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afsnit VI, XI, XII og XIV-XVI og et brud med prin- 
cippet om, at regionsrådet er den kompetente og an- 
svarlige myndighed for disse opgaver. 

Det er på den baggrund fundet hensigtsmæssigt, at 
det udtrykkeligt fremgår af bestemmelsen, at .regions- 
rådets deltagelse i samarbejder efter sundhedslovens 
§ 78, stk. 3, kan omfatte samarbejder, der medfører 
indskrænkning i regionsrådets beføjelser, herunder 
samarbejder, der svarer til et kommunalt fællesskab, 
jf. § 60 i lov om kommunernes styrelse. Bestemmel- 
sen indebærer således en præcisering af retstilstanden. 

Samarbejder, der medfører indskrænkning i regi- 
onsrådets beføj eiser* omfatter samarbejder, hvorved 
der oprettes et selvstændigt styrelsesorgan -  svarende 
til kommunale fællesskaber -  men omfatter også an- 
dre samarbejder, hvorved kompetence overføres fra 
regionsrådet f.eks. til et andet regionsråd. 

Samarbejder efter sundhedslovens § 78, stk. 3, kan 
også omfatte samarbejde med private. Samarbejder, 
hvorved regionsrådet overlader beføjelser til samar- 
bejdet eller til andre deltagere i samarbejdet, vil imid- 
lertid alene kunne omfatte andre offentlige myndighe- 
der. Regionsrådet kan således ikke ved at indgå en 
samarbejdsaftale, hvori også private er repræsenteret, 
fralægge sig sit ansvar for udførelsen af opgaver, som 
efter sundhedsloven påhviler regionsrådet. Dette sva- 
rer til, hvad der gælder for samarbejder efter § 60 i lov 
om kommunernes styrelse. Vedrørende kommuners 
deltagelse i samarbejder efter sundhedslovens § 78, 
stk. 3, henvises til § 1, nr. 19, 'og bemærkningerne til 
denne bestemmelse. 

Samarbejder efter sundhedslovens § 78, stk. 3, skal 
efter bestemmelsen godkendes af indenrigs- og sund- 
hedsministeren. Ministeren kan dog fastsætte regler 
om, at bestemte former for samarbejder kan indgås 
uden godkendelse. 

Indenrigs- og Sundhedsministeriet vil ved godken- 
delsen af samarbejder efter sundhedslovens § 78, 
stk. 3, herunder samarbejder, der indebærer ind- 
skrænkning i regionsrådets beføjelser, påse både, at 
samarbejderne er i overensstemmelse med lovgivnin- 
gen, herunder at samarbejdsaftalen (vedtægterne) 
ikke indeholder bestemmelser, der er i strid med lov- 
givningen, og at aftalen er hensigtsmæssig. Dette sva- 
rer til, hvad der gælder for den kommunale tilsyns- 
myndigheds godkendelse af samarbejder efter § 60 i 
lov om kommunernes styrelse. 

Ministeriet vil herved bl.a. kunne påse, at de enkelte 
deltagere i samarbejdet får efter de konkrete forhold 
rimelig indflydelse på samarbejdets virksomhed og at 
samarbejdsaftalen indeholder de efter en konkret vur- 
dering fornødne bestemmelser om udtræden af samar- 

bejdet og om samarbejdets ophævelse. Indenrigs- og 
Sundhedsministeriet vil endvidere kunne betinge god- 
kendelsen af samarbejder efter sundhedslovens § 78, 
stk. 3, af, at samarbejdsaftalen i fornødent omfang in- 
deholder bestemmelser om ministeriets godkendelse 
af visse dispositioner foretaget af samarbejdet. Dette 
kan eksempelvis omfatte beslutninger om ændringer . 
eller ophævelse af samarbejdet eller udtræden heraf 
samt om oprettelse af eller deltagelse i selskaber. 

Til nr. 18 (Kommunale samarbejder) 
Bestemmelsen er en konsekvens af, at der ved § 1, 

nr. 10, indsættes et nyt pkt. i sundhedslovens § 78, 
stk. 3. 

Til nr. 19 (Kommunale samarbejder) 
Bestemmelsens 1. pkt. fastsætter, at kommunalbe- 

styrelser kan indgå i samarbejder efter sundhedslo- 
vens § 78, stk. 3, når samarbejdet tillige varetager op- 
gaver, som kommunerne lovligt kan varetage. Be- 
stemmelsens 2. pkt. fastsætter, at dette kan omfatte 
samarbejder, der medfører indskrænkning af kommu- 
nalbestyrelsens beføjelser. 

Det følger af § 78, stk. 3,. at regionsråd kan indgå i 
samarbejder med bl.a. andre offentlige myndigheder, 
herunder kommuner. Bestemmelsen indeholder imid- 
lertid ingen generel hjemmel til, at kommuner kan 
deltage i sådanne samarbejder, hvorfor kommuner 
uden den foreslåede bestemmelse alene ville kunne 
deltage i samarbejder efter § 78, stk. 3, på ulovbe- 
stemt grundlag, efter reglerne i lov nr. 548 af 8. juni 
2006 om kommuners udførelse af opgaver for andre . 
offentlige myndigheder og kommuners og regioners 
deltagelse i selskaber (Lov om kommuners og regio- 
ners erhvervsaktiviteter) eller efter andre eventuelle 
lovregler herom. Der er således ikke mulighed for, at 
kommuner generelt kan samarbejde med regioner i en 
form, der svarer til kommunale fællesskaber, jf. § 60 i 
lov om kommunernes styrelse. 

Under hensyn til, at kommuner og amtskommuner 
hidtil har kunnet samarbejde om amtskommunale 
sundhedsopgaver og kommunale opgaver i kommu- 
nale fællesskaber, og idet det findes hensigtsmæssigt, 
at sådanne samarbejder fortsat skal kunne eksistere og 
etableres, indeholder bestemmelsen hjemmel til, at 
kommuner sammen med regionsråd kan deltage i 
samarbejder efter sundhedslovens § 78, stk. 3, herun- 
der samarbejder, hvorved der gøres indskrænkninger i 
kommunalbestyrelsens beføjelser. Dette indebærer, at 
kommuner kan deltage i samarbejder efter sundheds- 
lovens § 78, stk. 3, der svarer til samarbejder efter 
§ 60 i lov om kommunernes styrelse, herunder til 
kommunale fællesskaber. 


