments have to streamline medical care, transfer, 

filling up of vacancies, about the availability of medicines. Of course, there is a dispute about the 

number of beneficiaries. While the number of beneficiaries at the ESI corporation at the Centre, as 

alleged by the State Governments, is less after the estimate. On the other hand, ESI says that the 

State Governments are increasing the beneficiaries and hence it should get more money. This 

issue has to be settled. I think, if the State’s number of beneficiaries is correct, the ESI should get 

its share; there should not be any confusion. If the number is less, that should be determined and 

in a time-frame, you should ask an impartial committee to determine the number of beneficiaries 

so that the dispute which is coming between the State Governments and the Centre could be 

settled once for all.  

 Sir, about the ESI corporation, many industries are coming in many States whether it is 

Orissa or Jharkhand or West Bengal or any State. But at various places, the workers are not 

covered under the ESI corporation or provident fund. If they are covered, in my opinion, they can 

get the benefits. Not only that, the burden on the Government hospitals will be reduced. You must 

rationalize the schemes.  

 Take the case of Central Government Health Scheme. In my opinion, for the Central 

Government employees and the State Government employees, there should be only one scheme 

and that should be the Central Government Health Scheme or the Government Health Scheme. 

The State Government employees and officers too should be covered by that scheme. There 

should not be any confusion. Like the ESI corporation, there are many corporations, there are 

hospitals, there are many schemes also. Excepting the employees covered under the health 

insurance scheme, all workers, so far as medical care is concerned, should be covered by the ESI 

scheme only. If there is a health scheme for Government employees, if that is open for the ESI 



 254

employees, then the burden on the State Government or the Central Government hospitals will be 

less. They can concentrate on the common man. It is high time that at the highest-level, a 

decision should be taken so that all Central Government and State Government employees are 

covered by one scheme. The employees working for other corporations should be covered under 

the ESI corporation only. That can be called ESI Health Scheme or ESI Medical Scheme. That 
should be developed.  

 I have already spoken about 99A amendment which gives authority to the Central 

Government as the appropriate Government for the medical benefit provided under the ESI. This 

is very much important. Since labour and health are in the Concurrent List, the poor workers are 

suffering. Sir, you will be surprised to note that the ESI corporation has a deposit of Rs.19,000 

crores as fixed deposit. The money does not belong to the Central Government; it does not 

belong to the State Government; it belongs to the workers; the workers or the employers have 

contributed to it; so, it is the workers’ contribution. So, having Rs.19,000 crores in the form of 

fixed deposit, why should the workers suffer? Having a scheme like the ESI corporation or the 
health insurance, I think, the workers should get the benefit.  

 I am very happy to note that the Director General, to create an awareness, has said in a 

statement that all IPs or VIPs are welcome. The money which the Director General gets or the 

doctor gets or anybody is getting is the money of the workers. When workers are paying the 

money, the workers should get a VIP treatment, whether it is in the ESI corporation or the State 

Government or the Central Government. We are all jointly responsible and we must be obliged to 

the workers cause. We should also try to help them because they are the people who are 
contributing the money.  

 Sir, we also welcome the decision with regard to medical colleges, training of paramedical 

staff, etc. But the most important point is that we should concentrate at the ground level for 

providing medical care to the workers. We must also try to have private medical colleges to 

produce doctors, nurses and paramedical staff who are very much required. One thing that I 

would like to say is that whatever decision we take with regard to ESI and Provident Fund, the 

Finance Department of the Government is always creating problems. By virtue of his post, the 

Minister is the Chairman of the ESI Corporation and the Provident Fund Trust. But sometimes 

Government’s own Departments create hurdle in the implementation of a decision whether it 

pertains to staff payment or officers’ payment or medical expenses and, for that matter, any 

expenditure. Why are such things happening? It is managed by the Central Government in order 

to have the security of money, to have the security of the scheme. If it is not secure, then, people 

will not have faith in it. But creating hurdle in everything in the name of a Government Circular or in 

the name of a Government control, I think, is not fair and people will not tolerate it. I would like to 

submit that the State Government must also realize that this thing has been given to them by a 
Constitutional right but they should not take it for granted that the ESI scheme can be managed by 
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them only and nobody can take this power from them. I think, all the hospitals, managed by the 

ESI Corporation in each State, are well managed, and, I also thank them for the same. Now, there 

was a proposal by the ESI Corporation and the Standing Committee to ask the State Governments 

to hand over all the hospitals and dispensaries to ESI Corporation for which they do not have to 

pay anything. As I have been informed, three States have given their consent, namely, Delhi, Bihar 

and one more State. These States have given their consent that they are agreeable to hand over 

the hospitals and dispensaries, of course, with some conditions. The other State Governments 

are not willing. I think, the ESI Corporation and the Labour Department of the Central Government 

should negotiate with them. Those three States which have already given their consent, the 

hospitals and dispensaries in these States should immediately be taken over by the ESI 

Corporation for managing them. That will be like a pilot project that give an impression to other 

States and workers that, yes, ESI Corporation can also manage without having any problem or 

conflict between the States and the Centre. Sir, about the BPL families and the Rashtriya 

Swasthya Bima Yojana I have already said that it is a welcome proposal. But the question is how it 

will be managed and who will pay the contribution and whether they will pay for it for it or it will be 

done without taking anything from them. This point should be made clear. Medical care under the 

Rajiv Gandhi Shramik Kalyan Yojana is also being managed by the ESI Corporation which is a 

welcome proposal. But the question is how many more workers have been benefited by this 

scheme. The irony of the fact is that for the year 2008-09, it was Rs.10 crores which has not been 

fully utilized. Why? Is it because there is no proposal or reference? I want to know from the hon. 

Minister why such a scheme has remained underutilized. This is a unique scheme. It is meant for 

those workers who are covered under the ESI scheme. If a factory is closed or the workers are 

retrenched or laid off, they get benefit for one year under this scheme. This is a new scheme in the 

country and it should be utilized to the fullest extent. Why has it not been utilized? I think, it should 

be utilized and you should have more amount for this in order to have faith of the workers and 

create a sense of security among them that the ESI Corporation is taking care of the workers and 

they are getting the benefit of such a scheme. Sir, I would like to say one more thing here about 

the appellate authority within the Corporation to make assessment to avoid unnecessary litigation. 

This is very important. As you have seen in the case of Banks, there is NPA in the Banks. 

Whatever it may be, by authorizing the banks and also by giving them some power also, the NPA 

has come down. So, it has worked. We have to see how we can reduce the arrear of cases. I 

think, the number is not less. As I know, about Rs. 1,000 crores are pending with various 

employers.  

 There are many cases. In Delhi itself, I am ashamed to say, many corporations who are there 

engage the workers under some contractors. The workers have paid the ESI contribution but that 

has not gone into the record and they are not getting medical benefits. I think, more than Rs. 1000 

crores is pending on various employers. How can it be dealt? There was a proposal that it can be 
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reduced, some money can be waived off. But, I think, that won’t be right and the appellate 

authority within the Corporation is against the assessment to avoid unnecessary litigation. The 

amendment has come in 45 (a) (a) but I think, it should be taken care because unnecessarily 

money is pending as against some of the employer for a long time and the workers are not getting 

benefit. Even in some cases, the workers have paid contribution but the employers have neither 

deposited the employer’s contribution nor deposited the workers’ contribution. So, this is very 

unfair. I think, this amendment also will resolve that issue. I think, this is one of the biggest 

amendments. There are 15 amendments and four new additional clauses have been brought into 

this amendment. We do support this amendment, as I said, but in some cases — like the factory 

workers —Section 2 will facilitate coverage of smaller factories, I think, the Government should 

review this thing and if any employer or employee is agreeing, then, ESI coverage should be there. 

With this, I once again support the ESI (amendment) Bill and expect this amendment will change 

the face of ESI Corporation and fulfil the expectation of the workers. Raising of ceiling from 10,000 

to 15,000 was also raised. I think, it has been already said by the Labour Minister that it will be late. 

I think, it should be done immediately because there is one case also. Anybody who is covered by 

the ESI Corporation and after the revision of the wage of the next agreement, he is going out of the 

ESI purview. So, when ESI is developing infrastructures, doctors, dispensaries and after that the 

workers are going out of the purview then, ESI is also facing problem. So, the amendment should 

have come also. Once a person is included in ESI scheme, he should continue till his retirement. 

He should also be covered. Of course, the deduction maybe up to Rs. 15,000 or Rs. 14,000 or 

whatever it may. But, the coverage should be there till the workers retire. I think that will also 

create a security among the ESI scheme and among the workers also. I believe the Government 

should do their best to give protection and safeguard to the workers and also allow the great social 

security scheme, ESI. I once again support this Bill. Thank you.  

 SHRI TAPAN KUMAR SEN (West Bengal) : Thank you, Mr. Vice-Chairman, Sir. I rise to give 

my observation on the ESI (amendment) Bill, 2010 and make certain concrete suggestions for 

your consideration and acceptance. I welcome the involvement of the Employees State Insurance 

Corporation in the administration of Rashtriya Swasthya Bima Yojana. But, that is a very big task 

and for that task to be undertaken successfully, present manpower of ESIC has to be substantially 

augmented. In that respect, please don’t take the shortcut route of giving on contract or 

outsourcing. At least PPP will be ineffective in that area where the workers’ benefit is concerned. 

Secondly, the House owes an explanation as to how many of the unanimous recommendations of 

the Standing Committee on Labour on this Bill has not been accepted, not been incorporated and 

why you have accepted some. But, the Standing Committee represented by all the parties makes 

a unanimous recommendation I think, not accepting that would be height of impropriety. I think, 
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you have taken a very novel step for amending the ESI Bill but that novel step should not have this 

kind of loopholes, that consensus has been created on certain provisions and that should be 

gracefully accepted by the Government and through suitable incorporation of amendments in this 

Amendment Bill itself.  

 Some of the important recommendations of the Standing Committee are not accepted. What 
are those? It is raising the age of dependent children from 21 to 25 years. Now-a-days, Sir, jobs 
are not available at the age of 18 or 19 or 20 years. A new reality has developed. I think that is 
important.  

 Secondly, the coverage of ESI Scheme should be extended to employees of all 
establishments, irrespective of number of persons employed. There should not be any threshold 
limit. All establishments, even if they employ less than 10 persons, should be covered. Sir, number 
‘10’ is no more a sacrosanct now. Now-a-days, after development of technology and 
computerization, even if an establishment has five employees, it can have a turnover of Rs. 100 
crores. There are many examples. So, there is no reason absolutely, in the name of helping the 
small and medium establishments, to carve them out from the purview of this legislation. So, 
absolutely, there is no justification for that.  

 Sir, the third point is, there is a dangerous provision of third party participation in the running 
and commissioning of hospitals. This must be done away with. This should not be there in the Bill. 
This provision has to be dropped, because it aims at creating an enabling situation for 
privatization. I am not saying that you have an intention of privatization. But you are opening a 
door by which an enabling situation will be created. So, please do away with this. After all, when 
you think of workers health, no PPP model can work. All the consensus proposals of Standing 
Committee must be accepted. Besides this, there are a few other points.  

 The first one is, the proposal to re-designate Insurance Inspector as the Social Security 
Officer. I consider this as a very dangerous proposition. You may say that his work continues to 
remain the same. But, again, you are creating an enabling condition to do away with the 
inspection system altogether, particularly when the topmost man in the Government has been 
regularly lamenting about the Inspector Raj. I think, the mind set is clear. So, please do not 
provoke that kind of a possibility, at least, in the area of social security of the workers. Inspection 
has to be there and without a system of strong inspection, no Act can be fully enforced and benefit 
cannot be delivered to the grass-root level workers. So, please do away with this. This is not at all 
acceptable.  

 Third point is, I would like to draw the attention of the hon. Minister to a point. Sir, the hon. 
Minister has taken some very important steps. The voluntary retired workers are covered. I 
suggest for consideration that retrenched workers should also be covered. I am not talking about 
the dismissed workers who are dismissed on disciplinary grounds. But retrenched workers can be 
included. It is because retrenchment has become a regular phenomenon in all sectors. Sir, 
between October, 2008, and July, 2009, in this small period, 50 lakh people lost their jobs in 
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export-oriented sector. Nobody got any benefits which are enumerated in your host of social 

security schemes. So, Sir, retrenchment has become a regular phenomenon. It is beyond the 

control of the workers. And, sometimes, it is beyond the control of the Government. So, at least, 

once they are covered under the ESI umbrella, they should continue get the medical support. 

Otherwise, how do they survive? So, along with voluntary retirement, you should bring retrenched 

workers also. Voluntary retirement in many cases is a forced retirement. So, please also bring 

retrenched workers and laid-off workers within the purview of the ESI Act. This is my third 
suggestion.  

 Sir, I, now, speak about the implementation. It is very good intention. Sir, if law is not 

properly enforced, then, ultimately, it remains only on paper. In this respect, I would like to draw 

your attention that the implementation of the ESI has to be strengthened. I will request the hon. 

Minister to just walk down to the industrial area of Delhi — Wazirpur, Samaipur Badli, etc. — you 

will find that out of 100 workers, 20 workers are on the employment roll and the remaining 80 are on 

contract. They are on contract and, legally, they are coverable under the ESI Act. But, they are 

not registered under the ESI Act. They are not registered under the PF Act. This is a regular 

happening. And, Sir, you need not go to as far as Wazirpur. Just from your office, cross the road, 
and, on the other side, you have the Vittalbhai Patel House.  

 Just see there what the status of contract workers, employed by the CPWD, is. There is no 

ESI, no PF for them, nothing. Sometimes they are not even getting the minimum wage. Under the 

very nose of yours, the laws, of which you are custodian, are being trampled and are being 

violated. The ESI Act is one of them. What are you going to do in this regard? Certain basic 

contradictions are evident here. As per section 2(13A) of the ESI Act provides on Insurable 

Employment to which factories or establishments this Act applies. This Act, as per your own 

formulation, applies to any establishment employing ten or more workers. This is as per your 

formulation. I am saying that make it universal. If the employer of ten or more workers does not 

register their workers under the ESI Act, what happens, the Act stands violated. In the ESI Act 

there is a provision, which empowers the ESI authority to see that that is implemented. There are 

specific cases. Can you cite a single case, during the period of last five years, where the ESI 

Corporation has invoked that provision to bring the defaulter employers under the scheme? 

Workers cannot register themselves under the ESI Act. That is how your inspection system is 

functioning. Now, you are trying to re-designate your Inspector as Social Security Officer, giving a 

complete goby to the concept of inspection altogether. You bring hundred good amendments in 

the Act, but if you don’t enforce them, that will carry no meaning to workers. I would like to urge 
upon the hon. Minister to concentrate on all these aspects.  

 I can quote a specific case. In an export company, named Tenex Exports, in my State, a 

devastating fire broke out in November, 2006 where twenty workers were severely injured and ten 
workers had died. When they claimed ESI compensation, the ESI authorities told them that they 
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were not registered under the ESI Act. Who will register them? It is the employer’s or owner’s duty 

to register them. I had written to the ESI authorities, to the Director-General, to the Additional 

Commissioner (Benefit) and also to the Minister. But no action has been taken. Not only that, the 

Additional Commissioner (Benefit) of the ESI Corporation had no hesitation to say, Yes, the ESI 

Insurance Inspector had visited that place just one month after the accident. Everything was all 

right in the Tenex Export. The company is fully abiding by the laws. This is my experience. 

Everything is on record. If the Minister wants, I can again send him a full set of my entire 

correspondence. Right under your nose, how does the Corporation, which is supposed to extend 

the social security benefit to the poorest of poor workers, behaves? Their responsibility is to 

enforce the law and to fix the responsibility of the defaulter. But instead of doing this, they take the 

side of the defaulter. I think, this is another model of Public Private Partnership! Employers are 

defaulter of paying tax. The direct tax arrear is to the tune of 2.5 lakh crores; and, you have given 

them more concession on Direct Tax. The ESI law is being broken by the employer and the 

Inspector of your Corporation is taking the side of the employer and is saying that everything is 

alright. No action has been taken. No relief has been provided to the workers. The workers are not 

going to digest this kind of PPP; people are not going to digest this kind of PPP. While welcoming 

this Bill, I would like to insist on you to accept the unanimous recommendations of the Standing 

Committee. There are serious and wide grey areas in the enforcement. Unless you fix them, all 

good intentions of yours, ultimately, will not bear any result. The workers will continue to suffer. 

That itself will create a very dangerous and volcanic situation in the country. I think, well in 

advance, we should receive an alarm about it and ensure proper enforcement machinery for the 

ESI Act. And, I again reiterate that please, with all good intentions that you have demonstrated, 

see to it that the unanimous recommendations of the Standing Committee are accepted 

gracefully. And, accordingly, based on that, please incorporate suitable amendments in the Act.  

 With these few words, I conclude, Sir. Thank you. 

 Ǜी महेÂğ मोहन (उǄर Ģदेश): धÂयवाद उपसभाÁय© महोदय। जो कम«चारी रा¶य बीमा िवधेयक लाया 

गया है, मȅ इस के समथ«न के िलए खड़ा हुआ हंू। इसमȂ बहुत से अ´छे Ģोिवजंस हȅ और इससे कम«चािरयȗ को बहुत 

लाभ िमल सकेगा। लेिकन वाÎतिवक Îथित यह है िक हम कानून बना देते हȅ लेिकन उस कानून का िĎयाÂवयन 

सही ǘप से नहȒ हो पाता है। ESI के अंतग«त जो कम«चारी आते हȅ, उनको वहा ंपर िकसी भी  Ģकार की मेिडकल 

सुिवधाए ंĢाÃत नहȒ होती हȅ। मेरा अपना जो अनुभव है िक जो भी कम«चारी काय« कर रहे हȅ और जब वे अÎपतालȗ 

मȂ जाते हȅ, जो अÎपताल ESI के अंतग«त चल रहे हȅ, वहा ंन तो डॉ¯टस«  होते हȅ, न मेिडकल इȎ¯वपमȂट होते हȅ, न 

नȍसग Îटाफ होता है, जबिक ESI के अंतग«त वह वक« र अपना पैसा देता है, कंĘीÅयशून देता है तथा एÇÃलॉयर भी 

उसका कंĘीÅयÌूयन देता है। इसिलए ESI अÎपताल मȂ न जाकर उÂहȂ मेिडकल सुिवधाए ंपाने के िलए Ģाइवटे 

अÎपतालȗ मȂ जाना पड़ता है और उसके बाद ही उनका सही इलाज हो पाता है। हमारे िलए सबसे आवÌयक बात 

यह है िक जो भी संशोधन लाए जा रहे हȅ और इसमȂ जो एक िवशेष संशोधन लाया गया है, िजसके अंतग«त वहा ं

पर कुछ मेिडकल कॉलेिजस को, नȍसग कॉलेिजस को और इनको भी Îथािपत करने के िलए सै¯शन-59D मȂ  
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संशोधन लाया गया है। यह बहुत ही अ´छा संशोधन है। लेिकन यह जो हमारे पास ESI का लगभग 19 हजार 
करोड़ Ǘपया पड़ा हुआ है, ¯या हम इसका उपयोग करȂगे, ¯या हम और अÎपतालȗ को बनाएगें, ¯या हम यह 
देखȂगे िक जो अÎपताल चल रहे हȅ वहा ंपर हमारे डॉ¯टस« हȗ, वहा ंपर िनयिमत डा¯टर िमलȂ? ESI मȂ बहुत 
आवÌयक होता है िक जब िकसी फै¯टरी मȂ कोई कम«चारी काय« कर रहा होता है तथा कोई एमरजȂसी हो जाती है 
और अचानक रािĝ मȂ वह वहा ंपहंुचता है, तो न वहा ंनȍसग Îटाफ िमलता है और न वहा ंपर उस समय डॉ¯टस« 
नहȒ होते हȅ। हमारी जो इंटȂशन है बहुत अ´छी है, लेिकन इस इंटȂशन को हम पूरा तब ही कर पाएगें, जब हम 
इसके इÇÃलीमȂटेशन की तरफ भी Áयान दȂगे। अभी जो ȎÎथित है वह बहुत अ´छी नहȒ है। मȅ यह चाहता हंू िक 
अÎपतालȗ के हालात सुधारे जाएं। हमारे पास जो फंड हȅ, उससे वहा ंपर लेटेÎट इȎ¯वपमȂट लगाए जाए,ं ¯यȗिक 
हमने 15 हजार Ǘपए तक के वेतन के कम«चारी को इसमȂ कवर िकया हुआ है। वह अपने, अपने पिरवार तथा अपने 
ब´चȗ के िलए अ´छी िचिक¾सा की ËयवÎथा चाहता है। यह जो एक सामािजक सुर©ा सरकार ǎारा दी जाती है, 
वह उसका सही उपयोग चाहता है और चाहता है िक उसके ब´चे सही तरीके से रहȂ और अ´छे ǘप से 
जीवन-यापन कर सकȂ  और एक मजबूत नागिरक बनकर देश की सेवा कर सकȂ । तो उसके िलए यह बहुत 
आवÌयक होता है िक उसको मेिडकल सुिवधाए ंअंतरɕÍĘीय मानकȗ के अनुसार ĢाÃत हȗ। इसके िलए मȅ चाहंूगा 
िक इन िवǏालयȗ को बनाया जाए, िजनमȂ Ģाइवटे पȎÅलक पाट«नरिशप का भी ¯लॉज रखा गया है। वह भी एक 
अ´छा ¯लॉज है। लेिकन इन सारी चीजȗ का उǈेÌय तभी पूरा होगा जब उसके इÇÃलीमȂटेशन की तरफ ¶यादा 
Áयान िदया जाएगा। यिद इÇÃलीमȂटेशन नहȒ होगा तो केवल ÎĘेचु बना देने से हमारे कम«चािरयȗ तक लाभ नहȒ 
पहंुचेगा। इसिलए उनको लाभ देने के िलए यह बहुत जǘरी है। मȅ सफाई देना चाहता हंू िक यह जो ¯लॉज-2 मȂ 
अमȂडमȂट लाया गया है, िजसमȂ 18 साल की जगह 25 साल के जो हमारे युवक हȅ, जो पिरवार के अंदर हȅ, 
एडॉÃटेड सन हȅ, जो काम पर नहȒ लगे हुए हȅ और जो िवधवा वगैरह हȅ, उनके िलए भी संशोधन मȂ काफी अ´छी 
ËयवÎथा की गई है। लेिकन इन सभी चीजȗ के िलए जǘरी है िक हम वहा ंपर इस चीज को देखȂ िक हमारा 
इÇÃलीमȂटेशन कैसे हो। इसके साथ ही साथ हम यह भी देखȂ िक हमारे पास पूरी सुिवधाए ंनहȒ है, पूरे अÎपताल 
नहȒ हȅ, पूरे डॉ¯टस« नहȒ हȅ। तो मेरा अपना माननीय मंĝी महोदय से िनवेदन है िक आज इस देश के अंदर 
सामािजक सुर©ा के िलए बहुत सी मेिडकल इंÌयोरȂस और अÂय सुिवधाएं उपलÅध हȅ और यिद कोई कम«चारी 
यह चाहता है िक वह मेिडकल इंÌयोरȂस के माÁयम से अपना इलाज करा सकता है और वह चाहता है उसको 
ESI से अलग रहने िदया जाए तो ¯या इसका कोई Ģावधान हो सकता है िक कम«चारी के चाहने पर, एÇÃलॉयर के 
कहने पर नहȒ, यिद वह अपना इलाज अपने मेिडकल इंÌयोरȂस के माÁयम से कराना चाहता है तो उसे इससे 
मुƪ िकया जा सके, िजससे िक ESI के जो हॉȎÎपटल हȅ उनके ऊपर Ģेशर कम हो और वहा ंपर और अिधक से 
अिधक लोग पहंुचȂ और हम 120 करोड़ िहÂदुÎतािनयȗ तक सामािजक सुर©ा पहंुचा सकȂ , जो बहुत ही अ´छी 
चीज है। 

 लेिकन वह कैसे पहंुचे? आज सरकारी अÎपताओ ंकी हालत बहुत खराब है, लेिकन जो Ģाईवेट अÎपताल 
हȅ, वे िनȎÌचत ǘप से अ´छा काय« कर रहे हȅ। यहा ंपर भी जो सÇमािनत सदÎय बैठते हȅ, हम चेÍटा यही करते हȅ 
िक हम Ģाइवेट अÎपताल मȂ जाकर अपना इलाज कराएं। हम ईएसआई हाȎÎपटल के अंदर ऐसी सुिवधाए ं¯यȗ 
नहȒ Ģदान करते हȅ िक हमȂ यह महसूस हो िक हम ईएसआई के इस डा¯टर के पास जाएंगे, तो हमȂ अ´छा इलाज 
िमलेगा, हम यिद इस सरकारी अÎपताल मȂ जाएगें, तो हमȂ अ´छा इलाज िमलेगा। हमȂ अपने सािथयȗ के मन मȂ 
और जनता के मन मȂ यह भाव पैदा करना पड़ेगा, उनमȂ िवÌवास जगाना पड़ेगा िक िकसी Ģकार से हम आधुिनक 
सुिवधाओ ंका इंतजाम वहा ंपर कर रहे हȅ। 

 इसके साथ-साथ मȅ यह भी चाहंूगा िक नȍसग Îटाफ की तरफ अिधक Áयान िदया जाए। ईएसआई के 
अÎपतालȗ मȂ फोथ« ¯लास के एÇपलाईज़ कम होते हȅ। मȅने अÎपतालȗ मȂ जाकर खुद देखा है, जब मुझे कम«चािरयȗ  
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को ËयȎƪगत ǘप से देखने जाने का अवसर िमला है, वहा ंपर मȅने यही देखा है िक वे वहा ंपर जाने के बाद यही 

अनुरोध करते हȅ िक हमȂ ईएसआई हाȎÎपटल से हटा लीिजए और हमȂ िकसी Ģाईवेट नȍसग होम मȂ भतȓ करवा 

दीिजए। ऐसा हमȂ करना पड़ता है, ¯यȗिक उनको वहा ंपर सही इलाज नहȒ िमलता है। उनको सही इलाज कैसे 

उपलÅध कराया जा सकता है, इस ओर अिधक Áयान देने की आवÌयकता है। इसके िलए जो आपकी योजना है 

िक यिद आप Ģाईवेट हाȎÎपटल के साथ ईएसआई के हाȎÎपटल Îथािपत करना चाहते हȅ, तो आप उÂहȂ आगे 

बढ़ाएं। आप उÂहȂ यह मौका दȂ िक वे ईएसआई के हाȎÎपटल बनाकर, वहा ंपर अ´छी से अ´छी सुिवधाए ंदȂ ¯यȗिक 

हमारे कम«चािरयȗ को बगैर िकसी पैसे के िन:शुÊक सुिवधाए ंĢाÃत होनी चािहए। िन:शुÊक सुिवधाए ंदेने के िलए 

पȎÅलक Ģाईवटे पाट«नरिशप मȂ कंडीशन होनी चािहए। ऐसा नहȒ होना चािहए िक जो Ģाईवेट हाȎÎपटल, जो 

ईएसआई के हाȎÎपटल बनाए ंऔर वहा ंपर जब कम«चारी पहंुचे, तो उनसे िफर पैसा मागंा जाए िक आप अगर 

पैसा दȂगे, तो आपकी अ´छी सुिवधाएं िमलȂगी। जैसा िक आज सरकारी हÎपतालȗ मȂ होता है िक वहा ंपर हमारा 

कोई बीमार ËयȎƪ पहंुचता है, तो वहा ंपर जो अंडर हȅड वाली वȍकग होती है तभी उसको इलाज िमल पाता है, 

वरना उसको कह िदया जाता है िक ए¯सरे बाहर से कराकर लाइए। यही ईएसआई अÎपतालȗ की हालत है। वहा ं

पर न ए¯सरा हो सकता है, न वहा ंपर ए¯सरे का सामान होता है। जब तक आप बेिसक सुिवधाए ंईएसआई 

हÎपतालȗ मȂ नहȒ बढ़ाएंगे, तब तक आपके इन संशोधनȗ का लाभ आम जनता को और हमारे कम«चािरयȗ को नहȒ 

िमलेगा। मȅ आपके माÁयम से माननीय मंĝी जी से यह अनुरोध करना चाहंूगा िक कृपा इसके इÇपिलमȂटेशन पाट« 

की ओर िवशेष Áयान दȂ और ऐसी पिरȎÎथितया ंपैदा करȂ िक ईएसआई अÎपताल अ´छे अÎपतालȗ के ǘप मȂ जाने 

जाए ंऔर वहा ंपर जाने वाले कम«चारी को अ´छे से अ´छा इलाज, जो भारतवष« मȂ कहȒ पर भी उपलÅध हो सकता 

है, वह इलाज हमारे कम«चािरयȗ को वहा ंपर ĢाÃत हो। इन शÅदȗ के साथ मȅ इसका समथ«न करता हंू और मȅ 

चाहता हंू िक ये सुिवधाए ंअवÌय उनको Ģदान करायी जाएं। धÂयवाद। 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): महेÂğ मोहन जी, आपका धÂयवाद। Ǜी आर.सी. ȋसह। 

 Ǜी आर.सी. ȋसह (पȎÌचमी बगंाल): सर, माननीय मंĝी जी कम«चारी रा¶य बीमा (संशोधन) िवधेयक, 
2010 लाए हȅ, इसमȂ बहुत सी खािमया ंरह गई हȅ। इÂहȗने एक अ´छा कदम उठाया है, लेिकन अभी भी कुछ 
खािमया ंरह गई हȅ। मेरे पास बोलने के िलए ¶यादा समय नहȒ होता है, मȅ माननीय मंĝी जी को इस बात के िलए 
धÂयवाद देता हंू िक इÂहȗने ऐज िलिमट को 21 से बढ़ाकर 25 साल िकया है। जो सीजीएचएस ǘÊस हȅ, उनमȂ 
हमारी फैिमली के बारे मȂ वण«न िकया गया है, अगर उसको पूरी तरह से इसमȂ इंĘोǹूस कर देते, तो और बेहतर 
होता। सीजीएचएस ǘÊस मȂ ÎपÍट है िक हमारे कौन िडपȂडȂट हȗगे, इसके बारे मȂ सारा िववरण िदया हुआ है, 
पाȌलयामȂट के दोनȗ सदन रा¶य सभा और लोक सभा के बारे मȂ भी िदया हुआ है, इसिलए इसको इस िबल मȂ 
इंĘोǹूस कर देते तो बेहतर होता। आप सभी जानते हȅ िक आज की तारीख मȂ एÇपलायमȂट नहȒ के बराबर रह 
गया है, इसिलए ऐज िलिमट और बढ़ाने की जǘरत थी, लोग टेȎ¯नकल एजुकेशन ले रहे हȅ, इसिलए भी ऐज 
िलिमट को और बढ़ाने की जǘरत है। इसके बावजूद भी इÂहȗने ऐज िलिमट को बढ़ाकर 25 िकया है, इसके िलए 
मȅ इनको धÂयवाद देता हंू। मȅ सीजीएचएस ǘÊस के िहसाब से इसको करने के िलए आपसे अनुरोध करता हँू। 

 सर, जो ESI के हॉȎÎपटÊस हȅ, इनको अपĐेड करने की जǘरत है ¯यȗिक इनकी अवÎथा अ¾यंत खराब है। 
इन हॉȎÎपटÊस मȂ डॉ¯टस« नहȒ है, नसȄ नहȒ हȅ और न ही कोई िरसच« ȋवग है। एक आदमी बीमार होता है, तो 
उसकी बीमारी के ¯या कारण हȅ, वह भी पता नहȒ लगता है। आम डॉ¯टरȗ जैसा वहा ंपर इलाज होता है, इसिलए 
िरसच« ȋव±स होने चािहए। इसिलए इसको इÇĢूव करने की जǘरत है। 

 सर, मȅ आपके माÁयम से मंĝी महोदय से एक बात यह भी जानना चाहंूगा िक ESI ने एक Îटडी की था और 
उसमȂ कहा था िक तमाम लोगȗ को मे±नेिटक काड« िदए जाएगें। यह काम अगÎत, 2010 कÇपलीट तक होना था,  
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लेिकन मुझे नहȒ लगता िक मंĝी महोदय का यह काम सटीक चल रहा है और इसे अगÎत, 2010 तक कÇपलीट 
कर दȂगे। इसके बारे मȂ ¯या ËयवÎथा है, हमȂ बताने की जǘर कोिशश करȂ। सर, मȅ एक बात और कहना चाहता हंू 
िक मुझे बड़ा आÌचय« और दुख भी होता है, मेरी जानकारी के िहसाब से ESI की 55 िडÎपȂसरीज़ हȅ, िजनमȂ से 51 
िडÎपȂसरीज़ िदÊली मȂ ही हȅ तथा 4 िडÎपȂसरीज़ उǄर Ģदेश मȂ हȅ। पूरे िहÂदुÎतान मȂ और कहȒ भी ESI की 
िडÎपȂसरीज़ नहȒ है, जहा ं से लोग दवाई ले सकȂ । इसी तरह हॉȎÎप¹Êस की अवÎथा है। ESI के टोटल 23 
हॉȎÎप¹Êस हȅ और इनमȂ से माĝ एक हॉȎÎपटल वेÎट बंगाल मȂ है। वेÎट बगंाल मȂ इतना बड़ा इंडȎÎĘयल इलाका 
है और काफी लोग काम करते हȅ, केवल माĝ एक हॉȎÎपटल है। आम लोगȗ को इस हॉȎÎपटल से कैसे सुिवधा 
िमल सकती है, इसिलए इसको और ए¯सपȂड करने की जǘरत है। माननीय मंĝी महोदय ने िबल मȂ इसका कहȒ 
कोई उÊलेख नहȒ िकया है िक हम िकस तरीके से इसका ए¯सपȂशन करȂगे। सर, अगर हम occupancy देखते 
हȅ, तो अिधकतर हॉȎÎपटÊस मȂ 30 परसȂट से कम occupancy है। इसको कैसे इंĎीज िकया जा सकता है, इसके 
बारे मȂ मȅ मंĝी जी से कहता हंू िक िवशेष एफ¹स« की जǘरत है। मȅ एक बात और कहना चाहता हंू िक Central 
Government 90 परसȂट expenses bear करती है और 10 परसȂट Îटे¹स करती हȅ, तो आप सारे के सारे 
Central Government के अधीन ¯यȗ नहȒ लेते, तािक और बेहतर हो सकȂ । हमारे पास सारी सुिवधाए ंहȅ, 
Budgetary provisions है और सब कुछ दे सकते हȅ। एक फुल ÃलाÂड वे मȂ हमारे देश के िकस कोने मȂ, कहा ंपर 
औǏोिगक मजदूर हȅ, ¯या उनको सुिवधाए ंनहȒ िमल पा रही हȅ, उनको ये सुिवधाए ंदेने के िलए ¯या ËयवÎथा हो 
सकती है और हमȂ ¯या करना चािहए, टोटल Budgetary provision ¯या होगा, इन तमाम चीजȗ का एक 
लेखा-जोखा रहता है। अगर मंĝी महोदय इसको सैÂटर से ही ऑपरेट करते तो और बेहतर होता। ...(समय की 
घंटी)... Îटेट अपने तरीके से हॉȎÎपटल चलाती हȅ। सर, मȅ एक िमनट से ¶यादा समय नहȒ लूगंा। सर, एक बात 
है, मुझे मंĝी महोदय की बात से पता लगता है िक ये पीपीपी मोड मȂ जाने की तैयारी कर रहे हȅ, पȎÅलक Ģाइवटे 
पाट«नȌशप मोड मȂ जाने की तैयारी कर रहे हȅ। यह िवशेषकर उन लोगȗ के िलए सबसे खतरनाक अवÎथा है, जो 
unorganized हȅ। अगर एक आदमी बीमार पड़ता है, तो उसके इलाज के िलए अिधकतम 30 हजार Ǘपए खच« 
करने का Ģावधान है, यह मंĝी जी के टागȃट मȂ है। कौन सी ऐसी बीमारी है जो बोलकर आएगी और हम 30 हजार 
Ǘपए के अंदर ही ठीक हो जाएंगे। इसिलए मȅ कहता हंू िक इस एमाउटं  को बढ़ाकर कम से कम दो लाख िकया 
जाए और इसके संग जो बीमािरया ंआती हȅ, उनके िलए िवशेष Ģावधान हो और सरकारी अÎपतालȗ मȂ इलाज हो। 

 सर, मȅ एक आिखरी बात और कह कर अपनी बात ख¾म कǘंगा social security officer को इंÎपे¯टर से 
ऑिफसर बानाने मȂ extra अिधकार ¯या दे रहे हȅ िक वे उसको utilize कर सकȂ ◌ेगे, बȎÊक इससे अिधकारी और 
ख¾म हो जाएगा। मेरे कुछ और Ãवाइं¹स हȅ, मȅ िफर कभी उनको कहंूगा लेिकन मȅ कहता हंू िक एक 
comprehensive bill लाने के िलए मंĝी जी िवचार करȂ। 

 SHRI PYARIMOHAN MOHAPATRA (Orissa): Sir, I welcome this Bill. This is intended  
to improve the conditions of ESI hospitals and workers. However, the Government should  
have paid more attention. It should have accepted the recommendations of the Standing 
Committee. As Shri Khuntiaji said, when the recommendation was for increasing the ceiling of 
income from Rs.10,000 to Rs.15,000, it should have been accepted. I support his view. I  
would urge upon the hon. Minister to kindly consider this. Please do not talk of using 
under-utilized facilities for others because you do not have under-utilized facilities. As pointed  
out by the Deputy Leader of the Opposition, you have vacancies of nearly 3,000 doctors and  
5000 para-medical staff. In this situation, where is the question of under-utilization? The services 
are not available. You also reconsider the limit of 10 persons. As Tapan babu said, today it  
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is not the question of high technology and computerization alone. Six million jobs are there in the 
MSME sector and 95 per cent of the units employ less than 5 persons. So, if you put a limit of ten 
persons you are not really covering the sector which is contributing the maximum to the GDP of 
the country. Now, I come to the definition of family. I think the Standing Committee had 
broadened the definition a little too much. But you could have found a compromise instead of 
sticking to a very narrow definition. What would happen to dependent sisters, dependent brothers 
and a dependent step-mother? Why won’t you accept them as a part of the family if they are 
residing normally with the family? Please consider it. “Up to 25 years” is a good amendment and 
we welcome it. As far as PPP is concerned, please forget any concept of PPP. The Standing 
Committee said that there should be no third party participation as the ESI Corporation has the 
requisite capacity. Shri Khuntia who is a member of the Corporation Board said that they have the 
capacity to take over hospitals in the entire country satisfactorily. If three States more agreed, let 
them start a pilot project. Let it be studied. Clause 91AA has been brought in for this particular 
power as amending legislation, so let it go through. Please accept that as a pilot project. If it 
succeeds, the Corporation can be given the task. Otherwise, merely blaming the State 
Government is not a good thing. What has the Standing Committee said? It said that the ceiling 
set by the Corporation in a State is the main reason for the unsatisfactory performance, not the 
reluctance of the State Governments to allocate funds or allocate doctors. Wherefrom doctors will 
come? You can assume that if it is with the Corporation doctors will come. How much salary will 
you pay? States are also paying salaries as per the recommendations of the Pay Commission. 
Even then the doctors are not coming. 

 Who will then come to the Corporation? So, let us not play a blame game. We should try 
something which can be really worked out. Now, I think, the suggestion for one health scheme for 
all the State and Central Government employees does not come under the purview of this law. 
But, what Mr. Tapan Kumar Sen said about bringing the retrenched and laid-off workers under 
this law, along with employees who have taken VRS, must be considered because they are the 
worst sufferers. 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण (उड़ीसा): धÂयवाद उपसभाÁय© महोदय। जब संसद मȂ इस Ģकार के एक 
मह¾वपूण« िवधेयक पर बहस चल रही हो और सब लोगȗ के िदमाग मȂ यह रहे िक इस िवधेयक को जÊदी से पािरत 
कर िदया जाए, तो यह सही मानिसकता िबÊकुल नहȒ कही जा सकती है। वत«मान सरकार िजस Ģकार संसदीय 
लोकतंĝ और सदन को संचािलत करती है, अगर इससे कई मामलȗ मȂ सदन का कामकाज बािधत होता है, तो 
यह िवप© या दूसरे-तीसरे दलȗ का दािय¾व नहȒ है िक जÊदी-से-जÊदी िवधेयक को पािरत कर िदया जाए। इस 
िवधेयक को पािरत करने के िलए, इस पर बहस के िलए िजतना समय आवंिटत िकया गया है, हर पाटȓ के 
सदÎय उतना ही समय इस िवधेयक पर बोलȂगे, लेिकन अगर कोई बड़ी पाटȓ कहेगी िक हम ¶यादा नहȒ बोलȂगे, 
तो मामला दूसरा है। यह िवधेयक बहुत ही मह¾वपूण« िवधेयक है और दो-तीन सालȗ से pending है। Ǜम मंĝी ने 
कल से लेकर आज तक, दो िदनȗ के अÂदर Ǜम मंĝालय से सÇबȎÂधत दो-दो िवधेयक को पािरत कराया। 
वाÎतव मȂ उनके समय मȂ यह िवधेयक पािरत हो रहा है, िकÂतु संयोग से इस िवधेयक के िलए सरकार की ओर से  
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िजÂहȗने ¶यादा समय िदया, वे पूव« मंĝी, आÎकर साहब भी यहा ँपर मौजूद हȅ। मंĝी महोदय ने जब इस िवधेयक 
के बारे मȂ सदन के अनुमोदन के िलए ĢÎतािवत िकया, उस समय उनको िजस Ģकार से इस िवधेयक की मिहमा 
के बारे मȂ बताना चािहए था, इसकी पृÍठभिूम बतानी चािहए थी, शायद वे उतना बता नहȒ पाए। The ESI Act, 
1948, was last amended in 1989. Taking into account the changes in economic scenario in the 
country since 1989, the ESI Corporation, at its 139th meeting held on 17th July, 2007, while 
discussing amendments in certain provisions of the ESI Act, decided that a sub-Committee of the 
Corporation be constituted for reviewing the entire Act and suggesting comprehensive 
amendments therein, taking into account the changed economic scenario. Accordingly, the ESI 
Corporation constituted a sub-Committee comprising of representatives employers, employees, 
Members of Parliament, State and Central Government functionaries. The Committee submitted 
its report to the Corporation which was considered and approved by the ESI Corporation at its 
142nd meeting held on 22nd February, 2008. The Committee recommended comprehensive 
amendments in the ESI Act, 1948, which are mainly aimed at facilitating coverage of smaller 
factories, streamlining the procedure for assessment of dues from defaulting employers providing 
an appellate authority within the Corporation against assessment to avoid unnecessary litigation, 
streamlining the procedure for grant of exemptions, third-party participation in commissioning 
and running of the hospitals, opening up medical, dental, para-medical nursing colleges to 
improve quality of medical care, making an enabling provision for extending medical care to 
non-insured persons against payment of user charges to facilitate providing of medical care to the 
BPL families covered under the Rashtriya Swasthya Bima Yojana introduced by the Ministry of 
Labour and Employment. 

 महोदय, यह जो Ǜम और िनयोजन का मंĝालय है, यह अनेक Ģकार के कानून लाता है। कल जब यहा ंपर 
तिमलनाडु के मामले मȂ कानून पािरत हुआ, उस समय अपनी competence के बारे मȂ बयान देते हुए कानून मंĝी 
ने कहा िक मȅने 77-78 िबÊस को Ģोसेस मȂ रखा हुआ है और जÊदी ही उÂहȂ लेकर आऊंगा। यपूीए 2004 से सǄा 
मȂ है। यपूीए-II को भी अब एक साल हो चुका है। इन छ: सालȗ के अंदर कई सारे कानून पािरत हुए हȅ। जब 
िहÂदुÎतान के संसदीय इितहास पर िवचार िकया जाएगा, अगर हम काĐेंस पाटȓ ǎारा शािसत जवाहर लाल 
नेहǘ जी, इȎÂदरा जी या राजीव जी के समय को भी देखȂ तो 1947 के बाद से अब तक इतने कानून कभी पािरत 
नहȒ हुए हȅ। िवशेष ǘप से जो Ǜम आधािरत कानून पािरत हुए, उनके िलए कहा जा सकता है िक यपूीए-I के 
समय मȂ साढ़े चार साल तक आप वामपंिथयȗ ǎारा बाहर से समȌथत थे, इसी कारण उस समय बहुत सारे Ǜम 
आधािरत कानून पािरत िकए गए। ठीक है, अगर हमारे INTUC के िमĝ काĐेंस की पहली Ģगित के िलए वाहवाही 
लटूना चाहते हȅ, तो कोई हज« नहȒ। 

 महोदय, माननीय मंĝी महोदय को अपने भाषण मȂ जो कहना चािहए था, वह मंĝी महोदय ने नहȒ कहा। मेरे 
साथी जो उड़ीसा से आते हȅ, उनको Ǜम िवभाग का मंĝी नहȒ बनाया जाता है। काĐेंस पाटȓ की ओर से जो मंĝी 
जी को कहना चािहए था, पहले वƪा के नाते उÂहȗने उसे िवÎतार से बोल िदया। इसमȂ संशोधन के जो 22 
Ģावधान िकए गए हȅ, उÂहȗने एक-एक करके उनके बारे मȂ बारीकी से बताया, िकÂतु भाषण के 
समय...(Ëयवधान)... 

 Ǜी मȎƥकाजु«न खरगे: महोदय, मȅ एक िमनट बोलने की परिमशन चाहंूगा। Ǘğनारायण जी जो बात कह 
रहे हȅ, मȅ समझता हंू िक ऐसा कह कर वह मेरे िडपाट«मȅट के Ģित अÂयाय कर रहे हȅ। हमारे ǎारा जो भी कानून  
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बनाए जाते हȅ अथवा बना कर यहा ंपेश िकए जाते हȅ, वह सब उनकी राय से ही होता है। Tripartite मȂ वह भी 
बैठते हȅ और साथ ही INTUC, CPI, CPI(M) एव ंिहÂद मजदूर सभा के सदÎय भी बैठते हȅ। िमलजुल कर ये सभी 
लोग हमȂ जो कंसȅसस बनाकर देते हȅ, वहȒ मȅ यहा ंपर लाता हंू। अगर आप उसी का िवरोध करते हȅ, तो इसमȂ मुझे 
कोई ऐतराज नहȒ है। 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: धÂयवाद, उपसभाÁय© महोदय। माननीय मंĝी महोदय का जो ऑÅज़वȃशन है िक 
हम इस िवधेयक का िवरोध करते हȅ, वह िबÊकुल आधारहीन है ...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): हमȂ मालमू है, आप िवरोध नहȒ करते हȅ। आप अपनी बात कहȂ। 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: भारतीय जनता पाटȓ, एनडीए इसका िवरोध कतई नहȒ करती है। यह िवधेयक 
आज पािरत होगा और हमारे पॉिज़िटव कोऑपरेशन से पािरत होगा। संयोग से 2004 से मȅ Standing 
Committee on Labour मȂ ही काम करता रहा हंू। माननीय मंĝी महोदय अगर उसको Tripartite कह रहे हȅ, तो 
उनसे मȅ सहमत नहȒ हंू। Standing Committee is not a body to be interpreted as a tripartite body. 
Conciliation मȂ tri-party का मामला आता है। Employer, Management और Affected Labour इनको 
tri-party कहा जाता है, लेिकन जहा ंतक Parliamentary Standing Committee का सवाल है, उनको हम 
all-party कह सकते हȅ। 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): पािण जी, आप अपने िवषय पर बोलȂ ...(Ëयवधान)... खंूिटया जी, आप 
पहले ही बोल चुके हȅ ...(Ëयवधान)... पािण जी, आप केवल अपने िवषय पर ही बोिलए। 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: Standing Committee on Labour के Ģित भी हमारा सÇमान है। Standing 
Committee on Labour deals with the Ministry of Labour and Employment and Ministry of Textiles. 
हम उसमȂ काम करते हȅ। जहा ंतक Standing Committee और Indian Labour Conference का सवाल है, 
उÂहȗने भी यही कहा िक ESIC Act मȂ संशोधन होना चािहए। जब इस िवधेयक को लोक सभा मȂ पेश िकया गया, 
उसके बाद वह Parliament of India की Standing Committee on Labour को भेज िदया गया, जहा ंइसके 
बारे मȂ हमने बारीकी से िडटेÊड अÁययन िकया। अब मȅ भारी मन से यह कहना चाहता हंू, जैसा िक हमारे CITU 
के िमĝ और CPI(M) के माननीय सदÎय तपन सेन जी ने कहा िक Standing Committee की 
recommendations को भी इसमȂ पूरे का पूरा incorporate नहȒ िकया गया है। 

 जैसा हमने कहा था िक एज िलिमट 25 िकया जाए, लेिकन उसे 21 पर ही सीिमत करके रखा गया है। 2-3 
और भी मुǈे हȅ। Ãयारीमोहन जी भी कह चुके हȅ। मुझे केवल कुछ बातȂ ही कहनी हȅ। काĐेंस के पहले माननीय वƪा 
ने जैसा कहा िक हमारी काĐेंस सरकार, हमारी congress-led य.ूपी.ए. सरकार को वाहवाही लेना चािहए, 
¯यȗिक या तो हम Ǜम आधािरत कानून ¶यादा-से-¶यादा लाते हȅ या उस कानून मȂ संशोधन लाते हȅ। मȅ यह 
मानता हंू िक आप टेȎ¯नकली बहुत ¶यादा कानून लाते हȅ, लेिकन िवधेयक लाने के बाद और उसके कानून बनने 
के बाद, अगर आप उसको अमल मȂ नहȒ ला पाते हȅ, तो िफर आपको भी लोग कहȂगे िक UPA, यानी useless 
और priceless Act वाली सरकार। आप जो ए¯ट बनाते हȅ उसका न तो कोई यजू है और न ही कोई Ģाइस है। 
आप केवल Schemes चलाते हȅ। UPA-1 के समय Standing Committee on Labour मȂ मेरे वामपथंी िमĝ ने 
कहा िक हमȂ तो काĐेंस के नेतागण बोलते हȅ िक don’t give pressure on enactment. You bring certain  
schemes. 6 साल एन.डी.ए. की सरकार रही। अटल जी Ģधान मंĝी थे। उस समय लेबर के कैिबनेट मंĝी स¾य 
नारायण जिटया जी बनाए गए थे। मȅने सबसे सÇपक«  िकया। उÂहȗने कहा िक 1947 से अब तक िजतनी सरकारȂ 
आई ंउÂहȗने िजतने कानून बनाए, उनमȂ हम पहले लेबर के मामले मȂ यह सोचȂ िक इससे संबिंधत कानूनȗ का सही 
ढंग से अमल िकया जाए। कोई एक नया कानून लाकर केवल एक वातावरण बना देना िक हमने तो यह कानून 
बना िदया, उससे काम नहȒ होता। 
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 महोदय, मȅ भारी मन से यह कहता हँू िक इस देश मȂ Ǜम मंĝालय के Ǜम आधािरत ऐसे बहुत सारे कानून हȅ 
जो िक परÎपर िवरोधी हȅ। इनको अमल करने से, एक कानून पर अमल करते समय बीच मȂ दूसरा कानून आकर 
अड़ंगा डालता है, इसिलए जब हम कानून बनाते हȅ उस समय हमȂ यह भी देखना होगा िक इसका अमल कैसे 
ठीक ढंग से हो। हमारी पाटȓ के पहले वƪा माननीय अहलवािलयाु  जी कह रहे थे। उÂहȗने सीȋलग के मामले मȂ 
उसे 10 हजार से 15 हजार करने की मागँ की। अहलवािलयाु  जी लगभग 22 वषș से इस सदन मȂ हȅ, इस देश के 
पाȌलयामȂटरी इितहास मȂ Ǜी एस.एस. अहलवािलयाु  जी के योगदान को सब मानȂगे। महोदय, काĐेंस पाटȓ 
जब-जब सǄा मȂ आती है, जैसे समाजवादी पाटȓ के बृजभषूण ितवारी जी ने एक बार कहा था, अपने आपको 
मिहमामंिडत करती है। उस पाटȓ के नेताओ ंके नाम से योजनाओ ंका Ëयापक Ģचार होता है। मȅ िकसी का नाम 
नहȒ लूगँा। िकसी का नाम लेने से मेरे ऊपर िफर से कोई दूसरा आरोप लग जाएगा। एक तो काĐेंस पाटȓ आपने 
आपको मिहमामंिडत करती है...(Ëयवधान)... 

 SHRI JESUDASU SEELAM (Andhra Pradesh): Sir, it has nothing to do with the Bill. 
...(Interruptions)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): पािण जी, आप कृपया िवषय पर बोिलए। ...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: मȅ िवषय पर आ रहा हँू, महोदय। ...(Ëयवधान)... एक ओर काĐेंस पाटȓ अपने 
आपका मिहमामंडन करती है और दूसरी ओर लोकतािंĝक संÎथाओ ंका अवमूÊयन करती है। 

 संसद को िवÌवास मȂ नहȒ िलया जाता है। आप May Day celebration करते हȅ, उसे 1 मई को celebrate 
किरए, उस िदन िवÌव Ǜम िदवस मनाइए। हम BMS और भाजपा के लोग हȅ, हमारा राÍĘीय Ǜम िदवस 
िवÌवकमɕ जयÂती है। हमारा ǓȎÍटकोण िभÂन जǘर है, लेिकन हम May Day के िवरोधी नहȒ हȅ। आप May Day 
के celebration के समय घोषणा करते हȅ िक हमने सीȋलग को 10 हजार से बढ़ा कर 15 हजार कर िदया। संसद 
चल रही है। हमने िपछले सĝ मȂ िकतनी गुहार लगाई िक संसद चलते समय माननीय Ģधान मंĝी जी को बाहर 
नहȒ जाना चािहए। वे कहते हȅ िक पहले से ĢोĐाम तय हो जाता है। वे यह भी कहते हȅ िक पहले से अंतरɕÍĘीय 
Îतर पर ĢोĐाम तय है, आपको ¯या पता है? हम अमेिरका जाएँगे, ...(Ëयवधान)... 

 SHRI JESUDASU SEELAM: Sir, it has nothing to do with the Bill. ...(Interruptions).. 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): पािण जी, ...(Ëयवधान)... पािण जी, आप कृपया इस िवषय पर बोिलए। 
...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, इससे इन सब चीज़ȗ का अवमूÊयन होता है।...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): आप कृपया इस िवषय पर बोिलए।...(Ëयवधान)... 

 SHRI JESUDASU SEELAM: He should talk on the Bill. ...(Interruptions)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): आप बैठ जाइए। ...(Ëयवधान)... पािण जी, आप िवषय पर बोिलए। 
...(Ëयवधान)... 

 SHRI P. KANNAN (Puducherry): Sir, it is not true ...(Interruptions)... 

 उपसभाÁयÓष (Ǜी कलराज िमǛ): अभी पािण जी बोल रहे हȅ।...(Ëयवधान)... आप पहले 
बैिठए।...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, ...(Ëयवधान)... यह जो सीȋलग का मामला है...(Ëयवधान)... 

 SHRI JESUDASU SEELAM: He has no business to say about the Prime 
Minister...(Interruptions)... 
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 SHRI P. KANNAN: Sir, he should not ...(Interruptions)..... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): आप बैिठए। ...(Ëयवधान)... अभी यह बोल रहे हȅ...(Ëयवधान)... 

 SHRI P. KANNAN: I should say that he is ...(Interruptions) ... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, ...(Ëयवधान)... सीȋलग मȂ यह जो बढ़ोतरी हुई...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): आप कृपया अपने िवषय पर बोिलए।...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, यह जो सीȋलग मȂ बढ़ोतरी हुई ...(Ëयवधान)... इसे 10 हजार से 15 हजार 
िकया गया ...(Ëयवधान)... सदन चल रहा है। सदन के अÂदर इसकी घोषणा की जानी चािहए थी। ये िकसी Ģकार 
से लोकतंĝ का अवमूÊयन करते हȅ, मȅ इसका एक उदाहरण देता हँू। महोदय, construction labour की एक 
Central Advisory Committee है, उसमȂ मȅ 2004 से रा¶य सभा से elected Member हँू। पाȌलयामȂट के बजट 
सĝ का दूसरा भाग 15.4.2010 से शुǘ हुआ, माननीय मंĝी जी यहा ँपर बैठे हुए हȅ...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): पािण जी, आप िवषय पर बोलȂ।...(Ëयवधान)... आपका समय 
है...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, यह गंभीर िवषय है।...(Ëयवधान)... 

 Ǜी जेसुदासु सीलम: सर, ...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): देिखए, आपकी तरफ से बोला जा चुका है, आप 
बिैठए।...(Ëयवधान)... देिखए, इनका समय है, ये अपने समय के अंदर बोल रहे हȅ।...(Ëयवधान)... इनको मȅ 
िवषय पर बोलने के िलए कह रहा हँू। 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, यह एक गÇभीर िवषय है। Construction labour से सबंिंधत जो Central 
Advisory Committee है, उसमȂ लोक सभा के दो मÇैबस« होते हȅ और रा¶य सभा का एक मÇैबर होता है। वह 
Central Advisory Committee, िजसमȂ Ęेड यिूनयÂस के लोग भी होते हȅ, उसके चेयरमनै माननीय Ǜम मंĝी हȅ। 
जब 16 तारीख को पाȌलयामȂट सेशन चल रहा होता है, उसी समय उस कमेटी की मीȋटग ये रखते हȅ और अहम 
संशोधन करा लेते हȅ। ¯या पाȌलयामȂट के मÇैबस« का आपके सामने कोई मूÊय नहȒ रहा? पाȌलयामȂट के मÇैबस« 
पाȌलयामȂट को अटȂड करȂगे या उसी समय वे उस मीȋटग को अटȂड करȂगे? इस Ģकार से आप सदन की गिरमा 
का अवमूÊयन करते हȅ। 

 महोदय, ये Ǜम के बारे मȂ वाहवाही लटूते हȅ। ये सदन और इस देश को िकस Ģकार से गुमराह करते हȅ, 
उसका एक उदाहरण यह है िक सभी 28 अĢैल को ‘ESIC hospitals in Orissa’ पर मेरा एक unstarred 
question आया था िजसमȂ मȅने categorically ĢÌन िकया था: Will the Minister of Labour and Employment 
be pleased to state the number of hospitals and dispensaries being run by the Employees’ State 
Insurance Corporation in Orissa? ...(Ëयवधान)... 

 Ǜी जेसुदासु सीलम: सर,...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): अब आप बोल कर िफर उनको उǄेिजत कर दȂगे। यह ठीक नहȒ 
है।...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: उड़ीसा मȂ ESIC ǎारा िकतने hospitals and dispensaries चलाये जाते हȅ, यह 
ĢÌन था। इसके जवाब मȂ ये कैसे गुमराह करते हȅ, यह देिखए। ये इसका उǄर देते हȅ िक out of six hospitals 
and 51 dispensaries functioning in Orissa, only one hospital at Rourkela is being run by the 
Employees’ State Insurance Corporation directly. आपसे यह ĢÌन पूछा जाता है िक उड़ीसा मȂ ESIC ǎारा 
िकतने hospitals and dispensaries चलाए जा रहे हȅ, आप कहते हȅ िक 6 अÎपताल और 51 िडÎपȂसरीज़ मȂ से 
राउरकेला मȂ केवल एक ESIC directly चला रहा है, तो ESIC का सृजन ¯यȗ हुआ?...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): आपने ĢÌन रख िदया। अब आप िवषय पर बोिलए। 
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 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, ESIC का सृजन इसीिलए हुआ था और जैसा इÂहȗने कहा िक Ǜम 
Concurrent List मȂ है, इसमȂ रा¶य भी कुछ दखल देगा और केÂğ भी दखल देगा, लेिकन जब आप ESIC की 
चचɕ करते हȅ और जब आप ऐसा वातावरण बनाएगेँ ितक यह सȂĘल गवन«मȂट के अधीन है ...(समय की घंटी)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): पािण जी, बैिठए। 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: सर, federal structure मȂ रा¶य सरकार...(Ëयवधान)... जािहर करने के िलए 
जो काम करते हȅ, उसके बारे मȂ भी आपको सोचना होगा। अब इस federal structure मȂ जैसा 1947 मȂ या Ǜीमती 
गाधंी के समय मȂ आपका एक पूरा एकािधकार होता था, वैसा आज नहȒ है। ...(समय की घंटी)... जब आपकी 25 
रा¶यȗ मȂ सरकार थी और केÂğ मȂ भी आप ही थे। ...(Ëयवधान)... आज ऐसा नहȒ हो सकता है। आज अगर आप 
सपने मȂ यह सोचȂगे तो यह नहȒ हो सकता है।...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): पािण जी, बैिठए। ...(Ëयवधान)... 

 Ǜी मȎƥकाजु«न खरगे: आप अपनी बात कीिजए, ...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): आप अभी उǄर दȂगे। ...(Ëयवधान)... पािण जी, अब आप बिैठए, Ãलीज़। 
...(Ëयवधान)... आप जÊदी कीिजए।...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: महोदय, ये इिंदरा जी का नाम लेना सहन नहȒ कर पाते हȅ, ¯यȗिक उससे कोई 
लाभ नहȒ होगा।...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): आपका समय ख¾म हो रहा है। अब आप बैठ जाइए।...(Ëयवधान)... 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: सर, मेरा इतना ही कहना है िक ESIC का काम ¯या होना चािहए? ESIC को रा¶य 
सरकार और केÂğ सरकार, दोनȗ के ǎारा ठीक से चला कर कम«चािरयȗ को ÎवाÎ¿य सेवा दी जाए, ESIC का 
यही काम होना चािहए। आज यह केÂğीय Ǜम मंĝालय के अधीन है, इसिलए ऐसा नहȒ होना चािहए। महोदय, 
यह जो िवधेयक है, इसको तो हमारे नेता, अहलवािलयाु  जी ने समथ«न िदया है। यह िवधेयक तो कानून बन ही 
जाएगा, लेिकन जब आपने मुझे मौका िदया है...(Ëयवधान)... इस िवधेयक को हमारी पाटȓ का पूरा समथ«न है, 
लेिकन मुझे इतना कहना है िक इस कानून के पािरत होने के बाद ESIC को अिधकार होता Medical Colleges 
बनाने का, Para Medical Colleges बनाने का, Institutes खोलने और Dental Colleges बनाने का, लेिकन 
कई महीनȗ से ऐसा वातावरण बनाया गया है िक इन-इन Îथानȗ पर Medical Colleges हȗगे। Medical 
Colleges खोलने के िलए ESIC मागं करता है, लेिकन केÂğीय Ǜम मंĝालय राजनीित करता है। आपके मंĝालय 
ने NDA के समय मȂ 6 AIIMS जैसे Colleges खोलने की बात कही थी, उनमȂ से एक भवुनेÌवर मȂ खोलने की बात 
कही गई थी, लेिकन उसका काम तक नहȒ हो पाया  ...(Ëयवधान)... भवुनेÌवर मȂ नहȒ हुआ ...(Ëयवधान)... 

 उपसभाÁय© (Ǜी कलराज िमǛ): पािण जी, आप अपना Îथान Đहण कीिजए। 

 Ǜी Ǘğनारायण पािण: भवुनेÌवर मȂ इस Medical College को खोलने के बारे मȂ राजनीित चल रही है। 
अगर ESIC की ओर से आपको Medical College खोलना है, तो मȅ यह पूछना चाहता हंू िक आप इसका 
िशलाÂयास कब करȂगे और इसके िलए भवुनेÌवर मȂ आपने कहा ंजमीन earmark की है, यह बताइए?  आप इस 
िवषय पर राजनीित मत किरए ...(Ëयवधान)... ESIC के माÁयम से देश के गरीब मज़दूरȗ के ÎवाÎ¿य की र©ा हो, 
इतना ही मȅ कहना चाहता हंू। धÂयवाद। 

 Ǜी मȎƥकाजु«न खरगे: उपसभाÁय© जी, इस िवधेयक पर 7 माननीय सदÎयȗ ने अपनी बातȂ सदन के 
सामने रखी हȅ और उÂहȗने बहुत ही अ´छे सुझाव हमȂ िदए हȅ, इसके िलए मȅ उÂहȂ धÂयवाद देता हंू। उनके सजेशंस 
के बारे मȂ मȅ गंभीरता से सोचूगंा और जब समय आएगा, तो उनको िफर से examine िकया जाएगा। आज के  
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हालात मȂ हम इस िबल मȂ 15 अमȂडमȂ¹स लाए हȅ और 4 नए अमȂडमȂ¹स भी इसमȂ हȅ। ये सारे अमȂडमȂ¹स 
कम«चािरयȗ के िहत मȂ हȅ। 

(Ǜी उपसभापित पीठासीन हुए) 

 उपसभापित जी, अभी अहलवािलयाु  जी ने, खंूिटआ जी ने, तपन कुमार सेन जी ने, महेÂğ मोहन जी ने, 
आर.सी. ȋसह जी ने, महापाĝ जी ने और आिखर मȂ Ǘğावतार लेकर Ǘğनारायण पािण जी ने अपनी बातȂ पेश की 
हȅ, मȅ इन लोगȗ के िवचारȗ को Áयान मȂ रखंूगा, लेिकन मȅ एक बात आपके सामने रखना चाहता हंू िक यह 
गवन«मȂट हमेशा से कम«चािरयȗ के िहत मȂ काम करती आई है। इसमȂ कोई party politics या vested interest की 
बात नहȒ है। बातȗ-बातȗ मȂ अहलवािलयाु  जी ने कुछ बातȂ बताई,ं लेिकन Ǘğनारायण जी के बारे मȂ मȅ यह कहना 
चाहता हंू िक जब ये मीȋटग मȂ रहते हȅ, तो बहुत अ´छी तरह से रहते हȅ, जब कंसलटेिटव कमेटी की मीȋटग 
चलती है, Îटȅȋडग कमेटी की मीȋटग चलती है, तो हमारे दूसरे िमĝ भी बोलते हȅ िक ये बहुत अ´छी बातȂ करते हȅ 
और सलाह देते हȅ, लेिकन यहा ंआते ही ये party politics करने लगते हȅ। इसिलए इनको समझाना जरा मुȎÌकल 
है। 

 उपसभापित जी, बहुत से सासंदȗ ने इस बात पर आपȎǄ जताई िक third party participation के माÁयम 
से हम privatization की तरफ जाने की राह ढंूढ रहे हȅ, यह अस¾य है। Third party participation का मतलब 
यही है िक जो ESIC underutilized है, यिद वहा ंहमारे लोग कम हȅ और अगर RSBY के beneficiaries वहा ंहȅ, 
तो उनकी मदद करने के िलए यह Ģावधान हमने रखा है। 

 सर, मȅ दूसरी बात यह बताना चाहता हँू िक िजस जगह पर हमारे hospitals हȅ, अगर वहा ंसे इंडÎĘी 
िशÄट हो गई है और वहा ंकोई insured person नहȒ है, तो वे hospitals खाली न रहȂ, बȎÊक उनका उपयोग हो, 
इसिलए हमने इस Ģावधान को रखा है। यह privatisation के िलए नहȒ है और हम privatisation करना भी नहȒ 
चाहते हȅ। यह उससे बहुत दूर है। मȅ आपको यह िवÌवास िदलाना चाहता हँू। तपन सेन जी, आपने िजतनी 
गंभीरता से इसको िलया है, उससे ¶यादा गंभीरता से सरकार ने भी िलया है, मȅ आपको इस बात को िफर से याद 
िदलाना चाहता हँू। 

 दूसरी बात यह कही गई है िक बहुत-से पदȗ को भरा नहȒ गया, िजसके कारण बहुत-से पद खाली हȅ। ठीक 
है, यह बात पहले थी, लेिकन आज की ȎÎथित मȂ हमने 753 मेिडकल ऑिफसस« को appoint िकया है, 158 
Specialists को appoint िकया है, 12 डेÂटल सज«Âस को appoint िकया है और 11 आयुवȃिदक िफिजिशयÂस को 
appoint िकया है। अभी recruitment चल रहा है। Additional more than 1500 paramedical staff भी recruit 
िकया गए हȅ। मȅ जो figures दे रहा हँू, ये recent figures हȅ और recent मȂ हमने जो काम िकया है और जो 
recruitment हो रहे हȅ, उनके बारे मȂ है। इसके बारे मȂ अहलवािलयाु  साहब ने भी यहा ंपर सदन मȂ बताया था िक 
आप िकस ढंग से इतने लोगȗ को मदद करȂगे या उनकी देखभाल करȂगे। मȅ यह बताना चाहता हँू िक हमारे ESI के 
जो ऑिफसस« हȅ, जो Directors हȅ, उÂहȗने इसमȂ बहुत interest लेकर यह recruitment िकया है, इसिलए 
इसका फायदा हमारे कम«चािरयȗ को जǘर होगा और hospitals भी बहुत अ´छे ढंग से चलȂगे। 

 तीसरी बात dual control की है। आपको तो मालमू है िक लेबर िडपाट«मȂट Concurrent List मȂ है। हम 
िजतने भी कानून बनाते हȅ, उनका implementation रा¶यȗ मȂ होता है और इनको रा¶य सरकार implement 
करती है। हम बार-बार review करते हȅ और इसके िलए हम State Ministers’ Conference करते हȅ, हमारे 
सेĎेटरी वहा ंके सेĎेटिरयȗ को बुला कर बार-बार review करते हȅ। इसके बावजूद भी ESI के जो hospitals 
Îटेट मȂ हȅ, उनमȂ से बहुत-सी जगहȗ पर उनकी ȎÎथित ठीक नहȒ है। उनकी ȎÎथित ठीक नहȒ रहने की वजह से 
उसका Åलेम सȂटर पर आता है। अभी हमारे एक िमĝ ने कहा िक इस पर Åलेम गेम नहȒ होना चािहए, लेिकन 
मुȎÌकल यह है िक जब आप हम पर Åलेम करते हȅ, तो हमȂ वÎतुȎÎथित को तो बताना पड़ेगा िक ¯या चल रहा है  
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और ¯या नहȒ चल रहा है। ESI Hospitals को केÂğ सरकार 87.5 परसȂट contribute करती है और बाकी 12.5 

परसȂट रा¶य सरकार contribute करती है। इसके बावजूद भी बहुत से hospitals मȂ ठीक ढंग से recruitment 

नहȒ होता है और जो डॉ¯टर नहȒ चािहए, उसी की पोȏÎटग वहा ंकी जाती है और जहा ंSpecialists चािहए, वहा ं

Specialists की पोȏÎटग नहȒ करते हȅ। इसकी वजह से वहा ंपर ȎÎथित बेकार है। इसके िलए हम Ģयास कर रहे 

हȅ, Ģय¾न कर रहे हȅ, कोिशश कर रहे हȅ िक वैसे hospitals मȂ सुधार हो। बहुत-से Îटेट मȂ hospitals को  

upgrade करने के िलए हमारा ĢोĐाम है। उस ĢोĐाम के तहत, वह चाहे िदÊली मȂ हो, पटना मȂ हो, बंगलǗु  मȂ हो, 

चैÂनई मȂ हो या हैदराबाद मȂ हो, हम हर जगह hospitals का upgradation कर रहे हȅ और वहा ंपर नई-नई 

मशीनȂ ला रहे हȅ, नए-नए construction कर रहे हȅ और उसका expansion भी हो रहा है। इससे बहुत-सी 

जगहȗ पर बहुत-से काȌमक लोगȗ को उसका फायदा होगा। बहुत-से Ęेड यिूनयन लीडस« जानते हȅ िक ¯या हो 

रहा है। 

 लेिकन इसके बावजूद भी dual control की बात हो रही है। सर, dual control तब तक रहेगा, जब तक 

संिवधान मȂ Ģावधान है, जब तक constitution मȂ provision है, तब तक Îटेट और सȂटर, दोनȗ िमलकर इसमȂ 

काम करते रहȂगे और मुझे भी इसी दायरे मȂ काम करना पड़ेगा। इसके अितिरƪ compensation during 

commuting के बारे मȂ कहा गया। यह बहुत अ´छी बात है ¯यȗिक पहले जो था, उसमȂ कुछ िद¯कतȂ थȒ ¯यȗिक 

पहले जो employee काम पर आता था, अगर ऐ¯सीडȂट मȂ या िकसी वजह से दुघ«टना मȂ उसकी मृ¾यु हो जाती 

थी या वह disabled हो जाता था तो उसे compensation की सुिवधा नहȒ थी, इसिलए इसे ¯लैरीफाई करने के 

िलए सुĢीम कोट« ने जो direction दी थी, उसका provision तो था, लेिकन उसमȂ clarity न होने की वजह से 

उÂहȗने कहा था। ÎटȂȋडग कमेटी की िरकमȂडेशंस से मुतािबक आपको हम लोग यहा ंलाए हȅ। यह ठीक बात है िक 

आप सभी ने उसका Îवागत िकया। महोदय, राजीव गाधंी Ǜिमक कÊयाण योजना के बारे मȂ अहलवािलयाु  साहब 

ने कहा था। महोदय, 30.01.2010 तक 6 करोड़ 49 लाख का disbursement हुआ और कम से कम 3,573 

केसेज़ मȂ हमने unemployment allowance िदया है। जो insured persons होते हȅ, उनको ESI मȂ कवर िकया 

जाता है, तािक contribution एक का हो और फायदा िकसी और को हो। मȅ समझता हंू िक इसे employers लोग 

नहȒ मानȂगे, इसीिलए ये सारी चीज़Ȃ हमने की हȅ। 

 महोदय, यह कहा गया िक 20 हजार करोड़ Ǘपए िडपॉिज़ट हȅ इसीिलए हर जगह यह काम करना चािहए 

या बड़े-बड़े अÎपताल खोलने चािहए। इस संबंध मȂ मȅ उÂहȂ एक ¯लैरीिफकेशन देना चाहता हंू िक जैसे 

contribution आता है, वह वैसे ही खच« भी होता रहता है। यह एक continuous process है। िसफ«  िडपॉिज़ट 

करके बैठा नहȒ जाता बȎÊक सारी States और union territories को वह पैसा िडÎĘीÅयटू भी करना पड़ता है। 

इसीिलए हमेशा पैसा जमा भी होता है और जाता भी है। इस Ģकार आज 20 हजार करोड़ Ǘपए ESI मȂ िडपॉिज़ट 

हȅ। महोदय, benefit extend करने के िलए पहले 6 महीने का समय िदया था लेिकन हमने उसको 1 महीना 

इसिलए िदया ¯यȗिक 6 महीने का समय देने के बावजूद भी बहुत सी जगहȗ पर कवर नहȒ करते हȅ, जÊदी 

notification नहȒ िनकालते िजसकी वजह से जो contribution आना चािहए, वह जÊदी नहȒ आ पाता। यही 

कारण है िक हमने उसको 1 महीना कर िदया है िजससे बहुत सी जगह तुरंत यह काम हो जाएगा। Ǜिमक 

कÊयाण योजना मȂ पहले contribution 5 साल का था िजसे reduce करके हमने 3 साल कर िदया था। इससे 

बहुत फायदा हुआ। ये मुǈे अहलवािलयाु  साहब और हमारे अÂय कुछ सािथयȗ ने उठाए थे, इसिलए मȅने मुनािसब 

समझा िक मȅ उÂहȂ इनके संबंध मȂ उǄर दंू। महोदय, यह कहा गया िक इंÎपे¯टर चला गया तो उसकी वजह से 

पूरा काम ठÃप हो जाएगा, social security officer बनने के बाद वह कोई काम नहȒ करेगा, ऐसी जो  
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apprehension है, वह ठीक नहȒ है। social security officer का नाम देने के बावजूद भी उसका काम वही  

होगा, और भी दूसरे काम उसको हम entrust करȂगे — चाहे awareness का हो, RSBY का हो या smart  

card distribution का हो — केवल awareness िĎएट करने के िलए हमने nomenclature चȂज करके ऐसा 

िकया है। 

 दूसरा कोई उǈेÌय नहȒ, उनकी हम कोई पॉवर घटा नहȒ रहे हȅ, हम ¶यादा से ¶यादा उनको मजबतू 

बनाएगें और फीÊड मȂ जाकर वे काम करȂ। मȅ आपके नोिटस मȂ लाना चाहता हंू िक 2008-2009 मȂ 31,771 

इंÎपे¯शन िकए गए हȅ, उसके अलावा 37,861 केसेज फाइल िकए गए हȅ, इनमȂ 1,375 िडफाÊटस« के िखलाफ भी 

केसेज िकए गए हȅ तथा इसमȂ 48 लोगȗ को कंिव¯शन भी हुआ है। तो ऐसा नहȒ है िक इंÎपै¯टर कोई काम नहȒ 

कर रहे हȅ तथा उनसे कोई फायदा नहȒ है और यह मानना िक उसने आज तक एक के िखलाफ भी कोई केस नहȒ 

िकया है, सही नहȒ होगा। तो इसका यह सबूत है िक जो केसेज रिजÎटड« हुए हȅ इनके तहत कोट« मȂ गए हȅ िजसमȂ 

कंिव¯शन भी हुआ है, वह मȅ आपके सामने रख रहा हंू। 

 दूसरी चीज, इंÌयोड« परसंस को, पहले एक हजार Ģित ËयȎƪ हम Îटेट को देते थे, अब वह बढ़ाकर एक 

हजार दो सौ Ǘपए देने हȅ। अब Ģित ËयȎƪ दो सौ Ǘपया ¶यादा एनहȂस करके देने से ¶यादा से ¶यादा उनको 

फेिसिलटी िमलती है। लेिकन बहुत से Îटेट िजनको यहा ंसे जो पैसा िमलना चािहए वह कम िमलता है, ¯यȗिक वे 

अपने यहा ंकम खच« करते हȅ। इसिलए मेरी अपील है िक जहा ंपर कोई भी एÇपलॉइज लीडर हो या काय«कतɕ हो 

या सोशल वक« र हो, वह इसमȂ ¶यादा से ¶यादा इंटरेÎट लेकर िजनको जो हक िमलना चािहए उनको वह हक 

िदलाने के िलए पूरी कोिशश करȂ, ऐसी मȅ उनसे िवनती करता हंू। इसके अलावा बहुत सारी चीजȂ, अमेडमȂट 

आपके सामने रखी हȅ। इसमȂ 21 साल से बढ़ाकर 25 साल करने, इसमȂ िवÎतार करने तथा इसका कवरेज बढ़ाने 

के बारे मȂ सारी चीजȂ आपके सामने हȅ। इसिलए मȅ आपसे िवनती करता हंू िक इस िबल को पास करके जÊद से 

जÊद लेबर के िहत मȂ लाग ूकरने के िलए आप मुझे परिमशन दȂ। धÂयवाद। 

 SHRI TAPAN KUMAR SEN: Sri, I want to seek one clarification.  

 MR. DEPUTY CHAIRMAN: You have already spoken. What clarification do you want?  

 SHRI TAPAN KUMAR SEN: I want to seek clarification on third party participation. The ESI 

hospitals are run by State Governments. In places where the State Government is not maintaining, 

there are cases that the ESI has taken over the administration of that hospital. Kindly clarify one 

thing. If the underutilization of the ESI hospital’s capacity is to be utilized by involving other 

non-insured person on payment of usual charges, there is absolutely no objection. But third party 

participation means, handing over fully or even partial administration of the ESI hospital to any 

other authority other than the State Government or the ESI Corporation itself. Is it so? If it means 

like that, it tantamounts to creating an enabling situation for privatization. You may not privatize. 

But you are creating an enabling condition for privatization, if it is handed over to a party other than 

the State Government or the Central Government.  

 THE MINISTER OF STATE IN THE MINISTRY OF LABOUR AND EMPLOYMENT (SHRI 

HARISH RAWAT): It is just an enabling clause. Whatever is decided, that will first go to the 

Corporation and the Corporation will decide how to deal with it.  
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 SHRI TAPAN KUMAR SEN: That is what I am saying. That is creating an enabling condition to 
finally handing over to a third party.  

 SHRI MALLIKARJUN KHARGE: We are not handing over. Suppose, there is a hospital in 
Kanpur, but no insured person is going there. Like that, if the industries have shifted from those 
places where there are hospitals, we have to utilize such hospitals in the public interest.  

 SHRI TAPAN KUMAR SEN: For utilization, there is no objection. ...(Interruptions)... What is 
meant by third party? Kindly explain it.  

 MR. DEPUTY CHAIRMAN: He has given all the details. What is this? ...(Interruptions)... 

 SHRI MALLIKARJUN KHARGE: I have already said that the administration will be with the 
ESI.  

 SHRI PYARIMOHAN MOHAPATRA: Sir, I would like to ask one thing. The  
hon. Minister has said that about Rs. 20,000 crores is the surplus with them. Is this cash balance, 
which is available with the ESIC, a result of salaries of 8,000 people, medical and para medical 
staff, not being drawn because the posts are vacant, or, is it because of any kind of economy 
measures, or, is it that you have got this surplus from somewhere?  

 SHRI MALLIKARJUN KHARGE: This question does not arise. This is the contribution.  
Every time it comes and we have to spend. As of today, this is the balance, which I have  
stated. 

 MR. DEPUTY CHAIRMAN: The question is: 

 That the Bill further to amend the Employees’ State Insurance Act, 1948, as passed by Lok 
Sabha, be taken into consideration.  

The motion was adopted. 

 MR. DEPUTY CHAIRMAN: We shall now take up clause-by-clause consideration of the  
Bill.  

Clauses 2 to 25 were added to the Bill.  
Clause 1, the Enacting Formula and the Title were added to the Bill.  

 SHRI MALLIKARJUN KHARGE: Sir, I move:  

 That the Bill be passed.  

The question was put and the motion was adopted.  

 MR. DEPUTY CHAIRMAN: Now, we will take up further discussion on the working of the 
Ministry of Home Affairs. 

_________  




