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Tirsdag den 15. marts 2005 (L 65 og L 71)

heder og opretielsen af de nye regioner, som vi
s& behandler nu.

Det er jo en glaede specielt at kunne tage fat
pa de to lovforslag, vi nu har til behandling, L. 65
og L 71, som heenger naturligt i halen af L. 65. Og
hvorfor er det en speciel gleede at kunne det?
Det er det selvfelgelig, fordi vi i Dansk Folke-
parti hele tiden har haft stdende i vores partipro-
gram, at vi ensker, at Danmark bliver regeret af
to instanser og ikke tre, og at vi i praksis ensker,
at det skal ske ved, at amterne bliver nedlagt, og
at vi har stat og kommuner til at Varetage opga-
verne for o0s.

Vi har hele tiden folt, at et land af Danmarks
storrelse med sidan 5,2 millioner indbyggere
har en struktur, der burde kunne betyde, at vi -
alene har brug for to administrative niveauer til
at ordne tingene for os. Vi skal ikke lave dobbelt-
administration, nér det kan undgéas. S& det har
veeret helt naturligt for os at have den indgangs-
vinkel til det.

Den indgangsvinkel havde vi selvfﬁlgehg og-
sd, da vi sidste forar begyndte forhandlingerne
med regeringen om en strukturreform, en kom-
munalreform, og det var vores udgangspunkt. -

Det, der sa ligger her pé bordet foran os, som
er til behandling i dag, er forslag, som i virkelig-
heden ikke opfylder hele vores enske, men et
stykke derhenad. Vi syntes, det var sa tilstraek-
keligt et stykke derhenad, at vi pa det grundlag
kunne indga en aftale med regeringen om en
kommunalreform. Det er selvfelgelig, fordi de
nye regioner, nu hvor amtskommunerne bliver
nedlagt, ikke bliver oprettet pa baggrund af
kommunalfuldmagten, altsa oprettet med de
kompetencer, som de gamle amter har i dag.
Derfor er noget af den kritik, der indtil nu er
kommet under debatten, sddan set en kritik,
som vi gerne vil tage en del af eeren for, for det
har veeret en seerlig hensigt for os at undgd, at
regionerne kom til at ligne de gamle amter.

Det er primeert pé to omréder, at det er vigtigt
at undgs, at regionerne kommer til at ligne de
gamle amter.

Det ene er i forhold til det, jeg neevnte med
kommunalfuldmagten, altsa det faktum, at regi-
onerne sédan af egen drift ville kunne definere
nogle nye opgaver til sig selv, hvilket amterne
kan i dag, hvor de jo mé& det, de har lyst til, med-
mindre det udtrykkelig er bestemt, at de ikke
ma. Her vendes det med de nye regioner pé ho-
vedet, her mé regionerne alene tage sig af de
ting, som det fremgér af lovgivningen at regio-
nerne ma tage sig af.
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Det andet omréde, hvor man kan se den afga-
rende forskel mellem de nuveerende amter og de
kommende regioner, er jo det, som ogsa den so-
cialdemokratiske ordferer, hr. Ole Stavad, var
meget inde pé i sit indleeg, men med modsat for-
tegn, nemlig at amterne i dag har skatteudskriv-
ningstet og de nye regioner som udgangspunkt
ikke har skatteudskrivningsret. En helt afgeren-
de forskel ogsé i forhold til det med at kunne gé
fra tre til to niveauer i den offentlige forvalining
og for de enkelte danskere. For sd vidt godt med
det.

S vil jeg lige forteelle lidt om, hvorfor viidet
hele taget mener, at det er godt at lave de her
endringer, hvorfor det er vigtigt, og hvorfor vi
har lavet det her kompromis med de her fem re-
gioner frem for de nuveerende amter. Det har vi
selvfalgelig, fordi det beerende for os i forhold til
den del af opgaven, som vi taler om nu, er at sik-
re et bedre sundhedsveesen end det, vi har i dag.
Et bedre sundhedsveesen i forhold til behandlin-
gen af de enkelte, der skal behandles, men ogsa
et bedre sundhedsvaesen i forhold til forebyggel-
se og efterbehandling.

Derfor er noget af det allervigtigste, regioner-
ne fir af opgaver i sundhedsveesenet; den sam-
menheeng, der bliver i betalingen fra de nye
kommuner, altsé at kommunerne far en direkte
betalingspligt over for regionerne med hensyn
til sygehusindleggelser. For nar det handler om
forebyggelse og handler om efterbehandling, er
det utrolig vigtigt, at kommunerne, som er det
sted, hvor man umiddelbart tager sig af den en-
kelte person, har et incitament til hele tiden at
veere pa dupperne for at hjeelpe den pagaelden—
de, der har hjeelp behow.

Vi ser i dag alt for mange eksempler p&, at
kommunerne ikke gor det godt nok. Man szetter
ikke ind med forebyggelse, nar man kan se, at
det er ved at gd galt for et menneske eller i en fa-
milie, og man fér slet ikke sat ind med den til-
streekkelige hjeelp til efterbehandling, nér folk
bliver udskrevet fra sygehuset og kommer hjem
i eget hjem.

Vi tror p4, at det, at kommunerne nu féar et di-
rekte ansvar for de her indlaeggelser, altsé et be-
talingsansvar, er med til at sikre, at de enkelte
kommuner vil gore mere for at sikre, at de en-
kelte borgere far en bedre hjeelp. Det er helt, helt
afgorende, og det er det pa en lang raekke eller
pé stort alle omrader af den behandling, vi giver
inden for sundhedsveesenet.



