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SUNDHEDS-
ALDREMINISTERIET

Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg

Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 18. januar 2019 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 397 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgs-
malet er stillet efter gnske fra Peder Hvelplund (EL).

Spgrgsmal nr. 397:

"Vil ministeren oplyse, hvor mange midler regeringen forventer, at der anvendes til
sundhedsadministration i Sundhedsvaesen Danmark ar for ar i perioden 2020-2025? |
sit svar bedes ministeren oplyse udgiftsniveauet bade fgr og efter den kraevede be-
sparelse pa 75 mio. kr. arligt, samt i mio. kr. (2019-priser) og i antal fuldtidsbeskaefti-
gede.”

Svar:

Regeringen foreslar med sundhedsreformen, at Sundhedsvaesen Danmark bliver en
drivkraft for udviklingen af sundhedsvaesenet. Sundhedsvaesen Danmark skal skubbe
pa sundhedsforvaltningerne og skabe forandring, sa kvaliteten og sammenhangen
Ipftes, og skal sikre realiseringen og udbredelsen af de faelles nye ideer og Igsninger.
Rammerne og retningen for Sundhedsvaesen Danmarks arbejde vil skulle fastszettes i
en arlig, national udviklingsplan, som forhandles med regeringen.

Regeringen vil med den nye organisering forpligte Sundhedsvaesen Danmark og sund-
hedsforvaltningerne til Isbende fra 2022 at nedbringe de administrative udgifter, sa
de frigjorte ressourcer kan omlaegges til patientbehandling. Regeringens malsatning
er at friggre 75 mio. kr. hvert ar til sundhedsbehandling gennem reduceret admini-
stration.

Dette flugter med, at Danske Regioner og regeringen allerede har aftalt, at regio-
nerne skal arbejde aktivt for at malrette ressourcer fra administration til den patient-
nzere sundhed og borgernaere opgaver, idet regionerne siden etableringen i 2007 har
gget antallet af medarbejdere med administrative funktioner betydeligt.

Det medfgrer et krav pa 75 mio. kr. i 2022, der gradvist gges hvert ar, sa den arlige til-
pasning i 2025 udggr 300 mio. kr. Mulighederne for en bedre tilretteleeggelse af ar-
bejdet ligger blandt andet i at udvikle flere fzelles standarder for opgavelgsningen,
falles lagerkapacitet, i teknologisk harmonisering og i bedre udnyttelse af kapacitet
pa tveers. | perioden til og med 2025 vil denne malsatning for at indhgste de admini-
strative fordele ved den nye organisering samlet friggre knap 0,8 mia. kr. til bedre
sundhed.

Regeringen laegger op til, at midlerne bliver i sundhedsforvaltningerne som en del af
teknologibidraget pa 0,5 mia. kr. arligt, og dermed ikke automatisk indgar i Naerheds-
fonden. Men gevinsterne forudszettes i dialog med sundhedsforvaltningerne priorite-
ret til konkrete forbedringer for patienterne.
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Herudover vil sundhedsreformen friggre ressourcer, som i dag er bundet op pa regio-
nernes funktion som et tredje politisk myndighedsniveau. Det drejer sig dels om ud-
gifter, der i dag blandt andet er bundet til honorering og betjening af de nuvaerende
regionsrad og af de politiske udvalg. Hertil kommer gevinster fra reduceret admini-
stration til de ikke-sundhedsopgaver, som hidtil har vaeret placeret i regionerne.

Nar reformen er fuldt indfaset, sa forventes disse omlagninger at friggre 350 mio. kr.
arligt fra 2022, med en besparelse pa 125 mio. kr. i 2021. | denne beregning er der ta-
get hensyn til, at der i den nye organisering vil skulle afsaettes ressourcer, blandt an-
det til finansiering af Sundhedsvaesen Danmark.

Den endelige finansiering og udformning af Sundhedsvaesen Danmark vil bero p3,
hvad der aftales ved de kommende politiske forhandlinger om en sundhedsreform,
herunder hvilke opgaver og kompetencer Sundhedsvaesen Danmark tillaegges.

Samlet friggres 2,3 mia. kr. i perioden 2021-2025 gennem administrative besparelser.
De direkte besparelser ved reformen pa 1,5 mia. kr. placeres i den nye Naerhedsfond,
mens de Igbende gevinster pa knap 0,8 mia. kr. bliver i sundhedsforvaltningerne til
prioritering af mere sundhed. Der fjernes saledes ikke ressourcer fra sundhedsomra-
det samlet set — men midlerne anvendes i hgjere grad i den direkte patientbehand-
ling og kontakt.
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