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Efter at have gennemlast koncerngkonomis forslag til fordeling af de planlagte besparelser pa
bgrneomradet, tillader vi os at komme med nogle kommentarer pa vegne af paediatrien. Pa et tidspunkt
blev det besluttet at finde en seerlig besparelse i padiatrien udover, hvad der matte tilkomme os af de
generelle besparelser palagt hver enkelt hospitalsenhed. Den nedsatte sparegruppe pa akutomradet
vurderede, at der var markante forskelle i ressourcer og aktivitet de paediatriske afdelinger imellem.

Omradet har siden var grundigt gennemregnet, hvor der iseer er set pa forskellene mellem de 3 afdelinger
med hovedfunktion, da sammenligninger med bgrneafdelingen AUH er vanskelig grundet aktiviteterne
indenfor regionsfunktion og hgjt specialiseret funktion.

Det er nappe helt forkert vurderet, at det er afdelingsbudgetterne og maske isaer personaleudgifterne pa
bgrneafdelingerne i Herning og i Viborg, der er fundet markant forskellige.

Som det ogsa er gjort opmaerksom pa flere steder er direkte sammenligninger mellem afdelingerne
vanskelige. Man har forsggt at tage hgjde for en del af de paviste forskelle, mens andre ikke er taget i
betragtning.

Beregningerne medfgrer, at den planlagte besparelse pa 8 mill. kr fordeles mellem de 4 afdelinger, sa AUH
palaegges en budgetreduktion pa 3, 7 mill., HE Midt pa 2,6 mill., Randers pa 1,1 mill. og HE Vest pa 0,6 mill.
kr.

Da arsagen var tilsyneladende merudgifter pa enkelte afdelinger i forhold til andre, og der blev gnsket en
nivellering, forekommer det besynderligt at alle 4 afdelinger palaegges en besparelse.

Da denne besparelse i den enkelte hospitalsenhed bliver lagt oven i enhedens generelle besparelse bliver
padiatrien saerligt hardt ramt — og det pa alle 4 afdelinger i regionen.

Sammenligningerne mellem de 4 afdelingers udgifter og produktion er foregaet pa hospitalsledelses
niveau. Desvaerre har paediatriens kliniske ledelser ikke vaeret direkte involveret i diskussionerne. Det ville
kunne have medfg@rt en mere detaljeret forklaring pa, hvad der er arsag til de tilsyneladende forskelle.
Samarbejdet med den hgjt specialiserede enhed pa AUH er fastlagt forskelligt i henhold til de aftaler, der er
indgaet pa afdelingsledelsesniveau. Herudover har de enkelte afdelinger med hovedfunktion indrettet sig
forskelligt, idet man pa de enkelte afdelinger i forskellig grad har valgt at specialisere sig pa omrader, der
ikke er omfattet af specialeplanen. Dette med udgangspunkt i afdelingens interesseomrader, de ansatte
specialleegers fagomrader, graden af uddelegering af opgaver til sygeplejerskegruppen, hospitalsenhedens
interne samarbejdsmuligheder og de enkelte hospitalsledelsers accept af aktivitetsniveau ved de arlige
budgetmgder.



Vi fgler derfor, der er behov for yderligere gennemgang af det paediatriske omrade, sa denne planlagte
besparelse ikke far helt uoverskuelige konsekvenser for regionens peaediatri fremadrettet.

Alle 4 afdelinger havde pa forhand tilkendegivet et gnske om strukturelle besparelser i hospitalsenhederne
frem for brede budgetreduktioner. Vi har alle sveert ved at se, hvorledes vi nu skal Igfte opgaverne under
forngden hensyntagen til den ngdvendige faglige kvalitet, udredningsret og behandlingsgaranti.

Vi anerkender det store arbejde, der er lagt i udarbejdelsen af det samlede sparekatalog, men opfordrer
samtidigt til en fornyet vurdering af, om forudsaetningen for besparelsen pa de 8 mill. kr i paediatrien er
korrekt, inden besparelsen og fordelingen af besparelsen afdelingerne imellem sendes til politisk vurdering.
Endvidere om der herefter viser sig en mulighed for at undga den specifikke paediatriske besparelse, nar
forhandlingerne med regeringen om regionernes gkonomi er afsluttet.

Problemstillingen vil endvidere blive behandlet ved et specialeradsmgde 19. august.

16. juli 2015

Lars G. Hansen, Sgren Rittig,

ledende overlege, professor, overlaege, dr. med.,
B@rneafdelingen, B@rneafdelingen,

Regionshospitalet i Viborg. AUH Skejby.



