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Kapitel 1

Indledning

1.1. Udvalgets nedszettelse

Regeringen nedsatte den 9. februar 2012 et udvalg om evaluering af kommunalrefor-
men med det formal at undersgge muligheder for bedre at understgtte en effektiv og
moderne offentlig sektor, der leverer ydelser af hgj kvalitet og er rustet til fremtidens
udfordringer.

Udvalget om evaluering af kommunalreformen fik for det fgrste til opgave at vurdere
den nuvaerende opgavefordeling mellem kommuner, regioner og stat samt overveje
relevante justeringer af opgavefordelingen. For det andet fik udvalget til opgave at
vurdere de eksisterende samarbejdsstrukturer og redskaber til koordination og styring
mv. i den offentlige sektor samt overveje mulige justeringer heraf.

Det fremgar af udvalgets kommissorium, at hensigten med evalueringen er at gen-
nemfgre et serviceeftersyn af den nuvaerende opgavefordeling i den offentlige sektor.
Samtidig fremgar det, at det ikke er hensigten at foretage omfattende andringer i op-
gavefordelingen mellem stat, kommuner og regioner.

1.2. Kommissorium for udvalg om evaluering af kommunalreformen
Baggrund

Kommunalreformen tradte i kraft 1. januar 2007. Med reformen blev den grundlaeg-
gende indretning af den offentlige sektor i Danmark reorganiseret. Der blev saledes
etableret et nyt kommunalt og regionalt danmarkskort og gennemfgrt en ny arbejds-
deling mellem stat, kommuner og regioner. Samtidig blev der gennemfgrt en finansie-
rings- og udligningsreform.

Kommunerne fusionerede, sa der blev 98 kommuner frem for 271. De stgrre kommu-
ner har sikret grundlaget for en faglig baeredygtighed i forhold til kommunernes opga-
velgsning og udfordringerne fremadrettet. De nye kommuner blev samtidig én hoved-
indgang for borgerne til det offentlige.

Amterne blev nedlagt, og der blev oprettet fem regioner, hvis primaere opgave er at
sta for driften og planlagningen af det offentlige sundhedsvaesen. De feerre og mere
fokuserede regioner har understpttet rammerne for planleegning af sundhedsvaese-
net, herunder i forbindelse med implementeringen af en ny sygehusstruktur.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 1 Indledning

Omlaegningen i forbindelse med kommunalreformen indebaerer nye snitflader mellem
de tre forvaltningsled, og der er samtidig etableret nye samarbejdsorganer og nye
redskaber til at sikre koordinering pa tvaers af stat, kommuner og regioner.

Overordnet har kommunalreformen sikret en mere klar ansvarsfordeling i den offent-
lige sektor, og reformen har konsolideret den decentrale danske model, hvor beslut-
ningerne sa vidt muligt treeffes lokalt og teet pa borgerne.

Fem ar efter kommunalreformens ikrafttraeden er det relevant at vurdere, om der er
omrader, hvor der er behov for at justere arbejdsdelingen mellem stat, regioner og
kommuner, samt om samarbejdet pa tvaers af de nye snitflader fungerer hensigts-
maessigt.

Det fremgar af regeringsgrundlaget Et Danmark, der stdr sammen, at regeringen vil
foretage en evaluering af kommunalreformen og den nuvaerende arbejdsdeling mel-
lem kommuner, regioner og stat. Det skal blandt andet ske med saerlig fokus pa sund-
hedsomradet, det specialiserede socialomrade, miljpomradet og den regionale udvik-
ling.

Endvidere fremgar det af regeringsgrundlaget, at forvaltningen af naturomrader ind-
gar i overvejelserne om en justering af strukturreformen.

Det er sdledes hensigten at gennemfgre et serviceeftersyn af den nuvaerende opgave-
varetagelse i den offentlige sektor. Det er imidlertid ikke hensigten at foretage omfat-
tende andringer i opgavefordelingen mellem stat, kommuner og regioner og dermed
skabe usikkerhed om den fremtidige opgaveplacering for medarbejdere og brugere i
den offentlige sektor.

Opgavebeskrivelse

Formalet med evalueringen er at undersgge muligheder for bedre at understgtte en
effektiv og moderne offentlig sektor, der leverer ydelser af hgj kvalitet og er rustet til
fremtidens udfordringer.

Pa denne baggrund nedsaettes et udvalg om evaluering af kommunalreformen, som
skal:
1. Vurdere den nuvaerende opgavefordeling mellem kommuner, regioner og
stat samt overveje relevante justeringer af opgavefordelingen
2. Vurdere de eksisterende samarbejdsstrukturer og redskaber til koordination
og styring mv. i den offentlige sektor samt overveje mulige justeringer heraf

Vurderingen skal tage afsaet i en analyse af relevante snitflader og udfordringer relate-
ret til den nye struktur pa fglgende opgaveomrader:

e Det specialiserede socialomrade samt specialiserede undervisningstilbud

e Natur- og miljgomradet

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 1 Indledning

e Regional udvikling
e Sundhedsomradet

Endvidere skal udvalget analysere tvaergaende problemstillinger for kommuner og re-
gioner og herunder vurdere muligheder for pa tveers af de enkelte sektoromrader at
understgtte en omkostningseffektiv kommunal og regional opgavelgsning med ind-
hgstning af stordriftsfordele mv.

Udvalget skal i dets vurderinger lsegge vaegt pa at understgtte en hgj kvalitet i de of-
fentlige ydelser, effektivitet, styring og tvaergaende prioritering, en klar ansvarsforde-
ling mellem myndigheder og naerhed for borgerne.

Finansieringssystemerne bag kommunernes og regionernes opgavevaretagelse indgar
ikke i evalueringen. Endvidere vil evalueringen tage udgangspunkt i den nuvaerende
kommune- og regionsstruktur.

Det forudsaettes, at forslag til justeringer fra udvalget holdes inden for de eksisteren-
de gkonomiske rammer.

Organisering og tidsplan
Udvalget nedsaettes med én repraesentant for hver af fglgende:
e (Pkonomi- og Indenrigsministeriet (formandskab)
e Finansministeriet
e  Skatteministeriet
e KL
e Danske Regioner

Til udvalget nedsattes underarbejdsgrupper inden for hvert af de udvalgte fire opga-
veomrader, jf. bilag.

| underarbejdsgrupperne vil @konomi- og Indenrigsministeriet, Finansministeriet,
Skatteministeriet, KL og Danske Regioner samt relevante sektorministerier deltage.
Underarbejdsgruppernes arbejde indgar i en samlet afrapportering fra udvalget. Un-
derudvalgenes arbejde skal derfor afsluttes senest 1. oktober 2012.

Udvalget sekretariatsbetjenes af @konomi- og Indenrigsministeriet samt Finansmini-
steriet. Underudvalgene sekretariatsbetjenes af sektorministeriet i samarbejde med
@konomi- og Indenrigsministeriet samt Finansministeriet. | underudvalgene har de re-
levante ressortministerier hovedansvaret for at bidrage til evalueringen.

Som led i arbejdet kan der, hvor det er relevant, afholdes mgder, hgringer el. lign.,
hvor faglige organisationer og brugerorganisationer mfl. kan bidrage med vurderinger
og synspunkter. Endvidere kan udvalget inddrage faglig ekspertise i sit arbejde og re-
kvirere analyser mv. Udgifter hertil afholdes inden for ministeriernes egne rammer.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 1 Indledning

Udvalgets arbejde koordineres med andre igangvaerende og planlagte udvalgsarbejder
pa relevante omrader, herunder f.eks. udvalget om fremtidens psykiatri, natur- og
landbrugskommissionen og arbejdet med en socialreform.

Udvalget nedsaettes i februar 2012 og skal afslutte sit arbejde januar 2013.

Udvalget kan ggre status for arbejdet i maj 2012 forud for drgftelserne om kommu-
nernes og regionernes gkonomi for 2012.

1.2.1. Evaluering af kommunalreformen pa sundhedsomradet

Baggrund

P3 sundhedsomradet betgd kommunalreformen etablering af fem regionale enheder
med en stgrre faglig baeredygtighed og med et mere entydigt fokus pa sundhedsopga-
ven. De nye regioner og den fremtidige sygehusstruktur giver grundlaget for hgj kvali-
tet i sygehusbehandlingen.

Regionerne har ansvaret for sygehusvaesenet, herunder den behandlende psykiatri
samt praksissektoren, mens de kommunale omrader blandt andet omfatter den bor-
gerrettede forebyggelse og sundhedsfremme og genoptraening efter udskrivning. An-
svaret for den patientrettede forebyggelse er delt mellem kommuner og regioner.

Kommunalreformen og den deraf fglgende opgavefordeling mellem sygehusene,
praktiserende laeger og kommunerne ngdvendigggr et samarbejde mellem parterne.
For at understgtte dette er der etableret et lovpligtigt samarbejde mellem kommuner
og regioner i form af obligatoriske, regionale sundhedsaftaler.

Inden for alle fem regioner og tilhgrende kommuner er der fastlagt en struktur, der
skal understgtte samarbejdet, og der er udarbejdet konkrete samarbejdsaftaler.

Fokus for evalueringen er at afdaekke mulige snitfladeproblematikker pd tveers af
kommune- og regionsgraenser i forhold til blandt andet forebyggelse, genoptraening
og det psykiatriske omrade.

En hovedudfordring pa sundhedsomradet er at sikre et omkostningseffektivt sund-
hedsvaesen, der kan levere sundhedsydelser af hgj kvalitet. Samtidig er det vigtigt at
sikre sammenhangende patientforlgb, herunder szerligt handteringen af medicinske
patienter, kronikere og psykiatriske patienter. Det skal blandt andet ses i lyset af be-
hovet for at handtere en stor gruppe af borgere, hvis helbredsproblem kraever be-
handling, pleje mv., men som ikke ngdvendigvis kraever behandling pa sygehus.

| lyset af de udfordringer, sundhedsvaesnet star overfor, er det centralt med fokus pa,
at potentiale ved omkostningseffektivitet og sammenhaeng realiseres. Frigjorte res-
sourcer skal styrke den patientnzre indsats.

Evaluering af kommunalreformen
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Fokusomrader
Evalueringen af kommunalreformen pa sundhedsomradet tager udgangspunkt i en
raekke fokusomrader, hvor patienter krydser sektor- eller myndighedsgraenser.

e Snitfladeproblematikker mellem regioner og kommuner i forhold til til den pa-
tientrettede forebyggelse og opfalgende indsats. Mange patienter er i genta-
gen kontakt med sygehusvaesenet, samtidig med at de modtager kommunale
forebyggelses- og plejetilbud og lignende, og sadanne overgange kan betyde
problemer for patienten. Det skal vurderes, om opgaven med at skabe sam-
menhangende og omkostningseffektive patientforlgb for blandt andet kroni-
ske og =ldre patienter Igses hensigtsmaessigt, herunder om de nuvarende
samarbejdskonstruktioner understgtter patientforlgbene i tilstraekkeligt om-
fang. De reguleringsmaessige rammer herfor og sundhedsaftalernes funktion
inddrages. | sammenhang hermed vurderes samarbejdet med praksissekto-
ren.

Udvalget skal blandt andet basere sig pa resultater fra udvalget vedrgrende
potentiale for forbedret kommunal forebyggelse, som indgik i aftale om
kommunernes gkonomi for 2012.

e Genoptraening efter udskrivning fra sygehus, herunder sarligt om organise-
ringen og de nuvaerende incitamenter fungerer tilfredsstillende med henblik
pa at sikre en effektiv opgavelgsning samlet set.

e Snitfladeproblematikker mellem regioner og kommuner pd det psykiatriske
omrdde. Sammenhang i indsatsen for patienter, hvis forlgb gar pa tveers af
den regionale behandlingspsykiatri og den kommunale socialpsykiatri er cen-
tralt for kvaliteten af behandlingen og omkostningseffektiviteten.

Emnet analyseres i det udvalg, som regeringen nedsaetter om indsatsen for
personer med psykiske sygdomme.

e Tveerregional sammenhang og kapacitetsanvendelse. Der foretages en vur-
dering af rammerne for at sikre god kapacitetsanvendelse og udbredelsen af
ny teknologi i sundhedsvaesenet pa tvaers af regionsgraenser. Det er centralt,
at der pa tveers af regionsgreenser sikres en rigtig arbejdsdeling og kapaci-
tetsanvendelse samt udbredelse og standardisering af ny teknologi, herunder
vurderes det nuvaerende samarbejde pa sundheds-it-omradet.

Udvalget skal blandt andet basere sig pa resultater fra udvalget for bedre in-
citamenter i sundhedsvaesenet.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 1 Indledning

Det forudsaettes, at forslag til justeringer fra arbejdsgruppen holdes inden for de eksi-
sterende gkonomiske rammer.

Organisering og tidsplan
Evalueringen udarbejdes af en arbejdsgruppe bestaende af:
e  Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse (formand)
e Social- og Integrationsministeriet
e  (Pkonomi- og Indenrigsministeriet
e Finansministeriet
e  Skatteministeriet
e KL
e Danske Regioner

Evalueringen feerdigggres senest 1. oktober 2012, sa den kan indga i den samlede af-
rapportering fra udvalget vedrgrende evaluering af kommunalreformen.

1.2.2. Evaluering af kommunalreformen pa socialomradet samt af de specialiserede
undervisningstilbud

Baggrund

Med kommunalreformen fik kommunerne hele myndigheds- og finansieringsansvaret
for bade det sociale omrade og for specialundervisningsomradet, som fgr var delt
mellem kommuner og amter.

Den entydige placering af myndigheds- og finansieringsansvaret hos kommunerne bi-
drager til at understgtte forebyggelse og helhedstaenkning i indsatsen, blandt andet
fordi kommunerne lettere kan sammentanke forskellige sociale indsatser for borger-
ne. Evalueringen af kommunalreformen tager derfor afsaet i, at kommunerne har det
samlede myndigheds- og finansieringsansvar for det specialiserede socialomrade og
for specialundervisningen.

Pa det sociale omrade fik kommunerne ogsa tillagt hele forsyningsansvaret, idet regi-
onerne dog har en forpligtelse til efter aftale med kommunerne at etablere en raekke
specialiserede sociale tilbud, som fgr I3 under amterne. En kommune kan velge at
overtage regionale sociale tilbud, som er beliggende i kommunen. Det har kommu-
nerne gjort i betydeligt omfang, sa kommunerne nu har overtaget langt stgrstedelen
af tilbuddene pa det specialiserede socialomrade.

Pa specialundervisningsomradet blev der etableret en ordning svarende til socialom-
radet, idet regionerne dog fik ansvaret for at viderefgre og udvikle de mest specialise-
rede lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud for bgrn og voksne.

Omfanget af regionernes forsyningsforpligtelse fastlaegges pa begge omrader i de arli-
ge rammeaftaler mellem kommunalbestyrelserne i regionen og regionsradet.

Evaluering af kommunalreformen
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Som en stgttefunktion for kommuner og borgere i vanskelige enkeltsager blev der op-
rettet en landsdaekkende videns- og specialradgivningsorganisation (VISO). Samtidig
oprettedes Tilbudsportalen, som giver en landsdaekkende oversigt over kommunale,
regionale og private tilbud pa det sociale omrade.

Fokusomrader

Med evalueringen af kommunalreformen er det relevant at saette fokus pa udbuddet
af sociale tilbud og specialiserede undervisningstilbud. Den enkelte kommune kan ikke
drive specialiserede tilbud, som imgdekommer alle behov, men vil derimod i et vist
omfang skulle anvende tilbud drevet af andre kommuner, af regioner eller af private
eller indgd tveerkommunale samarbejder herom. Det forudseaetter, at der er et til-
strekkeligt udbud af relevante tilbud samt et velfungerende samarbejde mellem
kommuner og regioner.

Evalueringen skal rette fokus pd fglgende konkrete udfordringer:

e Understgttelse af den specialiserede indsats. Kommunerne vaelger i stigende
grad at hjemtage egne borgere fra specialiserede tilbud i regioner og andre
kommuner for i stedet at inkludere dem i lokale tilbud. Det har givet anled-
ning til bekymring for, om der fremover er et tilstraekkeligt udbud af speciali-
serede tilbud og kompetencer pa udvalgte omrader. Evalueringen skal derfor
kortlaegge udviklingen i specialiserede social- og undervisningstilbud henset
til den faglige udvikling pa omradet. Det skal som led heri overvejes blandt
andet, om der er behov for at understgtte en gget koordinering i forhold til
udbuddet af meget specialiserede tilbud, sa det sikres, at de forngdne tilbud
er til radighed for alle kommuner.

e Drift af tilbud. Der har vist sig udfordringer med at sikre et marked for sociale
tilbud, der understgtter omkostningseffektiv adfeerd hos udbyderne af tilbud,
herunder sarligt i tilfeelde hvor driftsherren ikke finansierer de fleste af plad-
serne. Det skal derfor vurderes, om der er mulighed for at sikre bedre incita-
menter til effektiv drift af de specialiserede social- og undervisningstilbud.
Endvidere skal det vurderes, hvordan kommunerne kan understgttes i at
veelge de mest effektive tilbud.

e Placering af tilbud. Der er stor forskel pa de tilbageveerende regionale tilbud,
som kommunerne har valgt ikke at overtage fra regionerne. Det skal overve-
jes, om den nuvaerende fordeling af institutioner mellem kommuner og regi-
oner skal fastholdes, eller om der er grundlag for at etablere en mere ensar-
tet placering af tilbuddene pa socialomradet, herunder sa det enkelte tiloud
har stgrre sikkerhed om fremtidig placering.

e Specialiserede undervisningstilbud. Evalueringen skal saette fokus pa organi-
seringen af de specialiserede undervisningstilbud, herunder de nuvaerende
takstsystemer og brugen af objektiv finansiering.

Evaluering af kommunalreformen
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Endvidere skal evalueringen belyse opgaveplaceringen af familieretten, som i dag va-
retages af statsforvaltningerne. Omradet har over de seneste ar udviklet sig til ogsa at
vedrgre maegling og andre former for radgivning ud over juridisk sagsbehandling. Det
skal pa den baggrund vurderes, om opgaven i dag er hensigtsmaessigt placeret.

Det forudsaettes, at forslag til justeringer fra arbejdsgruppen holdes inden for de eksi-
sterende gkonomiske rammer.

Organisering og tidsplan
Evalueringen udarbejdes af en arbejdsgruppe bestdende af:
e Social- og Integrationsministeriet (formand)
e  Ministeriet for Bgrn og Undervisning
e Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
e  (Pkonomi- og Indenrigsministeriet
e Finansministeriet
e  Skatteministeriet
e KL
e Danske Regioner

Evalueringen feerdigggres senest 1. oktober 2012, sa den kan indga i den samlede af-
rapportering fra udvalget vedrgrende evaluering af kommunalreformen.

1.2.3. Evaluering af kommunalreformen pa natur- og miljpomradet

Baggrund

Opgaverne indenfor natur- og miljgomradet var fgr kommunalreformen hovedsageligt
delt mellem amterne og kommunerne — med kun fa opgaver i staten. Med kommunal-
reformen blev ansvaret for langt de fleste opgaver samlet i kommunerne. Nationale
og sarligt teknisk komplicerede opgaver blev dog placeret i staten. Opgaver vedrg-
rende rastofplanlaegning, jordforurening og de nye regionale udviklingsplaner blev
placeret i regionerne.

Der blev ogsa gennemfgrt en helt ny lovgivning vedrgrende miljggodkendelse af hus-
dyrbrug, der tradte i kraft samtidig med reformen. Parallelt hermed implementeres
der flere EU-direktiver pa vand- og naturomradet.

Endelig overtog kommunerne en vaesentlig del af amternes opgaver inden for den fy-
siske planlaegning, mens regionerne fik til opgave at udvikle en ny plantype, den regi-
onale udviklingsplan.

Fokusomrader

Ansvaret for natur- og miljgpomradet er pa mange omrader delt mellem iszr staten og
kommunerne. Pa den baggrund er det relevant at evaluere snitfladerne i opgavevare-
tagelsen og muligheder for samarbejde pa tvaers af kommunegraenser mhp. at sikre
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en omkostningseffektiv implementering af miljgpolitiske malsaetninger inden for de
eksisterende gkonomiske rammer. Evalueringen vil iseer have fokus pa de kommunale
opgaver pa vand- og naturomradet samt godkendelse og tilsyn.

Vand- og naturindsats

e Naturindsatsen: Kommunernes naturindsats bestar dels af Natura 2000-
indsatsen, der i hgj grad er styret af malsaetninger pa EU-niveau, og de kon-
krete naturomrader kan ga pa tveers af kommunegraenser, dels af forvalt-
nings- og myndighedsopgaver fastsat pa nationalt niveau. Natura 2000-
indsatsen hanger sammen med kommunernes gvrige forvaltnings- og myn-
dighedsopgaver pa naturomradet, herunder kommunernes forvaltning af § 3-
naturen. Fordele og ulemper ved den nuvaerende placering af opgaven analy-
seres. Herunder analyseres snitfladeproblematikker i forhold til kommuner-
nes gvrige opgaver pa naturomradet.

e Vddomrddeindsatsen: Vadomradeprojekterne er gkonomisk tunge og admi-
nistrativt komplekse. Der er indgdet en saerskilt administrationsmodel for
vadomradeindsatsen, hvor ansvaret er delt mellem staten og kommunerne.
Kommunerne har ansvaret for etablering af ca. 10.000 ha vadomrader inden
2015. | forbindelse med finansloven for 2012 har regeringen besluttet at
etablere statslige vadomrader. Det skal analyseres, hvordan vadomradeind-
satsen som helhed bedst administreres.

e Vandlgb: Kommunerne varetager bade den Igbende regulering og drift i med-
for af vandlgbsloven og en seerlig indsats efter de nationale vandplaner. Dele
af indsatsen efter vandplanerne er meget snaevert knyttet til de gvrige vand-
Igbsopgaver, og bgr derfor ses i sammenhang hermed. Det geelder blandt
andet for indsatsen vedrgrende andret vandlgbsvedligeholdelse. Andre ind-
satser efter de nationale vandplanerne, f.eks. fjernelse af spaerringer og ab-
ning af rgrlagte straekninger, har mere karakter af anlaegsarbejder og det ret-
te forvaltningsniveau kan derfor overvejes. Fordele og ulemper ved den nu-
vaerende placering af opgaverne analyseres naermere.

e  Grundvand: Naturstyrelsen gennemfgrer frem til udgangen af 2015 en detal-
jeret kortleegning af grundvandet inden for omrader med sarlige drikke-
vandsinteresser og indvindingsoplande til almene vandforsyninger. Organise-
ring af en vedligeholdelse af kortlaegningen efter dette tidspunkt er ikke fast-
lagt. Fordele og ulemper ved scenarier for videre handtering og sammenstil-
ling af data pa grundvandsomradet efter 2015 analyseres, og eventuelle ud-
fordringer i forhold til datadelen frem til 2015 undersgges.

Miljggodkendelser og tilsyn
e Godkendelse og tilsyn af virksomheder: Med kommunalreformen blev staten
godkendelses- og tilsynsmyndighed for de stgrste og mest komplekse virk-
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dvrige
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somhedstyper, mens kommunerne blev myndighed for resten. Denne opde-
ling falger dog ikke EU-direktivernes kategorisering af virksomhederne. Cen-
traliseringen har sikret en ensartet sagsbehandling af de stgrste og mest
komplekse virksomheder. Den kommunale forvaltning sikrer lokalkendskab til
mindre virksomheder. Desuden har den delte kompetence mellem staten og
kommunerne for affaldsdeponier rejst snitfladeproblematikker i praksis. For-
dele og ulemper ved forskellige graenser mellem statens og kommunernes
opgaver og muligheder for samarbejder pa tveers af kommunegraenser analy-
seres.

Godkendelse og tilsyn af husdyrbrug: Der har veeret kritik af forvaltningen af
husdyrsager blandt andet pa grund af lang sagsbehandlingstid. Det skyldes
bade kompleks lovgivning samt, at nogle kommuner har meget fa sager. Ca.
20 pct. af kommunernes afggrelser pd husdyromradet paklages, og sagerne
er hidtil i hgj grad blevet hjemvist til fornyet behandling i kommunerne. Det
skal analyseres, hvordan opgaven organiseres mest hensigtsmaessigt, herun-
der med henblik pa at understgtte en mere effektiv sagsbehandling.

Rdstoffer (herunder jord): Rastofomradet er delt mellem kommuner og regi-
oner, sa tilladelser til rastofindvinding gives af kommunerne, mens den over-
ordnede planlaegning foretages af regionerne. Den nuvarende opgaveforde-
ling indebaerer, at der kan vaere overlap i kommunernes og regionernes op-
gavelgsning. Fordele og ulemper ved forskellige scenarier for placering af op-
gaven analyseres.

Det forudsaettes, at forslag til justeringer fra arbejdsgruppen holdes inden for de eksi-
sterende gkonomiske rammer. Det bemaerkes, at der er drgftelser mellem Miljgmini-
steriet og KL om de administrative omkostninger forbundet med opgaverne efter
vand- og naturplanerne.

Organisering og tidsplan
Evalueringen udarbejdes af en arbejdsgruppe bestaende af:

Miljgministeriet (formand)
@konomi- og Indenrigsministeriet
Finansministeriet
Skatteministeriet

KL

Danske Regioner

Evalueringen feerdigggres senest 1. oktober 2012, sa den kan indga i den samlede af-
rapportering fra udvalget vedrgrende evaluering af kommunalreformen. Arbejdsgrup-
pen afrapporterer fsva. vand- og naturindsatsen i maj 2012 forud for drgftelserne om
kommunernes gkonomi for 2013.
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1.2.4. Evaluering af kommunalreformen vedrgrende regional udvikling

Baggrund

Omradet for regional udvikling vedrgrer blandt andet opgaver inden for kollektiv tra-
fik, erhvervsudvikling, jordforurening, uddannelse og kultur. Regionerne udarbejder
regionale udviklingsplaner, der har til formal at fremme den samlede regionale udvik-
ling pa tvaers af sektorer. Evalueringen af kommunalreformen for sa vidt angar den re-
gionale udviklingsindsats vil, ud over de samlede regionale udviklingsplaner, primaert
fokusere pa den regionale erhvervsudvikling.

Forud for kommunalreformen var det i hgj grad frivilligt for amter og kommuner,
hvordan de valgte at prioritere den lokale erhvervsudviklingsindsats. Frivillighedsprin-
cippet medfgrte, at der ikke var en klar arbejdsdeling mellem amter og kommuner pa
erhvervsomradet, og at der ofte var overlap i deres aktiviteter. Desuden var der stor
forskel pa, hvordan indsatsen blev prioriteret i forskellige dele af landet. Konsekven-
sen var en uensartet indsats og igangsaetning af mange sma projekter uden en egent-
lig strategi.

Kommunalreformen indebar en preaecisering af ansvarsfordelingen pa erhvervsudvik-
lingsomradet. Ved reformen overgik ansvaret for erhvervsservice til kommunerne.
Kommunerne varetager dels dette i regi af den lokale erhvervsservice, som blandt an-
det omfatter information og vejledning om start, drift og udvikling af en virksomhed.
Hertil kommer de kommunalt ejede veeksthuse, der primart har fokus rettet mod
virksomheder med vaekstpotentiale.

Hver region har nedsat et vaekstforum bestaende af repraesentanter fra det lokaleer-
hvervsliv, arbejdsmarkedets parter, kommuner, videns- og uddannelsesinstitutioner
og regionsradet. Hovedstadsregionen har nedsat to vaekstfora: et for Kgbenhavn og et
for Bornholm. Vaekstforaene har til opgave at overvage de regionale og lokale vaekst-
vilkar og udarbejde en regional erhvervsudviklingsstrategi med afszet i regionens er-
hvervsspecialisering og rammevilkar. Med afszet i strategien indstiller vaekstfora til re-
gionsrddet om anvendelsen af de midler, regionen prioriterer til erhvervsformal (ca. %
mia. kr. arligt for de fem regioner samlet), og til staten om prioriteringen af EU's struk-
turfondsmidler (ca. % mia. kr. arligt 2007-2013).

Staten varetager fortsat den overordnede vaekstpolitik, herunder tvaergdende koordi-
nering med relevante sektorpolitikker.

Fokusomrader

Evalueringen af kommunalreformen pa det regionale udviklingsomrade omfatter dels
de tvaergaende, regionale udviklingsplaner, dels specifikt omradet for regional er-
hvervsudvikling. Evalueringen af den regionale erhvervsudviklingsindsats tager ud-
gangspunkt i kommunalreformens formal om blandt andet at sikre en klar ansvarspla-
cering og arbejdsdeling pa det erhvervspolitiske omrade, en mere strategisk og mal-
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rettet anvendelse af EU’s strukturfondsmidler og regionernes erhvervsudviklingsmid-
ler. Der ses pa fglgende konkrete fokusomrader:

e Opgavefordeling i erhvervsudviklingsindsatsen. Der gennemfgres en evalue-
ring af opgavefordelingen mellem stat, regioner (vaekstfora) og kommuner pa
erhvervsudviklingsomradet. Evalueringen skal belyse, hvorvidt der med
kommunalreformen er skabt en klar ansvarsplacering og opgavefordeling
mellem de enkelte aktgrer pa erhvervsudviklingsomradet. Det skal vurderes,
om der fortsat er opgavemaessige overlap, samt om der kan vaere behov for
yderligere justeringer af opgavefordelingen med henblik pa at sikre en effek-
tiv og sammenhangende opgavevaretagelse pa omradet.

e Evaluering af de regionale vakstforas indsats. Der gennemfgres en kortleg-
ning og evaluering af indsatsen for vaekst og erhvervsudvikling i de regionale
vaekstfora, der blev oprettet med kommunalreformen med henblik pa at un-
derstgtte en strategisk anvendelse af erhvervsudviklingsmidler. Evalueringen
skal blandt andet belyse de regionale veekstforas prioriteringer af erhvervs-
udviklingsmidler (EU’s strukturfondsmidler samt regionale midler), herunder
om der med kommunalreformen er skabt grundlag for en mere strategisk,
sammenhangende anvendelse.

e Udgifter til administration. Der gennemfgres en kortlaegning og evaluering af
regionernes udgifter til administration af det regionale udviklingsomrade,
herunder primaert administration af erhvervsudviklingsomradet (drift af
veekstfora mv.). Kortlaegningen skal som led heri belyse omfanget af ressour-
cer, der anvendes til udarbejdelse af strategier, handlingsplaner, sekretari-
atsbetjening af vaekstforum mv. i de enkelte regioner med henblik pa at vur-
dere om midlerne, der anvendes pa administration, samlet set kan anvendes
mere effektivt.

e  Regionale udviklingsplaner. Der gennemfgres en analyse af de hidtidige erfa-
ringer med de regionale udviklingsplaner.

e Evaluering af kommunernes sagsbehandling. Kommunernes virksomhedsret-
tede sagsbehandling kortleegges og evalueres for sa vidt angar tid, gebyrer
mv.

Organisering og tidsplan
Evalueringen udarbejdes af en arbejdsgruppe bestaende af:
e  Erhvervs- og Vaekstministeriet (formand)
e @konomi- og Indenrigsministeriet
e Finansministeriet
e  Skatteministeriet
e Miljgministeriet
e  Beskaeftigelsesministeriet

14 Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 1 Indledning

e Ministeriet for By, Bolig og Landdistrikter
e KL
e Danske Regioner

Det forudsaettes, at forslag til justeringer fra arbejdsgruppen holdes inden for de eksi-
sterende gkonomiske rammer.

Evalueringen faerdigggres senest 1. oktober 2012, sa den kan indga i den samlede af-
rapportering fra udvalget vedrgrende evaluering af kommunalreformen.

1.3. Udvalgets sammensaetning
Udvalget om evaluering af kommunalreformen fik fglgende sammensaetning
e  Styrelseschef Thorkil Juul (formand)
e Chefgkonom Jan Olsen, KL
e Adm. direktgr Adam Wolf, Danske Regioner (indtil 1. april 2012 konstitueret
adm. direktgr Lone Christiansen, Danske Regioner)
e  Afdelingschef Niels Jgrgen Mau, @konomi- og Indenrigsministeriet
e Afdelingschef Jens G. Clausen, Finansministeriet
o Koncerndirektgr Jesper Skovhus Poulsen, Skatteministeriet (frem til 31. okto-
ber 2012)
e Afdelingschef Jens Lundsgaard, Erhvervs- og Vaekstministeriet (fra den 1. no-
vember 2012)

Sekretariatet for udvalget har vaeret varetaget af @konomi- og Indenrigsministeriet i
samarbejde med Finansministeriet. Ledelsen af sekretariatet har veeret varetaget af
kontorchef Sgren H. Thomsen, @konomi- og Indenrigsministeriet, og kontorchef Sgren
H. Hede, Finansministeriet.

1.4. Udvalgets arbejde
Udvalget om evaluering af kommunalreformen har afholdt 15 mgder i perioden fra 9.
marts 2012 til 22. februar 2013.

Udvalget har baseret sit arbejde pa en rakke kilder. For det fgrste er arbejdet baseret
pa afrapporteringerne fra de fire underarbejdsgrupper vedrgrende de fire udvalgte
opgaveomrader:

e Sundhedsomradet

e Socialomradet og de specialiserede undervisningstilbud

e Natur- og miljpomradet

e Regional udvikling

Underarbejdsgrupperne har i forskelligt omfang faet udarbejdet analyser, der er ind-
gaet i deres afrapporteringer til udvalget.

Evaluering af kommunalreformen
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Desuden bygger udvalgets arbejde pa en raekke analyser udarbejdet af KORA (Det Na-
tionale Institut for Kommuners og Regioners Analyse og Forskning). Analyserne omfat-
ter fglgende:
e De tidligere amters administrationsbygninger
¢ Kommunernes administrationsbygninger
e Kommunernes administrative ressourceforbrug 2007-2011
e Kommunernes skolestruktur 2004-2011
e Oversigt over forskning og analyser i relation til konkurrenceudsaettelse i
kommuner og regioner efter kommunalreformen
e Regionernes administrative ressourceforbrug 2007-2001
e Udvikling i konkurrenceudsattelse i kommuner og regioner i forbindelse med
kommunalreformen
e  Udviklingen i strukturen pa dagtilbudsomradet 2004-2011

Udvalget har herudover inddraget tilgeengelig litteratur, rapporter mv. med relevans
for arbejdet.

Endvidere har udvalget afholdt en raekke hgringer med udvalgte organisationer, for-
skere pa det kommunale og regionale omrade, borgmestre og kommunaldirektgrer
samt samtlige regionsradsformaend og regionsdirektgrer. | april 2012 blev der afholdt
fem hgringer med deltagelse af repraesentanter fra fglgende organisationer:

e Akademikernes Centralorganisation (AC)

e  Danmarks Naturfredningsforening

e Danmarks Vaekstrad

e Dansk Byggeri

e Dansk Erhverv

e Danske Handicaporganisationer

e Danske Patienter

e Danske Rastoffer

e Danske Tale-, Hgre- og Synsinstitutter

e Det Grgnne Kontaktudvalg

e Det Sociale Netvaerk

e DI

e DOF

e Finansradet

e  Foreningen af Danske Dggninstitutioner for bgrn og unge (FADD)

e  Friluftsradet

e  Funktionzerernes og Tjenestemandenes Fallesrad (FTF)

e  Handveerksradet

e Landbrug & Fgdevarer

e Landsforeningen af opholdssteder mv (LOS)

e O

e Laegeforeningen

e Radet for Socialt Udsatte
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Sjeeldne Diagnoser
Socialpadagogernes Landsforbund
Socialradgiverforeningen
Sundhedskartellet

Zldresagen

Den 31. august 2012 blev der afholdt en hgring med deltagelse af fglgende forskere:

Professor Jens Blom-Hansen, Aarhus Universitet

Programchef Kurt Houlberg, KORA (Det Nationale Institut for Kommuners og
Regioners Analyse og Forskning)

Lektor, institutleder Thomas Pallesen, Aarhus Universitet

Professor Kjeld Mgller Pedersen, Syddansk Universitet

| august-september 2012 blev der afholdt fire hgringer med fglgende repraesentanter
fra det politiske og administrative niveau i kommuner og regioner:

Borgmester Kirstine Bille, Syddjurs Kommune

Borgmester Erik Christiansen, Nyborg Kommune

Borgmester Egon Fraehr, Vejen Kommune

Borgmester Anny Winther, Rebild Kommune
Regionsradsformand Ulla Astman, Region Nordjylland
Regionsradsformand Bent Hansen, Region Midtjylland
Regionsradsformand Carl Holst, Region Syddanmark
Regionsradsformand Steen Bach Nielsen, Region Sjzelland
Regionsradsformand Vibeke Storm Rasmussen, Region Hovedstaden
Kommunaldirektgr Benny Balsgaard, Faaborg-Midtfyn Kommune
Kommunaldirektgr Jann Hansen, Silkeborg Kommune
Kommunaldirektgr Bjarne Pedersen, Rudersdal Kommune
Kommunaldirektgr Tomas Therkildsen, Vordingborg Kommune
Regionsdirektgr Jens Andersen, Region Sjzalland

Regionsdirektgr Per Christiansen, Region Nordjylland
Regionsdirektgr Mikkel Hemmingsen, Region Syddanmark
Regionsdirektgr Bo Johansen, Region Midtjylland
Regionsdirektgr Helle Ulrichsen, Region Hovedstaden

Hgringerne har bidraget med synsvinkler, og synspunkter er indgaet i udvalgets arbej-

de.

Endelig har udvalget modtaget en raekke henvendelser fra interesseorganisationer,
foreninger mfl., som ligeledes er indgaet i udvalgets arbejde.

Udvalget har i naerveerende afrapportering af arbejdet valgt at opdele sine vurderinger
i fem dele — de udvalgte fire opgaveomrader samt udvalgte tvaergaende problemstil-
linger for kommuner og regioner.

Evaluering af kommunalreformen
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For hvert af de fire opgaveomrader indledes der med en beskrivelse af den konkrete
opgave og udviklingen pa omradet efter kommunalreformen. Dernaest beskrives de
identificerede udfordringer. Endelig beskrives udvalgets vurderinger og forskellige for-
slag til eventuel justering af opgaveplacering, samarbejdsrelationer og koordinering
mv. belyst med fordele og ulemper.

| udvalgets vurderinger laegges der jf. kommissoriet vaegt pa at understgtte en hgj kva-
litet i de offentlige ydelser, effektivitet, styring og tvaergdende prioritering, en klar an-
svarsfordeling mellem myndigheder og naerhed for borgerne.

Det skal naevnes, at udvalget har valgt at udvide det oprindelige delkommissorium for
evalueringen pa natur- og miljgomradet til ogsa at omfatte handtering og sammenstil-
ling af data pa grundvandsomradet.

| forhold til de tvaergaende problemstillinger for kommuner og regioner har udvalget
valgt at fokusere pa en raekke forhold, hvor det har vaeret forventet, at kommunalre-
formen har medfgrt en udvikling i retning af hgjere kvalitet/hgjere faglig beeredygtig-
hed, storre effektivitet og tvaergaende prioritering.

Konkret har udvalget valgt at behandle fglgende tvaergaende problemstillinger:
e Udviklingen i den politiske styring
e Udviklingen i den faglige og gkonomiske bzeredygtighed
e Udviklingen i forvaltningsstrukturerne i kommuner og regioner
e Udviklingen i det administrative ressourceforbrug i kommuner og regioner
e Udviklingen i administrationsbygninger
e Udviklingen i strukturen pa dagtilbuds-, folkeskole- og sygehusomradet
e Udviklingen i offentlig-privat samarbejde
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Udvalget har foretaget en evaluering af kommunalreformen fra 2007 med seerlig fokus
pa sundhedsomradet, socialomradet og de specialiserede undervisningstilbud, natur-
og miljpomradet samt den regionale udvikling, jf. kommissoriet.

Evalueringen har taget sigte pa at undersgge muligheder for bedre at understgtte en
effektiv og moderne offentlig sektor, der leverer ydelser af hgj kvalitet og er rustet til
fremtidens udfordringer.

Udvalget har pa de naevnte omrader, som anfgrt i kommissoriet, foretaget analyser af
snitflader og udfordringer relateret til den nye struktur. Desuden har udvalget analy-
seret en raekke tvaergaende problemstillinger for kommuner og regioner.

Pa baggrund af analyserne har udvalget identificeret en raekke udfordringer pa de ud-
valgte opgaveomrader.

Udvalget har med udgangspunkt i kommissoriet foretaget en raekke vurderinger og i
forlengelse heraf opstillet en reekke anbefalinger og forslag, herunder pa nogle omra-
der beskrevet flere alternative forslag, med henblik pa at understgtte hgj kvalitet i de
offentlige ydelser, effektivitet, styring, tveergaende prioritering, en klar ansvarsforde-
ling mellem myndigheder og nzerhed for borgerne.

Forslagene indbefatter savel justeringer i opgavefordelingen samt justeringer af sam-
arbejdsrelationer/koordinering og eventuelt tilknyttet finansiering. Forslag er — hvor
det er fundet relevant — belyst med fordele og ulemper.

2.1. Overordnet vurdering af kommunalreformen

Samlet set er det udvalgets vurdering, at der med kommunalreformen er skabt en
ramme for en mere robust offentlig sektor, der bedre er i stand til at mgde de aktuelle
og kommende ars udfordringer.

Et af de centrale tveergaende mal med reformen var at skabe kommuner og regioner
med en stgrre faglig og gkonomisk baeredygtighed. Desuden var der en forventning
om, at kommunalreformen kunne understgtte en omkostningseffektiv opgavelgsning
med indhgstning af stordriftsfordele etc. Samtidig blev det blandt andet af Struktur-
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kommissionen papeget, at en fuld udnyttelse af potentialerne ved en reform, ville
medfgre betydelige @ndringer af organisering, ledelse mv.

Pa baggrund af udvalgets analyse, er det vurderingen, at kommuner og regioner i dis-
se ar er i feerd med at realisere de naevnte malsaetninger fra reformens indfgrelse. Ud-
viklingen kan dog ikke overalt knyttes teet til reformen.

Den faglige beeredygtighed er generelt blevet styrket og har pa nogle omrader vaeret
medvirkende til at nytaenke opgavelgsningen og gge kvaliteten. Ogsa den gkonomiske
bzeredygtighed er blevet styrket, idet der er skabt mere gkonomisk robuste enheder.

Udvalget finder samtidigt, at der fortsat bestar uudnyttede potentialer for bade effek-
tiviseringer og kvalitetsudvikling, som det fortsat er vigtigt at holde fokus pa at indfri i
de kommende ar.

Det er endvidere udvalgets vurdering, at reformen har muliggjort en styrkelse af den
politiske styring i kommuner og regioner. Der er i dag et stgrre fokus pa overordnede
politikker og strategier og samtidig mindre fokus pa behandling af enkeltsager. Denne
udvikling hen i mod overordnet styring anses for at vaere ngdvendig for at sikre kom-
munalbestyrelserne rimelige arbejdsvilkar. Sagsmaengderne i en gennemsnitskommu-
ne er i dag store, og det er vanskeligt for kommunalbestyrelsesmedlemmerne at veere
nede i detaljen i alle sagerne. Efter kommunalreformen skal faerre kommunalpolitike-
re saledes daekke flere opgaveomrader. Endvidere er regionsradsmedlemmernes ar-
bejdsopgaver og -vilkar blevet aendret som konsekvens af de stgrre enheder.

2.1.1. Styrelsesforhold i regionerne

Pa baggrund af de hgringer, som udvalget har gennemfgrt i forbindelse med evalue-
ringen, er det udvalgets vurdering, at det fleksible forretningsudvalgsstyre generelt er
velfungerende. Udvalget har endvidere pa foranledning af tilkendegivelser pa hgrin-
gerne overvejet muligheder for justeringer af visse styrelsesforhold i regionerne.

Udvalget anbefaler, at regionerne uden forudgdende godkendelse fra gkonomi- og in-
denrigsministeren far mulighed for at nedsaette stdende udvalg sdvel med som uden
del i den umiddelbare forvaltning af regionens anliggender. | forbindelse hermed an-
befales det ogsa, at regionsradet far mulighed for at yde vederlag til medlemmer af
eventuelle szrlige udvalg uden krav om, at udvalgene har en midlertidig karakter.

Udvalget har tillige overvejet justeringer af regionernes adgang til at indga i samarbej-
der og udfgre opgaver for andre offentlige myndigheder. Udvalget anbefaler i den
sammenhaeng, at sundhedsloven lempes, saledes at regioners deltagelse i selskaber
mv. omfattet af sundhedsloven ikke laengere kreever forudgaende ministergodkendel-
se. Videre anbefaler udvalget, at den sakaldte lov 548 om kommunernes udfgrelse af
opgaver for andre offentlige myndigheder og kommuners og regioners deltagelse i
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selskaber aendres, saledes at regioner far samme mulighed som kommuner for at ud-
fgre opgaver for andre offentlige myndigheder, som de kan udfgre for sig selv.

2.1.2. Vurdering af kommunalreformen pa de udvalgte opgaveomrader
Kommunalreformen indebar, at ansvaret for en lang raekke opgaver blev flyttet rundt
mellem staten, kommunerne og de nye regioner. Der er i udvalget enighed om, at den
nuvaerende opgavefordeling pa de udvalgte opgaveomrader overvejende er velfunge-
rende, men at der fortsat er snitflader pa tvaers af myndigheder og sektorer, som skal
handteres.

Udvalget vurderer endvidere, at der er enkeltstaende omrader, hvor det kan veaere re-
levant at overveje forslag om opgavejusteringer. Udvalget har i den forbindelse opstil-
let en raekke forslag, som pa afgreensede omrader rummer forskellige modeller for
opgavejusteringer. De enkelte modeller med tilknyttede fordele og ulemper beskrives
naermere i kapitel 5, 6, 7 og 8.

Kommunalreformen indebar ogsa etablering af nye samarbejdsstrukturer og nye red-
skaber til koordination og styring i den offentlige sektor. Udvalget finder, at der pa fle-
re af de udvalgte opgaveomrader er behov for at overveje justeringer af disse med
henblik pd at imgdekomme de identificerede udfordringer.

| det fglgende sammenfattes udvalgets vurderinger og forslag pa de enkelte opgave-
omrader. Af hensyn til overskueligheden i sammenfatningen er fordele og ulemper
ved de forskellige opstillede modeller ikke neermere gengivet. Der henvises i stedet til
de specifikke kapitler.

2.2. Sundhedsomradet

Med kommunalreformen pa sundhedsomradet kom de sundhedstilbud, der kan knyt-
tes teet op pa borgerens hverdag, tettere pa borgeren, samtidig med at den speciali-
serede behandling blev samlet pa feerre enheder. Formalet var endvidere at skabe
rammerne for en mere sammenhangende rehabiliteringsindsats pa tveers af de for-
skellige sektoromrader i kommunerne.

Opdelingen af sundhedsopgaverne mellem kommuner, regioner og praksissektoren
har skabt nye snitfladeproblematikker og stiller krav om samarbejde pa tvaers af myn-
digheds- og sektorgraenser. Samtidig er en central udfordring, at sundhedsvaesenet i
fremtiden vil blive udsat for et stigende pres pa grund af flere ldre og flere patienter
med kronisk sygdom. De nye udfordringer skal Igses inden for snaevre rammer for
vaeksten i sundhedsvasenet, og forudsaetter sdledes i endnu hgjere grad end tidligere
et sundhedsvaesen, som kan levere mest mulig sundhed for pengene.

Overordnet finder udvalget, at styrings- og finansieringsmodellerne i regionerne, pa
sygehusene og i praksissektoren, herunder i almen praksis, skal understgtte en sam-
menhaengende og effektiv patientbehandling. Udvalget konstaterer i den forbindelse,
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at honoreringssystemerne ikke i dag har elementer, der tilskynder tilstraekkeligt til fo-
kus pa kvalitet og sammenhangende forlgb. For sa vidt angar spgrgsmal om incita-
menter i kommuner og regioner noterer udvalget, at emnet behandles i Udvalget for
bedre incitamenter i sundhedsvasenet.

Udvalget peger p3a, at der bgr gennemfgres en evaluering af den kommunale medfi-
nansiering, nar de reviderede regler har virket en periode. Udvalget foreslar endvide-
re, at der i regi af Incitamentsudvalget overvejes et mere forlgbsbaseret fokus i afreg-
ningen i forhold til forlgb for kroniske og zldre medicinske patienter frem for pr. ind-
leggelse/kontakt.

2.2.1. Sundhedsaftaler og samarbejdet med almen praksis

Med sundhedsloven blev der indfgrt krav om, at regioner og kommuner skal indga
sundhedsaftaler om samarbejde og koordination af opgaver pa sundhedsomradet pa
tveers af sektor- og myndighedsgraenser. Styringsgrundlaget for almen praksis overgik
fra amternes til regionernes myndighedsansvar.

Udfordringer

Udvalget finder, at sundhedsaftalerne i deres nuvaerende form og implementering har
en raekke svagheder i forhold til at sikre tveergaende samarbejde og koordination mel-
lem kommuner og regioner.

Der er behov for generelt at videreudvikle de obligatoriske indsatsomrader i sund-
hedsaftalerne, sa de i hgjere grad tilpasses og fokuseres mod de overordnede tenden-
ser i sundhedsvaesenet. Der findes i dag 98 sundhedsaftaler — én for hver kommune.
Det giver grundlag for en stor variation mellem aftalerne, som kan vanskeligggre sam-
arbejdet pa tvaers, betyde for stor uensartethed i tilbuddene og medfgre et stort res-
sourceforbrug.

Samtidig finder udvalget, at der er behov for at styrke sammenhangen mellem almen
praksis og det gvrige sundhedsvaesen, men at de ngdvendige forudsaetninger ikke er
til stede med den nuvaerende regulering af almen praksis.

Vurderinger og forslag

Udvalget har fremlagt en raekke forslag til styrkelse af sundhedsaftalerne. Det foreslas
blandt andet at fastsaette nye obligatoriske indsatsomrader med fokus pa den stigen-
de kronikerudfordring, patientrettet forebyggelse og sundheds-it. Samtidig anbefales
det, at der fremover kun udarbejdes én sundhedsaftale for hver region — med mulig-
hed for at indarbejde supplerende elementer for den enkelte kommune.

Udvalget foreslar samtidig at styrke implementeringen af sundhedsaftalerne ved
blandt andet at udvikle nationale indikatorer for sundhedsaftalernes obligatoriske
indsatsomrader med fokus pa tvaersektorielle patientforlpb samt ved at forpligte regi-
oner og kommuner til at opstille konkrete malsaetninger og fglge op herpa.
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Almen praksis Igser en central opgave i sundhedsvaesenet. Udvalget vurderer imidler-
tid, at der er et potentiale for at forbedre sammenhangen mellem almen praksis og
det gvrige sundhedsvaesen.

Udvalget foreslar at styrke integrationen af almen praksis i sdvel det regionale syge-
husvaesen som i den kommunale sundheds- og forebyggelsesindsats. Det indebaerer
blandt andet en styrkelse af det offentliges muligheder for at definere almen praksis’
opgaver som en integreret del af det samlede sundhedsvaesen. Samtidig er der behov
for en styrkelse af regionernes planlaegningskompetence, sa regionerne kan tilrette-
legge laegedaekningen og sikre laegedaekning i yderomrader.

Herudover anbefales det blandt andet at styrke regionernes gkonomistyring i forhold
til almen praksis og sikre, at almen praksis ogsa bidrager med produktivitetsforbedrin-
ger. Endelig foreslar udvalget en styrkelse af regionernes adgang til kvalitetsdata og
oplysninger om ydelser i almen praksis med henblik pa gget gennemsigtighed, kvali-
tetsudvikling og opfglgning pa, om den enkelte laege leverer de ydelser, der aftales.

2.2.2. Sundheds-it

Velfungerende sundheds-it Igsninger er et helt centralt redskab til at sikre en sikker og
sammenhangende patientbehandling af hgj kvalitet pa tvaers af sundhedsvaesenets
sektorer. @get digitalisering kan samtidig bidrage til at skabe nemmere arbejdsgange
for personalet og bidrage til en mere effektiv ressourceudnyttelse i sundhedsvaesenet.

Udfordringer

Udvalget har identificeret udfordringer med at sikre fremdrift i udbredelsen af de
ngdvendige it-lgsninger, der understgtter den kliniske arbejdsplads og kommunikatio-
nen mellem aktgrerne, herunder udveksling af patientdata.

Vurderinger og forslag

Udvalget vurderer, at der er behov for en gget fremdrift og mere fokus pa anvendel-
sen af it-lgsningerne pa sygehusene. Udvalget foreslar, at regionerne og kommunerne
styrker gennemsigtigheden ved at fastsaette indikatorer og malsaetninger for brugen
af relevante it-systemer samt styrker arbejdet med ibrugtagning af kliniske arbejds-
pladser og udfaser uhensigtsmaessige it-lgsninger.

Samtidig er der potentiale for en styrket indsats for tvaersektoriel kommunikation,
bedre monitorering, stgrre transparens i forhold til fremdriften samt mere konsistent
indhgstning af gevinster ved it-systemerne pa tveers af alle sektorer. Udvalget anbefa-
ler i den forbindelse blandt andet en opprioritering af indkgb, udvikling og drift af fael-
les tveerregionale it-lgsninger samt gget samarbejde omkring fastsaettelse af sund-
hedsfagligt indhold.
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| forhold til almen praksis og i kommuner foreslar udvalget, at indsatsen for at fa Fael-
les Medicinkort fuldt udrullet og ibrugtaget opprioriteres, samt at der etableres sam-
arbejdsmodeller mellem alle parter.

Endelig anbefaler udvalget, at NSI’s arbejde med i faellesskab med regionerne at etab-
lere en feellesoffentlig it-infrastruktur pa sundhedsomradet forbedres og rollen for be-
styrelsen for national sundheds-it styrkes og tydeligggres.

2.2.3. Den patientrettede forebyggelse og opfglgende indsats

Patientrettet forebyggelse har til formal at forebygge, at en sygdom udvikler sig yder-
ligere og at sgge at begraense sygdommens eventuelle komplikationer. Indsatsen er
primeert rettet mod eeldre medicinske patienter og personer med kronisk sygdom.
Disse patientgrupper er ofte karakteriseret ved leengere tveergdende og ikke-linezre
forlgb med vekslende behov for tilbud pa sygehus, i almen praksis og i det kommunale
sundhedsvaesen.

Efter kommunalreformen er den patientrettede forebyggelse i henhold til sundheds-
loven blevet et delt ansvar mellem kommunerne og regionerne.

Udfordringer

Udvalget har identificeret en reekke udfordringer i forhold til at skabe bedre tvaerga-
ende sammenhang og mere effektivitet i den patientrettede forebyggelsesindsats.
Samtidig ligger der en udfordring i at sikre, at fagligheden og det organisatoriske setup
er pa plads i kommunerne. Udfordringerne forstaerkes af det voksende antal &ldre og
personer med kronisk sygdom. Det er ligeledes en udfordring med de nuvaerende re-
guleringsmaessige rammer at forpligte almen praksis i forhold til tvaersektorielle ind-
satser.

Generelt finder udvalget, at der er behov for at styrke det tveersektorielle samarbejde
om den patientrettede forebyggelse og at styrke den faglige indsats i kommunerne.

Vurderinger og forslag

Den patientrettede forebyggelsesindsats skal tilrettelaegges efter, at der er den for-
ngdne faglige baeredygtighed og sammenhaeng i patientforlgb. Samtidig skal indsatsen
sd vidt muligt gennemfgres efter LEON-princippet (laveste effektive omkostningsni-
veau).

Med henblik pa at styrke samarbejdet mellem sygehuse, kommuner og almen praksis
anbefaler udvalget, at kommuner og regioner fortsat arbejder med organisatoriske
modeller, der blandt andet understgtter patientforlgb pa tvaers af sektorer. Samtidig
er der behov for at vurdere eventuelle lovgivningsmaessige barrierer for informations-
udveksling naermere. Udarbejdelse af og opfglgning pa forlgbsprogrammerne anbefa-
les endvidere at indga som en del af sundhedsaftalerne.
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For at styrke fagligheden i indsatsen i kommunerne foreslar udvalget blandt andet, at
der skabes st@rre fleksibilitet i forhold til at treekke pd hinandens kompetencer pa
tvaers af sundhedsvaesenet, og at regionernes radgivningsforpligtelse systematiseres
og malrettes kommunernes behov for radgivning, samt at kommunerne og almen
praksis i hgjere grad far kendskab til og ggr brug af den viden og de tilbud, der er til
radighed. Desuden anbefaler udvalget, at der sker en registrering og dokumentation
af den patientrettede forebyggelse, samt at der i den enkelte kommune sikres en bed-
re sammenhang i den kommunale opgavelgsning med henblik pa at styrke faglighe-
den og skabe en mere fleksibel varetagelse af opgaver i patientens eget hjem.

2.2.4. Genoptraening efter udskrivning fra sygehus

Kommunalreformen betgd, at kommunerne overtog myndigheds- og finansieringsan-
svaret for den specialiserede ambulante genoptraening efter udskrivning, mens regio-
nerne overtog leverandgr- og visiteringsansvaret.

Derudover fik kommunerne ansvaret for hele den almene ambulante genoptrzaning.
Det vil sige myndighed, finansiering og visitering. Det er sdledes kommunerne, der i
dag visiterer til genoptraeningstilbud pa baggrund af en individuel genoptraningsplan,
som sygehuset skal udarbejde til patienterne. Regionerne overtog myndighedsansva-
ret for genoptraening under indlaeggelse, men med en kommunal medfinansiering.

Udfordringer
Udvalget har identificeret en raekke udfordringer med de nuvaerende rammer for den
almene ambulante genoptraening.

Genoptraningsplanen giver saledes blandt andet ikke i alle tilfaelde en tilstreekkelig
praecis faglig beskrivelse af genoptraeningsbehovet og den ngdvendige indsats for per-
soner med sarlig komplekse genoptraeningsbehov. Omvendt er der for patienter med
mindre komplekse genoptraeningsbehov grundlag for at forenkle kommunikationen
mellem sygehuse og kommune i forbindelse med genoptraningsplanerne.

Samtidig er der en betydelig variation i ventetiderne pa almen ambulant genoptree-
ning i kommunerne. Kommunen med den korteste ventetid tilbgd saledes i 2010 gen-
optraening 10 dage efter registrering af genoptraningsplanen i Landspatientregistret,
mens kommunen med den leengste ventetid tilbgd genoptraening efter 54 dage. Det
er ikke muligt at vurdere, om dette skyldes uhensigtsmaessig kommunikation mellem
sygehus og kommune, forskelle i kommunernes prioritering eller et mangelfuldt data-
grundlag. Variationen indikerer imidlertid, at der er et forbedringspotentiale.

Herudover mangler kommunerne retningslinjer for, hvorndr en indsats kan Igses af
kommunen selv, og hvornadr en kommune bgr ggre brug af mere specialiserede tilbud.
Hertil kommer et behov for gget gennemsigtighed om de specialiserede tilbud.
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Vurderinger og forslag
Udvalget anbefaler, at monitoreringen pa hele genoptraeningsomradet styrkes.

Udvalget foreslar en raekke justeringer af de nuveerende rammer for genoptraeningen.

Det anbefales saledes, at der udvikles et vaerktgj til stratificering af patienter med me-
re eller mindre komplekse almene genoptraeningsbehov, som skal anvendes til at mal-
rette tilbuddene.

| forhold til patienter med meget komplekse genoptraningsbehov skal stratificeringen
danne grundlag for en raekke tiltag til styrkelse af indsatsen:

a. Skeerpet regional myndighedskompetence. Sygehusene far gget kompetence
til at beskrive genoptraeningsbehovet for patienter med meget komplekse
genoptraningsbehov. Kommunen far hermed et langt bedre billede af gen-
optraeningsbehovet, herunder i hvilket omfang der f.eks. er behov for at ind-
drage neurofaglige kompetencer for patienter med komplekse hjerneskader.
Det betyder eksempelvis, at sadanne patienter skal have et specialiseret til-
bud, eller at kommunen skal ggre brug af kompetencer, som kommunen ikke
selv rader over. Graden af den skaerpede kompetence skal overvejes naerme-
re.

b. Visitationsretningslinjer. Der udarbejdes visitationsretningslinjer for patienter
med meget komplekse genoptraeningsbehov. Visitationsretningslinjerne vil
kunne gradueres i forhold til, hvor meget de forpligter kommunerne til at gg-
re brug af saerlige kompetencer og fagfolk i varetagelsen af indsatsen i genop-
traeningsforlgbet.

c. @get gennemsigtighed. Der udarbejdes faelles sundhedsfaglige kvalitetskrite-
rier for den specialiserede indsats til patienter med de mest komplekse gen-
optraeningsbehov. Samtidig udvides Tilbudsportalen til ogsa at omfatte spe-
cialiserede tilbud efter anden lovgivning end sociallovgivning.

2.2.5. Indsatsen for patienter med psykisk sygdom

Det fremgar af kommissoriet, at evalueringen af kommunalreformen i relation til ind-
satsen for patienter med psykisk sygdom skal analyseres i det psykiatriudvalg, som re-
geringen har nedsat om indsatsen for personer med psykiske sygdomme.

Psykiatriudvalget rapporterer medio 2013.

2.3. Socialomradet og de specialiserede undervisningstilbud

Bade pa det sociale omrade og specialundervisningsomradet blev der med kommunal-
reformen indfgrt et enstrenget myndigheds- og finansieringsansvar, mens regionerne
fik en forsyningspligt. Den entydige placering af ansvaret i kommunen med reformen
understgtter, at opgaverne i hgjere grad Igses i naermiljget og i taet samspil med de
almindelige tilbud.
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2.3.1. Understgttelse af den specialiserede sociale indsats

Den enkelte kommune har i kraft af sit forsyningsansvar pligt til og ansvar for, at der
er eller bliver udviklet de tilbud, der er behov for. Nar der er tale om malgrupper med
helt specielle behov, som kraever sarlige kompetencer og indsatser, vil ansvaret typisk
skulle |gftes i et samarbejde med andre kommuner, regioner og private udbydere af
tilbud.

Med kommunalreformen blev der indfgrt et system med rammeaftaler, som er et
centralt redskab til koordination og samarbejde mellem kommuner og regioner om-
kring kob og salg af pladser pa specialiserede tilbud. Samtidig blev der oprettet en
statslig videns- og specialradgivningsenhed, VISO. Til sammen skulle disse redskaber
sikre, at kommunerne har adgang til de forngdne seerligt specialiserede faglige miljger
og tilbud.

Udfordringer

Udvalget har identificeret en raekke udfordringer ved de nuvaerende samarbejdsstruk-
turer. Rammeaftalesystemet sikrer ikke tilstraekkelig koordination af udbuddet af til-
bud i de tilfeelde, hvor efterspgrgslen selv pa regionalt plan er begraenset. Der vil veere
tale om tilbud, hvor ikke alle kommuner pa det pagaldende tidspunkt har borgere i
malgruppen og derfor ikke ngdvendigvis har umiddelbar interesse i at understgtte til-
buddet. Samtidig mangler der et nationalt overblik over udbuddet af specialiserede
tilbud og indsatser og viden heri.

Vurderinger og forslag

Udvalget anbefaler, at der etableres en national koordinationsstruktur i forhold til ud-
buddet af hgjt specialiserede tilbud og indsatser til sma og/eller saerligt komplekse
malgrupper. Det indebaerer, at Socialstyrelsen far kompetence til at udmelde mal-
grupper og/eller szerlige indsatser, hvor det vurderes, at der er behov for gget koordi-
nation eller planlaegning mellem kommunerne for at sikre og videreudvikle den spe-
cialiserede viden og indsats.

For hver region afrapporterer kommunalbestyrelserne i feellesskab til Socialstyrelsen,
hvordan de vil tilretteleegge og organisere indsatsen pa de centralt udmeldte omra-
der. Udgangspunktet for Socialstyrelsens behandling af afrapporteringer er en dialog
med kommunalbestyrelserne om deres Igsningsforslag og regionerne, hvor det er re-
levant. Udvalget har endvidere beskrevet muligheder for at give Socialstyrelsen/ soci-
al- og integrationsministeren reaktionsmuligheder, der kan anvendes i helt szrlige til-
faelde, hvis dialogen med kommunerne ikke i sig selv er tilstraekkelig:
e  Call in. Socialstyrelsen kan fa befgjelse til at anmode kommunerne om at fo-
retage en fornyet behandling af afrapporteringerne.
e Pdlaeg af driftsansvar. Social- og integrationsministeren kan fa befgjelse til at
paleegge en kommune eller region et driftsansvar og dermed fastleegge en
bestemt tilbudsstruktur pa et omrade.
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Den nationale koordination indebarer samlet set en styrket faglig planlaegning pa det
specialiserede socialomrade med respekt for de forhold, der ggr sig geeldende pa om-
radet.

Udvalget anbefaler endvidere, at kommunerne far gget fleksibilitet til lokalt at finde
den finansieringsmodel, der findes mest hensigtsmaessig, og hermed fravige takstreg-
lerne. Det kan blandt andet dreje sig om at indga aftaler om abonnementsordninger,
forpligtende kgpbsaftaler og delt finansieringsansvar.

2.3.2. Placering af tilbud

Kommunerne har udvist stor interesse for at overtage de tidligere amtskommunale
tilbud. Allerede fra 1. januar 2007 overtog kommunerne tilsammen 80 pct. af de da-
veerende amtskommunale tilbud. De resterende tilbud overgik til regionerne. Efterfgl-
gende har kommunerne overtaget tilbud fra regionerne.

Overordnet er kommunernes overtagelse af regionale tilbud neddroslet. Der sker dog
fortsat overvejelser og tilkendegivelser om overtagelser.

Udfordringer

Den nuveaerende fordeling af tilbud mellem kommuner og regioner afspejler en reekke
lokale hensyn og prioriteringer, men er ikke resultatet af en samlet overvejelse af,
hvor det er mest hensigtsmaessigt at placere opgaven med at drive bestemte typer af
tilbud.

Det forhold, at de regionale tilbud hvert ar kan overtages af beliggenhedskommunen,
betyder samtidig, at regionerne ikke kan vide sig sikre pa tidsperspektivet for de til-
bud, der er tilbage. Det kan i nogle tilfaelde begraense mulighederne for langsigtet
planlaegning af drift og udvikling af tilbuddene, herunder navnlig hvis kommunen har
tilkendegivet interesse for at overtage det pagaeldende tilbud.

Vurderinger og forslag
Udvalget har opstillet tre forslag til modeller for placering af tilbud.

e Model 1. Uzendret opgavefordeling. Modellen fastholder den nuvaerende or-
ganisering af omradet. Det kan i den forbindelse overvejes at “frede” de regi-
onale tilbud mod kommunal overtagelse i en firearig periode.

e Model 2. En kommunal model. Modellen indebzerer, at de nuvaerende regio-
nale tilbud overfgres til kommunerne, og at regionerne saledes ikke leengere
har en forsyningspligt pa det sociale omrade.

e Model 3. Regionalt ansvar. Modellen indebzerer, at regionerne far ansvaret
for at drive, udvikle og etablere tilbud til konkret afgraansede malgrupper
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samt eventuelt ogsd myndigheds- og finansieringsansvaret. Modellen tager
afseet i, at den regionale forsyningspligt i gvrigt viderefgres.

2.3.3. Effektiv drift af tilbud

Det var hensigten med kommunalreformen at sikre en markedslignende ramme for
sociale tilbud, hvor kommunerne kunne kgbe og salge tilbud til hinanden, eller kgbe
tilbud hos regionerne og private leverandgrer. Det blev blandt andet understgttet
gennem regler om omkostningsbaserede takster og Tilbudsportalen, som skulle ggre
det muligt at sammenligne tilbud.

Udfordringer

Markedet for sociale tilbud er kendetegnet ved en raekke begraensninger i markeds-
mekanismerne, som betyder, at kommunerne ikke i alle tilfeelde frit kan veelge alter-
native leverandgrer ved takststigninger. Kommunernes finansiering af pladser pa egne
tilbud betyder, at kommunen som driftsherre vil have et incitament til at holde tak-
sterne i ro. Incitamentet til afdeempet takstudvikling mindskes imidlertid i de tilfzlde,
hvor driftsherren kun i begraenset omfang eller slet ikke er med til at finansiere til-
buddet.

Udvalget har i forlaengelse heraf identificeret en raekke udfordringer ved de nuvaeren-
de regler om omkostningsbaserede takster i forhold til at understgtte effektiv drift og
gennemsigtighed for kgberen, herunder blandt andet:

e Driftsherrer skal i dag indregne et eventuelt over- eller underskud i taksten
og er saledes sikker pa at fa deekket eventuelle udgifter, safremt driftsherren
ikke kan overholde sit budget. Det indebzerer en risiko for, at ineffektive til-
bud holdes kunstigt i live.

e Takstberegningen er efter de gaeldende regler bundet op pa de enkelte ydel-
sesparagraffer, mens en aftale om levering af en konkret ydelse i hgjere grad
baserer sig pd en samlet vurdering af, hvad den pagaldende borger har be-
hov for. Det begraenser gennemsigtigheden omkring pris og indhold for kgbe-
ren.

Vurderinger og forslag

Udvalget vurderer, at der er behov for en revision af de nuvaerende takstregler. Revi-
sionen skal forbedre incitamenterne til effektiv drift samt sikre gennemsigtighed og
sammenlignelighed pa tvaers af private, kommunale og regionale tilbud.

Det vil blandt andet indebaere, at taksterne i hgjere grad skal fastsaettes ved beskrivel-
se af grundydelse og ydelsesenheder eventuelt kombineret i “ydelsespakker”. Drifts-
herrerne kan samtidig fa adgang til at undlade at omsatte mindre overskud pa op til 5
pct. i takstnedsaettelser. Omvendt skal mindre underskud pa f.eks. 5 pct. af budgettet
(bruttoomkostninger) ikke kunne indregnes i taksten og dermed give anledning til
takstforhgjelser. Hermed gges incitamentet til afdeempet takstudvikling.
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De foreslaede aendringer i takstreglerne skal ses i sammenhang med, at den kom-
mende reform af tilsynet med sociale tilbud ogsa vil bidrage til gget gennemsigtighed
om tilbuddenes indhold og gkonomi for kgberen.

2.3.4. Specialiserede undervisningstilbud

Med kommunalreformen blev en raekke specialiserede undervisningstilbud viderefgrt
med en status som lands- og landsdelsdaekkende specialundervisningstilbud og speci-
alradgivningsfunktioner. Regionerne fik i den forbindelse ansvaret for at viderefgre og
udvikle syv tilbud, som dermed ikke kan overtages af beliggenhedskommunen.

Elevtallet i lands- og landsdelsdakkende tilbud er faldet kraftigt i arene efter kommu-
nalreformen. Tendensen begyndte imidlertid fgr kommunalreformen og skal ses i
sammenhang med malsatningerne om gget inklusion pa omradet samt teknologiud-
viklingen pa dgveomradet vedrgrende cochlear implants.

Udfordringer

| takt med den ggede inklusion opstar et gget behov for rddgivning og efteruddannel-
sestilbud til lokalt niveau. Det faldende elevtal pa de lands- og landsdelsdaekkende til-
bud udfordrer imidlertid den erfaringsopbygning, der er fundamentet for den speciali-
serede radgivning.

Udvalget har i forleengelse heraf identificeret en raekke udfordringer med den nuvae-
rende organisering af omradet. Der er blandt andet ikke en klar ansvarsdeling mellem
VISO og de lands- og landsdelsdaekkende tilbud i forhold til specialradgivningsopga-
verne. Den gennemfgrte kortlaegning indikerer samtidig, at videreudvikling af tilbud-
dene i vid udstraekning sker pa tilouddenes eget initiativ. Der er saledes behov for at
forbedre koordinationen pa tvaers af driftsherrer for at understgtte en bedre planlaeg-
ning af udviklingen af tilouddene.

Vurderinger og forslag

Udvalget vurderer, at det ogsa pa det specialiserede undervisningsomrade vil vaere re-
levant at etablere overbygning til rammeaftalerne svarende til den foreslaede natio-
nale koordinationsstruktur pa socialomradet. Det kan bidrage til at understgtte hgjt
specialiserede tilbud og vidensmiljger, hvor det vurderes relevant for at sikre det for-
ngdne udbud.

Udvalget har opstillet to modeller for den fremtidige organisering af lands- og lands-
delsdaekkende undervisningstilbud og specialradgivningsfunktioner.

e Model 1. Uzndret opgavefordeling — gget koordination og samarbejde. Mo-
dellen fastholder det regionale forsyningsansvar for skoletilbud og special-
radgivning pa de lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud. Der etab-
leres et nyt formaliseret samarbejdsforum pa tveers af regionerne og Kgben-
havns Kommune.
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e Model 2. Harmonisering med socialomrddet. Modellen indebaerer, at kom-
munerne far forsyningsansvaret for hele specialundervisningsomradet. VISO
overtager som udgangspunkt ansvaret for tilvejebringelse af specialradgiv-
ning via leverandgrnetvaerket.

2.3.5. Familieretten

Med kommunalreformen blev kompetencereglerne pa det familieretlige omrade an-
dret, sa alle sager om separation, skilsmisse og foraeldremyndighed fremover skulle
begynde i fem nye statsforvaltninger.

Med henblik pa at sikre en mere hensigtsmaessig og fleksibel opgavelgsning har rege-
ringen, Enhedslisten og Liberal Alliance den 9. november 2012 indgaet aftale om en ny
struktur for statsforvaltningerne, herunder placering af familieretten. Familieretten vil
med reformen fortsat veere placeret i statsforvaltningerne, hvor de nuvaerende ti loka-
liteter reduceres til ni regionale centre. Den nye struktur for statsforvaltningerne trae-
der i kraft 1. juli 2013 og vil veere fuldt implementeret i 2016.

2.4. Natur- og miljgomradet

Med kommunalreformen blev ansvaret for langt de fleste opgaver pa natur- og miljg-
omradet samlet i kommunerne. Nationale og saerligt teknisk komplicerede opgaver
blev placeret i staten, mens opgaver vedrgrende rastofplanlaegning, jordforurening og
de nye regionale udviklingsplaner blev placeret i regionerne. Endelig overtog kommu-
nerne en vaesentlig del af amternes opgaver inden for den fysiske planlaegning.

2.4.1. Vand- og naturindsatsen

EU’s habitat-, fuglebeskyttelses- og vandrammedirektiver fastsaetter de overordnede
rammer for vand- og Natura 2000-omrader. Med afsaet heri fastsaetter statslige vand-
og naturplaner rammerne for kommunernes indsats. Kommunerne udarbejder hand-
leplaner, som udmgnter de statslige vand- og naturplaner inden for deres geografiske
omrade.

Kommunerne overtog ved kommunalreformen det lovhjemlede ansvar for implemen-
tering af de tveerkommunale og lokale malrettede virkemidler i vandplanerne og store
dele af Natura 2000-planernes specifikke indsats. Kommunernes implementering af
nye opgaver er sket Igbende siden kommunalreformen i takt med, at der er indgaet
aftaler mellem stat og kommuner.

Udfordringer

Udvalget har i evalueringen identificeret en raekke udfordringer i forhold til koordine-
ring mellem stat og kommuner, tveerkommunal koordinering samt finansieringen af
kommunernes opfyldelse af direktivforpligtelserne via EU-midler og statslige tilskuds-
puljer.
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Vurderinger og forslag

| forhold til koordinationen mellem staten og kommunerne indgar det i aftalen om
kommunernes gkonomi for 2013, at reguleringen af vand- og naturindsatsen skal for-
enkles samt tage afsaet i en mal- og rammestyring af kommunernes indsats.

| forhold til koordinationen mellem kommunerne vurderes det, at en effektiv admini-
stration af opgaverne pa omradet kraever en vis sagsmangde og samling af kompe-
tencer. Det kan f.eks. opnas gennem frivillige og funktionsbestemte kommunale sam-
arbejder.

Udvalget foreslar, at det tilstreebes at udvikle tilskudsordninger, der kan bidrage til
omkostningseffektive indsatser.

Det er udvalgets vurdering, at der ikke er behov for @ndringer af rammerne for kom-
munernes varetagelse af natur, der er beskyttet af naturbeskyttelseslovens § 3.

2.4.2. Grundvand

Danmarks vandforsyning er baseret pa indvinding af uforurenet grundvand, og er der-
ved unik i europaeisk sammenhaeng. Danmark har et relativt stort pres pa grundvands-
ressourcen fra vandindvinding, saerligt omkring stgrre byomrader og i omrader med
intensiv markvanding. Der pagar en statslig kortlaegning af grundvandet, som ventes
gennemfgrt i 2015.

Udfordringer
Der er ikke taget stilling til en eventuel vedligeholdelse af kortlaegningen efter 2015.

Vurderinger og forslag
Udvalget foreslar, at behovet for vedligeholdelsen af grundvandskortlaegningen efter
2015 afklares, inden den igangvaerende kortlaegning feerdigggres.

Udvalget anbefaler, at der nedsattes et udvalg, som kan vurdere de relevante hensyn
ved en eventuel vedligeholdelse af kortlaegningen. Det bgr i den sammenhang vurde-
res, hvorvidt en eventuel kortlaegning efter 2015 kan varetages af regionerne.

Udvalget foreslar endvidere, at mulighederne for yderligere sammenstilling og ud-
veksling af data pa grundvandsomradet belyses yderligere af de relevante parter.

2.4.3. Godkendelse og tilsyn af virksomheder

Med kommunalreformen blev opgaverne med miljggodkendelser og tilsyn med en
raeekke virksomhedstyper delt mellem staten og kommunerne. | evalueringen er forde-
le og ulemper ved forskellige greenser mellem statens og kommunernes opgaver og
muligheder for samarbejder pa tveers af kommunegraenser analyseret.
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Udfordringer

Udvalget har identificeret en raekke udfordringer i forhold til, at der er fa i-maerkede’
virksomheder i Danmark, hvorfor det kan vaere vanskeligt at opretholde kompetencer
og ensartethed i sagsbehandlingen. Desuden kan den delte myndighedskompetence
mellem staten og kommunerne i forhold til deponeringsanlaeg veere uhensigtsmaessig.

Vurderinger og forslag
Udvalget har opstillet tre forslag til modeller pa virksomhedsomradet.

e Model 1. Tilsyn og godkendelse af i-maerkede virksomheder samles i staten
Staten overtager ansvaret for miljggodkendelse og -tilsyn af de i-markede
virksomheder (inklusiv affaldsdeponeringsanleeg), som kommunerne i dag
har ansvaret for.

e Model 2. Godkendelse af deponeringsanlaeg flyttes til staten
Godkendelseskompetencen for deponeringsanlaeg flyttes fra kommunerne til
staten, som i dag varetager tilsynet med anlaggene.

e Model 3. Tilsyn med deponeringsanlag flyttes til kommunerne
Tilsynskompetencen for deponeringsanlzeg flyttes fra staten til kommunerne,
som i dag varetager godkendelsen af anlaeggene.

2.4.4. Godkendelse og tilsyn af husdyrbrug

| forbindelse med kommunalreformen blev de daveerende amters opgaver pa husdyr-
omradet overfgrt til kommunerne. | evalueringen er det analyseret, hvordan opgaven
organiseres mest hensigtsmaessigt, herunder med henblik pa at understgtte en mere
effektiv sagsbehandling.

Udfordringer
Udvalget har identificeret udfordringer i forhold til, at der er en vis uensartethed i
sagsbehandlingen kommunerne imellem samt fortsat lang sagsbehandlingstid i nogle
fa kommuner.

Vurderinger og forslag
Udvalgets vurdering er, at nye opgaveflytninger pa omradet for tilsyn og godkendelse
pa husdyromradet vil vaere uhensigtsmaessigt pa nuveerende tidspunkt, da der er

' 11999 blev EU’s IPPC-direktiv implementeret, der er en europaisk miljggodkendelsesordning for de mest
miljgbetydende virksomheder og husdyrbrug. Dette medfgrte supplerende krav til godkendelsesbehandlin-
gen af virksomheder omfattet af direktivet (i-maerkede virksomheder) i form af krav om forudgaende of-
fentlighed, obligatoriske regelmaessige revurderinger mv.. IPPC-direktivet bliver aflgst af IE-direktivet, som
skal veere implementeret inden den 7. januar 2013.
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iveerksat en lang reekke tiltag til at nedbringe sagsbehandlingstiderne, som kan ivaerk-
seettes inden for den nuvarende opgavefordeling.

2.4.5. Rastoffer

Med kommunalreformen blev opgaver vedrgrende rastofkortlaegning og rastofplan-
legning overfgrt til regionerne, mens opgaver vedrgrende tilladelser til rastofindvin-
ding blev overfgrt til kommunerne. Den nuvaerende opgavefordeling indebzerer, at
der kan vaere overlap i kommunernes og regionernes opgavelgsning. Evalueringen har
pa den baggrund analyseret fordele og ulemper ved forskellige scenarier for placering
af opgaven.

Udfordringer

Udvalget har identificeret en udfordring i forhold til afvejningen mellem pa den ene
side rastofressourcernes omfang, forsyningen og de erhvervsmaessige hensyn og pa
den anden side hensyn til miljg, natur mv. ved rastofplanlaegning og ved udformning
af gravetilladelser. Der indvindes rastoffer i ca. 70 af landets kommuner og der er ca.
70 arlige ansggninger pa landsplan.

Vurderinger og forslag
Udvalget har opstillet to forslag til modeller pa rastofomradet:

e Model 1. Uaendret opgavefordeling
Kommunernes opgave med at give tilladelser til rastofudvinding og regioner-
nes opgave med udpegning af rastofomrader fastholdes.

e Model 2. Flytning af tilladelsesgivning til regionerne
Kommunernes opgave med at give tilladelse til rastofudvinding flyttes til re-
gionerne.

2.5. Regional udvikling

Formalet med kommunalreformen pa erhvervsomradet var at styrke udviklingen af de
lokale og regionale vaekstbetingelser i hele landet samt at skabe en mere sammen-
haengende og enkel struktur, som sikrede hurtig og effektiv sagsbehandling i forhold
til de spgrgsmal og problemer, virksomhederne stgder pa i dagligdagen.

Kommunerne fik ansvaret for den lokale erhvervsfremme. Regionerne skulle med
nedseettelse af veekstfora patage sig ansvaret for den regionale erhvervsudvikling,
mens staten fortsat skulle varetage den overordnede veekstpolitik.

2.5.1. Opgavefordelingen i erhvervsudviklingsindsatsen

Evalueringen har set naermere pa opgavefordelingen mellem stat, regioner, vaekstfora
og kommuner pa erhvervsudviklingsomradet med henblik pa at vurdere om der er
skabt en klar ansvarsplacering og opgavefordeling mellem de enkelte aktgrer pa er-
hvervsudviklingsomradet.
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Generelt viser evalueringen, at det langt hen ad vejen er lykkedes at indfri malet om
en énstrenget og mere sammenhangende indsats pa erhvervsomradet. Der er bety-
delige forskelle pa kommunernes prioriteringer pa erhvervsomradet, hvilket skal ses i
forhold til bade lokale behov og i forhold til eksisterende initiativer pa regionalt og
statsligt niveau.

Udfordringer

Udvalget har identificeret en raekke udfordringer pa omradet. Blandt andet at lidt over
60 pct. af kommunernes udgifter til erhvervsomradet samlet set gar til direkte er-
hvervsservice- og erhvervsudviklingsaktiviteter samt andre lokale udviklingsopgaver,
mens resten gar til blandt andet politik- og strategiudvikling, administrations- og or-
ganisationsudvikling mv.

| forhold til den vertikale koordination er der peget pa et behov for, at de regionale
veekstpartnerskaber i 2013 tilstraebes at blive mere konkrete og kortere, hvilket vur-
deres at ville styrke effekten. P4 ungdomsuddannelsesomradet er der papeget et be-
hov for i hgjere grad at inddrage regionerne ved nedlaeggelse af udbud af ungdoms-
uddannelser.

Vurderinger og forslag

Det er udvalgets vurdering, at det fortsat bgr veere et opmaerksomhedspunkt for
kommunerne at sikre, at en sa stor andel som muligt anvendes pa direkte erhvervs-
service- og erhvervsudviklingsaktiviteter under hensyntagen til, at indsatsen pa dette
omrade ogsa indebaerer flere administrative og organisatoriske opgaver.

Udvalget vurderer endvidere, at det er vigtigt at understgtte et fokus pa, at de priori-
terede midler pa erhvervsomradet anvendes mest effektivt med henblik pa at genere-
re den stgrste effekt med anerkendelse af de kendte metodiske udfordringer ved at
fastsla effekt pa omradet.

Det er endvidere udvalgets vurdering, at der generelt kan vaere et behov for at styrke
sammenhangen mellem den statslige, regionale og kommunale indsatser for vaekst
og erhvervsudvikling f.eks. ved at justere og viderefgre vaekstpartnerskaberne, sa der
bliver et stgrre fokus pa effekt. Udvalget vurderer, at Danmarks Veaekstrad inden for
eksisterende gkonomiske rammer har mulighed for i hgjere grad at styrke den vertika-
le koordinering i sit virke.

Endelig vurderer udvalget, at det vil vaere relevant, at regionernes nuvaerende indstil-
lingsret i forbindelse med oprettelse af nye udbud af ungdomsuddannelser udvides til
ogsa at omfatte nedlaeggelse af eksisterende udbud af ungdomsuddannelser.
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2.5.2. De regionale veekstforas indsats

Vakstforaene var en ny organisering, som skulle skabe bedre rammer for udviklingen
af de lokale og regionale vaekstvilkar. Som en del af evalueringen er der gennemfgrt
en kortleegning og evaluering af de regionale vaekstforas indsats for vaekst og er-
hvervsudvikling.

Udfordringer

Evalueringen viser, at intentionerne med etableringen af vaekstfora i vid udstraekning
er blevet indfriet. Udvalget har dog ogsa identificeret en raekke udfordringer. Det er
blandt andet fortsat en udfordring at kvantificere resultatskabelsen af vaekstforaenes
indsats pa trods af stort fokus og ressourceforbrug pa omradet. Desuden viser evalue-
ringen, at koordination og samarbejde mellem vaekstforaene indbyrdes og i forhold til
staten fremover bgr have stgrre opmaerksomhed, ligesom konkurrencen om midlerne
er forholdsvis begraenset. Endelig er det administrative arbejde med blandt andet pro-
jektmodning og sagsbehandling vedrgrende EU-midler i tilknytning til vaekstfora bety-
deligt.

Vurderinger og forslag

Udvalget vurderer, at der er anledning til at overveje en mere ensartet evaluerings-
praksis i vaekstforaene. Det foreslas derfor at styrke indsatsen for evidensbaserede
evalueringer med henblik pa at sandsynligggre effekten af de regionale vaekstforas
indsats. Det vurderes pa lang sigt at give et bedre grundlag for at prioritere indsatsen,
hvilket ma antages at forgge effekten af midlerne.

2.5.3. Udgifter til administration
Der er i evalueringen gennemfgrt en kortleegning og evaluering af regionernes udgif-
ter til administration af hele det regionale udviklingsomrade.

Udfordringer

Udvalget har pa grund af manglende sammenlignelighed i data ikke kunnet gennem-
fgre en fuldt dekkende kortlaegning og evaluering af regionernes udgifter til admini-
stration af det regionale udviklingsomrade.

Vurderinger og forslag

Pa baggrund af den manglende sammenlignelighed i data har udvalget ikke fundet det
muligt at vurdere, hvorvidt midlerne, der anvendes pa administration pa omradet i re-
gionerne, samlet set kan anvendes mere effektivt. Udvalget foreslar derfor, at det un-
dersgges, hvordan der kan sikres sammenlignelige data pa det regionale udviklings-
omrade.

Nar der er tilvejebragt mere sammenlignelige data pa omradet for regional udvikling,
kan det danne baggrund for en naermere undersggelse af, hvorvidt de relativt store
identificerede forskelle mellem regionernes ressourceforbrug finder en del af sin for-
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klaring i effektivitetsmaessige forskelle mellem regionerne. Der bgr fortsat vaere fokus
pa at sikre en sa effektiv administration som muligt.

2.5.4. Regionale udviklingsplaner

De regionale udviklingsplaner skal laegge rammerne for udviklingen i regionen, for sa
vidt angar den visionaere og strategiske del af planleegningen. | evalueringen er gen-
nemfgrt en analyse af de hidtidige erfaringer med de regionale udviklingsplaner.

Evalueringen viser, at de regionale udviklingsplaner indholdsmaessigt har levet op til
lovgivningen.

Udfordringer

Set i lyset af de offentlige ressourcer, som anvendes pa de regionale udviklingsplaner
kan det overvejes, hvorvidt de regionale udviklingsplaner har fundet sit rette niveau i
forhold til synlighed og gennemslagskraft. Desuden kan det udfordres, hvorvidt den
regionale udviklingsplan i tilstraekkelig grad teenkes i sammenhaeng med den gvrige
planlaegning f.eks. i forhold til kommuneplaner.

Vurderinger og forslag
Udvalget har opstillet fire forslag til modeller vedrgrende den regionale udviklings-
plan:

e Model 1. Den regionale udviklingsplan bevares
Den regionale udviklingsplan bevares inden for de nuvaerende rammer.

e Model 2. Den regionale udviklingsplan afskaffes
Med afskaffelsen af den regionale udviklingsplan vil regionsradet ikke laenge-
re vaere forpligtet til at arbejde strategisk med den gnskelige fremtidige ud-
vikling for regionen eller ssmmenhangen med den statslige og kommunale
planlaegning.

e Model 3. Den regionale udviklingsplan og den regionale erhvervsudviklings-
strategi samles i én strategi
Modellen indebzerer, at de mere overordnede strategiske linjer i den regiona-
le udviklingsplan forenes med erhvervsudviklingsstrategiens mere konkrete
fokus pa malsatninger og indsatsomrader for erhvervslivet i regionen i en ny
samlet strategi.

e Model 4. Den regionale udviklingsplan styrkes
Modellen indebaerer, at kommuneplanen fremover skal vaere i overens-
stemmelse med den regionale udviklingsplan, hvilket er en skaerpelse i for-
hold til i dag, hvor kommuneplanen ikke ma stride mod beskrivelsen af den
gnskelige fremtidige udvikling i den regionale udviklingsplan.
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2.5.5. Kommunernes sagsbehandling

Med kommunalreformen blev sagsbehandlingen af blandt andet virksomhedernes an-
sggninger om byggetilladelser, miljggodkendelser og zonetilladelser samlet hos kom-
munerne. | evalueringen er kommunernes virksomhedsrettede sagsbehandling kort-
lagt og evalueret for sa vidt angar tid, gebyrer mv.

Udfordringer

Udvalget har konstateret, at de gennemsnitlige byggesagsbehandlingsgebyrer og den
gennemsnitlige sagsbehandlingstid er steget siden 2009. Endvidere er der uigennem-
sigtighed i gebyrfastsaettelsen.

Vurderinger og forslag

En tvaeroffentlig arbejdsgruppe om effektiv byggesagsbehandling har medio septem-
ber 2012 givet konkrete anbefalinger til klima-, energi- og bygningsministeren om for-
slag til effektivisering af byggesagsbehandlingen via gget ensartethed og gennemsig-
tighed i kommunernes sagsbehandling.

Udvalget finder, at arbejdsgruppens foresldede tiltag om blandt andet servicemal for
byggesagsbehandlingstider er skridt i den rigtige retning for at understgtte en hurtig
og effektiv byggesagsbehandling i alle kommuner. Udvalget finder endvidere, at
kommunal virksomhedsrettet sagsbehandling i relevant omfang kan indga i det arbej-
de, der skal se naermere pa kommunernes bidrag til vaekst og erhvervsudvikling, jf. af-
tale om kommunernes gkonomi for 2013.
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Kommunalreformen, som tradte i kraft den 1. januar 2007, bestod af tre reformer:
e Enopgavereform
e Eninddelingsreform
e Enfinansieringsreform

Opgavereformen indebar, at ansvaret for en lang raekke opgaver blev flyttet rundt
mellem staten, kommunerne og de nye regioner. Den nye arbejdsdeling tegnede en
offentlig sektor, hvor staten varetager de overordnede rammer, kommunerne vareta-
ger de fleste af de borgerrettede opgaver, og regionerne har hovedansvaret for sund-
hedsvaesenet, regional udvikling samt en raekke specialiserede opgaver. Se oversigt
side 43-44.

Inddelingsreformen betgd, at Danmark gik fra 271 kommuner til i alt 98 kommuner.
Heraf er 65 kommuner dannet gennem sammenlaegning af to eller flere kommuner,
mens 33 kommuner bestar uaendrede. Samtidig blev amtskommunerne nedlagt og
fem nye regioner blev oprettet. Se danmarkskortet side 45.

Finansieringsreformen omfattede en raekke omlaegninger i finansieringen af kommu-
nerne og konsekvensandringer pa skattesiden som fglge af amternes nedlaeggelse.

3.1. Baggrund for kommunalreformen

Pa baggrund af en tiltagende debat om den offentlige sektors indretning blev der i ok-
tober 2002 nedsat en strukturkommission, som fik til opgave at vurdere “fordele og
ulemper ved alternative modeller for indretningen af den offentlige sektor og pG denne
baggrund komme med anbefalinger til aendringer, som er holdbare over en laengere
drraekke” (Strukturkommissionens kommissorium). Strukturkommissionen bestod af
repraesentanter for den kommunale verden, ministerier og personer med szerlig ek-
spertise pa omradet.

| januar 2004 konkluderede Strukturkommissionen i en betaenkning, at der var behov
for en reform af den offentlige sektors struktur, jf. boks 3.1. Konklusionen blev dels
begrundet med, at amter og kommuner ikke var store nok til at varetage deres opga-
ver. Dels var begrundelsen, at opgavefordelingen i den offentlige sektor pa flere om-
rader var uhensigtsmaessig.
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3.2. De politiske aftaler om kommunalreformen

Med afsaet i Strukturkommissionens analyser fremlagde den daveerende VK-regering
(Venstre og Det Konservative Folkeparti) et udspil til en reform af den offentlige sek-
tors struktur. P3 baggrund af forhandlinger med Folketingets gvrige partier indgik VK-
regeringen og Dansk Folkeparti den 24. juni 2004 ”Aftalen om en strukturreform” og
traf hermed den grundlaeggende beslutning om at gennemfgre en kommunalreform,
jf. boks 3.2.
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Den 24. september 2004 blev den overordnede aftale — mellem de samme partier —
suppleret af “Udmgntningsplanen”, som blandt andet indeholdt et nyt regionskort,
hvoraf afgraensningen af regionerne fremgik og en oversigt over placeringen af lokale
statslige arbejdspladser i forbindelse med reformen.

Den 3. marts 2005 indgik VK-regeringen, Socialdemokraterne, Dansk Folkeparti og Det
Radikale Venstre "Inddelingsaftalen” om inddelingen af kommunerne. Det nye kom-
munale danmarkskort blev i vid udstraekning lagt fast i overensstemmelse med de for-
slag, som kommunerne forinden havde udarbejdet.

Den 27. februar 2006 indgik VK-regeringen, Dansk Folkeparti og Det Radikale Venstre
”Aftalen om en kommunal finansieringsreform”.

Aftalerne kan ses pa @konomi- og Indenrigsministeriets hjemmeside:
http://oim.dk/media/70273/kommunalreform-de-politiske-aftaler.pdf

3.3. Opgavereformen

Bag den samlede opgavefordeling 13 et mal om at tilstraebe en mere enkel og klar op-
gave- og ansvarsfordeling mellem myndighederne. Strukturkommissionen havde pe-
get pa, at ansvaret for visse opgaver var delt mellem forskellige forvaltningsled og i
nogle tilfaelde var der tale om parallelle funktioner fordelt pa flere forvaltningsled. Det
var saledes et tvaergaende mal at tilstraebe en stgrre samling af ansvaret for afgraen-
sede opgaver hos én myndighed.

| forhold til kommunerne er malsaetningen afspejlet i samlingen af en stor del af de
borgerrettede opgaver i kommunerne og den stgrre adgang til, at kommunernes ser-
vicecentre kan betjene borgere pa vegne af andre myndigheder. Kommunerne er
hermed blevet borgernes og virksomhedernes hovedindgang til den offentlige sektor.

Konkret fik kommunerne tilfgrt en raekke opgaver inden for fglgende omrader: sund-
hed, beskaftigelse, det sociale omrade og specialundervisning, erhvervsservice, kol-
lektiv trafik og veje, natur, miljg og planlaegning, kultur samt tveergaende borgerbetje-
ning.

De hidtidige amtskommuner blev nedlagt, og der blev oprettet fem nye regioner. Re-
gionerne fik til primaere opgaver at varetage sundhedsvaesenet, regional udvikling og
drift af en raekke institutioner pa socialomradet og specialundervisningsomradet.

Derudover fik regionerne ansvar for at oprette trafikselskaber og for visse opgaver
vedrgrende natur, miljg og fysisk planlaegning.

Fgr og efter kommunalreformen er det statens rolle at fastleegge de overordnede
rammer og varetager generelt de opgaver, som ikke hensigtsmaessigt kan uddelegeres
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til kommuner eller regioner. Med det formal at sikre sammenhang og effektivitet i
opgavevaretagelsen blev visse opgaver flyttet til staten i forbindelse med kommunal-
reformen, herunder eksempelvis skatteopkraevning og overordnede natur- og miljg-
opgaver.

3.4. Inddelingsreformen
Et af de tvaergdende mal med reformen var at skabe kommuner og regioner med en
stgrre faglig og gkonomisk baeredygtighed.

Allerede fgr kommunalreformen havde kommuner flere steder i landet arbejdet med
muligheder for kommunesammenlagninger. Pa Bornholm, Langeland og Zrg havde
man efter folkeafstemninger truffet beslutninger om at danne én kommune pa hver g.
Bornholm fra 1. januar 2003, £rg fra 1. januar 2006 og Langeland fra 1. januar 2007.

Strukturaftalen anbefalede 30.000 indbyggere som sigtepunkt for dannelsen af nye
kommuner. Ikke mindst set i sammenhang med at reformen indebar overfgrelse af
yderligere ansvar/opgaver til kommunerne. Som egentligt krav til de nye kommuner
blev der fastlagt en minimumsstgrrelse pa 20.000 indbyggere. Alternativt kunne de
indga i et forpligtende samarbejde med nabokommuner. Et sddant samarbejde skulle
have et befolkningsgrundlag pa mindst 30.000 indbyggere.

Resultatet blev, at kommunerne efter kommunalreformen er vaesentligt stgrre end
kommunerne fgr reformen. Hvor der fgr kommunalreformen var 206 kommuner (ud
af 271) med under 20.000 indbyggere, er der efter kommunalreformen kun 7 kom-
muner (ud af 98), der har under 20.000 indbyggere. Den gennemsnitlige kommune-
stgrrelse er steget fra knap 20.000 indbyggere fgr reformen til ca. 55.000 indbyggere
efter kommunalreformen.

Ved dannelsen af de nye regioner var det ligeledes afggrende at skabe stgrre enheder,
som ville udggre et bedre fagligt og skonomisk grundlag for at Igfte sygehusopgaven,
sa patienterne kan tilbydes forebyggelse, undersggelse, behandling og pleje pa et hgjt
fagligt niveau. Befolkningsmaessigt spaender regionerne mellem ca. 0,6 mio. og 1,6
mio. indbyggere. Regionerne er vaesentligt stgrre end amterne, som havde mellem
knap 225.000 og knap 660.000 indbyggere.

3.5. Finansieringsreformen

Kommunalreformen blev gennemfgrt med det princip, at pengene fulgte opgaven. |
alt blev der overfgrt opgaver fra de tidligere amter til kommunerne svarende til knap
30 mia. kr., der blev kompenseret kommunerne over bloktilskuddet.

Samtidig blev antallet af skatteudskrivende niveauer reduceret fra tre til to, idet regi-
onerne modsat amterne ikke kan opkraeve skat, men far sine indtaegter fra staten og
kommunerne. Amternes tidligere skatteudskrivningsret blev fordelt mellem staten og
kommunerne.
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Den samlede finansierings- og udligningsreform havde til formal at tilpasse kommu-
nernes finansieringssystem til den nye opgavefordeling og det nye kommunale lands-
kort. Reformen indeholdt fglgende hovedpunkter:

e  Enreform af tilskuds- og udligningssystemet

e Omlaegninger i skatter

e Forenklinger og tilpasninger i skatte- og tilskudslovgivningen

e Overgangsordninger

Ved tilskuds- og udligningsreformen var de mest grundlaeggende andringer, at forde-
lingsngglen for bloktilskuddet blev andret til at fglge kommunernes befolkningstal
frem for deres skattegrundlag, og at der blev indfgrt en ny udligningsmetode — en net-
toudligning — hvor der udlignes pa basis af den enkelte kommunes strukturelle over-
skud eller underskud som et samlet udtryk for kommunens gkonomiske situation. Det
generelle udligningsniveau blev gget fra 45 til 58 pct., og der blev indfgrt en ny og me-
re nuanceret udligning af forskelle i udgiftsbehov tilpasset til kommunernes nye opga-
vesammensatning.

Med indfgrelse af det nye udligningssystem blev der samtidig omlagt seertilskud til
bloktilskud pa i alt ca. 10 mia. kr. Endvidere blev der omlagt kommunale skatter til
bloktilskud med henblik pa at opna en mere ligelig indteegtsfordeling.

Med de nye regioner fulgte et nyt finansieringssystem bestaende af finansiering fra
staten og finansiering fra kommunerne. Regionernes finansiering af sundhedsomradet
bestar af et statsligt bloktilskud, en aktivitetsafhaengig finansiering fra staten, i arene
2007-2011 et kommunalt grundbidrag og endelig en aktivitetsafhaengig finansiering
fra kommunerne. Regionernes sociale opgaver er fuldt takstfinansierede af kommu-
nerne. Og endelig er regionernes finansiering af regional udvikling baseret pa et stats-
ligt bloktilskud og et udviklingsbidrag fra kommunerne.

3.6. Opgavefordeling i den offentlige sektor
Kommunernes opgaver
e Det sociale omrade: Det samlede finansierings-, forsynings- og myndigheds-
ansvar
e Bgrnepasning
e Folkeskolen, herunder al specialundervisning og specialpadagogisk bistand til
smabgrn
e Aldrepleje
e Sundhedsomradet: Forebyggelse, pleje og genoptraening der ikke foregar un-
der indlaeggelse, behandling af alkohol- og stofmisbrug, hjemmesygeplejen,
den kommunale tandpleje, specialtandplejen og socialpsykiatri
e Den aktive beskaeftigelsesindsats for ikke-forsikrede ledige. Fra 1. august
2009 ogsa opgaven vedrgrende forsikrede ledige
e Integrationsindsatsen og sprogundervisning af indvandrere
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Borgerbetjening pa skatte- og inddrivelsesomradet i samspil med de statslige
skattecentre

Fra 1. oktober 2012 borgerbetjening vedrgrende objektive sagsbehandlings-
opgaver, der forudszetter personlig kontakt med borgerne

Forsggelsesydelser (arbejdslgshedsforsikring, fgrtidspension, kontanthjzelp
og sygedagpenge)

Forsyningsvirksomhed og redningsberedskab

Natur, miljg og planlagning: Blandt andet konkrete myndighedsopgaver og
borgerrettede opgaver, udarbejdelse af kommuneplaner, spildevandsplaner,
affaldsplaner og vandforsyningsplaner

Lokal erhvervsservice og turismefremme

Deltagelse i regionale trafikselskaber

Det lokale vejnet

Biblioteker, musikskoler, lokale sportsfaciliteter og andre kulturelle omrader

Regionernes opgaver

Sygehusvaesenet, herunder sygehusene, psykiatrien samt sygesikringen, her-
under privatpraktiserende laeger og specialleeger

Regional udvikling, blandt andet vedrgrende natur og miljg, erhverv, turisme,
beskaeftigelse, uddannelse og kultur samt udvikling i regionernes udkantsom-
rader og landdistrikter. Sekretariatsbetjening af de regionale vaekstfora
Jordforurening

Rastofkortleegning og -planlaegning

Drift af en raekke institutioner for udsatte grupper og grupper med szerlige
behov pa social- og specialundervisningsomradet

Deltagelse i trafikselskaber

Statens opgaver

Politi, forsvar og retsvaesen

Udenrigstjenesten og udviklingsbistand

Overordnet planlagning pa sundhedsomradet

Uddannelser og forskning, bortset fra folkeskolen og specialundervisning
Arbejdstilsyn og overordnet beskaeftigelsespolitik

Skatteopkraevning mv. og inddrivelse af geeld til det offentlige
Refusioner af kommunale udgifter til blandt andet arbejdslgshedsforsikring,
fortidspension og kontanthjeelp

Det overordnede vejnet og statsbanerne

Overordnede natur-, miljg- og planlaeegningsopgaver

Visse kulturelle foranstaltninger

Erhvervsgkonomiske tilskud

Modtagelse af asylansggere
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Udviklingen efter reformen
pa udvalgte tveergaende
felter

Udvalget har jf. kommissoriet analyseret tvaergaende problemstillinger for kommuner
og regioner og herunder vurderet muligheder for pa tveers af de enkelte sektoromra-
der at understgtte en omkostningseffektiv kommunal og regional opgavelgsning med
indhgstning af stordriftsfordele mv.

Udvalget har valgt at fokusere pa udviklingen i fglgende tvaergdende problemstillinger
efter kommunalreformen:

e  Politisk styring

e Faglig og gkonomisk bzeredygtighed

e  Forvaltningsstrukturerne i kommuner og regioner

e Det administrative ressourceforbrug i kommuner og regioner

e Administrationsbygninger

e  Strukturen vedrgrende dagtilbud, folkeskoler og sygehuse

e  Offentlig-privat samarbejde

4.1. Udviklingen i politisk styring

Muligheden for at en folkevalgt politisk ledelse kan styre og kontrollere den underlig-
gende forvaltning er et grundlaeggende princip for den offentlige sektor i Danmark og
et vigtigt led i den demokratiske kontrol. Overordnet handler politisk styring om at
prioritere og styre ressourcerne og definere service- og kvalitetsmal.

Historisk har der i kommunalpolitikken vaeret et stort fokus pa de konkrete drifts-
spgrgsmal og enkeltsager, hvilket skal ses i sasmmenhaeng med de kommunale enhe-
ders begraensede geografiske og befolkningsmaessige stgrrelse. Kommunalreformen
har imidlertid gjort det patreengende at revurdere politikerrollen. De stgrre kommu-
ner med flere opgaveomrader og feerre politikere har tydeliggjort behovet for tvaerga-
ende politisk styring og prioritering i kommunerne. Tilsvarende har oprettelsen af fem
store regioner og ligeledes med faerre politikere ogsa pa det regionale niveau affgdt et
behov for at revurdere politikerrollen.
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| det fglgende beskrives fgrst grundlaget for politisk styring i kommuner og amter fgr
kommunalreformen. Dernaest beskrives forventede forandringer i forbindelse med
kommunalreformen. Endelig beskrives hvordan den politiske styring efter kommunal-
reformen i praksis har udviklet sig.

4.1.1. Kompetence og praksis for kommunalreformen

Kommunestyrelsesloven er i hovedtraek uforandret siden kommunalreformen i 1970.
Frem til kommunalreformen i 2007 regulerede den kommunale styrelseslov savel
kommuner som amtskommuner.

Det fremgar af kommunestyrelsesloven, at en kommunes anliggender styres af kom-
munalbestyrelsen. Det vil sige, at ledelsen af og ansvaret for den kommunale organi-
sation ligger hos kommunalbestyrelsen. Det er i hgj grad op til kommunalbestyrelsen i
den enkelte kommune at fastleegge, pa hvilket niveau beslutninger skal traeffes, dvs.
om beslutninger skal treeffes af kommunalbestyrelsen, de stdende udvalg eller for-
valtningen. Dog indeholder lovgivningen i visse tilfeelde et udtrykkeligt delegations-
forbud.

Borgmesteren er formand for kommunalbestyrelsen og er den gverste daglige leder af
kommunens administration. Borgmesteren skal i den forbindelse blandt andet sgrge
for, at kommunalbestyrelsens beslutninger udfgres, og at ingen udgift afholdes uden
forngden bevilling.

Bade fgr og efter kommunalreformen er den mest udbredte styreform i kommunerne
et sakaldt udvalgsstyre, hvor den umiddelbare forvaltning af kommunens opgaver bli-
ver varetaget af et gkonomiudvalg og et eller flere stdende udvalg. Borgmesteren er
formand for gkonomiudvalget, der blandt andet har ansvaret for kommunens gkono-
mi og koordination af kommunens planlaegning.

Strukturkommissionen anfgrer i sin betaenkning, at udvalgsstyrets styrke er, at det gi-
ver politikerne mulighed for at fa indsigt i de enkelte opgaveomrader. Pa den anden
side blev der peget pa risikoen for sektorisering af styringen af den kommunale opga-
vevaretagelse.

4.1.2. Forventninger til politisk styring i lyset af kommunalreformen
Strukturkommissionen papegede i sin betankning, at der i arene fremover ville vaere
stgrre fokus pa hensynet til en effektiv opgavelgsning og den overordnede styring og
prioritering. Dette blev begrundet i stadigt strammere samfundsgkonomiske vilkar
som fglge af demografiske aendringer og ggede forventninger hos brugerne om mere
individuelt tilpasset og fleksibel service.
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Det blev vurderet, at presset for effektivisering og mere valgfrihed ville indebzere en
@ndret politisk styringsrolle for politikere med gget veegt pa formaliserede styrings-
vaerktgjer og mindre involvering i driftsbeslutninger.

Strukturkommissionen papegede desuden, at en fuld udnyttelse af potentialerne ved
en reform ville medfgre betydelige eendringer i den nuvaerende organisering, ledelse,
organisationskultur mv. En reform blev sdledes vurderet at veere en god anledning til
at fa gjort op med uhensigtsmaessige arbejdsgange og forvaltningsstrukturer og give
mulighed for at indhgste stordriftsfordele i de nye forvaltningsenheder.

4.1.3. Beskrivelse af udviklingen i den politiske styring efter kommunalreformen
Udvalgets vurderinger af udviklingen pa omradet baserer sig pa andringer i de lovgiv-
ningsmaessige rammer for styrelsesforhold for kommuner og regioner, data om den
politiske organisering i kommunerne og regionerne samt udvalgets hgringer i forbin-
delse med evalueringen. Det bemaerkes, at der ikke er gennemfgrt specifikke under-
sggelser af den politiske styring i kommuner og regioner efter kommunalreformen.

Zndringer i styrelsesforhold

Nedlaeggelse af amtskommuner og oprettelse af regioner

Kommunalreformen indebar, at amtskommunerne blev nedlagt, og at der i stedet blev
oprettet fem regioner. Regionernes styrelsesforhold er fastlagt i regionsloven, som
tradte i kraft med kommunalreformen, idet loven dog vedrgrende forskellige styrel-
sesmaessige forhold henviser til bestemmelser i den kommunale styrelseslov.

Regionsloven fastsatter, at regionen styres af et regionsrad, og at antallet af med-
lemmer er 41. Efter loven er regionernes styreform et sakaldt fleksibelt forretningsud-
valgsstyre. Denne styreform indebarer blandt andet, at regionsradet nedszetter et
forretningsudvalg, der varetager de funktioner, som i lov om kommunernes styrelse er
tillagt det af kommunalbestyrelsen nedsatte gkonomiudvalg. Endvidere afggr regions-
radet, om den umiddelbare forvaltning af regionens anliggender skal henlaegges til re-
gionsradet eller forretningsudvalget. Forretningsudvalgets medlemstal skal veere ulige
og have mindst 11 og hgjst 19 medlemmer. Regionsradet har endelig mulighed for at
nedsaette saerlige udvalg til varetagelse af bestemte hverv eller til udfgrelse af forbe-
redende eller radgivende funktioner for forretningsudvalget eller regionsradet sva-
rende til de udvalg, der kan nedseettes efter § 17, stk. 4, i lov om kommunernes styrel-
se.

Der blev ved en andring af regionsloven i 2012 skabt hjemmel til, at et regionsrad
med dispensation fra gkonomi- og indenrigsministeren kan etablere et udvalgsstyre
svarende til den almindelige styreform i kommunerne. Region Hovedstaden har pa
den baggrund faet dispensation til at etablere et udvalgsstyre med tre staende udvalg.
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Kommuner

Kommunalreformen aendrede som nasvnt stort set ikke pa primaer-kommunernes sty-
relsesforhold. Reformen indebar dog en andring i antallet af kommunalbestyrelses-
medlemmer i den enkelte kommunalbestyrelse. Fgr kommunalreformen skulle antal-
let veere ulige og mindst 9 og hgjt 31.

Nu skal antallet af kommunalbestyrelsesmedlemmer i kommuner med over 20.000
indbyggere vare ulige og mindst 19 og hgjst 31, i Ksbenhavns Kommune dog hgjst 55.
| kommuner med under 20.000 indbyggere skal antallet fortsat veere ulige og mindst 9
og hgjst 31.

Kommunalreformen betgd saledes, at antallet af kommunalbestyrelsesmedlemmer i
de enkelte kommunalbestyrelser generelt steg, mens sammenlaegningen af 271 kom-
munalbestyrelser til 98 kommunalbestyrelser samlet set medfgrte en reduktion i an-
tallet af kommunalbestyrelsesmedlemmer — fra 4597 til 2520.

Styreformer i kommuner og regioner

Efter kommunalreformen er udvalgsstyret stadig den mest udbredte styreform i
kommunerne, men der er ogsa kommuner, som anvender mellemformstyremodellen,
herunder i kombination med delt administrativ ledelse, Bornholm/Skanderborg-
modellen samt magistratsstyre.

Det gennemsnitlige antal staende politiske udvalg i kommunerne voksede fra 4,4 in-
den reformen til 7,0 efter reformen, jf. tabel 4.1.

Stigningen kan tilskrives den udvidede opgaveportefglje f.eks. pa det sociale omrade
og pa sundhedsomradet, som betgd, at der blev oprettet specifikke udvalg pa disse
omrader. | den seneste valgperiode (fra 2009) faldt antallet af staende udvalg igen til
6,7. Faldet er nominelt beskeden, men kan tolkes som en sanering.

Regionernes styreform er som naevnt et sakaldt fleksibelt forretningsudvalgsstyre. Ta-
bel 4.2. viser en opggrelse af antallet af politiske udvalg i regionerne opgjort i 2007 og
2012. Udvalgene er nedsat som midlertidige/radgivende udvalg med en varighed pa
henholdsvis et og to ar med undtagelse af tre udvalg i Region Hovedstaden, der er
nedsat i 2012 som staende udvalg efter dispensation, jf. lov om kommunernes styrelse
§ 17, stk. 4.
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Indtryk fra hgringerne

Pa baggrund af udvalgets hgringer er det indtrykket, at det som fglge af kommunalre-
formen er blevet lettere for kommunerne og regionerne at prioritere og effektivisere
pa velfeerdsomraderne. Der blev blandt andet peget p3, at eksempelvis udviklingen i
administrationsudgifterne (se afsnit 4.4), udviklingen i strukturen pa folkeskoleomra-
det (se afsnit 4.6) samt udviklingen i strukturen pa sygehusomradet skal ses som et
udtryk for denne forandring.

Udviklingen tilskrives i hgj grad de stgrre enheder, der har skabt en stgrre distance til
enkeltsager. Kommunalbestyrelsernes beslutninger vurderes i dag at veere mere ori-
enteret i retning af at fastleegge en politisk retning. Frem for at behandle enkeltsager
formuleres der i hgjere grad politikker, der kan styres efter.

Ved hgringerne blev der givet udtryk for, at denne udvikling hen i mod overordnet sty-
ring ogsa er helt ngdvendig for at sikre kommunalbestyrelserne rimelige arbejdsvilkar.
Sagsmangderne i en gennemsnitskommune er i dag store, og det er vanskeligt for
kommunalbestyrelsesmedlemmerne at veere nede i detaljen i alle sagerne. Efter
kommunalreformen skal faeerre kommunalpolitikere saledes daekke flere opgaveomra-
der. Udvalget bemaerker, at dette billede ogsa er afspejlet i rapporten fra den arbejds-
gruppe om kommunalpolitikernes rolle og arbejdsvilkar, som var nedsat i 2008-2009°.
Desuden er regionsradsmedlemmernes arbejdsopgaver og -vilkar blevet sendret som
konsekvens af de stgrre enheder.

For regionernes vedkommende blev det endvidere tilkendegivet, at det fleksible for-
retningsudvalgsstyre generelt er velfungerende. Det blev ogsa fra nogle sider naevnt,
at regionsloven ikke giver mulighed for at prioritere pa tvaers og at nedseette faste
stdende udvalg, hvilket beklages af nogle regionsradspolitikere. Der blev herunder ud-

? Indenrigs- og Socialministeriet (2009): Arbejdsgruppen om kommunalpolitikernes rolle og arbejdsvilkar.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 4 Udviklingen efter reformen pa udvalgte tveergaende felter

trykt utilfredshed med, at den nye hjemmel til at nedsaette regionale stdende udvalg
kreever @konomi- og Indenrigsministeriets dispensation.

Andre pegede p3, at oprettelse af stdende udvalg giver risiko for sektorisering.

Endelig blev det ved hgringerne fra flere sider beklaget, at regionerne ikke har en re-
gionalfuldmagt i lighed med kommunernes kommunalfuldmagt.

4.1.4. Vurdering og anbefalinger

Det er udvalgets samlede vurdering, at kommunalreformen har muliggjort en aendring
i den politiske styring i kommuner og regioner. Kommunalbestyrelser og regionsrad
har saledes i dag stgrre fokus pa overordnede politikker og strategier og samtidig
mindre fokus pa behandling af enkeltsager. Det er desuden udvalgets vurdering, at re-
gionernes fleksible forretningsudvalgsstyre generelt er velfungerende.

Anbefalinger vedrgrende justeringer af styrelsesforhold i regionerne

Udvalget har i lyset af de tilkendegivelser vedrgrende regionernes styrelsesforhold,
som er fremkommet i forbindelse med udvalgets hgringer, overvejet, om der bgr ska-
bes stgrre frihed for regionerne til at organisere sig i form af videre adgang til at ned-
seette staende udvalg.

Begrundelsen for indfgrelsen af det fleksible forretningsudvalgsstyre i regionerne er
fortsat aktuel, da sammensatningen og karakteren af regionernes opgaver adskiller
sig vaesentligt fra, hvad der gaelder for kommunerne og gjaldt for de tidligere amts-
kommuner.

Regionerne har med aendringen af regionsloven fdet mulighed for efter dispensation
at nedsaette stdende udvalg og dermed etablere et udvalgsstyre svarende til det ud-
valgsstyre, som er den almindelige styreform efter den kommunale styrelseslov.

Pa nuvaerende tidspunkt har alene Region Hovedstaden ansggt om dispensation til at
indfgre udvalgsstyre. Denne dispensationssag har imidlertid vist, at der ogsa kan veere
behov for at ggre en anden organisering mulig, som indebzerer nedsattelse af stden-
de udvalg, som ikke eller kun inden for visse af regionsradets omrader varetager den
umiddelbare forvaltning af regionens anliggender.

Kommunalbestyrelserne har i dag mulighed for i medfgr af den kommunale styrelses-
lov at treeffe bestemmelse om, at de stdende udvalg og gkonomiudvalget ikke eller
kun inden for visse af deres omrader varetager den umiddelbare forvaltning af kom-
munens anliggender.

Det er pa den baggrund udvalgets anbefaling, at regionerne uden forudgaende god-
kendelse fra gkonomi- og indenrigsministeren far mulighed for at nedszette staende
udvalg sédvel med som uden del i den umiddelbare forvaltning af regionens anliggen-
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der. Der laegges samtidig vaegt pa, at regionsradene i forbindelse med nedsaettelsen af
eventuelt nye staende udvalg sikrer, at der ikke sker uhensigtsmaessige overlap i for-
hold til de kompetencer, der er tildelt de regionale vaekstfora.

Det enkelte regionsrad vil pa den baggrund fa mulighed for i styrelsesvedtaegten at
fastsaette bestemmelser om nedsaettelse af stdende udvalg og disse udvalgs del i den
umiddelbare forvaltning af regionens anliggender, herunder at udvalgene eventuelt
ikke eller kun i et vist omfang varetager den umiddelbare forvaltning inden for deres
respektive omrader. Regionsradet skal efter geeldende regionslov underrette ved-
kommende statsforvaltning om vedtagne styrelsesvedtaegter og vedtaegtsaendringer,
og statsforvaltningerne vil sdledes igennem underretningen fa lejlighed til at pase, om
regionsradets beslutninger om styreform i styrelsesvedtaegten er i overensstemmelse
med lovgivningen pa omradet og praksis i gvrigt.

Der findes i lyset af ovenstaende anbefaling ikke grundlag for at opretholde en be-
stemmelse om, at der kun kan ydes vederlag til medlemmer af saerlige udvalg, nar sa-
danne udvalg har midlertidig karakter, idet det pagaeldende krav til midlertidighed har
til hensigt at understgtte det seerlige forretningsudvalgsstyre i regionerne, hvorefter
der ikke er adgang til at nedsatte stdende udvalg.

Det er pa den baggrund endvidere udvalgets anbefaling, at regionsradet far mulighed
for at yde vederlag til medlemmer af eventuelle szrlige udvalg uden krav om, at ud-
valgene har en midlertidig karakter.

Det forudsaettes ved regionsradenes beslutning om ydelse af vederlag til medlemmer
af savel stdende som saerlige udvalg, at vederlaeggelsen sker inden for de galdende
rammer for vederlaeggelse af udvalgsmedlemmer i regionen.

Anbefalinger vedrgrende justeringer af adgang til at indga i samarbejder og udfgre
opgaver for andre offentlige myndigheder

| forbindelse med hgringerne blev det foresldet, at regionerne far en fuldmagt, der er
knyttet til regionernes ansvarsomrader (regionsfuldmagt).

Det har vaeret anfgrt, at en fuldmagt vil give regionerne en generel hjemmel til at ud-
vikle nye sundhedstilbud, og til at yde radgivning eller bistand mod betaling for ek-
sempel pa sundhedsomradet med kommunerne og pa praksisomradet. Et eksempel er
samarbejdet om pasning af dgende i eget hjem, hvor regionerne ikke ma stille rekvisi-
tionsmidler til radighed. Et andet eksempel er etablering af regionsklinikker, hvor det
har kraevet en loveendring at give regionerne mulighed for at Igse problemer med |-
gemangel i visse omrader af landet.

Udvalget ma imidlertid konstatere, at indfgrelse af en regionsfuldmagt ikke vil give re-
gionerne mulighed for at varetage de navnte opgaver.
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Udvalget kan imidlertid pege pa nogle lempelser i den skrevne lovgivning, som vil give
regioner videre muligheder for dels at varetage opgaver pa sundhedsomradet sam-
men med andre i selskabsform, dels at varetage opgaver for andre offentlige myndig-
heder.

4ndring af sundhedslovens § 78, stk. 3 og bekendtggrelse nr. 905 af 1. juli 2011

Efter sundhedslovens § 78, stk. 3, kan et regionsrad med sundhedsministerens god-
kendelse indga i samarbejder med offentlige myndigheder og private virksomheder
om lgsning af neermere bestemte opgaver efter sundhedsloven. Bestemmelsen inde-
baerer sdledes, at en region, som gnsker at deltage i et selskab, en forening, en fond
mv., der varetager de omhandlede opgaver efter sundhedsloven, skal anmode
sundhedsministeren om godkendelse heraf. Bestemmelsen er udmgntet i bekendtgg-
relse om regionernes adgang til levering af sygehusydelser mv. til offentlige myndig-
heder og private virksomheder samt regionernes adgang til at indgd i samarbejder
med offentlige myndigheder og private virksomheder.

Udvalget foreslar at reglerne pa omradet lempes, saledes at regioners deltagelse i sel-
skaber mv. omfattet af sundhedsloven ikke laengere kraever forudgdende minister-
godkendelse. Der henvises herved til, at regioner i gvrigt i medfgr af myndigheds-
fuldmagten har en almindelig adgang til (dvs. pa andre omrader end sundhedsomra-
det) at samarbejde med andre, herunder i selskabsform, om Igsning af regionale op-
gaver, uden at det kraever godkendelse.

| det omfang, der er tale om samarbejder, som indebaerer indskraenkning i regionens
befgjelser, bgr disse dog fortsat godkendes af sundhedsministeren, jf. herved princip-
pet i § 60 i den kommunale styrelseslov, hvorefter ogsd kommuners deltagelse i sa-
danne aftaler kraever forudgaende godkendelse.

4ndring af lov 548

Efter den sakaldte lov 548 (lov nr. 548 af 8. juni 2006 om kommuners udfgrelse af op-
gaver for andre offentlige myndigheder og kommuners og regioners deltagelse i sel-
skaber) kan kommuner under naermere betingelser udfgre opgaver for andre offentli-
ge myndigheder, som kommunen kan Igse for sig selv.

Loven indeholder ikke en tilsvarende adgang for regioner til at I¢gse opgaver for andre
offentlige myndigheder.

Udvalget foreslar, at lov 548 andres, saledes at regioner far samme muligheder som
kommuner for at udfgre opgaver for andre offentlige myndigheder, som de kan udfg-
re for sig selv.

Forslaget vil give regioner en generel, men dog begraenset, adgang til at udfgre opga-
ver for andre offentlige myndigheder, som de kan udfgre for sig selv. Det betyder, at
regionerne vil kunne szlge ydelser til kommuner og andre offentlige myndigheder in-
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den for den teerskelveerdi, der efter udbudsdirektivet gzaelder for tjenesteydelser (pt.
1,5 mio. kr. pr. opgave).

Forslaget har den fordel, at det vil skabe symmetri mellem kommuners og regioners
adgang til at szlge ydelser til andre offentlige myndigheder. Det bemaerkes, at regio-
ners opgaveudfgrelse efter loven ville skulle ske pa samme vilkar som kommuner, dvs.
at opgavens veerdi ikke ma overstige den taerskelvaerdi, der geelder efter udbudsdirek-
tivet for tjenesteydelser, ligesom regionen skal foretage en forudgaende omkost-
ningskalkulation. Herved sikres, at regioners opgaveudfgrelse i overensstemmelse
med loven ikke kommer i konflikt med EU's udbudsregler og forbud mod statsstgtte.

4.2. Udviklingen i faglig og skonomisk baeredygtighed
Et af de centrale tveergdende mal med kommunalreformen var at skabe kommuner og
regioner med en stgrre faglig og gkonomisk baeredygtighed.

Det fremgar af aftalen om strukturreformen, at med en stgrre faglig baeredygtighed i
kommunerne, vil de selvstaendigt kunne varetage flere opgaver af teknisk og miljg-
maessig karakter samt kunne sikre en bedre infrastruktur og erhvervsudvikling.

Om regionerne fremgar det, at stgrre regioner far et bedre fagligt og @konomisk
grundlag for at Igfte sygehusopgaven (...). Med faerre regioner bliver der bedre grund-
lag for at samle flere behandlinger, udnytte specialiseringens fordele og sikre en bedre
anvendelse af de knappe personaleressourcer. Endvidere bliver der bedre grundlag for
at leve op til ensartede nationale standarder for kvalitet. {...).

Behovet for gget faglig og gkonomisk bzeredygtighed var en af hovedbegrundelserne
for Strukturkommissionens anbefalinger om en strukturreform. Det fremgar saledes af
Strukturkommissionens betaenkning, at:

Kommissionens analyser viser, at en stor del af de nuvaerende forvaltningsen-
heder er uhensigtsmaessigt smd i forhold til den opgavelgsning, som lovgiverne
i dag kraever. De mindre kommuner har problemer med at sikre en tilstraekkelig
faglig baeredygtighed i opgavelgsningen pd en raekke omrdder og har hgjere
udgifter pr. indbygger korrigeret for forskelle i kommunernes udgiftsbehov og
gkonomiske formden. (...)

Strukturkommissionen pegede endvidere p3, at stgrre forvaltningsenheder ville kunne
give en hgjere kvalitet og stgrre effektivitet i den offentlige opgavevaretagelse.

| det fglgende defineres begreberne faglig og gkonomisk bzeredygtighed. Herefter fo-
retages en vurdering af udviklingen i faglig og gkonomisk baredygtighed efter kom-
munalreformens gennemfgrelse.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 4 Udviklingen efter reformen pa udvalgte tveergaende felter

4.2.1. Faglig baeredygtighed

Faglig baeredygtighed vedrgrer overordnet set offentlige myndigheders og institutio-
ners forudsaetninger for at preestere en hgj malopfyldelse i forhold til de malsaetnin-
ger, der er fastlagt politisk nationalt og lokalt.

Strukturkommissionen definerede en fagligt baeredygtig enhed som en enhed, der
personalemaessigt, teknologisk, organisatorisk og ledelsesmaessigt har forudsaetninger
for at Igse opgaverne med en hgj grad af malopfyldelse.

Der er saledes blandt andet tale om mulighederne for at sikre den ngdvendige faglige
kompetence i form af specialistviden, erfaringsopsamling, vidensudvikling mv. Det lig-
ger i forleengelse heraf, at faglig baeredygtighed har en sammenhang med geografiske
og befolkningsmaessige forhold, idet mulighederne for at etablere fagligt beeredygtige
enheder har sammenhang med antallet af brugere.

Endvidere forudszetter baredygtighedsbegrebet i et fremadrettet perspektiv, at der
er en udviklingskapacitet i den enhed, som varetager en given opgave. Det betyder, at
enheden ud over den daglige driftsmaessige varetagelse af de stillede opgaver har
overskud til fremadrettet at planleegge og udvikle en opgavevaretagelse med en hgj
grad af malopfyldelse.

Endelig knytter den faglige baeredygtighed sig ogsa til ssmmenhangen i opgavelgs-
ningen. En sammenhangende opgavelgsning pa beslaegtede omrader kan formentlig
styrke den faglige baeredygtighed i den samlede opgavelgsning.

4.2.2. Vurdering af udviklingen i faglig beeredygtighed

Udvalgets vurdering af udviklingen i faglig baeredygtighed foretages pa baggrund af
dels en interviewundersggelse med kommuner og regioner foretaget i 2009 og dels
den reekke hgringer, som udvalget har gennemfgrt i forbindelse med narvaerende
evaluering.

| 2009 — godt to ar efter kommunalreformens ikrafttraeden — foretog det davaerende
Indenrigs- og Socialministerium, KL og Danske Regioner en interviewundersggelse
blandt kommunerne og regionerne, hvor der blandt andet blev spurgt til udviklingen i
faglig beeredygtighed.’

* Indenrigs- og Socialministeriet, KL og Danske Regioner (2009). Status for kommunalreformens gennemfg-
relse — 2009. Der blev gennemfgrt telefoninterviews med borgmestre, kommunaldirektgrer, regionsrads-
formand og regionsdirektgrer. 84 af 98 kommuner og 4 af 5 regioner deltog i undersggelsen, hvilket giver
en svarprocent pa 86 for kommunerne og 80 for regionerne.
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82 pct. af kommunerne og regionerne svarede i undersggelsen, at kommunalrefor-
men i nogen, i hgj eller i meget hgj grad havde bidraget til at gge den faglige baeredyg-
tighed i opgavelgsningen, jf. figur 4.1.

For kommunerne gjaldt det endvidere, at sammenlagte og fortseetterkommuner sva-
rede signifikant forskelligt fra hinanden. Stort set alle de sammenlagte kommuner (98
pct.) fandt, at kommunalreformen enten i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad
havde vaeret med til at gge den faglige baredygtighed. | de fortseettende kommuner
fandt 50 pct., at den faglige baeredygtighed i nogen, i hgj eller i meget hgj grad var
gget.

Billedet af, at kommunalreformen generelt har fgrt til en styrket faglig baeredygtighed,
blev bekraeftet ved udvalgets hgringer i forbindelse med naervaerende evaluering.

Det blev sdledes samstemmende fremhavet, at det faglige niveau bade i kommuner
og regioner er blevet styrket af kommunalreformen. | forhold til kommunerne blev
natur-, miljg- og planleegningsomradet eksempelvist naevnt. | forhold til regionerne
blev sygehusomradet og regional udvikling naevnt.

Det blev beskrevet, at det i kommunerne har haft markant betydning, at der nu fore-
findes en stgrre gruppe af medarbejdere inden for det samme faglige felt. Det geelder
bade pa opgaveomrader, som kommunerne overtog i forbindelse med kommunalre-
formen, og det gaelder pa de traditionelle kommunale omrader, hvor kommunesam-
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menlaegningerne har fgrt til en stgrre volumen. Det blev navnt, at den stgrre volu-
men af medarbejdere pa omraderne blandt andet har vaeret medvirkende til, at regi-
onerne samt nogle kommuner har nytaenkt opgavelgsningen, omorganiseret sig
og/eller gget kvaliteten.

Ligeledes blev det naevnt, at dét, at der nu er samlet flere besleegtede faggrupper i
kommunerne, ikke blot gger fagligheden f.eks. inden for specialundervisning og folke-
skoleomradet, men ogsa giver et bedre grundlag for et helhedssyn pa borgerne.

Endelig blev den kommunale og regionale administration ogsa fremhavet som omra-
der, hvor der er sket et fagligt I@ft. Det giver blandt andet mulighed for effektivisering
af administration og drift samt kortere sagsbehandlingstider. Det fgrer ogsa til bedre
sagsforberedelse og dermed et bedre beslutningsgrundlag for det politiske niveau.

Ved hgringerne kom det frem, at der ogsa er omrader, hvor det er usikkert, om kom-
munernes faglige baeredygtighed er naet i mal, eller om de mindre kommuner har vo-
lumen nok til at kunne opna faglig baeredygtighed. Kommunernes faglighed pa det
specialiserede socialomrade og sundhedsomradet blev naevnt i den forbindelse.

Samlet set vurderer udvalget, at den faglige baredygtighed generelt er blevet styrket
pa baggrund af kommunalreformen. Samtidig er der opgaveomrader, hvor der mellem
kommunerne er forskelle i baeredygtighedsniveauet, hvilket kan have betydning for at
sikre en hgj grad af malopfyldelse i opgavelgsningen. Det skal samtidigt praeciseres, at
faglig baeredygtighed ikke forudsaetter, at den enkelte kommune eller region kan veere
fuldt selvforsynende og drive tilbud og indsatser, som imgdekommer alle behov.

4.2.3. @konomisk bzeredygtighed

Et andet aspekt af baeredygtigheden vedrgrer den gkonomiske baeredygtighed. Struk-
turkommissionen definerede i sin betaenkning gkonomisk baeredygtighed som enhe-
dernes evne til at finansiere deres opgaver og robustheden i deres gkonomi.

Strukturkommissionen bemarkede, at manglende gkonomisk bazeredygtighed kan
skyldes store udgifter, der kan variere og ikke i tilstrackkeligt omfang daekkes via finan-
sieringssystemet. | de fleste tilfaelde ma det antages, at tilfaeldige variationer i udgifts-
presset nogenlunde vil udjaevne hinanden. Men specielt i mindre kommuner kan store
variationer i udgiftspresset pa et enkelt omrade fgre til et pres pa kommunens finan-
siering.

@konomisk baeredygtighed indebzerer, at en enhed skal kunne bare sddanne risici,
uden at de udgiftsmaessige konsekvenser bliver meget store i forhold til enhedens
samlede gkonomi.

I tilknytning til baeredygtighedsovervejelserne vurderede Strukturkommissionen ogsa
pkonomisk effektivitet. @konomisk effektivitet blev defineret som forholdet mellem
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resultater (outcome) og omkostninger. Strukturkommissionen pegede p3a, at stgrrel-
sen af forvaltningsenhederne kan pavirke den gkonomiske effektivitet i kraft af stor-
driftsfordele og/eller stordriftsulemper. Stordriftsfordelene knytter sig i hgj grad til de
administrative funktioner, men ogsa dagpasnings- og folkeskoleomradet fremhaeves.

4.2.4. Vurdering af udviklingen i gkonomisk baeredygtighed

Udvalgets vurdering af udviklingen i gkonomisk baeredygtighed foretages pa baggrund
af dels 2009-interviewundersggelse naevnt i afsnit 4.2.2, dels udviklingen i henholdsvis
kommunernes serviceudgifter og regionernes sundhedsudgifter efter kommunalre-
formen og endelig hgringerne, som udvalget har gennemfgrt i forbindelse med naer-
vaerende evaluering.

Indledningsvist skal det naevnes, at interviewundersggelsen foretaget i 2009 af det
davaerende Indenrigs- og Socialministerium KL og Danske Regioner ikke spurgte til
"enhedernes evne til at finansiere deres opgaver og robustheden i deres gkonomi”.
Der blev alene spurgt til effektiviseringer som et aspekt af den gkonomiske bzredyg-
tighed i de nye enheder.

Konkret blev der spurgt til kommunernes og regionernes vurderinger af effektiviserin-
ger pa det administrative omrade, idet der szerligt pa dette omrade havde veeret pe-
get pa et effektiviseringspotentiale.

Undersggelsen viste, at 64 pct. af kommunerne og regionerne vurderede, at admini-
strationen enten i nogen, i hgj eller i meget hgj grad var blevet mere effektiv. 36 pct.
vurderede, at situationen var uaendret, jf. figur 4.2.
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Fortseettende og sammenlagte kommuner svarede signifikant forskelligt pa dette
spgrgsmal. Blandt de sammenlagte kommuner vurderede 71 pct., at administrationen
i nogen, i hgj eller i meget hgj grad var blevet mere effektiv. Blandt de fortsattende
kommuner var det under halvdelen (45 pct.), som gjorde det.

Til sammenligning beskrives og vurderes den reale udvikling i kommunernes og regio-
nernes administrationsforbrug efter kommunalreformen (2007-2011) i afsnit 4.4.

Administration er som naevnt ét aspekt af kommunerne og regionernes udgifter. Men
det er ogsa relevant at se pa kommunernes og regionernes udgifter i bredere for-
stand, dvs. for kommunernes vedkommende de samlede serviceudgifter og for regio-
nernes vedkommende sundhedsudgifterne.

En opggrelse af kommunernes nettoserviceudgifter for 2007-2011, som det fremgar
af figur 4.3, viser, at de kommunale nettoserviceudgifter fgrst steg og siden er faldet
igen.
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De kommunale nettoserviceudgifter steg saledes fra 235,8 mia. kr. i 2007 til 245,2
mia. kr. i 2009. Det svarer til en stigning pa 3,2 pct., og deekker blandt andet over en
stgrre budgetoverskridelse i 2009 pa ca. 5 mia. kr. Herefter har der varet en udgifts-
tilpasning i kommunerne, saledes at udgifterne samlet set er faldet med 3,6 pct. fra
20009 til 2011. De kommunale nettoserviceudgifter udgjorde saledes 235,5 mia. kr. i
2011, hvilket var godt 5 mia. kr. under det budgetterede i 2011.

| regionerne kan der ogsa iagttages et skifte i udgiftsudviklingen pa sundhedsomradet,
som er regionernes stgrste driftsopgave.
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Figur 4.4. viser, at regionernes udgifter til sundhed er steget med ca. 6 mia. kr. fra
2007 til ca. 97,6 mia. kr. i 2011 (2011-opgaveniveau). Det daekker over en betydelig
vaekst fra 2007 frem til 2009, hvor der var en budgetoverskridelse pa ca. 1,5 mia. kr.,
og at udgifterne siden 2009 er stagneret.

| relation til udgiftsudviklingen pa sundhedsomradet skal det bemaerkes, at der pa sy-
gehusomradet — der udggr godt 77 pct. af de samlede regionale sundhedsudgifter —
har vaeret en betydelig vaekst i produktiviteten i den omtalte periode, som det frem-
gar af tabel 4.3.

Endelig skal det naevnes, at det ved udvalgets hgringer blev tilkendegivet, at der er
sket en styrkelse af den gkonomiske bzredygtighed, samt at hovedparten af de reali-
serede effektiviseringer er sket efter 2009.
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Om kommunerne blev det samstemmende fremhaevet, at de stgrre kommuner i sig
selv har givet stgrre gkonomisk baeredygtighed. Det blev naevnt, at det ikke er et
spgrgsmal om absolutte pengestgrrelser, men derimod om den samlede sum, der kan
arbejdes med. En kommune risikerer ikke pa samme made som tidligere at blive "vael-
tet omkuld”, hvis der opstar udgiftskreevende situationer, f.eks. i tilfeelde af hjerne-
skade hos en borger.

Det blev ogsa anfgrt, at kommunernes hgjere kompetenceniveau som fglge af kom-
munalreformen virker udgiftsbremsende og dermed styrker den gkonomiske baere-
dygtighed.

Om regionerne blev det naevnt, at den @ndrede hospitalsstruktur med fzerre hospita-
ler, faerre matrikler og faerre hospitalsledelser har givet muligheder for rationaliserin-
ger.

| forhold til indhgstning af effektiviseringsgevinster blev det ved hgringerne anfgrt, at
den fgrste valgperiode primeaert gik med at finde sammen i de nye sammenlagte
kommuner og de nyetablerede regioner. Vurderingen fremsat pa hgringerne var, at
det fgrst er nu, at kommunerne og regionerne kan udnytte det potentiale, der blev
skabt med kommunalreformen.

Samlet set vurderer udvalget, at den gkonomiske bzeredygtighed generelt er blevet
styrket pa baggrund af kommunalreformen. Udvalgets vurderinger af de malbare ad-
ministrative effektiviseringer i perioden 2007-2011 behandles i afsnit 4.4.

4.3. Udviklingen i forvaltningsstrukturerne i kommuner og regioner

Der er siden kommunalreformen sket stgrre omlaegninger i organiseringen af de
kommunale og regionale centrale administrative funktioner. De stgrre enheder har gi-
vet anledning til at rationalisere forvaltningsstrukturerne. Omlaegninger er sket bade
med henblik pd at understgtte kvaliteten og professionalismen i de administrative
funktioner samt for at indhgste gkonomiske stordriftsfordele.

Der gives i dette afsnit et overblik over udviklingen i forvaltningsstrukturen i kommu-
nerne og regionerne fra tiden fgr kommunalreformen frem til nu.

Med forvaltningsstrukturerne forstas bade organiseringen af topledelsesniveauet, den
organisatoriske opbygning af de centrale administrationer, institutionsstrukturen samt
relationen mellem de centrale administrationer og de decentrale institutioner.

4.3.1. Udviklingen i kommunernes forvaltningsstruktur

Siden den forrige kommunalreform i 1970 er der sket en markant udvikling i samspil-
let mellem politikere og ansatte i kommunerne. Det illustreres blandt andet ved, at
hvor der i 1966 var gennemsnitligt 4,6 ansatte pr. folkevalgt, var antallet i 1985 tyve-
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doblet, séledes at der var 94,7 ansatte pr. folkevalgt, jf. tabel 4.4. 1 2010 var antallet af
ansatte pr. folkevalgt yderligere fordoblet.

Kommunalreformen i 1970 samt reformer (byrdefordelings- og opgavereformer pa
social- og skoleomraderne) betgd en stigning i kommunalpolitikernes ansvarsomrader
bade geografisk og opgavemaessigt samt en stigning i antallet af kommunale medar-
bejdere. Samtidig blev antallet af folkevalgte reduceret. Denne udvikling er yderligere
forstaerket med kommunalreformen i 2007. Desuden er lovgivningens omfang og
kompleksitet samt de faglige krav vokset gennem arene.

De store &ndringer i rammebetingelserne har skabt behov for en anden relation mel-
lem de valgte og forvaltningerne. En langt stgrre del af detailbeslutningerne er blevet
de ansatte lederes ansvar. Politikernes styringsrolle er i mange kommuner blevet pa-
virket heraf, jf. afsnit 4.1.

Administrative organisationsmodeller

Traditionelt har kommunerne anvendt en “forvaltningsmodel” med en sektoropdelt
administration, der hver betjener et eller flere politiske fagudvalg. Hver forvaltning le-
des af en chef, som har et relativt taet samarbejde med de relevante politiske fagud-
valg. | direktgrgruppen har hver direktgr et selvstaendigt ansvar for sin sektorforvalt-
ning med tilhgrende institutioner og bidrager naturligt med et klart sektorfokus til di-
rektgrkredsens arbejde.

Heroverfor star den nyere "direktionsmodel” med kollektivt ansvar for forberedelse af
sagerne til det politiske niveau og den efterfglgende styring af institutionerne. Det
faglige forvaltningsansvar nedtones i direktionen til fordel for krav om en mere syste-
matisk dokumentation af resultater og ressourcer, der muligggr tveergaende priorite-
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ringer. Det faglige ansvar ligger hos faglige chefer, som refererer til direktionen, hvor-
ved der er skudt endnu et ledelseslag ind i det kommunale hierarki.

| 2008 blev det undersggt, hvilken udbredelse de forskellige organisationsmodeller
har®. Som det fremgar af tabel 4.5., anvendte ca. en tredjedel af kommunerne stadig
den traditionelle forvaltningsmodel. Kun 15 pct. havde en ren direktionsmodel, mens
ca. halvdelen havde en blanding, hvor koordineringen er steerkere end i forvaltnings-
modellen, men uden et egentligt kollektivt ansvar. Undersggelsen viste ogsa, at direk-
tionsmodellen styrker koordineringen. Forbindelsen mellem udvalgsformaendene og
de relevante direktgrer bliver svagere, mens enhedsforvaltningstankegangen bliver
tydeligere.

Direktioner

| perioden fra 2007 er der sket en reduktion i antallet af topchefer i kommunerne, jf.
figur 4.5. Antallet af kommunale kommunaldirektgrer og forvaltningschefer er saledes
blevet halveret siden 2007.

Der har imidlertid veeret en tilsvarende stigning i antallet af gvrige kommunale admi-
nistrative chefer. Det samlede antal chefer i kommunerne ligger dermed pa samme
niveau som umiddelbart efter kommunalreformens gennemfgrelse.

* Baekgaard (2011): “The Impact of Formal Organizational Structure on Politico-Administrative Interaction.
Evidence from a Natural Experiment”, Public Administration, 89. drgang, nr. 3, ss. 1063-1080.
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Efter at sammenlagningsprocessen er gennemfgrt i kommunerne, er mange direktio-
ner blevet slanket. Direktionerne er fra 2010 til 2012 blevet mindre i 43 kommuner, i
45 kommuner er stgrrelsen uaendret, og endelig er direktionerne vokset i fire kom-
muner. | de resterende kommuner har det ikke veeret muligt at opggre, jf. figur 4.6.
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Det fremgar af tabel 4.6., at der er sket et fald fra gennemsnitligt 4,9 direktionsmed-
lemmer i 2010 til et gennemsnit pa 4,3 direktionsmedlemmer i 2012.

Decentrale institutioner

Siden kommunalreformen har maden hvorpa kommunerne producerer og leverer vel-
feerdsydelserne veeret under forandring. F.eks. har det kunnet iagttages, at der inden
for folkeskole- og dagtilbudsomradet er sket en stigning i antallet af sammenlaegnin-
ger, jf. afsnit 4.6.

Samtidig har mange kommuner centraliseret en reekke administrative opgaver fra de
decentrale institutioner med henblik pa at opna en effektivisering i form af standardi-
sering og automatisering. Tendensen understgttes af udviklingen i antallet af ledere
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pa dagtilbuds-, undervisnings- og aldreomradet, hvor antallet af ledere pa dagtil-
buds-, undervisnings- og @ldreomradet er faldet med ca. 1.000 fra august 2008 til ja-
nuar 2012, jf. figur 4.7.

Andre eksempler pa opgaver, der er blevet centraliseret i kommunerne, er Ignadmini-
stration, personaleadministration, drift og vedligeholdelse af ejendomme, indkgb mv.
En reekke kommuner har eksempelvis ogsa etableret et centralt kgrselskontor, hvor
man gennem stgrre udbud og bedre koordinering pa tveers af omrader realiserer stor-
driftsfordele.

4.3.2. Udviklingen i regionernes forvaltningsstruktur

Hvor amternes politiske struktur med staende udvalg afspejlede sig i den amtslige for-
valtningsstruktur med sgjler for hvert fag-/udvalgsomrade, er sigtet med regionernes
forretningsudvalgsstyre at understgtte administrationen som én samlet organisation.
Dette afspejler sig i de administrative strukturer. Hvor amternes administrative struk-
tur generelt var opbygget over sektorforvaltningsstrukturen, er regionerne generelt
organiseret efter en koncernledelsesmodel.
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Nogle regioner valgte fra begyndelsen en koncernmodel, mens andre i starten var me-
re tgvende over for dette og fgrst senere etablerede sig med en koncernledelse.”

Kendetegnende ved koncernledelse er, at det indfgres for at skabe en horisontal
sammenhaengskraft pa tvaers af de enkelte sektoromrader. Saledes tilsigter koncern-
ledelse, at ledelsen tager ansvar pa tvaers og sikrer ssmmenhaeng pa centralt niveau,
imens der pa decentralt niveau arbejdes pa den vertikale sammenhang.

Beskrivelse af de regionale modeller

Regionernes administrative strukturer har udviklet sig siden regionsdannelsen. Flere
regioner har siledes sendret og justeret i deres organisatoriske opbygning i perioden
2007-2012. Regionernes administrative strukturer tager alle afsaet i koncernledelses-
modellen, men varierer, hvad angar den konkrete organisering af ledelsesorganer, og
hvor den tveergaende koordinering forankres.

Direktionsniveau

Den gennemgaende tendens er, at hver region har en direktion, der pa centralt plan
har det tvaergdende ledelsesansvar i regionen og udger den fzlles ledelse for hele
koncernen. | direktionen varetages, blandt andet pa et fast ugentligt direktionsmgde,
den overordnede tvaergdende koordinering af regionernes samlede opgaveportefglje
og strategiske initiativer.

Regionernes direktioner bestar af 3-5 medlemmer, hvoraf regionsdirektgren alene har
det overordnede administrative ansvar for regionen som koncern. | Region Syddan-
mark er regionsdirektgren ogsa direktgr for regional udvikling. Men generelt gaelder,
at de gvrige direktgrer i praksis har fordelt omraderne mellem sig, ofte pa tveers af de
fire hovedomrader. Et gennemgaende traek ved direktionsniveauet er sdledes en ud-
praeget grad af enhedsdirektion, som har til opgave at gennemfgre den vedtagne poli-
tik gennem tvaergdende prioritering og strategiske indsatser.

Tvaergaende koordination

Under direktionsniveauet findes et eller flere lederfora, der har til opgave at sikre
tvaergdende koordination og samordning pa tvaers af regionen. | flere regioner gar
dette forum under betegnelsen udvidet direktion eller koncernledelsen. Grundtanken
i denne form for organisering er, at lederne, foruden ansvar for egen enhed, har et
samlet ansvar for pa tveers af alle dele af koncernen at sikre en enheds- og koncern-
baerende tankegang, hvor der er fokus pa den samlede koncerns behov.

® Christoffersen og Klausen (2009); Den danske regionskonstruktion. Spillet om Region Midtjyllands dannel-
se og konsolidering.
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Tvaergaende funktioner
De tvaergaende stabe har til opgave at sikre en professionel understgttelse af regio-
nens virksomhed pa tveers af forretningsomrader.

| samtlige regioner er der indsat tveergdende stabsfunktioner, der typisk omfatter de
klassiske stabe; et regionssekretariat, gkonomi, HR og kommunikation. | flere af regio-
nerne er stabsfunktionerne en integreret del af den udvidede direktion eller koncern-
ledelse med henblik pa at skabe koordinering og sammenhaengskraft pa tveers.

| dag ses en tendens til centralisering af administrative funktioner, hvor der er fokus
pa at samle de administrative enheder i tvaergdende centre, jf. afsnit om de admini-
strative stgttefunktioner nedenfor.

Administrativ struktur pa sygehusomradet

Seerligt pa sygehusomradet er koncerntankegangen slaet igennem. Regionerne har fu-
sioneret forskellige amtslige sygehusvasener og gennemfgrt en samlet sygehusplan-
leegning (se afsnit 4.6.3).

Dette afspejler sig direkte i antallet af decentrale ledere. Antallet af decentrale ledere
pa sundhedsomradet er siden 2007 faldet, jf. figur 4.8. Det geelder bade antallet af sy-
gehusdirektgrer samt vicesygehusdirektgrer (et fald pa 8 pct.) og fagligt personale i
ledende stillinger pa enten sygehus-, afdelings- eller afsnitsniveau — henholdsvis 10
pct. for ledende sygeplejersker mv. og 14 pct. for ledende overlaeger mv.
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Den nye sygehusstruktur har medfgrt en omorganisering af sygehusledelsesmodeller-
ne i samtlige regioner. Flere regioner har ogsd indfgrt hospitalsledelser pa tveers af
matrikler, saledes at en raekke tidligere selvstaendige sygehuse er samlet i enheder
med fzelles ledelse.

Administrative stgttefunktioner
Administrative stgttefunktioner daekker over bade klassiske opgaver som Ignadmini-
stration og bogholderi, og opgaver som f.eks. IT, indkgb og logistik.

Regionerne har valgt en meget forskellig struktur i forhold til hvor central henholdsvis
decentral de administrative funktioner og de administrative opgaver er organiseret.
Nogle regioner har samlet en stor del af de administrative funktioner i faelles enheder,
andre har valgt at bibeholde eller lzegge stgrre dele af de administrative funktioner
decentralt pa de enkelte sygehuse og institutioner.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 4 Udviklingen efter reformen pa udvalgte tveergaende felter

Ovenstaende figur 4.9. giver et billede af antal administrative medarbejdere fordelt pa
centralt og decentralt niveau i de enkelte regioner i pct. af alle ansatte i 2011. | det
seneste ar er antallet administrativt ansatte pa regionernes centrale niveau vokset,
samtidig med at det decentrale administrative niveau er reduceret, jf. boks 4.1. Dette
afspejler, at regionerne samler funktioner i faelles enheder, jf. figur 4.10.

Eksempelvis er indkgbs- og logistikomradet styrket med flere ansatte centralt med
henblik pa at opna besparelse ved at skabe et strategisk indkgbs- og logistikomrade. |
alle fem regioner er der oprettet én strategisk indkgbsfunktion, der har mulighed for
at optimere processerne og realisere effektiviseringspotentialet.

Et andet eksempel pa styrkelse af et omrade er, at alle regioner har etableret centrale
byggeafdelinger og decentrale projektorganisationer, der — sammen med ansvaret for
den Igbende vedligeholdelse af sygehusene og andre bygninger — har ansvar for at
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styre de kommende 8-10 ars betydelige nybyggerier i regionerne, der hovedsageligt
vedrgrer kvalitetsfondsbyggerierne af nye stgrre sygehuse.

4.4. Udviklingen i det administrative ressourceforbrug i kommuner og regio-
ner
Med kommunalreformen var der en forventning om, at der med de stgrre politisk-

administrative enheder, ville kunne indhgstes stordriftsfordele — ikke mindst inden for
administration.

Den kommunale og regionale administration deekker over en raekke forskellige opga-
ver, jf. boks 4.1.
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Til brug for udvalgets arbejde har KORA, Det Nationale Institut for Kommuners og Re-
gioners Analyse og Forskning, udarbejdet analyser om udviklingen i henholdsvis kom-
munernes og regionernes administrationsudgifter efter kommunalreformen.®

Indledningsvist skal det praeciseres, at opggrelserne for kommunerne henholdsvis re-
gionerne ikke er direkte sammenlignelige, idet der ikke foreligger feelles opggrelses-
metoder.

® KORA (2012c): Kommunernes administrative ressourceforbrug 2007-2011 og KORA (2012f): Regionernes
administrative ressourceforbrug 2007-2011.
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4.4.1. Udviklingen i administrativt ressourceforbrug i kommunerne
| de fgrste ar efter kommunalreformen steg kommunernes udgifter til den centrale
administration (forvaltninger, jobcentre mv.), jf. figur 4.11.

Fra 2010 til 2011 har kommunerne gennemfgrt en betydelig tilpasning af udgifterne til
den centrale administration. | perioden er kommunernes administrationsudgifter sa-
ledes samlet set faldet med 144 kr. pr. indbygger fra 2007 til 2011, svarende til et fald
pa ca. 2,9 pct. Det bemaerkes, at opggrelsen ikke tager hgjde for opgaveandringerne
(DUT) forbundet med overtagelse af den samlede beskaftigelsesindsats medio 2009,
jf. ogsa nedenfor. Tages der hgjde herfor i opggrelse af kommunernes administrative
udgifter, er udgiftsfaldet fra 2007 til 2011 ca. det dobbelte.

Den samlede udvikling pa landsplan daekker over vaesentlige forskelle pa kommuneni-
veau: ca. 45 pct. af kommunerne har reduceret udgifterne pr. indbygger til den cen-
trale administration fra 2007 til 2011, mens de resterende 55 pct. af kommunerne har
haft stigende udgifter.

Opgerelsen af udgifterne til den centrale administration tager imidlertid ikke hgjde for
udgifter til den decentrale administration i kommunerne (daginstitutioner, skoler,
2ldreomradet mv.).

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 4 Udviklingen efter reformen pa udvalgte tveergaende felter

Det er muligt at fa et billede af den samlede kommunale administration ved at se pa
antallet af administrative medarbejdere, der varetager administrative opgaver bade
centralt og decentralt. Figur 4.12. viser saledes, at det samlede antal af administrative
medarbejdere centralt og decentralt i kommunerne i perioden 2007 til 2011 er steget
fra 74.322 til 76.864 svarende til en stigning pa 3,4 pct.

For bade opggrelsen af administrationsudgifter og administrativt personale galder, at
der ikke er korrigeret for aendringer i kommunernes opgaver, herunder szerligt kom-
munernes overtagelse af den samlede beskaftigelsesindsats medio 2009. En del af
stigningen i kommunernes centrale administrative udgifter frem til 2010 samt i antal-
let af administrative medarbejdere skal saledes ses i lyset af, at der i forbindelse med
kommunernes overtagelse af den samlede beskeeftigelsesindsats blev overfgrt ca.
1.300 arsveerk fra staten til kommunerne. | figur 4.12. er udviklingen i antallet af ad-
ministrative medarbejdere illustreret, hvis der korrigeres for kommunernes overtagel-
se af 1.300 tidligere ansatte i de statslige jobcentre.

Som det fremgar af figur 4.12. er antallet af administrative medarbejdere faldet fra
2010-2011. Det er imidlertid ikke kun antallet af administrative medarbejdere, der er
faldet. | de seneste ar har der veaeret et fald i det samlede antal medarbejdere i kom-
munerne. Udviklingen skal ses i lyset af, at kommunerne siden 2009 har gennemfgrt
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en betydelig tilpasning af det samlede niveau for de kommunale serviceudgifter, jf.
tidligere figur 4.3.

Figur 4.13. viser, at kommunernes administrationsandel, dvs. de administrative med-
arbejderes andel af det samlede antal kommunale medarbejdere, pa landsplan er ste-
get fra ca. 19,3 pct. til ca. 20,6 pct. i perioden 2007 til 2011, svarende til en stigning pa
ca. 1,3 pct.-point. Den reduktion i antallet af administrative medarbejdere fra 2010 til
2011, der fremgar af figur 4.12., fglges saledes af et forholdsmaessigt stgrre fald i an-
tallet af ikke-administrative medarbejdere.

Udviklingen i det administrative ressourceforbrug adskiller sig for henholdsvis de
kommuner, der blev sammenlagt i forbindelse med kommunalreformen og de kom-
muner, der fortsatte som fgr.

Figur 4.14. viser, at den gennemsnitlige sammenlagte kommunes udgifter til den cen-
trale administration pr. indbygger allerede i 2007 var lavere end udgifterne i den gen-
nemsnitlige fortseetterkommune. | perioden fra 2007 til 2011 er denne forskel blevet
stgrre. | den gennemsnitlige fortsaetterkommune er udgifterne steget med ca. 5,4
pct., mens udgifterne i den gennemsnitlige sammenlagte kommune er faldet med ca.
2,7 pct.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 4 Udviklingen efter reformen pa udvalgte tveergaende felter

Figur 4.15. viser, at antallet af administrative medarbejdere pr. 1.000 indbyggere fra
2007 til 2011 ligeledes ligger lavere i den gennemsnitlige sammenlagte kommune end
i den gennemsnitlige fortseetterkommune. | perioden stiger antallet af administrative
medarbejdere i den gennemsnitlige fortsaetter- og sammenlaegningskommune med
henholdsvis 2 pct. og 1 pct. Fra 2010 til 2011 har den procentvise reduktion i den gen-
nemsnitlige fortseetterkommunes administrative medarbejdere pr. 1.000 indbyggere
vaeret stgrre end i den gennemsnitlige sammenlagte kommune.
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Figur 4.16. viser, at der ogsa gennemsnitligt gaelder en niveauforskel for henholdsvis
sammenlagte og fortsatterkommuners administrationsandel. Samtidig viser figuren,
at udviklingen fra 2007 til 2011 i administrationsandelen for den gennemsnitlige fort-
saetterkommune og den gennemsnitlige sammenlagte kommune er tilnaermelsesvis

parallel.
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4.4.2. Udviklingen i administrativt ressourceforbrug i regionerne

| regionerne er udgifterne til den centrale administration pa landsplan faldet med godt
9 pct. fra 3.043 mio. kr. til 2.754 mio. kr. i perioden 2007-2011, jf. figur 4.17. Udgifts-
tallene omfatter, i lighed med de kommunale udgiftstal, kun en delmangde af admi-
nistrationsudgifterne, idet den decentrale administration, der blandt andet foregar pa
sygehusene, ikke indgar.
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Som det fremgar af figuren, kan faldet tilskrives et fald i udgifterne ud over Ign pa
knap 32 pct. Disse udgifter omfatter blandt andet kgb af eksterne konsulenter. Udgif-
terne til Ign er i perioden steget fra 1.733 mio. kr. i 2007 til 1.860 mio. kr. i 2011 sva-
rende til godt 7 pct.

Figur 4.18. viser samtidigt, at antallet af administrative medarbejdere bade centralt og
decentralt i regionerne er steget fra 6.647 medarbejdere i 2007 til 7.486 medarbejde-
re i 2010. Herefter er antallet fra 2010 til 2011 faldet til 7.416 medarbejdere. Fra 2007
til 2011 er antallet af administrative medarbejdere i regionerne sdledes samlet set
steget med 769 medarbejdere svarende til knap 12 pct.

En del af stigningen i antallet af administrative medarbejdere kan ses i lyset af, at der i
forbindelse med de kvalitetsfondsstgttede sygehusbyggerier opbygges nye projektor-
ganisationer i tilknytning til de konkrete byggerier samt prioritering af strategiske om-
rader som indkgb og logistik mv. for at opna besparelser pa driften, jf. figur 4.10.
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| regionerne udgjorde de administrative medarbejderes andel af det samlede antal re-
gionalt ansatte ca. 6,7 pct. i 2011, hvilket er stort set pa niveau med de foregdende ar,
jf. figur 4.19. Den reduktion i antallet af administrative medarbejdere fra 2010 til
2011, som fremgar af figur 4.18., fglges saledes af et forholdsmaessigt stgrre fald i an-
tallet af ikke-administrative medarbejdere.
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4.4.3. Vurdering

Med kommunalreformen blev der generelt skabt et stort potentiale for stordriftsfor-
dele, herunder en mere effektiv administration i kommuner og regioner. Det er udval-
gets vurdering, at dette potentiale endnu ikke er fuldt udnyttet.

Med gkonomiaftalerne for 2012 har kommuner og regioner pa den baggrund forplig-
tet sig pa at reducere de administrative udgifter frem til 2013.

Med aftalen om kommunernes gkonomi for 2012 er det saledes aftalt, at den kom-
munale administration skal reduceres med 5 pct. i 2013 svarende til knap 1 % mia. kr. i
forhold til niveauet i 2010.

Ligeledes indgik det i aftalen om regionernes gkonomi for 2012, at den regionale ad-
ministration skal reduceres med 2% pct. i 2012 og 5 pct. i 2013 svarende til knap 160
mio. kr. (2011-pris- og lgnniveau) i forhold til 2010-niveauet, dog med respekt for ad-
ministration i forbindelse med de kvalitetsfondsstgttede sygehusbyggerier.

Det er udvalgets vurdering, at der ogsa i de kommende ar fortsat vil vaere et potentia-
le for yderligere administrative effektiviseringer bade med afsaet i de stgrre enheder,
som kommunalreformen medfgrte, og som fglge af den teknologiske — ikke mindst it-
maessige — udvikling.
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4.5. Udviklingen i administrationsbygninger

Sammenlaegningerne af kommunerne og nedlaeggelsen af amterne har blandt andet
skabt potentiale for at indhgste stordriftsfordele gennem samlokalisering af admini-
stration. Til brug for udvalgets vurdering har KORA udarbejdet en analyse af udviklin-
gen i kommunernes administrationsbygninger samt en oversigt over den nuvaerende
anvendelse af de tidligere amters administrationsbygninger.’

4.5.1. Kommunernes administrationsbygninger

Med kommunalreformen blev der dannet 98 kommuner, som aflgste de tidligere 271,
heraf 65 sammenlagte kommuner. Der opstod saledes sarligt for de sammenlagte
kommuner et potentiale for at effektivisere bygningsadministrationen ved f.eks. at
nedlaegge flere sma radhuse og samle administrationen pa ét sted.

Ved at reducere antallet af administrative lokationer kan kommunerne blandt andet
reducere den tid kommunale medarbejdere bruger pa transport mellem lokationerne,
den sakaldte vejtid. Udover at reducere antallet af administrative lokationer har
kommunerne ogsa muligheder for at effektivisere bygningsmassen gennem f.eks.
energiforbedringer og generel optimering af pladsudnyttelse.

Figur 4.20. viser, at i perioden 2007 til medio 2012 har 72 pct. af kommunerne gene-
relt gennemfgrt effektiviseringer af anvendelsen af administrative bygninger. For de
sammenlagte kommuner er det 76 pct., der har gennemfgrt effektiviseringer, mens
det geelder for 62 pct. af fortseetterkommunerne.

7 KORA (2012b): Kommunernes administrationsbygninger og KORA (2012a): De tidligere amters administra-
tionsbygninger.
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Figur 4.21. viser videre, at en stgrre andel af de sammenlagte kommuner i undersg-
gelsen har opnaet at anvende feerre administrative kvadratmeter og faerre administra-
tive lokationer, end det er tilfaeldet blandt fortseetterkommunerne.

Det er ogsa iseer de sammenlagte kommuner, der vurderer, at der er sket en redukti-
on af vejtiden.
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Derimod har de sammenlagte kommuner og fortseetterkommunerne i lige hgj grad
gennemfgrt effektiviseringer, der indebarer optimeringer af driftsudgifterne forbun-
det med de administrative bygninger.

Resultaterne af kommunernes effektiviseringer skal ses i lyset af de konkrete tiltag for
at opna effektiviseringer, jf. figur 4.22. De sammenlagte kommuner har i hgjere grad
end fortsaetterkommunerne solgt bygninger, mens godt halvdelen af badde de sam-
menlagte kommuner og fortsaetterkommunerne har renoveret bygninger.
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Endelig er omfanget af planlagte, fremtidige effektiviseringer blevet undersggt. Godt
halvdelen af kommunerne i undersggelsen har truffet beslutninger om i fremtiden at
effektivisere anvendelsen af de administrative bygninger. Her tegner de sammenlagte
kommuner sig for en lidt stgrre andel end fortsatterkommunerne.

4.5.2. De tidligere amters administrationsbygninger

Med kommunalreformen blev de 14 amter nedlagt. De 14 amtsgarde er efterfglgende
overgaet til henholdsvis de fem nye regioner, kommuner, staten samt til ét privat sel-
skab, jf. tabel 4.7.
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4.6. Udviklingen i strukturen vedrgrende dagtilbud, folkeskoler og sygehuse
Kommunalreformen medfgrte, at sammenlagte kommuner fik flere daginstitutioner
og skoler og et stgrre bgrnegrundlag. Sammenlaegningerne kan derfor have givet an-
ledning til at overveje sndringer i strukturen pa dagtilbuds- og folkeskoleomradet,
herunder blandt andet sammenlagninger af enheder og sendringer i enhedernes stgr-
relse.

Til brug for udvalgets vurdering har KORA udarbejdet analyser af udviklingen i savel
sammenlagte kommuner som fortsaetterkommuner i perioden fra 2004 til 20112

Kommunalreformen medfgrte videre, at regionerne i forhold til amterne fik et stgrre
befolkningsgrundlag, hvilket har givet anledning til en reform af sygehus- og speciale-
strukturen, som beskrives i afsnit 4.6.3.

4.6.1. Udviklingen i dagtilbudsstrukturen

Den overordnede generelle udvikling i gennemsnitskommunen fra 2004 til 2011 kan
sammenfattes til en bevaegelse fra flere og mindre pasningstilbud (dagpleje, vugge-
stue og bgrnehave) mod faerre og stgrre pasningstilbud (aldersintegrerede institutio-
ner). Det samlede antal institutioner er faldet med 6 pct. i perioden svarende til et fald
pa 304 institutioner. Fordelt pa tilbudstyper daekker tallet over dels et fald i antallet af
vuggestuer (-42 pct.) og bgrnehaver (-33 pct.) samt en stigning i aldersintegrerede in-
stitutioner (38 pct.).

Det skal dog bemaerkes, at opggrelsen ikke kortleegger, hvor meget reduktionen i an-
tallet af institutioner skyldes aendringer i antal fysiske enheder, og hvor meget der
alene skyldes @ndringer i ledelsesstrukturen.

KORAs undersggelse viser, at der er stor forskel pa bgrneteetheden og udviklingen i
denne i henholdsvis sammenlagte kommuner og fortsaetterkommuner. Som det frem-

® KORA (2012h): Udviklingen i strukturen p& dagtilbudsomradet 2004-2011 og KORA (2012d): Kommunernes
skolestruktur 2004-2011.
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gar af figur 4.23., har fortseetterkommuner en langt hgjere bgrnetaethed end sam-
menlagte kommuner, gennemsnitlig 115 mod 9 bgrn pr. km” i perioden 2004 til 2011.

Efter kommunalreformen har fortsaeetterkommunerne haft en gennemsnitlig stigning i
bgrnetallet pa knap 10 pct., mens de sammenlagte kommuners bgrnetal er faldet med
knapt 8 pct. £ndringerne i dagtilbudsstrukturen i henholdsvis sammenlagte og fort-
seetterkommuner skal derfor ogsa vurderes i lyset af disse forhold.

Figur 4.24. viser udviklingen i antal institutioner fordelt pa sammenlagte kommuner
og fortsaetterkommuner i perioden fra 2004 til 2011. Det ses, at fortsaetterkommu-
nerne har haft et stgrre fald (-13,5 pct.) i det samlede antal institutioner end de sam-
menlagte kommuner (-7,5 pct.), hvilket ikke harmonerer med antagelsen om, at sam-
menlagte kommuner i udgangspunktet har haft et stgrre incitament til at sammen-
leegge institutioner.
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Figur 4.25. viser udviklingen i den gennemsnitlige tilbudsstgrrelse samlet for alle insti-
tutionstyper fra 2004 til 2011. Det fremgar her, at fortseetterkommunernes enheder i
2004 var lidt stgrre (ca. 50 bgrn) end de sammenlagte kommuners enheder (ca. 48
bgrn), og at udviklingen frem til 2008 ligger parallelt med hinanden i de to kommune-
typer. Fra 2009 og frem har fortseetterkommunerne en stejlere stigning i tilbudstgrrel-
sen end de sammenlagte kommuner. | 2011 er den gennemsnitlige tilbudsstgrrelse i
fortseetterkommuner ca. 65 bgrn, mens den gennemsnitlige tilbudsstgrrelse i sam-
menlagte kommuner er ca. 57 bgrn pr. tilbud.
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KORA har analyseret, om der er forskel pa, hvordan dagtilbudsstrukturen har udviklet
sig i henholdsvis sammenlagte kommuner og fortseetterkommuner siden kommunal-
reformen jf. antagelsen om, at der i de sammenlagte kommuner har vaeret stgrre an-
ledning til at overveje strukturaendringer herunder blandt andet sammenlaegninger af
enheder og e&ndringer i enhedernes stgrrelse.

Undersggelsen viser, at der siden kommunalreformen ikke isoleret set har veeret for-
skel pa udviklingen i de kommuner, der blev sammenlagt og udviklingen i de kommu-
ner, som fortsatte usendret. Kommunernes sammenlagningsstatus samvarierer dog
kraftigt med forskelle i bgrnetaethed, jf. figur 4.23., og undersggelsen viser, at kom-
muner med hgj b@rnetaethed har sammenlagt enheder og gget enhedernes stgrrelse i
stgrre omfang end kommuner med lav bgrnetaethed.

4.6.2. Udviklingen i folkeskolestrukturen

Den overordnede generelle udvikling i den kommunale skolestruktur fra 2004 til 2011
er, at der bliver faerre og stgrre skoler. | alt er 364 af landets folkeskoler — svarende til
ca. 20 pct. — blevet lukket eller sammenlagt siden 2004. Den gennemsnitlige skolestgr-
relse steg fra 332 elever i 2004 til 374 elever pr. skole i 2011. Det er searligt pa det sid-
ste, at udviklingen har taget fart. | perioden 2004-2010 er der lukket og sammenlagt i
gennemsnit 40 skoler om aret, mens der i 2011 og 2012 er lukket og sammenlagt
henholdsvis 158 og 126 skoler.
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Det skal dog bemaeerkes, at opggrelsen ikke tager hgjde for, hvorvidt en skole kun er
ledelsesmaessigt sammenlagt — men med samme antal matrikler — eller om sammen-
laegningen ogsa betyder lukning af matrikler.

I lighed med KORAs undersggelse af dagtilbudsstrukturen viser denne undersggelse,
at der er en vis samvariation mellem kommunernes sammenlaegningsstatus og for-
skelle pa elevtetheden og udviklingen i denne i perioden. Som det fremgar af dan-
markskortet pa figur 4.26., er det typisk i kommuner (i det nord- og vestjyske samt pa
Sydfyn og Lolland-Falster), som i forvejen har en lav elevteethed, at elevtallet falder
mest. Disse kommuner er typisk ogsa sammenlagte kommuner. Derimod er der en po-
sitiv elevudvikling i de omrader, hvor der i forvejen er en hgjere elevtaethed (Storkg-
benhavn, omkring de store provinsbyer samt det gstjyske omrade). Disse kommuner
er typisk ogsa fortseetterkommuner.
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Undersggelsen viser (ikke illustreret), at de fleste kommuner har valgt at haeve stgr-
relsen pa deres folkeskoler i perioden fra 2004 til 2011, men der er stor forskel p3, i
hvor stort omfang de forskellige kommuner har gjort det. Det er typisk kommuner
med lave skolestgrrelser og faldende elevtaethed, der har haevet deres skolestgrrelser
mest.

Samlet set steg den gennemsnitlige skolestgrrelse fra 332 elever i 2004 til 346 elever i
2010, dvs. i alt med 14 elever. Fra 2010 til 2011 stiger skolestgrrelsen markant med 28
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elever til 374 elever. Stigningen fra 2010 til 2011 overgar dermed stigningen for hele
perioden 2004-2010.

Danmarkskortet i figur 4.27. viser den gennemsnitlige folkeskolestgrrelse fordelt pa de
enkelte kommuneri2011.
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Det, at den gennemsnitlige skolestgrrelse er blevet haevet, afspejler, at der i perioden
er nedlagt og sammenlagt skoler. Som naevnt giver opggrelsen ikke mulighed for at
afggre i hvilket omfang, der er tale om en ledelsesmaessig sammenlaegning, eller om
der ogsa er sket en reduktion af matrikler. Samtidig er der ogsa oprettet nye skoler.

Figur 4.28. viser antallet af nedlagte skoler fra 2004 til 2011 fratrukket antallet af ny-
oprettede skoler fordelt pa kommunerne (netto nedlagte skoler). | alt er der netto
nedlagt 364 skoler i perioden 2004-2011, og som det fremgar af figuren, fordeler sko-
lenedlaeggelserne sig ujaevnt hen over landet.
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KORA har analyseret, om der er forskel pa, hvordan skolestrukturen har udviklet sig i
henholdsvis sammenlagte og fortseetterkommunerne siden kommunalreformen jf. an-
tagelsen om, at der i de sammenlagte kommuner har vaeret stgrre anledning til at
overveje strukturaendringer i form af skolelukninger, sammenlaegninger og sendringer
i skolestgrrelse.
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Underspgelsen viser, at bade sammenlagte kommuner og fortseetterkommuner har
haevet deres skolestgrrelser isaer i 2010-1011, jf. figur 4.29.

Fortsaetterkommunerne er begyndt tidligere end de sammenlagte kommuner, men
ses der over hele perioden efter kommunalreformen, er der ikke forskel pa de to
kommunetyper. Begge har sdledes haevet deres gennemsnitlige skolestgrrelser med
ca. 50 elever.

Figur 4.30. viser antallet af nettoskolenedlaeggelser fordelt pa sammenlagte kommu-
ner og fortsaetterkommuner. Antallet af skolenedlaeggelser er her sat i forhold til den
samlede bestand af skoler. Figuren viser en relativ identisk udvikling i antal skoleluk-
ninger frem til 2010. | 2011 og 2012 er der stor forskel mellem sammenlagte kommu-
ner og fortsaetterkommuner, idet sammenlagte kommuner lukker markant flere skoler
end fortsaetterkommunerne.
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KORAs undersggelse viser dog, at der samlet set siden kommunalreformen ikke isole-
ret set har veeret forskel pa udviklingen i sammenlagte kommuner versus fortsaetter-
kommuner. Det er elevteetheden og udviklingen i denne der kan identificeres som ud-
slagsgivende for forandringer i skolestrukturen, hvilket er pa linje med undersggelsen
af dagtilbudsstrukturen.

4.6.3. Udviklingen i sygehusstrukturen
Regionerne har mellem ca. 0,6 mio. og 1,6 mio. indbyggere, mens amterne havde mel-
lem ca. 0,2 mio. og 0,7 mio. indbyggere. Med kommunalreformen fik regionerne sale-
des et befolkningsgrundlag, der skabte mulighed for at forbedre bade den faglige og
den gkonomiske bzaredygtighed og lagde dermed fundamentet for en omfattende re-
form af sygehus- og specialestrukturen.

Regionsradene i alle fem regioner har vedtaget sygehusplaner, som samler sygehuse-
nes specialer og funktioner pa faerre enheder og med et stgrre patientgrundlag for de
forskellige funktioner. Det er navnlig den specialiserede og den akutte behandling, der
i medfgr af sygehusplanerne fremover varetages feerre steder i landet.

Samtidig fik Sundhedsstyrelsen med den nye sundhedslov fra 2006 nye befgjelser i
forhold til en reekke opgaver inden for specialeplanlaegningen. Fra 2007 til 2010 har
Sundhedsstyrelsen arbejdet pa en specialeplan, der placerer den specialiserede be-
handling, som udggr omkring 10 pct. af alle sygehusbehandlinger. Placeringerne af de
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specialiserede funktioner i regionernes sygehusplaner skal godkendes af Sundhedssty-
relsen som led i specialeplanlaegningen.

Sygehusplanerne indebeerer, at antallet af sygehusmatrikler vil blive reduceret bety-
deligt i perioden 2007-2020. Antallet af akutsygehuse vil blive reduceret fra ca. 35 til
21 (med 40 pct.). Og samtidig er der forudsat en markant reduktion i det samlede an-
tal matrikler med sygehusfunktioner. Alene som konsekvens af de allerede foreliggen-
de sygehusplaner reduceres antallet af matrikler i det somatiske sygehusvaesen fra 80
til 52 (med knap 30 pct.). Og antallet af matrikler i det psykiatriske sygehusvaesen re-
duceres fra 52 til 32 (en reduktion pa 25 pct.).9

Som det fremgar af afsnit 4.3.2 om udviklingen i regionernes forvaltningsstrukturer,
afspejler samlingen af sygehusfunktioner og indfgrelse af nye organiseringsformer pa
sygehusene sig blandt andet i en reduktion i antallet af decentrale ledere pa sygehu-
sene.

Parallelt med andringerne i sygehusstrukturen har regionerne gennemfgrt en udbyg-
ning af den prahospitale indsats, sa patienter med akut behov hurtigt kan transporte-
res til udredning og behandling pa akutsygehusene. Regionerne har blandt andet fore-
taget en udbygning af betjeningen med ambulancer og laegebiler mv., og fra 2014
etableres der en ordning med akut-laegehelikoptere.

Samtidig arbejder regionerne pa at udvikle behandlingstilbuddene teet pa borgerne. |
regionernes planer indgar der blandt andet etablering af sundhedshuse, hvor der kan
tilbydes behandling af patienter med smaskader eller andre patienter, der ikke har
behov for at komme pa sygehuset og derfor kan behandles taet pa eget hjem.

4.6.4. Vurdering

KORAs undersggelser viser, at der siden kommunalreformen ikke isoleret set har vee-
ret forskel pa udviklingen i de kommuner, der blev sammenlagt og udviklingen i de
kommuner, som fortsatte uaendret. Det er kommuner med hgj bgrne- og elevtaethed,
der i hgjere grad har sammenlagt enheder og for dagtilbuddenes vedkommende gget
enhedernes stgrrelse.

Det kan imidlertid ikke udelukkes, at det er kommunalreformen, som har muliggjort,
at der ogsa i de sammenlagte kommuner er sket en udvikling hen i mod faerre og stgr-
re institutioner og skoler, selvom det i disse kommuner har stgrre konsekvenser i for-
hold til at gge afstanden mellem institutionstilbuddene, ligesom disse kommuner har
stgrre udfordringer med faerre elever og lavere elevtathed. Det kan saledes ikke vi-

° Regeringens ekspertpanel (2008, 2010): Regionernes investerings- og sygehusplaner — screening og vurde-
ring.
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des, om denne udvikling i mod faerre og stgrre institutioner og skoler ville have vaeret
sket, hvis de tidligere mindre kommuner havde eksisteret endnu.

4.7. Udviklingen i offentlig-privat samarbejde

Der var i forbindelse med kommunalreformen en forventning om, at reformen ville
styrke de forudsatninger offentlige myndigheder har for at konkurrenceudszette. De
administrativt mere baeredygtige kommuner og regioner forventedes at ville professi-
onalisere indkgb og udbud, og dermed understgtte en udvikling hen imod mere kon-
kurrenceudsattelse og mere effektive indkgb.

Til brug for udvalgets vurdering har KORA udarbejdet analyser af udviklingen i kom-
munernes og regionernes konkurrenceudsaettelse og indkgb efter kommunalreformen
samt en oversigt over forskning og analyser i relation til konkurrenceudsaettelse i
kommuner og regioner efter kommunalreformen.

Endvidere har Moderniseringsstyrelsen og Danske Regioner udarbejdet materiale om
udviklingen i kommunale og regionale indkgb.

4.7.1. Udvikling i konkurrenceudsattelse i kommuner

Analysen af udviklingen i konkurrenceudsaettelsen i kommunerne er baseret pa en
raekke nationale indikatorer, som er beregnet pa grundlag af data fra kommunernes
regnskaber.

Kommunernes konkurrenceudsattelse méles ved to indikatorer™:
e  Privatleverandgrindikator (PLI)
¢ Indikator for konkurrenceudsaettelse (IKU)

PLI viser kommunernes kgb af tjenesteydelser hos private leverandgrer i forhold til de
samlede kommunale bruttodriftsudgifter til opgaver, der ma varetages af private leve-
randgrer. IKU indeholder endvidere vaerdien af egne vundne udbud. Vareindkgb ind-
gar ikke i taelleren for de to indikatorer.

Analysen viser, at kommunernes brug af private leverandgrer har veeret stigende efter
kommunalreformen, jf. nedenstaende figur 4.31.:

“Definitionen af den kommunale PLI og IKU er aendret fra og med 2012. | forhold til den tidligere definition
er hovedkonto 1 taget ud af beregningerne som fglge af gget selskabsggrelse pa forsyningsomradet, befor-
dring af elever pa hovedkonto 3 er tillagt, og indregningen af kommunale trafiktilskud til regionale trafiksel-
skaber er justeret (Bkonomi- og Indenrigsministeriet 2012a og 2012b). Analyserne af PLI og IKU er for alle
arene baseret pa 2012-definitionen
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Som det ses af figuren, er kommunernes konkurrenceudsaettelse steget fra 22,6 pct.
af kommunernes bruttodriftsudgifter i 2007 til 25,0 pct. i 2011. Det er stort set uden
betydning, om kommunernes egne vundne udbud indgar i vurderingen, da der kun er
0,1 forskel pa PLI og IKU i 2011.

Figur 4.32. viser, at det seerligt er pa de tekniske omrader, at private leverandgrer ind-
drages i den kommunale opgavelgsning isaer pa transport- og infrastrukturomradet.
Omvendt kan der i forhold til byudvikling, bolig- og miljgforanstaltninger konstateres
et lille fald i PLI i 2010 og 2011. Det fremgar endvidere af figuren, at kommunernes PLI
er lavest pa sundhedsomradet, hvor brugen af private leverandgrer fra 2008-2011 har
ligget stabilt omkring 16 pct.
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Tilsvarende har niveauet pa bade undervisnings-/kulturomradet og administrations-
omradet ligget i et stabilt leje pa 22,5-23,0 pct. i perioden, mens der pa social- og be-
skaeftigelsesomradet har vaeret en svagt stigende tendens til at inddrage private leve-
randgrer i opgavevaretagelsen i de seneste ar.

4.7.2. Udvikling i konkurrenceudsattelse i regioner
Analysen er i lighed med analysen af kommunernes konkurrenceudszettelse baseret
pa en raekke nationale indikatorer, som er beregnet pa grundlag af regnskabsdata.

Regionernes konkurrenceudsattelse males ved fglgende tre indikatorer:
e  Privat leverandgrindikator (PLI)
e Indikator for konkurrenceudsaettelse (IKU)

Evaluering af kommunalreformen

101



102

Kapitel 4 Udviklingen efter reformen pa udvalgte tveergaende felter

e  Privat Tjenesteydelses Indikator (PTI)

Regional PLI viser regionernes kgb af tjenesteydelser hos private leverandgrer i for-
hold til de samlede regionale bruttodriftsudgifter til opgaver, der ma varetages af pri-
vate leverandgrer. | den regionale IKU indregnes desuden vardien af egne vundne
udbud fra 2009, hvor indberetningen af disse tal til @konomi- og Indenrigsministeriet
begyndte.

For bade PLI og IKU gzelder, at udgifter til privathospitaler indgar i opggrelsen, mens
udgifterne til regionernes betalinger til privatpraktiserende laeger mv. ikke indgar. PTI
omfatter til forskel fra den regionale PLI sygesikringsomradet".

For alle tre indikatorer galder, at vareindkgb ikke indgar i teelleren.
Udviklingen i regionernes konkurrenceudsaettelse viser en tendens til en faldende

inddragelse af private leverandgrer efter kommunalreformen, jf. nedenstaende figur
4.33.:

"' Det bemzerkes, at sundhedsydelserne pa sygesikringsomréadet ikke er konkurrenceudsatte.
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Som det fremgar af figuren, er PLI og IKU stort set sammenfaldende, da vardien af re-
gionernes egne vundne udbud er meget begraenset.

Regionernes kgb hos private leverandgrer falder fra 21,6 pct. af bruttodriftsudgifterne
i 2007 til 20,9 pct. i 2011. Medregnes sygesikringsomradet, udgjorde regionernes kgb
hos private leverandgrer i 2007 38,7 pct. af regionernes udgifter, men falder med to
procentpoint til et samlet niveau pa 36,6 pct. i 2011.

Figur 4.34. viser, at det seerligt er regionernes udgifter til feelles formal og administra-
tion, der udviser et fald i inddragelsen af private leverandgrer. Hvor kgbet hos private
leverandgrer i 2007 udgjorde 40,6 pct. af de samlede udgifter til feelles formal og ad-
ministration, var det tilsvarende tal i 2011 pa 28,6 pct.

Samtidig har der vaeret tendens til fald i inddragelsen af private leverandgrer ogsa pa
social-/specialundervisningsomradet og pa sundhedsomradet. Omvendt er der tale
om stigende inddragelse af private leverandgrer i regionernes varetagelse af opgaver
knyttet til regional udvikling.

Evaluering af kommunalreformen

103



104

Kapitel 4 Udviklingen efter reformen pa udvalgte tveergaende felter

Der tages det forbehold i analysen, at i en situation, hvor der har vaeret gennemfgrt
stgrre udbud af operationsydelser med besparelser til fglge, eller taksterne for be-
handling pa privathospitaler under det frie sygehusvalg er reduceret, er faldende PLI
og PTI ikke ngdvendigvis udtryk for et fald i brugen af private leverandgrer i regioner-
ne.

4.7.3. Konkurrenceudsaettelse i sammenlagte og fortsaetterkommuner op til og efter

kommunalreformen
KORA har foretaget statistiske analyser af, hvorvidt der kan identificeres en kommu-
nalreformeffekt i perioden 2003-2011 i de kommuner, som blev sammenlagt ved
kommunalreformen.

En opdeling af kommunerne i fortseetter og sammenlagte kommuner viser imidlertid,
at udviklingen i PLI stort set fglger et ensartet mgnster efter kommunalreformen, jf.
figur 4.35.

2 Det skal understreges, at kommunalreformen indebaerer et databrud fra 2006 til 2007 som fglge af &n-
dringer i de kommunale opgaver og den kommunale kontoplan. | analysen er databruddet reduceret gen-
nem en beregningsteknisk korrektion for aret 2003, men ikke fjernet.
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Den overordnede konklusion pa baggrund af de statistiske analyser er, at der ikke har
veret en kommunalreformeffekt pa konkurrenceudszettelsen i de sammenlagte
kommuner, nar der tages hgjde for en raekke andre faktorer, som kan have betydning
for konkurrenceudszettelsen, herunder gkonomisk pres, spredt bosaetning, politisk
sammensatning af kommunalbestyrelsen, regionale variationer mv. Sammenlagte
kommuner har fulgt den generelle trend mod gget konkurrenceudszettelse, og det kan
saledes ikke konstateres pa baggrund af de foretagne statistiske analyser, at kommu-
nalreformen skulle have udmgntet sig i en signifikant forskel i udviklingen i niveauet
for konkurrenceudsaettelse i henholdsvis fortsaetter- og sammenlagte kommuner, nar
der kontrolleres for ovenfor naevnte faktorer.

4.7.4. Analyser i relation til konkurrenceudszettelse i kommuner og regioner efter

kommunalreformen

| det fglgende gennemgas hovedtraekkene fra en raekke analyser om kommuners og
regioners arbejde med konkurrenceudsaettelse efter kommunalreformen med fokus
pa organiseringen af indkgbsomradet, udbud samt udviklingstendenser pa det private
leverandgrmarked mv.
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Kommunernes indkgb
Organiseringen af kommunernes indkgb efter kommunalreformen er karakteriseret
ved, at stort set alle kommuner er medlem af et indkgbsfeellesskab for varekgb.

Kommunernes indkgbsorganisation synes generelt at veere blevet styrket efter kom-
munalreformen. Siden 2007 har nasten alle kommuner opbygget centrale indkgbs-
kontorer, som har tveergaende ansvar for kommunens indkgb.

Ved at samle indkgbet i feelles aftaler gnsker kommunerne at opna bedre priser og
minimere transaktionsomkostningerne i den enkelte kommune.

| de senere ar er vareindkgb i stigende grad gennemfgrt i form af indkgbsfaellesskaber
i kommunerne. Der er ikke dokumentation for en tilsvarende tendens med hensyn til
udbud af tjenesteydelser.

Den seneste udvikling i det kommunale indkgb er, at kommunerne pa en raekke stan-
dardiserede vareomrader er begyndt at lave falles forpligtende indkgbsaftaler, hvor
stgrstedelen af kommunerne indgar i den samme aftale.

Med gkonomiaftalen mellem KL og regeringen for 2012 blev det aftalt, at SKI frem
mod 2015 skal etablere mindst 15-20 koordinerede og forpligtende aftaler for kom-
munerne, hvor stgrstedelen af kommunerne tilslutter sig.

Gevinsterne ved effektivisering af de kommunale indkgb har vaeret stgdt stigende ar
for ar. Fra 2007 til 2009 steg de samlede arlige gevinster fra ca. 100 mio. kr. til lidt
over 200 mio. kr. 1 2011 og 2012 har der veeret stigninger i kommunernes forventnin-
ger til indkgbsomradet. De kommuner, der budgetterer med effektiviseringer i 2012,
forventer samlet set effektiviseringsgevinster pa 390 mio. kr., og i 2011 var det ca. 370
mio. kr. Det svarer til, at ca. 10 pct. af de samlede forventede effektiviseringsgevinster
i 2012 kommer ved mere effektive indkgb ™.

Regionernes indkgb

| 2010 vedtog regionerne den tredje feelles indkgbsstrategi siden oprettelsen i 2007.
Den felles indsats siden 2007 har medfgrt, at det har vaeret muligt at opna store be-
sparelser pa omradet. For eksempel har Region Hovedstaden opgjort besparelsen til
948 millioner kroner i perioden fra 2007-2010."

Strategien fra 2010 raekker frem til 2015. Den opstiller otte konkrete mal pa omrader
som omfanget af udbud, elektronisk handel og logistik. Strategien skal samtidig sikre,

KL (2010, 2011, 2012): De effektive kommuner.
14 ,. .
Kilde: Danske Regioner.
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at regionerne sparer yderligere en milliard kroner pa omradet frem mod 2015. Et af
de konkrete mal i strategien er, at minimum 35 procent af regionernes indkgb af varer
i 2015 skal ske efter feelles udbud.

Samtidig er der i alle fem regioner oprettet en strategisk indkgbsfunktion, der skal op-
timere processerne og realisere effektiviseringspotentialet. | hver region arbejder ind-
kgbsfunktionen efter en politisk vedtaget indkgbspolitik.

Den enkelte region har en indkgbsvolumen, der som udgangspunkt ggr det mest hen-
sigtsmaessigt at gennemfgre de fleste udbud selvstendigt. Pa udvalgte omrader kan
det dog betale sig at kgbe fzlles ind. Regionerne foretager til stadighed analyser med
henblik pa at blotleegge omrader, der er egnede til feelles udbud. Det galder blandt
andet pa medicinomradet, hvor der kgbes ind gennem den fzelles indkgbsorganisation
Amgros. Amgros sparede regionerne ca. 6 milliarder kroner fra 2007-2011 i forhold til
Iisteprisernels.

Tendenser pa det private leverandgrmarked og OPP
Pa det private leverandgrmarked kan nedenstaende hovedtendenser identificeres i
forhold til blandt andet frit valg, funktionskrav og OPP.

Pa omradet for frit valg pa velfeerdsomradet har de private leverandgrers andel af
markedet generelt vaeret svagt stigende siden 2007. Dette kan dog ikke kobles direkte
til kommunalreformen, men der er undersggelser'®, der peger p3, at de stgrre marke-
der i de sammenlagte kommuner kan have bidraget til udviklingen af et privat leve-
randgrmarked.

| perioden fra 2007 og frem er der i stigende grad anvendt elementer af funktionsud-
bud (funktionskrav) i kommunale udbud®’, og dette synes at have bidraget til udviklin-
gen af et privat leverandgrmarked. Det blev ogsa fremfgrt pa hgringerne, at der var et
gnske om gget anvendelse af nye samarbejds-/organiseringsmodeller herunder blandt
andet innovationspartnerskaber og funktionsudbud, som understgtter totalgkonomi-
ske hensyn.

Den stigende anvendelse af funktionskrav kan imidlertid ikke direkte kobles til kom-
munalreformen.’® Dog er der p3 beskzftigelsesomradet tegn pd, at omlaegningen pé
omradet i 2007 kan have haft en betydning for anvendelsen af funktionskrav og udvik-

'3 Kilde: Danske Regioner.

'8 KREVI (2011): “Frit valg i aldreplejen” og Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen (2011): “Konkurrence- og
forbrugerredeggrelsen 2011”.

Y Udbudsradet (2010): Analyse af funktionsudbud.

'8 Udbudsradet (2010): Analyse af funktionsudbud.
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lingen pa det private leverandgrmarked, da dette var en oplagt anledning til at ny-
taenke opgavelgsningen pa omradet.

Der har siden 2007 veeret en gradvis stigning i anvendelsen af OPP i Danmark, og der
er gennemfgrt i alt 13 OPP—projekterlg. Gennemgangen finder imidlertid ligeledes, at
der ikke findes forskning og analyser, der indikerer, at udvikling i anvendelsen af OPP
kan kobles sammen med kommunalreformen.

4.7.5. Vurdering

Udvalget har noteret, at de rent statistiske analyser viser, at det ikke er muligt at ud-
lede en kommunalreformeffekt pa konkurrenceudsaettelsen i sammenlagte kommu-
ner, idet der ikke kan identificeres en signifikant forskel i udviklingen i niveauet for
konkurrenceudsaettelse i henholdsvis fortsaetter- og sammenlagte kommuner, nar der
kontrolleres for gkonomisk pres, spredt bosaetning, politisk sammensatning af kom-
munalbestyrelsen, regionale variationer mv.

Udvalget vurderer imidlertid, at kommunalreformen har skabt stgrre enheder med
nye organisatoriske og volumenmaessige muligheder for at konkurrenceudseette tje-
nesteydelser og foresta indkgb i kommuner og regioner.

Derfor er der grundlag for at antage, at kommuner og regioner med kommunalrefor-
men fremadrettet generelt er bedre rustet til at gennemfgre udbud og effektivisere
indkgbsomradet, end det ville have veeret tilfeeldet, hvis ikke der var gennemfgrt en
kommunalreform.

Den statistiske udvikling kan dermed daekke over, at etableringen af stgrre kommuna-
le enheder har Igst en potentiel barriere i de tidligere mindre kommuner i forhold til
at udvikle samarbejdet med den private sektor.

Og ikke mindst er der skabt en stzerkere politisk administrativ kapacitet til fortsat at
udvikle samarbejdet mellem den kommunale og regionale sektor og den private sek-
tor.

4.8. Udvalgets samlede vurderinger af udviklingen pa udvalgte tvaergaende

felter

Et af de centrale tveergdende mal med kommunalreformen var at skabe kommuner og
regioner med en stgrre faglig og gkonomisk bzeredygtighed. Desuden var der en for-
ventning om, at kommunalreformen kunne understgtte en omkostningseffektiv opga-
velgsning med indhgstning af stordriftsfordele etc. Samtidig blev det papeget — ek-

'® Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen (2012): Erfaringer fra de danske OPP-projekter.
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sempelvis af Strukturkommissionen — at en fuld udnyttelse af potentialerne ved en re-
form, ville medfgre betydelige sendringer i organisering, ledelse mv.

Pa baggrund af de gennemfgrte tvaergaende analyser er det udvalgets samlede vurde-
ring, at kommuner og regioner i disse ar er i feerd med at indfri forventningerne fra re-
formens indfgrelse. Den faglige baeredygtighed er generelt blevet styrket og har pa
nogle omrader blandt andet veeret medvirkende til at nyteenke opgavelgsningen og
gge kvaliteten. Ogsa den gkonomiske bzeredygtighed er blevet styrket, idet der er
skabt mere gkonomisk robuste enheder.

Den politiske styring har forandret sig. Der er i dag et stgrre fokus pa overordnede po-
litikker og strategier og samtidig mindre fokus pa behandling af enkeltsager. Forvalt-
ningsstrukturerne er ligeledes under forandring. Man gar i stigende grad vaek fra tradi-
tionelle forvaltningsmodeller og hen i mod direktions/koncernmodeller.

Tendensen i udgiftsudviklingen i henholdsvis kommuner og regioner er den samme. |
perioden til og med 2009 var der en markant stigning. 1 2010 kom der en opbremsning
efterfulgt af et fald i 2011. Specifikt pa administrationsomradet, som saerligt ses som
havende et effektiviseringspotentiale, er vurderingen, at der fortsat er et uudnyttet
effektiviseringspotentiale, hvilket er baggrunden for, at kommunerne og regionerne
med gkonomiaftalerne for 2012 har forpligtet sig til at reducere de administrative ud-
gifter frem til 2013.

| forhold til strukturen vedrgrende dagtilbud, skoler og sygehuse viser analyserne, at
der er sket en betydelig reduktion i antallet af enheder. Udvalget vurderer, at denne
udvikling naeppe ville have veeret sket i samme omfang uden kommunalreformen.
Strukturaendringerne er ikke alene et udtryk for effektivisering; forventningen er ogsa
at styrke kvaliteten ved at skabe stgrre sygehuse og skoler.

Alt i alt er det udvalgets vurdering, at kommunalreformen har etableret enheder, der
er mere robuste end fgr og dermed bedre rustet til fremtiden, hvor senest de gkono-
miske udfordringer ikke er blevet mindre end forudset af Strukturkommissionen. Ud-
valget finder det samtidigt essentielt, at det fortsat bestdende uudnyttede potentiale
for bade effektiviseringer og kvalitetslgft bliver udnyttet i de kommende ar.
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Kapitel 5

Sundhedsomradet

| naervaerende kapitel beskrives evalueringen af kommunalreformen pa sundhedsom-
radet. Kapitlet bygger pa afrapporteringen fra underarbejdsgruppen om evaluering af
kommunalreformen pa sundhedsomradet og de gennemfgrte hgringer.

Evalueringen af kommunalreformen pa sundhedsomradet tager udgangspunkt i fgl-
gende fem fokusomrader:

1) Sundhedsaftaler og samarbejdet med almen praksis

2) Sundheds-it

3) Patientrettet forebyggelse og opfglgende indsats

4) Genoptraening efter udskrivning fra sygehus

5) Psykiatri

Sundhedsaftaler og samarbejdet med almen praksis samt sundheds-it-omradet be-
handles fgrst. Disse omrader udggr saledes sammen med de overordnede finansie-
rings- og styringsmekanismer de vaesentligste rammer om samarbejdet mellem myn-
digheder og sektorer, og er dermed grundstammen i et sammenhangende sundheds-
vaesen. Herefter behandles snitflader pa de enkelte fokusomrader: Patientrettet fore-
byggelse, genoptraening og psykiatri.

| kapitlet beskrives de fem omrader med szerlig fokus pa identificerede udfordringer
pa hvert af omraderne. Pa den baggrund praesenteres efterfglgende under gennem-
gangen af det enkelte omrade udvalgets vurderinger og forslag til eendringer og juste-
ringer mv.

For sa vidt angar snitflader pa psykiatriomradet bemaerkes, at emnet analyseres i re-
geringens psykiatriudvalg, som afrapporterer medio 2013. Udvalget for evaluering af
kommunalreformen fremsaetter derfor ikke vurderinger eller forslag i forhold til dette
omrade, men praesenterer alene de snitfladeproblematikker, som psykiatriudvalget
har identificeret.

Det er udvalgets overordnede vurdering, at det danske sundhedsvaesen pa mange
mader er velfungerende efter kommunalreformen. Udvalget konkluderer derfor, at
snitfladeproblematikkerne pa sundhedsomradet generelt ikke Igses ved flytning af
opgaver mellem myndigheder. Inden for de fem fokusomrader eksisterer dog en raek-
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ke snitfladeproblematikker pa tveers af myndigheds- og sektorgraenser, som skal hand-
teres.

5.1. Opgaver og finansiering

5.1.1. Opgaver

Med kommunalreformen pa sundhedsomradet kom de sundhedstilbud, der kan knyt-
tes teet op pa borgerens hverdag, teettere pa borgeren, samtidig med, at den speciali-
serede behandling samledes pa feerre enheder. Endvidere var det formalet at skabe
rammerne for en mere sammenhangende rehabiliteringsindsats pa tveers af sund-
hedsomréadet, socialomrddet, undervisningsomradet og beskeaftigelsesomradet i
kommunerne.

Kommunalreformen medfgrte pa den baggrund en ny opgavefordeling i det danske
sundhedsvaesen i form af gget myndighedsansvar til kommunerne. Reformen medfgr-
te saledes, at en reekke sundhedsopgaver, herunder genoptraening, socialpsykiatri og
misbrugsbehandling blev et kommunalt myndighedsansvar, mens patientrettet fore-
byggelse blev et delt ansvar mellem kommuner og regioner. Sygehusbehandling og
den behandlende psykiatri overgik fra amterne til regionerne. Samtidig blev myndig-
hedsansvaret for praksissektoren flyttet fra amterne til regionerne.

Opdelingen af sundhedsopgaverne mellem kommuner, regioner og praksissektoren
har skabt nye snitflader i sundhedsveesenet, hvilket stiller krav om samarbejde pa
tvaers af myndigheds- og sektorgraenser. Her udggr praksissektoren og szerligt almen
praksis en vaesentlig udfordring.

Kravet til samarbejde forstzerkes af, at sundhedsvaesenet i fremtiden vil blive udsat for
et stigende pres pa grund af flere zldre og flere patienter med kronisk sygdom. Det er
samtidig patientgrupper, som i szerlig grad bevaeger sig pa tveers af sygehuse, praksis-
sektor og kommunal hjemmesygepleje og dermed udfordrer samarbejdet mellem dis-
se aktgrer.
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Derudover medfgrer den nye sygehusstruktur, den teknologiske udvikling og den gge-
de specialisering nye udfordringer for behandling, pleje og patientrettet forebyggelse i
den primaere sundhedssektor i kommunerne og almen praksis.

De nye udfordringer skal endvidere Igses inden for snavre rammer for vaeksten i ud-
gifter til sundhedsvaesenet, der er vaesentlig lavere end den historiske vaekst i udgif-
terne i kommunerne, sygehusvaesenet og praksissektoren, der kendetegnede 00’erne.

En af de centrale udfordringer i fremtidens sundhedsvaesen er dermed i endnu hgjere
grad end tidligere at levere mest mulig sundhed for pengene til gavn for patienterne.
Det skal blandt andet ske ved, at regioner, kommuner og praksissektor samarbejder
om tveergdende patienter, sa behandlingen er faglig baredygtig og sammenhangen-
de, samtidig med at den udfgres pa lavest effektive omsorgsniveau (LEON).

5.1.2. Finansiering
Finansieringen af sundhedsvaesenet skaber de overordnede rammer for regionernes
og kommunernes opgavelgsning pa sundhedsomradet.

Regionerne finansieres af et generelt bloktilskud fra staten (77 pct.), statslige aktivi-
tetspuljemidler (3 pct.) og kommunal aktivitetsbestemt medfinansiering (20 pct.). Den
samlede finansiering af regionerne fra de tre komponenter fastlaegges i forbindelse
med gkonomiaftalerne. Regionerne har ikke vaesentlige indtaegtskilder herudover.

Inden for de samlede regionale indteegter (udgiftsramme) finansierer regionerne
praksissektoren. Praksissektoren omfatter i hovedsagen almen praksis og speciallae-
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ger, men ogsa blandt andet fysioterapeuter og tandleeger mfl. De overordnede ram-
mer for praksissektoren er fastlagt i lovgivningen, mens den vaesentligste del af regu-
leringen foregar i overenskomster mellem det offentlige og de respektive faggrupper
inden for praksissektoren. Almen praksis reguleres via overenskomst med de praktise-
rende laegers organisation. Den regionale finansiering af almen praksis bestar af et ba-
sishonorar, som udbetales pr. patient og udggr ca. 30 pct. af de samlede udgifter, og
en aktivitetsbaseret finansiering. For den enkelte almene praksis er der dermed en
meget tydelig sammenhang mellem leveret aktivitet og stgrrelsen af indtaegterne.
Der er for almen praksis under et, som led i overenskomstaftalen, fastsat en overord-
net gkonomisk ramme for indtaegterne, der betyder, at hvis den samlede finansiering
overstiger rammen, sker der kollektiv modregning i form af reducerede honorarer.

Sundhedsopgaverne pa det kommunale omrade finansieres ikke via gremaerket finan-
siering, men inden for den generelle kommunale finansiering fra skatter og statsligt
bloktilskud, som aftales i de arlige aftaler om kommunernes gkonomi.

Bade regioner og kommuner er fra 2013 underlagt et nyt styringsregime i form af 4-
arige udgiftslofter i henhold til budgetloven (fastszettes fgrste gang for perioden 2014-
2017), der danner rammen for de fremtidige gkonomiforhandlinger.

Helt overordnet finder udvalget, at styrings- og finansieringsmodellerne i regionerne,
pa sygehusene og i praksissektoren, herunder i almen praksis, skal understgtte en
sammenhangende og effektiv patientbehandling.

Udvalget konstaterer i den forbindelse, at honoreringssystemerne i sundhedsvaesenet
ikke i dag har elementer, der tilskynder tilstraekkeligt til fokus pa kvalitet og sammen-
hangende forlgb.
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Udvalget har samtidig konstateret, at den nuvaerende kommunale medfinansierings-
ordning, der gger medfinansieringen, netop er tradt i kraft pr. 1. januar 2012 efter en
tilpasning som fglge af en evaluering fra 2010.

Evalueringen fastholdt en generel medfinansiering. Dels fordi en differentieret model
er forbundet med manglende enkelthed og risiko for kassetaenkning pa grund af for-
skellige medfinansieringssatser. Dels som fglge af risikoen for nedprioritering af andre
grupper inden for den kommunale forebyggelse og pleje, herunder den borgerrettede
forebyggelse og sundhedsfremme, der pa lang sigt kan reducere traekket pa det regio-
nale sygehusvaesen.

Evalueringen pegede i stedet pa en generel forggelse af medfinansieringen som et til-
tag med forventet markant effekt i forhold til at styrke det kommunale incitament til
en effektiv pleje- og forebyggelsesindsats for ikke mindst de aldre medicinske patien-
ter. En forggelse af lofterne for den maksimale medfinansiering indebaerer en relativ
stor effekt pa andelen af kontakter med fuld medfinansiering, ligesom der vil veere en
effekt i forhold til de mest hyppige sygdomsgrupper for de aldre medicinske patien-
ter, herunder hjerter og lunger/Iuftveje.

Med &ndringen af den kommunale medfinansiering pr. 1. januar 2012 blev der samti-
dig indfgrt et loft for den maksimale regionale finansiering via den kommunale medfi-
nansiering, sa denne maksimalt kan udggre, hvad der svarer til den forudsatte finan-
siering. Sigtet var at fjerne et muligt incitament til pavirkning af den regionale adfaerd
som fglge af den kommunale medfinansiering.

Udvalget peger pa, at der bgr gennemfgres en evaluering af den kommunale medfi-
nansiering, nar de reviderede regler har virket en periode.

For sa vidt angar spgrgsmal om incitamenter i kommuner og regioner noterer udval-
get, at emnet behandles i Udvalget for Bedre Incitamenter i Sundhedsvaesenet. Udval-
get forudsaetter, at Incitamentsudvalgets vurderinger blandt andet omfatter en vurde-
ring af takststyring i forhold til rammestyring og afledte incitaments- og styringsimpli-
kationer heraf.

Udvalget har overordnet drgftet den kommunale medfinansiering i forhold til forma-
let om at understgtte et sammenhaengende sundhedsvaesen.

Der har i den forbindelse i udvalget vaeret rejst en drgftelse af, hvorvidt den nuveeren-
de model for en kommunal medfinansiering pa sundhedsomradet er hensigtsmaessig
ud fra en betragtning om, at den kan give problemer i forhold til samarbejdet mellem
kommuner og regioner og incitamenternes virkning. Endvidere har det veeret anfgrt,
at den kommunale medfinansiering og rammestyring af kommunerne overordnet set
understgtter et sammenhaengende sundhedsvaesen, idet den tilskynder kommunerne
til at forebygge og yde en effektiv pleje- og genoptraeningsindsats.
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Overvejelser herom vurderes at skulle indga i mere samlede overvejelser, og udvalget
har vurderet, at det ligger uden for kommissoriet at g naermere ind i sddanne mere
grundlaeggende vurderinger af den kommunale medfinansiering. Udvalget foreslar i
den forbindelse, at der i regi af Incitamentsudvalget overvejes et mere forlgbsbaseret
fokus i afregningen i forhold til forlgb for kroniske og aeldre medicinske patienter frem
for pr. indlaeggelse/kontakt, jf. afsnit 5.4.

5.2. Sundhedsaftaler og samarbejdet med almen praksis

Som det er fremgaet, skabte kommunalreformen en raekke nye snitflader mellem re-
gioner, almen praksis og kommuner som fglge af kommunernes nye opgaver pa sund-
hedsomradet.

Den nye opgavefordeling kombineret med andringer i sygehusstruktur og sygdoms-
menstre har medfgrt betydelige og eendrede krav om tvaergaende samarbejde og ko-
ordination af hensyn til at sikre sammenhangende patientforlgb og en optimal udnyt-
telse af ressourcerne pa tvaers af kommuner, regioner og almen praksis.

Derfor blev det med sundhedsloven gjort lovpligtigt for regionsrad og kommunalbe-
styrelser at etablere et Sundhedskoordinationsudvalg i hver region bestaende af re-
praesentanter fra kommuner, regioner og praksissektoren i regionen.

Samtidig blev der som naevnt indfgrt et krav om, at regioner og alle kommuner skal
indga sundhedsaftaler om samarbejde og koordination af opgaver pa sundhedsomra-
det, som gar pa tveers af sektor- og myndighedsgraenser. Sundhedsaftalerne skal som
minimum omfatte seks obligatoriske indsatsomrader: Indlaeggelses- og udskrivnings-
forlgb, treeningsomrddet, behandlingsredskaber og hjzelpemidler, forebyggelse og
sundhedsfremme, herunder patientrettet forebyggelse, indsatsen for mennesker med
sindslidelser og opfglgning pa utilsigtede haendelser.

Der blev ikke andret pa styringsgrundlaget for almen praksis, der alene overgik fra
amternes til regionernes myndighedsansvar. Almen praksis er sdledes fortsat altover-
vejende reguleret i overenskomsten, der forhandles mellem Praktiserende Laegers Or-
ganisation (PLO) og Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn (RLTN), som repraesenterer
regionerne, staten og KL.

5.2.1. Identificerede udfordringer
Det fremgar af Sundhedsstyrelsens evaluering af sundhedsaftalerne®® og analyserne af
de enkelte fokusomrader i evalueringerne pa sundhedsomradet, at sundhedsaftalerne

2 Evaluering af sundhedsaftalerne — sammenfatning og perspektivering. Sundhedsstyrelsen, december
2011.
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generelt er et velegnet redskab til at sikre dialog og samarbejde mellem kommuner og
regioner.

Det fremgar endvidere, at der har veeret en positiv udvikling i samarbejdet og i ind-
holdet af de konkrete aftaler fra de fgrste sundhedsaftaler til de nuvaerende sund-
hedsaftaler, som geelder perioden 2011-2014. Det papeges dog ogsa, at sundhedsafta-
lerne i deres nuvaerende form og implementering har en raekke svagheder i forhold til
at sikre tveergdende samarbejde og koordination mellem kommuner og regioner.

Det har blandt andet vist sig vanskeligt i tilstraekkelig grad at integrere almen praksis i
arbejdet med sundhedsaftaler, herunder i forhold til forlgbsprogrammer. Sundheds-
styrelsen anbefalede derfor i sin evaluering, at det afklares, hvordan almen praksis
kan medvirke mere integreret og forpligtende omkring sundhedsaftalerne med hen-
blik pa samarbejdet med det gvrige sundhedsvaesen.

Sundhedsaftalernes form og indhold

Af hensyn til at sikre den ngdvendige koordinering og et velfungerende samarbejde pa
tveers af regioner, kommuner og almen praksis er det fgrst og fremmest ngdvendigt,
at sundhedsaftalerne har det relevante indhold.

Sundhedsaftalerne bestar dels af en grundaftale, som udarbejdes af sundhedskoordi-
nationsudvalget og er falles for alle sundhedsaftaler i regionen. Dels af en kommune-
specifik aftale, som er tilpasset lokale forhold. Der findes saledes i dag 98 sundhedsaf-
taler — én for hver kommune.

Det betyder pa den ene side, at sundhedsaftalerne er tilpasset lokale forhold, hvilket
ogsa sikrer kommunalt ejerskab til sundhedsaftalerne. P4 den anden side kan variati-
onen vanskeligggre samarbejdet pa tvaers, betyde for stor uensartethed i tilbuddene
og medfgre et stort ressourceforbrug. f.eks. kan de mange forskellige organiseringer i
kommunerne forhindre realiseringen af effektiviseringsgevinster. Der kan derfor vaere
behov for at styrke feelleselementet i aftalerne i forhold til i dag.

Det er vigtigt, at sundhedsaftalerne er tilpasset konkrete og aktuelle udfordringer i
sundhedsvaesenet. Der er imidlertid ikke sket stgrre sendringer af sundhedsaftalernes
obligatoriske indsatsomrader fra de fgrste sundhedsaftaler til i dag. Der er derfor be-
hov for generelt at videreudvikle de obligatoriske indsatsomrader, sa de i hgjere grad
tilpasses og fokuseres mod de overordnede tendenser i sundhedsvaesenet. Det drejer
sig f.eks. om vaeksten i antallet af kronikere og aldre medicinske patienter, gget spe-
cialisering i sygehussektoren og udviklingen af det naere sundhedsvaesen, gget anven-
delse af it mv.

Nar regioner og kommuner har indgaet en sundhedsaftale, skal Sundhedsstyrelsen ef-
terfglgende godkende aftalen. Sundhedsstyrelsen fokuserer i sin godkendelse af
sundhedsaftalerne pa, om sundhedsaftalerne opfylder bekendtggrelsens obligatoriske
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krav eller ej. Nogle regioner har efterspurgt en individuel tilbagemelding pa sund-
hedsaftalerne i forbindelse med godkendelsen.

Samlet set er der potentiale for at forbedre form og indhold i sundhedsaftalerne, sa
aftalerne i hgjere grad malrettes mod de omrader, hvor der i seerlig grad er tvaergaen-
de udfordringer.

Implementering af og opfglgning pa sundhedsaftalerne

Den anden del af udfordringen med sundhedsaftalerne vedrgrer som naevnt imple-
mentering af sundhedsaftalerne i kommunerne og regionerne og opfglgningen herp3,
nar de fgrst er indgaet og godkendt af Sundhedsstyrelsen.

Dette fremgar af Sundhedsstyrelsens evaluering og er ogsa konklusionen i en analyse
af sundhedsaftalerne i Region Sjaelland. Ifglge analysen er der szrligt en udfordring i
at sikre kendskab og ejerskab til aftalernes konkrete indhold hos medarbejderne i de
udfgrende led. Ligeledes har der vaeret udfordringer med at udmgnte og implemente-
re forlgbsprogrammer for kroniske sygdomme op til det aftalte ambitionsniveau igen-
nem sundhedsaftalerne.

En del af udfordringerne med implementeringen af sundhedsaftalen i regioner og
kommuner kan skyldes, at der ifglge Sundhedsstyrelsen fortsat er behov for at styrke
opfglgningsdelen, selvom denne del er blevet styrket vaesentligt med de nye sund-
hedsaftaler.

Det er saledes et problem, at det nuvaerende felles sat af indikatorer ikke er daek-
kende i kommuner og almen praksis, og derfor ikke udggr et tilstraekkeligt grundlag
for styrket monitorering af effekten af sundhedsaftalerne og et kvalificeret grundlag
for dialog om udvikling af samarbejdet mellem aftaleparterne.

Samtidig er der et antal samfinansierede projekter, eksempelvis shared care projekter
mellem kommunerne og regionerne. Endvidere er regioner og kommuner i dag ikke
direkte forpligtet til at opstille konkrete malsaetninger for samarbejdet pa sundheds-
omradet og de enkelte indsatsomrader. Den nuvarende opfglgning kan dermed for-
bedres, hvilket alt andet lige ogsa vil gavne implementeringen i regionerne og kom-
munerne.

Samarbejdet med almen praksis

Almen praksis Igser en central opgave i det danske sundhedsvaesen bade som tovhol-
der for patientforlgb, behandler og gatekeeper i forhold til det gvrige sundhedsvasen.
| Igbet af et ar behandles ca. 40 pct. af sundhedsvaesenets brugere udelukkede i almen
praksis. 9 ud af 10 kontakter afsluttes uden viderehenvisning.

Som det fremgar nedenfor, er der imidlertid et potentiale for at forbedre sammen-
haengen mellem almen praksis og det gvrige sundhedsvaesen og dermed skabe grund-
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laget for pa sigt at styrke opgavevaretagelsen i almen praksis og dermed det samlede
sundhedsvaesen.

Det skal blandt andet ses i lyset af, at @ndringer i sygehusstruktur med samling af
funktioner pa faerre/stgrre og mere specialiserede enheder, fokus pa sammenhan-
gende patientforlgb og den demografiske udvikling med flere zldre og flere kronikere
har gget behovet for, at almen praksis indgar som en mere integreret del af et samlet
sundhedsvaesen.

Almen praksis er som naevnt repraesenteret i sundhedskoordinationsudvalgene og
samtidig skal regionerne og kommunerne som en del af sundhedsaftalerne beskrive
almen praksis’ rolle, hvor det er relevant i forhold til opgavedelingen.

Aftaler med praksissektoren kan ikke aftales via sundhedskoordinationsudvalget. Al-
men praksis er derfor heller ikke automatisk forpligtet til at fglge den arbejdsdeling og
udfylde de roller, som en kommune og en region har aftalt i en sundhedsaftale — f.eks.
i forbindelse med et forlgbsprogram for en kronikergruppe. Det skal i stedet aftales i
den landsdzaekkende overenskomst mellem RLTN og PLO eller i lokale aftaler i regi af
overenskomsten med kommuner/regioner og de regionale samarbejdsudvalg. Dette
setup medfgrer udfordringer i forhold til at implementere de lokale politiske priorite-
ter og den arbejdsdeling, som kommunerne og regionerne har aftalt i sundhedsafta-
lerne.

Tilsvarende er regionerne udfordret i forhold til at fglge op pa implementeringen og
leveringen af de aftalte ydelser og samtidig sikre en effektiv udnyttelse af leegekapaci-
teten og laegedakning i yderomrader, selvom der pa landsplan ikke er mangel pa lae-
ger. Hertil kommer, at almen praksis ikke er underlagt produktivitetskrav, som det
f.eks. kendes fra sygehusvaesenet.

Udgifterne til almen praksis er saledes steget med 24,6 pct. i perioden 2001-2011.
Stigningen svarer ca. til det dobbelte af stigningen i de offentlige udgifter og er ca. pa
niveau med stigningen i de regionale udgifter til sygehusvaesenet. Det er dog i en pe-
riode, hvor der i sygehusvaesenet har vaeret et malrettet fokus pa kapacitets- og aktivi-
tetsudbygning gennem aktivitetspuljer og massive investeringer i fx kraeftbehandling
og udstyr.

Udfordringerne understgttes af Rigsrevisionens beretning om aktiviteter og udgifter i
praksissektoren. Rigsrevisionen konkluderer f.eks., at:

e ”De nuveerende rammer giver ikke regionerne tilfredsstillende muligheder for
at kontrollere og falge op pd aktiviteter og udgifter i praksissektoren. Der er
tale om et system, som er baseret pd tillid til, at yderne indberetter de ydel-
ser, der er givet, og regionerne kan ikke kontrollere, om udbetalingen af ho-
norarer til yderne modsvarer den ydelse, borgeren har modtaget”
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e ”En af drsagerne til, at regionerne ikke kan udfgre en effektiv kontrol, er, at
en vaesentlig del af kontrollen med ydernes forbrug og kompetencen til at
sanktionere yderne er henlagt til regionernes samarbejdsudvalg, hvori yder-
nes organisationer indgar”

e  "Regionerne har ikke selvsteendig kompetence til at fastseette, hvor mange
alment praktiserende lzeger regionen finder tilstraekkelig til at deekke borger-
nes behov.”

e ”Ny teknologi, effektivisering af arbejdsprocesser og brug af hjelpepersonale
kan fare til et fald i ydernes omkostninger. Da honorarsatserne imidlertid ikke
reduceres i takt hermed, fdr regionerne generelt ikke del i den gkonomiske
gevinst, der kan vaere ved en produktivitetsfremgang i praksissektoren.”

Pa baggrund af Rigsrevisionens beretning har Statsrevisorerne bemazerket, at det er:
“utilfredsstillende, at der ikke i hgjere grad er mulighed for at styre, kontrollere og fal-
ge op pd aktiviteter og udgifter i praksissektoren”.

Samlet indikerer det et potentiale for at styrke forudssetningerne for i hgjere grad at
integrere almen praksis i det samlede sundhedsvaesen og pa sigt at styrke almen prak-
sis’ rolle i fremtidens sundhedsvaesen. En bedre integration af almen praksis er sale-
des forudsaetningen for at skabe et mere sammenhangende sundhedsvaesen.

5.2.2. Vurderinger og forslag

Sundhedsaftaler

De konkrete forslag vedrgrende sundhedsaftalerne skal efter udvalgets opfattelse
formuleres ud fra en afvejning af centrale modstaende hensyn. Pa den ene side er det
saledes centralt at sikre en gget ensartethed i forhold til tveergdende udfordringer og
en styrket implementering af sundhedsaftalerne. Pa den anden side ma en styrkelse af
aftalerne ikke udelukke muligheden for fortsat at kunne tilpasse sundhedsaftalerne til
lokale forhold f.eks. geografisk betingede forskelle mellem kommunerne. Det er sale-
des vigtigt, at kommunerne og regionerne bevarer ejerskabet til aftalerne.

Det er pa den baggrund udvalgets overordnede vurdering, at sundhedsaftalerne udggr
en hensigtsmaessig ramme for samarbejdet mellem kommuner og regioner i forhold til
de patientforlgb, der gar pa tvaers af regioner og kommuner med henblik pa at skabe
sammenhangende patientforlgb og prioritere ressourcerne pa sundhedsomradet ud
fra en helhedsbetragtning.

Ud fra de identificerede udfordringer er der dog efter udvalgets opfattelse fortsat et
potentiale for at styrke sundhedsaftalerne dels gennem tilpasning af aftalernes form
og indhold til fremtidens udfordringer, dels gennem bedre implementering og opfglg-
ning. Feelles finansiering i forbindelse med projekter inden for sundhedsaftalerne kan
overvejes som et redskab til at styrke parternes ejerskab og forpligtelser.
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Med henblik pa at styrke sundhedsaftalernes form og indhold foreslar udvalget pa den
baggrund:

e At revurdere sundhedsaftalernes obligatoriske indsatsomrader, sa der fast-
seettes nye indsatsomrader med fokus pa den stigende kronikerudfordring,
patientrettet forebyggelse og sundheds-it.

e At basere sig pa 5 sundhedsaftaler — én i hver region — med mulighed for at
indarbejde supplerende elementer for den enkelte kommune.

Endvidere foreslar udvalget at styrke implementeringen af sundhedsaftalerne ved:

e At udvikle nationale indikatorer for sundhedsaftalernes obligatoriske indsats-
omrader med fokus pa tveersektorielle patientforlgb, monitorering og arlige
offentligggrelser af data.

e At regioner og kommuner forpligtes til blandt andet med afszt i de nationale
indikatorer at opstille konkrete malsaetninger for samarbejdet pa sundheds-
omradet og de enkelte indsatsomrader og til Isbende at fglge op pa disse.

e At Sundhedskoordinationsudvalget som led i den systematiske opfglgning pa
sundhedsaftalerne en gang arligt gennemgar sundhedsaftalen og vurderer
behovet for at revidere sundhedsaftalernes indhold.

Samarbejdet med almen praksis

| forhold til almen praksis er der potentiale for at styrke forudsaetningerne for at inte-
grere almen praksis i et sammenhangende sundhedsvaesen. Derudover er der behov
for gget opmeerksomhed pa at fa mest muligt ud af de midler, som anvendes i almen
praksis — blandt andet i form af Ipbende fokus pa produktivitetsgevinster, som kan
komme det offentlige til gode.

Samtidig skal krav til almen praksis ikke forhindre — men derimod skabe grundlaget for
— pa sigt at kunne styrke almen praksis’ rolle i det samlede sundhedsvaesen.

Det er saledes udvalgets overordnede vurdering, at der er et potentiale for pa sigt at
styrke integrationen af almen praksis i savel det regionale sygehusvaesen som i den
kommunale sundheds- og forebyggelsesindsats, men at forudssetningerne ikke er til
stede i dag. Konkret foreslar udvalget derfor:

e At styrke det offentliges muligheder for at definere almen praksis’ opgaver
som en integreret del af det regionale og kommunale sundhedsvaesen.

e At styrke regionernes planlaegningskompetence, sa regionerne kan tilrette-
legge laegedaekningen og sikre laegedaekning i yderomrader.

e At styrke regionernes gkonomistyring i forhold til almen praksis og sikre at
almen praksis ogsa bidrager med produktivitetsforbedringer, f.eks. svarende
til produktivitetskravet i sygehusvaesenet.

e At styrke regionernes adgang til kvalitetsdata og oplysninger om ydelser i al-
men praksis med henblik pa gget gennemsigtighed, kvalitetsudvikling og op-
folgning pd, om den enkelte lzege leverer de ydelser, der aftales.
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Samlet set vil forslagene til justering af sundhedsaftalerne bidrage til, at sundhedsaf-
talernes indhold og form er afstemt i forhold til fremtidige udfordringer som fglge af
&ndringerne i sygdomsbilledet og sygehusstrukturen.

Sammen med en gget anvendelse af mal og indikatorer i sundhedsaftalerne samt en
styrkelse af regionernes styringsgrundlag for almen praksis vil det kunne skabe fun-
damentet for et mere integreret sundhedsvaesen, hvor der er fokus pa kvalitet og
sammenhang, og at ressourcer udnyttes bedst muligt.

5.3. Sundheds-it

Velfungerende sundheds-it Igsninger er et helt centralt redskab til at sikre sikker og
sammenhangende patientbehandling af hgj kvalitet pa tvaers af sundhedsvaesenets
sektorer. Det er szerlig relevant i forhold til en styrket patientrettet forebyggelse og
behandling og pleje af store grupper af kroniske patienter.

Pget digitalisering kan samtidig bidrage til at skabe nemmere arbejdsgange for perso-
nalet og bidrage til en mere effektiv ressourceudnyttelse i sundhedsvaesenet.

Den overordnede opgave- og ansvarsfordeling mellem stat og region pa omradet er
fastlagt i sundheds-it aftalen, som regeringen og Danske Regioner indgik i forbindelse
med aftalen om regionernes gkonomi for 2011.

Ansvars- og arbejdsfordelingen indebzerer, at regionerne har ansvar for, at der er ef-
fektiv sundheds-it pa landets sygehuse, herunder ansvar for indkgb, udvikling og drift
af it-lgsninger samt for optimal it-understgttelse af patientbehandling og arbejdsgan-
ge. Staten har ansvar for at saette de juridiske rammer og standarder for it-anvendelse
samt for at udmgnte tvaersektorielle it-projekter og feelles infrastruktur.

| forbindelse med sundheds-it aftalen blev der gennemfgrt en raekke organisatoriske
@&ndringer pa omradet:

e Den fallesoffentlige organisation Sammenhaengende Digital Sundhed i Dan-
mark (SDSD) blev nedlagt pr. 1. januar 2011. Samtidig er der etableret en ny
national bestyrelse for sundheds-it med deltagelse af staten, KL og Danske
Regioner.

e De statslige sundheds-it opgaver er samordnet under Ministeriet for Sundhed
og Forebyggelse, forankret i NSI (National Sundheds-IT) under Statens Serum
Institut.

e Regionerne har etableret Regionernes Sundheds-IT organisation (RSI), som
skal danne rammen om et teet og forpligtende regionalt samarbejde.

De arlige udgifter til sundheds-it blev senest i 2010 opgjort til ca. 2,1 mia. kr.
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5.3.1. Identificerede udfordringer

Udvalget har identificeret udfordringer med at sikre fremdrift i udbredelsen af de
ngdvendige it-lgsninger, der understgtter den kliniske arbejdsplads og kommunikatio-
nen mellem aktgrerne, herunder udvekslingen af patientdata. Der vurderes derfor
behov for en indsats pa flere omrader for at sikre, at de politiske fastsatte mal pa om-
radet realiseres.

Den regionale indsats pa sundheds-it-omradet

Der er sket fremskridt i alle regioner i forhold til den tekniske etablering af kliniske it-
arbejdspladser, herunder sammenhangende elektroniske patientjournalsystemer. Al-
le regioner har samtidig oplyst, at de altovervejende forventer at kunne realisere mal-
seetningen om, at alle relevante sundhedspersoner har adgang til en sammenhan-
gende it-arbejdsplads inden udgangen af 2013. Dertil kommer, at regionerne er i gang
med at udvikle en mere offensiv it-strategi, der vil skulle handtere nedenstaende ud-
fordringer.

Det er imidlertid vanskeligt at vurdere, praecist hvor langt regionerne i praksis er
kommet i forhold til at fa udbredt og ikke mindst ibrugtaget de it-understgttede klini-
ske it-arbejdspladser. Der er saledes behov for et fremadrettet fokus pa gget gennem-
sigtighed pa dette omrade.

Variationen i status over regionernes arbejde afspejler, at regionerne overtog forskel-
lige it-landskaber ved deres oprettelse, men ogsa at regionerne har forfulgt forskellige
strategier i arbejdet med at etablere sammenhangende kliniske it-arbejdspladser.

Det indikerer ogsa, at beslutningsgrundlaget fremadrettet kan styrkes ved, at regio-
nerne i hgjere grad arbejder med gennemsigtighed og opstiller indikatorer og mal for
effekt knyttet til sundheds-it.

Samtidig er der behov for en stgrre indsats i regionerne med at sikre ibrugtagning af
kliniske it-arbejdspladser og sikre systematisk opfglgning pa, at manuelle og eventuel-
le papirbaserede arbejdsgange udfases.

Samarbejdet mellem regioner, kommuner og almen praksis

Der er i de nuvaerende samarbejdsstrukturer et potentiale for yderligere udbredelse
og anvendelse af eksisterende it-lgsninger, der kan understgtte en mere effektiv op-
gavelgsning og sammenhangende patientforlgb. Det geelder kommunernes indsats
for at fa digitaliseret den beskedbaserede kommunikation i sundhedsvaesenet og bru-
gen af det Feelles Medicinkort.

Ibrugtagningen af det Feelles Medicinkort i praksis gar ogsa langsommere end plan-
lagt. Der har veeret udfordringer med de forskellige it-systemer, der anvendes i prak-
sis, og flere laeger har vaeret tilbageholdende med at tage systemet i brug, ogsa nar sy-
stemet var parat.
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Der er etableret en raekke Igsninger, der skal sikre bedre adgang til relevante patient-
data pa tveers af regioner, kommuner og praktiserende laeger, herunder:

e MedCom-standarderne til tveersektoriel kommunikation

e Fezlles Medicinkort

e e-journalsystemet

MedCom-standarderne benyttes til elektronisk udveksling af recepter, henvisninger,
udskrivningsbreve og andet beskedbaseret kommunikation mellem sundhedsvaese-
nets parter. Regionerne har i sundheds-it-aftalen forpligtet sig til at have alle Med-
Com-beskeder fuldt udrullet pa alle sygehuse inden udgangen af 2012 og har oplyst,
at 25 specifikke meddelelser med fa undtagelser er fuldt udbredt pa alle sygehuse. Li-
geledes forventer kommunerne at have hovedparten af de kommunalt rettede Med-
Com-beskeder implementeret inden udgangen af 2012 og dermed leve op til den fael-
leskommunale digitaliseringsstrategi 2011-2015.

Opggrelse af antallet af beskeder viser dog stor variation i brugen af MedCom-
kommunikationsstandarderne, szerligt i kommunikationen mellem kommuner og sy-
gehuse. Det vurderes blandt andet at veere en vaesentlig barriere for ensartet kom-
munikation og behandlingsforlgb mellem sygehuse og kommuner, at en raekke kom-
muner pa dette felt ikke i tilstraekkeligt omfang kommunikerer digitalt endnu.

Faelles Medicinkort er et it-system, som opbevarer alle borgernes medicinoplysninger i
et nationalt medicinregister. National Sundheds-it er ansvarlig for udvikling og drift af
systemet, mens den lokale implementering er forankret i regionerne, kommunerne,
hos praktiserende laeger og speciallaeger. | henhold til @konomiaftalerne for 2010
skulle Falles Medicinkort veere udbredt til alle regioner, kommuner og laeger inden
udgangen af 2011.

Udbredelsen af Fzelles Medicinkort varierer mellem regionerne. Det Feelles Medicin-
kort er saledes udbredt pa hospitalerne i tre regioner, om end den kliniske ibrugtag-
ning varierer hospitalerne imellem. Den tekniske udbredelse af Feelles Medicinkort er i
gang i Region Syddanmark. Region Hovedstaden har midlertidigt lukket adgangen pa
grund af udfordringer i den tekniske implementering mellem Fzlles Medicinkort og
Region Hovedstadens egne medicinsystemer. Der er ogsa en variation i udbredelsen af
Fzlles Medicinkort blandt almen praksis, hvor de regionale opggrelser svinger mellem
19 og 40 pct. Det afspejler blandt andet forsinkelser i udviklingsfasen.

Regionerne forventes at have implementeret Falles Medicinkort pa alle sygehuse og
almen praksis inden udgangen af 2013.

Den kommunale udbredelse og ibrugtagning er endnu ikke pabegyndt. Det afspejler
forsinkelser i udviklingsfasen. KL forventer iveerksat en bred implementering fra 2014.
Der er ikke fastsat dato for, hvornar udbredelsen i kommunerne forventes afsluttet.
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Formalet med e-journal er at dele journalinformationer om borgere pa tveers af lan-
dets sygehuse og almen praksis og at give borgere adgang til egne journaloplysninger.
Lgsningen har vaeret landsdaekkende siden 2010, men opggrelser viser stor variation i
anvendelsen af journalsystemet pa tvaers af regioner. | almen praksis er systemet
endnu ikke sldet helt igennem. De star kun for 0,4 pct. af opslagene i systemet i 2011.
Til gengeeld er ca. 300.000 borgere hvert ar inde og se pa deres egne journaloplysnin-
ger via e-journal.

Ovenstaende indikerer samlet set et potentiale for at forbedre it-understgttelsen af
sammenhangende patientforlgb gennem fortsat udbredelse og anvendelse af oven-
naevnte it-systemer.

Den tvaerregionale indsats

Regionerne etablerede i 2010 Regionernes Sundheds-It (RSI) som en ramme for taette-
re feellesregionalt samarbejde og koordination. RSI skal understgtte regionernes ar-
bejde med den kliniske it-arbejdsplads, herunder sikre konvergens mod fzellesregiona-
le it-lgsninger, gennemfgre falles udbud og indkgb og koordinere tilgaengeligheden
og indberetningen af regionale data til centrale registre.

RSI definerede i 2010 24 pejlemaerker, der skulle udstikke kursen for regionernes ind-
sats pa omradet frem til og med 2013. RSI har oplyst, at 13 ud af de 24 pejlemarker er
gennemfgrt et ar fgr deadline.

Den statslige og fallesoffentlige indsats
Udbredelse af den felles offentlige it-struktur i staten skal bidrage til, at digitaliserin-
gen af sundhedsvaesenet generelt kan Igftes til det naeste niveau.

P3 statsligt niveau er der ikke i tilstraekkeligt omfang leveret pa de mal og milepzle,
der blev fastsat i sundheds-it aftalen. Det skyldes blandt andet den hidtidige statslige
organisering pa sundheds-it omradet. Med flytningen af NSI til Statens Serum Institut
er der imidlertid en forventning om, at der er skabt styrkede forudsaetninger for mere
professionel drift af de registre og it-lgsninger, som anvendes i det gvrige sundheds-
vaesen. Der er endvidere skabt styrkede forudsatninger for optimering af indsamlin-
gen af oplysninger og skabelsen af én kanal til sikring af deekkende, palidelig og aktuel
information om sundhed.

Det er fortsat en udfordring at fa de nationale it-infrastrukturprojekter til at udfylde
den rolle, som de er tiltaenkt, og projekterne er forsinkede i forhold til sundheds-it af-
talen. For bade National Serviceplatform og for Nationalt Patientindeks er der dog
igangsat initiativer, der skal sikre projekternes realisering i samarbejde med sund-
hedsvaesenets gvrige parter.
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Aftalen om etableringen af en finansierings- og styringsmodel for den fellesoffentlige
it-infrastruktur pa sundhedsomradet vil sdledes kunne danne rammen om et taettere
feellesoffentligt samarbejde om drift og udvikling af tvaersektorielle it-lgsninger i
sundhedsvaesenet. Det skal blandt andet sikre, at finansieringen af Igsningerne sker af
de parter, der opnar gevinsterne ved brugen af Igsningerne, og at Igsningerne adres-
serer de behov, som kommuner og regioner har for at kunne Igse deres opgaver.

5.3.2. Vurderinger og forslag

Organiseringen af sundheds-it omradet skal efter udvalgets opfattelse sikre, at sund-
heds-it udbredes og tages i anvendelse hurtigst muligt og pa en konsistent og ensartet
made, hvor der er en dokumenteret effekt.

Udvalget finder pa den baggrund, at arbejdsdelingen pa omradet, jf. sundheds-it afta-
len i den regionale gkonomiaftale for 2011, fortsat er hensigtsmaessig i forhold til at
sikre videre fremdrift i udrulning og ibrugtagning af it-lgsninger i det danske sund-
hedsvaesen.

Generelt er det dog udvalgets vurdering, at der er behov for gget fremdrift og mere
fokus pa anvendelsen af it-lgsningerne pa sygehusene savel som i kommunerne. Ud-
bredelse af den faelles offentlige it-struktur i staten skal ligeledes bidrage til, at digita-
liseringen af sundhedsvaesenet generelt kan Igftes til det naeste niveau. Samtidig er
der potentiale for en styrket indsats for tveersektoriel kommunikation, bedre monito-
rering samt mere konsistent indhgstning af gevinster ved it-systemerne pa tveers af al-
le sektorer. Mere forpligtende samarbejder mellem alle parter bidrager til at sikre en
vellykket implementering af it-Igsningerne.

Der er efter udvalgets vurdering behov for, at regionerne og kommunerne fastsaetter
indikatorer og malsaetninger for brugen af relevante it-systemer i den daglige opgave-
Igsning pa det regionale og kommunale omrade. Det skal styrke gennemsigtigheden
pa omradet, blandt andet ved at ggre det muligt at foretage mere preaecise vurderinger
af, hvor langt regionerne er ndet i forhold til at fa it-understgttede kliniske arbejds-
pladser udbredt og ibrugtaget hos alle relevante klinikere. Det skal ligeledes skabe
stgrre sikkerhed for, at de sammenhangende arbejdspladser etableres og ibrugtages
som forudsat inden udgangen af 2013.

Udvalget vurderer endvidere, at der er et betydeligt potentiale og behov for en styrket
regional indsats med hensyn til at sikre regionale Igsninger med dokumenteret effekt,
og at der igangsaettes regionale initiativer, der skal bidrage til at gge anvendelsen af it-
Igsningerne pa tvaers af regionerne. Af hensyn til et samlet Igft af digital anvendelse i
sundhedsvaesenet er det afggrende, at alle parter styrker indsatsen og fokus pa gensi-
dige afhaengigheder.

For at skabe sikkerhed for og Ipbende fglge op pa, at de politisk aftalte mal om etable-
ring og ibrugtagning af sammenhangende kliniske arbejdspladser realiseres som for-
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udsat inden udgangen af 2013, er der behov for, at regionerne i en kommende it-
strategi styrker prioriteringen af it-omradet. Udvalget foreslar derfor:

At regionerne styrker arbejdet med ibrugtagning af kliniske arbejdspladser,
og sikrer systematisk opfglgning pa, at manuelle arbejdsgange udfases, og at
uhensigtsmaessige konkurrerende it-Igsninger lukkes.

At regionerne og kommunerne styrker gennemsigtigheden ved i 2013 at fast-
seette daekkende indikatorer og mal for brugen af relevante it-systemer i den
daglige opgavelgsning pa sygehusene og i kommunerne, sa der skabes mulig-
hed for et mere praecist bilede af, hvor langt de i praksis er.

Endvidere er der i de nuvaerende samarbejdsstrukturer potentiale for yderligere ud-
bredelse og anvendelse af de eksisterende it-Igsninger. Udvalget foreslar derfor:

At indsatsen i almen praksis og i kommuner for at fa Feelles Medicinkort fuldt
udrullet og ibrugtaget opprioriteres, herunder at der fastsaettes en forplig-
tende dato for fuld udrulning af Falles Medicinkort i kommunerne, og at der i
2013 etableres samarbejdsmodeller mellem alle parter med henblik pa at sik-
re ensartet og koordineret implementering.

Der er ligeledes et potentiale for en vaesentlig styrket udbredelse af tvaerregionale it-
Igsninger med henblik pa at skabe konsistens pa tveers af regioner. Udvalget foreslar

derfor:

At regionerne opprioriterer feelles indkgb, udvikling og drift af feellesregionale
it-lgsninger.

At der saettes pget fokus pa benchmarking af anvendelse og effekt, og der-
med pa systematiske vurderinger af, om forudsatte gevinster bliver indhg-
stet.

At savel regionerne som kommunerne i hgjere grad samarbejder om fastsaet-
telsen af sundhedsfagligt indhold med henblik pa at sikre ensartet patientbe-
handling i og pa tveers af savel regioner som kommuner med henblik pa at
styrke kommunikationen og deling af fulde patientoplysninger.

At der i det kommende arbejde med en digitaliseringsreform af velfaerdsom-
raderne udarbejdes anskaffelsesmodeller, der inden for de galdende ud-
budsregler kan fungere som praktiske og anvendelige redskaber til udbredel-
se af fzlles it-lgsninger.

Endelig er der pa statsligt niveau ikke i tilstraekkelig omfang leveret pa de mal og mile-
pale, der blev fastsat i sundheds-it aftalen. Der skal derfor fokus pa at skabe grundla-
get for en gget professionalisering af den statslige indsats og finde Igsninger i feelles-
skab. Udvalget foreslar derfor:

At NSls arbejde med i faellesskab med regionerne at etablere en fellesoffent-

lig it-infrastruktur pa sundhedsomradet forbedres og rollen for bestyrelsen

for national sundheds-it styrkes og tydeligggres. Det indebaerer konkret:

o0 At styrke arbejdet med National Serviceplatform og etableringen af en
feelles indberetningsmodel til de statslige sundhedsregistre.
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o0 At etablere en fellesoffentlig ramme for effektiv styring og opfglgning i
2013

0 At udbrede og pracisere finansierings- og styringsmodellen for fellesof-
fentlig sundheds-it frem mod indgaelsen af gkonomiaftalerne for 2014.

Med ovenstdende forslag adresseres udfordringer i forhold til fremdriften pa sund-
heds it-omradet pa savel regionalt (sygehus- og praksissektor), kommunalt som stats-
ligt niveau. Det afspejler saledes, at velfungerende sundheds-it Igsninger i alle sekto-
rer/myndigheder er et helt centralt redskab for at sikre sikker og sammenhangende
patientbehandling af hgj kvalitet pa tveaers af sundhedsvaesenets sektorer. Det skal
dermed bidrage til at styrke forebyggelsesindsatsen, behandlingen og plejen af store
grupper af kroniske patienter, genoptraening mv., jf. nedenstaende kapitler om pati-
entrettet forebyggelse og genoptraening.

5.4. Den patientrettede forebyggelse og opfalgende indsats

Patientrettet forebyggelse har til formal at forebygge, at en sygdom udvikler sig yder-
ligere og at sgge at begraense sygdommens eventuelle komplikationer. Indsatsen er
primaert rettet mod zeldre medicinske patienter og personer med kronisk sygdom.
Disse patientgrupper er ofte karakteriseret ved leengere tveergdende og ikke-linezre
forlgb med vekslende behov for tilbud pa sygehus, i almen praksis og i det kommunale
sundhedsvaesen.

Efter kommunalreformen er den patientrettede forebyggelse i henhold til sundheds-
loven blevet et delt ansvar mellem kommunerne og regionerne. Regionerne skal sale-
des tilbyde og integrere forebyggelse i behandlingsforlgbene under indlaeggelse og
har derudover en radgivningsforpligtelse i forhold til kommunernes indsats. Kommu-
nerne har ansvaret for den del af den patientrettede forebyggelse, der finder sted, nar
patienten ikke er i behandling pa sygehus eller hos den praktiserende lsege. Endelig
varetager almen praksis den grundlaeggende medicinske forebyggende indsats og
identificerer, motiverer og henviser i givet fald patienter til relevante forebyggende
tilbud.

Hertil kommer, at det fra centralt hold er fastsat, at regionerne varetager specifikke
forebyggelsesopgaver sdsom leegeundersggelser af bgrn, vaccination, svangreomsorg
og screeninger, mens kommunerne varetager specifikke opgaver som hjemmesyge-
pleje, tandpleje samt sundhedspleje for b@grn og unge.

Herudover defineres det ikke naermere i sundhedsloven, hvilke indsatser eller for hvil-
ke malgrupper, ansvaret geelder. Af hensyn til den tveergdende koordinering og sam-
menhang fastsaetter loven i stedet, at den konkrete arbejdsdeling i forhold til den pa-
tientrettede forebyggelsesindsats skal fastlaegges lokalt i sundhedsaftaler, som indgas
mellem kommuner og regioner. Sundhedsaftalerne beskriver ligeledes almen praksis’
rolle i indsatsen.
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Det er endeligt relevant at naevne forlgbsprogrammerne pa kronikeromradet, som be-
skriver rollefordelingen mellem sygehuse, kommuner og almen praksis i den samlede
tvaergdende indsats for udvalgte patientgrupper (f.eks. KOL, diabetes, hjerte-kar mv.).
Forlgbsprogrammerne udarbejdes lokalt mellem regioner, kommuner og almen prak-
sis pa baggrund af et centralt udarbejdet generisk forlgbsprogram.

5.4.1. Identificerede udfordringer

Nedenfor peges pa en rakke udfordringer i forhold til samarbejdet mellem regioner,
kommuner og almen praksis i varetagelsen af den patientrettede forebyggelsesind-
sats.

Udfordringerne skal ses i lyset af, at personer med kronisk sygdom og aeldre medicin-
ske patienter, tegner sig for henholdsvis ca. 31 mia. kr. og ca. 10 mia. kr. af de samle-
de regionale sundhedsudgifter til den voksne befolkning pa ca. 64 mia. kr.”* Det an-
slas, at knap 20 pct. af personer med kronisk sygdom og knap 45 pct. af de zldre me-
dicinske patienter bade har kontakt til det regionale sygehusveesen og modtager
kommunale pleje- og omsorgsydelser. Udfordringerne galder saledes sarligt perso-
ner med kronisk sygdom og &ldre medicinske patienter, som bade har kontakt til det
regionale sygehusvaesen og modtager kommunale pleje-, genoptreenings- og om-
sorgsydelser®. Hvis man udelukkende ser pa patienter, der far kommunal pleje, vil det
veere ca. 10 pct. af personerne med kronisk sygdom og ca. 30 pct. af de =ldre medi-
cinske patienter, som kommunerne har kontakt til.

Beregninger fra udvalgsarbejdet vedrgrende potentiale for forbedret forebyggelse fra
juni 2012 indikerer, at der med en fokuseret forebyggelsesindsats i kommunerne kan
veere et potentiale for at nedbringe det regionale sundhedsforbrug®.

| det fglgende belyses fgrst udfordringerne i samarbejdet pa tveers. Herefter belyses
udfordringerne i kommunernes indsats.

! samme person kan optrade i bade gruppen af personer med kronisk sygdom og gruppen af zldre medi-
cinske patienter. Regionale sundhedsudgifter er opgjort som produktionsvaerdien af somatisk sygehusbe-
handling og udgifter i praksissektoren, eksklusiv psykologhjzelp. Kilde: SSI og Sundhedsministeriet.

2 Baseret pa studie af 10 udvalgte kommuner. Kilde: SSI og Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

? »Status for udvalgsarbejdet vedr. potentiale for forbedret kommunal forebyggelse”, KL, Danske Regioner,
Finansministeriet, @konomi- og Indenrigsministeriet og Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse, juni 2012.
Udvalget anslar, at det regionale sundhedsforbrug ville kunne reduceres med 3,2 mia. kr., hvis borgere i alle
kommuner med et hgjere sundhedsforbrug pr. indbygger end kommunen med 40. laveste medfinansie-
ringsudgifter fik nedbragt borgernes sundhedsforbrug til dette niveau. Der er imidlertid tale om en brutto-
beregning, som ikke medtager de udgifter, som kommuner skal afholde for at realisere potentialet. Potenti-
alets omfang er derfor uklart.
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Samarbejdet pa tvaers af myndigheder/sektorer

Den samlede sundhedsfaglige indsats for personer med kronisk sygdom og aldre me-
dicinske patienter udfordres grundlaeggende af, at sundhedsvaesenet er delt mellem
tre aktgrer i form af regioner, kommuner og almen praksis. Det stiller store krav til
f.eks. sundhedsaftalerne, forpligtelse af almen praksis, ansvarsfordeling og incitamen-
ter, der skal sikre, at samtlige aktgrerne handler og prioriterer ud fra en helhedsbe-
tragtning. Pa den baggrund kan der peges pa fire udfordringer i forhold til den pati-
entrettede forebyggelsesindsats.

For det fgrste forpligter det nuvaerende samarbejdssetup i sundhedsaftalerne ikke i
tilstraekkelig grad regioner og kommuner. Det udggr dermed en udfordring i forhold til
at implementere de aftaler, der indgas i sundhedsaftalerne om rollefordeling i forhold
til patientrettet forebyggelse og forlgbsprogrammer, jf. afsnittet om sundhedsaftaler.

Kommunerne og regionerne har endnu kun fa konkrete erfaringer med organisatori-
ske samarbejdsmodeller, men der arbejdes i flere sammenhaenge pa at udbygge og
udvikle samarbejdsstrukturerne gennem “integrated care” modeller, f.eks. baseret pa
"business care”-modeller.

Eksempelvis har Odense Kommune sammen med Region Syddanmark og de praktise-
rende leeger i Odense Kommune taget initiativ til et projekt om mere forpligtende
samarbejdsformer mellem region, almen praksis og kommunerne gennem ”integrated
care”. Som del af frikommuneforsgget er der givet tilladelse til forsgg med mere lem-
pelige vilkar for udveksling af personoplysninger mellem parterne med det formal at
udvikle nye Igsninger til at sikre en tidlig opsporing og sammenhangende forlgb for
2ldre medicinske patienter og borgere med stress, angst eller depression pa sygedag-
penge. Lovhjemmel hertil skal sikres via et frikommunelovforslag, som forventes
fremsat i marts 2013.

For det andet udfordres samarbejdet om patientforlgb og omkostningseffektiv be-
handling ogsa af, at almen praksis’ opgaver i relation til den patientrettede forebyg-
gelse skal aftales i de overenskomster, som indgas mellem Praktiserende Laegers Or-
ganisation og Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn (RLTN), som repraesenterer regio-
nerne, kommunerne og staten, jf. afsnit 5.2.

Udfordringen i forhold til almen praksis skal ses i lyset af, at samarbejdet mellem
kommunernes plejecentre og sundhedscentre og almen praksis er afggrende for at fo-
rebygge (gen)indlaeggelser af personer med kronisk sygdom og zldre medicinske pa-
tienter.

For det tredje er der i dag ikke tilstraekkelig klarhed over, hvem der ggr hvad i den pa-
tientrettede forebyggelse. | szrlig grad er ansvarsafgraensningen mellem almen prak-
sis og kommuner uklar, idet begge varetager forebyggende opgaver. Den uklare ar-
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bejdsdeling kan saledes fgre til grazoner, hvor patienten kan falde mellem to stole el-
ler tilbydes overlappende tilbud.

Vigtigheden af at sikre en klar opgavefordeling i den patientrettede forebyggelse blev
ligeledes fremhaevet i forbindelse med de hgringer, der er gennemfgrt pa sundheds-
omradet i forbindelse med evalueringen af kommunalreformen.

Tilsvarende har eksempelvis hjemmesygeplejersken inden for den nuvaerende an-
svarsfordeling ikke den ngdvendige adgang til at traekke pa sygehusvaesenets specia-
listviden, f.eks. i forbindelse med behandlingen af sar i patientens eget hjem. Det van-
skeliggar realiseringen af de gkonomiske og patientrelaterede fordele, der er forbun-
det med brug af telemedicin i forebyggelse.

Samtidig er kommunikationen mellem sygehus, den praktiserende lzege, herunder
vagtlaege, og hjemmesygepleje omkring indlaeggelse og udskrivning til tider mangel-
fuld. Det er f.eks. vigtigt, at alle de ngdvendige oplysninger om patienten overbringes
til sygehuset og/eller vagtlaegen, hvilket vanskeligggres af, at indleeggelsen ofte sker
akut, hvorfor informationsbehovet opstar inden for en kort tidsramme og dggnet
rundt. Samme problem ggr sig geeldende ved udskrivning, hvor kommunerne efter-
sporger mere fyldestggrende udskrivningsrapporter med information om aendringer i
medicinering og funktionsniveau. Kommunerne skal sikre, at sygehusene let kan
komme i kontakt med kommunen dggnet rundt.

Samarbejdet om patientforlgb kan desuden i nogle tilfeelde vanskeligggres af de lov-
givningsmaessige rammer for dataudveksling af oplysninger, der kategoriseres som
personfglsomme. | den forbindelse vil det veere vigtigt at fa belyst barrierer for udvik-
lingen af “integrated care”, herunder serligt udveksling af data/oplysninger.

For det fjerde spiller kommunernes og regionernes finansieringsgrundlag og udgifts-
styring en central rolle for incitamenterne til at samarbejde mellem de tre centrale ak-
tgrer i sundhedsvaesenet om den patientrettede forebyggelse, jf. argumenterne i af-
snit 5.1. | den forbindelse kan overvejes et mere forlgbsbaseret fokus i afregningen i
stedet for afregning pr. indleeggelse/kontakt. Problemstillingen analyseres naermere i
udvalget for bedre incitamenter i sundhedsvasenet.

| forbindelse med hgringerne pa sundhedsomradet blev der fra flere sider efterlyst en
2ndret finansieringsmodel, som i stgrre grad giver gkonomiske incitamenter til at sik-
re en effektiv forebyggelsesindsats og helhedstankning.

Faglighed og koordination

Der ligger ikke blot udfordringer i forhold til at skabe tveergdende sammenhaeng og
prioritering. Gode patientforlgb og behandling pa lavest, effektive omsorgsniveau i
kommunerne forudsaetter samtidig, at fagligheden og det organisatoriske setup er pa
plads i kommunerne.
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Der er behov for en styrket dialog mellem parterne med henblik pa at udnytte poten-
tialet for at gge fagligheden og forbedre det organisatorisk setup i kommunerne.

Det kan i denne forbindelse szerligt fremhaeves, at der ikke er samme tradition for re-
gistrering, dokumentation og evidensbaseret tilgang i kommunerne som i praksissek-
toren og sygehusvasenet, der i mange ar har arbejdet med systematisk registrering
og dokumentation af aktiviteter. Det heemmer videndeling og udbredelse af bedste
praksis mellem kommuner samt mellem kommuner og almen praksis.

Mangel pa data vanskeligggr desuden monitorering af effekterne af sundhedsaftaler,
forlgbsprogrammer og andre indsatser.

Endvidere har der hidtil ikke vaeret et tilstraekkeligt samarbejde mellem parterne i re-
lation til regionernes radgivningsforpligtelse. Sygehuse besidder en faglig specialiseret
viden om f.eks. personer med kronisk sygdom, som kan styrke de kommunale rehabi-
literingsindsatser, overvagning af kronikeromradet, forskning, kvalitetsarbejde og
kompetenceudvikling pa omradet. Denne evidensbaserede viden vil kommunerne
med fordel kunne udnytte i endnu hgjere grad end i dag i tilrettelaeggelsen af den pa-
tientrettede forebyggelsesindsats.

Endelig er det organisatoriske setup og kompetencer hos frontpersonale i savel det
kommunale sundhedsvaesen som pa sygehusene ikke altid indrettet pa at varetage
den patientrettede forebyggelse, herunder tidlig opsporing, forebyggelse af indlaeg-
gelse og genindlaeggelser.

F.eks. betyder adskillelsen af hjemmesygeplejen og hjemmeplejen, at det kan veere
sveert at sikre den forngdne udveksling af information og den forngdne sparring mel-
lem faggrupperne. Det kan fgre til, at der ikke i tilstraekkeligt omfang sker udveksling
af hjemmeplejens observationer blandt andet i forhold til tidlig opsporing af sygdom
med hjemmesygeplejen.

Derudover er der gode erfaringer med opfglgende hjemmebesgg, akutte tilbud i
kommunerne og kompetenceuddannelse hos frontpersonale.

5.4.2. Vurderinger og forslag

Den patientrettede forebyggelsesindsats skal tilrettelaegges efter, at der er den for-
ngdne faglige baeredygtighed og sammenhang i patientforlgb. Samtidig skal indsatsen
sa vidt muligt gennemfgres efter LEON-princippet.

Overordnet finder udvalget pa den baggrund, at det tveergaende samarbejde mellem
regioner, kommuner og almen praksis skal styrkes med henblik pa at skabe sammen-
haeng og kvalitet.
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Som et led heri foreslar udvalget som naevnt at styrke sundhedsaftalerne og forud-
seetningerne for at integrere almen praksis i sundhedsvaesenet, jf. afsnit 5.2. Derud-
over foreslar udvalget et Igft i anvendelsen af sundheds-it i forhold til patientrettet fo-
rebyggelse, jf. afsnit 5.3. Det vil dermed bidrage til mere sammenhangende og om-
kostningseffektive patientforlgb mellem sygehus, almen praksis og kommunal sund-
hedspleje.

Med henblik pa yderligere at styrke samarbejdet mellem regioner, kommuner og al-

men praksis anbefaler udvalget endvidere:

e At kommuner og regioner fortsat arbejder med organisatoriske modeller, der
blandt andet understgtter patientforlgb pa tveers af sektorer. Sddanne organisa-
toriske modeller kan blandt andet tage afsat i “integrated care”- modeller, f.eks.
baseret pa "business care”-modeller.

e At eventuelle lovgivningsmaessige barrierer for informationsudveksling vurderes
naermere.

e At udarbejdelse af forlgbsprogrammerne er en del af sundhedsaftalerne, herun-

der at opfglgning og monitorering sker som led heri.

Samtidig er der som naevnt et potentiale for at styrke fagligheden i indsatsen i kom-
munerne, saledes at flere sundhedsopgaver Igses efter LEON-princippet. Udvalget an-
befaler derfor i relation hertil:

o At sikre stgrre fleksibilitet i forhold til at traekke pa hinandens kompetencer
pa tvaers af sundhedsvasenet.

e At regionernes radgivningsforpligtelse systematiseres og malrettes kommu-
nernes behov for radgivning, samt at kommunerne og almen praksis i hgjere
grad far kendskab til og gor brug af den viden og de tilbud, der stilles til ra-
dighed. Dette foreslas aftalt mellem regionerne og kommuner i sundhedsaf-
talerne.

e At klarlegge kliniske og gkonomiske effekter af forskellige forebyggelsesind-
satser saledes, at den samlede indsats i stgrre udstraekning bliver evidensba-
seret.

e At der sker en registrering og dokumentation af den patientrettede forebyg-
gelse pa en systematisk og let tilgaeengelig made. Det giver et bedre grundlag
for at malrette indsatsen pa forebyggelsesomradet, blandt andet gennem
styrket information om aktivitet og kvalitet i f.eks. hjemmesygeplejen.

e At der i den enkelte kommune sikres en bedre sammenhang i den kommu-
nale opgavelgsning med henblik pd at styrke fagligheden og skabe en mere
fleksibel varetagelse af opgaver i patientens eget hjem.

e At information om sygehusenes og kommunernes patientrettede forebyggel-
sestilbud ggres tilgaengelig for alle aktgrer i sundhedsvaesenet med henblik
pa at sikre borgerne det rette tilbud og undga etablering af parallelle tilbud.
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Udvalget foreslar dermed at styrke det tvaergaende samarbejde yderligere gennem en
gget anvendelse af organisatoriske modeller, en styrkelse af forlgbsprogrammer for
kroniske patienter og bedre mulighed for informationsudveksling.

Endvidere foreslar udvalget at styrke fagligheden i indsatsen i kommunerne gennem
en raekke yderlige tiltag, blandt andet en skaerpelse af regionernes radgivningsforplig-
telse, tilvejebringelse af evidensbaseret viden om effekter af forebyggelsesindsatsen
og information til almen praksis om kommunale tilbud.

Udvalget foreslar desuden, at der i regi af Incitamentsudvalget overvejes et mere for-
Igbsbaseret fokus i afregningen i forhold til forlgb for kronikere og zldre medicinske
patienter frem for pr. indlseggelse/kontakt.

Sammen med en styrkelse af sundhedsaftalerne og en forbedring af regionernes sty-
ringsmuligheder i forhold til almen praksis skal disse forslag fremadrettet styrke den
patientrettede forebyggelse, sa der sikres sammenhangende patientforlgb af hgj kva-
litet, og hvor patienten behandles pa rette specialiseringsniveau.

5.5. Genoptraening efter udskrivning fra sygehus

Kommunalreformen betgd, at kommunerne overtog myndigheds- og finansieringsan-
svaret for den specialiserede ambulante genoptraening efter udskrivning. Regionerne
overtog leverandgr- og visitationsansvaret for den specialiserede ambulante genop-
traening, der foregar pa sygehus.

Derudover fik kommunerne ansvaret for hele den almene ambulante genoptraening.
Det vil sige myndighed, finansiering og visitering. Det er saledes kommunerne, der i
dag visiterer til genoptraeningstilbud pa baggrund af en individuel genoptraningsplan,
som sygehuset skal udarbejde til patienterne.

Genoptrzaening under sygehusindlaeggelse er regionernes ansvar med en kommunal
medfinansiering pa 70 pct. Den nuvaerende ansvarsfordeling fremgar af tabel 5.4. ne-
denfor.
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Der er siden kommunalreformen sket en betydelig vaekst i antallet af genoptraenings-
planer, og udgifterne til almen ambulant genoptraening er derfor ogsa steget. Med
gkonomiaftalen i 2008 fik kommunerne tilfgrt 333,2 mio. kr. yderligere til genoptree-
ning efter udskrivning, jf. tabel 5.5. Omvendt har der vaere en faldende andel af speci-
aliserede genoptraeningsplaner, hvorfor udgifterne til specialiseret ambulant genop-
traening er faldet.

5.5.1. Identificerede udfordringer

Hensigten med opgaveflytningen var at samle ansvaret for patienternes genoptrae-
ningsindsats efter udskrivning fra sygehus med den efterfglgende vedligeholdelses-
traening samt gvrige rehabiliteringsindsats pa beskaeftigelses-, social- og undervis-
ningsomradet i kommunerne. Kommunalreformen har dermed udvisket en raekke
snitflader i forhold til patientens samlede rehabilitering. Opgaveflytningen har dog og-
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sa medfgrt en reekke nye snitfladeproblematikker i overgangen fra sygehus til kom-
mune, som skaber udfordringer for den kommunale og regionale opgavelgsning. Her-
udover har der i visse situationer veeret faglige udfordringer i tilrettelaeggelsen af
kommunernes genoptraningsindsats.

Specialiseret genoptraening: Overgang mellem sygehus og kommune
Kommunalreformen betgd som naevnt, at finansierings- og myndighedsansvaret blev
flyttet til kommunerne og dermed adskilt fra visitationsansvaret for den specialiserede
genoptraening, som fortsat varetages af sygehusene. Det indebar alt andet lige en ud-
fordring i forhold til at sikre, at mest mulig genoptraening foregar pa lavest mulige
specialiseringsniveau. Det vil sige som almen ambulant genoptraening.

Opggrelser fra landspatientregistret viser, at andelen af specialiserede ambulante
genoptraeningsplaner er faldet markant fra 2007-2011. Fra 44 pct. i 2007 til 21 pct. i
2011. | samme periode er udgifterne til specialiseret genoptraening derfor faldet med
ca. 12 pct.

Der er dog fortsat markant regional variation i andelen af specialiseret ambulant gen-
optraening. De registrerede forskelle kan ikke alene tilskrives lokale forudszetninger,
regionale forskelle i snitfladekataloger eller udviklingen inden for behandlings- og
genoptraeningsmetoder. Forskellene kan dermed veaere en indikation p3, at en stgrre
del af den ambulante genoptraening kan forega som almen ambulant genoptrzaning.

Almen genoptraning: Overgang mellem sygehus og kommune

Kommunernes overtagelse af ansvaret for den almene ambulante genoptraening har
betydet, at flere borgere far genoptraening, men det har ogsa givet nye udfordringer i
forhold til at sikre en god overlevering og genoptraening af patienterne.

For det fgrste viser opggrelser fra Sundhedsstyrelsen, at den gennemsnitlige ventetid
pa almen ambulant genoptraening i 2010 var 28 dage, men med betydelig variation
mellem kommunerne. Kommunen med den korteste ventetid tilbgd genoptraening 10
dage efter, at genoptraningsplanen var registreret i Landspatientregistret, mens
kommunen med den laengste ventetid tilbgd genoptraening efter 54 dage.

Det er dog ikke pa det foreliggende datagrundlag muligt at konkludere, i hvilket om-
fang ventetiden og forskellene heri skyldes uhensigtsmaessig kommunikation mellem
sygehus og kommune, forskelle i kommunernes prioritering af omradet, eller om det
skyldes mangelfulde data. Variationen indikerer imidlertid et forbedringspotentiale.

For det andet er der forskellige udfordringer i forhold til at sikre en fyldestggrende be-
skrivelse og kommunikation af patientens genoptraeningsbehov fra sygehuset til
kommunen.
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| dag skal sygehuset udarbejde en genoptraeningsplan til alle patienter med et laege-
fagligt begrundet genoptraeningsbehov. Planen beskriver patientens funktionsevne
forud for indleeggelse, funktionsevne pa udskrivningstidspunktet og genoptraenings-
behov pa udskrivningstidspunktet, herunder preaecisering af hvilke funktionsnedsaet-
telser, som genoptraningen skal rette sig imod. Kommunerne anviser pa den bag-
grund metode, omfang og karakter af genoptraeningen.

Genoptraeningsplanen opleves af kommuner, sygehuse og faglige organisationer
overordnet set som et nyttigt vaerktgj til faglig kommunikation af patientens genop-
traeningsbehov.

Pa den ene side far genoptraeningsplanerne dog kritik for at vaere for omfattende i
forhold til relativt simple genoptraeningsbehov. Pa den anden side kritiseres den ogsa
for ikke i ngdvendigt omfang at kommunikere problematikker for personer med seerlig
komplekse genoptraeningsbehov. Dette kan skyldes, at genoptraeningsplanen i praksis
og uden skelen til kompleksitet i patientens funktionsnedsaettelse oftest udarbejdes
monofagligt uden inddragelse af relevante fagligheder. Genoptraeningsplanen for per-
soner med szerlig komplekse genoptraningsbehov giver derfor ikke i alle tilfeelde en
tilstreekkelig preecis faglig beskrivelse af genoptraningsbehovet og den ngdvendige
indsats.

Faglighed i den komplekse almene genoptraening

Kommunernes overtagelse af genoptraeningsomradet har generelt betydet, at genop-
treeningen foregar teettere pa borgeren. En stor del af de almene ambulante genop-
traeningsopgaver kan varetages af terapeutisk personale i alle kommuner. Der er imid-
lertid patienter med ambulante genoptraeningsbehov, der — uden at kraeve egentlig
sygehusforankring — er sa komplekse eller sjeeldent forekommende, at de kan udggre
en faglig og organisatorisk udfordring for kommunernes indsatser.

Det skaber for det fgrste udfordringer i forhold til at sikre tvaerfaglighed og samarbej-
de mellem forvaltningsomrader internt i kommunen. Et szerligt komplekst genoptrae-
nings- og rehabiliteringsbehov indebaerer saledes, at forskellige fagpersoner fra for-
skellige forvaltninger skal samarbejde om at sikre borgeren sammenhang og helhed i
indsatsen. Genoptraening efter sundhedslovens & 140 er ofte kun ét ud af flere ele-
menter i et samlet rehabiliteringsforlgb, hvor ogsa indsatser efter den sociale lovgiv-
ning, beskaeftigelseslovgivningen og lovgivningen pa specialundervisningsomradet kan
vaere relevant. Der arbejdes pa forskellig vis med at koordinere indsatsen, men det er i
sadanne tvaerfaglige forlgb generelt en udfordring at fa koordineret og iveerksat de
rette tilbud inden for de enkelte fagomrader og pa tveers af forvaltningsomrader.

For det andet har der i visse tilfeelde vist sig at veere udfordringer for kommunerne
med at henvise en begranset patientgruppe med seerlig komplekse genoptraenings-
behov til de mere specialiserede tilbud i de tilfeelde, hvor kommunen ikke selv kan til-
byde borgeren den specialiserede genoptraening, der er ngdvendig.
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Dette kan skyldes en mangelfuld kommunikation mellem sygehus og kommune om
den ngdvendige genoptraening, hvilket blandt andet kan haenge sammen med, at de
geeldende regler i dag ikke sikrer, at sundhedspersonalet har mulighed for at beskrive
patienternes genoptraningsbehov efter udskrivelse pa en tilstraekkelig fyldestggrende
made. | den forbindelse er det som navnt ovenfor en udfordring, hvis genoptrae-
ningsplanen ikke indeholder en praecis beskrivelse af saerlig komplekse patienters
genoptraningsbehov.

Samtidig er det i forbindelse med komplekse hjerneskader en udfordring, at kommu-
nerne ikke kan stgtte sig til vejledende visitationsretningslinjer, som angiver, hvornar
en indsats kan Igses af kommunen selv, og hvornar en kommune bgr ggre brug af me-
re specialiserede tilbud.

Endvidere er det en udfordring, at kommunerne har svaert ved at fa overblik over vif-
ten af tilbud, og hvad de enkelte tiloud kan levere, Der mangler saledes gennemsigtig-
hed om de specialiserede tilbud og standarder for, hvad en specialiseret indsats bgr
indeholde. Det kan dog i den forbindelse naevnes, at der med forlgbsprogrammerne
for rehabilitering af voksne med erhvervet hjerneskade er lavet en skematisk gradue-
ring af tilbuddene pa tre niveauer. Ligeledes er det specificeret, hvilke indsatser som
et forlgb skal indeholde pad de forskellige niveauer i fase tre, dvs. rehabiliteringsfasen
efter udskrivelse.

Hgringerne pa sundhedsomradet har bekraeftet billedet af udfordringerne pa genop-
traeningsomradet. Der blev sdledes i forbindelse med hgringerne efterlyst mere klare
faglige standarder og retningslinjer for visitation.

5.5.2. Vurderinger og forslag

Efter udvalgets opfattelse skal genoptraeningen organiseres og tilretteleegges ud fra pa
den ene side hensynet til at bevare kommunernes mulighed for i stgrst mulig ud-
straekning at tilpasse indsatsen efter lokale gnsker og behov og i sammenhang med
kommunens gvrige rehabiliteringsindsatser. Pa den anden side er det afggrende at
sikre, at alle patienter med omfattende og komplekse genoptraningsbehov modtager
den ngdvendige genoptraening.

Det kan i den forbindelse konstateres, at kommunikationen mellem sygehus og kom-
mune om patientens genoptraeningsbehov kan forbedres.

Udvalget foreslar, at der udvikles et veerktgj til stratificering af patienter med de mere
og mindre komplekse almene genoptraeningsbehov.

Stratificeringsvaerktgjet skal anvendes til at malrette tilbuddene til patienter med saer-
lig komplekse behov. For patienter med mindre komplekse genoptraeningsbehov er
der saledes grundlag for at forenkle kommunikationen mellem sygehuse og kommune
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i forbindelse med genoptraningsplanerne. Disse grupper har kommunerne en bred
erfaring med og kan handtere ganske uproblematisk.

| forhold til patienter med meget komplekse almene gentraningsbehov skal stratifice-
ringen danne grundlag for en raekke tiltag til styrkelse af indsatsen. De skal understgt-
te kommunerne i at inddrage relevante faglige kompetencer i indsatsen, og at indsat-
sen ivaerksaettes i rette tid. Disse tiltag beskrives nedenfor.

Udvalget anbefaler herudover, at monitoreringen pa hele genoptraningsomradet
styrkes, herunder af ventetider, antal og indsatser samt de dermed forbundne udgif-
ter i kommunerne. Det skal blandt andet muligggre en Igbende vurdering af behovet
for supplerende initiativer i tilfeelde af en uhensigtsmaessig udvikling i antallet af gen-
optraeningsplaner.

Styrket indsats for personer med meget komplekse genoptraningsbehov

a. Skzerpet regional myndighedskompetence.

Udvalget foreslar en styrkelse af sygehusenes kompetence til at beskrive genoptrae-
ningsbehovet for gruppen af patienter med meget omfattende og komplekse genop-
traeningsbehov, jf. sundhedslovens § 84.

Den skaerpede kompetence til sygehusene vil generelt betyde, at kommunen far et
langt bedre billede af genoptraeningsbehovet, herunder i hvilket omfang der f.eks. er
behov for at inddrage neurofaglige kompetencer for patienter med komplekse hjerne-
skader. Det betyder eksempelvis, at sadanne patienter skal have et specialiseret til-
bud, eller at kommunen skal ggre brug af kompetencer, som kommunen ikke selv ra-
der over. En tilstreekkelig kommunikation om genoptraningsbehovet er alt andet lige
forudsaetningen for, at kommunen kan visitere patienten til den ngdvendige genop-
treening.

Graden af den skaerpede kompetence i forhold til borgere med de meget komplekse
genoptraningsbehov skal overvejes nseermere og kan betragtes i et kontinuum.

| den ene ende af kontinuummet skal regionen beskrive den funktionsevne, patienten
kan forvente af genoptraeningen samt at beskrive det samlede genoptraeningsbehov
for patienter med omfattende og komplekse funktionsnedsaettelser, sa der er den
ngdvendige faglige bredde i beskrivelsen af genoptraeningsbehovet. Samtidig kan re-
gionen fa mulighed for at fastsaette en frist for, hvornar den kommunale genoptrae-
ning senest skal pabegyndes.

| den anden ende af kontinuummet kan sygehusene ogsa fa kompetence til at beskri-
ve metoden, der skal anvendes, beskrive omfanget og beskrive karakteren af den ind-
sats, kommunerne skal yde. En skaerpet kompetence til regionerne kan endvidere un-
derstgttes af en teet dialog mellem sygehusene og den kommunale visitation.
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Graden af den skarpede kompetence kan knyttes op pa stratificeringen, saledes at
der for personer med yderst komplekse behov foretages en serlig skeerpelse af myn-
dighedskompetencen.

Udvalget anbefaler, at Sundhedsstyrelsen i samarbejde med KL og Danske Regioner
afgraenser gruppen af patienter, der i henhold til ovennavnte stratificering vil vaere
omfattet af regionernes skaerpede kompetence til beskrivelse af patienternes behov i
genoptraeningsplanerne.

Udvalget leegger til grund, at eventuelt ggede udgifter i forbindelse med mere praecise
genoptraningsplaner for personer med meget komplekse genoptraningsbehov opve-
jes ved en forenkling af genoptraeningsplaner for personer med mindre komplekse
genoptraningsbehov. Udvalget anbefaler, at der Igbende fglges op pa antallet af per-
soner i gruppen som led i den generelle monitorering af genoptraeningsomradet.

Kompetencen til at bestemme serviceniveau er i et vist omfang adskilt fra finansie-
ringsansvaret. Afhaengigt af graden af skeerpelsen kan det i lyset heraf blive relevant at
overveje den nuveaerende fordeling af finansieringsansvaret mellem regionerne og
kommunerne pa omradet.

b. Visitationsretningslinjer

Udvalget foreslar, at Sundhedsstyrelsen i samarbejde med Socialstyrelsen, KL og Dan-
ske Regioner udarbejder visitationsretningslinjer i forhold til personer med meget
komplekse genoptraenings- og rehabiliteringsbehov.

Visitationsretningslinjer understgtter, at kommunerne visiterer patienter med meget
komplekse genoptraeningsbehov til de ngdvendige tilbud, sa det undgas, at en patient
visiteres til et tilbud, der ikke kan levere den genoptraening, der er beskrevet i patien-
tens genoptraeningsplan.

Visitationsretningslinjerne vil kunne gradueres i forhold til, hvor meget de forpligter
kommunerne til f.eks. at ggre brug af seerlige kompetencer og fagfolk i varetagelsen af
borgerens genoptraenings- og rehabiliteringsforlgb. Afgraesningen af den patientgrup-
pe, som omfattes af eventuelle forpligtende visitationsretningslinjer, vil ske med ud-
gangspunkt i stratificeringen af genoptraeningsbehovet.

c. @get gennemsigtighed om specialiserede genoptraeningstilbud

Udvalget foreslar, at de centrale myndigheder (Sundhedsstyrelsen, Socialstyrelsen
mfl.) i samarbejde med regioner og kommuner kan udarbejde falles sundhedsfaglige
kvalitetskriterier for den specialiserede indsats i forhold til f.eks. faglighed og baere-
dygtighed i tilbuddene for patienter med de mest komplekse genoptraningsbehov.

Udvalget foreslar samtidig at udvide den landsdaekkende oversigt (Tilbudsportalen)
over tilbud efter den sociale lovgivning til ogsa at omfatte tilbud efter anden lovgiv-
ning.
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Disse tiltag vil styrke gennemsigtigheden i forhold til indhold og pris i de specialiserede
genoptraeningstilbud til personer med komplekse genoptraningsbehov. Der henvises
endvidere til udvalgets anbefalinger om en national koordinationsstruktur til under-
stgttelse af den specialiserede sociale indsats, jf. afsnit 6.3.

5.6. Indsatsen for patienter med psykisk sygdom

Med kommunalreformen overtog de nye regioner ansvaret for den behandlende psy-
kiatri, dvs. sygehus- og distriktspsykiatrien, fra amterne. Regionerne fik ogsa ansvaret
for praksissektoren, herunder alment praktiserende laeger, praktiserende psykiatere
og bgrne- og ungdomspsykiatere samt praktiserende psykologer.

Kommunerne havde fgr kommunalreformen forskellige tilbud til borgere med sindsli-
delse. Med kommunalreformen overtog kommunerne det samlede myndigheds-, visi-
tations- og finansieringsansvar pa det sociale omrade. Det betgd, at kommunerne
overtog det samlede ansvar for den sociale indsats til mennesker med sindslidelser.
Kommunerne har saledes i dag det samlede ansvar for den ngdvendige sociale ind-
sats, som varetages fgr, under og efter den regionale psykiatriske behandling.

Pa misbrugsomradet fik kommunerne med kommunalreformen myndighedsansvaret
for alkoholbehandling og for stofmisbrugsbehandling, herunder ansvar for visitation af
stofmisbrugere til sundhedsfaglig og socialfaglig behandling. Det er den enkelte kom-
munes ansvar at tilrettelaegge behandlingsindsatsen pa alkohol- og stofmisbrugsom-
radet. Kommunen har valgfrihed til selv at etablere behandlingspladser, treeffe aftale
med region/en anden kommune eller treeffe aftale med private udbydere af behand-
lingstilbud.

Det fremgar af kommissoriet, at evalueringen af kommunalreformen i relation til ind-
satsen for patienter med psykisk sygdom skal analyseres i det psykiatriudvalg, som re-
geringen har nedsat om indsatsen for personer med psykiske sygdomme.

Psykiatriudvalget afrapporterer fgrst medio 2013, men har i september 2012 frem-
sendt "Rapport om psykiatriomradet til brug for evalueringen af kommunalreformen”
til underarbejdsgruppen om evaluering af kommunalreformen pa sundhedsomradet
med henblik pa, at denne kan indga i underarbejdsgruppens samlede afrapportering.
Rapporten sammenfattes nedenfor.

Det skal generelt bemaerkes, at psykiatriudvalget konkluderer i forhold til identificere-
de snitfladeproblematikker pa psykiatriomradet, men ikke peger pa specifikke Igs-
ningsforslag i forhold til de identificerede problemer.

5.6.1. Identificerede udfordringer
Med kommunalreformen blev en raekke snitflader i forhold til patienternes rehabilite-
ringsindsats efter en psykisk lidelse elimineret ved at samle hele det sociale omrade
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og misbrugsomradet med beskaeftigelses- og undervisningsomradet i kommunerne.
Til gengaeld er der opstaet forskellige nye snitflader i patienternes overgang mellem
kommuner og regioner. Psykiatriudvalget har identificeret fire fokusomrader med
seerlige snitfladeproblematikker.

Sammenhang i indsatsen mellem den regionale psykiatri og den kommunale sociale
indsats

Samarbejdet mellem den regionale psykiatri, dvs. stationaere og ambulante enheder
og den kommunale sociale indsats, fungerer ikke altid tilfredsstillende og borge-
re/patienter oplever, at forlgbene ikke altid er koordineret. Den manglende sammen-
haeng i indsatserne kan resultere i uhensigtsmaessige forlgb med hyppige behand-
lingsbrud, ungdige (gen)indlaeggelser og ressourcespild.

Samarbejde mellem kommune og bgrne- og ungdomspsykiatri

Der henvises stadigt flere bgrn til udredning og behandling i bgrne- og ungdomspsyki-
atrien. Mange henvisninger afvises i den regionale psykiatri pa grund af manglede do-
kumentation, eller fordi henvisningen vurderes ubegrundet. Bedre samarbejde om
henvisninger vil formentlig kunne reducere ungdig ventetid, ressourcespild samt give
mere sammenhangende forlgb for den enkelte. Herudover er det vaesentligt, at bgrn
og unge far den rette stgtte og vejledning fra egen leege og ikke mindst fra kommu-
nen, mens de venter pa undersggelse og behandling. En kvalificeret kommunal indsats
kraever ofte koordinering pa tvaers af forvaltninger og fagomrader i kommunerne.

Samarbejde om indsatsen for mennesker med psykisk sygdom og misbrug
Psykiatriudvalget konstaterer, at der er flere snitfaldeproblematikker relateret til be-
handlingen af de dobbeltdiagnosticerede, som har en psykisk sygdom og et misbrug.
Der peges blandt andet pad mangel pa samarbejde og kommunikation mellem den re-
gionale psykiatri og kommunale misbrugsenheder. Dette kan resultere i uhensigts-
maessige og afbrudte forlgb, og at patienten/borgeren ikke modtager den relevante
behandling.

Samarbejde vedrgrende beskaeftigelsesindsatser for mennesker med psykisk syg-
dom

Psykiatriudvalget konstaterer, at der er snitfladeproblemer i forhold til de kommunale
jobcentre og den regionale psykiatri omkring udredning og behandling. Hertil kom-
mer, at ventetid til udredning og behandling kan udggre en udfordring i forhold til at
fa sygemeldte hurtigt tilbage pa arbejdsmarkedet. Koordinationen mellem praktise-
rende laege og kommune om indsatsen for sygemeldte er ikke altid velfungerende.
Dette kan have betydning for patientens mulighed for at bevare tilknytning til ar-
bejdsmarkedet. Endelig kan den interne organisering i sektorer i kommunerne med en
opdeling i faglige ”sgjler” og manglende ledelsesmaessig understgttelse af arbejdet pa
tveers af "sgjlerne” i kommunen udggre en barriere for indsatsen.
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Socialomradet og de
specialiserede
undervisningstilbud

Pa socialomradet og specialundervisningsomradet betgd kommunalreformen nye an-
svars- og opgavefordelinger. Kommunerne blev borgerens indgang til begge omrader.
Det skulle skabe helhed og sammenhang for borgeren og afhjaelpe problemstillinger
vedrgrende uklart ansvar, grazoner og kassetaenkning.

Den entydige placering af ansvaret i kommunen med reformen understgtter, at opga-
verne i hgjere grad Igses i nermiljget og i taet samspil med de almindelige tilbud. Den
enkelte kommune kan dog ikke selv drive specialiserede tilbud og indsatser, som img-
dekommer alle behov. Kommunerne kan saledes kun Igfte deres forsyningsansvar i et
samarbejde med andre kommuner, regioner og private udbydere af tilbud.

Pa baggrund af kommissoriet for evalueringen af kommunalreformen pa socialomra-
det og de specialiserede undervisningstilbud saettes der saledes fokus pa samarbejdet
omkring forsyningen af specialiserede tilbud.

Der tages udgangspunkt i fglgende fire fokusomrader:
e Understgttelse af den specialiserede indsats
e  Placering af tilbud
e  Drift af tilbud
e Specialiserede undervisningstilbud

| kapitlet beskrives de fire omrader med seerligt fokus pa de identificerede udfordrin-
ger pa de enkelte omrader. Afslutningsvist praesenteres under hvert fokusomrade ud-
valgets vurderinger og modeller for justeringer og tiltag mv.

Endvidere belyses kort familieretten, der i dag varetages af statsforvaltningerne, med
henblik pa at vurdere, om opgaven i dag er hensigtsmaessigt placeret.
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Kapitlet bygger blandt andet pa afrapporteringen fra arbejdsgruppen om ”Evaluering
af kommunalreformen — Socialomradet og de specialiserede undervisningstilbud” og
de hgringer, som udvalget har gennemfgrt.

6.1. Opgaver og finansiering

| afsnittet beskrives opgave- og ansvarsfordelingen pa det specialiserede socialomrade
og specialundervisningsomradet i forbindelse med kommunalreformen med seerligt
fokus pa ansvarsdelingen i forhold til henholdsvis drift og finansiering af tilbud.

6.1.1. Overordnet ansvarsfordeling

Bade pa det sociale omrade og specialundervisningsomradet blev der med kommunal-
reformen indfgrt et enstrenget myndigheds- og finansieringsansvar. Kommunalbesty-
relsen fik saledes ansvaret for at traeffe afggrelse om og finansiere tiloud og ydelser
efter serviceloven samt om vidtgaende specialundervisning, specialpaedagogisk bi-
stand til smabgrn og specialundervisningen til voksne.

Pa det sociale omrade fik kommunalbestyrelsen desuden tillagt hele forsyningsansva-
ret i forhold til borgeren og kan valge selv at oprette og drive tilbud og institutioner
eller indga aftaler om brug af andre kommuners tilbud samt regionale eller private til-
bud.

Regionerne fik en forsyningsforpligtelse i forhold til kommunerne og skal saledes, sa-
fremt kommunerne gnsker det, etablere og drive en raekke specialiserede sociale til-
bud, som fgr 1d under amterne. Omfanget af regionernes forsyningsforpligtelse fast-
legges i de arlige rammeaftaler mellem kommunalbestyrelserne i regionen og regi-
onsradet, jf. afsnit 6.2.2.

P3a specialundervisningsomradet blev der etableret en ordning svarende til socialom-
radet, idet regionerne dog fik forsyningsansvaret for de mest specialiserede lands- og
landsdelsdaekkende undervisningstilbud. Tilbuddene varetager bade opgaver vedrg-
rende undervisning og specialradgivning.

Kommunerne fik pa det sociale omrade ansvaret for bade den almindelige radgivning
af borgerne og den specialiserede radgivning, som tidligere 1a i amtskommunerne.
Som en stgttefunktion for kommuner og borgere i vanskelige enkeltsager blev der op-
rettet en landsdaekkende videns- og specialradgivningsorganisation (VISO) pa social-
og specialundervisningsomradet i Socialstyrelsen, jf. boks 6.1.

Evaluering af kommunalreformen

143



144

Kapitel 6 Socialomradet og de specialiserede undervisningstilbud

6.1.2. Fordeling af tilbud
Med kommunalreformen blev de davaerende amtslige tilbud pa socialomradet og spe-
cialundervisningsomradet fordelt mellem beliggenhedskommunen og regionen.

Pa socialomradet overgik de daveerende amtslige institutioner for bgrn og unge, som
pa grund af sociale eller adfeerdsmaessige problemer har behov for at blive anbragt
uden for hjemmet, til beliggenhedskommunerne. Det er de sdkaldte ”skal-
institutioner”, idet kommunen som udgangspunkt skulle overtage dem. Kommunerne
kunne dog i 2006 aftale, at regionen stod for driften heraf.

Amternes gvrige tilbud pa det sociale omrade overgik som udgangspunkt til regioner-
ne. Beliggenhedskommunen kunne dog vezelge at overtage dem, hvilket mange kom-
muner valgte at ggre. Det er de sdkaldte “kan-institutioner”. Der blev samtidig indfgrt
bestemmelser om, at en kommunalbestyrelse Igbende kan beslutte at overtage regio-
nale sociale tilbud, der er beliggende i kommunen.
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Pa specialundervisningsomrddet overgik amternes specialskoler til de kommuner, hvor
institutionerne var beliggende. Regionerne overtog ansvaret for at viderefgre og ud-
vikle de mest specialiserede lands- og landsdelsdeekkende undervisningstiloud for
bgrn, unge og voksne, som fgr var placeret i amterne.

Desuden overgik amternes tilbud om kompenserende specialundervisning (kommuni-
kationscentre) for personer med tale-, hgre- eller synsvanskeligheder som udgangs-
punkt til regionerne, men med mulighed for at kommunerne kunne overtage driften.

6.1.3. Finansiering af tilbud

Finansieringen af specialiserede tilbud pa det specialiserede socialomrade og det spe-
cialiserede undervisningsomrade var fgr reformen delt mellem kommuner og amter
efter en grundtakstmodel. Det indebar, at kommuner, der benyttede sig af amtslige
tilbud, betalte en grundtakst, og at amtet finansierede udgifterne til tilouddet over
grundtaksten.

Med reformen blev finansieringsansvaret pa begge omrader samlet i kommunerne.
Kommunerne finansierer saledes i udgangspunktet alle udgifter til ydelser og tiloud
mv., der er forbundet med deres borgeres ophold pa tilbud.

For at skeerme kommunerne mod meget hgje enkeltudgifter blev der imidlertid pa so-
cialomradet indfgrt en central refusionsordning for saerligt dyre enkeltsager. Den cen-
trale refusionsordning omfatter alle tilbud pa socialomradet til borgere under 67 ar.
Der ydes i 2013 refusion til udgiften i den enkelte sag pa 25 pct. af den del af den arli-
ge udgift, der overstiger 970.000 kr. og 50 pct. af den del af den arlige udgift, der
overstiger 1.800.000 kr. For udsatte bgrn og unge er graenserne i 2013 henholdsvis
720.000 kr. og 1.440.000 kr. Ved en anbringelse af fire eller flere bgrn i en familie be-
regnes refusionen pa baggrund af kommunens samlede udgifter til de anbragte bgrn.
Kommunerne hjemtog refusion for szerligt dyre enkeltsager for 1,3 mia. kr. i 2011 sva-
rende til ca. 3 pct. af de samlede udgifter pa det specialiserede socialomrade®.

Ved brug af tilbud i andre kommuner og regioner betaler kommunen som udgangs-
punkt en omkostningsbaseret takst. Betalingen er saledes direkte koblet til forbruget
af ydelser mv. Pa udvalgte tilbudstyper og radgivningsydelser er der imidlertid i lov-
givningen fastsat seerlige finansieringsmodeller, hvor udgifterne til tilouddet helt eller
delvist er objektivt finansieret. Det indebzerer, at alle kommuner bidrager til finansie-
ringen af et tilbud ud fra en objektiv fordelingsnggle (f.eks. befolkningstal).

Fuld objektiv finansiering anvendes i dag alene pa specialradgivningsfunktioner pa de
lands- og landsdelsdaekkende specialundervisningstilbud samt pa den sikrede boform

* Kilde: De kommunale regnskaber, 2011. Danmarks Statistik.
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Kofoedsminde for voksne udviklingsheemmede med dom. Der anvendes en kombina-
tion af objektiv finansiering og takster pa de sikrede pladser pa dggninstitutioner og
pa undervisningstilbuddene pa de lands- og landsdelsdaekkende specialundervisnings-
tilbud, jf. ogsa afsnit 6.5.

6.1.4. Generelle udfordringer

Det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomradet har i mange ar vee-
ret kendetegnet ved udfordringer med glidende udgiftsvaekst, som har presset det
gkonomiske raderum pa de gvrige kommunale serviceomrader. Stigningerne tiltog
navnlig i overgangsarene efter kommunalreformen, jf. tabel 6.1.

| de seneste ar har der vaeret en opbremsning i udgiftsudviklingen, som afspejler et
styrket fokus pa udgiftsstyring og omstilling af omradet. Dette fokus vil ogsa vaere vae-
sentligt i de kommende ar, hvis den stabile udgiftsudvikling skal fastholdes.

Samtidig er det en central fremadrettet udfordring at skabe et bedre videngrundlag pa
omradet. Det specialiserede omrade er kendetegnet ved mangel pa systematiske op-
lysninger om blandt andet malgruppers stgrrelse og brugen af ydelser. Endvidere er
der meget beskeden viden og synlighed om effekt af de sociale indsatser. Det giver et
darligt grundlag for kvalitetsudvikling, prioriteringer og faglig styring, som kan under-
stgtte en bedre anvendelse af ressourcerne pa omradet.

6.2. Understgttelse af den specialiserede sociale indsats

| afsnittet belyses understgttelsen af den mest specialiserede sociale indsats. Indled-
ningsvis beskrives den generelle udvikling i tilbudsstrukturen pa det specialiserede so-
cialomrade siden reformen, herunder en bevaegelse mod @gget inklusion af borgere i
tilbud i nermiljget. Herefter belyses udfordringerne med koordination af udbuddet af
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hgjt specialiserede videnmiljger og tilbud for helt sma malgrupper, som kraever et
meget stort befolkningsgrundlag.

Det bemaerkes, at der gennemgédende sondres mellem det specialiserede socialomra-
de generelt og de hgjt specialiserede indsatser. Det specialiserede socialomrade om-
fatter alle tilbud efter serviceloven til udsatte bgrn og voksne, samt mennesker med
handicap. Inden for denne malgruppe har en mindre andel af borgere behov for en
hgjt specialiseret indsats. Det drejer sig om borgere med saerligt komplekse og/eller
sjeldne problemstillinger, hvor indsatsen kraever faglig specialviden.

6.2.1. Den generelle udvikling i tilbudsstruktur pa det specialiserede socialomrade
siden reformen

Selvom kommunerne i stort omfang benytter sociale tilbud i andre kommuner, hos
regioner eller private, har kommunerne gradvist udbygget tilbud til egne borgere for
at kunne inkludere dem i lokale tilbud.

Udviklingen har vaeret baret af flere hensyn, herunder en socialfaglig udvikling med
fokus pa inklusion og rehabilitering i naermiljg, sa borgere med handicap og seerlige
behov sa vidt muligt ikke isoleres i forhold til familie og netvaerk som led i specialise-
rede forlgb. Hertil kommer et gnske om bedre at kunne styre serviceniveauet og ud-
gifterne til tilbud til egne borgere.

Udviklingen afspejler sig i udviklingen i antallet af tiloud og pladser fordelt pa tilbuds-
typer. Pa bgrneomradet har der saledes veeret et fald i antallet af tilbud og pladser pa
dggninstitutioner. Denne udvikling skal ses i sammenhang med, at der i de seneste ar
har vaeret en stigning i antallet af udsatte bgrn og unge anbragt i plejefamilier. Det af-
spejler navnlig et gget politisk fokus pa at anbringe i plejefamilier og netvarkspleje
frem for pd dggninstitutioner og opholdssteder, som det blandt andet er udtrykt i den
politiske aftale om Barnets Reform fra 2009 og Aftalen om kommunernes gkonomi for
2013.

Pa voksenomradet generelt har der vaeret et fald i antallet af pladser i botilbud efter
servicelovens §§ 107 og 108 til personer med handicap og personer med sindslidelser.
Det afspejler blandt andet, at kommunerne har omlagt botilbud efter serviceloven til
botilbudslignende boformer eller bofeellesskaber efter almenboligloven med tilknyttet
bostgtte, uden at dette ngdvendigvis betyder en @ndring af den indsats, der ydes pa
det enkelte sted.”

En undersggelse fra KREVI (i dag KORA) viser, at der fra 2008-2010 har vaeret en sam-
let stigning i antallet af kommunale og regionale pladser til voksne sindslidende og

 Botilbudsomradet: HVEM — HVAD — HVOR, KREVI, juni 2012. Side 11.
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handicappede, nar botilbudslignende pladser efter almenboligloven medregnes.”
KREVIs rapport belyser udviklingen i antallet af pladser, men ikke tilouddenes indhold.
Samtidig har der veeret en udvikling i retning af, at kommunerne i stigende grad an-
vender fleksible og individuelt tilpassede boligindsatser og benytter bostgtte, hvilket
nedbringer antallet af borgere i botilbud. Fokus i kommunernes indsats er saledes ret-
tet mod bostgtte i egen bolig.”’

Zndringerne i kommunernes brug af sociale tiloud har betydet, at en reekke speciali-
serede tilbud har vaeret ngdt til at omstrukturere eller lukke. Det har skaerpet fokus pa
at understgtte, at der fortsat er et tilstraekkeligt udbud af viden og kompetencer til de
mest specialiserede malgrupper, herunder om koordinationen heraf er tilstraekkelig.

6.2.2. Koordinationen af udbud af hgjt specialiserede tilbud

Den enkelte kommune har i kraft af sit forsyningsansvar pligt til og ansvar for, at der
er eller bliver udviklet de tilbud, der er behov for. Herunder skal kommunen sgrge for,
at tilbuddene har det faglige niveau, som borgeren har behov for.

Denne pligt geelder ogsa, nar der er tale om malgrupper med helt specielle behov,
som kraever seerlige kompetencer og indsatser. Disse malgrupper er karakteriseret
ved, at der enten er tale om sma malgrupper og derfor et meget begraenset grundlag
for at opbygge specialiseret viden og erfaring eller malgrupper med komplekse pro-
blemstillinger, som kraever faglig specialviden. Det kan f.eks. vaere mennesker med
sveaer autisme kombineret med misbrug, mennesker med svaer udviklingshaemning
kombineret med udadreagerende adfaerd eller mennesker, der er ramt af en kom-
pleks hjerneskade.

Takstfinansieringen pa omradet stiller krav til tilbuddene om at kunne reagere pa an-
dringer i efterspgrgslen. Alternativet vil veere en mindre indtaegt eller forggelse af tak-
sterne og dermed yderligere risiko for vigende efterspgrgsel. | den forbindelse kan
meget specialiserede tilbud veere saerligt sarbare, da efterspgrgslen er svaer at forud-
sige, idet malgruppen er lille og kan vaere spredt geografisk over flere regioner.

At et tilbud er tvunget til at lukke eller omstrukturere kan vaere en del af en dynamisk
udvikling af tilbudsstrukturen, hvor udbuddet Igbende tilpasses behovene eller den
faglige udvikling pa omradet. | det omfang, der er tale om specialiserede tilbud, som
rummer sezrlig og relevant specialviden eller faglige miljger, kan der imidlertid vaere
behov for at spaende et szerligt sikkerhedsnet under disse tilbud.

% Botilbudsomradet: HVEM — HVAD — HVOR, KREVI, juni 2012.
77 »Et liv i egen bolig — analyse af bostgtte til borgere med sindslidelser”, Det nationale forskningscenter for
Velfaerd — SFI, juni 2012.
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Understgttelsen af tilbud til malgrupper med helt specielle behov var ogsa i fokus i ar-
bejdet med kommunalreformen. Af strukturkommissionens betaenkning fremgar det
saledes: “Da de mere specialiserede ydelser forudsaetter et befolkningsgrundlag, der
overstiger selv vaesentligt stgrre kommuner — og for de mest specialiserede ydelser og-
sd de nuvaerende amter — er det derimod ikke muligt for de enkelte kommuner at veere
selvforsynende. Kommunal varetagelse indebeerer derfor, at de specialiserede ydelser
mad tilvejebringes i kommunale samarbejder og ved selvejende institutioner, samt ved
kaber/szelger modeller, hvor beliggenhedskommunen sealger pladser til andre kom-
muner”®®. Samtidig fremgar det, at der kan blive behov for en statslig overvagning i
forhold til ydelsesudbuddet af de hgjt specialiserede og sjeeldne tilbud.

Til stgtte for kommunernes varetagelse af de meget specialiserede omrader indfgrtes
derfor med kommunalreformen ogsa en raekke redskaber. Saledes fik VISO til opgave
at bevare og sikre udvikling af specialiseret viden pa socialomradet og sikre, at kom-
muner og borgere har adgang til denne viden uanset, hvor i landet den findes, jf. ogsa
afsnit 6.1.1. VISO har dog ikke overblik over udbuddet af specialiserede tilbud og ind-
satser og viden heri.

Hertil kommer rammeaftalerne, som er et centralt vaerktgj for kommunalbestyrelser-
nes koordinering af omradet, jf. boks 6.2. Kommunerne i en region kan saledes i ram-
meaftalerne aftale saerlige regler omkring f.eks. opsigelsesfrister for pladser pa meget
specialiserede tilbud eller indga mere forpligtende aftaler om kgb og finansiering af
pladser. Det er i forbindelse med evalueringen ikke undersggt, i hvilket omfang disse
redskaber benyttes.

% Strukturkommissionens betankning, Hovedbetankningen kapitel 17.
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Rammeaftalerne indgas mellem alle kommunalbestyrelser i en region og regionsradet.
De sikrer saledes ikke en overvagning eller koordination af udbuddet pa tveers af regi-
oner.

6.2.3. Identificerede udfordringer

Inklusionen af borgere i lokale tiloud betyder, at kommunerne i hgjere grad far brug
for at indhente ekstern specialviden og radgivningsydelser, sa borgere kan fa speciali-
serede indsatser, der lokalt er tilpasset deres behov. Der har i sammenhang hermed
vaeret rejst en kritik af, at kommunerne ved inklusion af malgrupper med komplekse
behov i lokale tilbud ikke i tilstreekkelig grad g@r brug af specialiseret viden i indsat-
serne, og at der derfor kan veere sket en uhensigtsmaessig afspecialisering. Hertil
kommer en bekymring for, om szerlige faglige miljger gar tabt. Dette kom ogsa til ud-
tryk under de hgringer, udvalget har afholdt.

Det er i den forbindelse vaesentligt at sikre, at kommunerne har adgang til de forngd-
ne specialiserede faglige miljger. Samtidig skal kommunerne fortsat, hvor det er rele-
vant, kunne tilbyde borgere ophold pa specialiserede tilbud uden for kommunen.
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Udvalget har i forlaengelse heraf identificeret en raekke udfordringer ved de nuvaeren-
de koordinationsstrukturer i forhold til at understgtte de mest specialiserede omra-
der.

Koordinationsbehov pa tveers af rammeaftaler i forhold til sma malgrupper
Rammeaftalesystemet sikrer ikke tilstraekkelig koordination af udbuddet af tilbud i de
tilfeelde, hvor efterspgrgslen selv pa regionalt plan er begranset. Der vil veere tale om
tilbud, hvor ikke alle kommuner pa det pagaeldende tidspunkt har borgere i malgrup-
pen og derfor ikke ngdvendigvis har umiddelbar interesse i at understgtte tilbuddet.

Manglende nationalt overblik over specialiseret udbud og viden

VISO er i dag forpligtet til at have et nationalt overblik over, hvilke eksperter i landet
der har viden om de mest komplicerede problemstillinger. VISO kan saledes konstate-
re, hvis den viden, kommunerne efterspgrger pa nogle felter, er sarbar og i risiko for
at falde vaek.

VISO har dog ikke overblik over udbuddet af specialiserede tilbud og indsatser og vi-
den heri.

Der er behov for en hgjere grad af videndeling mellem kommuner, regioner og VISO
om sarbare videnmiljger, saledes at kommuner og regioner ggres opmaerksomme p3,
hvor der kan vaere behov for at understgtte szerlige faglige miljger, herunder i forbin-
delse med tilretteleeggelsen af rammeaftalerne. Samtidig mangler der et nationalt
overblik over specialiseret viden pa omradet samt over udbuddet af hgjt specialisere-
de tilbud og indsatser.

Begraenset incitament til etablering af tilbud til sma malgrupper

Den enkelte kommune har kun i begraenset omfang incitament til at oprette og udvik-
le nye meget specialiserede tilbud og indsatser. Det skyldes, at etablering af nye tilbud
kraever store initialomkostninger. Det kan saledes veere risikabelt for en kommune at
patage sig driftsherreansvaret, nar man ikke har sikkerhed for efterspgrgslen. Dette
kan veere en barriere for en dynamisk tilbudsstruktur, der tilpasser sig udviklingen i
behovet for specialiserede indsatser.

6.2.4. Forslag og vurderinger

Evalueringen viser, at der er behov for gget national overvagning og koordination af
udbuddet af hgjt specialiserede tilbud/indsatser til sma og/eller searligt komplekse
malgrupper.

Udvalget har i sit arbejde overvejet muligheden for en form for specialeplanlaegning
inden for neermere afgransede malgrupper, der kraever en meget hgjt specialiseret
indsats. Der har i den forbindelse vaeret set pa den centrale planlaegning af de mest
specialiserede behandlinger pa sygehusene. Udvalget bemaerker i den forbindelse, at
der er vaesentlige forskelle mellem socialomradet og sundhedsomradet.
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Pa det specialiserede socialomrade er der ikke i samme omfang viden om meget
skarpt afgraensede malgrupper og en klar evidens for, hvilke indsatser der virker over
for konkret afgreensede malgrupper. Samtidig er der store forskelle mellem ydelser pa
det specialiserede socialomrade og det specialiserede sygehusvaesen i forhold til den
type kompetencer, der er ngdvendige at inddrage i indsatsen.

Udvalget anbefaler med afsaet i disse overvejelser, at der etableres en ny national ko-
ordinationsstruktur for den mest specialiserede sociale indsats. Den nationale koordi-
nation indebarer en styrket faglig planlagning pa det specialiserede socialomrade
med respekt for de forhold, der ggr sig geeldende pa omradet.

Den nationale koordination vil saledes kunne bidrage til at skabe gennemsigtighed i
udviklingen pd omradet og et nationalt overblik over den specialiserede indsats og
omfanget heraf i forhold til konkrete omrader. Det er hermed et mal, at der med den
nationale koordination opbygges viden om malgrupperne og evidens om relevante
indsatser, hvilket giver en bedre basis for kommunernes og regionernes styring og ud-
vikling af omradet. Modellen uddybes naermere i det fglgende.

Udvalget vurderer endvidere, at det kan veere relevant at lempe reglerne om takstfi-
nansiering af tilbud, saledes at kommunerne i hgjere grad har mulighed for lokalt at
aftale sarlige finansieringsmodeller til understgttelse af meget specialiserede tilbud.

Forslag til national koordinationsstruktur
Modellen indebzerer, at der etableres en overbygning til rammeaftalerne med fglgen-
de hovedelementer:

e Central udmelding. Socialstyrelsen far kompetence til at komme med en cen-
tral udmelding om malgrupper og/eller saerlige indsatser, hvor det vurderes,
at der er behov for gget koordination eller planlaegning for at sikre og videre-
udvikle specialiseret viden. Udmeldingen kan omfatte hgjt specialiserede ind-
satser til sma malgrupper og/eller malgrupper med komplekse problemstil-
linger. Den centrale udmelding kan bade vare regional eller landsdakkende.
| sidstnaevnte tilfaelde kan der stilles krav om, at der skal ske en koordinering
pa tveers af regioner.

e Kvalifikation af udmelding. Den centrale udmelding fastlaegges og kvalificeres
ved, at Socialstyrelsen forud for udmeldingen gar i en faglig dialog med
kommunalbestyrelserne i feellesskab inden for de enkelte regioner og regi-
onsradene, som har kendskab til lokale, regionale og landsdeekkende behov.
Der nedsaettes samtidig et fagligt rad med relevante eksperter og reprasen-
tanter fra Socialstyrelsen, KL, Danske Regioner, som drgfter Socialstyrelsens
forslag til udmelding.
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e Kommunalbestyrelsernes behandling af den centrale udmelding. Det er som
udgangspunkt op til kommunalbestyrelserne i hver region selv — og hvis rele-
vant i dialog med regionen — at beslutte, hvordan de vil tilretteleegge og or-
ganisere indsatsen i forhold til de udmeldte malgrupper/indsatser, og hvor
indsatsen skal udvikles/sikres.

Socialstyrelsen kan bista med viden og radgivning med henblik pa koordinati-
on og et landsdeekkende overblik pa tvaers af regioner. Kommunalbestyrel-
serne i hver region og regionsradet traeffer herefter politisk beslutning om til-
retteleeggelsen af indsatsen i forbindelse med fastlaeggelse af udviklingsstra-
tegien og den efterfglgende styringsaftale.

e Afrapportering til Socialstyrelsen. For hver region afrapporterer kommunal-
bestyrelserne i feellesskab til Socialstyrelsen, hvordan de vil tilretteleegge og
organisere indsatsen pa de centralt udmeldte omrader. Afrapporteringerne
skal fremga seerskilt af de udviklingsstrategier og styringsaftaler, som frem-
sendes til Socialstyrelsen i forbindelse med rammeaftalerne.

Muligheder for supplerende befgjelser til Socialstyrelsen

Hovedudgangspunktet for Socialstyrelsens behandling af kommunalbestyrelsernes af-
rapporteringer er en dialogbaseret tilbagemelding, hvor Socialstyrelsen gar i dialog
med kommunalbestyrelserne om de anviste Igsninger med henblik pa at vurdere, om
initiativerne er tilstraekkelige. | dialogen indgar derudover en overvejelse om, der skal
indgds konkret aftale om VISO’s kgb af radgivningsydelser, som i gvrigt ogsa kan om-
fatte private tilbud.

En ren dialogbaseret model afspejler tillid til, at kommunerne med relevant inddragel-
se af regionerne kan lgfte opgaverne pa det sociale omrade. Det fastholder en entydig
placering af ansvaret for at sikre det forngdne udbud af tilbud i kommunerne i over-
ensstemmelse med kommunernes myndigheds- og finansieringsansvar.

En dialogbaseret model forudsaetter imidlertid, at kommunerne patager sig ansvaret
for at sikre udbuddet af tilbud. Socialstyrelsen har saledes ikke nogen reaktionsmulig-
heder, hvis kommunernes Igsningsforslag vurderes at vaere utilstraekkelige. Det kan i
lyset heraf overvejes at give Socialstyrelsen supplerende befgjelser i forhold til at pa-
virke kommunernes Igsninger:

1. Mulighed for call in. Socialstyrelsen kan fa befgjelse til at anmode kommu-
nerne om at foretage en fornyet behandling af afrapporteringen. En sadan
mulighed vil skulle tages i anvendelse, hvis dialogen med kommunalbestyrel-
serne ikke i sig selv sikrer en tilstraekkelig I@sning. Befgjelsen gzelder alene for
kommunernes tilrettelaeggelse og organisering pa et konkret omrade omfat-
tet af de centralt udmeldte omrader, og omfatter saledes ikke den samlede
rammeaftale, som afrapporteringen indgar i.
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2. Pdlsegge driftsansvar. Social- og integrationsministeren kan fa befgjelse til at
paleegge et driftsansvar og dermed fastleegge en bestemt tilbudsstruktur pa
et omrade. Befgjelsen vil kunne anvendes til at paleegge en kommune eller
region at oprette et konkret tilbud pa et omrade, hvor Socialstyrelsen identi-
ficerer et behov for en seerlig indsats, der ikke bliver Igftet. Desuden vil en
kommune eller region kunne palaegges at viderefgre driften af et konkret til-
bud, som er lukningstruet, i de tilfeelde, hvor den specialiserede viden og ind-
sats ikke vurderes at kunne lgftes pa anden vis. Endelig vil befgjelsen eventu-
elt kunne udvides til at palaegge en samling af eksisterende tilbud til en be-
stemt malgruppe, saledes at antallet af tiloud reduceres. Dette vil skulle an-
vendes til at understgtte en konsolidering af tilbuddene pa et omrade med
henblik pa at sikre fagligt baeredygtige miljger. Det vil samtidig indebzere, at
kommuner og regioner ikke kan oprette nye tilbud i forhold til en sadan szer-
ligt afgreenset malgruppe. Generelt vil et paleeg om driftsansvar skulle
genovervejes efter en periode med henblik pa at understgtte fleksibilitet i til-
budsstrukturen.

Fordelene ved at tildele Socialstyrelsen og/eller social- og integrationsministeren sup-
plerende befgjelser vil veere, at det vil give mulighed for gget central planlaegning. En
mulighed for call in vil ggre det muligt at tilbagevise kommunernes Igsningsforslag,
hvis de ikke vurderes at veere fagligt tilstraekkelige. Befgjelserne til at placere et drifts-
ansvar giver social- og integrationsministeren mulighed for at sikre konkrete faglige
miljger gennem central planlaegning, hvis opgaven ikke kan lgftes pa anden vis.

Ulemperne vil vaere en mindre entydig placering af forsyningsansvaret i kommunerne,
idet staten far et medansvar for at sikre udbuddet af specialiserede indsatser. Der kan
saledes vaere en risiko for, at kommunerne i mindre grad vil tage ejerskab i forhold til
at Igfte forsyningen.

Det vil veere et vidtgaende indgreb at palaegge en konkret kommune eller region den
risiko og det ansvar, der er forbundet med at oprette eller drive et specialiseret tilbud.
Det vil sdledes veere en udfordring at sikre, at driftsherren tager ejerskab til opgaven,
samt at tilbuddet Igbende tilpasses udviklingen i kommunernes behov. Befgjelserne er
desuden potentielt udgiftsdrivende, idet kommuner eller regioner kan ledes til at vi-
derefgre tilbud, som kommunerne ikke i tilstraekkelig grad efterspgrger.

Et paleeg om, at kommuner og regioner ikke ma oprette alternative tilbud til en be-
stemt malgruppe vil i praksis betyde, at bestemte tilbud far et monopol pa udbuddet
af pladser pa omradet. Det vil i givet fald vaere en central udfordring at sikre, at til-
buddene fortsat har en tilskyndelse til udvikling og tilpasning til behovene pa omra-
det.

Den foreslaede nationale koordinationsstruktur er skitseret i figur 6.1.
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Modellen vil skulle tilpasses, hvis regionerne gives et styrket ansvar, jf. ogsa afsnit
6.3.3.

Fleksibilitet i finansieringen

Som naevnt indeholder den nationale koordination en reekke elementer til sikring af
drift og udvikling af tilbud og indsatser med specialiseret viden. Det er imidlertid yder-
ligere relevant at overveje initiativer pa finansieringssiden, som kan understgtte det
kommunale samarbejde og sikre, at der er incitamenter til at drive de szerligt speciali-
serede tilbud.

Det kan derfor overvejes at give kommunerne gget fleksibilitet til lokalt at finde den
finansieringsmodel, der findes mest hensigtsmaessig.

Flere kommuner anvender i dag nogle af de nedenfor skitserede modeller til finansie-
ring, men der kan vaere behov for at tydeligggre de eksisterende muligheder samt give
gget fleksibilitet i forhold til at afvige fra regler om takstfastsaettelse.

Der kan f.eks. vaere tale om fglgende:
e Abonnementsordninger. Det indebzerer, at kommunen kgber en generel
traekningsret frem for et konkret fastsat antal ydelser/pladser i tilbuddet.
Modellen minder om objektiv finansiering, men med den forskel, at ingen
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kommune tvinges ind i ordningen. @vrige kommuner vil kunne benytte til-
buddet med takstbetaling.

e Forpligtende kgbsaftaler. Forpligtende kgbsaftaler indebaerer, at kommuner-
ne i samarbejdet garanterer for betaling af et bestemt antal pladser i en aftalt
periode, hvis pladserne ikke efterspgrges af andre. Det giver sikkerhed for en
basisindtaegt. Det er allerede i dag muligt at anvende forpligtende kgbsafta-
ler, safremt kgbsaftalen hviler pa afregning via takster beregnet i overens-
stemmelse med servicelovens § 174. Det kunne overvejes at give kommu-
nerne mere frie rammer til at aftale vilkar for forpligtende kgbsaftaler, her-
under f.eks. fravigelse af takstberegningskravet.

e Delt finansieringsansvar. Delt finansieringsansvar indebzerer et tvaergaende
samarbejde, hvor én kommune eller region patager sig at drive et tilbud,
mens de andre kommuner i faellesskab forpligter sig til at tage del i driftsan-
svaret, f.eks. ved at patage sig et finansieringsansvar i forbindelse med savel
oprettelse som eventuel lukning. Dette forudsaetter, at en kommune kan bi-
drage til finansieringen af et konkret tilbud, uden at kommunen selv er
driftsherre, og uden at finansieringen sker som en takstbaseret afregning pr.
kgbt plads/ydelse.

e lettelser i etableringsomkostningerne. Der kan gives mulighed for at yde et
etableringstilskud til driftsherrer, der patager sig opgaven med at etablere og
drive et meget specialiseret tilbud. Etableringstilskuddet kan f.eks. udmgntes
fra en finansieringspulje finansieret kollektivt af kommunerne. Alternativt kan
kommunerne fa bedre ldneadgang ved etablering af tilbud. Ovenstaende skal
kun kunne bringes i anvendelse, for sa vidt angar oprettelse af hgjt specialise-
rede tilbud, hvor der vurderes at veere et udaekket behov.

De foreslaede muligheder for at fravige takstfinansieringen vil understgtte, at der fin-
des holdbare Igsninger for specialiserede tilbud. Ved at kommunerne selv kan beslutte
finansieringslgsninger tilpasset de konkrete situationer, sikres dynamikken pa omra-
det. Endvidere mindskes den enkelte kommunes gkonomiske risiko ved at oprette el-
ler udvikle meget specialiserede tilbud.

6.3. Placering af tilbud

| afsnittet belyses udviklingen i placeringen af de regionale tilbud siden kommunalre-
formen samt mulighederne for at etablere en mere ensartet placering af tilbouddene
pa socialomradet, herunder sa det enkelte tiloud har stgrre sikkerhed om fremtidig
placering.

6.3.1. Udvikling i regionale tilbud siden kommunalreformen
Kommunerne har udvist stor interesse for at overtage de tidligere amtskommunale
tilbud. Allerede fra 1. januar 2007 overtog kommunerne tilsammen 80 pct. af de da-
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veerende 1049 amtskommunale tilbud. De resterende tilbud overgik til regionerne. Ef-
terfglgende har kommunerne overtaget tilbud fra regionerne.

Regionale driftsherrer driver i dag ca. 5 pct. af de eksisterende sociale tilbud. De @vri-
ge tilbud drives af henholdsvis kommunale driftsherrer (50 pct.) og private (45 pct.)*.
Tilbuddene varierer dog i stgrrelse. Mens et kommunalt botilbud til voksne i gennem-
snit har 15 pladser og et privat botilbud 10-11 pladser, har et regionalt botilbud i gen-
nemsnit 31 pladser®.

Tabel 6.2. viser udviklingen i antallet af regionale pladser fra 2007-2012. Antallet af
pladser er samlet faldet med 34 pct., saledes at antallet af pladser i regionerne i dag er
pa knap 4.700. Det bemaerkes, at tallene ikke omfatter radgivningsydelser og ambu-
lant behandling pa regionale tilbud.

Det stgrste fald er sket pa voksenomradet (39 pct.), hvor udgangspunktet ogsa var et
stgrre antal tilbud. Der har veeret markante fald pa stort set alle omrader, mest mar-
kant pa stofmisbrugsomradet, hvor der i dag ikke er tiloud med dag- eller dggnpladser
tilbage i regionerne. Regionerne driver dog et enkelt ambulant misbrugsbehandlings-
tilbud.

P3 bgrneomradet er der kun sket et mindre fald i antallet af regionale pladser (3 pct.),
men udgangspunktet var ogsa et mindre antal tilbud. Det er iseer antallet af szerlige
dag- og klubtilbud, der er faldet (18 pct.), mens antallet af pladser i dggninstitutioner
og antallet af sikrede pladser er steget med henholdsvis 35 pct. og 28 pct.

» Tilbudsportalen, september 2012.
* Den regionale vinkel pad botilbudsomradet. Regionernes botilbud til voksne handicappede og sindsliden-
de, 2007-2012. KORA (2012i).
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Det er ikke muligt pa baggrund af evalueringen at vurdere tilbuddenes specialiserings-
grad. 17 ud af regionernes 112 sociale tilbud samt alle 7 specialundervisningstilbud er
VISO-leverandgrer og besidder derfor en szerlig ekspertise, som efterspgrges hos
VISO. | alt var der pr. september 2012 105 VISO-leverandgrer. Heraf var 44 pct. kom-
munale, 33 pct. private og 23 pct. regionale. | forhold til regionernes markedsandel pa
ca. 5 pct. af det samlede antal tilbud, udggr de regionale tilbud en relativt stor andel
af VISO-leverandgrerne. Ud af de samlede regionale sociale tilbud er det ca. 15 pct.,
der er VISO-leverandgrer.

Med undtagelse af de sikrede institutioner til unge og voksne har kommunerne over-
taget tilbud inden for alle malgrupper.
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En undersggelse fra KREVI (nu KORA) viser, at de kommuner, der har overtaget botil-
bud pa voksenomradet i perioden efter kommunalreformen, nasten udelukkende er
kommuner, der er stgrre end gennemsnittet. Denne tendens bekraeftes af tal fra Til-
budsportalen. Der er dog eksempler pa, at mindre kommuner driver meget specialise-
rede tilbud.

Ligeledes viser KREVIs undersggelse pa voksenomradet samt udtraek fra Tilbudsporta-
len, at regionerne generelt driver de stgrste botilbud, og at kommunerne typisk er
stoppet med at overtage regionale tilbud ved en vis stgrrelse.

Forventninger til den fremadrettede udvikling

Overordnet er kommunernes overtagelse af regionale tilbud neddroslet. Der sker fort-
sat overvejelser og tilkendegivelser om overtagelser, men det fremgar af rammeafta-
lerne for 2012 og en undersggelse af KREVI (nu KORA), at det er meget begraenset,
hvor mange kommuner der har konkrete planer om at overtage regionale tilbud i pe-
rioden 2011-2014. Det kan endvidere ikke udelukkes, at der kommer et yderligere fald
i efterspgrgslen efter regionale pladser og deraf et afledt fald i antallet af regionale
tilbud.

Der kan vzere flere arsager til, at de nuvaerende regionale tilbud ikke er blevet overta-
get af kommunerne. Nogle forklaringer kan vaere, at beliggenhedskommunen kun
bruger fa eller ingen af pladserne i tilbouddet, og derfor ikke har noget incitament til at
overtage det, eller at der kan vaere en gkonomisk risiko forbundet med at overtage
tilbuddet. En tredje forklaring kan veere, at kommunen ikke gnsker at patage sig den
faglige opgave med at drive tilbuddet. Endelig kan der veere lokale eller historiske for-
hold bade i kommunerne og regionerne, der har betydning for, om kommunerne gn-
sker at overtage de tidligere amtskommunale tilbud.

Overordnet tegner der sig dog et billede af, at faktorer som tilbuddenes og kommu-
nens stgrrelse spiller en rolle. Det er saledes de stgrre kommuner, der i hgjere grad
har overtaget tilbud fra regionerne. Samtidig har kommunerne i hgjere grad overtaget
mindre tilbud (malt pa antallet af pladser).

6.3.2. Identificerede udfordringer
Udvalget har identificeret fglgende udfordringer ved den nuveerende struktur, hvor
kommunerne Igbende kan overtage regionale tilbud:

Fordeling af tilbud hviler ikke pa klar afgraensning

Den nuvaerende fordeling af tilbud mellem kommuner og regioner afspejler en raekke
lokale hensyn og prioriteringer, men er ikke resultatet af en samlet overvejelse af,
hvor det er mest hensigtsmaessigt at placere opgaven med at drive bestemte typer af
tilbud.
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Mindre perspektiv for planlaegning af drift og udvikling i regionale tilbud

Det forhold, at de regionale tilbud hvert ar kan overtages af beliggenhedskommunen,
betyder, at regionerne ikke kan vide sig sikre pa tidsperspektivet for de institutioner,
der er tilbage. Det kan i nogle tilfeelde begraense mulighederne for langsigtet planlaeg-
ning af drift og udvikling af tilbuddene, herunder navnlig hvis kommunen har tilken-
degivet interesse for at overtage det pagaeldende tilbud.

6.3.3. Vurderinger og forslag
Pa baggrund af de identificerede udfordringer har udvalget opstillet tre Igsningsmo-
deller.

Model 1. Usendret opgavefordeling

Modellen fastholder den nuvaerende organisering af omradet, sa kommunerne fortsat
har det fulde myndigheds-, forsynings- og finansieringsansvar, mens regionerne har en
forsyningspligt.

Det kan i den forbindelse overvejes at “frede” regionernes tilbud mod kommunal
overtagelse i en firedrig periode, s3 kommunerne kun har mulighed for at overtage
tilbud hver fjerde ar (én gang pr. valgperiode). Herved far de regionale tilbud stgrre
sikkerhed for fremtidig placering og dermed et bedre grundlag for langsigtet planleeg-
ning, herunder at investere i at udvikle tilbud.

Fordelen ved at opretholde den nuvaerende opgavefordeling er, at den nuvaerende
placering af tilbud er tilpasset kommunernes lokale behov og gnske om at overtage et
tidligere amtskommunalt tilbud.

Ulempen er, at de regionale tilbud fortsat vil have usikkerhed om fremtidig placering i
forhold til kommunal overtagelse af tiloud. Denne problemstilling kan dog imgde-
kommes ved at supplere modellen med forslaget om en firearig fredningsperiode.

Muligheden for at “frede” regionernes tilbud er dog ogsa forbundet med ulemper, da
det kan mindske de regionale driftsherrers incitament til at udvikle og tilpasse sig
kommunernes behov samt foretage kapacitetstilpasninger. Denne udfordring gaelder
navnlig de omrader, hvor driftsherren har en stgrre driftssikkerhed pa grund af be-
graensninger i markedsmekanismerne, jf. afsnit 6.3.2. Der er hermed ikke tale om en
ubetinget fredning, da kommunerne fortsat vil have mulighed for at oprette egne til-
bud til malgruppen.

Model 2. En kommunal model

En kommunal model indebaerer, at de nuvaerende regionale tilbud overfgres til kom-
munerne, og at regionerne saledes ikke laengere har en forsyningspligt pa det sociale
omrade. Det bemarkes, at den kommunale model ikke er ensbetydende med, at
kommunerne skal vare selvforsynende. Den enkelte kommune skal saledes fortsat
Igfte sit forsyningsansvar ved brug af egne, private og andre kommuners tilbud.
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Fordelen ved modellen er, at den understgtter en entydig placering af forsyningsan-
svaret i kommunerne i sammenhang med myndigheds- og finansieringsansvaret.
Kommunerne vil hermed have det fulde ansvar for at sikre, at der er det forngdne ud-
bud af tilbud, herunder at der findes Igsninger i forhold til at viderefgre tidligere regi-
onale tilbud, hvor det er relevant.

Ulempen er, at modellen indebaerer en risiko for, at man patvinger kommunerne til-
bud, som kommunerne ikke gnsker at drive af faglige eller gkonomiske arsager. Der er
derfor risiko for, at kommunerne ikke tager ejerskab til tilbuddet.

Modellen kan suppleres med en mulighed for, at beliggenhedskommunen kan sige nej
til at overtage et tilbud i szerlige tilfaelde, hvor beliggenhedskommunen kun bruger fa
eller ingen pladser, sdledes at tilbuddet i stedet overtages af en anden kommune, som
benytter tilbuddet.

En mindre vidtgaende justering end en fuld kommunal model kan veere, at der gives
adgang til, at en anden kommune end beliggenhedskommunen kan overtage et tilbud
i de tilfeelde, hvor beliggenhedskommunen har erklaeret, at den ikke er interesseret i
at overtage tilbuddet.

Model 3. Styrket regionalt ansvar

En model med et styrket regionalt ansvar indebaerer, at regionerne far ansvaret for at
drive, udvikle og etablere tilbud til konkret afgraensede malgrupper. Myndigheds- og
finansieringsansvaret kan i modellen enten forblive i kommunerne, eller det fulde op-
gaveansvar for indsatserne for malgrupperne kan flyttes til regionerne, jf. nedenfor.
Fastholdes myndigheds- og finansieringsansvaret i kommunerne, vil det fortsat veere
kommunerne, der visiterer deres borgere til de regionale tilbud.

De nuvaerende kommunale tilbud til de pagaeldende malgrupper, hvor ansvaret bliver
regionalt, overfgres til regionerne. Kommunerne far herefter ikke mulighed for at
overtage de regionale tilbud eller oprette tilbud til de malgrupper, hvor regionerne
har ansvaret.

Modellen tager afszet i, at den nuvaerende regionale forsyningspligt suppleres med et
specifikt ansvar for en raekke naermere afgraeensede malgrupper. Det vil sige, at regio-
nerne fortsat vil kunne varetage driften af de nuvaerende regionale tilbud og tilbud pa
de omrader, der ikke er omfattet af det regionale ansvar. Regionerne vil hermed fort-
sat blandt andet kunne drive langt hovedparten af de sikrede institutioner.

De konkrete malgrupper med relevans i forhold til et regionalt ansvar kan blandt an-
det veere karakteriseret ved fglgende:

e De kraever en szerligt specialiseret indsats, der ofte er midlertidig og intensiv,

og som indeholder specifikke faglige kompetencer ofte i tveerfagligt samar-
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bejde. Borgeren vil typisk efter den intensive indsats kunne overga til et
kommunalt tilbud i borgerens naermiljg.

e Borgeren har typisk veeret igennem et behandlingsforlgb pa et sygehus, og
den faglige naerhed til sundhedsomradet vurderes mere vaesentlig i den in-
tensive rehabiliteringsfase efter sygehusbehandlingen end nzerheden til an-
dre omrader, som f.eks. beskaeftigelses, undervisnings- og resten af socialom-
radet.

Modellen vil i forhold til disse malgrupper indebzere, at regionerne overtager det ful-
de ansvar for den sociale indsats i forlaengelse af hospitalsindlaeggelser. Malgrupperne
skal have behov for en midlertidig intensiv social indsats med inddragelse af speciali-
seret sundhedsfaglige kompetencer.

Det er i forleengelse heraf foreslaet, at et regionalt ansvar blandt andet kunne overve-
jes i forhold til indsatser for fglgende malgrupper:

e Seerligt skadede spaed- og smabgrn

e Mennesker med sjaeldne diagnoser med komplekse behov

e Mennesker med sveaere spiseforstyrrelser

e  Mennesker med sjeldne og komplekse kommunikationshandicap

e Mennesker med en kompleks erhvervet hjerneskade

Det bemaerkes, at snitfladeproblematikker i relation til mennesker med en dobbeltdi-
agnose (psykiatrisk lidelse og misbrug) indgar i Psykiatriudvalgets arbejde, jf. afsnit
5.6.1.

En deling af ansvaret pa socialomradet mellem kommuner og regioner forudsaetter en
klar afgraensning af, hvilke patienter der efter sygehusets udskrivning vil overga til
henholdsvis regionalt og kommunalt ansvar. Der vil endvidere vaere behov for en af-
klaring af, hvornar det regionale ansvar for indsatsen for borgeren er afsluttet. En sa-
dan afgraensning vil udggre en udfordring i praksis.

Det skal bemaerkes, at tilbuddenes indsatser har forskellige grader af specialisering, li-
gesom nogle tilbud henvender sig til flere malgrupper. Det indebaerer en vaesentlig
udfordring i forhold til at lsegge snittet for, hvad der skal vaere regionalt ansvar og
dermed, hvilke tilbud der i givet fald skal overfgres til regionerne, og hvilke der skal
overfgres til kommunerne. Det kan i den forbindelse blive ngdvendigt at opdele til-
bud.

Fordelen ved et regionalt ansvar er, at den vil skabe gget synergi og faglig naerhed til
sundhedsomradet i regionerne pa de udvalgte omrader. Pa nogle omrader forudsaet-
tes indsatsen endvidere at blive mere ensartet. Samtidig vil modellen give et bedre
grundlag for langsigtet planlaegning af drift og udvikling af de regionale tilbud.
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Ulemperne er, at der kan opsta grazoner, hvor der er usikkerhed om, hvem der har
ansvaret for borgeren.

Modellen vil endvidere indebaere, at der skabes nye snitflader til normalomradet og
de gvrige kommunale indsatser som beskaftigelses-, social- og undervisningsomra-
det. Der er dog ogsa snitfladeproblematikker i den nuvaerende fordeling af omrader-
ne. Nar snitfladeproblematikkerne skal vurderes, er der saledes tale om et afvejnings-
spgrgsmal i forhold til, hvor det er mest hensigtsmaessigt, at snitfladerne lzegges.

En model, hvor det alene er forsyningsansvaret, som overfgres til regionerne, kan vae-
re problematisk i forhold til den nuvaerende finansiering af de regionale tilbud. Driften
af regionale tilbud finansieres i dag fuldt ud af kommunernes takstfinansiering. Med
modellen far regionerne monopol pa at udbyde tilbud til en bestemt afgraenset mal-
gruppe, og kommunerne vil sdledes ikke kunne vzelge andre leverandgrer. Hermed
indskreenkes kommunernes visitationskompetence i betragteligt omfang. En model,
hvor det alene er forsyningsansvaret, der overfgres til regionerne, kan hermed give
udfordringer i forhold til den gkonomiske styring af omradet, jf. det almindelige prin-
cip om, at der skal vaere overensstemmelse mellem finansieringsansvar og visitations-
kompetence.

Ovenstaende taler for, at det i givet fald kan vaere mere hensigtsmaessigt at overfgre
det fulde ansvar for bade forsyning, finansiering og myndighed til regionerne. | sa fald
vil finansieringen hgre under det regionale sundhedsbloktilskud. Hermed vil der i hg-
jere grad veere overensstemmelse mellem, hvem der fastsaetter indhold og kapacitet i
tilbud, og hvem der betaler for tilbuddene.

6.4. Effektiv drift af tilbud

Opgaveomlagningerne i forbindelse med kommunalreformen har betydet, at kom-
munerne har overtaget hovedparten af de tidligere amtslige tilbud, jf. afsnit 6.3. Det
specialiserede socialomrade er derfor i langt hgjere grad blevet praeget af kgb og salg
af pladser pa tveers af kommunerne og mellem regionerne og kommunerne.

Som det beskrives i det fglgende afsnit, er markedet for sociale tilbud ikke et frit mar-
ked med fuld effektiv priskonkurrence. Der er derfor behov for andre tiltag for at un-
derstgtte, at saelgere af pladser har et incitament til at holde en afdeempet prisudvik-
ling.

6.4.1. Kgb og salg af pladser

| forbindelse med kommunalreformen overgik forsyningsansvaret pa socialomradet til
kommunerne. Den enkelte kommune kan ikke vere fuldt selvforsynende og drive
specialiserede tilbud, som imgdekommer alle behov selv. Det var derfor hensigten at
sikre en markedslignende ramme for sociale tilbud, hvor kommunerne kunne kgbe og
saelge tilbud til hinanden, eller kgbe tilbud hos regionerne og private leverandgrer.
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Markedet skulle blandt andet understgttes gennem regler om omkostningsbaserede
takster, som indebzerer, at priserne pa pladser skal fastsaettes med udgangspunkt i
det enkelte tilbuds gennemsnitlige langsigtede omkostninger. Reglerne er indfgrt for
at understgtte sammenlignelighed mellem private, regionale og kommunale tilbud
samt sikre fri og lige konkurrence. Der er imidlertid forskelle i reglerne for henholdsvis
kommunale, regionale og private tilbud, jf. tabel 6.3.
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Kommunerne opfylder deres forsyningsansvar ved at bruge egne tilbud eller ved at
samarbejde med andre kommuner, regioner eller private leverandgrer. KREVI (nu KO-
RA) har i 2012 gennemfgrt en analyse pa botilbudsomradet vedrgrende dggnpladser
til voksne handicappede og sindslidende, som viser, at kommunerne i stort omfang
handler med hinanden pa voksenomradet. | den konkrete undersggelse svarer 80 pct.
af kommunerne, at de far mindst halvdelen af deres pladsforbrug deekket ved eksternt
keb™".

Udgifter til kgb af pladser hos eksterne leverandgrer udggr saledes en stor udgiftspost
for den enkelte kommune. Det er derfor centralt for kommunernes udgiftsstyring pa
omradet, at tilbuddene ogsa hos eksterne leverandgrer drives omkostningseffektivt.

6.4.2. Begreensninger i markedsmekanismerne

Markedsmekanismerne understgtter i princippet, at selgere har et incitament til om-
kostningseffektiv og afdaeempet prisudvikling. Markedet for sociale tilbud er imidlertid
kendetegnet ved en raekke saerlige forhold, som betyder, at der ikke er den fleksibili-
tet og allokering af tilbud og ydelser, som er en forudsaetning for priskonkurrence,
herunder blandt andet:

e Begraenset gennemsigtighed mellem pris og indhold. Kommunen skal ifglge
serviceloven traeffe afggrelser i forhold til den enkelte borger efter en kon-
kret, individuel vurdering. Det betyder, at kgberne typisk ikke efterspgrger
standardiserede tilbud/ydelser. Det ggr det vanskeligt at skabe gennemsig-
tighed i forholdet mellem pris og indhold pa tveers af tilbud. | kraft af den hg-
je specialiseringsgrad pa socialomradet kan det samtidig vaere svaert for den
visiterende kommune at vurdere relevansen af eventuelle tillegsydel-
ser/udvidelser af behandlingen, som tilbuddet foreslar.

e  Begraenset mobilitet. Det sociale omrade kan vare kendetegnet ved langsig-
tede og stabile indsatser. Dette galder f.eks. l&engerevarende botilbud efter
servicelovens § 108. Botilbudsomradet er for en stor dels vedkommende
kendetegnet ved borgerens frie valg og rettigheder via lejeloven. Disse for-
hold begraenser kommunernes muligheder for at vaelge alternative leveran-
dgrer, safremt der f.eks. er prisstigninger.

De ovennavnte seerlige vilkar for markedet pa det sociale omrade betyder, at takster-
ne ikke bliver den eneste allokeringsmekanisme. | stedet far kommunernes myndig-
hedsfunktion i form af visitering, kontraktindgaelse, tilsyn og opfglgning en vigtig
funktion i forhold til at understgtte udvikling og effektivisering. Samtidig vil kommu-

3 Kilde: Markedsanalyse — botilbudsomradet, kommunernes kgb og salg af pladser til voksne handicappede
og sindslidende, KREVI, juni 2012.
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nernes finansiering af pladser pa egne tilbud betyde, at kommunen som driftsherre vil
have et incitament til at drive tilbuddene effektivt.

Incitamentet til effektiv drift og afdeempet takstudvikling mindskes imidlertid i de til-
faelde, hvor driftsherren kun i begraenset omfang eller slet ikke er med til at finansiere
tilbuddet. Driftsherren vil her have mindre incitament til at effektivisere driften og
daempe udgiftsudviklingen f.eks. gennem Igbende kapacitetstilpasning.

Incitamentsproblemerne for driftsherren kan veere relevante i forhold til de kommu-
nale tilbud, hvor hovedparten af pladserne kgbes af andre kommuner. Tilsvarende
problemstillinger gor sig geldende for private og regionalt drevne tilbud, idet drifts-
herren her ikke selv er aftager af tilouddet. Kommunerne har dog mulighed for at
overtage driften af de regionale tilbud, hvilket kan indebaere et szerligt pres for en af-
daempet udgiftsudvikling.

Det bemaeerkes, at incitamentsproblemet gaelder tilbud, der er sikret en relativ stabil
efterspgrgsel i lyset af de beskrevne udfordringer ved markedet, jf. ovenfor. Saledes
geelder problemstillingen i mindre omfang tilbud malrettet en korterevarende, midler-
tidig indsats, og hvor driftsherren i hgjere grad er afhaengig af at kunne szlge nye
ydelser til kommunerne.

6.4.3. Identificerede udfordringer
Der er de seneste ar ivaerksat en raekke tiltag, som har styrket kommunernes sty-
ringsmuligheder i forhold til de tilbud, de kgber pladser fra, jf. boks 6.3.
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Siden kommunalreformen i 2007 er der endvidere Igbende sket en udvikling i retning
af, at flere forhold i relation til takstbekendtggrelsen bliver aftalt gennem rammeafta-
lerne. Blandt andet fastsaettes principper for selve takstfastsaettelsen og indholdet i
taksterne i hver enkelt region. Det giver sig blandt andet udslag i aftaler om faste pro-
centsatser for administration mv., aftaler om belaegningsprocent og indregning af
over- og underskud. Dertil kommer aftaler om takststruktur og takstudvikling, herun-
der aftaler om takstreduktioner.
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En ny undersggelse af takstreglernes anvendelse har imidlertid identificeret en raekke
konkrete problemer ved takstreglernes udformning, som begraenser incitamentet til
effektiv drift samt gennemsigtighed for kgberen.*

Incitamentsproblemer vedrgrende behandling af overskud/underskud

Princippet om omkostningsbaserede takster betyder, at underskud betragtes som en
del af omkostningerne, og overskud som en del af indtaegterne. Det betyder, at der
for de kommunale og regionale driftsherrer er pligt til at indregne et eventuelt under-
skud i taksten®.

En driftsherre pa det sociale omrade er sdledes i princippet altid sikker pa at fa deekket
eventuelle udgifter, safremt driftsherren ikke kan overholde sit budget. Det indebzerer
en risiko for, at ineffektive tilbud holdes kunstigt i live. Omvendt skal et eventuelt
overskud omszettes i takstnedsaettelser, som betyder, at driftsherren ikke selv kan hg-
ste effektiviseringsgevinster, eller har mulighed for at opspare pa tvaers af et eller fle-
re budgetar til brug for effektivisering og kvalitetsudvikling i tilbuddene.

Manglende gennemsigtighed for kgber

Den faktiske betaling, som er aftalt mellem kgber og leverandgr, afviger i flere tilfaelde
fra den offentliggjorte takst pa Tilbudsportalen, hvilket besveerligggr muligheden for
at sammenligne tilbud pa tvaers for kgberkommunen.

Det kan delvis skyldes, at takstberegningen efter gaeldende regler er bundet op pa de
enkelte ydelsesparagraffer, mens en aftale om levering af en konkret ydelse i hgjere
grad baserer sig pa en samlet vurdering af, hvad den pagaldende borger har behov
for. Gennemsnitstaksten, der offentligggres pa Tilbudsportalen, er endvidere udtryk
for en stor variation mellem ydelser i tilbuddet. | de konkrete tilfeelde kan der veere
behov for tilleegsydelser for at sikre den rette indsats. Derfor kan den konkrete pris af-
vige fra gennemsnitstaksten pa Tilbudsportalen.

6.4.4. Forslag og vurderinger

Udvalget vurderer, at der er behov for en revision af de nuvaerende takstregler med
henblik pa at forbedre incitamenterne til effektiv drift samt sikre gennemsigtighed og
sammenlignelighed pa tvaers af private, kommunale og regionale tilbud.

Udvalget anbefaler saledes fglgende a&ndringer i takstreglerne:
o Feelles regelsaet. Der fastseettes faelles regler om beregning af takster for
kommunale, regionale og private tilbud med de forskelle, der fglger af for-

2 Social- og Integrationsministeriet, Undersggelse af grundlag for takstberegning og takststyring, BDO, juni
2012.
% Bekendtggrelse nr. 683 af 20. juni 2007 om omkostningsbaserede takster for kommunale tilbud.

Evaluering af kommunalreformen

169



170

Kapitel 6

Socialomradet og de specialiserede undervisningstilbud

skellene i de forskellige driftsherretypers budget- og andre styringsmaessige
forudsaetninger. Det fastholdes, at takster beregnes efter et omkostningsba-
seret princip og pa grundlag af samtlige tilouddets omkostninger.

Takster er vejledende. Takster, der beregnes og offentligggres pa Tilbudspor-
talen for bade kommunale, regionale og private tilbud, er vejledende. Der
bgr saledes fortsat vaere mulighed for i konkrete tilfeelde at fravige de fastsat-
te takster pa baggrund af de konkrete aftaler, der indgads mellem den visite-
rende kommune og leverandgren, der regulerer prisen. Det skal ses i sam-
menhaeng med, at det vurderes vanskeligt at sikre, at de fastsatte takster
fuldt ud afspejler de ydelser, hver enkelt borger visiteres til.

Takster fastseettes pd baggrund af ydelsespakker. Taksterne kan i hgjere grad
fastsaettes ved beskrivelse af grundydelse og ydelsesenheder eventuelt kom-
bineret i “ydelsespakker” sammensat af flere forskellige ydelsestyper, som
sammen med de vejledende takster skal kunne danne grundlag for den kon-
krete aftale mellem den visiterende kommune og leverandgren. Muligheden
for beskrivelse af ydelsespakker indebzerer den fordel, at beskrivelsen i hgje-
re grad end i dag afspejler, hvad der reelt kpbes og leveres i sammenhang.

Lettelse af administrative byrder ved beregning. Der kan gives adgang til, at
elementer i beregningsgrundlaget, der har karakter af standardelementer,
kan fastsaettes som en procent af tilbuddets gvrige budget, f.eks. som led i
rammeaftalens styringsaftale. Det kan f.eks. veere overhead/tilbuddets andel
af central administration og ledelse.

Mulighed for at beholde dele af overskud lokalt. Kommunale og regionale
driftsherrer far adgang til at beslutte, at mindre overskud pa op til 5 pct. af
budgettet (bruttoomkostninger) ikke skal indregnes i taksten i efterfglgende
ar og saledes f.eks. kan anvendes til udviklingsarbejde. Det vil give tilbuddet
et stgrre incitament til at effektivisere. Der indfgres en graense for, hvor store
akkumulerede overskud, der kan genereres over en arraekke.

Underskud pd 5 pct. kan ikke indregnes i taksten. Der fastsaettes feelles cen-
trale regler for kommunale og regionale driftsherrer om, at mindre under-
skud pa f.eks. 5 pct. af budgettet (bruttoomkostninger) ikke kan indregnes i
taksten og dermed give anledning til takstforhgjelser. Det vil give et incita-
ment til at overholde budgettet blandt andet gennem Igbende kapacitetstil-
pasninger, da driftsherren/tilbuddet selv vil skulle tilvejebringe besparelser
for at dekke dele af underskuddet. Underskud, der overstiger 5 pct. af bud-
gettet, indregnes i taksten efter felles regler for kommunalt og regionalt
drevne tilbud.
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Reglerne vedrgrende indregning af underskud i takster kan teenkes i to mo-
deller, hvor underskud enten skal daekkes af driftsherren (kommu-
nen/regionen) eller skal daekkes inden for driftsherrens samlede drift af til-
bud efter serviceloven. Det bemaerkes, at en model, hvor en del af under-
skuddet skal daekkes af driftsherren, indebaerer en mindre fravigelse fra de
nuvaerende principper om, at regionernes opgavevaretagelse pa det sociale
omrade skal hvile i sig selv, og at de tre regionale aktivitetsomrader skal veere
adskilte. Endvidere indebaerer en sadan model, at reglerne om takstfastsaet-
telse blive mindre klare, hvis princippet om, at taksterne skal deekke de lang-
sigtede gennemsnitlige omkostninger ikke gaelder i alle tilfelde. Den endelige
model vil skulle vurderes i forhold til konkurrencemaessige konsekvenser.

Efterregulering af objektiv finansiering af sikrede pladser. Der indfgres regler
om, at efterregulering af den objektive finansiering af sikrede pladser aftales i
regi af rammeaftalerne pa samme made som gvrige sociale tilbud.

De foreslaede andringer i takstreglerne skal ses i sammenhang med, at den planlagte
reform af tilsynet med sociale tilbud ogsa vil bidrage til gget gennemsigtighed om ind-
hold og gkonomien i tilbud for kgberen, jf. boks 6.4.
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6.5. Specialiserede undervisningstilbud

| afsnittet belyses organiseringen af de mest specialiserede undervisningstilbud og de
fremadrettede udfordringer i forhold til at understgtte den specialiserede indsats pa
omradet.

6.5.1. Organiseringen af de mest specialiserede undervisningstilbud

Med kommunalreformen blev en raekke specialiserede undervisningstilbud viderefgrt
med en status som lands- og landsdelsdaekkende tilbud. Bilag 6.1. indeholder en over-
sigt over de konkrete tilbud, hvoraf det ogsa fremgar, at malgruppen for hovedparten
af tilbuddene er mennesker med kommunikationshandicap.

Tilbuddenes status som lands- og landsdelsdaekkende tilbud indebaerer en szerlig or-
ganisering. Regionerne fik saledes ansvaret for at viderefgre og udvikle syv af tilbud-
dene, som dermed ikke kan overtages af beliggenhedskommunen. Kgbenhavns Kom-
mune beholdt dog driften af de lands- og landsdelsdaekkende tilbud, de hidtil havde
drevet, samt et, der tidligere var drevet af Kgbenhavns Amt.
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Samtidig blev der fastholdt en szerlig finansieringsmodel for tilbuddene, som indebae-
rer, at undervisningstaksterne reduceres med en objektiv finansiering, betalt af kom-
munerne i deekningsomradet, jf. tabel 6.4.

Takstreduktionen gennem den objektive finansiering ligger i gennemsnit pa 10-12 pct.
af den samlede takst. Reduktionen pa 25 pct. omfatter ifglge institutionernes oplys-
ninger kun f§ elever®.

De specialradgivningsfunktioner, der 13 i tilknytning til de lands- og landsdelsdakken-
de tilbud, blev med reformen fortsat tilknyttet institutionerne. Kommuner kan rekvi-
rere eller visitere til specialrddgivning om undervisning direkte i tilbuddene.

Radgivningen fra de lands- og landsdelsdaekkende tilbud udggr den overvejende del af
den mest specialiserede radgivning pd omradet. Den @vrige specialradgivning blev
samlet i VISO, som indgar aftaler om radgivning med kommunale, regionale og private
leverandgrer i de mest specialiserede tilfaelde pa specialundervisningsomradet.

De lands- og landsdelsdeekkende tilbuds specialradgivning ydes pa baggrund af kom-
munernes visitation i form af f.eks.:

e Udredning af borgere med henblik pa en kommunalt baseret indsats

e Radgivning, vejledning og supervision til professionelle i kommunerne

e  Radgivning for borgere og pargrende

e  Radgivning om hjalpemidler (kommuner og borgere)

e Udvikling af undervisningsmaterialer

e  Specialradgivning rekvireret gennem VISO

e  Kurser for foraeldre, bgrn og unge med radgivning og vejledning om, hvordan

de skal forholde sig til en tilveerelse med handicap

** Kortlaegning af de lands- og landsdelsdakkende specialundervisningstilbud., s. 35.
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Radgivningsaktiviteterne via de lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud er
saledes mere varierede og bredere end VISO’s, hvor der alene ydes radgivnings- og
udredningsydelser.

Den objektive finansiering af specialradgivningen og materialeproduktionen pa de
lands- og landsdelsdaekkende specialundervisningstilbud blev i forbindelse med kom-
munalreformen fastholdt. Dette skete ud fra en betragtning om, at den enkelte kom-
mune ikke kan forventes at etablere og videreudvikle et beredskab i forhold til meget
sma malgrupper. En grundlaeggende mekanisme ved objektiv finansiering er, at den
svaekker driftsherrens incitamenter til at udvikle og tilpasse udbuddet af serviceydel-
ser til nye behov. Enkelte af de lands- og landsdelsdaekkende tilbud har dog s¢@gt at til-
passe de objektivt finansierede radgivningsydelser til nye kommunale behov om bed-
re lokal tiIknytning.35

De lands- og landsdelsdaekkende tilbud har herudover en rolle i forhold til uddannelse
og efteruddannelse af professionelle pa det kommunale niveau, blandt andet i form af
kursusvirksomhed og radgivning ved tilrettelaeggelse af moduler pa de videregaende
uddannelser.

6.5.2. Udvikling i tilbuddene siden reformen

Ministeriet for Bgrn og Undervisning har faet gennemfgrt en kortlaegning af udviklin-
gen i de lands- og landsdelsdaekkende undervisningsinstitutioners virksomhed efter
kommunalreformen. Kortlaegningen viser, at der har vaeret en stigende hjemtagning
af elever fra institutionerne, ligesom kommunerne i stigende omfang visiterer elever-
ne til skolegang i kommunale tilbud.

Elevtallet i de lands- og landsdelsdaekkende tilbud er saledes faldet kraftigt i arene ef-
ter kommunalreformen.

Tendensen til faldende elevtal begyndte fgr kommunalreformen og skal ses i sam-
menhang med malsaetningerne om gget inklusion pa omradet. Hertil kommer, at en
stor andel af nedgangen tilskrives ny teknologi, idet dgve bgrn i dag far indopereret et
Cochlear Implant (C1)*. CI er et avanceret elektronisk hgreapparat, der indopereres i
gret, og som giver sveert hgrehaammede og dgve mulighed for at opfatte lyd. Cl giver
mulighed for, at bgrn efter en specialiseret sprogtraening kan opna en alderssvarende
sproglig udvikling og derved i overvejende grad kan blive inkluderet i den almindelige
undervisning med de rette stgtteforanstaltninger.

* Christensen, Finn (2012): Kortlaegning af de lands- og landsdelsdaekkende specialundervisningstilbud, s.
25.
% Ibid. ss. 18-19.
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Kortlaegningen peger pa, at der fortsat er en lille gruppe af elever med behov for tegn-
sprog og taktil kommunikation, som er afhaengige af specialiserede undervisningstil-
bud.

Tilbuddene og deres driftsherrer har taget denne udvikling til efterretning og er pa
forskellig vis i feerd med at tilpasse tilbuddene til en fremtid med et lavere aktivitets-
niveau og dermed feerre indtegter fra denne del af virksomheden. Der er saledes
gennemfgrt omstruktureringer for at tilpasse kapaciteten til nedgangen i elevtallet. |
kortlegningen vurderes det, at specialundervisningen pa flere af de lands- og lands-
delsdaekkende institutioner vil kunne fortsaettes i nogle ar endnu, men der vil om fa ar
vaere tale om sa sma enheder, at sendrede organisationsformer med mulighed for
tettere samspil med andre kommunale specialundervisningstilbud vil vaere relevant.”’

Der har siden reformen veaeret et begraenset fald i kommunernes udgifter til special-
radgivning fra de regionale tilbud. De budgetterede udgifter til specialradgivning re-
kvireret fra savel de regionalt som de kommunalt drevne lands- og landsdelsdakken-
de tilbud udgjorde i 2012 i stgrrelsesordenen 100 mio. kr. (inklusiv materialeprodukti-
on). Hertil kommer kgb af ydelser fra VISO pa 14 mio. kr.%® Kortlaegningen viser, at in-
stitutionerne har fastholdt et hgjt kompetenceniveau blandt medarbejderne inden for
de omrader, der ydes specialradgivning om.

6.5.3. Identificerede udfordringer

| takt med den stigende hjemtagning og visitation til undervisning i kommunale tilbud
opstar et gget behov for radgivning og efteruddannelsestilbud til det lokale niveau,
hvad enten eleven tilbydes plads i en specialskole, specialklasseraekke eller et inklude-
rende tilbud i den almindelige undervisning. Det forudsaetter en forsat fastholdelse og
videreudvikling af saerlige videnmiljger pa omradet. Samtidig skal der fortsat sikres, at
der er relevante specialiserede tilbud til den meget lille gruppe af elever, som fortsat
vil have behov for tegnsprog og taktil kommunikation, eller som har meget komplice-
rede og sammensatte vanskeligheder.

Udvalget har i relation hertil identificeret en raekke udfordringer i forhold til den nu-
vaerende organisering af de specialiserede undervisningstilbud.

Uklar ansvarsfordeling pa specialradgivningsomradet

Der er behov for en mere entydig placering af specialradgivningen og sterre klarhed
over, hvilke radgivningsydelser kommunerne kan rekvirere, og hvor de kan rekvireres.
Der er saledes ikke ensartethed mellem de lands- og landsdelsdaekkende tiloud med

37 .

Ibid. s. 5.
* Ibid. ss.32-35. Tallene bygger pa budgettal oplyst af de lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud
for 2012. Center for Dgve og Synscenter Refsnaes har oplyst budgettal for 2011.
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hensyn til, hvilke elementer i radgivningsydelserne der er objektivt finansierede. Sam-
tidig er snitfladen til VISO’s specialradgivning uklar. Kommunerne kan sédledes bade
sgge radgivning direkte i tilbuddene og gennem VISO, hvis VISO har indgaet kontrakt
med tilbuddet.

Indsnaevring af praksisgrundlag for specialradgivning

Det faldende elevtal i tilbuddene betyder, at den praksiserfaring, der er fundament for
den specialiserede radgivning fra de lands- og landsdelsdakkende tilbud, opbygges pa
faerre elever. Hertil kommer, at eleverne pa tilbuddene har mere omfattende og kom-
plekse vanskeligheder end den malgruppe, som kommunerne forventes at efterspgr-
ge radgivning om.

Koordinationsbehov pa tveers af driftsherrer

Der er et uudnyttet potentiale for en bedre samlet ressourceudnyttelse ved mere
samarbejde og stgrre koordinering af den samlede opgavelgsning pa undervisnings-
og radgivningsomradet pa tveers af de lands- og landsdelsdaekkende tilbud®. Det kan i
den forbindelse overvejes, om institutioner med de samme malgrupper bgr laegges
sammen for at opna et bedre driftsgrundlag og fagligt baeredygtigt miljg.

Kortlaegningen af tilbuddene indikerer samtidig, at videreudvikling af tilbuddene i vid
udstraekning foregar inden for de eksisterende rammer og aftaler og derfor i vid ud-
straekning sker pa tilbuddenes eget initiativ og uden en overordnet plan for hele om-
radet.*

Ulighed i forhold til objektiv finansiering

Tendensen til gget inklusion i neermiljp betyder, at skoletilbuddene i hgjere grad be-
nyttes af naertliggende kommuner end af mere fjerntliggende kommuner. Det bety-
der, at det primzert er de nzertliggende kommuner, der i form af lavere takstbetaling
har gavn af den objektivt finansierede del af undervisningstaksten.

6.5.4. Forslag og vurderinger

Udvalget vurderer, at det ogsa pa det specialiserede undervisningsomrade vil veere re-
levant at etablere en overbygning pa rammeaftalerne svarende til den foresldede na-
tionale koordinationsstruktur pa socialomradet med deltagelse af Ministeriet for Bgrn
og Undervisning, jf. afsnit 6.2.4. Det kan bidrage til at understgtte hgjt specialiserede
tilbud og videnmiljger, hvor det vurderes relevant for at sikre det forngdne udbud.

Udvalget har opstillet to modeller for den fremtidige organisering af lands- og lands-
delsdaekkende undervisningstiloud og specialradgivningsfunktioner. Modellerne vil

** Ibid. s. 5 0g s. 26
“bid., 5. 5 og s. 28.
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skulle ses i sammenhaeng med overvejelserne om modeller for placering af tilbud pa
socialomradet, jf. afsnit 6.3.3.

Begge modeller giver anledning til at overveje, hvilket omfang den objektive finansie-
ring bgr have, og pa hvilken made den skal forega. Det kan samtidig overvejes, om
nogle af de objektivt finansierede specialradgivningsydelser, som hidtil har veeret va-
retaget af de lands- og landsdelsdakkende tilbud, fremover kan omlaegges til mere
fleksible finansieringsformer som f.eks. abonnementsordninger, jf. afsnit 6.2.4.

Model 1. Uaendret opgavefordeling — @get koordination og samarbejde

Modellen fastholder det regionale forsyningsansvar for skoletilbud og specialradgiv-
ning pa de lands- og landsdelsdaekkende undervisningstiloud. Kommunerne fastholder
tilsvarende myndigheds- og finansieringsansvaret.

Modellen fastholder samtidig den eksisterende deling af ansvaret for specialradgiv-
ning pa undervisningsomradet mellem de lands- og landsdelsdaekkende undervis-
ningstilbud og VISO. Det praciseres, at udvikling af den mest specialiserede viden ind-
gar som del af den lands- og landsdelsdaekkende specialradgivning. Fastsaettelse af
omfanget heraf sker i det eksisterende rammeaftalesystem.

Der etableres et nyt formaliseret samarbejdsforum pa tvaers af regionerne og Kgben-
havns Kommune, som skal sikre en hgjere grad af koordination af tilbud og ydelser
samt forbedret videnudveksling. Udbuddet af specialradgivningsydelser og fastsaettel-
sen af den objektive ramme hertil vil som i dag blive koordineret i rammeaftalerne.

Fordelene ved modellen er, at den formaliserer rammerne for koordination mellem de
regionale driftsherrer, hvilket kan understgtte en konsolidering af tilbuddene.

Ulemperne ved modellen er, at den ikke sikrer en entydig placering af specialeradgiv-
ningen pa omradet, jf. afsnit 6.5.3. Hertil kommer, at der pa regionalt plan kun er et
begrzaenset fagligt miljp pa undervisningsomradet.

Model 2. Harmonisering med socialomrddet

Modellen indebaerer, at kommunerne far det fulde myndigheds-, finansierings- og for-
syningsansvar, herunder ansvaret for udvikling af indsatsen pa omradet, saledes at or-
ganiseringen af de mest specialiserede undervisningstilbud tilnaermes strukturen pa
det specialiserede socialomrade.

En mulighed er, at kommunerne far adgang til at overtage de lands- og landsdelsdaek-
kende institutioner, og regionerne far en forsyningspligt. En anden mulighed er, at
kommunerne skal overtage institutionerne.

VISO overtager som udgangspunkt ansvaret for de radgivningsydelser pd undervis-
ningsomradet, som i dag ligger i de lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud.
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Ydelserne vil skulle tilvejebringes gennem et leverandgrnetvaerk, saledes at der sikres
en praksistilknytning.

Med modellen styrkes endvidere VISO’s ansvar for videnudvikling pa det specialisere-
de undervisningsomrade samt VISO’s kobling til det faglige miljg pa specialundervis-
ningsomradet. Der er hermed tale om en harmonisering med VISO’s rolle pa socialom-
radet.

Fordelene ved modellen er, at den sikrer en klarere ansvarsfordeling af den mest spe-
cialiserede radgivning pa undervisningsomradet samt en samling af ansvaret for at
koordinere videnudviklingen pa omradet. Samtidig giver en samling af forsyningsan-
svaret pa specialundervisningsomradet i kommunerne bedre muligheder for at sikre
faglig og driftsmaessig synergi med kommunens gvrige tilbud pa specialundervisnings-
omradet.

Ulemperne ved modellen er, at der vil vaere en risiko for, at man patvinger kommu-
nerne tilbud, som kommunerne ikke gnsker at drive af faglige eller gkonomiske arsa-
ger. Der er derfor risiko for, at kommunerne ikke tager ejerskab til tilbuddet. Denne ri-
siko geaelder dog ikke, hvis der vaelges en Igsning, hvor regionerne far en forsynings-
pligt pa omradet. | givet fald vil regionen efter aftale med beliggenhedskommunen
kunne viderefgre driften af tilbuddet.

6.6. Familieretten

Med kommunalreformen blev kompetencereglerne pa det familieretlige omrade aen-
dret, sa alle sager om separation, skilsmisse og foraldremyndighed fremover skulle
begynde i fem nye statsforvaltninger, som blev etableret som en del af kommunalre-
formen i 2007. Her blev de daveerende 15 statsamter reduceret til fem selvstaendige
regionale forvaltningsenheder med henblik pa at sikre et enstrenget og mere gen-
nemskueligt system med fzlles indgang til oplgsning af aegteskab og afklaring af
uenighed om foraeldremyndighed.

Det familieretlige omrade omfatter fglgende sagsomrader:

e Sager om foraldremyndighed, bopal og samvaer (foraeldreansvarsloven)

e Sager om separation og skilsmisse (segteskabsloven)

e Sager om bidrag (lov om bgrns forsgrgelse, retsvirkningsloven og zegteskabs-
loven)

e Sager om opkraevning af underholdsbidrag i henhold til udenlandske afggrel-
ser’!

e Sager om faderskab (bgrneloven)

e Sager om navne (navneloven)

“* Lov om opkraevning af underholdsbidrag og underholdspligtforordningen.
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e Sager om adoption (adoptionsloven)

Sagerne er karakteriseret ved, at radgivning, vejledning og maegling indgar som en del
af opgavevaretagelsen, hvorfor mgdeaktiviteter er en essentiel del af sagsbehandlin-
gen. Mgdeaktiviteterne omfatter blandt andet vilkarsforhandlinger ved separation og
skilsmisse, konfliktmaegling, b@rnesagkyndig radgivning, tvaerfaglige mgder eller bgr-
nesamtaler i sager om samvaer, barnets bopal og foraeldremyndighed. Opgaver som
folge af bgrneloven omhandler ogsa sager om faderskab til bgrn af ugifte forzeldre.
Sagernes karakter forudsaetter saledes en vis naerhed, da borgerne ofte skal deltage i
mgder.

Det familieretlige omrade kan ogsa have en sammenhang til den kommunale forvalt-
ning, da visse meget konfliktfyldte sager pa det familieretslige omrade erfaringsmaes-
sigt ogsa har et forlgb pa det kommunale socialomrade. | disse sager ligger der derfor
en udfordring i at sikre samarbejdet i mellem statsforvaltningerne og det sociale sy-
stem, sa borgeren modtager en helhedsorienteret indsats.

Med henblik pa at sikre en mere hensigtsmaessig og fleksibel opgavelgsning har rege-
ringen, Enhedslisten og Liberal Alliance den 9. november 2012 indgaet aftale om en ny
struktur for statsforvaltningerne, herunder placering af familieretten.

Med den politiske aftale organiseres opgaverne i en ny og landsdaekkende statsfor-
valtning med regionale centre. Den nye organisationsmodel skal sikre en samlet og
holdbar lgsning for statsforvaltningerne, hvor borgerne hurtigere far afgjort sager, og
hvor kvaliteten i sagsbehandlingen gges. Hovedelementerne i aftalen om den nye
struktur er listet i boks 6.5.

Familieretten vil med reformen fortsat veere placeret i statsforvaltningerne, hvor de
nuvarende ti lokaliteter reduceres til ni, idet ni regionale centre vurderes at kunne
sikre geografiske daekning i statsforvaltningernes borgerettede opgaver. Der vil med
den nye organisering fortsat veere behov for koordination mellem statsforvaltningen
og de kommunale myndigheder for at sikre en helhedsorienteret indsats for borgeren.

Den nye struktur for statsforvaltningerne traeder i kraft 1. juli 2013 og vil veere fuldt
implementeret i 2016.
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Bilag 6.1. De lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud

Center for Dgvblindhed og Hgretab (Region Nordjylland)

Specialskole med mulighed for boophold for bgrn med sveert hgretab, Cl-bgrn samt
for bgrn, unge og voksne dgvblinde og andre alvorlige handicap. Oftest kombineret
med komplekse funktionsnedsaettelser. Desuden vejledning og radgivning af ca. 700
bgrn, voksne, pargrende og professionelle arligt. Der foregar desuden hjaelpemiddel-
produktion.

Center for Hgretab (Region Syddanmark)

Specialskole med mulighed for boophold for dgvblinde, bgrn med hgretab og CI-
opererede bgrn kombineret med adfeerdsmaessige problemer/andre handicap. Desu-
den vejledning og radgivning af arligt ca. 320-355 bgrn og pargrende samt undervis-
ning af ca. 340 lzerer, paedagoger og PPR-personale.

Nyborgskolen (Region Syddanmark)
Kost- og efterskoletilbud med mulighed for boophold for unge med hgretab. Skolen
lukkes i 2013, hvorefter skolens aktiviteter overflyttes til Center for Hgretab.

Langelinieskolen, afdelingen Skolen pa Kastelsvej (Kebenhavns Kommune)
Specialafdeling med mulighed for elevhjem for dgve og tunghdre bgrn samt hgre-
hammede bgrn med yderligere funktionsnedszettelser.

Bgrneklinikken (Kgbenhavns Kommune)
Specialradgivning og vejledning for smabgrn med hgrehandicap og andre kommunika-
tionshandicap og for bgrn med komplekse funktionsnedsaettelser.

Geelsgardskolen (Region Hovedstaden)

Specialskole med elevhjem og aflastningshjem for godt 100 bgrn, der har svaert fysisk
handicap med kombinerede problemstillinger, herunder dgvblindhed, blindhed,
Spielmeyer Vogt syndrom og autismespektrum forstyrrelser. Herudover et center for
rehabilitering for bgrn med erhvervede hjerneskader.

Bgrneskolen pa Filadelfia (driftsoverenstkomst med Region Sjzelland)

Skoletilbud til bgrn med epilepsi indlagt pa Epilepsihospitalet Filadelfia, der arligt be-
handler ca. 200 bgrn. Desuden specialradgivning og vejledning til foreldre og skoler i
forhold til malgruppen.

Synscenter Refsnaes (Region Sjzelland)

Specialskole samt ungdomsuddannelsestilbud med mulighed for boophold for syns-
handicappede bgrn og unge kombineret med f.eks. epilepsi, bevagehandicap, mental
retardering, autisme og hgrenedsaettelse. Desuden radgivning, vejledning, uddannelse
og kurser for ca. 820-985 bgrn, unge, voksne, professionelle og pargrende samt ud-
redning af ca. 40 bgrn og unge arligt. Der foregar desuden materialeproduktion.
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Instituttet for Blinde og Svagsynede (Kgbenhavns Kommune)
Kompenserende specialundervisning og ungdomsuddannelsestiloud mv. for unge og
voksne blinde og svagsynede. Specialradgivning i forhold til malgruppen.
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Natur- og miljpomradet

Opgaver og finansiering
Opgaverne indenfor natur- og miljgomradet var fgr kommunalreformen hovedsageligt
delt mellem amterne og kommunerne.

Med kommunalreformen blev ansvaret for langt de fleste opgaver samlet i kommu-
nerne. Nationale og seerligt teknisk komplicerede opgaver blev dog placeret i staten,
mens opgaver vedrgrende rastofplanlaegning, jordforurening og de nye regionale ud-
viklingsplaner blev placeret i regionerne.

Der blev ogsa gennemfgrt en helt ny lovgivning vedrgrende miljggodkendelse af hus-
dyrbrug, der tradte i kraft samtidig med reformen. Parallelt hermed implementeres
der flere EU-direktiver pa vand- og naturomradet.

Endelig overtog kommunerne en vaesentlig del af amternes opgaver inden for den fy-
siske planlaegning.

Overordnet sker finansiering af indsatser pa natur- og miljpomradet via bloktilskud til
regioner og kommuner, tilskudspuljer (nationale og EU medfinansierede), brugerbeta-
ling, gebyrfinansiering mv.

Finansieringen af indsatsen pa vand- og naturomradet sker hovedsageligt via statslige
tilskudspuljer medfinansieret af EU-midler. Midler til kompensationer, erstatninger og
indsatser star pa statslige konti og udbetales efter ansggning fra lodsejere eller kom-
munerne. Kommunale drifts- og administrationsomkostninger finansieres over bloktil-
skuddet.

Myndighederne opkraever brugerbetaling i forbindelse med miljggodkendelses- og til-
synssager. Den opkraevede brugerbetaling deekker kun en del af miljgmyndighedernes
timepris til miljggodkendelser og tilsyn, mens resten af kommunernes udgifter finan-
sieres via de arlige bloktilskud.

Regionernes og kommunernes opgaver i forbindelse med administration af rastoflo-
ven pa land finansieres af de midler, som kommunerne og regionerne overtog fra am-
terne i forbindelse med overdragelse af opgaverne.
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Udfordringer pa udvalgte omrader
Ansvaret for natur- og miljpomradet er pa mange omrader delt mellem iszr staten og
kommunerne. Evalueringens fokus er jf. kommissoriet derfor pa snitflader i opgaveva-
retagelsen og muligheder for samarbejde pa fglgende omrader:
e Vand- og naturindsatsen, herunder kommunernes naturindsats, vadomrade-
indsatsen, vandlgb samt grundvand.
e Miljggodkendelser og tilsyn, herunder godkendelse og tilsyn af virksomheder,
godkendelse og tilsyn af husdyrbrug samt rastoffer.

Evalueringen vedrgrer primaert snitfladerne mellem kommuner og stat. Der er — jf.
kommissoriet for arbejdsgruppens arbejde — ikke taget stilling til muligheden for regi-
onale modeller.

7.1. Vand- og naturindsatsen
| dette afsnit evalueres indsatsen vedrgrende natur (Natura 2000 og naturbeskyttel-
seslovens § 3), vaidomrader og vandlgb.

Evalueringen vurderer fordele og ulemper ved de geeldende snitflader og kompeten-
cefordelinger. Det afspejler, at der er begranset empirisk grundlag for at evaluere den
konkrete indsats pa hovedparten af vand- og naturomradet.

Der er empiriske erfaringer med konkrete indsatser ved etableringen af vadomrader.
Grundlaget for en del af kommunernes indsats pa Natura 2000-omradet efter kom-
munalreformen er imidlertid fgrst etableret i 2011 med de statslige naturplaner, der
skal implementere en raekke EU-direktiver pa naturomradet. En del af grundlaget for
kommunernes indsats pa vandomradet vil fgrst veere pa plads, nar der pa ny udsendes
statslige vandplaner.

Staten og kommunerne har en raekke andre opgaver pa vand- og naturomradet, der
har snitflader med disse omrader. Disse omrader behandles ikke i evalueringen, jf.
kommissoriet, men inddrages dog i det omfang, det er ngdvendigt for vurderinger,
som skal gennemfgre i forbindelse med afrapporteringen.

Vand- og naturomradet er i hgj grad reguleret pa EU-niveau i form af direktiver. Direk-
tiverne fastleegger mal for vandmiljget og naturtilstanden og udggr sdledes en ram-
mebetingelse for sdvel statens som kommunernes indsats pa omradet.

Der er ogsa en rakke nationalt fastsatte mal og indsatser. Det galder i denne evalue-
ring seerligt de generelt beskyttede naturtyper, jf. naturbeskyttelseslovens § 3.

7.1.1. Opgaver og finansiering
| dette afsnit beskrives de overordnede rammer for kommunernes vand- og naturind-
sats, herunder de stgrre indsatser, der er ivaerksat siden kommunalreformen. Afsnit-
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tet er delt op efter de rammer for vand- og naturindsatsen, der fglger af henholdsvis
EU-direktiver og af national lovgivning.

7.1.2. Rammer for kommunernes vand- og naturindsats i medfgr EU-direktiver
EU’s habitat-, fuglebeskyttelses- og vandrammedirektiver fastsaetter de overordnede
rammer for vand- og Natura 2000-omradet, jf. boks 7.1.

Med afsaet i EU-direktiverne fastseetter statslige vand- og naturplaner rammerne for
kommunernes indsats. De statslige planer fastsaetter dermed malsaetninger, indsats-
behov og foreslar virkemidler for kommunerne. De statslige naturplaner er udarbejdet
i 2011 og der er jf. miljgmalsloven frist for implementering af EU-direktiverne i 2015.
De statslige vandplaner, ogsa udarbejdet i 2011, blev i december 2012 hjemuvist til
fornyet behandling i Naturstyrelsen pa grund af en veaesentligt for kort hgringsfrist i
forbindelse med en supplerende hgring. Miljgministeriet udarbejder i gjeblikket nye
statslige vandplaner med henblik pa hgring.

Kommunerne udarbejder handleplaner, som udmgnter de statslige vand- og natur-
planer inden for deres geografiske omrade. P3 baggrund af handleplanerne udfgrer
kommunerne frem mod 2015 relevante anlaegsprojekter mv., jf. bilag ¢ — afrapporte-
ring fra underarbejdsgruppen vedrgrende pa natur- og miljgomradet.

Der er for vadomraderne aftalt en seaerskilt administrations- og tilskudsmodel, hvor
kommunerne er projektejere pa vadomradeindsatsen og har ansvaret for at gennem-
fere projekterne. Indsatsen overvages af en national styregruppe, hvor Miljgministeri-
et er formand og KL samt Fgdevareministeriet deltager.

Finansieringen af indsatsen pd vand- og naturomradet sker hovedsageligt via statslige
tilskudspuljer medfinansieret af EU-midler. Puljerne er malrettet Igsning af de natur-
og miljgopgaver, som fastleegges i de statslige vand- og naturplaner. F.eks. er der

Evaluering af kommunalreformen

185



186

Kapitel 7 Natur- og miljpomradet

etableret statslige puljer til reduceret vandlgbsvedligeholdelse, vandlgbsrestaurerin-
ger og lodsejererstatninger.

Kommunerne er kompenseret for opgaver vedrgrende vand- og Natura 2000 planer i
medfgr af Aftale om kommunernes gkonomi for 2013.

For vddomradeindsatsen fastleegger Miljgministeriet en gkonomisk ramme for indsat-
sen i det enkelte vandopland. Miljgministeriet star desuden for bevillingsstyringen og
skal godkende bade forundersggelser til konkrete projekter og projekternes igangszet-
telse, dvs. tilsagn til anlaegsopgaver, kgb/salg af jord mv. Udgangspunktet for tildeling
af midler er, at kommunerne indsender projektansggning til staten for det enkelte
vandopland. Ansggningerne vurderes ud fra, at de mest omkostningseffektive vadom-
radeprojekter fremmes i de enkelte vandoplande.

Status for implementeringen af vand- og naturplanerne fremgar nedenfor, jf. tabel
7.1.
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7.1.3. Rammer for kommunernes vand- og naturindsats i medfgr af nationale krav
Ud over opgaver, der fglger direkte af EU-forpligtigelser, indgar ogsa andre vand- og
naturopgaver i evalueringen, herunder natur, der er beskyttet af naturbeskyttelseslo-
vens § 3, vandlgb samt andre naturomrader.

Beskyttelse af § 3-naturen i naturbeskyttelsesloven er et juridisk set uafhaengigt in-
strument i forhold til vand- og naturplanerne; men det beskytter naturtilstanden i de
omfattede omrader mod f.eks. intensivering af driften. | praksis er der et stort geogra-
fisk overlap mellem omraderne — omkring halvdelen af Natura 2000-omraderne er
samtidigt § 3-arealer. P& samme made er en stor del af Danmarks vandigb § 3-
vandlgb. Den generelle naturtypebeskyttelse i naturbeskyttelseslovens & 3 er saledes i
praksis et vaesentligt redskab i implementeringen af Natura 2000- og vandrammedi-
rektiverne.

Administrationen af alle opgaver i forbindelse med naturbeskyttelseslovens § 3 blev
flyttet fra amterne til kommunerne med kommunalreformen.

Finansieringen af kommunernes opgaver i forbindelse med administration, registre-
ring mv. af naturbeskyttelseslovens § 3 sker via de midler, som blev overflyttet til
kommunerne fra amterne ved opgaveoverdragelsen.

Efter kommunalreformen opstod iseer blandt de grgnne organisationer en debat om §
3-naturen og synspunkter om, at der ikke bliver passet tilstraekkeligt pa disse natur-
omrader. Pa den baggrund igangsatte miljgministeren i 2010 et serviceeftersyn af na-
turbeskyttelseslovens § 3.

Hovedkonklusionen fra eftersynet var, at kommunalreformen ikke har givet anledning
til en a&ndret administrationspraksis. Eftersynet viste dog, at den registrering, som
kommunerne overtog fra amterne, var uensartet. Pa den baggrund besluttede Miljg-
ministeriet efter aftale med KL at forestd en opdatering af registreringen af § 3-
naturen i perioden 2011 til 2013.

7.1.4. Den administrative struktur pa vand- og naturomradet

Opgaverne inden for vandomradet var fgr kommunalreformen hovedsageligt delt
mellem amterne og kommunerne, mens naturopgaverne var delt mellem amterne og
staten, jf. tabel 7.2.
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Med kommunalreformen blev amternes opgaver delt mellem staten og kommunerne.
Nationale og seerligt teknisk komplicerede opgaver blev henlagt til staten.

For at sikre et fxlles datagrundlag for kommunernes, regionernes og statens arbejde
pa omradet samarbejdes der om Danmarks Miljgportal.

Kommunerne overtog ved kommunalreformen det lovhjemlede ansvar for implemen-
tering af de tvaerkommunale og lokale malrettede virkemidler i vandplanerne og store
dele af Natura 2000-planernes specifikke indsats. Kommunernes implementering af
nye opgaver er sket Igbende siden kommunalreformen i takt med, at der er indgaet
aftaler mellem stat og kommuner. Den aktuelle fordeling af opgaver mellem stat og
kommuner pa vand- og naturomradet fremgar nedenfor, jf. tabel 7.3.
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7.1.5. Udfordringer
Gennemgangen har vist, at der umiddelbart er tre potentielle rammemaessige udfor-
dringer for kommunernes udmgntning af EU-forpligtigelserne pa vand- og naturomra-
det:
e Koordinering mellem stat og kommuner
Staten har pa Danmarks vegne ansvaret for efterlevelse af Danmarks EU-
forpligtigelser pa vand- og naturomradet. Kommunerne er ansvarlige for sto-
re dele af den konkrete udmgntning.

e  Tvaerkommunal koordinering
Vand- og naturomraderne gar ofte pa tveers af kommunegraenser. Dette ska-
ber behov for koordinering og risiko for dobbeltadministration og uensartet-
hed.

e Finansiering
En veesentlig del af kommunernes udgifter til opfyldelse af direktivforpligti-
gelserne pa vand- og naturomradet finansieres af EU-midler og statslige pul-
jer. Kommunerne kan saledes sgge tilskud fra puljer til de virkemidler, der er
etableret indenfor rammerne af forordningerne.

7.1.6. Vurdering og forslag

Kommunernes vand- og naturindsats i medfgr af EU-direktiver
Koordinationen mellem stat og kommuner
Der skal udarbejdes reviderede vand- og naturplaner for 2. planperiode.

Det indgar i aftalen om kommunernes gkonomi for 2013, at reguleringen af vand- og
naturindsatsen i naeste planperiode inden for direktivernes rammer skal forenkles
samt tage afsaet i en mal- og rammestyring af kommunernes indsats.

Koordinationen mellem kommunerne
En effektiv administration af opgaver kraever en vis sagsmangde og samling af kom-
petencer. Kommunernes kompetencer kan puljes ved at oprette forskellige frivillige
og funktionsbestemte kommunale samarbejder, hvor der er et koordineringsbehov
mellem kommuner. Det kan f.eks. vaere tilfeeldet ved stgrre vandlgbs- og naturprojek-
ter, som involverer flere kommuner .

Kommunale samarbejder kan potentielt lette koordinationen og give mulighed for at
udnytte specifikke faglige kompetencer pa tveers af kommunegraenser. Frivilligt sam-
arbejde mellem kommuner kan omvendt risikere at forbruge ungdigt mange admini-
strative ressourcer til at finde en lokal form og ramme for samarbejdet, og det inde-
baerer en risiko for at slgre myndighedsansvarets placering. Kommunernes erfaring er
indtil videre, at funktionsbestemte samarbejder er effektive.
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Finansiering
Der er taget initiativer til at gge den kommunale indflydelse pa udvalgte tilskudsord-
ninger.

Udvalget foreslar, at det i forbindelse med 2. planperiode tilstraebes at udvikle til-
skudsordninger, der kan bidrage til omkostningseffektive indsatser. EU-reglerne vil
dog seette visse rammer for tilskudsordningernes udformning.

Kommunernes vand- og naturindsats i medfgr af nationale krav

De arealer, der betegnes som § 3 natur, behandles i evalueringen for sig selv, da op-
gaven dels har en administrativ karakter (driftsopgave) og dels indebzerer en indsats
med naturpleje, naturgenopretning og bevarelse af arters levesteder, samt en plan-
laegning for naturbeskyttelsesinteresser i kommuneplanen.

Det er udvalgets vurdering, at der ikke er behov for grundlaeggende zndringer af
rammerne for kommunernes varetagelse af § 3 opgaverne. § 3 opgaven bgr saledes af
hensyn til lokalkendskab og naerhed til borgerne fortsat veere kommunernes ansvar.

Miljgministeriet opdaterer frem mod 2013 kortlaegningen af § 3 naturen. Det er vur-
deringen, at kommunerne vil have endnu bedre rammer for at varetage administrati-
onen af § 3 naturen, nar denne opdatering er afsluttet.

7.2. Grundvand

7.2.1. Opgaver

Danmarks vandforsyning er baseret pa indvinding af uforurenet grundvand, og er der-
ved unik i europaeisk sammenhaeng. Danmark har et relativt stort pres pa grundvands-
ressourcen fra vandindvinding, saerligt omkring stgrre byomrader og i omrader med
intensiv markvanding.

Grundvandet i Danmark er beskyttet mod forurening dels gennem en omfattende ge-
nerel regulering, dels malrettede tiltag over for den del af grundvandsressourcen,
hvortil der er knyttet seerlige drikkevandsinteresser, jf. boks 7.2.

Evaluering af kommunalreformen



Kapitel 7 Natur- og miljpomradet

Beskyttelse af grundvandet er derudover central i jordforureningsloven, og grundvan-
det indgar i de statslige vandplaner. Kommuner, regioner og staten varetager saledes
opgaver, der har til formal at sikre grundvandet, jf. tabel 7.4.

7.2.2. Udfordringer

Den detaljerede statslige kortlaegning af grundvandet sker inden for omrader med
seerlige drikkevandsinteresser samt inden for indvindingsoplande til almene vandfor-
syninger (vandforsyninger, som forsyner mindst 10 ejendomme). Kortlaegningen ven-
tes gennemfgrt i 2015.

Den statslige grundvandskortlaegning anvendes af kommunerne til at udarbejde ind-
satsplaner til beskyttelse af grundvandsressourcen. Derudover anvender regioner og
vandforsyningsselskaber den ved planlagning og prioritering af deres respektive ind-
satser pa grundvandsomradet.

Grundvandets kvalitet og maengde kan blive pavirket over tid. Et opdateret og detalje-
ret kendskab til grundvandsressourcens stgrrelse, kvalitet og udnyttelse understgtter
stat, kommuner og regioners opgavevaretagelse vedrgrende grundvand.
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Det fremgar af Indenrigs- og Socialministeriets status for kommunalreformens gen-
nemf¢re|se42, at “det er ikke besluttet, hvem der skal vedligeholde kortlaegningen, nar
miljgcentrene har afsluttet den indledende kortlaegning i 2015”.

Sikring af data fgr og efter 2015

Staten, regioner, kommuner og forsyningsselskaber producerer hver isaer data, som er
relevante for andre myndigheder, og har alle hver isaer behov for valide og opdatere-
de data til varetagelse af myndighedsopgaverne.

7.2.3. Vurdering og forslag

Der er ikke i dag taget stilling til en eventuel vedligeholdelse af kortlaegningen af
grundvandet efter 2015, og der er ikke fastlagt en proces for en vurdering af behovet
for en vedligeholdelse.

Zndringer i grundvandets kvalitet og maengde samt udpegning af omrader med szerli-
ge drikkevandsinteresser indebaerer, at der sandsynligvis vil veere et vist behov for at
vedligeholde grundvandskortlaegningen efter 2015.

Af hensyn til den faglige konsistens i kortlaegningen og den tilhgrende udpegning af
fglsomme indvindingsomrader og indsatsomrader er det vaesentligt, at en vedligehol-
delse af kortlaegningen fglger ensartede, nationale administrative og faglige retnings-
linjer.

Udvalget foreslar, at behovet for vedligeholdelser af grundvandskortlaegningen afkla-
res inden den igangsatte kortlaegning feerdigggres.

Udvalget anbefaler i den forbindelse, at Miljgpministeriet i 2013 nedsaetter et udvalg
om de hensyn, som skal tilgodeses ved en eventuel vedligeholdelse af kortlaegningen
efter 2015, jf. [bilag — afrapportering fra arbejdsgruppe pa natur- og miljgomradet].
Det bgr i den sammenhang vurderes, hvorvidt en eventuel kortleegning efter 2015
kan varetages af regionerne — f.eks. som led i deres opgavevaretagelse pa jordforure-
ningsomradet.

Udover grundvandskortlaegningen opsamles data pa grundvandsomradet i forbindelse
med f.eks. kommunernes opgaver efter vandforsyningsloven og regionernes forure-
ningsundersggelser. Bade stat, kommuner og regioner har behov for valide og opdate-
rede data til varetagelse af myndighedsopgaverne.

*? Indenrigs- og Socialministeriet: Status for kommunalreformens gennemfgrelse — 2009.
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Udvalget foreslar, at mulighederne for yderligere sammenstilling og udveksling af data
pa grundvandsomradet belyses yderligere af de relevante parter.

7.3. Godkendelse og tilsyn af virksomheder
| dette afsnit evalueres kommunernes og statens opgaver vedrgrende miljggodken-
delse af virksomheder.

En reekke virksomhedstyper skal ifglge miljgbeskyttelsesloven have en miljggodken-
delse, inden de etableres, udvides eller andres pa en made, der medfgrer forgget
forurening. | miljggodkendelsen fastsaetter myndigheden vilkarene for virksomhedens
drift.

Herefter skal det Igbende tilsyn af virksomhederne sikre, at de generelle regler i mil-
jobeskyttelsesloven og vilkarene i godkendelsen er overholdt.

7.3.1. Opgavefordeling pa omradet for tilsyn og godkendelse af virksomheder

Inden kommunalreformen fgrte amterne tilsyn og meddelte miljggodkendelse med
godt 2400 virksomheder, heraf ca. 500 i-maerkede virksomheder®. Amterne var
blandt andet miljgmyndighed for de store og mest miljgbelastende virksomheder som
f.eks. raffinaderier, kemiske fabrikker og sukkerfabrikker. Desuden var amterne myn-
dighed for f.eks. dambrug og et betydeligt antal kommunalt ejede genbrugspladser,
knallert- og motorsportsbaner, flyvepladser samt kraft- og varmevaerker.

Kommunerne var fgr reformen myndighed for knap 4000 virksomheder, heraf ca. 150
i-maerkede virksomheder, herunder f.eks. jern- og metalvirksomheder, mellemstore
kraft- og varmeproducerende anlaeg, industri- og autolakering og betonstgberier.

Som led i kommunalreformen blev opgaverne med miljggodkendelser og tilsyn for
amternes kompetenceomrade delt mellem staten og kommunerne.

Tre af de nye statslige decentrale miljgcentre fik myndighedskompetencen i forhold til
de stgrste og mest miljgkomplicerede virksomheder*. Virksomhederne blev udvalgt
efter deres miljpmaessige kompleksitet og risiko samt under hensyn til henholdsvis ra-

311999 blev EU’s IPPC-direktiv implementeret, der er en europaeisk miljggodkendelsesordning for de mest
miljgbetydende virksomheder og husdyrbrug. Dette medfgrte supplerende krav til godkendelsesbehandlin-
gen af virksomheder omfattet af direktivet (i-maerkede virksomheder) i form af krav om forudgaende of-
fentlighed, obligatoriske regelmaessige revurderinger mv.. IPPC-direktivet bliver aflgst af IE-direktivet, som
skal veere implementeret inden den 7. januar 2013.

* Virksomhederne blev udvalgt efter anbefaling fra et Myndighedsudvalg, der bestod af repraesentanter fra
erhvervenes, de kommunale og grgnne organisationer samt forskellige ministerier.
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tionel tilretteleeggelse af miljgarbejdet hos virksomhederne og til sikring af faglighed
og rationel tilrettelaeggelse af arbejdet pa myndighedsside.

Dette bet@d, at staten blev tilsyns- og godkendelsesmyndighed for ca. 235 af de mest
miljgbelastende og komplicerede virksomheder. Resten af de virksomheder, som am-
terne var myndighed for (ca. 2000), blev overfgrt til kommunerne, som ogsa fgrer de
tilsyn med alle ikke-godkendelsespligtige virksomheder, som f.eks. autovaerksteder,
samt med husdyrbrug.

Der er stor forskel pa hvor mange i-markede virksomheder, de enkelte kommuner er
myndighed for, og dermed stor forskel pa erfaringen med sagsbehandling og miljg-
godkendelse af i-maerkede virksomheder. 22 kommuner har slet ingen i-maerkede
virksomheder, og 44 kommuner har under fire. En raekke kommuner har dog erfaring
med i-maerkede husdyrbrug.

Tilsyn med og godkendelse af affaldsdeponeringsanleg
Inden kommunalreformen fgrte amterne tilsyn med og meddelte miljggodkendelse til
affaldsdeponeringsanlaeg.

Efter kommunalreformen meddeler kommunerne miljggodkendelse til nye depone-
ringsanleeg eller godkendelsespligtige sendringer af bestdende deponeringsanlaeg.
Dette galder ogsa for kommunale deponeringsanlaeg.

Staten fgrer tilsyn med deponeringsanlaeggene. Saledes er godkendelses- og tilsyns-
kompetencen skilt ad.

Der findes i dag ca. 125 kommunale anlaeg45. Hertil kommer 15 privatejede anlaeg. Af
de 140 er ca. 50 aktive deponeringsanlaeg, som fortsat modtager affald til deponering.

** Staten fgrer ogsa tilsyn med de ca. 15 privatejede deponeringsanlaeg, som er kendetegnet ved at vaere bi-
aktiviteter pa i-maerkede virksomheder, hvor staten er godkendelsesmyndighed for hovedaktiviteten.
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De resterende ca. 90 deponeringsanlag er nedlukkede anlag, som i en lsengere ar-
raekke skal veere omfattet af tilsyn og kontrol.

7.3.2. Udfordringer
e Der er fa i-maerkede virksomheder i Danmark og de er meget forskelligarte-
de. Mange kommuner har ingen eller fa i-maerkede virksomheder, hvorfor
det kan vare vanskeligt at opretholde specialkompetencer i forhold til sags-
behandling af i-markede virksomheder™.

e Der errisiko for uensartethed i sagsbehandlingen, da det kan vare vanskeligt
at opna en ensartet praksis for sagsbehandling af i-maerkede virksomheder
pa tveers af 98 kommuner. Dog forventes den planlagte digitalisering med
deraf fglgende muligheder for gennemsigtighed at kunne medvirke til at
fremme ensartetheden.

e Det kan veere en udfordring at etablere og fastholde samarbejdet om den
helhedsorienterede sagsbehandling i forhold til de statsligt regulerede virk-
somheder, hvor kommunerne er myndighed i forhold til byggesagsbehand-
ling, beredskab, vandforsyning, spildevandtilladelse til kloak, delvist for affald
mv.

e Den delte myndighedskompetence mellem staten og kommunerne i forbin-
delse med deponeringsanlaeg kan vaere uhensigtsmaessig:

o Det kan veaere vanskeligt for kommunerne som godkendelsesmyndighed
at fglge med i tilsynsaktiviteter og opsamling af erfaringer med virksom-
hedernes egenkontrol, som staten som tilsynsmyndighed varetager pa
deponeringsanlaeg.

o Der er grazoner i forbindelse med vurdering af, om anlagssendringer og
udvidelser udlgser krav om tilleegsgodkendelse. Dette kan medfgre
uenighed mellem kommunen og staten som henholdsvis godkendelses-
og tilsynsmyndighed.

e Der findes i snit ét til to deponeringsanleeg pr. kommune, hvorfor sagsbe-
handlerne kan have svart ved at opbygge og vedligeholde de szerlige miljg-
maessige kompetencer, som anvendes i behandlingen af deponeringsanlaeg.

“ EU’s IE-direktiv satter nye supplerende krav til sagsbehandlingen, herunder tvungne revurderinger, samt
vurdering af og krav til virksomhedens basistilstandsrapporter. Dette vil medfgre sendrede og hgjere kom-
petencekrav til sagsbehandlingen af i-maerkede virksomheder.
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7.3.3. Vurdering og forslag
Pa baggrund af udfordringerne pa virksomhedsomradet har udvalget diskuteret fgl-
gende modeller:

1. Tilsyn og godkendelse af i-maerkede virksomheder samles i staten

2. Godkendelse af deponeringsanlaeg flyttes til staten

3. Tilsyn med deponeringsanlaeg flyttes til kommunerne

I en vurdering af modellerne mod hinanden bgr der indga overvejelser om, hvordan
fordelene ved eventuelt at veelge model 1, 2 eller 3 opvejer fordelene ved den eksiste-
rende opgavefordeling. Tilsvarende bgr ulemperne ved modellerne holdes op imod
udfordringer ved den nuvaerende opgaveplacering, som er beskrevet ovenfor.

1. Tilsyn og godkendelse af i-mzerkede virksomheder samles i staten

Modellen indebzerer, at staten overtager ansvaret for miljggodkendelse og -tilsyn af
de i-maerkede virksomheder inkl. affaldsdeponeringsanlaeg, som kommunerne i dag
har ansvaret for. Kommunerne beholder myndighedskompetence for ikke i-mzerkede
virksomheder samt for i-maerkede husdyrbrug.

Fordelene vil veere, at den seerligt komplicerede sagsbehandling vedrgrende i-
markede virksomheder samles hos én myndighed, som i forvejen har kompetence fra
lignende sager. Samlingen af omradet kan derudover understgtte et stgrre fagligt mil-
j® gennem stgrre erfaring og rutine. Det vil formodentligt ogsa medfgre en ressour-
cemaessig besparelse, da kun én myndighed skal satte sig ind i de omfattende og
komplicerede dokumenter, der er knyttet til i-maerkede virksomheder. Kommunerne
vil dog fortsat skulle handtere i-maerkede husdyrbrug, og handtere |E-direktivets krav
til sagsbehandling i relation hertil.

Samtidigt antages det, at der bedre vil kunne opnas ensartede afggrelser for de bran-
cher, som bestar af komplicerede virksomheder spredt pa flere kommuner. Den plan-
lagte digitalisering forventes dog at fa en lignende effekt.

Ulemperne vil vere, at de erfaringer og rutiner, som opnas ved at handtere de kom-
plicerede i-maerkede virksomheder, ikke kan udnyttes i arbejdet med de mange min-
dre virksomheder, som kommunerne fortsat har ansvaret for. Derved vil de faglige
miljger i kommunerne blive svaekket. Det vil herudover blive vanskeligere at koordine-
re den fysiske planlaegning, som kommunerne ogsa har ansvaret for, med myndig-
hedsopgaverne pa virksomhedsomradet.

En samling i staten vil ggre det vanskeligere at inddrage lokale forhold i de konkrete
afggrelser, f.eks. viden om lokale natur- og miljgforhold, infrastruktur samt hensynet
til erhvervsudvikling. Statslige myndigheder vil saledes ikke besidde samme kendskab
til de lokale forhold som kommunerne.
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2. Godkendelse af deponeringsanlzeg flyttes til staten
Modellen indebzerer, at godkendelseskompetencen for deponeringsanlaeg flyttes fra
kommunerne til staten, som i dag varetager tilsynet med anlaeggene.

Fordelene vil veere, at kommunerne ikke skal godkende de feelleskommunale og kom-
munale deponeringsanlaeg. Felleskommunale deponeringsanlaeg udggr langt stgrste-
delen af anlaeggene.

Samlingen af sager i staten vil desuden understgtte en stgrre ensartethed og faglig
baeredygtig i sagsbehandlingen ved, at der opnas stgrre erfaring og rutine.

| forhold til den nuvaerende opdeling vil en samling af godkendelse og tilsyn medfgre
en bedre ressourceudnyttelse, da kun én myndighed skal tilegne og vedligeholde vi-
den pa omradet. Det vil ogsa medfgre en klar kompetencefordeling, saledes tvister
mellem myndighederne kan undgas. Borgere og deponeringsanlaeg vil kun skulle for-
holde sig til én miljgmyndighed.

Ulemperne er, at staten ikke umiddelbart har kommunernes indgadende kendskab til
de lokale grundvandsforhold eller den lokale vandindvinding.

3. Tilsyn med deponeringsanlag flyttes til kommunerne
Modellen indebzerer, at tilsynskompetencen for deponeringsanlzaeg flyttes fra staten
til kommunerne, som i dag varetager godkendelsen af deponeringsanlaeggene.

Fordelene ved modellen er, at kommunerne har lokalkendskab, blandt andet til
grundvandsforhold eller vandindvinding. Det skal ses i lyset af, at et af de vigtigste mil-
joproblemer i relation til deponeringsanlaeg er at sikre, at der ikke sker ned- eller ud-
sivning af miljgfremmede stoffer til jord, grundvand og overfladevand.

En samling af tilsyn og godkendelse i kommunerne vil medfgre, at opgaverne bedre
kan koordineres og skabe synergi med kommunernes indsatser pa blandt andet virk-
somhedsomradet, spildevandsomradet og planomradet.

Modellen vil desuden sikre en effektiv og helhedsorienteret sagsbehandling og sam-
teenkning af de forskellige regelsat i kommunen, der vedrgrer deponeringsanlaeggene
og andre affaldsrelaterede aktivitet.

Tilsvarende model 2 vil en samling af godkendelse og tilsyn i model 3 medfgre en bed-
re ressourceudnyttelse, da kun ét myndighedsniveau skal tilegne og vedligeholde vi-
den pa omradet. Det vil ogsa medfgre en klar kompetencefordeling, saledes tvister
mellem myndighederne kan undgas. Borgere og deponeringsanlaeg vil kun skulle for-
holde sig til én miljgmyndighed.
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Ulemperne er, at kommunerne vil skulle fgre tilsyn med egne og feelleskommunale
deponeringsanlaeg, herunder behandle eventuelle naboklager.

Herudover vil kommunerne forsat skulle opbygge og opretholde kompetencer pa et
omrade, hvor de har fa sager. Det kan saledes vzere vanskeligt at etablere faglige mil-
joer af tilstraekkelig hgj kvalitet, medmindre der er synergier til andre opgaver i kom-
munerne.

7.4. Godkendelse og tilsyn af husdyrbrug
| dette afsnit evalueres kommunernes og statens arbejde med miljggodkendelse af
husdyrbrug.

7.4.1. Opgavefordeling pa omradet for godkendelse og tilsyn af husdyrbrug

| forbindelse med kommunalreformen blev de daveerende amters opgaver pa husdyr-
omradet overfgrt til kommunerne. Samtidig blev husdyrgodkendelsesloven, som sam-
ler miljgreguleringen af husdyrbrug, vedtaget.

Formalet var at reducere de administrative byrder og sikre en hurtigere, gennemskue-
lig og mere ensartet sagsbehandling.

7.4.2. Udviklingen siden reformen
Der har vist sig at veere en del udfordringer for kommunerne med at administrere den
nye lovgivning.

Som det ses af figur 7.1., voksede sagsbehandlingen i kommunerne i en periode, uden
at afviklingen af sagerne fulgte med i samme tempo”’.

7 Figuren blev udarbejdet i forbindelse med husdyraftalerne mellem Miljgministeriet og KL. Der blev i den
forbindelse defineret et rimeligt niveau for sagsbehandling (nemlig 800 verserende sager i alt) pa grund af
lpbende sagsomsaetning i kommunerne. Antal sager derudover er defineret som ”sagspukkel”.
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Tabel 7.6. viser i runde tal antallet af ansggninger om godkendelse efter husdyrgod-
kendelsesloven samt antallet af afsluttede sager i kommunerne i drene efter kommu-
nalreformens ikrafttreeden®.

8 Uafsluttede sager, som er overfgrt fra de tidligere myndigheder (amter og tidligere kommuner), indgar
som udgangspunkt ikke i opggrelserne. Der er dog sandsynligvis en betydelig del af de gamle ansggninger,
som er genindsendt via it-ansggningssystemet pa husdyrgodkendelse.dk for at lette sagsbehandlingen efter
de nye regler i husdyrgodkendelsesloven.

Evaluering af kommunalreformen

201



202

Kapitel 7 Natur- og miljpomradet

Som det fremgar af tabel 7.6. har udviklingen i antallet af ansggninger vaeret faldende
fra 2009 til 2011. Det skyldes dels, at der frem mod 2009 var genereret en betydelig
sagspukkel, som blev afviklet via forskellige malrettede initiativer i kommunerne, dels
strukturudviklingen i landbruget, der har nedsat antallet af nyetableringer og udvidel-
ser. Ogsa finanskrisen har medvirket til nedgang i antal ansggninger.

Miljgstyrelsen har udarbejdet oversigter over fordelingen af sagerne imellem de 98
kommuner for arene 2008 — 2010, herunder antallet af ansggninger og antallet af af-
sluttede sager. Oversigterne viser, at 22 kommuner star for mere end halvdelen af alle
sager.

| Husdyraftale 1 (se nedenfor) indgik blandt andet en aftale om maksimale sagsbe-
handlingstider. Den indebaerer, at pr. 1. oktober 2010 skal sager efter husdyrlovens §
11 og 16 veere afgjort senest efter 6 maneder efter, mens alle ansggninger efter lo-
vens § 12 skal veere afgjort senest efter 9 maneder.

En opggrelse over sagsbehandlingen i 2011 viser, at sagsbehandlingstiden var gen-
nemsnitligt 275 dage for alle typer af godkendelser, hvilket svarer til ca. 9 maneder
Antal dage fra ansggningens indsendelse til afggrelsesdato (dvs. inkl. tid hos ansgger)
var i gennemsnit 323 dage pr. sag, hvilket svarer til ca. 11 maneder Samtidig viser op-
gorelsen, at kommunerne har afviklet i alt 697 sager.

| 2011 kom 5 nye anmeldeordninger til, og kommunerne behandlede i Igbet af aret
sidste 3 kvartaler ca. 1.000 anmeldelser. Afggrelserne faldt for 95 pct. vedkommende
inden for fristen pa 1 eller 2 maneder. Anmeldesagerne har veaeret lidt ujeevnt fordelt,
og nogle kommuner har haft mange anmeldelser.

Der er tilsyneladende stadig problemer med lang sagsbehandlingstid, om end det ikke
er af sa generel karakter, som tidligere. Problemet synes nu lokaliseret til nogle fa
kommuner, hvor sagsafviklingen fortsat er traeg.

Tiltag for at understgtte sagsbehandlingen i kommunerne
Fra 2008 og frem har man ivaerksat en raekke tiltag for at nedbringe sagspuklen og
sagsbehandlingstiden i kommunerne. Der er tale om en bred vifte af initiativer, der
isaer har haft til formal at skabe:

e Klar regulering og entydig vejledning

o Velfungerende veerktgjer til brug for sagsbehandlingen

e  Fortsat kompetenceudvikling i kommunerne

e Fortsat transparens i forhold til sagsbehandlingstider

Mange af tiltagene indgar i de to “Husdyraftaler” fra henholdsvis 2009 og 2011 mel-
lem regeringen og KL.
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7.4.3. Udfordringer
e Der er fortsat en vis uensartethed i sagsbehandlingen kommunerne imellem.
Dette geelder i forhold til serviceniveau og i forhold til beskyttelsesniveau.
e  Problemet med lang sagsbehandling er i dag lokaliseret i nogle fa kommuner:
o Der er enkelte kommuner med mange sager, der leverer f& afggrelser og
har lange sagsbehandlingstider.
o En del kommuner har sa relativt fa sager, at det er vanskeligt at opbygge
og fastholde de ngdvendige faglige kompetencer i kommunens forvalt-
ning.

7.4.4. Vurderinger og forslag

Udvalget vurderer pa baggrund af evalueringen, at nye opgaveflytninger pd omradet
for tilsyn og godkendelse pa husdyromradet vil vaere uhensigtsmaessigt pa nuvaerende
tidspunkt.

Der er iveerksat en lang raekke tiltag til at nedbringe sagsbehandlingstiderne i kommu-
nerne, primaert i forbindelse med husdyraftalerne. | arbejdsgruppens rapport naevnes
yderligere forslag til at forenkle og effektivisere sagsbehandlingen, som kan ivaerksaet-
tes inden for den nuvaerende opgavefordeling. Tiltagene kan indga i den videre dialog
mellem Miljgministeriet og kommunerne.

Udvalget har desuden bemazerket, at Natur- og Landbrugskommissionen forventes at
komme med anbefalinger i april 2013. Kommissionens anbefalinger kan ogsa vedrgre
karakteren af den fremtidige myndighedsopgave.

7.5. Rastoffer
| dette afsnit evalueres rastofplanlaagningen og udstedelse af gravetilladelser til ra-
stoffer.

7.5.1. Opgavefordeling pa omradet for rastoffer

Fgr kommunalreformen 13 alle kompetencer vedrgrende rastofindvinding pa land hos
49 ° .

amterne™". Det var saledes amterne, der havde ansvaret for kortlaegning og planlaeg-

ning af rastofindvindingen og for udstedelse af tilladelser til rastofindvinding pa land.

Med kommunalreformen blev opgaver vedrgrende rastofkortlaegning og rastofplan-
laegning overfgrt til regionerne, mens opgaver vedrgrende tilladelser blev overfgrt til
kommunerne.

* Opgaver vedrgrende rastofplanlaegning og rastofindvinding pa havet varetages af staten (Naturstyrelsen).
Denne opgave blev ikke sendret ved kommunalreformen. Statens opgaver pa havomradet behandles derfor
ikke i naerveerende notat, jf. kommissoriet.
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7.5.1.1. Regioners opgaver pa rastofomradet

Regionernes opgave er at udarbejde en rastofplan for det geografiske omrade, som
regionen daekker. Rastofplanen er en plan for indvinding og forsyning af rastoffer i de
kommende mindst 12 ar. Rastofplanen skal sikre fremtidige muligheder for rastoffor-
syning og udarbejdes pa grundlag af kortleegning af rastofforekomsterne pa landjor-
den.

Rastofplanen udarbejdes pa baggrund af en samlet vurdering af udviklingen i regio-
nen, idet rastofindvinding ofte kan vaere i konflikt med en rakke modstridende hen-
syn. Ifglge rastofloven skal der derfor foretages en afvejning mellem de forskellige
hensyn for at afggre, om der kan udlegges graveomrader. | afvejningen skal der pa
den ene side laegges vaegt pa rastofressourcernes omfang og sikring af rastofressour-
cernes udnyttelse samt erhvervsmaessige hensyn. Pa den anden side skal der laegges
vaegt pa miljg og natur, vandforsyning, beskyttelse af geologiske og arkaologiske inte-
resser, hensigtsmaessig byudvikling, infrastrukturanlaeg, jord- og skovbrugsmaessige in-
teresser, sandflugtsbeskyttelse og kystsikkerhed mv.

Med henblik pa at sikre en samlet afvejning af interesser skal regionsradet gennemfg-
re en offentlig idéindkaldelse samt en egentlig offentlig hgring af rastofplanen. Kom-
munerne afgiver i denne forbindelse hgringssvar. Regionerne har desuden etableret
folgegrupper, hvor rastofbranchen, Danmarks Naturfredningsforening og kommuner
er repraesenteret. Der gennemfgres derudover bilaterale mgder med kommuner, der
har udlagte rastofgrave.

Rastofplanen skal veere i overensstemmelse med den regionale udviklingsplan og ma
derfor udarbejdes i sammenhang med dennes mal og vision for udvikling af regionen.
Planen skal tage hensyn til regionens behov for rastoffer af forskellig art og kvalitet,
sikre rastofressourcernes udnyttelse og tage hensyn til rastoferhvervet.

7.5.1.2. Kommunernes opgaver pa rastofomradet
Kommunernes opgave er at give tilladelse eller afslag pa ansggning om erhvervsmaes-
sig indvinding af rastoffer. Tilladelse til indvinding kan gives for 10 ar. Kommunen be-
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handler ansggningen om tilladelse til rastofindvinding og fastseetter vilkar for tilladel-
sen, blandt andet med henblik pa at varetage hensyn til en raekke samfundsinteresser.

Kommunalbestyrelsens behandling af ansggningen skal sikre, at tilladelsen og dens
indhold er i overensstemmelse med rastoflovens krav til miljgforhold mv., og at der
geelder ensartede vilkar for de forskellige rastofgrave.

Kommunen er i sin planleegning, administration og behandling af ansggninger om til-
ladelse til rastofindvinding bundet af rastofplanen. Det betyder, at kommunen som
udgangspunkt skal give rastoftilladelse til ansggning om erhvervsmaessig rastoftilla-
delse inden for de i rastofplanen udlagte graveomrader.

Kommunen foretager den konkrete afvejning med andre konkrete samfundsinteresser
i forbindelse med den enkelte indvindingsansggning. Kommunen skal foretage en in-
teresseafvejning i henhold til rastoflovens § 3 og ud fra disse hensyn stille vilkar i tilla-
delsen.

Kommunerne har generelt via kommuneplanerne ansvaret for den gvrige planlaegning
af arealanvendelsen i kommunerne, og kommuneplanerne ma ikke stride mod rastof-
planerne. Naturklagenaevnet har i den forbindelse afgjort, at kompetencen til at are-
alplanlaegge for faerdiggravede rastofomrader henhgrer under kommunen efter plan-
loven.

Med en dom af 6. september 2012 blev det lagt til grund, at kommunen har mulighed
for at give afslag pa en indvindingstilladelse, fordi kommunen som i den pagaeldende
sag efter VVM-vurderingen ikke har pligt til at tilvejebringe det forngdne plangrundlag
(et kommuneplantillaeg), som er en forudsatning for at udstede gravetilladelse.

Denne afggrelse viser, at uanset regionens rastofplan, kan der vaere forhold i forbin-
delse med en konkret ansggning om rastofindvinding, som afdakkes i forbindelse
med VVM-vurderingen, som medfgrer, at kommunen ma meddele afslag til rastofind-
vinding. | den konkrete situation afviste kommunen at godkende det ngdvendige
kommuneplantilleeg pa grund af planlagningsmaessige og miljgmaessige forhold.

Tilladelse til rastofindvinding gives blandt andet pa vilkdar om indvindingsrettens om-
fang og tilladelsens periode. Herudover indarbejder kommunen forskellige konkrete
vilkar i tilladelserne, hvilket eksempelvis kan vaere vilkar om hensyn til vandforsyning,
stav, stgj og kgrsel til og fra gravestedet.

Rastofindvinding pa landjorden reguleres ikke kun af rastofloven, men ogsa af en raek-
ke andre love (blandt andet museumsloven, lov om jernbaner og lov om offentlige ve-
je) der giver kommunalbestyrelsen og gvrige myndigheder (eksempelvis Kulturstyrel-
sen, Trafikstyrelsen og Vejdirektoratet) mulighed for ud fra seerlige hensyn helt at
kunne hindre den pataenkte indvinding eller gennem vilkar at kunne begraense even-
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tuelle skadevirkninger. Der er derfor behov for at samordne de involverede myndig-
heders behandling af spgrgsmal om indvinding af rastoffer. Samordningen er del af
kommunens forpligtelse i forbindelse med behandling af ansggninger om tilladelse til
rastofindvinding.

| forbindelse med kommunens tilladelse til rastofindvinding skal der stilles krav om ef-
terbehandling af rastofgraven.

Pa baggrund af indberetninger fra kommuner til Danmarks Statistik vurderes det, at
der indvindes rastoffer i ca. 70 af landets 98 kommuner. Som det fremgar af tabel 7.8.
varierer stgrrelsen af indvindingen fra kommune til kommune. Indvindingsaktiviteten
det enkelte ar afhanger af efterspgrgsel og afsaetning.

Naturstyrelsen vurderer, at der pa landsplan er ca. 70 ansggninger pr. ar. Hertil kom-
mer opgaver vedrgrende indberetning, nabo-klagesager og tilsyn. Naturstyrelsen har
ikke oplysninger om antal ansggninger m.m. fordelt pa de enkelte kommuner.

Rastofindvinding pa land udggr i dag ca. 76 pct. af den arlige rastofindvinding og leve-
rer dermed vigtige ressourcer til bygge- og anlaegsprojekter.

7.5.2. Sammenhang mellem rastofplaner og rastoftilladelser

Den administrative praksis har vist, at der hersker uklarhed om i hvilket omfang regio-
nernes retningslinjer for udlagte graveomrader kan og skal indeholde vilkar for udnyt-
telsen. Afggrelser fra Miljg- og Naturklagenzevnet har przeciseret, at retningslinjerne
kan omfatte miljgmaessigt begrundede begraensninger i driften (en afggrelse omhand-
lede driftstider og stgjgener). Derimod kan der ikke udformes retningslinjer for efter-
behandling og den efterfglgende arealanvendelse af en rastofgrav, da det alene er
kommunen, der har kompetencen til at fastleegge retningslinjer for den efterfglgende
arealanvendelse gennem kommunalplanlaegningen.

Regionerne kan i deres rastofplaner beskrive hvilke forudsatninger, der er lagt til
grund for at udlaegge et graveomrade. Disse forudsaetninger forventes kommunerne
at anvende til fastleeggelse af vilkar, herunder krav til efterbehandling, der er i over-
ensstemmelse med rastofplanens miljpmaessige forudsaetninger.
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Rastofadministrationen forudsaetter saledes et velfungerende samarbejde mellem re-
gioner og kommuner. Der er behov for inddragelse, dialog, vidensdeling og anerken-
delse af de forskellige forudsaetninger og behov, herunder at der i nogle kommuner
skal udlaegges omrader til rastofindvinding for at deekke behov for rastoffer i andre
kommuner.

Som anfgrt ovenfor, skal man ved udformningen af en gravetilladelse vurdere konse-
kvenserne for blandt andet overfladevand, grundvand, beskyttet natur, kulturarv og
landskabelige vaerdier m.m. Myndighedsansvaret for mange af disse andre omrader
blev ved reformen flyttet til kommunerne. Placeringen af ansvaret med tilladelsesgiv-
ningen skal ses i sammenhang hermed.

7.5.3. Opgaver pa jordforureningsomradet relateret til rastofomradet

Tilfgrsel af ikke-forurenet jord savel som forurenet jord til en rastofgrav er ikke tilladt.
Regionsradet kan dog give dispensation. Safremt der er tale om forurenet jord, skal
kommunalbestyrelsen fastsaette vilkdr for jordtilfgrselen. Regionsradet traeffer afgg-
relse om pdbud over for forureninger i rastofgrave og tidligere rastofgrave, og fgrer
tilsyn med tilfgrt/deponeret jord til rastofgrave.

Tilfgrsel af jord til rastofgrave kan f.eks. forekomme i forbindelse med efterbehandling
af en rastofgrav. Her vil det vaere kommunen, der godkender efterbehandlingsplanen,
mens det er regionen, der giver dispensation til eventuel tilfgrsel af jord til rastofgra-
ve.

Regionsradene meddeler i stgrrelsesordenen 30 dispensationer pr. ar og 10 afslag pr.
ar.

7.5.4. Udfordringer

e Ved rastofplanlaegning og ved udformning af gravetilladelser skal der foreta-
ges en afvejning mellem pa den ene side rastofressourcernes omfang, forsy-
ningen og de erhvervsmaessige hensyn og pa den anden side hensyn til miljg,
natur mv.

e Der udvindes rastoffer i 70 af landets kommuner, og der skgnnes pa lands-
plan kun at veere ca. 70 ansggninger pr. ar. Kommunerne har derfor pa den
ene side varierende muligheder for at opbygge og sikre specifikke kompeten-
cer pa rastofomradet. Pa den anden side har kommunerne tvaergaende kom-
petencer pa miljpomradet, som indgar i vurderingen af ansggningerne.

e Graensen mellem den regionale planlaegningskompetence og den kommunale
tilladelseskompetence kan vaere vanskelig at traekke, og er i dag — trods 2 af-
gorelser fra Naturklagenzvnet — stadig ikke helt klar.

e Det delte myndighedsansvar mellem kommunen og regionen ved tilfgrsel af
jord til rastofgrave ngdvendigggr dialog med to myndigheder. | praksis kan
det veere uhensigtsmaessigt, at det er én myndighed, der skal give tilladelse til
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rastofindvinding og efterbehandling af rastofgrave, mens det er en anden
myndighed, der skal tage stilling til ansggning om deponering af jord i rastof-
grave.

e Rastofindvinding giver anledning til lokale gener i form af stgj, stgv og tung
trafik. Ofte vil den lokale beskaeftigelsesmaessige effekt af en rastofgrav veere
beskeden. Interessenter har pa udvalgets hgring pa miljg- og naturomradet
givet udtryk for, at kommunerne har begraenset interesse i rastofudvinding
og derfor kan vaere tilbgjelige til at vaegte lokale hensyn — eksempelvis til
grundvandet eller til at undga slid pa vejnettet og klager fra naboer til rastof-
gravene — hgjere end hensynet til den ngdvendige rastofforsyning. Interes-
senter har i det lys foreslaet, at opgaverne samles i regionerne.

e Andre interessenter pa udvalgets hgring pa miljg- og naturomradet har pa
den anden side kritiseret regionernes udpegning af natur- og skovomrader
som indvindingsomrader i rastofplanerne, idet regionerne ifglge interessen-
terne ikke er forpligtigede eller har mulighed for at have et samlet syn pa na-
tur, miljg og rastofindvinding.

7.5.5. Vurdering og forslag
Pa baggrund af udfordringerne pa rastofomradet har udvalget drgftet fglgende mo-
deller:

1. Ueaendret opgavefordeling

2. Flytning af tilladelsesgivning til regionerne

| en vurdering af modellerne mod hinanden bgr der indga overvejelser om, hvorvidt
fordelene ved en eventuelt &ndret opgavefordeling opvejer fordelene ved den eksi-
sterende opgavefordeling. Tilsvarende bgr ulemperne ved modellerne holdes op imod
udfordringer ved den nuvaerende opgaveplacering, som er beskrevet ovenfor.

1. Uzendret opgavefordeling

Modellen indebaerer, at kommunernes opgave med at give tilladelser til rastofudvin-
ding fastholdes samt at regionernes opgave med udpegning af rastofomrader fasthol-
des.

Dermed viderefgres kommunalreformens udgangspunkt om, at det er kommunerne,
der skal varetage de konkrete myndighedsopgaver og borgerrettede opgaver.

En uaendret opgavefordeling vil understgtte fortsat sammenhang mellem tilladelses-
givningen og kommunernes gvrige opgaver pa plan- og miljgomradet, men vil ogsa in-
debaere, at udfordringerne ved den nuvaerende opgavefordeling vedbliver.

Det er udvalgets vurdering, at kommuner og regioner ved en uandret opgaveforde-
ling med fordel kan gge samarbejdet, vidensdelingen og koordineringen inden for de
eksisterende rammer pa rastofomradet og derigennem understgtte, at der pa et fag-
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ligt kvalificeret grundlag og under hensyntagen til relevante samfundsinteresser ud-
stedes rastoftilladelser, der modsvarer samfundets behov.

2. Flytning af tilladelsesgivning til regionerne

Modellen indebaerer, at kommunernes opgave med at give tilladelse til rastofudvin-
ding flyttes til regionerne. Regionens opgave med rastofkortlaegning og rastofplan-
legning vil i modellen veere uaendret.

Modellen vil blandt andet medfgre, at samordningspligten i forbindelse med udarbej-
delse af rastofindvindingstilladelser efter rastoflovens § 8, skal gennemfgres af regio-
nen, og betyder, at regionen har pligt til at hgre andre myndigheder, herunder kom-
muner.

Idet kommunerne er myndighed for en stor del af de omrader, der skal indga i en vur-
dering efter rastofloven, vil kommunerne vzere en central hgringspart og der vil derfor
fortsat vaere behov for et teet samarbejde mellem kommuner og regioner i sager om
rastoffer.

Modellen vil endvidere indebaere, at det skal overvejes, om kommunen fortsat skal
vaere VVM-myndighed, og VVM-tilladelsen dermed skal Igsrives fra rastoftilladelsen,
eller om regionen ogsa skal vaere VVM-myndighed for rastofindvinding. Safremt VVM-
myndigheden flyttes til regionen, vil det svare til den kompetencefordeling, som be-
nyttes, nar staten, som godkendelsesmyndighed skal gennemfgre en VVM-vurdering
forud for en miljggodkendelse efter miljpbeskyttelsesloven.

Fordelene ved modellen er, at der kan ske en styrkelse af kompetencerne pa omradet,
idet regionernes stgrre geografier kan medfgre en hgjere sagsfrekvens, stordriftsfor-
dele samt stgrre faglige miljger. Det kan ogsa understgtte en mere ensartet og smidig
sagsbehandling.

Den teettere kobling mellem planlaegning og tilladelse i regionalt regi vil give mulighed
for en a&ndret balance mellem overordnede rastofhensyn og lokale interesser sam-
menlignet med kommunernes praksis i dag.

Det vil herudover give mindre behov for koordinering m.m., mellem myndigheder, nar
tilladelser til rastofindvinding og efterbehandling samt dispensation til tilfgrsel af jord
samles hos én instans.

Ulemperne er, at der kan veere risiko for, at der ved tilladelsesgivningen ikke i tilstraek-
kelig grad tages hensyn til gvrige interesser sasom natur, miljg mv., hvor kommunerne
har ansvar for myndighedsopgaverne, og derfor kan have relevant viden.

Modellen kan desuden medfgre et tab af synergi til andre kommunale arbejdsopgaver
pa de omrader, der skal indga i en vurdering efter rastofloven.
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Regional udvikling

Formalet med kommunalreformen pa erhvervsomradet var at styrke udviklingen af de
lokale og regionale vaekstbetingelser i hele landet samt at skabe en mere sammen-
hangende og enkel struktur, som sikrede hurtig og effektiv sagsbehandling i forhold
til de spgrgsmal og problemer, virksomhederne stgder pa i dagligdagen.

Kommunerne fik ansvaret for den lokale erhvervsfremme. Det indebarer, at kommu-
ner kan gennemfgre og finansiere erhvervsserviceaktiviteter over for en aben kreds af
ivaerksaettere og virksomheder, hvor naerheden og den daglige kontakt til brugerne er
i hgjseedet samt iveerksaette udviklingsaktiviteter for at styrke de lokale rammebetin-
gelser.

Regionerne skulle med nedsaettelse af vaekstfora patage sig ansvaret for den regionale
erhvervsudvikling, mens staten fortsat skulle varetage den overordnede vakstpolitik.
Vakstforaene skal sikre et teet samarbejde mellem offentlige myndigheder, erhvervs-
liv og videninstitutioner og herigennem skabe bedre regionale og lokale rammer for
virksomhedernes udvikling.

| nzervaerende kapitel beskrives evalueringen af kommunalreformen pa det regionale
udviklingsomrade. Kapitlet bygger pa rapporteringen fra underarbejdsgruppen om
evaluering af omradet for regional udvikling og de gennemfgrte hgringer.

Evalueringen af kommunalreformen pa det regionale udviklingsomrade tager ud-
gangspunkt i de fglgende 5 fokusomrader:

e  Opgavefordeling i erhvervsudviklingsindsatsen

e  Evaluering af de regionale vaekstforas indsats

e  Udgifter til administration

e Regionale udviklingsplaner

e  Evaluering af kommunernes sagsbehandling.

| kapitlet beskrives de fem omrader med seerligt fokus pa de identificerede udfordrin-
ger pa de enkelte omrader. Afslutningsvist praesenteres under hvert fokusomrade ud-
valgets vurderinger og forslag til justeringer og tiltag mv.
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8.1. Opgaver og finansiering

| afsnittet beskrives indledningsvist, hvordan opgave- og ansvarsfordelingen pa er-
hvervsomradet ser ud efter kommunalreformen med udgangspunkt i de forskellige
opgaver og nye organiseringer, som blev etableret i forbindelse med reformen i hen-
holdsvis kommuner, regioner og staten.

8.1.1. Kommunale opgaver i forhold til erhvervsservice og erhvervsudvikling
Kommunernes erhvervspolitiske arbejde bestar i erhvervsservice, erhvervsudviklings-
aktiviteter og turisme. Disse aktiviteter er frivillige for kommunerne, med den undta-
gelse, at kommunerne er forpligtet til at lgfte erhvervsservicen pa regionalt niveau via
en aftale mellem KL og regeringen om de overordnede rammer for vaeksthusenes ar-
bejde. Frivillighedsprincippet indebaerer, at den lokale erhvervspolitik kan tilrettelaeg-
ges med udgangspunkt i lokale behov for vaekst og udvikling. Kommunerne varetager
endvidere en lang raekke virksomhedsrettede myndighedsopgaver pa forskellige om-
rader, herunder blandt andet miljggodkendelser, miljgtilsyn, byggesagsbehandling
mv.

Med kommunalreformen blev ansvaret for grundleeggende vejlednings- og henvis-
ningsaktiviteter, hvor viden om lokale forhold og nzerhed er i fokus, placeret hos
kommunerne. Det betgd, at de lokale virksomheder fremover kun skulle henvende sig
ét sted — hos kommunen. Fgr kommunalreformen kunne bdde kommuner og amter
tilbyde information og vejledning til virksomhederne.

Det er i evalueringen pa baggrund af de kommunale regnskabstal forsggt opgjort, hvor
mange midler kommunerne bruger pa erhvervsservice og ivaerksaetteri, jf. tabel 8.1.
Som det fremgar af tabellen har udgifterne vaeret stigende i perioden 2007-2011 dog
med et enkelt udsving i 2010. | alt brugte kommunerne saledes i 2011 knap 329 mio.
kr. pa erhvervsservice og ivaerkszetteri.

Det relativt store spring fra 2010 til 2011 skal ses i lyset af, at finansieringen af Veekst-
husene i 2011 overgik fra staten til kommunerne. Dette beskrives naermere senere i
afsnittet.
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Der er dog meget, der tyder pa, at opggrelsen i budget- og regnskabssystemet ikke
fuldt ud daekker alle de kommunale aktiviteter pa erhvervsomradet, herunder f.eks.
erhvervsudviklingsaktiviteter. Kommunerne blev derfor i 2010 spurgt hvor mange ud-
gifter de vurderede, at de skulle bruge pa erhvervsomradet i 2010, og her blev kom-
munernes samlede budgetterede udgifter til erhvervsomradet opgjort til godt 400
mio. kr. i 2010, ekskl. turisme™.

| kglvandet pa kommunalreformen blev Vaksthusene etableret. Formalet var at skabe
et sammenhangende og kvalificeret radgivningssystem, hvor potentielle vaekstivaerk-
saettere kunne fa adgang til relevant vejledning og hjalp, f.eks. om virksomhedsstart,
finansieringsmuligheder, mentorordninger og lokaleleje mv. Med Veaksthusene blev
strukturen for kommunernes erhvervsservice opdelt i lokal erhvervsservice og specia-
liseret erhvervsservice. Dette beskrives naermere i afsnit 8.2.1.

Vaksthusenes arbejde for at skabe flere vaekstvirksomheder defineres i teet samar-
bejde med Erhvervs- og Vaekstministeriet, og der indgas arligt en aftale om de natio-
nale mal for Vaeksthusenes indsats.

Af tabel 8.2. fremgar den arlige grundbevilling til vaeksthusene. Fra 2011 overgik fi-
nansieringen af vaeksthusene fra staten til kommunerne, der kompenseres for denne
udgift via bloktilskuddet.

Langt de fleste kommuner deltager desuden aktivt i udvikling af turismeomradet lo-
kalt f.eks. ved at sikre et lokalt modtageapparat til besggende (turistinformationer)
samt udvikling af turismerelateret infrastruktur og faciliteter.

Kommunerne varetager derudover en raekke myndighedsopgaver med betydning for
turismens udfoldelse lokalt og understgtter tilgaengeligheden til attraktioner og over-
natningssteder mv.

%0 »Eremtidens lokale erhvervspolitik og erhvervsservice”, Iris Group 2010. Iris Group er et konsulentfirma
med speciale pa erhvervsomradet. Analysen blev udarbejdet pa bestilling af KL og den daveaerende Erhvervs-
og Byggestyrelse.
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Baseret pd de kommunale regnskabstal havde de 98 kommuner i 2011 samlet set ud-
gifter pa 215 mio. kr. til turismeomradet, jf. nedenstaende tabel 8.3.

8.1.2. Regionernes opgaver inden for regional udvikling

Inden for det regionale udviklingsomrade varetager regionerne en raekke forskelligar-
tede opgaver. De overordnede opgaveomrader og finansiering er kort beskrevet i bok-
sen nedenfor. Herefter beskrives opgavefordelingen og samspillet mellem regionerne
og staten i forhold til EU-strukturfondsmidlerne, de regionale vaekstpartnerskaber og
endelig Danmarks Vakstrads sammensaetning og opgaver.
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8.1.3. De regionale vakstfora og administration af EU-strukturfondsmidler (regional-
og socialfondsmidler)

EU-strukturfondene for erhvervsomradet bestar af Den Europaeiske Regionalfond (Re-
gionalfonden) og Den Europaiske Socialfond (Socialfonden).

Staten er gverste ansvarlige myndighed for strukturfondene i Danmark.

De regionale vaekstfora har indstillingsret til de regionalfonds- og socialfondsmidler,
der er fordelt til regionerne.

De regionale vakstfora bestar af 20 medlemmer, der udpeges af regionsradet. Et
vaekstforum sammensaettes pa fglgende made:
1. 3 medlemmer udpeges pa regionsradets eget initiativ,
2. 6 medlemmer udpeges efter indstilling af kommunalbestyrelserne i regionen,
hvoraf mindst 1 medlem skal repreesentere yderomraderne,
3. 6 medlemmer fra erhvervslivet udpeges efter indstilling fra erhvervsorganisa-
tioner udvalgt af regionsradet,
4. 3 medlemmer fra viden- og uddannelsesinstitutioner udpeges pa regionsra-
dets initiativ, og
5. 2 medlemmer, som repraesenterer henholdsvis arbejdsgivere og Ispnmodtage-
re, udpeges efter indstilling fra henholdsvis arbejdsgiver- og Ignmodtageror-
ganisationer.

Sekretariaterne for de regionale vaekstfora kvalificerer og udarbejder indstillinger ved-
rgrende ansggninger om bade strukturfondsmidler og regionale udviklingsmidler. Som
led i sagsbehandlingen af strukturfondsmidlerne skal veekstforumsekretariaterne
blandt andet pase, at projekter, der indstilles til tilsagn, indeholder supplerende aktivi-
teter i forhold til, hvad der ville kunne finde sted uden stgtte, vurdere de enkelte st@t-
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temodtageres administrative og gkonomiske kapacitet, projekternes forventede mal
og resultater mv.

| forlaengelse af den regionale sagsbehandling og drgftelse i vaekstforum videresendes
ansggningerne til henholdsvis Erhvervsstyrelsen om strukturfondsmidlerne og regi-
onsradet om de regionale midler. Erhvervsstyrelsen fglger, som bevilgende myndig-
hed for bade Regionalfonden og Socialfonden, indstillingerne fra de regionale vaekst-
fora, forudsat at indstillingerne er afgivet pa et tilstraekkeligt grundlag (legalitetskon-
trol).

Danmark modtager i perioden 2007-2013 arligt (ekskl. teknisk assistance) ca. 492 mio.
kr. fra EU’s strukturfonde, som skal medfinansieres krone-til-krone. 90 pct. af disse
midler er pa forhand fordelt mellem vakstforaene som et rammebelgb for 2007-
2013, mens staten fordeler de resterende 10 pct. til projekter efter konkurrence (den
konkurrenceudsatte pulje). Regnskabstallene for udgifter til erhvervsudvikling pa det
regionale omrade i perioden 2007-2011 fremgar neden for af tabel 8.5°".

8.1.4. Regionale vaekstpartnerskaber og Danmarks Vaekstrad

De regionale vaekstpartnerskaber, der indgas mellem regeringen og de regionale
vaekstfora, har til formal at styrke sammenhangen mellem den nationale og den regi-
onale indsats for vaekst og erhvervsudvikling.

Erhvervs- og vaekstministeren samt formandskaberne for de regionale vaekstfora drgf-
ter arligt den aktuelle vaekst- og erhvervspolitiske situation samt udviklingen i relevan-
te regionale og nationale vaekstvilkar. Andre ministre deltager afhaengigt af dagsorde-
nen. De regionale vakstpartnerskaber indgas mellem erhvervs- og vakstministeren

*! De angivne regnskabstal for henholdsvis regional- og socialfondsmidlerne er inkl. den konkurrenceudsatte
pulje (KUP), som ikke ligger hos de regionale vaekstfora, men hos staten. Det estimeres, at KUP-midlerne
udggr ca. 10 pct. af de samlede midler.
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pa vegne af regeringen og de regionale vaekstfora inden for de eksisterende gkonomi-
ske og administrative rammer.

Vakstpartnerskaber skal bidrage til, at nationale, regionale og lokale aktgrer traekker i
samme retning saledes, at der skabes synergi mellem de opgaver, der Igftes nationalt
og regionalt. Dette skal understgtte, at de offentlige midler, der malrettes vaekst og
erhvervsudvikling anvendes mere omkostningseffektivt og giver de bedst mulige re-
sultater.

Senest i sommeren 2012 blev der indgaet regionale vaekstpartnerskaber. | vaekstpart-
nerskaberne blev der sat en bred dagsorden blandt andet med afsat i en raekke nye
erhvervs- og vaekstpolitisk prioriteter i regeringsgrundlaget.

Den nye regionale struktur for erhvervsudviklingen blev ogsa afspejlet pa det statslige
niveau gennem etableringen af Danmarks Vakstradd, der erstattede Danmarks Er-
hvervsrad. Et af formalene med Danmarks Veaekstrad var blandt andet at sikre sam-
menhangen mellem den nationale vaekstpolitik, EU-indsatsen og den regionale er-
hvervsudviklingsindsats og at bidrage til en effektiv og sammenhangende indsats for
vaekst og erhvervsudvikling i hele Danmark®”. Det vil der ogsa veere fokus pa i forbin-
delse med den nye strukturfondsperiode fra 2014-2020.

Danmarks Vaekstrad er nedsat i henhold til lov om erhvervsfremme og har blandt an-
det til opgave at radgive erhvervs- og vaekstministeren om udformningen af den nati-
onale vaekstpolitik. Derfor seetter Danmarks Vaekstrad fokus pa forskellige emner, der
har betydning for vaekstpolitikken pa bade nationalt og regionalt niveau. Eksempelvis
har radet udarbejdet analyser, kortlaegninger og debatoplaag om de erhvervsmaessige
potentialer i vedvarende energi og energieffektive Igsninger, fastholdelse af uden-
landsk arbejdskraft og senest Danmark som produktionsland.

Danmarks Vaekstrad bestar af én formand og 19 medlemmer, som udpeges af er-
hvervs- og vaekstministeren. Heraf udpeges 5 medlemmer personligt, mens de gvrige
medlemmer repraesenterer virksomheder, erhvervsorganisationer, videninstitutioner,
kommuner, regionale vaekstfora og arbejdsmarkedets parter. Medlemmerne udpeges
for 4 ar ad gangen.

8.2. Opgavefordelingen i erhvervsudviklingsindsatsen

| afsnittet beskrives hvordan opgave- og ansvarsfordelingen pa erhvervsomradet ser
ud efter kommunalreformen med fokus pad de kommunale opgaver. Herudover be-
handles den vertikale koordination pa erhvervsudviklingsomradet og regionale opga-

52 . .
Bemaerkningerne til Lov om erhvervsfremme.
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ver pa ungdoms- og almen voksenuddannelsesomradet. De regionale vakstfora be-
skrives i afsnit 8.3.

Kommunernes erhvervspolitiske arbejde bestar pa lokalt niveau som beskrevet i afsnit
8.1.1. af erhvervsservice, erhvervsudviklingsaktiviteter og turisme, som alle er frivillige
opgaver for kommunerne.

8.2.1. Erhvervsservice

Kommunerne kan i henhold til lov om erhvervsfremme gennemfgre og finansiere er-
hvervsserviceaktiviteter over for en dben kreds af ivaerksaettere og virksomheder samt
iveerksaette erhvervsudviklingsaktiviteter blandt andet inden for innovation, anvendel-
se af ny teknologi, etablering og udvikling af nye virksomheder, udvikling af menne-
skelige ressourcer og udviklingsaktiviteter i yderomraderne.

Erhvervsservice kan som naevnt i afsnit 8.1.1. opdeles i to — lokal og specialiseret er-
hvervsservice:

1. Lokal erhvervsservice til ivaerksaettere og virksomheder er generelle ydelser
for alle brancher. Her lgses de opgaver, hvor nzrhed til virksomhederne
er vaesentlig og er typisk individuel vejledning til ivaerksaettere og lokalt for-
ankrede virksomheder om f.eks. forretningsplaner, netvaerksmuligheder og
finansieringsmuligheder, kurser, netveerk og faglige arrangementer.

2. Specialiseret erhvervsservice retter sig mod en snaevrere malgruppe af pri-
maert nye og mindre virksomheder inden for alle brancher med vaekstpoten-
tiale og veekstambitioner, og omfatter f.eks. individuel vejledning om interna-
tionalisering, ejerskifte, vaekststrategier og finansiering.

Graensen mellem den lokale erhvervsservice og Vaksthusene varierer mellem kom-
munerne og regioner og afhanger af de lokale tilbud.

95 af landets 98 kommuner tilbyder erhvervsservice (pr. juni 2012). Hovedparten af
kommunerne Igser opgaven med lokal erhvervsservice via en ekstern operatgr eller et
erhvervskontor, som forestar erhvervsservicen for kommunen. Knap en tredjedel af
kommunerne indgar i et feelleskommunalt samarbejde om opgaven. Der er tale om
frivillige aktiviteter for kommunerne, som beskrevet i afsnit 8.1.1.

8.2.2. Erhvervsudviklingsaktiviteter

Erhvervsudviklingsaktiviteter er seerlige projektaktiviteter, der har til formal at frem-
me overordnede kommunale erhvervspolitiske mal. Det kan f.eks. veere samarbejds-
projekter om innovation, lederudviklingsprogrammer, kollektive forlgb, kurser, mal-
rettede vejledningsforlgb, nye erhvervsrettede uddannelser samt tiltreekning og ser-
vicering af udenlandsk arbejdskraft. Indsatsen er rettet mod erhvervsvirksomheder i
kommunen Nzarmere beskrivelse af kommunernes erhvervsservice og erhvervsudvik-
lingsaktiviteter fremgar af boks 8.2.
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8.2.3. Kommunale udgifter til erhvervsservice og erhvervsudviklingsaktiviteter
Det fremgar af figur 8.1., hvordan kommunernes samlede budgetterede udgifter til
erhvervsomradet fordelte sig pa hovedposter i budgetaret 2010.>

Figuren viser, at lidt over 60 pct. af ressourcerne anvendtes til konkrete erhvervs-
fremmeydelser i form af erhvervsservice, erhvervsudviklingsaktiviteter og andre lokale
udviklingsopgaver mv. Politik- og strategiudvikling lagde beslag pa godt 10 pct. af res-
sourcerne. Det samme gaelder administration og organisationsudvikling. Administrati-
on udger en del af kerneopgaven, og star for en relativ stor andel af udgifterne pa er-
hvervsomradet i kommunerne. At posterne andre lokale udviklingsopgaver og andre
udgifter fylder en del pa udgiftsbudgetterne, afspejler blandt andet, at bade forvalt-
ninger og erhvervsrad bruger en del ressourcer pa aktiviteter, der vedrgrer den brede
erhvervspolitiske dagsorden, herunder fremme af bosaetning, kultur og byudvikling.

> Opggrelsen indgér i analysen ”Fremtidens lokale erhvervspolitik og erhvervsservice”, Iris Group 2010.
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Sammenlignes der pa tveers, er der store forskelle pa, hvor mange penge de enkelte
kommuner afsaetter til erhvervsomradet. | 2010 havde kommunerne i Region Midtjyl-
land afsat flest midler til erhvervsomréadet svarende til gennemsnitligt 103 kr. pr. ind-
bygger, mens kommunerne i Region Hovedstaden havde afsat feerrest midler til om-
radet svarende til gennemsnitligt 28 kr. pr. indbygger. Det var ogsa det overvejende
indtryk fra hgringerne, at der er store kommunale forskelle i prioriteringen af opga-
ven. ldet disse opgaver er frivillige for kommunerne, kan disse forskelle blandt andet
afspejle forskelle i den politiske prioritering af opgaven og de lokale behov.

8.2.4. Identificerede udfordringer

Administrationsudgifter

Et af formalene med etableringen af de stgrre enheder i forbindelse med kommunal-
reformen var at fa reduceret udgifterne til administration. Evalueringen indikerer, at
lidt over 60 pct. af midlerne pa erhvervsomradet gar til direkte erhvervsservice- og er-
hvervsudviklingsaktiviteter samt andre lokale udviklingsopgaver, jf. ogsa ovenstdende
figur 8.1. Resten gar til politik- og strategiudvikling, administration og organisations-
udvikling og aktiviteter, der vedrgrer den bredere erhvervspolitiske dagsorden, her-
under fremme af bosaetning, kultur og byudvikling, andre udgifter mv.

Koordination pa turismeomradet

Ligeledes er der en udfordring pa turismeomradet. Kommunerne bruger knap en kvart
mia. kr. pa turisme om aret, og det konkluderes i underarbejdsgruppens evaluering, at
samarbejdet og koordinationen har potentiale til at fungere mere effektivt. Det gzel-
der blandt andet samarbejdet i forhold til turismens vaerdikaeder, hvor alle led, herun-
der de kommunale, regionale aktgrer og VisitDenmark, kan forbedre samarbejdet om
veekstskabende projekter.

Forholdet til Vaekstforums erhvervsudviklingsstrategi

Af bemaerkningerne til lov om erhvervsfremme fremgar det, at “det vil vaere naturligt
for kommunerne at orientere sig i forhold til vaekstforaenes erhvervsudviklingsstrate-
gier i fastlaeggelsen af kommunernes egen erhvervspolitik”. 1fglge evalueringen har
vaekstforums erhvervsudviklingsstrategi i knap 60 pct. af kommunerne i nogen eller
hgj grad vaeret styrende for kommunens arbejde™. Ca. 5 pct. af kommunerne svarer,
at veekstforums erhvervsudviklingsstrategi slet ikke har vaeret styrende, og ca. 35 pct.
af kommunerne svarer, at strategien kun i mindre grad har veeret styrende. Dette kan
dog ogsa skyldes, at det ikke i alle kommuner vurderes lige relevant at koordinere
med den regionale vaekststrategi, hvis indsatsomraderne heri ikke finder genklang i
kommunens mal for omradet.

> Dette er baseret pa en undersggelse fra Teknologisk Institut i 2012, hvor kommunaldirektgrerne blev ad-
spurgt i hvilken grad veaekstforums erhvervsudviklingsstrategi har veaeret styrende for kommunens arbejde
(Regionale styrkepositioner — faktanotat — Teknologisk Institut for LO, juni 2012).
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Det er imidlertid ikke afdaekket i evalueringen, hvorfor nogle kommuner ikke har ori-
enteret sig i forhold til erhvervsudviklingsstrategierne, og hvorvidt det skyldes en vur-
dering af begraenset relevans eller om der fortsat er et forbedringspotentiale i forhold
til at fa skabt en mere sammenhangende og enkel struktur, som blandt andet var
formalet med kommunalreformen.

Den vertikale koordination gennem de regionale vaekstpartnerskaber

Evalueringen har identificeret enkelte opmaerksomhedspunkter i forhold til de regio-
nale vaekstpartnerskaber. Saledes er der i forleengelse af de brede regionale vaekst-
partnerskaber i 2012 peget pa et behov for, at vaekstpartnerskaber i 2013 tilstraebes
at blive mere konkrete og kortere, hvilket vurderes at ville styrke effekten. Det kan
desuden bemaerkes, at OECD i en analyse fra 2012 — bestilt af Region Syddanmark og
Region Midtjylland —anbefaler, at baseret pa de hidtidige fremskridt i vaekstpartner-
skabsaftalerne bgr aftalerne fremadrettet styrke samordning pa nationalt niveau med
respekt for de stedbaserede erhvervsudviklingspolitikker, overveje at etablere mere
konkrete og leengerevarende aftaler med tilhgrende finansiering og adressere flaske-
halse for vaekst, som ligger uden for det regionale mandat™.

Regional inddragelse pa ungdomsuddannelsesomradet

Det blev fremfgrt pa hgringerne, at der er behov for i hgjere grad at inddrage regio-
nerne ved kapacitetsplanlaegning pd ungdomsuddannelsesomradet. Regionerne har i
dag en indstillingsret i forbindelse med nye udbud af ungdomsuddannelser. Indstil-
lingsretten geelder imidlertid ikke ved overvejelser om nedlaeggelse af udbud af ung-
domsuddannelser, hvor den regionale viden fra arbejdet med for eksempel analyser af
kapacitet og i fordelingsudvalgene kan vare relevant at inddrage.

8.2.5. Vurderinger og forslag
Generelt viser evalueringen, at det langt hen ad vejen er lykkedes at indfri malet om
en enstrenget og mere sammenhangende indsats pa erhvervsomradet

Udvalget konstaterer, at kommunerne i stigende grad har valgt at prioritere erhvervs-
omradet. Det viser sig blandt andet ved, at der har veeret en stgt stigning i anvendel-
sen af kommunale midler pa erhvervsservice, samtidig med at langt hovedparten af
kommunerne udvikler erhvervspolitiske strategier eller politikker med udgangspunkt i
kommunernes forskellighed. Nogle, typisk stgrre, kommuner, har f.eks. fokus pa stgr-
re udviklings- og innovationsprojekter inden for grgn omstilling eller sundheds- og vel-
feerdsomradet, mens andre har erhvervsudviklingsaktiviteter, der har til formal at
fremme iveerksaetterkulturen mv.

*> OECD Reviews of Regional Innovation. Central and Southern Denmark 2012, side 137, "Key recommenda-
tions". Analysen var bestilt af Region Syddanmark og Region Midtjylland.
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Evalueringen indikerer endvidere, at lidt over 60 pct. af kommunernes udgifter til er-
hvervsomradet samlet set gar til direkte erhvervsservice- og erhvervsudviklingsaktivi-
teter samt andre lokale udviklingsopgaver. Det er pa den baggrund udvalgets vurde-
ring, at det fortsat bgr vaere et opmaerksomhedspunkt for kommunerne at sikre, at en
sa stor andel som muligt anvendes pa direkte erhvervsservice- og erhvervsudviklings-
aktiviteter under hensyntagen til, at indsatsen pa dette omrade ogsa indebaerer flere
administrative og organisatoriske opgaver. Udvalget noterer i den forbindelse, at de
kommunale vaeksthuses effektivitet er en del af en igangvaerende analyse, der foreta-
ges af Erhvervs- og Vaekstministeriet i samarbejde med KL.

Evalueringen viser endvidere, at der er store forskelle pa, hvor mange midler de en-
kelte kommuner afsaetter til erhvervsomradet. En del af forskellen afspejler, hvorvidt
de enkelte kommuner betragter sig selv som erhvervs- eller bosaetningskommuner, en
forskellig kommunal prioritering af opgaven og forskelle i lokale behov. Det er derfor
naturligt med en vis varians i prioriteringen i opgavelgsningen. Udvalget vurderer
imidlertid, at det er vigtigt at understgtte et fokus p3, at de prioriterede midler pa er-
hvervsomradet anvendes mest effektivt med henblik pa at generere den stgrste effekt
med anerkendelse af de kendte metodiske udfordringer ved at fastsla effekt pa omra-
det, jf. ogsa afsnit 8.3.1

Det er endvidere udvalgets vurdering, at der generelt kan vaere et behov for at styrke
sammenhangen mellem den statslige, regionale og kommunale indsats for vaekst og
erhvervsudvikling. Det kan ske f.eks. ved at justere veekstpartnerskaberne, sa der bli-
ver et stgrre fokus pa effekt blandt andet ved at fokusere pa samarbejdsfelter, hvor
Danmark har erhvervsomrader med saerlige styrker og potentialer, og som de regiona-
le veekstfora ogsa har fokus pa i deres arbejde.

Udvalget vurderer endvidere, at Danmarks Veaekstrad inden for eksisterende gkonomi-
ske rammer har mulighed for i hgjere grad at styrke den vertikale koordinering i sit
virke.

Endelig vurderer udvalget, at det vil veere relevant med inddragelse af regionerne i
forhold til kapacitetsplanleegning pa ungdomsuddannelsesomradet i forbindelse med
nedlaegning af kapacitet. Udvalget foreslar derfor, at regionernes nuvaerende indstil-
lingsret i forbindelse med oprettelse af nye udbud af ungdomsuddannelser udvides til
ogsa at omfatte nedlaeggelse af eksisterende udbud af ungdomsuddannelser. Dette
skal veere med til at sikre, at regionernes viden inddrages i forhold til at understgtte et
tilstraekkeligt og varieret udbud i regionen.

8.3. De regionale vaekstforas indsats

Som en del af evalueringen er der gennemfgrt en kortlaegning og evaluering af indsat-
sen for veekst og erhvervsudvikling i de regionale vaekstfora. Evalueringen har haft til
formal at belyse de regionale vaekstforas prioriteringer af erhvervsudviklingsmidler, og
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om der med kommunalreformen blev skabt grundlag for en mere strategisk, sam-
menhaengende anvendelse.

Vakstforaene var en ny organisering, som skulle skabe bedre rammer for udviklingen
af de lokale og regionale vaekstvilkar. Samtidig fik virksomhederne sammen med
kommunerne og arbejdsmarkedets parter som noget nyt adgang til at deltage i priori-
teringen af de lokale investeringer i vaekstvilkarene, som staten gnskede, skulle med-
finansieres med EU’s strukturfondsmidler.

De regionale vaekstfora har en vigtig rolle i at styrke samspillet mellem forskellige er-
hvervsudviklingsinitiativer gennem en samtidig indflydelse pa anvendelsen af EU’s
strukturfondsmidler og nationale midler til erhvervsudvikling, herunder szerligt regio-
nale midler. De skal sikre en sammenhangende regional og lokal erhvervsudviklings-
indsats inden for den nationale og europaiske vaekststrategi.

Funktionsperioden for veaekstforaene fglger kommunalvalgsperioden. De regionale
veekstforas medlemmer omfatter de regionale og kommunale parter, erhvervslivet,
viden- og uddannelsesinstitutioner samt arbejdsmarkedets parter.

Veekstforaene har ifglge lov om erhvervsfremme til opgave at udarbejde en regional
erhvervsudviklingsstrategi. De nuvaerende erhvervsudviklingsstrategier er blandt an-
det kendetegnet ved fokus pa stgrre strategiske satsninger, fokus pd mal og effektma-
ling, fokus pa gren skonomi og velfeerdsteknologisk/arbejdskraftbesparende teknologi
samt fokus pa omstilling i yderomraderne. Derudover har Vaekstfora ogsa til opgave at
overvage de regionale og lokale erhvervsvilkar og inden for erhvervsudviklingsstrate-
gien indstille om medfinansiering af regionale erhvervsudviklingsaktiviteter.

Herudover kan regionen efter indstilling fra vaekstfora deltage i regionale graenseover-
skridende erhvervsudviklingsmaessige samarbejder, som geografien naturligt begrun-
der.

Vaekstforaene sekretariatsbetjenes af regionen og indstiller til regionsrddet om an-
vendelse af de regionale udviklingsmidler til erhvervsformal og til staten (Erhvervssty-
relsen) om anvendelse af 90 pct. af EU-strukturfondsmidler (Regionalfonden og Social-
fonden).

Evaluering af kommunalreformen

225



226

Kapitel 8 Regional udvikling

Evalueringen viser samlet set, at intentionerne med etableringen af de regionale
vaekstfora i vid udstraekning er blevet indfriet.

For det farste er regionerne i kraft af deres stgrre geografiske udstreekning en mere
hensigtsmaessig ramme for det regionale erhvervsudviklingsarbejde end de tidligere
amter.

For det andet er der med erhvervsudviklingsstrategierne skabt et tydeligere strategisk
fundament for indsatsen, og der er med lov om erhvervsfremme skabt en klarere
kompetencefordeling mellem kommuner og regioner.

For det tredje er der sket en professionalisering, hvor der blandt andet via tydeligere
krav til resultatopstilling og -opfglgning samt brug af eksterne faglige eksperter til kva-
lificering af projektgrundlagene er stgrre opmaerksomhed pa at sandsynligggre en god
erhvervspolitisk effekt af indsatsen.
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For det fjerde er der med vaekstforaene skabt bedre sammenhaeng i indsatsen og et
steerkere regionalt ejerskab bade til den strategiske retning og den konkrete udmegnt-
ning. | de regioner, hvor samarbejdet fungerer bedst, er der etableret en hgj grad af
konsensus og et ganske ligevaerdigt samarbejde mellem regioner, kommuner, er-
hvervs- og Ipnmodtagerorganisationer samt uddannelsesinstitutionerne.

8.3.1. Identificerede udfordringer

Der er imidlertid ogsa peget pa en raekke udfordringer i evalueringen, som gennemgas
nedenfor. Udfordringerne har en indbyrdes pavirkning pa hinanden, eksempelvis skal
eventuelle initiativer til styrke koordinationen internt mellem vaekstfora og staten af-
vejes mod den yderligere administration, som det eventuelt vil medfgre.

Effekten af indsatsen

Pa trods af, at vaekstforaene generelt har stort fokus pa resultater og effekt, og der
anvendes betydelige ressourcer pa opfglgning og evaluering, er det fortsat en udfor-
dring at kvantificere resultatskabelsen af veekstforas indsats. Det er saledes ikke mu-
ligt at drage tydelige konklusioner om effekten af den samlede indsats, selvom der og-
sa kan fremdrages eksempler pa indsatstyper, hvor evalueringerne tyder pa god ef-
fekt. Dette skyldes primaert kendte metodiske udfordringer ved at fastsla effekt, sa-
som blandt andet betydningen af kontrol for eksterne faktorer, eksempelvis internati-
onale konjunkturer eller andret finanspolitik, lang forsinkelse mellem indsats og ef-
fekt samt udfordringerne ved at isolere effekten fra andre pavirkninger. De samme
udfordringer ggr sig geeldende pa statsligt og kommunalt niveau.

En gennemgang af 24 udvalgte projekter igangsat i de fgrste ar viser, at stort set ingen
af de gennemgaede evalueringer reelt forholder sig til spgrgsmalet om additionalitet,
altsa om de realiserede effekter kan henfgres til den stgtte, projekterne har modtaget
fra veekstforaene, eller om effekterne helt eller delvist ville vaere opnaet uden stgtten.
Evalueringerne beskeeftiger sig overvejende med at vurdere fremdrift i forhold til
planlagte aktiviteter, maling af bruger-/deltagertilfredshed og realisering af de initialt
opstillede resultatmal. | den nuvarende evalueringsindsats opereres der i stigende
omfang med kontrolgrupper med henblik pa i hgjere grad at imgdega spgrgsmalet om
additionalitet.

Det administrative arbejde

Af evalueringen fremgar det, at det administrative arbejde i tilknytning til vaekstforae-
ne er betydeligt. Det er blandt andet en konsekvens af, at der ggres et stort arbejde
for at modne og Igfte projektansggningernes niveau samt behovet for koordination
mellem de mange aktgrer pa omradet. Hertil kommer, at der blandt andet er papeget
omfattende sagsbehandling vedrgrende f.eks. stgtteberettigelses- og medfinansie-
ringsregler for EU-midlerne. Langvarige og ressourcekravende administrationsproces-
ser er en potentiel barriere for virksomheders deltagelse i vaekstforumprojekter.
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Professionelle operatgrer og risiko for institutionalisering af erhvervsudviklingsar-
bejdet

Professionelle operatgrer som f.eks. vaeksthusene, universiteter og organisationer
som Copenhagen Capacity er udfgrende pa en stor og stigende del af den samlede
indsats. Dette er udtryk for en professionalisering og for en prioritering af stgrre ind-
satser, men det fgrer ogsa til en form for institutionalisering af erhvervsudviklingsar-
bejdet. Et element i institutionaliseringen er, at det for de store operatgrer er et selv-
steendigt hensyn at fastholde “markedsandele”, idet regionale udviklingsprojekter for
nogle aktgrer udggr en betydelig del af deres samlede finansiering. Dermed opstar der
risiko for driftslignende tilskud og for at hensynet til finansieringsgrundlaget traenger
det erhvervsudviklingsmaessige fokus i baggrunden. Risikoen for driftslignende tilskud
for vaeksthusene er en del af den pagaende evaluering af vaeksthusene.

Konkurrencen om midlerne

Det fremgar af evalueringen, at der er forholdsvis begraenset konkurrence om er-
hvervsudviklingsmidlerne. Det skyldes tre ting: For det fagrste er det en delvis konse-
kvens af institutionaliseringen og professionaliseringen af den regionale erhvervsud-
viklingsindsats. For det andet fremhaves sarlige udfordringer pa omraderne turisme
og yderomrader, hvor konkurrencen er svag pa grund af for fa og for sma aktgrer. Det
fgrer til, at sagsbehandling og projektmodning tager lang tid. For det tredje er regel-
saettet vedrgrende anvendelsen af regionalfonds- og socialfondsmidler komplekst.

Sekretariatsbetjeningen af veekstfora

Evalueringen viser, at det i vid udstraekning er lykkedes at etablere en konstruktiv og
konsensussggende arbejdsform. Det er imidlertid ogsa oplevelsen blandt nogle af
partnerne, at sekretariaterne for vakstforum ikke altid har tilstraekkeligt fokus p3, at
det er hele vaekstforummets sekretariat og ikke kun de regionsradets repraesentanter.

Koordination og samarbejde

Afslutningsvist viser evalueringen, at koordination og samarbejde mellem vakstforae-
ne indbyrdes og i forhold til staten fremover bgr have stgrre opmarksomhed. Internt i
de enkelte regioner er der eksempler pd omrader med svag koordination, seerligt pa
turismeomradet. Eventuelle initiativer pd omradet skal dog vurderes ud fra risikoen
for, at de kan medfgrer mere administrativt arbejde, hvilket ikke vil veere hensigts-
maessigt.

8.3.2. Vurderinger og forslag
Udvalget vurderer, at der er anledning til at overveje en mere ensartet evaluerings-
praksis.
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Det foreslas derfor at styrke indsatsen for evidensbaserede evalueringer. Det kan sa-
ledes overvejes at supplere allerede igangsatte tiltag™® ved at tillaegge Danmarks
Vaekstrad en opgave med at fremme en ensartet evalueringspraksis pa tvaers af de re-
gionale vaekstfora blandt andet ved at opstille et faelles evalueringsparadigme. Dette
kan ggres inden for rammerne af savel eksisterende lovgivning som de eksisterende
gkonomiske rammer.

Endvidere kan kravet om klare effektkaeder styrkes i ansggningerne kombineret med,
at der kan indfgres faste opstartsmgder med alle nye projekter, saledes at der sikres
ensartet systematik pa tveers af projekter. Erhvervsstyrelsen har sammen med regio-
nerne anvendt denne metode pa udvalgte projekter i den nuvaerende periode med
gode resultater. Endelig kan der indfgres bedre Igbende registerbaseret overvagning
af fremdriften i projekterne gennem en Igbende indsamling af CVR- og CPR-numre. De
metodiske udfordringer med at fastsla effekt, jf. ovenfor, vil dog stadig ggre sig geel-
dende. Indsamlingen af CVR- og CPR-numre sker allerede i dag om end pa et mindre
systematisk grundlag.

Fordelene vurderes at vaere, at der opnas et bedre grundlag for at sandsynligggre ef-
fekten af de regionale vaekstforas indsats. Det giver pa lang sigt et bedre grundlag for
at prioritere indsatsen, hvilket ma antages at forgge effekten af midlerne.

Der vurderes ikke umiddelbart at veere naevnevardige ulemper forbundet med forsla-
get.

Den fremtidige indsats skal endelig ses i lyset af forhandlingerne om den kommende
strukturfondsperiode fra 2014-2020, hvor der fra dansk side er lagt vaegt p3, at mid-
lerne fra samhgrighedspolitkken fokuseres pa de fattigste regioner og lande. Det er
endvidere forventningen, at Danmark vil modtage feerre strukturfondsmidler i den
kommende strukturfondsperiode.

8.4. Udgifter til administration inden for regional udvikling

Ifglge kommissoriet skal der gennemfgres en kortleegning og evaluering af regioner-
nes udgifter til administration af hele det regionale udviklingsomrade. Kortlaegningen
skal herunder belyse omfanget af ressourcer, der anvendes til udarbejdelse af strate-
gier, handlingsplaner, sekretariatsbetjening af vaekstforum mv. i de enkelte regioner
med henblik pa at vurdere om midlerne, der anvendes pa administration, samlet set
kan anvendes mere effektivt.

*® Erhvervsstyrelsen og de regionale vaekstfora har ivaerksat et tredrigt projekt, der styrker effektmalingsme-
todeudvikling og anvendelighed af projektevaluering. | samarbejde med Danmarks Statistik foretages en da-
taindsamling, der kan kvantificere resultaterne af den samlede indsats. Der arbejdes desuden med at adres-
sere effektmaling i forbindelse med programmeringen af den nye strukturfondsperiode.
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| evalueringen anvendes her et bredere administrationsbegreb end det traditionelle,
der typisk indeholder generel ledelse og administration samt hjelpefunktioner. Regi-
onernes nettodriftsudgifter til regionale udviklingsopgaver er opgjort nedenfor.

Det bemaerkes, at der er en stor diversitet i opgavetyper inden for regional udvikling,
som skal tages i betragtning i forbindelse med vurderingen af udgifterne til admini-
stration pa det regionale udviklingsomrade. Pa jordforureningsomradet er der f.eks.
mange driftsopgaver, mens det kollektive trafikomrade er karakteriseret ved, at selve
driftsopgaven bliver varetaget af de regionale trafikselskaber. Ca. halvdelen af arsveer-
kene til regional udvikling vedrgrer jordforurening, og aflgnning af disse arsveerk ud-
gor derfor en vaesentlig del af regionale driftsudgifter.
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8.4.1. Identificerede udfordringer

Manglende sammenlignelighed

Det har vist sig at veere vanskeligt pa baggrund af foreliggende data i budget- og regn-
skabssystemet at gennemfgre en fuldt deekkende kortleegning og evaluering af regio-
nernes udgifter til administration af det regionale udviklingsomrade.

Det skyldes blandt andet, at budget- og regnskabssystemet ikke giver mulighed for at
specificere fordelingen af administrationsudgifter, herunder Ignomkostninger, i for-
hold til enkeltopgaver pa det regionale udviklingsomrade. Eksempelvis har de centrale
administrationsomkostninger vedrgrende enkeltomrdder siden budget 2011 vzeret
samlet i én funktion “central administration af regional udvikling”. Udgifter til "Feelles
formal og administration” — dvs. de regionale udviklingsaktiviteters andel i regioner-
nes generelle administrationsomkostninger (traek pa centrale funktioner m.m.) er lige-
ledes opgjort pa et overordnet niveau og ikke pa enkelte omrader. Den manglende
sammenlignelighed kan dog ogsa til dels finde sin forklaring i, at regionernes organise-
ring pa omradet er forskellig.

Evalueringen viser endvidere, at regionerne har en uensartet konteringspraksis, da de
konterer nogle administrationsudgifter forskelligt. Eksempelvis har Region Syddan-
mark konteret Ignudgifter under enkeltomrader af regional udvikling, hvor de gvrige
regioner generelt har konteret Ignudgifter under ”"Central Administration, regional
udvikling”.

Forskelle pa ressourceforbrug pa tvaers af regioner

Evalueringen viser, med de forbehold der skal tages pa grund af udfordringen vedrg-
rende sammenlignelige data, at der er regionale forskelle p& hvor mange ressourcer,
der anvendes pa enkeltomrader, herunder administration, jf. tabel 8.6. ovenfor.

Forskellen skal fortolkes med stor forsigtighed, da den jf. ovenfor kan afspejle andre
forhold, som ikke ngdvendigvis er forbundet med et potentiale for en mere effektiv
administration, eksempelvis forskelle i prioritering eller konteringspraksis. Det kan dog
ikke udelukkes, at en del af forklaringen pa forskellene i ressourceforbruget mellem
regionerne skyldes effektivitetsforskelle mellem de enkelte regioners administration
af omradet. Dette har dog ikke veeret genstand for en saerskilt analyse.

Forskelle pa arsvaerksforbrug pa tveers af regioner

Som naevnt i afsnit 8.4.1. giver regionernes budget- og regnskabssystem ikke mulighed
for at specificere fordelingen af administrationsomkostninger, herunder Ignomkost-
ninger i forhold til enkeltopgaver pa det regionale udviklingsomrade. Danske Regioner
har derfor som en del af evalueringen indhentet mere detaljerede arsvaerksdata fra
regionerne. Der er indhentet data for antal arsvaerk inden for enkeltomrader af regio-
nal udvikling per april 2012.
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Opggrelsen viser, at der i 2012 anvendes 482 arsveerk i alt inden for det regionale ud-
viklingsomrade i de fem regioner, inklusiv arsvaerk, som er eksternt finansieret. Opgg-
res det eksklusiv eksternt finansierede arsvaerk, er tallet i stedet 441 arsvaerk. Opgo-
relsen fremgar af tabel 8.7. nedenfor.

Tabel 8.7. viser, at der er stor variation mellem regionernes personaleforbrug. F.eks.
har Region Sjeelland og Region Midtjylland der, som det ses af tabel 8.7., nettodrifts-
udgifter i samme stgrrelsesorden, prioriteret henholdsvis 78 og 113 arsveerk til det re-
gionale udviklingsomrade, eksklusiv eksternt finansierede arsveerk. Dette skal dog
blandt andet ses med baggrund i, at Region Midtjylland har et stgrre befolknings-
grundlag og en mere decentral administration end Region Sjzaelland. Region Midtjyl-
land har derfor markant lavere udgifter til “Faelles formal og administration”. Dele af
variationen kan endvidere blandt andet skyldes forskelle i regionernes politiske priori-
tering af enkeltomrader inden for regional udvikling, blandt andet pa baggrund af
grundlaeggende forskellige vilkar og rammebetingelser.

Som naevnt kan det ikke udelukkes, at en del af forklaringen pa de markante forskelle i
ressourceforbruget mellem regionerne ogsa skyldes effektivitetsforskelle mellem de
enkelte regioner. Dette har dog ikke veeret genstand for en saerskilt analyse.
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8.4.2. Vurderinger og forslag

Pa grund af den begraensede sammenlignelighed i data vurdereres det ikke muligt pa
det foreliggende grundlag at vurdere, hvorvidt midlerne, der anvendes pa administra-
tion pa omradet, samlet set kan anvendes mere effektivt.

Udvalget foreslar derfor, at det undersgges, hvordan der kan sikres sammenlignelige
data pa det regionale udviklingsomrade. | denne forbindelse kunne det overvejes at
przcisere vejledningen til de relevante konti i det regionale budget- og regnskabssy-
stem i forhold til, hvordan blandt andet Ignudgifterne skal konteres. Regionernes for-
skellige organisering pa omradet kan dog bevirke, at det vil veere vanskeligt at tilveje-
bringe helt sammenlignelige tal.

Det indgik i ”Aftalen om regionernes gkonomi for 2011”, at regionerne gennemfgrer
omprioriteringer for 12 mio. kr. i 2011, 25 mio. kr. i 2012 og 50 mio. kr. i 2013 og frem
fra de dele af de regionale driftsudgifter, der ikke vedrgrer sundhed, med fokus pa de
administrative udgifter. Der er saledes allerede indgdet aftale om at reducere de ad-
ministrative udgifter i regionerne over de kommende ar. Det kan ogsa konstateres, at
udgifterne til central administration, regional udvikling, er faldet i 2011 og i budgettet
for 2012, savel i absolutte tal som i andel af det samlede budget. Der bgr fortsat vaere
skaerpet fokus pa at sikre en sa effektiv administration som muligt.

Nar der er tilvejebragt mere sammenlignelige data pa omradet for regional udvikling,
kan det danne baggrund for en naermere undersggelse af, hvorvidt de relativt store
identificerede forskelle mellem regionernes ressourceforbrug finder en del af sin for-
klaring i effektivitetsmaessige forskelle mellem regionerne.

8.5. Regionale udviklingsplaner

Som en del af evalueringen er der gennemfgrt en analyse af de hidtidige erfaringer
med de regionale udviklingsplaner. Den regionale udviklingsplan skal lzzgge rammerne
for udviklingen i regionen, for sa vidt angar den visionzaere og strategiske del af plan-
legningen.

Ifglge lov om planlaegning skal de regionale udviklingsplaner beskrive en gnskelig
fremtidig regional udvikling for regionens byer, landdistrikter og udkantsomrader mv.,
med szerligt fokus pa natur og miljg (herunder rekreative formal), erhverv (inkl. turis-
me), beskaeftigelse, uddannelse samt kultur.

Derudover skal den regionale udviklingsplan redeggre for sammenhangen mellem
den fremtidige udvikling og den statslige og kommunale planlaegning for infrastruktur,
herunder savel den fysiske og digitale infrastruktur.

Den regionale udviklingsplan er ikke arealregulerende, men skal fungere som indspil
til den efterfglgende udarbejdelse af kommuneplanerne i regionen.
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Kommuneplanerne skal udmgntes inden for rammerne af de regionale udviklingspla-
ner, og ma ikke stride imod den regionale udviklingsplans beskrivelse af den gnskelige
fremtidige udvikling.

Der anvendes som tidligere naevnt 24 arsveerk i regionerne til udarbejdelse og opfelg-
ning pa de regionale udviklingsplaner pr. april 2012, jf. nedenstaende tabel 8.6. Hertil
kommer de ressourcer, som andre aktgrer anvender i forbindelse med udarbejdelse
og implementering af de regionale udviklingsplaner.

Evalueringen viser, at de regionale udviklingsplaner indholdsmaessigt har levet op til
lovgivningen.

De regionale udviklingsplaner tager udgangspunkt i analyser af udfordringer og mulig-
heder for regionens aktuelle udvikling, inddrager kommuner og andre regionale aktg-
rer, og adresserer regionale udfordringer pa tvaers af sektorer. Regionerne har taget
udgangspunkt i de saerlige regionale forskelligheder, muligheder og udfordringer, den
enkelte region har f.eks. infrastrukturelle tilgaengelighedsproblemer, szerlige uddan-
nelsesudfordringer, antallet af ledige osv. Der er i alle regioner udarbejdet forskellige
handlingsplaner med en rakke tiltag og initiativer med henblik pa at realisere gnsker
og strategier fra udviklingsplanerne.

Fra 1. generation i 2008 til 2. generation i 2012 har der veeret et indholdsmaessigt skif-
te hen imod et stgrre fokus pa miljg, baeredygtighed og grgnne Igsninger i de regiona-
le udviklingsplaner. Flere regioner har saledes i deres forslag til en regional udviklings-
plan valgt klima og klimatilpasning som nyt tema pa linje med de temaer, som loven
foreskriver, at planerne skal indeholde. Der ses saledes en vis sammenhang til de ak-
tuelle planlagningsmaessige tendenser, hvor der ogsa bade pa statsligt og kommunalt
niveau fokuseres meget pd klimaplanlaegning og grgn energi i planlaegningen.

Det vurderes endvidere pa baggrund af evalueringen, at de regionale udviklingsplaner
har haft et tilstraekkeligt overordnet niveau i forhold til den kommunale planlaegning,
og har vaeret med til at sikre, at den regionale og kommunale planlaegning har peget i
samme retning.
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De regionale udviklingsplaners gennemslagskraft i den underliggende kommunale
planlagning er imidlertid vanskelig at male. Evalueringen viser pa baggrund af en un-
derspgelse af et udsnit af de kommunale planstrategier, at den regionale udviklings-
plan omtales i ca. 2/3 af kommunestrategierne. Heraf giver 28 pct. udtryk for, at plan-
strategien er udarbejdet i samspil med eller med baggrund i den regionale udviklings-
plan.

Fire af de fem regioner har desuden benyttet sig af muligheden for at afgive hgrings-
svar til bade de kommunale planstrategier og kommuneplanerne. Regionerne har
imidlertid ikke direkte udnyttet muligheden for at stille forslag til kommuneplaner.
Dette kan skyldes, at den regionale udviklingsplan ikke er arealregulerende eller fysisk
i sin natur og ikke stiller fysiske krav til lokal- eller kommuneplaner.

| relation til staten har de regionale udviklingsplaner fungeret som kommunernes ko-
ordinerede indspil til landsplanlaegningen. Hgringssvarene har dog ikke haft nogen
stgrre indflydelse pa den statslige landsplanlaegning.

8.5.1. Identificerede udfordringer
Udvalget har i evalueringen identificeret nogle udfordringer i forhold til den regionale
udviklingsplan, som praesenteres i det nedenstaende afsnit.

De regionale udviklingsplaners gennemslagskraft

Set i lyset af de offentlige ressourcer, som anvendes pa udarbejdelse og opfglgning pa
de regionale udviklingsplaner kan det overvejes, hvorvidt de regionale udviklingspla-
ner har fundet sit rette niveau i forhold til synlighed og gennemslagskraft. Det var det
overvejende indtryk fra hgringerne, at det ikke er tydeligt, hvilken rolle og gennem-
slagskraft de regionale udviklingsplaner har.

Det er ikke afdaekket i evalueringen, hvorvidt og i sa fald i hvilket omfang de igangsat-
te initiativer i de regionale udviklingsplaner har haft betydning for andre aktgrers prio-
riteringer eller igangsatning af initiativer. Det kan saledes pa baggrund af evaluerin-
gen ikke vurderes, hvorvidt de regionale udviklingsplaner har haft en betydende effekt
i forhold til de igangsatte initiativer eller om disse ogsa ville have eksisteret uden for-
ankringen i den regionale udviklingsplan.

Underarbejdsgruppen har ikke drgftet alternative modeller til den nuveerende ud-
formning af den regionale udviklingsplan f.eks. om de regionale udviklingsplaner pa
baggrund af en samlet vurdering af de kommunale, regionale og statslige planredska-
ber tillaegges flere eller feerre befgjelser.

Sammenhangen til den gvrige planleegning

Evalueringen indikerer endvidere, at det kan udfordres, hvorvidt den regionale udvik-
lingsplan i tilstraekkelig grad teenkes i sammenhaeng med den gvrige planlaegning. Eva-
lueringen viser blandt andet, at ca. en 1/3 af kommunerne ikke omtaler den regionale
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udviklingsplan i kommunestrategien og under halvdelen af kommunerne udarbejder
planstrategier i samspil med den regionale udviklingsplan. Desuden har regionerne ik-
ke benyttet sig af muligheden for at stille konkrete forslag til kommuneplaner.

8.5.2. Vurderinger og forslag
Pa baggrund af de ovenfor identificerede udfordringer kan fglgende fire modeller op-
stilles:

1. Den regionale udviklingsplan bevares

2. Den regionale udviklingsplan afskaffes

3. Den regionale udviklingsplan og den regionale erhvervsudviklingsstrategi

samles i én strategi.
4. Den regionale udviklingsplan styrkes

Den regionale udviklingsplan bevares
Modellen indebzerer, at den regionale udviklingsplan bevares inden for de nuvaerende
rammer.

Fordelene vurderes at vaere, at det nuvaerende set-up er kendt for alle parter, og der
skal derfor ikke bruges tid og ressourcer pa at implementere noget nyt. Desuden an-
vender regionerne den regionale udviklingsplan til at seette de serlige regionale ud-
fordringer og muligheder pa dagsordnen, og evalueringen viser, at regionerne har ev-
net at samle og involvere regionale parter i samarbejdet om den regionale udviklings-
plan.

Ulemperne vurderes jf. ovenstaende at veere, at det er uklart, hvilken synlighed og
gennemslagskraft den regionale udviklingsplan og hvorvidt den har haft en betydende
effekt i forhold til de igangsatte initiativer samt sammenhaengen til de gvrige planini-
tiativer.

Den regionale udviklingsplan afskaffes

Modellen indebzerer, at regionsradet ikke laengere vil vaere forpligtet til at arbejde
strategisk med den gnskelige fremtidige udvikling for regionen eller ssmmenhangen
med den statslige og kommunale planlaegning.

Fordelene vurderes at veere, at planlaegningen herefter entydigt vil veere placeret pa
to myndighedsniveauer henholdsvis kommunerne og staten. Desuden kan der forven-
teligt realiseres en umiddelbar mindre besparelse pa tveers af de fem regioner samt
mindre besparelser i kommuner mv., hvor der bruges ressourcer pa aktiviteten. Det
forudsaetter dog, at de initiativer, der er stor interesse i og opbakning til, vil opsta
uden forankringen i den regionale udviklingsplan.

Ulemperne kan imidlertid veere, at den regionale udviklingsplan har haft en koordine-
rende og initierende rolle, som ikke kan males i traditionel forstand, da dette i hgjere
grad kommer til udtryk igennem netvaerksdannelse, styrket samarbejde og samhgrig-
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hed i udarbejdelsen og implementeringen af planen. Der vil potentielt mangle et poli-
tisk forankret instrument, som kan samle de regionale aktgrer om Igsningen af regio-
nale udfordringer.

Den regionale udviklingsplan og den regionale erhvervsudviklingsstrategi samles i én
strategi.

Modellen indebaerer, at den regionale udviklingsplan og den regionale erhvervsudvik-
lingsstrategi samles i én regional vaekst — og udviklingsstrategi.

Den regionale vaekst- og udviklingsstrategi skal forene de mere overordnede strategi-
ske linjer i den regionale udviklingsplan i forhold til natur og miljg, beskaeftigelse, ud-
dannelse mv. med erhvervsudviklingsstrategiens mere konkrete fokus pa at opstille
realistiske, og ambitigse, malsaetninger og indsatsomrader for erhvervslivet i regio-
nen. Fusionen af de to strategier forventes at give et feelles analysegrundlag for
Veaekstforum og regionsradet, som de strategiske mal for regionens vaekst og udvikling
kan forankres i.

En samlet regional vaekst- og udviklingsstrategi vil kunne styrke helhedstaenkningen i
den regionale udviklingsindsats. Lignende strategier findes i dag nogle svenske regio-
ner og svarer ogsa til anbefalinger fra OECD i 2012 i en rapport til Region Midtjylland
og Region Syddanmark.

Vakstfora udarbejder den del af den regionale vaekst- og udviklingsstrategi, som ved-
rgrer erhvervsmaessige forhold og justerer Ipbende indsatsen pa erhvervsomradet pa
baggrund af den kontinuerlige overvagning af udviklingen i de regionale og lokale
vaekstvilkar. Denne skal udggre en af grundsgjlerne i den samlede strategi.

Regionen udarbejder de gvrige dele af den regionale vaekst- og udviklingsstrategi. Den
samlede strategi skal godkendes i regionsradet. Regionsradet kan ikke indfgre forslag
pa erhvervsomradet, som strider mod Vaekstforas bidrag.

Fordelene vurderes at vaere, at der skabes en stgrre sammenhzang mellem det brede
perspektiv pa den regionale vaekst og udvikling og de mere dybdegaende indsatsom-
rader pa erhvervsomradet. Dette vurderes at give synergieffekter og styrke strategi-
ens effekt og synlighed, herunder i kommunerne. Beslutningskompetencen i regions-
radet sikrer en steerk demokratisk forankring samtidig med, at regionsradet skal re-
spektere Vaekstforas forslag og idéer pa erhvervsomradet.

Ulemperne vurderes at vaere, at der kan vaere en risiko for, at erhvervslivets reprae-
sentanter delvist mister interessen for arbejdet i Vaekstfora, nar regionsradet far den
endelig godkendelseskompetence for den samlede vaekst- og udviklingsstrategi.
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Den regionale udviklingsplan styrkes

Modellen indebzerer, at planloven sndres saledes, at kommuneplanen fremover skal
veere i overensstemmelse med den regionale udviklingsplan, hvilket er en skaerpelse i
forhold til den nuvaerende formulering i planlovens § 11, stk. 4, pkt. 1. om, at kommu-
neplanen ikke ma stride mod beskrivelsen af den gnskelige fremtidige udvikling i den
regionale udviklingsplan.

Fordelene vurderes at veere, at det fremover betones stzaerkere i lovgivningen, at der
skal veere en koordination mellem den regionale og kommunale planlaegning. Kom-
munerne vil sdledes i hgjere grad skulle have fokus pa at sikre overensstemmelse til
de overordnede regionale mal samt taenke kommunens planer ind i et regionalt per-
spektiv.

Ulemperne kan veere, at en &ndring af formuleringen i lovgivningen vil indikere, at der
indfgres et nyt led i planlaegningen. Det kan endvidere bevirke stgrre administrative
omkostninger i kommunerne at foretage en vurdering af, hvorvidt kommuneplanen er
i overensstemmelse med den regionale udviklingsplan.

8.6. Kommunernes sagsbehandling

Med kommunalreformen blev sagsbehandlingen af blandt andet virksomhedernes an-
sggninger om byggetilladelser, miljggodkendelser og zonetilladelser samlet hos kom-
munerne. Det fremgar af kommissoriet, at kommunernes virksomhedsrettede sags-
behandling som et led i evalueringen skal kortleegges og evalueres for sa vidt angar
tid, gebyrer mv.

Kommunernes virksomhedsrettede sagsbehandling i forhold til blandt andet miljg-
godkendelser og byggesagsbehandling mv. er et vigtigt rammevilkar for virksomhe-
derne. Komplekse regler, ungdige kontroller og en lang samlet sagsbehandling kan
vaere med til at forringe virksomhedernes konkurrenceevne, og det er derfor afggren-
de med en effektiv og ensartet offentlig service.

Det varierer pa tveers af de virksomhedsrettede opgaver, hvorvidt der er krav til sags-
behandlingstiderne i forhold den virksomhedsrettede sagsbehandling. | bygningsreg-
lementet er der fastsat tidsfrister for et mindre antal byggesager, hvor der er tale om
ukomplicerede byggearbejder’’. Herudover er der ikke fastsat regler om sagsbehand-
lingstider. For sa vidt angar husdyrsgodkendelser er der fra 2009 aftalt maksimale
sagsbehandlingstider, mens der ikke er faste sagsbehandlingstider for miljggodken-

%7 Ved opggrelse af sagsbehandlingstider anvender Energistyrelsen fem typiske byggesagstyper, som daek-
ker simple konstruktioner, enfamilieshuse, industri- og lagerbygninger. Andre faste konstruktioner er ikke
med, da de ofte ikke registreres i Bygnings- og Boligregisteret (BBR). @vrigt erhvervs- og etagebyggeri er i
stedet opdelt i henholdsvis erhvervs- og boligbyggeri.
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delser. Der henvises i gvrigt til evalueringens afsnit 7.4 for yderligere beskrivelse af
kommunernes og statens arbejde med miljggodkendelse af husdyrbrug.

| forhold til gebyrfastsaettelse er der ligeledes forskellige regler pa de enkelte omra-
der. | byggesagsbehandlingen kan kommunerne selv bestemme, hvorvidt sagsbehand-
lingen skal finansieres gennem gebyrindtzegter eller helt eller delvist skal finansieres
via skatteindtaegterss. Kommunerne fastsaetter selv beregningsmetoden for gebyrop-
kraevningen. Nogle kommuner opkraever et fast gebyr, andre kommunerne vealger at
opkraeve gebyr pr. m2 eller m3 eller som en vis procentdel af byggesummen, mens
andre kommuner opkraever gebyr efter tidsforbrug.59

Der opkraeves ogsa gebyrer for udfeerdigelse af miljggodkendelser, herunder husdyr-
godkendelser. Gebyrerne opkraeves efter, hvor mange timer og evt. konsulentydelser
som miljgmyndigheden aktuelt har anvendt. Der henvises til evalueringens afsnit 7.4,
for en mere detaljeret beskrivelse.

Evalueringen viser, at den gennemsnitlige bruttobyggesagsbehandlingstid i samtlige
kommuner har veeret stigende siden 2009 for henholdsvis erhvervsbyggeri og industri-
og lagerbyggeri, jf. figur 8.2.%° Stigningen i sagsbehandlingstiden er sket til trods for, at
kommunerne i dag skal behandle faerre byggesager end tidligere — dels fordi antallet
af byggesager er faldet markant siden hgjkonjunkturen i 2007, og dels fordi kommu-
nerne siden 2009 ikke laengere skal teknisk byggesagsbehandle ukompliceret byggeri.

> Kommunerne skal dog falge de almindelige regler for opkraevning af gebyrer, saledes at de ikke m& op-
kraeve mere i gebyr end de har udgifter til i byggesagsbehandlingen.

*° Gebyrerne skal som minimum opdeles i fem bygningskategorier: Simple konstruktioner, enfamilieshuse,
industri og lagerbebyggelse samt jordbrugserhvervets avls- og driftsbygninger af begraenset kompleksitet,
andre faste konstruktioner mv.(f.eks. vindmgller) og gvrigt erhvervs- og etagebyggeri. Kommunerne ma in-
den for hver kategori godt inddele gebyrerne i flere bygningskategorier, end der er naevnt ovenfor, og nogle
kommuner har derfor flere forskellige gebyrer end andre kommuner.

&0 Bruttosagsbehandlingen omfatter den tid, der gar, fra en virksomhed indsender en ansggning om bygge-
tilladelse, til kommunen giver en byggetilladelse. Der findes ikke data for nettosagsbehandlingstider, som
giver et billede af, hvor lang tid, kommunerne reelt benytter pa behandling af byggesagerne, nar ventetid
mv. fratraekkes. De anvendte sagsbehandlingstider er trukket fra kommunernes egne indtastninger i Byg-
nings- og Boligregisteret (BBR).
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Stigningen dakker over store forskelle mellem kommunerne. Der er ca. seks mane-
ders (199 dage) forskel pa sagsbehandlingstiden for byggetilladelser vedrgrende indu-
stri- og lagerbygninger mellem de fem kommuner med den korteste og de fem kom-
muner med den laengste sagsbehandlingstid, mens der er over 11 maneders (345 da-
ge) forskel ved sagsbehandling af sager vedrgrende gvrigt erhvervs- og etagebyggeri,
jf. figur 8.3. Virksomhederne oplever derfor store forskelle fra kommune til kommune.
Dette var ogsa hovedindtrykket fra hgringerne, at der fortsat er stor variation pa sags-
behandlingstider og gebyrer pa tveers af kommunerne inden for byggesager.
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Der ggres i evalueringen rede for, at de lange sagsbehandlingstider til dels kan finde
sin arsag i lovpligtige hgring af eksterne parter, ufyldestggrende ansggninger fra virk-
somheder samt problemer

med it-understgttelse af ansggningsskemaer mv. Endvidere geaelder det i nogle tilfael-
de, at selvom kommunen har behandlet sagen hurtigt, bliver sagsbehandlingstiden
lang pa grund af lang sagsbehandlingstid hos de statslige myndigheder.

Generelt er det gennemsnitlige byggesagsbehandlingsgebyr i lighed med sagsbehand-
lingstiden steget siden 2009. Det gennemsnitlige gebyr for fabriksbygninger er dog
faldet markant siden 2009.%" Der kan desuden identificeres en stor variation i gebyr-
stgrrelsen fra kommune til kommune. Lignende variationer mellem kommunernes

® Faldet skyldes formentlig, at der med virkning fra 2009 blev indfgrt regler om, at kommunerne skulle op-
dele gebyrer i fem bygningskategorier, blandt andet for at sikre, at der ikke blev betalt meget hgje gebyrer
for nogen bygningskategorier, som sa var med til at betale for byggesagsbehandlingen af andre kategorier.
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byggesagsgebyrer findes i forhold til landbrugsbygninger og etagebebyggelse, jf. figur
8.4,

Evalueringen viser generelt, at der er store forskelle i de rammevilkar, som virksom-
hederne bliver mgdt af i forbindelse med kommunernes virksomhedsrettede sagsbe-
handling.

8.6.1. Identificerede udfordringer
Udvalget har i evalueringen identificeret nogle udfordringer i forhold til kommunernes
virksomhedsrettede sagsbehandling, som praesenteres i det nedenstaende afsnit.

Lange sagsbehandlingstider
De gennemsnitlige byggesagsbehandlingsgebyrer og den gennemsnitlige sagsbehand-
lingstid er steget siden 2009. Samtidigt ses store variationer mellem kommunerne.
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Evalueringen indikerer sdledes, at malet med kommunalreformen om at sikre virk-
somhederne en hurtig og effektiv sagsbehandling endnu ikke er realiseret i fuldt om-
fang i alle kommuner.

Ugennemsigtig gebyrfastsaettelse
Det kan konstateres, at der er store variationer i gebyrstgrrelsen mellem kommuner-
ne.

Der findes derfor grundlag for at se neermere pa at sikre stgrre gennemsigtighed i
kommunernes gebyropkraevning.

8.6.2. Vurderinger og forslag
Klima-, energi- og bygningsministeren nedsatte i januar 2012 en arbejdsgruppe om ef-
fektiv byggesagsbehandling.

Arbejdsgruppen har medio september 2012 afgivet konkrete anbefalinger til klima-,
energi- og bygningsministeren. Anbefalingerne skal bidrage til effektivisering af bygge-
sagsbehandlingen via gget ensartethed og gennemsigtighed i kommunernes sagsbe-
handling.

Anbefalingerne indeholder blandt andet regelforenklinger i byggeloven, herunder at
undtage en raekke byggearbejder for myndighedsbehandling og tiltag, der kan reduce-
re sagsbehandlingstiderne og lette ansggningsprocessen via blandt andet offentliggg-
relse af servicemal og nettosagsbehandlingstider og gget brug af eksisterende stan-
dardansggningsskemaer og digitale systemer. Den narmere udmgntning af arbejds-
gruppens anbefalinger pagar.

Udvalget finder, at arbejdsgruppens foreslaede tiltag om blandt andet servicemal for
byggesagsbehandlingstider er skridt i den rigtige retning for at understgtte en hurtig
og effektiv byggesagsbehandling i alle kommuner. Udvalget finder endvidere, at
kommunal virksomhedsrettet sagsbehandling i relevant omfang kan indga i det arbej-
de, der skal se naermere pa kommunernes bidrag til veekst og erhvervsudvikling, jf. af-
tale om kommunernes gkonomi for 2013.

Evaluering af kommunalreformen

243



244

Bilag

Bilag a) Afrapportering fra underarbejdsgruppen om evaluering af kommunalreformen
pa sundhedsomradet.

Bilag b) Afrapportering fra underarbejdsgruppen om evaluering af kommunalrefor-
men pa socialomrddet samt af de specialiserede undervisningstilbud.

Bilag c) Afrapportering fra underarbejdsgruppen om evaluering af kommunalreformen
pa natur- og miljpomradet.

Bilag d) Afrapportering fra underarbejdsgruppen om evaluering af kommunalrefor-
men vedrgrende regional udvikling.
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