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Hgringsnotat til Kommunaludvalget

Forslag til lov om regionernes finansiering

Modtagne hgringssvar
Indenrigs- og Sundhedsministeriet har modtaget i alt 27 hgringssvar.

Vedhaeftede bilag rummer en oversigt over, hvilkke myndigheder og organisationer, der
har afgivet hgringssvar, herunder hvilke der har haft bemaerkninger mv.

Bemaerkninger til lovforslaget
| det falgende foretages en tveergaende gennemgang af de politisk centrale forslag til
gndringer af lovforslaget, som er fremkommet i hgringssvarene.

Det skal bemaerkes, at ud over de punkter, der omtales i det fglgende, er der i lovfors-
laget indarbejdet en reekke mere tekniske, herunder lovtekniske aendringer i forhold til
det udkast til lovforslag, der blev sendt til hgring den 1. december 2004.

1. Opdeling af regionernes gkonomi i tre adskilte dele

Amtsradsforeningen finder, at opdelingen af regionernes gkonomi i tre dele komplicerer
den regionale gkonomistyring. Opdelingen vanskeligger en sammenteenkning af regio-
nernes opgaver og prioritering pa tveers af opgaverne. Styringen af regionernes gko-
nomi vil efter Amtsradsforeningens opfattelse blive vaesentlig bedre, safremt regioner-
nes gkonomi samles i en kasse.

Kgbenhavns Amt og Nordjyllands Amt finder det uhensigtsmaessigt, at regionernes
likviditet skal opdeles i tre adskilte dele, séledes at et likviditetsmaessigt underskud pa
et omrade ikke kan daekkes af et likviditetsmaessigt overskud pa et andet omrade.

LO og Det Kommunale Kartel finder, at det er en uhensigtsmeessig stram binding, at
regionsradet ikke far mulighed for at prioritere indsatsen mellem omraderne og tilpasse
den regionalt.

Det Kommunale Kartel finder, at der pa hvert af de tre omrader bgr sikres saerskilte
midler til administration og udvikling.

Kommentar:

Med hensyn til forslaget om at undlade at opdele regionernes gkonomi i adskilte dele
skal det bemeerkes, at opdelingen er foresldet med henblik p& at sikre en entydig og
gennemskuelig finansiering af sundhedsveesenet. Forslaget indebeaerer, at regionernes
wgkonomi opdeles i tre adskilte dele: Sundhedsomradet, regionale udviklingsopgaver og
drift af institutioner pa social- og undervisningsomradet.



Med hensyn til forslaget om at sikre saerskilte midler til administration og udvikling skal
det bemeerkes, at det vurderes uhensigtsmaessigt at lovgive om dette. Det ma veere en
lokal beslutning for det enkelte regionsrad, hvor meget der skal anvendes til disse for-
mal.

2. Regionernes manglende skatteudskrivningsret

Amtsradsforeningen finder, at det er vigtigt, at regionerne far egne indtsegter med mu-
lighed for variation mellem regioner, som dels kan finansiere de forskelle i serviceni-
veauet, som borgerne matte gnske, dels at finansiere det udgiftsniveau, som ikke fuldt
ud kan opfanges af de kriterier, der indgar i det beregnede udgiftsbehov. Amtsradsfor-
eningen finder, at det sundhedsbidrag pa 8 pct., som staten ifglge strukturaftalen skal
opkraeve, bgr gares til en regional finansiering med mulighed for variationer mellem de
enkelte regioner.

LO og Det Kommunale Kartel mener, at regionerne bgr have ret til egen skatteudskriv-
ning. Det begrundes med, at ansvaret for driften af opgaverne skal fglges af ansvaret
for finansieringen.

Kommentar:

Det skal bemeerkes, at allerede i dag er forskellen i de amtskommunale skatteprocen-
ter meget begreensede, hvilket ikke synes at indikere et gnske fra borgerne om forskel-
le i serviceniveau. Med forslaget om et nyt finansieringssystem sikres lige gkonomiske
muligheder, saledes at der bliver mulighed for samme service i hele landet uanset de
forskelle i indbyggernes indkomster og udgiftsbehov, der er mellem regionerne.

3. Fastseettelse af det regionale bloktilskud
Amtsradsforeningen finder, at bloktilskuddet arligt ber reguleres i forhold aendrede de-
mografiske forhold, udviklingen i skattegrundlaget og realvaeksten i samfundet i gvrigt.

Med hensyn til bestemmelsen i § 3, stk. 3, som indebeerer, at finansministeren kan
forhgije eller reducere det regionale bloktilskud, hvis en balanceret udvikling i den regi-
onale gkonomi taler herfor, bemaerker Amtsradsforeningen, at den finder det uaccep-
tabelt, at bestemmelsen giver mulighed for at reducere tilskuddet.

Kommentar:

Finansieringsmodellen indebaerer, at bloktilskuddet skal fastseettes i forhold til udgifts-
behovet vedr. henholdsvis sundhedsomradet og udviklingsopgaverne og vaekst og
aendringer heri. Det skgnnes derfor ikke relevant at indbygge automatiske reguleringer
i forhold til andre omrader, f.eks. skattegrundlaget eller realvaeksten i samfundet i gv-
rigt.

Med hensyn til muligheden for at reducere bloktilskuddet, hvis hensynet til en balance-
ret udvikling i regionernes gkonomi taler herfor, skal det bemaerkes, at der ikke ngd-
vendigvis i al fremtid vil veere behov for arlige forggelser af bloktilskuddet ud over de
automatiske reguleringer for f.eks. pris- og lgnudviklingen. Det kunne ogsa taenkes, at
der i et fremtidigt &r kunne opsta behov for at reducere tilskuddet. Derfor er det hen-
sigtsmeessigt at have en hjemmel hertil.



De Samvirkende Invalideorganisationer (DSI) finder, at der ikke bgr foretages en arlig
regulering af det regionale bloktilskud for pris- og lgnudviklingen, men at der i stedet
bar foretages en konkret arlig opgerelse af den forventede merudgift ved uaendret ser-
viceniveau i det kommende ar.

Kommentar:

Det vurderes hensigtsmaessigt, at der i henhold til loven foretages automatisk opskriv-
ning af bloktilskuddet vedrgrende pris- og lgnudviklingen, men at gvrige forhold indgar i
de arlige gkonomiske forhandlinger mellem regeringen og regionerne. | den forbindelse
kan det uanset den automatiske pris- og lgnopskrivning af bloktilskuddet veere naturligt
i de gkonomiske beregninger til brug for gkonomiforhandlingerne at foretage opggarel-
ser af udgiften ved uaendret serviceniveau i det kommende ar, sdledes som DSl er inde
pa.

4. Kommunal medfinansiering af sundhedsvaesenet

Amtsradsforeningen og Danske Fysioterapeuter finder, at den kommunale medfinan-
siering af sygehusbehandlinger, som den foreslas i sundhedsloven, ikke vil give kom-
munerne tilstraekkelige incitamenter til at styrke den forebyggende indsats.

Laegeforeningen finder, at den foreslaede finansieringsmodel, hvor kommunerne skal
finansiere samlet ca. 15 pct. af regionernes sundhedsudgifter, heraf ca. 10 pct. i aktivi-
tetsbidrag, kan medfgre risiko for kassetaenkning i samspillet mellem kommuner og
regioner. Laegeforeningen anbefaler, at det kommunale aktivitetsbidrag malrettes syg-
domme og ydelser, hvor en kommunal indsats har en dokumenteret effekt, som f.eks.
forebyggelse af hoftebrud som fglge af fald i hjemmet eller socialmedicinsk samarbejde
med praksis.

Kommentar:
Reglerne om de aktivitetsbestemte kommunale bidrag fastseettes i sundhedsloven og
kommenteres i forbindelse med dette lovforslag.

5. Efterregulering af finansieringskilderne (bloktilskud og kommunale bidrag)
Nordjyllands Amt, H:S Direktionen, Det Kommunale Kartel, KTO og LO finder, at der af
hensyn til forudsigeligheden i finansieringen bgr indfares efterregulering af regionernes
finansieringskilder i forbindelse med sendrede pris- og lgnforudseetninger eller i forbin-
delse med kalkulatoriske udgifter.

Kommentar:

Det vurderes, at en efterregulering af regionernes finansieringskilder i forbindelse med
g&endrede pris- og lgnforudsaetninger vil indebesere en ungdvendig komplikation af sy-
stemet. Virkningen af @endrede pris- og lgnforudsaetninger vil under alle omsteendighe-
der farst kunne beregnes efter udlgbet af regnskabsaret, og vil derfor kunne indga i
forhandlingerne om det kommende ars gkonomi.

6. Byrdefordelingsmeessige konsekvenser
Kgbenhavns Kommune, Frederiksberg Kommune, Kgbenhavns Amt og H:S Direktio-
nen finder, at finansieringsmodellen indebeerer et underskud for Region Hovedstaden.



Efter deres opfattelse er sygehusveesenet i hovedstadsomradet lige sa effektivt som
sygehusvaesenet i det gvrige land, og de finder det ikke acceptabelt, at regionen etab-
leres med et ufinansieret underskud.

Det Kommunale Kartel mener, at midlerne bgr fordeles neutralt mellem regionerne i
forhold til i dag.

Kommentar:

Bemeerkningerne giver ikke anledning til eendringer i lovforslaget, idet den foreslaede
finansieringsmodel sigter mod at tilvejebringe ensartede gkonomiske vilkar for regio-
nerne i hele landet. Det vil i forhold til den nuveerende situation medfgre visse tilpas-
ninger i en overgangsperiode, jf. lovforslagets bemaerkninger. Under hensyntagen til
den mulige realveekst pa sundhedsomradet vil indfasningen af de byrdefordelings-
maessige virkninger kunne ske uden nedgang i udgifterne i nogen af regionerne, men
alene gennem en forskellig udviklingstakt for udgifterne i de enkelte regioner i denne
overgangsperiode. Efter udlgbet af overgangsordningen, som lgber i arene 2007-2011,
vil virkningerne veere fuldt indfasede, og der vil herefter veere mulighed for samme re-
alveekst i alle regioner.

7. @konomiske tilpasninger i H:S

Kgbenhavns Amt anfgrer, at Kabenhavns og Frederiksborg Amter har forholdsvis lave
udgiftsniveauer pa sygehusomradet. Safremt staten alligevel gennem reformen vil re-
ducere udgiftsniveauet i Region Hovedstaden i forhold til det gvrige land, bgr staten
efter Kgbenhavns Amts opfattelse tage det politiske ansvar og foretage de forngdne
gkonomiske tilpasninger i 2005 og 2006 i H:S, som staten selv er medejer af.

Kommentar:

Det bemaerkes i den forbindelse, at der med forslaget ikke er lagt op til nedskeeringer i
sygehusvaesenet i hovedstadsomradet. Der forventes generelt realvaekst i sygehusvee-
senet i alle fem regioner, men der er lagt op til, at der i en overgangsperiode er forskel-
lig udviklingstakt i regionerne med henblik pa tilpasning til et mere ensartet serviceni-
veau i hele landet, jf. ogsa bemaerkningerne ovenfor under pkt. 6.

Funktionaerernes og Tjenestemaendenes Feellesrdd (FTF) finder, at sygehusveesenet i
hovedstadsomradet har et hgjere udgiftsniveau, fordi det har specielle kompetencer,
f.eks. inden for forskningsomradet, og for at skulle danne spydspids for sygehusvaese-
net. Med den ligestilling, der ligger i forslaget, vurderer FTF, at forskningsniveauet i
hovedstadsomradet kun kan opretholdes, hvis man skeerer den direkte service til bor-
gerne ned.

Kommentar:

De anfgrte bemaerkninger giver ikke anledning til eendringer i dette lovforslag. Det be-
maerkes i den forbindelse, at der i sundhedsloven indgar en pulje til forskning, og at
denne pulje vil blive fordelt pa alle fem regioner i forhold til forskningens omfang og
kvalitet.

8. Specialleegeomradet



Kagbenhavns Amt anfarer, at der i hovedstadsomradet gennem en lang arreekke er
etableret en hgj daekning og et hgjt serviceniveau over for befolkningen pa speciallee-
gepraksisomradet. Safremt staten gennem reformen vil reducere udgiftsniveauet i ho-
vedstadsomradet i forhold til det gvrige land, sa ber staten efter Kabenhavns Amts
opfattelse give regionen de forngdne redskaber til at reducere dsekningen gennem
nedleeggelse af et antal specialleegepraksis, sa man ikke ensidigt ma foretage tilpas-
ningen pa sygehusene.

Kommentar:

Det bemaerkes i den forbindelse, at der med forslaget ikke er lagt op til nedskeeringer i
sundhedsveesenet i hovedstadsomradet. Der forventes generelt realveekst i sundheds-
vaesenet i alle fem regioner, men der er lagt op til, at der i en overgangsperiode er for-
skellig udviklingstakt i regionerne med henblik pé tilpasning til et mere ensartet ser-
viceniveau i hele landet, jf. ogsd bemaerkningerne ovenfor under pkt. 6.

9. Opgarelsen af udgiftsbehovet pa sundhedsomradet

9.1. Generelt

Arhus Amt finder generelt, at metoden til fordeling af tilskud virker vilkarlig og ikke szer-
lig robust. Det anfares, at den foresldede fordeling mellem de aldersbestemte og de
sociogkonomiske udgiftsbehov pa 75-25 ikke er velbegrundet, og at en fordeling pa 80-
20 i stedet ville have betydet, at bloktilskuddet til Region Midtjylland ville veere 100 mio.
kr. starre.

Kgbenhavns Kommune, Kgbenhavns Amt, Frederiksberg Kommune, H:S Direktionen
og Personalerepraesentanterne i Hovedstadens Sygehusfeellesskab finder, at den op-
stillede model ikke i tilstraekkeligt omfang tager hensyn til de seerlige forhold, der gar
sig geeldende i hovedstadsomradet. Personalerepreesentanterne i Hovedstadens Sy-
gehusfeellesskab finder i den forbindelse, at det sociogkonomiske udgiftsbehov bar
have en hgijere veegt end de foreslaede 25 pct.

9.2. Basisbelgb pa 100 mio. kr.

Personalerepraesentanterne i Hovedstadens Sygehusfeellesskab finder, at indregning
af et basisbelgb pad 100 mio. kr. i udgiftsbehovet vil forfordele Hovedstadsregionen,
som er den stgrste region.

9.3. Kriteriet "antal enlige i aldersgruppen 65 og derover”
Frederiksberg Kommune anfgrer, at der bgr tages seerligt hensyn til udgiftsbehovet
som fglge af de mange enlige i Kagbenhavns og Frederiksberg Kommuner.

9.4. Kriteriet "tabte levear”

Med hensyn til kriteriet "tabte levear” bemaerker Arhus Amt, at vaerdien af dette kriteri-
um er afhaengigt af, hvordan det normeres. | den foresldede model opggares tabte leve-
&r i forhold til den region i landet, som har den hgjeste gennemsnitlige levetid. Arhus
Amt anfagrer, at hvis man i stedet havde set det i forhold til f.eks. den gennemsnitlige
levetid i Sverige, ville det have fart til en anden fordeling.

Amtsradsforeningen finder ikke, at der er en entydig sammenhaeng mellem lav middel-
levetid og hgj belastning af sundhedsvaesenet.



9.5. Kriterier vedr. psykiatriske patienter

Kgbenhavns Kommune, Kgbenhavns Amt, Personalerepraesentanterne i Hovedsta-
dens Sygehusfeellesskab og Frederiksberg Kommune finder, at kriterierne vedr. psykia-
triske patienter, som isger vedrarer hovedstadsomradet, indgar med for lav vaegt.

Amtsradsforeningen finder, at disse kriterier kan veere pavirkelige. Amtsradsforeningen
foreslar derfor, at kriterierne tages op til genovervejelse, nar der foreligger et takstsy-
stemsinstrument pa psykiatriomradet.

9.6. Kriteriet "indbyggere pa ger uden fast forbindelse”

Med hensyn til kriteriet "indbyggere p& ger uden fast forbindelse” anfarer Arhus Amt, at
dette kriterium navnlig er til fordel for Region Hovedstaden som fglge af, at Bornholm
indgar i denne region.

9.7. Kriteriet "tilgeengelighed”
Tilsvarende anferer Arhus Amt, at det for kriteriet "tilgeengelighed” ligeledes er afgg-
rende, hvordan det normeres.

9.8. Forskelle i de regionale pris- og lgnniveauer
Frederiksberg Kommune finder, at der ved udmaling af udgiftsbehovet bar tages hgjde
for forskelle i de regionale pris- og Ignniveauer.

Kommentar:

De ovennaevnte bemeerkninger til opggrelsen af udgiftsbehovet pa sundhedsomradet
kommenteres samlet. De enkelte udgiftsbehovskriterier kan ikke ses isoleret, men er
udvalgt med henblik pa, at de samlet set skal give et udtryk for udgiftsbehovet pa
sundhedsomradet.

Kriteriernes indbyrdes vaegt er afstemt med henblik pa at give et afbalanceret udtryk for
udgiftsbehovet i de enkelte regioner.

Kriteriet "antal enlige i aldersgruppen 65 ar og derover” indgar ogsd pa nuvaerende
tidspunkt i opgerelsen af det amtskommunale udgiftsbehov. Det skyldes, at det er pa-
vist, at enlige aeldre har et stgrre sygehusforbrug end de ikke-enlige personer i de til-
svarende aldersgrupper.

Kriteriet "tabte levedr” er beregnet ud fra den beregnede gennemsnitlige levetid for
personer i de enkelte regioner, idet forskelle i middellevetiden kan betragtes som et
udtryk for sundhedstilstanden.

Kriterierne vedr. psykiatriske patienter er medtaget, da der kan konstateres betydelige
forskelle mellem regionerne i belastningen pa det psykiatriske omrade. Regeringen har
noteret sig Amtsradsforeningens bemaerkning om, at kriterierne kan tages op til gen-
overvejelse, nar der foreligger et takstsystemsinstrument pa psykiatriomradet. Det giver
dog ikke anledning til eendringer i det aktuelle lovforslag, men kan aktualisere overve-
jelser om en revision af kriteriet pa et senere tidspunkt.

Med hensyn til kriteriet "ger uden fast forbindelse” skal det bemeerkes, at dette kriteri-
um tager hensyn til de seerlige udgifter forbundet med at skulle varetage sygehusbetje-



ningen pa ger. Det skal i den forbindelse bemaerkes, at staten gennem en arraekke har
ydet et seerligt tilskud til Bornholm som kompensation for, at Bornholm indtil 1994 hav-
de fri indleeggelsesret p& Rigshospitalet. | forbindelse med etableringen af Bornholms
Kommune i 2003 blev dette tilskud — sammen med Bornholms andel af den sakaldte
bonuspulje — omlagt til et tilskud til Bornholms Kommune i henhold til § 22 i udlignings-
loven. Sygehusandelen af dette tilskud vil bortfalde som led i kommunalreformen, og
det naevnte kriterium vil i stedet kompensere for disse udgifter.

Kriteriet vedrgrende tilgeengelighed vedrgrer den geografiske struktur i en region og
sigter mod at tage hgjde for szerlige udgiftsbehov vedrarende tyndt befolkede omrader.

Det indgar ikke i det fremlagte lovforslag, at der ved udmaling af udgiftsbehovet foreta-
ges beregninger for forskelle i de regionale pris- og lgnniveauer. Det skyldes farst og
fremmest, at der ikke foreligger et tilstraekkeligt datagrundlag, jf. overvejelserne i be-
teenkning nr. 1437. Det bemaerkes endvidere, at de byrdefordelingsmaessige beregnin-
ger er udfgrt ud fra udgifterne i lokale pris- og lgnniveauer.

De anfarte bemaerkninger giver saledes ikke anledning til eendringer i lovforslaget.

10. Statsligt tilskud til HS

Frederiksberg Kommune og Personalerepraesentanterne i Hovedstadens Sygehusfael-
lesskab finder, at den forudsatte omleegning af det nuveerende statslige tilskud til HS til
varetagelse af seerlige opgaver til et tilskud, som fordeles pa alle fem regioner, vil med-
fare en forringelse af forskningsmiljget i hovedstadsomradet. Frederiksberg Kommune
forudseetter, at Region Hovedstaden tilfgres de samme forskningsmidler som hidtil.

Leegeforeningen er enig i, at statens tilskud til H:S til udvikling og forskning fremover
omlaegges til en pulje, der fordeles pa alle fem regioner pa grundlag af forskningens
omfang og kvalitet.

Kommentar:

Det skal bemeerkes, at den fremtidige fordeling af det statslige tilskud reguleres i sund-
hedsloven. Fordelingen af dette tilskud kommenteres derfor ikke i forbindelse med for-
slag om lov om regionernes finansiering.

11. Bonuspuljen

Frederiksberg Kommune foreslar, at bonuspuljen ikke fordeles efter bloktilskudsngglen,
men at Region Hovedstaden af bonuspuljen far et permanent tilskud i stagrrelsesorde-
nen 120 mio. kr., og at resten af puljen omlaegges til bloktilskud.

Kommentar:

De anfarte bemeerkninger giver ikke anledning til eendringer i lovforslaget. Hensynet til
ensartede vilkar for sygehusene i hele landet kan ikke begrunde, at Region Hovedsta-
den tildeles et seerligt tilskud.

12. Finansiering af seerligt dyre patienter

Kontaktudvalget for mindre sygdoms- og handicapforeninger (KMS) finder, at der burde
overvejes en solidarisk finansiering for seerligt dyre patienter, f.eks. HIV-patienter, pati-
enter med Gaucher syndrom og blgdersygdom.



Kommentar:

De anfarte bemaerkninger giver ikke anledning til aendringer i lovforslaget, idet det vur-
deres, at de nye regioner bliver sa store og gkonomisk steerke, at de hver isaer vil veere
i stand til at finansiere udgifterne til disse patientgrupper inden for deres eget omrade.

13. Opsplitning af bloktilskuddet til udviklingsopgaver i to dele

Nordjyllands Amt foreslar, at bloktilskuddet til regionernes udviklingsopgaver opsplittes
i to adskilte dele til henholdsvis kollektiv trafik og @gvrige udviklingsopgaver, idet der er
tale om vidt forskellige driftsopgaver.

Kommentar:

Det vurderes, at et seerskilt bloktilskud til et helt specifikt omrade som kollektiv trafik vil
medfgre en ungdvendig ufleksibel styring fra statens side. Lovforslaget indebeerer, at
det er op til regionsradet at prioritere udviklingsopgaverne i forhold til hinanden.

14. Opggrelsen af udgiftsbehovet vedr. udviklingsopgaverne

14.1. Kriteriet "antal km. privatbanespor”

Amtsradsforeningen finder, at antal km. privatbanespor kan virke konserverende i for-
hold til den nuveerende trafikstruktur. Kriteriet bar derfor efter Amtsradsforeningens
opfattelse udgad og erstattes med et andet kriterium, der giver samme byrdefordelings-
maessige konsekvenser eller erstattes med et kriterium, der har udgangspunkt i de nu-
veerende faktiske udgifter til kollektiv trafik.

De Samvirkende Invalideorganisationer (DSI) finder, at der laegges for meget vaegt pa
de trafikbaserede kriterier. DSI foreslar, at kriteriet "antal km. privatbanespor” udgar, og
at der i stedet inddrages et kriterium vedrgrende behovet for handicapkarsel.

14.2. Kriteriet "udgifter til tienestemandspensioner optjent fgr 1. januar 2007”
Amtsradsforeningen finder, at kriteriet "udgifter til tjenestemandspensioner optjent fer
1. januar 2007” bear udga, da der er tale om historisk betingede udgifter. Amtsradsfor-
eningen skal i stedet foresla, at udgifterne opggres og finansieres saerskilt.

Kommentar:

Leengden af privatbaner i den enkelte region indgar som indikator for regionernes ud-
giftsbehov pa dette omrade. Privatbanerne repraesenterer et szerligt udgiftsbehov, som
er ulige fordelt pa regionerne og som vanskeligt kan males ved andre indikatorer. Det
bemaerkes endvidere, at der i forbindelse med overfgrslen af privatbaner til amtskom-
muner i 2001 i lovgivningen blev forudsat, at investeringstilskud fra staten skulle tilba-
gebetales hvis der blev nedlagt privatbaner efter 1. januar 2005.

Kriteriet "udgifter til tienestemandspensioner optjent far 1. januar 2007” repraesenterer
nogle udgifter, som regionerne vil overtage fra de tidligere amtskommuner. Disse udgif-
ter er meget ulige fordelt pa regionerne. Udgifterne vil dog sendre sig med arene, og
det kan derfor veere hensigtsmaessigt med en revision af vaegten for dette kriterium i
takt hermed.

Der er pa den baggrund indarbejdet en revisionsbestemmelse i lovforslaget, saledes at
veegtene af kriterierne vedr. udviklingsopgaverne tages op til revision efter nogle ar.



15. Finansiering af administrative opgaver vedr. institutioner pa social- og un-
dervisningsomradet

Amtsradsforeningen finder, at de administrative udgifter vedr. institutioner pa social- og
undervisningsomradet ikke bgr indregnes i taksterne. Disse udgifter bar i stedet finan-
sieres seerskilt via regionernes gvrige finansieringskilder.

Kommentar:

| det bloktilskud, der afseettes til udviklingsopgaver, er der indregnet et belgb til finan-
siering af administrationsudgifter vedrgrende institutioner pa social- og undervisnings-
omradet. Der er sdledes taget hgjde for dette forhold i lovforslaget, og bemaerkningen
giver derfor ikke anledning til aendringer.

16. Finansiering af udviklingsopgaverne pa Bornholm

Lovforslagets 8§ 7 indeholder en hjemmel til indenrigs- og sundhedsministeren til at
fastseette, at en forholdsmaessig del af statens tilskud til Region Hovedstaden udbeta-
les til Bornholms Kommune til finansiering af de udviklingsopgaver, der er henlagt til
Bornholms Kommune, og at Bornholms Kommune tilsvarende fritages for betaling af
en forholdsmaessig del af udviklingsbidraget.

Bornholms Regionskommune anfgrer, at efter kommunens opfattelse skal udviklings-
bidraget til Region Hovedstaden modsvare opgaverne og endeligt fastseettes efter for-
handling med Bornholms Regionskommune.

Kommentar:

De anfarte bemaerkninger giver ikke anledning til eendringer i lovforslaget, idet det ikke
vurderes hensigtsmaessigt i loven at fastseette regler om, at dette spgrgsmal skal for-
handles med Bornholms Regionskommune.

17. Administrative byrder

Det Kommunale Kartel finder, at de mange forskellige typer af finansiering fra stat og
kommuner til regionerne stiller betydelige krav til administration af regionerne. Det
Kommunale Kartel mener, at der bgr sikres tilstreekkelige midler til administration af
regionerne, sa pengene ikke tages fra service til borgerne.

Kommentar:

De anfgrte bemaerkninger giver ikke anledning til aendringer i lovforslaget. Det vurde-
res, at den foreslaede finansieringsmodel ikke er administrativt mere kompliceret end
den nuveerende amtskommunale finansiering, hvor amtskommunerne har skat-
teudskrivningsret.

18. Finansiering af udviklingsopgaverne

Handels, Transport og Serviceerhvervene (HTS) finder, at finansieringsformen bgr ud-
formes med en rimelig fleksibilitet samt med incitamenter til effektivisering, saledes at
der ikke sker forringelser i serviceudbuddet eller skeevvridninger mellem de forskellige
trafikformer.

Kommentar:
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De anfarte bemaerkninger giver ikke anledning til @ndringer i lovforslaget, idet det vur-
deres, at der med lovforslaget tilvejebringes tilstraekkelig finansiering af udviklingsop-
gaverne — herunder den kollektive trafik.

Copenhagen Capacity og Wonderful Copenhagen bemaerker, at det af lovforslagets
gkonomiske bemaerkninger fremgar, at hovedstadsregionen vil fa et finansieringsun-
derskud i forhold til det nuveerende udgiftsniveau pa udviklingsopgaverne. Copenhagen
Capacity og Wonderful Copenhagen frygter, at det kan betyde, at udviklingsopgaverne
inden for erhverv, investeringsfremme og turisme kan komme under pres til skade for
udviklingen i hovedstadsregionen.

Kommentar:

De anfarte bemaerkninger giver ikke anledning til &endringer i lovforslaget. Med hensyn
til de gkonomiske konsekvenser for hovedstadsregionen i forhold til det nuveerende
udgiftsniveau skal det i gvrigt bemaerkes, at etablering af et trafikselskab for Region
Hovedstaden og Region Sjeelland vil indebsere mulighed for at indhgste nogle stor-
driftsfordele i denne region.

19. Finansiering af den kollektive trafik

HUR bemeerker, at det af bemaerkningerne til lovforslaget fremgar, at Region Hoved-
staden og Region Sjeelland far et samlet underskud pa 48 mio. kr. vedrgrende udvik-
lingsopgaverne. HUR anferer i den forbindelse, at de to regioner ma sikres en tilstraek-
kelig finansiering i forhold til de opgaver, de paleegges vedrgrende et kommende trafik-
selskab.

Kommentar:

Det indstilles, at de anfgrte bemaerkninger ikke giver anledning til eendringer i lovforsla-
get, idet det vurderes, at der med lovforslaget tilvejebringes tilstraekkelig finansiering af
de regionale udviklingsopgaver i hver enkelt region og herunder ogsa i relation til et
kommende trafikselskab. Det skal i gvrigt bemaerkes, at etablering af dette trafiksel-
skab vil indebaere mulighed for at indhgste nogle stordriftsfordele. Endelig bemaerkes,
at det anfgrte belgb pa 48 mio. kr. i det fremsatte lovforslag er andret til 40 mio. kr.

20. Kommunale grundbidrag og udviklingsbidrag

KL finder det beteenkeligt, at kommunerne palaegges at betale et grundbidrag og et
udviklingsbidrag. Efter KL's opfattelse bliver der tale om, at kommunerne palaegges at
udskrive skat pa regionernes vegne. KL finder, at denne finansiering i stedet bar tilve-
jebringes af staten enten gennem en forhgjelse af det statslige bloktilskud til regionerne
eller gennem en statslig finansiering af bidragene.

Hvis bidragene fastholdes, finder KL, at en stigning i bidragene bgr kunne blokeres af
et flertal af kommunerne i regionen, og ikke som foreslaet af et flertal p& mindst to tred-
jedele af kommunerne.

Kommentar:

Det vurderes, at den foreslaede finansieringsmodel med kommunale finansieringsbi-
drag i form af grundbidrag og udviklingsbidrag er udtryk for en balance mellem pa den
ene side et kommunalt gkonomisk medansvar for regionale variationer i service- og
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udgiftsniveauet og pa den anden side en beskyttelse af kommunerne mod ugnskede
forhgjelser af den kommunale medfinansiering. Forslaget indebaerer, at stigninger i de
kommunale bidrag vil kunne blokeres af kommunerne i regionen, hvis der er et kvalifi-
ceret flertal pa to tredjedele af kommuner, der modseetter sig stigningen.

Kgbenhavns Kommune foreslar, at fristen for fastseettelse af det kommunale grundbi-
drag — af hensyn til kommunerne budgetsikkerhed - i loven fastleegges til 1. juli i aret
forud for budgetaret.

Kommentar:

Lovforslaget indebaerer, at fristen for fastseettelse af de kommunale bidrag fastseettes
af indenrigs- og sundhedsministeren pd samme made som f.eks. fristen for kommu-
nernes budgetvedtagelse. Det fremgar af bemaerkningerne til lovforslaget, at "af hen-
syn til kommunernes og regionernes budgetleegning fastseettes stagrrelsen af grundbi-
draget i god tid far budgetvedtagelsen.”

21. Sanktioner som fglge af forhgjelse af de kommunale bidrag
Amtsradsforeningen, Nordjyllands Amt og Det Kommunale Kartel finder det uhensigts-
maessigt, at en forhgjelse af de kommunale bidrag vil kunne udlgse gkonomiske sank-
tioner, selv om forhgjelsen er besluttet i enighed mellem regionsradet og mindst to
tredjedele af kommunerne i regionen.

Amtsradsforeningen finder endvidere, at ved en eventuel modregningsmekanisme bar
den kollektive modregning farst pabegyndes i aret efter budgetaret af hensyn til regio-
nernes budgetsikkerhed.

Kommentar:

Det vurderes, at de foresldede sanktionsbestemmelser er et hensigtsmaessigt supple-
ment til aftalesystemet. Sanktionsbestemmelserne indebeerer, at regionerne under ét
ikke vil kunne skaffe sig starre indteegter end det, der har ligget til grund for de arlige
gkonomiske forhandlinger med regeringen. Hvis der ikke var mulighed for at neutralise-
re eventuelle forhgjelser af bidragene ud over det aftalte niveau, ville der veere en risiko
for en uhensigtsmaessig veekst i de regionale udgifter.

Med hensyn til bemaerkningen om at udskyde den kollektive modregning til aret efter
budgetaret skal det bemaerkes, at det vurderes mest hensigtsmaessigt, at modregnin-
gen sker i samme ar som forhgjelsen af bidraget. Det indebzerer, at forhgjelsen ikke i
forste omgang kan omsaettes i et merforbrug, men at den inddrages umiddelbart med
henblik pa at holde budgetarets forbrug pa det aftalte niveau.

Bemeerkningerne giver séledes ikke anledning til eendringer i lovforslaget.

22. Kommunernes muligheder for at blokere for stigninger i de kommunale bi-
drag

Amtsradsforeningen, Kagbenhavns Amt og Det Kommunale Kartel mener ikke, at et
flertal pa to tredjedele af kommunerne i en region skal have mulighed for at blokere for
stigninger i de kommunale bidrag foreslaet af regionsradet. Det Kommunale Kartel me-
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ner, at de kommunale bidrag som minimum bgr reguleres arligt med pris- og
lgnudviklingen.

Amtsradsforeningen finder ikke, at der i loven bar fastseettes et loft over grundbidragets
stgrrelse, men bidragets starrelse bgr indga i de arlige forhandlinger mellem regioner-
ne i forening og regeringen.

Kommentar:

Med hensyn til kommunernes muligheder for at blokere for stigninger i de kommunale
bidrag henvises til kommentarerne under pkt. 20 ovenfor, hvoraf det fremgar, at den
foresldede finansieringsmodel med kommunale finansieringsbidrag i form af grundbi-
drag og udviklingsbidrag er udtryk for en balance mellem pa den ene side et kommu-
nalt gkonomisk medansvar for regionale variationer i service- og udgiftsniveauet og pa
den anden side en beskyttelse af kommunerne mod ugnskede forhgjelser af den
kommunale medfinansiering. Forslaget indebaerer, at stigninger i de kommunale bidrag
vil kunne blokeres af kommunerne i regionen, hvis der er et kvalificeret flertal pa to
tredjedele af kommuner, der modseetter sig stigningen.

Med hensyn til fastsaettelsen af et loft over stgrrelsen af de kommunale bidrag henvi-
ses til kommentarerne under pkt. 21 ovenfor, hvoraf det fremgar, at loftet skal medvirke
til at sikre, at regionernes finansiering vil svare til det, der har ligget til grund for de arli-
ge gkonomiske forhandlinger med regeringen.

Kgbenhavns Kommune finder det problematisk, at der i den foresldede bestemmelse
om, at et flertal pa to tredjedele af kommunerne i en region skal have mulighed for at
blokere for stigninger i de kommunale bidrag foreslaet af regionsradet, ikke tages hen-
syn til kommunernes forskellige starrelse. Det vil kunne fa den konsekvens, at et antal
kommuner, som repraesenterer et befolkningsmaessigt flertal, vil kunne blive majorise-
ret af et antal mindre kommuner.

Kommentar:

Den foresldede model bygger pa, at alle kommuner i denne forbindelse har hver en
stemme. Modellen sikrer, at nogle fa store kommuner ikke vil kunne saette sig pa den
afggrende indflydelse i denne forbindelse.

Kgbenhavns Kommune finder bemyndigelsesbestemmelsen i § 13 problematisk. Be-
stemmelsen indebaerer, at indenrigs- og sundhedsministeren i seerlige tilfaelde kan give
tilladelse til, at regionsradet forhgjer de kommunale bidrag, uden at et flertal pa to tred-
jedele af kommunerne far mulighed for at blokere det. Som det fremgar af bemaerknin-
gerne til forslaget, vil bestemmelsen kunne finde anvendelse, hvis en region "saettes
under administration” og skal foretage en gkonomisk genopretning. Kgbenhavns
Kommune finder, at denne bestemmelse fraviger princippet om kommunal budgetsik-
kerhed, og at opfordrer til, at formuleringen: "i seerlige tilfeelde” preeciseres i lovteksten.

Kommentar:

Formulering "i seerlige tilfeelde” er uddybet i bemaerkningerne til lovforslaget. Det vurde-
res ikke hensigtsmaessigt at skrive yderligere herom i lovteksten. Reglerne om, hvornar
en region kan "saettes under administration” fremgar ikke af lovgivningen, men vil — pa
samme made som pa nuveerende tidspunkt for kommuner og amter — fglge af en be-
kendtgarelse (lAnebekendtgarelsen).
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Bilag
Hgringssvar

Fobende myndigheder og organisationer (i alt 22) har afgivet bemeerkninger:
Amtsradsforeningen,

KL,

Kgbenhavns Kommune,

Frederiksberg Kommune,

Nordjyllands Amt

Arhus Amt,

Kgbenhavns Amt

Bornholms Regionskommune,

H:S Direktionen

Personalerepraesentanterne i Hovedstadens Sygehusfeellesskab,
HUR,

Datatilsynet,

Det Kommunale Kartel,

Kommunale tjenestemaend og overenskomstansatte (KTO),
Handel, Transport og Serviceerhvervene (HTS),

Kontaktudvalget for mindre sygdoms- og handicapforeninger (KMS),
Leegeforeningen

Landsorganisationen i Danmark (LO),

Danske Fysioterapeuter

De Samvirkende Invalideorganisationer (DSI)

Funktionaerernes og Tjenestemzendenes Feellesrad (FTF),
Copenhagen Capacity og Wonderful Copenhagen

Folgende (i alt 5) har meddelt, at de ikke har bemaerkninger til lovforslaget:
Dansk Handel og Service (DHS),

Dansk Industri (DI),

Dansk Byggeri,

Akademikernes Centralorganisation (AC),

Domstolsstyrelsen,

Folgende (i alt 13) har ikke afgivet hgringssvar:

Dansk Arbejdsgiverforening (DA),

Dansk ErhvervsFremme (Tidl. Danske Erhvervschefers faellesrad),
Dansk Transport og Logistik,

Handveerksradet,

Landbrugsradet,

Sammenslutning af Landbrugets Arbejdsgiverforeninger (SALA),
Centralorganisationernes Feelles Udvalg (CFU),

Statsansattes kartel,

Stats- og Kommunalt Ansattes Forhandlingsfeellesskab,



Sundhedskartellet,

Landsforeningen af landsbysamfund,
Landdistrikternes feellesrad,
Sammenslutning af Danske Smager.
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