
F. t. finanslov for 2002 1599 

vendes til centralt initierede undersøgelser, evalueringer, udredninger, metodeudvikling og 
kvalitetssikring mv. 

Budgetspecijikation: 

Mill. kr. 2000 2001 F 2003 2004 2005 
Udgiftsbevilling . - 2,0 4,1 6,1 

10. Organisationernes sociale an- 
svar 
Udgift - 2,0 4,1 6,1 
54. Tilskud til anden virksomhed .. - 2,0 4,1 6,1 

15.13.55. Pulje til indførelse af  en grundtakstmodel for visse sociale 
serviceydelser (Reservationsbev.) 

Budgetspecifikation: 

Mill. kr. 2000 2001 F 2003 2004 2005 
Udgiftsbevilling 41,8 32,9 33,9 0,4 

10. Pulje til grundtakstmodel 
Udgift - - 41,8 32,9 33,9 0,4 
54. Tilskud til anden virksomhed .. - - 41,8 32,9 33,9 0,4 

10. Pulje til grundtakstmodel 
I forbindelse med indførelse af en grundtakstmodel for visse sociale ydelser, forudsættes der 
afsat satspuljemidler til administration af overgangsordning, overvågningssystem og imple- 
mentering og til indførelse af de lovforslag om nye ydelser, jf. lov nr. 489 af 7. juni 2001. 
Der forventes afsat midler til kvalitets- og metodeudvikling i sagsbehandlingen. Der er tale 
om centrale midler, som skal bruges til at iværksætte en række kvalitets- og metodeudvik- 
lingsprojekter, som bl.a. skal styrke det kommunale og amtskommunale sagsbehandlingsar- 
bejde, herunder arbejdet med handleplaner. Der forventes afsat 10 mill. kr. i årene 2002, 2003 
og 2004. 
Ifølge lovforslaget afsættes der centrale midler til specialundersøgelser i forbindelse med de 
regionale udviklingsråd mv. Dette kan bl.a. være, at undersøge områder, hvor der er et særligt 
behov for at belyse reformens konsekvenser. Der forventes afsat 7,5 mill. kr. i årene 2002, 
2003 og 2004. 
Som led i overvågningen af konsekvenserne af finansieringsreformen forventes det, at der 
etableres et overvågningssystem, der bl.a. indsamler nye data, til at belyse udviklingen på 
de berørte områder. Der forventes afsat 3 mill. kr. i 2002 til etablering af drift af systemet 
og 2 mill. kr. i 2003 g 2004 til drift. 
Sundhedsstyrelsens landsdækkende register over stofmisbrugere i behandling justeres til en 
hensigtsmæssig administration af området efter finansieringsomlægningen. Hertil er afsat 0,8 
mill. kr. i 2002, heraf 0,4 mill. kr. til etablering, og 0,4 mill. kr. årligt i BO-årene til drift. 
Midlerne forventes overført til Sundhedsstyrelsen i 2002. 
Lovforslaget skal evalueres efter 3 år og der forventes ligeledes udgifter i forbindelse med 
implementeringen. Der forventes implementeringsudgifter på 5 mill. kr. i 2002 og 1 mill. kr. 
i evalueringsudgifter i 2004. 
I forbindelse med finansieringsreformen bliver der etableret en overgangsordning, som skal 
afbøde de byrdefordelingsmæssige konsekvenser for kommunerne. Ordningen betyder, at en 
del af den kompensation, som kommunerne skal have bliver udbetalt som refusion. Samtidig 
bliver der en pulje, som fordeles til kommuner, med særligt høje merudgifter, som følge af 


