
Besvarelse af spørgsmål nr. S 1975, som medlem af 
Folketinget Line Barfod (EL) har stillet til indenrigs- og 
sundhedsministeren den 13. januar 2005

Spørgsmål S 1975:
"Kan ministeren bekræfte, at finansieringsmodellen for sundhedsvæsenet i 
de nye regioner betyder, at hospitalerne får betaling/bonus for dem, de 
opererer, men ingen betaling/bonus, hvis hospitalerne finder andre – må-
ske mere effektive – behandlingsformer, og derfor ikke opererer?"

Svar:
Nej, det kan jeg ikke bekræfte.

Finansieringsmodellen indebærer, at ca. 85 pct. af regionernes finansie-
ringsgrundlag udmøntes i form af faste, ikke-aktivitetsafhængige tilskud fra 
staten og kommunerne. De resterende ca. 15 pct. af finansieringsgrundlag-
et tilvejebringes via aktivitetsafhængige tilskud fra hhv. kommunerne (ca. 
10 pct.) og staten (ca. 5 pct.). 

Den aktivitetsafhængige kommunale betaling tager udgangspunkt i borger-
nes anvendelse af sundhedsvæsenet. Betalingen på sygehusområdet 
kommer til at afhænge af antallet af indlæggelser og ambulante behandlin-
ger og baseres primært på de såkaldte DRG-takster, som principielt består 
af alle variable samt en række faste omkostninger, der er forbundet med de 
enkelte behandlinger i det offentlige sygehusvæsen. Taksterne opgøres en 
gang om året af Sundhedsstyrelsen.

Det statslige aktivitetsafhængige tilskud udmøntes efter samme hovedprin-
cipper som regeringens nuværende meraktivitetspulje, der tilsvarende er 
baseret på DRG-takster.

DRG-taksterne afspejler, hvor meget det som gennemsnit reelt koster at 
gennemføre én ekstra behandling eller undersøgelse m.v. inden for de en-
kelte behandlingsområder. Der er principielt fastsat en takst på alle typer 
behandlinger, både stationære og ambulante, kirurgiske og medicinske 
samt såvel de relativt enkle ydelser som de mere komplicerede. 

Der er således via DRG-taksterne ingen tilskyndelse for sygehusene til at 
prioritere nogle typer af patienter, behandlinger eller behandlingsformer
frem for andre.

De nærmere regler for de aktivitetsafhængige tilskud til regionerne vil blive 
udmeldt i god tid inden reformens igangsættelse i 2007.
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