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Budgetaftale om sundheds- og
hospitalsplan

Af budgetaftalen (2019-22) fremgar det, at sundheds- og hospitalsplanen skal:

Danne grundlag for de nuvaerende praemisser for sundhedsvaesenet,

Understgtte det sammenhangende sundhedsvaesen, hvor vi bade udvikler
det specialiserede behandling og det naere sundhedsvassen

Fastholde regionens position som fgrende i den sundhedsfaglige udvikling til
gavhn og glaede for patienterne i regionen og i resten af landet

Fastlaegge profiler og udviklingsspor for regionens hospitaler

Sezette retning for samarbejdet mellem region, kommuner og praksissektor,
herunder ogsd samarbejdet om sundhedsdata

Central sigtelinje i planen: At alle borgere i regionen skal modtage samme hgje
kvalitet i sdvel akut som planlagt behandling.

I forbindelse med udarbejdelse af hospitalsplanen, skal der udarbejdes en
analyse af hospitalernes gkonomi, der relaterer sig til hospitalets population,
befolkningens behov ift. sundhedsydelser, hospitalets profil og relevant
aktivitet.

I processen inddrages borgere, patientforeninger, fagpersonale og
samarbejdsfora.
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Proces for sundheds- og hospitalsplan

Hvad er det Regionsradet star overfor, nar der skal laves en
ny sundheds- og hospitalsplan?

= En trykprgvning af vores organisering og samarbejde i det
midtjyske sundhedsvaesen
= Lever organiseringen og samarbejdet op til de faglige
anbefalinger?

= Lever organiseringen og samarbejdet op til de politiske
sigtelinjer og ambitioner?

= Hvad teenker samarbejdsparter, patienter og fagfolk?
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Planer og rammer

Politiske sigtelinjer
Regions Midtjyllands malbillede

Sundhedsplan (2013)

Hospitalsplan (2008)

Psykiatriplan (2017)

Akutplan (2007)

Plan for sundhedsberedskabet og det prahospitale beredskab (2018)
Specialeplan (2017)

Praksisplan for almen praksis (2016)
Akutaftale m/ almen praksis (2012)

Strategi for Region Midtjyllands rolle i det naere og sammenhangende
sundhedsvaesen” (2017)

Sundhedsaftale m/ kommuner og almen praksis (ny i 2019)
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Hvad er en sundhedsplan?

= Sundhedsloven: Regionsradet skal i valgperioden udarbejde
en samlet plan for tilrettelaeggelsen af regionens
virksomhed pa sundhedsomradet (opbygning og
tilrettelaeggelse).

= Hensigt med planen: At give de regionale aktarer,
samarbejdspartnere i kommuner, de alment praktiserende
laeger og borgere et samlet overblik over den regionale
sundhedsplanlagning

= 1. sundhedsplan (2009): Beskrivelse af regionens
sundhedstilstand, overordnet organisering, praksissektor,
psykiatri, akutindsats, sundhedsaftaler, kvalitet.

= 2. sundhedsplan (2013): En paraply der favner
eksisterende planlaegningsgrundlag (akutplan,
hospitalsplan, feadeplan, psykiatriplan ...). Retningsgivende
i form af temaer og fokus pa udvalget omrader
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Hvad er en akutplan?

= Akutplanen har til formal at sikre patienterne hurtig og hgit
kvalificeret diagnostik og behandling

= Delelement i en hospitalsplan

= Sundhedsstyrelsen udarbejder anbefalinger til den akutte
sundhedsindsats

Indhold:

= Baggrund for andringer i akutberedskabet
= Forudseetninger for akutberedskabet

= Principper for akutberedskabet

= Hospitalerne og det akutte beredskab
Profil i dag
Profil fremover
Bygningsmasse
Den praehospitale indsats
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Akutplanen i 2007 indeholdt omfattende
a2ndringer i akutstrukturen

» Etablering af feaelles akutmodtagelser
» Den akutte patient skal mgdes af specialister
» Mulighed for tvaerfaglig diagnosticering

» Sammenhang mellem akut somatisk og akut psykiatrisk
behandling

» Uddannelse af akutmedicinere og akutsygeplejersker
» Etablering af akutklinikker

» Taettere samarbejde mellem vagtlaegefunktion og
akutmodtagelse

» Visiteret adgang via almen praksis

> En indgang for de akutte patienter — ogsa for almen praksis
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Hvad er en hospitalsplan?

Udstikker retningen for fremtidens somatiske hospitalsvaesen

Indhold:
= Rammer og udfordringer for hospitalsplanlaegningen
=  Akutbetjening
= QOrganisering af hospitalsvaesenet
= Hgjtspecialiserede funktioner
= hovedfunktioner
= optageomrader
= Neerfunktioner
= Hospitalernes faglige profiler
= Fordelingen pa specialeniveau
= Kirurgiske
= Medicinske
= Kvinde-barn
= @vrige
= Tveergaende
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Det praehospitale beredskab og akuthospitaler
I Region Midtjylland

Fzelles Akutmodtagelse
La=gebils-base
Ambulance-base
Akutbil-base Lemvig

Akutlzgehelikopter {
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Hospitaler og sundl'gzdscentre

v

Akuthospital Sundhedscenter
2 A -
med akutklinik
s Hospital A. Sundhedscenter
Rehabilterings- @ Sundheds- og
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Hvad er en psykiatriplan?

Udstikker retningen for, hvordan regionens tilbud til og
samspil med mennesker med psykiatriske sygdom skal
udvikle sig i de kommende ar.

Indhold:

= Baggrund og vision
= Udfordringer i psykiatrien
= Strategi for udviklingen
= (@get patientinddragelse
= Behandling af hgj kvalitet
= Flere sunde levear
= Styrket indsats for kronikere og zeldre patienter
= Bedre sammenhangende patientforlgb
= Hurtig udredning og behandling
= Forbedret overlevelse og patientsikkerhed
= God gkonomi og relevant aktivitet
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Krav og rammer udefra

= Patientrettigheder:
= Kreeft og hjertepakker
= Udrednings- og behandlingsret
= Tvang i psykiatrien

= Nationale udmeldinger:
= Specialeplan
= Anbefalinger vedrgrende akutomradet

= Integration af den kommunale sundhedsindsats i det akutte
system

= Danne grundlag for arbejdet pa de nye akutsygehuse og
akutmedicinere

= Samspillet mellem somatik og psykiatri
= Budgetaftaler fra ar til ar

= Puljer med seerlige fokusomrader - fx sammenhasngende
sundhedsvaesen
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Eksempel pg Ydre Fammer.: Nggletal for regionmidtjylland
specialeplanlaegning

Hovedfunktioner

Ca. 90%

Specialfunktioner Regionsfunktioner
1-3 hospitaler pr. region
Ca. 10% [>
Hojt specialiserede
36 specialer funktioner
\_ca. 1.000 specialfunktionerﬁ_. | \ 1-3 hospitaler i Danmark
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Hvad er specialeplanlagning?

= Specialeplanen definerer, hvilke
specialfunktioner, der kan
varetages pa hvilke hospitaler i
Danmark

= Sundhedsstyrelsen udmelder
specialeplanen pa baggrund af
specialevejledninger og i dialog
med og ansggninger fra regioner
og privathospitaler
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B Fem megatrends der udi

Kilda: Baserat pa tal fra "Fe fordrer fremtidens sundhedsvesen”, Hajgaard & Kjellberg, KDRA (2017)
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Den demografiske
udvikling

Faerre i den arbejdsdygtige
alder og flere zeldre

. Stort pres pa den
offentlige sektor

. Massiv mangel pa
arbejdskraft

« Knappe ressourcer
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Flere kronikere og multisygdom

PERSONER DER LIDER AF MERE PERSONER MED FLERE KRONISKE
END EN KRONISK SYGDOM SYGDOMME ER DYRE:

Fremskrevet vaekst

SUNDHEDSUDGIFTERNE ER

11,::?" 154.000 11 x ST¢RRE

S
128.000 1.1"“‘,

for patienter med 3 eller flere kroniske sygdomme
sammenlignet med en patient uden kronisk sygdom

GENINDLAEGGELSESRATEN ER

5-12 X STORRE

for patienter med hhv. 2 og 3+ kroniske sygdomme
2014 2024 sammenlignet med patienter uden kronisk sygdom

Kilde: Baseret pa tal fra "Fem megatrends der udfordrer fremtidens sundhedsvasen”, Hojgaard & Kjellberg, KORA (2017)



Saerlige udfordringer i RM

Generelt presset gkonomi

Byggeri - store behov, fa midler

Geografisk stor region, og skaevt fordelt befolkning

Fordeling af speciallaeger pa tveers af hospitalerne

Bemanding af almen praksis uden for byerne

Mange kommunale samarbejdsparter

Feelles aftaler vs det kommunale selvstyre og klyngesamarbejde

Strategiske barrierer for samarbejde mellem Region, Kommuner
og Almen praksis:

= Data/Jura

=  @konomi
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Styl‘ingspa radig me regionmidtjylland

Et sundhedsvaesen pa
patientens pramisser

Den bedste kvalitet
- hver gang pa den rigtige made

Sammenhang og lighed i sundhed

Mere effektivt sundhedsvaesen

Flere sunde levear @get patientinddragelse

Behandling af hgj kvalitet Hurtig udredning og behandling

Styrket indsats for kronikere Forbedret overlevelse
0g &ldre patienter 0g patientsikkerhed

Bedre sammenhangende patientforlgb God gkonomi og relevant aktivitet
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Regionsrddets 10 politiske sigtelinjer

= Et sundhedsvaesen pa patientens praemisser

» Tryghed - er bade naerhed og specialisering

= Et steerkt universitetshospital i hgjeste internationale klasse
= Sammen om borgernes sundhed

= En region i balance

= (@get anvendelse af teknologi og digitalisering

= En arbejdsplads med godt arbejdsmiljg og arbejdsglaede

= Region Midtjylland gar forrest i beeredygtig udvikling og
gron omstilling

= En region med et levende kulturliv
= Region Midtjylland i sundt samspil med den private sektor
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Plangrundlaget og den nye sundheds- og
hospitalsplan: Spgrgsmal til drgftelse

= Er nogle af de politiske pejlemaerker seerligt vigtige?
= Er der dilemmaer?

= Hvad er den vigtige udvikling, der skal drives /
fokuseres pa?

= Hvilket politisk ambitionsniveau er der for den
kommende sundheds- og hospitalsplan



