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Spgrgsmal nr. 254 (Alm. del) fra Folketingets Udvalg for Udlaendinge-
og Integrationspolitik:

”Ministeren bedes kommentere artiklen “Briterne vil skeere i
velfaerden til udlendinge”, bragt pa side 13 i Jyllands Posten
den 16. februar 2013, samt svare pa, om den danske regering
kunne teenkes at ivaerkseette et tilsvarende arbejde i Danmark.”

Svar:

Det fremgar af den artikel, der er omtalt i spgrgsmalet, at de britiske myn-
digheder vil ivaerkseatte en gennemgang af samtlige velferds- og sund-
hedsydelser med henblik pa en begransning af adgangen til sadanne ydel-
ser for EU-borgere, der er i eller kommer til Storbritannien.

Justitsministeriet har til brug for besvarelsen indhentet en udtalelse fra Mi-
nisteriet for Sundhed og Forebyggelse og Social- og Integrationsministeri-
et.

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har oplyst falgende:

”Personer med bopal i Danmark (det vil sige folkeregister-
adresse) har ret til ydelser efter sundhedsloven og dermed be-
handling i det danske, offentlige sundhedsvaesen uanset stats-
borgerskab o.l. Det patenkes ikke at @ndre herpa. Derudover
har alle, der opholder sig i Danmark, ret til gratis akut behand-
ling 1 sygehusvesenet.

Til orientering kan det oplyses, at implementeringen af direktiv
2011/24/EU om patientrettigheder i forbindelse med greense-
overskridende sundhedsydelser er under forberedelse. Direkti-
vet tydeligger de europziske patienters muligheder for at sgge
behandling i andre medlemslande, herunder Danmark, men for
deres hjemlige sociale sikringsordnings regning.”

Social- og Integrationsministeriet har oplyst felgende:

”Under den tidligere regering blev der i 2010 nedsat et tveer-
ministerielt udvalg, som skulle kortleegge udlendinges ret til
danske velferdsydelser. Udvalget beskrev og analyserede over
120 velfaerdsydelser og sa bl.a. pa de udfordringer, som en
aben og globaliseret verden giver det danske velfeerdssamfund,
hvad andre lande ger for at imgdekomme udfordringerne og de
juridiske muligheder for at indfgre flere optjeningsprincipper i
Danmark, som er forenelige med geeldende EU-regler og inter-
nationale konventioner.



Rapporten viste bl.a., at selv om Danmark som udgangspunkt
har en universel velferdsmodel, hvor ydelserne er baseret pa
en relativ fri adgang og finansieres separat over de generelle
skatter, sa er der allerede en raekke adgangskriterier knyttet il
mange velferdsydelser — bade i form af optjeningskriterier og
andre krav.

Generelt gaelder det for alle sociale ydelser, at man skal have
lovligt ophold i Danmark for at veere berettiget til ydelsen.
Derudover geelder der i mange tilfelde en reekke optjeningsbe-
tingelser og andre objektive kriterier (f.eks. alderskrav og i
nogle tilfeelde ogsa indkomstafhaengighed), som regulerer ad-
gangen til at modtage ydelsen.

Ved indkomsterstattende ydelser afhanger betingelserne for at
modtage ydelserne bl.a. af, om der er tale om en midlertidig el-
ler permanent indkomsterstattende ydelse. Generelt er modta-
gelse af permanente ydelser, som f.eks. fartids- og folkepensi-
on, betinget af relativt lange optjeningskrav for at opna ret til
ydelsen.

Det fremgar bl.a. af rapporten, at den farste forudsetning for at
styrke optjeningsprincipperne for at modtage velfaerdsydelser
er, at der er et raderum for dette i juridisk forstand, hvilket er
relativt begraenset for EU-borgere, mens det er noget starre for
borgere fra 3. lande.

Regeringen har ikke aktuelle overvejelser om nye initiativer i
forhold til de sociale forsgrgelsesydelser.”



