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Spm. nr. S 1200

Til sundhedsministeren (5/5 94) af:

Jan Kepke Christensen (FP):

»Hvad kan ministeren oplyse om den eko-
nomiske styring af sygehusene?«

Begrundelse

En afdelingschef i Finansministeriet er i
Berlingske Tidende den 5. maj 1994 citeret for
pé en konference i Esbjerg, arrangeret af fore-
ningen af Sygehusadministratorer, at sige, at
»den okonomiske styring af sygehusene er
brudt sammen. De overskrider budgetterne
rask veek, og nye bevillinger bliver pa forhand
brugt til at lappe gamle huller i stedet for at
betale nye aktiviteter«. Samme afdelingschef
konkretiserede ifolge Berlingske Tidende den
5. maj 1994 dette pa konferencen med folgen-
de oplysninger:

»1993-budgetterne er overskredet med 800
mio. kr. pa sygehusomradet, og i ar er rammer-
ne hevet med 500 mio. kr. Men vi har ikke faet
noget for pengene — bevillingerne daekker bare
budgetoverskridelser.«

Af svaret bedes det fremgd, om ministeren
kan bekrafte, at den okonomiske styring af sy-
gehusene er brudt sammen, samt hvilke initi-
ativer regeringen har taget eller vil tage for at
sikre, at ekstra bevillinger kommer patienterne
til gode og ikke blot bruges til at dekke eksi-
sterende budgetoverskridelser.

Det bedes endvidere fremga af svaret, hvil-
ken kontrol der finder sted med amternes ud-
ovelse af sygehusenes okonomi.

I ovrigt bedes det af svaret fremga, om mini-
steren mener, at en @&ndring af sygehusenes in-
citamentsstruktur gennem endringer af finan-
sierings- og bevillingsstrukturen, s& finansi-
erings- og bevillingsstrukturen bliver mere re-
sultatorienteret, vil sikre, at sygehusene i hoje-
re grad vil overholde budgetterne, sddan som
udenlandske erfaringer viser.

Svar (19/5 94):

Sundhedsministeren (Torben Lund):

I perioden fra 1988 til 1993 faldt sygehusud-
gifterne med ca. 200 mio. kr. i faste priser. P&
den baggrund finder jeg det sveert at havde, at
den okonomiske styring af sygehusene er
brudt sammen.

Med hensyn til budgetoverskridelsen i 1993
kan jeg oplyse, at amterne overskred sygehus-
budgetterne med ca. 600 mio. kr., Kebenhavns
Kommune med ca. 15 mio. kr. og Frederiks-
berg Kommune med ca. 43 mio. kr. Jeg gér ud
fra, at budgetoverskridelserne skyldes aktivite-
ter, der er kommet patienterne til gode.

Regeringens styring af sygehusvaesenets
gkonomi sker navnlig gennem de arlige aftaler
med sygehuskommunerne om sygehuskommu-
nernes ekonomiske rammer. I disse aftaler og i
forhandlingerne herom indtager sygehusvease-
net en central plads.

Jeg er i ovrigt af den opfattelse, at det ikke
generelt vil vere hensigtsmessigt at lade syge-
husenes ressourcetildeling umiddelbart afhen-
ge af deres prastationsniveau. Erfaringer fra
udlandet viser, at dette forer til overbehand-
ling og til ukontrollable sygehusudgifter, hvis
det ikke ledsages af andre mader at styre akti-
vitetsniveauet pa. Jeg er dog af den opfattelse,
at preestationsbetaling kan veere vardifuld pa
omréder, hvor der er tale om veldefinerede be-
handlingsopgaver, f.eks. pa sygehuse eller sy-
gehusafdelinger for elektiv kirurgi, sddan som
det nu overvejes i flere amter.

Spm. nr. S 1201

Til sundhedsministeren (5/5 94) af:

Jan Kepke Christensen (FP):

»Kan ministeren bekrafte, at regeringen
sammen med amterne underseger muligheder-
ne for at ege operationskapaciteten yderligere
i ar p4 landets sygehuse, og vil ministeren her-
under bekrzfte, at der indgar overvejelser om
at kebe kapacitet i Sverige ?«

Begrundelse

Ifelge en artikel i dagbladet Det Fri Aktuelt
den 5. maj 1994 er regeringen sammen med
amterne i gang med at undersege, hvilke mu-
ligheder der er for at ege operationskapacite-
ten yderligere allerede i 4r. I samme artikel op-
lyses det i avrigt, at det overvejes, om der kan
kobes kapacitet i Sverige, sd patienterne kan
blive behandlet dér.

Svar (19/5 94):

Sundhedsministeren (Torben Lund):

Jeg kan bekrzfte, at regeringen sammen
med sygehuskommunerne undersoger mulig-



