Finansudvalget 2013-14
FIU Alm.del endeligt svar pa spgrgsmal 265

Offentligt
£
FINANSMINISTERIET
Foketihgets F hansudvaly Fiansn hiseren
Christansbory 22.maj2014

Svar pa Finansudvalgets spagrgsmal nr. 265 (Alm. del) af 24. april
2014

Spergsmal

Vilm nisteren 1forkengelse af sundheds-og fordbyggelsean nisterens svar

Pa sporgan 41646 GUU ah .del) redegere for, hvordan det vile pavike en

aln mdely LO —fam lies gkonom isafrem tgevinsten ved at have sundhedsudgifter
padsamm e niveau som ihhv.Sverige, Finland og N orge gk ubeskaret tilen
reduktion afbundskatteprocenten?

Svar

D etertdligere skegnnet, §. Sundheds-aog odoyopElsean niserens sarpd Sundneds-ag

F asbyopelsssidvalsts soarogn dlnr. 646 GUU aln .d8) afl6.goril 2014, at det vile
Thdebere um ddebare offentlige m hdreudgifferpd henhodsvis 23 m ia.kr., 28,4
m &.kr.og 43,2 m B.kr, hvis sundhedsudgiffemes andelaf BN P iD anm ark
hypotetisk sstvarpa nieau m ed hhv.N orge, Sverige og F nland.

T ilen sédan opgerelse bem erkes det overordnet, aten sam m enligning af
sundhedsudgifterpa tveers af lande er forbundetm ed uskkerhed, det derkan
veere forskelpd, hvike udgifter andene hkliderer iopgorelsen af
sundhedsudgifter. Fx ndgar udgifter tile dreom rddet ogsa iopgerelsen af
sundhedsudgiffeme iD anm ark.

H ertilkom m er, at derer forskelpad niveauet forBN P pr. ndoygger ide
betzagtede Inde. Sdkdeser BN P pr. hndoygger veesentligt hg gre iN orge, hvor
BN P pr. hdbygger opgprt iU S-dollars udger ca. 66 100 dollhrs, m ensBN P pr.
Indoygger opgprt iU S-dollars iSverige og D anm ark erom trent ens og svarer il
ca.42 800 dolbrspr. ndbygger, ftdboeall.

D em ed giveren betragning af sundhedsudgiftemes andelaf BN P kke
negdvendigvis et retvisende billede af forskelkene iudgifteme til sundhedsom rAdet
opgdrt ipengeverdi. SakdesbrugerN orge en m indre andeliforhod H1BN P pa
sundhedsudgifterend D anm ark, m en sundhedsudgifteme pr. ndoyggererhg #re 1
N orge.U dgiffeme 1D anm ark og Sverige er forhodsvisensartet — om end en
anuk hggre iD anm ark, f.Eakell.
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Tabel 1
Oversigt over offentlige sundhedsudgifter i pct. af BNP, BNP pr. indbygger og sundhedsudgifter pr.

indbygger opgjort i US-dollars

Sundhedsudgifter i pct. Sundhedsudgifter pr.

BNP pr. indbygger

af BNP indbygger

| pct. US-dollars
Danmark 8,9 42.787 3.631
Norge 7,6 66.135 4.633
Sverige 7.3 42.865 3.021
Finland 6,5 39.160 2.422

Anm .:BN P pr. hdbygger og sundhedsudgifter pr. ndbygger er opgprt iU S-dollars og jisteret for kebekraft.
K ide:OECD 'sHeath D ata, 2013.

E ventuelk besparelser inden for sundhedsom rAdet iD anm ark pa i swrnelesorden
2343 m fa.kr.vilke igivet fald ndebere betydelige forringelser af det offentlige
sundhedsveesen .D eftte vilke igivet fald i serliy grad bemsre personerm ed et svagt
hebred og/elerm ed rehtivtbeskedne dkom ster @vs.som kke selv vilke kunne
beta’e forprivat sundhedsoehandling).

En hypotetisk reduktion af de offentlige sundhedsudgifter som angivet i Suncheds-
oy fordoyopelsesn niserens siarpd Sundheds-ogF adoygelsssadvalogts goarogn Alnr., 646

GUU ain.d) afl16.a0ril2014 skennes fm ed nogen uskkerhed) at kunne
finansiere en reduktion afbundskattesatsen m ed henhodsvis 3,1 pct-point, 3,9
pctpointog 5,9 pct-point, f.takel 2, det der iberagningen tages ha e for
tibagelb afm om s og afgifferm v. sam t afledte adfeerdsvirkningeraf
skattenedsettelsen.

Tabel 2
Oversigt over mindreudgifter pa sundhedsomradet og tilsvarende lempelser af bundskattesatsen

Mindreudgifter til sundhedsomradet Lempelse af bundskatten

. - Lempelse -
) o Finansiering Umiddelbar (efter Reduktion i
Umiddelbar virkning (efter L . bundskatte-

A virkning tilbagelob
tilbagelob) satsen

og adfaerd)
Sundnedsudgifier sam- Mia. kr. Mia. kr. Mia. kr. Mia.kr.  Pct-point
Norge 23,0 21,9 32,2 21,9 3,1
Sverige 28,4 27,0 39,7 27,0 3,9
Finland 43,2 41,0 60,4 41,0 59

Anm .:Pabaggmund afen Lovm odeberagning erderer forudsaten selvfnanserngsyrad pa 10 pct-poit.D eter,
forudsat, atder ngen adferdsvikningerer af lavere offentlige sundhedsudgifter.D ererregnetm ed en
tibagebbsfaktorpa 5 pct. pa offentlige sundhedsudgifter og 24,5 pa privat forbrug.

K ide: Svarpa sporgan 41646 SUU ai .del) af 16.gpril 2014 og beregningerpa 3,3 pct. stkprove af befokningen.



Foren typik LO —fam iletype vilden sikdes forudsatte reduktion af
bundskattesatsen isokret set ndeboeere en frem gang 1fam iliens rddigheddoelb pa
henhoXsvis ca.16 400 kr.,, 20 600 kr.og 31 200 kr., f.takel 3.

V ed tltag, der direkte pavirkker det offentlige forbrug, afgiftereller andre forhold,
der kke ndgdr iopgerelsen af de disponik ndkom st kan det veere rekvant ogsa
atbetragte virkningen pa de sékaldte udvidede forbrugam uligheder.D erfor
hdregnes virkningeme afendringer iden offentlige service, hemunder offentlige
sundhedsudgifter, ofte som en ekvivakentaendring iborgemes forbrmugs—

m ulighederpa In¢m ed endringer iborgemes digponibk ndkom stelker
rAdighedsoelb.

Foren typik LO —fam il skennes de forudsatte lavere offentlige udgifterpa
sundhedsom rAdet — m ed betydelly uskkerhed — at hdebere en reduktion afde
offentlige serviceudgiftersbidrag tilde opgpre udvidede forbrugan uligheder
m ed henhodsvis ca.13 000 kr.,, 16000 kr.og 24 400 kr. Ink1. denne effekt kan
LO —fam ilien have en frem gang 1de sam kde udvidede forbrugam ulighederpad
henhoUdsvis ca. 3400 kr.,, 4 600 kr.og 6 800 kr.,, f.takel 3.

Tabel 3
Virkning af lavere offentlige sundhedsudgifter og en lempelse af bundskatten for en typisk LO-familie pa
arligt radighedsbelgb og udvidede forbrugsmuligheder

AEndring i
. udvidede
. Andring i Redukthn ! forbrugsmulighed I pct. af
Kroner, 2014-niveau o offentlige " AN o
radighedsbelgb o (inkl. @@ndring i radighedsbelgb
sundhedsudgifter

offentlige
sundhedsudgifter)
Sundhedsudgifter samme
BNP-andel som i:

Norge 16.400 -13.000 3.400 1,0
Sverige 20.600 -16.000 4.600 1,4
Finland 31.200 -24.400 6.800 2.1

Anm .:D et forudsettes, at beshittede endringer i skatteregleme er fudt ndfasst. LO —fam ilien harto bgm ogbori
eprboly.

K ide:E gne beregningerpa @ konom +og Indenrigsm nisterits Fam ilietypem odelog en stkpmave pa 3,3 pct.af
befoknigen.

D etban erkes, at opgorelsen af vikkningen af reduktionen ioffentlige
sundhedsudgiffer er forbundetm ed storuskkerhed.D et skydesblndtandet, at
treekket pa offentlige sundhedsudgifter 1hg jgrad erbestam taf ndividuelle
karakteristka, herunder alder og hebred m v. Sdkdes vilke fam ilierm ed et relativt
sort ik pa offentlige sundhedsydelser kunne oplkve en reduktion ide udvide
forbrugam uligheder som  fege af reducerede sundhedsudgifter.
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M ed venlig hileen

B ame Corydon
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