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Socialdemokratiets og Socialistisk Folkepartis
medlemmer af udvalget ensker at tilkendegive
felgende:

De to lovforslag er den skattemessige opfolg-
ning pé en af de mest problematiske dele af kom-
munalreformen: den vacceptable finansiering af
regionerne og dermed sundhedsvasenet.

I forbindelse med behandlingen af L 71 i fol-
ketingséret 2004-05, 2. samling, om regionernes
finansiering angav et mindretal i beteenkningen
afgivet af Kommunaludvalget folgende begrun-
delse for med atle midler at modsztte sig en ved-
tagelse af den finansielle konstruktion:

»Socialdemokratiets, Det Radikale Venstres,
Socialistisk Folkepartis og Enhedslistens med-
lemmer af udvalget skal p& det kraftigste advare
imod at gennemfere den finansieringsmodel,
som regeringen og Dansk Folkeparti har beslut-
tet for de nye regioner som et led i aftalen om
strukturreformen fra juni 2004.

For regeringen har det udviklet sig til et man-
tra, at de nye regioner ikke ma ligne eller erstatte
de nuverende amter. Derfor mé de folkevalgte i
de fem nye regioner ikke fa nogen reel indflydel-
se pd indtaegtssiden til finansiering af de opga-
ver, som skal leses fremover. Regionerne skal
siledes lose sine opgaver med den gkonomi,
som de bliver tildelt af staten, og gennem de af
staten fastsatte kommunale bidrag til regionerne.

Hermed fjerner man det gkonomiske ansvar
fra de folkevalgte i regionerne. Dermed patager
finansministeren sig det fulde ansvar for, at der
er gkonomi i regionerne til at lose opgaverne —
herunder iser sundhedsopgaven. Denne opsplit-
ning af ansvaret for henholdsvis indtegter og
udgifter er pa direkte kollisionskurs med det an-
erkendte forvaltningsprincip om, at opgaver og
okonomisk ansvar skal felges ad. Derfor har
mindretallet ogsa pé det kraftigste advaret rege-
ringen imod konsekvenserne af at fjerne det eko-
nomiske ansvar fra regionernes egen folkevalgte
ledelse.

Vore bekymringer understottes af erfaringen
fra udlandet, hvor man har gennemprovet lig-
nende modeller. Senest har man i Norge overladt
ansvaret for sygehusopgaven til udpegede besty-
relser, men placeret det skonomiske ansvar hos
regeringen. Resultatet er blevet dramatiske stig-
ninger i udgifterne og gentagne henvendelser til
regeringen om at fa tilfert nye og flere penge til
at lose opgaven.

P& den baggrund kan finansministeren med
den nye struktur se frem til lebende at modtage
henvendelser om at fa flere penge, hvis regioner-
nes opgaver skal loses pé et tilfredsstillende ni-
veau.

Regeringen forseger at fremstille det som om,
at sdfremt regionerne far ansvaret for egne ind-
teegter gennem ret til skatteudskrivning, vil det
indebaere en samlet hejere beskatning af borger-
ne. Efter vores opfattelse forholder det sig snare-
re omvendt. Da sygehus- og sundhedsopgaven
fortsat skal finansieres gennem skatter og afgif-
ter, handler det om at gennemfore en struktur,
der sikrer den bedste sygdomsbehandling af bor-
gerne gennem den mest effektive og mest om-
kostningsbevidste tilretteleggelse al’ opgaven.
Det sker kun, safremt ansvaret for opgaven og
ansvaret for pkonomien folges ad. Derfor er risi-
koen tvaertimod, at den valgte model vil medfore -

et udgiftspres, som indebzrer hojere skatter, for-

di man placerer ansvaret for opgaverne og eko-
nomien hos to forskellige instanser, eller det kan
medfere nedskeeringer, fordi regionsrddene bli-

. ver stgdpude mellem borgerne og regeringen,

der sikrer sig det fulde herredemme over regio-
nernes indtagter.

Nu vzlger man en lovbestemt model med en
uigennemsigtig kommunal medfinansiering,
hvor kommunen skal betale et bidrag, hver ene-
ste gang deres borgere er i berering med det re-
gionale sundhedssystem. Det betyder, at der
hvert &r skal foretages 60-70 millioner posterin-
ger som grundlag for de regninger, der lgbende
skal sendes fra regionerne til kommunerne som
betaling pa sundhedsomradet.

Et bureaukratisk system, som er umuligt for
kommunerne at kontrollere og gennemskue.

Alle uvildige sagkyndige har advaret imod sy-
stemet og frygter, at det kan medvirke til en rin-
gere betjening af borgerne og forhindre en hen-
sigtsmassig udvikling af sygehusomridet. Re-
geringen pa sin side har erkendt, at der ikke er
foretaget nogen form for egentligt forarbejde
som baggrund for modellen, og at man ikke kan
pege pa lignende modeller i udlandet som bag-
grund for forslaget.

Dertil kommer, at det bidrag, som skal betales
af kommunerne, kraftigt vil forsterke de ekono-
miske uligheder i kommunerne. Med baggrund i
de oplysninger, som regeringen har afgivet un-
der udvalgsbehandlingen, vil fordelingen af



