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Álit
um frv. til fjárlaga fyrir árið 2010 (08 Heilbrigðisráðuneyti).

Frá 2. minni hluta heilbrigðisnefndar.

Heilbrigðisnefiid hefur fjallað um heilbrigðiskafla fjárlagafrumvarpsins og gert tilllögu 
að skiptingu á einstökum safnliðum.

Annar minni hluti vill benda á að í frumvarpinu er gert ráð fyrir að framlög til 
sjúkratrygginga lækki um 20% Ljóst er að hér er um mikla lækkun að ræða en hvorki hefur 
verið kynnt fyrir nefridinni né rætt innan hennar hvemig ætlað er að ná fram fyrirhuguðum 
spamaði.

í áliti meiri hluta nefridarinnar fjallað um fyrirhugaðar skipulagsbreytingar innan 
heilbrigðiskerfisins. 2. minni hluti tekur undir með meiri hlutanum um mikilvægi þess að flýta 
fyrirhuguðum skipulagsbreytingum. Aftur á móti vill 2. minni hluti árétta að ekki hefiir verið 
kynntir fyrir nefhdinni útreikningar heilbrigðisráðuneytisins á spamaði við 
skipulagsbreytingar á kragasvæðinu svokallaða en á fundi nefiidarinnar hefur verið upplýst að 
Ijárhagslegur ávinningur breytinganna geti numið um það bil 2 milljörðum kr. á ári. Ef 
frumvarpið nær fram að ganga mun það leiða til mikillar þjónustuskerðingar á Landspítala og 
til verða biðlistar sem ekki eru til staðar núna.

Enn fremur vill 2. minni hluti árétta að þótt mikilvægt sé að fara í endurskipulagningu 
heilbrigðisþjónustu á kragasvæðinu þá er ekki síður mikilvægt að hefja slíkt ferli fyrir landið 
allt. í frumvarpinu er ekki gert ráð fyrir skipulagsbreytingum á landsbyggðinni en að ljóst að 
fjárhagslegur ávinningur gæti þar orðið töluverður. Ef haldið verður áfram með flatan 
niðurskurð í stað skipulagsbreytinga verða til dæmis framlög til Sjúkrahússins á Akureyri 1 
milljarði kr. lægri árið 2012 en þau voru árið 2008. Telur 2. minni hluti það öllum vera ljóst 
að slíkt hefði í för með sér algert hrun þjónustunnar.

í frumvarpinu er gert ráð fyrir töluverðri yfirfærslu heilbrigðisþjónustu frá 
heilbrigðisráðuneyti til félags- og tryggingamálaráðuneytisins. Þessi yfirfærsla verkefiia hefur 
verið ákveðin án nokkurrar umræðu eða útskýringa. Fram kom í nefiidinni að hugsanlega 
mætti ná fram meiri hagræðingu í rekstri með frekari samþættingu heilbrigðisstofriana og 
hjúkrunarheimila. Er það álit 2. minni hluta að heilbrigðisþjónusta skuli vera á höndum 
heilbrigðisráðuneytis en ekki annarra ráðuneyta.

Annar minni hluti vill benda á að við útreikning á gengisáhrifum er ekki gert ráð fyrir 
raunverulegum áhrifum gengis á rekstur stofhana. Þetta kemur einstaklega illa niður á LSH 
þar sem gengisáhrif ársins 2009, umfram forsendur fjárlaga, hafa verið metin til 900 millj. kr. 
Telur 2. minni hluti mikilvægt að taka tillit til þessa við gerð fjárlaga fyrir árið 2010.

Jafhframt kom fram í máli gesta nefhdarinnar að afskipti ráðherra af fjárlögum þessa 
árs hafi komið illa niður á rekstri stofnana. Þannig voru teknar af sértekjur hjá Landspítala og 
stofiiunni gert að skera niður sem þeirri upphæð nam. Var hér um að ræða um 152 millj. kr. 
og fékk að vita af þessum aukna niðurskurði á miðju ári. Einnig stöðvaði ráðherra 
fyrirhugaðan spamað á Heilbrigðisstofiiun Suðurlands sem að kallaði á 30 millj. kr. halla á 
stofnunni sem flyst yfir á næst ár.

Annar minni hluti vill árétta að fram hefur komið að stofiianir hafa mikla möguleika á 
að auka sértekjur sínar með því að leigja aðstöðu til læknistengdrar heilbrigðisþjónustu. Tekið 
hefur verið fyrir það af fyrrverandi ráðherra með þeim afleiðingum að stofiianimar verða af 
tekjum. Er það álit 2. minni hluta að mikilvægt sé á þessum niðurskurðartímum að stofhanir



geti nýtt sér leiðir til að auka tekjur sínar til að koma í veg fyrir skerðingu á öryggi og 
þjónustu við sjúklinga.

Annar minni hluti tekur ekki sérstaka afstöðu til tillögu meiri hlutans um úthlutun 
safhliða.
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