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Folketingets Europaudvalg
Folketinget

Christiansborg
1240 Kobenhavn K

Til Folketingets Europaudvalg Den 17. april 2007
Ref ASF
Efter aftale pd modet mellem Folketingets Europaudvalg og de danske asf@kl.dk

medlemmer af Regionsudvalget, @SU og Europa-Parlamentet den 16. Dir 3370 3477

april 2007 fremsendes hermed information om KL’s synspunkter forud for Weidekampsgade 10
Folketingets horing om Kommissionens politikstrategi for 2008, den 19. Postboks 3370

april 2007. 2300 Kobenhavn S

TIf 3370 3370

For KL er folgende foranstaltninger i Kommissionens politikstrategi for Fax 3370 3371

2008 serlig relevante:

www.kl.dk
Foranstaltninger for solidaritet:
Social solidaritet: Fremiwggelse af forslag, der skal skabe klarbed over anvendelsen af V2
EU-lovgivningen pa sociale tjenesteydelser, evt. omfattende EU-kvalitetskriterier for
almene sociale tienesteydelser evt. omfattende EU-kvalitetskriterier for almene sociale

tienesteydelser til opfolgning af Kommissionens hvidbog.

» KL mener ikke, at det er hensigtsmassigt, at EU soger at skabe en fzlles
definition af sociale tjenesteydelser af almen interesse. Det vil begrense
Danmark i at skabe en hensigtsmeassig ramme for udviklingen af
velferdssamfundet og mindske mulighederne for at tage hojde for de
specielle forhold, der hersker i de enkelte medlemslande.

o KL har yderligere den holdning, at det ikke er hensigtsmaessigt med et
rammedirektiv pd omradet, da der er fare for at det vil kunne legge
bindinger pa Danmark, hvor det er kommunerne der organiserer og
administrerer de sociale ydelser. Det er vigtigt at fastholde
subsidiaritetsprincippet, og i den forbindelse er det vigtigt at sikre nogle
rammer der muliggor kommunal selvbestemmelse, hvad angar
administration, organisering og serviceniveau.



Foranstaltninger for sundhed og sikkerhed
En henstilling om patientsikkerhed og sundhedstjenesteydelsernes kvalitet.

KL mener;

o atder bor etableres et gennemskueligt og administrerbart system i
forhold til borgernes rettigheder, nar det gzelder om at modtage
sundhedsydelser i andre EU/EOS lande.

o atudvikling af kvalitet og samarbejde mellem staterne styrkes gennem
udvikling, opsamling og videreformidling af relevante sundhedsdata fra
medlemslandene.

o at sundhedsomradet udger en stor andel af den danske

velferdsokonomi, og at sundhedsomradet derfor fortsat ber kunne
planlegges og organiseres regionalt og lokalt.

Med venlig hilsen

Uwe Lorenzen



