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Besvarelse af spargsmal nr. 10 (L 71 — spgrgsmal 10),
som Folketingets Kommunaludvalg har stillet til inden-
rigs- og sundhedsministeren den 12. april

Spargsmal 10 :

"Hvilket videnskabeligt belseg har ministeren for opggrelsen af regionernes
udgiftsbehov efter den model, som er fastsat i forslagets § 4 pa sundheds-
omradet?

Ministeren bedes fremsende beregninger over de statstilskud, som den
foresldede model ville udlgse i forhold til de nuveerende amter, og sam-
menholde disse tilskud med de konkrete udgifter, som er indeholdt i de
enkelte amters regnskaber eller budgetter, for at fa et billede af de forskyd-
ninger, som modellen medfarer helt konkret."

Svar:

Kriterierne i den foresldede model for statens tilskud til regionerne pa
sundhedsomradet er udvalgt med det formal at give et daekkende udtryk for
regionernes udgiftsbehov. Mulige modeller og kriterier er drgftet i Indenrigs-
og Sundhedsministeriets Finansieringsudvalg.

Der er i udveelgelsen af mulige kriterier taget udgangspunkt i undersggelser
i forskellige rapporter mv. Det drejer sig bade om generelle undersggelser
af sammenhaenge mellem sociogkonomisk status og sygelighed/ dadelig-
hed og undersggelser af sygehusforbruget i saerligt hovedstadsomradet.
Der er endvidere set pa kriteriernes evne til at afspejle forskelle i regioner-
nes skgnnede sundhedsudgifter.

De anvendte sociogkonomiske kriteriers sammenheeng med beregnede
sundhedsudgifter pd amtsligt niveau (som tager udgangspunkt i amtskom-
munernes regnskaber for 2003) er endvidere efterprgvet i en regressions-
model. Det er dog ikke muligt med sa fa enheder at foretage en sikker sta-
tistisk analyse, og samtidig samvarierer de enkelte kriterier. | behandlingen
i Finansieringsudvalget har det dog kunnet konstateres, at alle de anvendte
kriterier, undtagen kriteriet vedrgrende befolkningen pa ger, har en signifi-
kant sammenhaeng med de beregnede sundhedsudgifter. Det bemaerkes
dog, at tilgeengelighedskriteriet ikke indgik i denne analyse.

Der er ikke foretaget beregninger p& den foreslaede tilskudsmodel, hvor
tilskud fordeles efter amtskommunernes andel af modellens kriterier. En
sadan beregning ville kunne give et misvisende billede, idet kriterierne net-
op er udvalgt primeert ud fra det formal at afspejle forskelle i regionernes



sundhedsudgifter. Pa amtsligt niveau kan der veere forskelle, som modellen
ikke har haft til formal at afspejle. Det forudseettes saledes ogsa, at statens
tilskud til regionerne prioriteres inden for regionerne ud fra andre "kriterier”.



