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Indledning Indledning til Budget 2019

1. Indledning til Budget 2019
1.1. Fakta om Region Midtjylland

P Fakta om Region Midtjylland
* 1,3 mio. indbyggere
%ﬂ . | 19 kommuner
) ( t‘ ( * Daekker det miderste Jylland fra kyst til kyst
Lemvig - Rand el * Geografisk den stqrste region og .
Struer befolkningsmaessigt den naeststgrste region
[ Holstebro Syddjurs Opgaver
Silkeborg * Sundhed hvor den starste opgave
Aarhus, er driften af hospitalerne
Ringkabing- iy ‘ * Driften af sociale tilbud
ern Skanderborg

* Regional Udvikling

Odder) = Institutioner

* Shospitaler

* 8 psykiatriske afdelinger

* 8 specialomrader

* Administration i 3regionshuse

Hedensted

&

Regionsradet Ansatte
Regionen ledes af etregionsrad pd 41 medlemmer og har ansvaretforat:  * 26.828 fuldtidsstillinger
* drifte ogudvikle sundhedsvasenet
* arbejde for at skabe en helhedsbetragtning indenfor psykiatri,
social- og specialundervisningsomradet
*vaere medtil atsikre den regionale udvikling, bl.a. viaen visionaer
udviklingsplan og god kollektiv trafik

Budget 2019

Social 0g Regional UdV|k||ng
Samlet bruttodriftsbudget opgjort efter . _— 204
Specialundervisning 0
omkostningsbaserede principper for regionen 4%

er pa 28.873,4 mio. kr. Hertil kommer en almindelig
investeringsramme pa 551,8 mio. kr. og en anlaegsramme
for kvalitetsfondsprojekter pa 786,4 mio. kr.

Budgettet fordeles pade 3 omrader

*Sundhedsomradet 27.184,0mio. kr.

*Social og Specialundervisning 1.099,7 mio. kr. sundhed
* Regional Udvikling 589,7 mio. kr. 94%
Finansiering

Regionernes finansiering kommer fra staten og kommunerne bade som faste tilskud og som aktivitetsafhangige tilskud.
Dvs. tilskud som fxafhanger af, hvor mange patienter der behandles eller hvor mange pladser kommunerne kaber pa
regionens sociale tilbud.

Finansieringen for sundhedsomradet og regional udvikling aftales i skonomiaftalen med staten og finansieringen af det
sociale omrade fastla2gges gennem en rammeaftale mellem kommunerne og regionen.

Finansiering frastaten: Finansiering frakommunerne:
* Bloktilskud * Kommunaltudviklingsbidrag
* Aktivitetsafthangige bidrag * Kommunale takstbetalinger

* Objektiv finansiering frakommunerne
* Aktivitetsathangig finansiering

Region Midtjylland - Budget 2019 2



Indledning Region Midtjyllands mal

1.2 Region Midtjyllands mal - malbilleder

Region Midtjylland skal vaere med til at lgse opgaverne i den offentlige sektor og bistd med at handtere de
samfundsmaessige udfordringer. Det foregar i samspil med andre offentlige og private aktgrer og inden for de
rammer og forudsaetninger, der fastlaagges i omverdenen.

Det er saledes ogsa bade national og international lovgivning og aftaler, der er med til at seette de formelle
rammer, herunder de gkonomiske vilkar, for opgavelgsningen i Region Midtjylland.

Omverdens aktgrer har ogsa betydning for opgavevaretagelsen og prioriteringerne. Det gaelder bl.a. samspillet
med borgere, kommuner, praktiserende lager, erhvervslivet universitetet/uddannelsesinstitutioner og faglige
organisationer samti forhold til medierne.

Hertil kommer samspillet internt i regionen med medarbejderinddragelse og medindflydelse som er centrale
elementeri tilgangen til ledelse, styring og samarbejde.

Det er det folkevalgte regionsrads fornemmeste opgave at aflaese og prioritere befolkningens gnsker til sundhed,
trivsel og velstand indenfor de omrader, som folketinget har vedtaget skal vaere regionens ansvarsomrade.

De folkevalgte regionsradsmedlemmer fastlaagger de overordnede politiske mal og treeffer beslutning om de
overordnede visioner og prioriteringer af de gkonomiske midler indenfor hvert af regionens hovedomrader:

e Sundhed
e Socialomradet, og
e Regional Udvikling

Region Midtjyllands overordnede mission er at bidrage til velfeerd ved at fremme borgernes muligheder for
sundhed, trivsel og velstand.

Der har siden 2017 varet arbejdet med malbilleder, der skal vaere med til at tydeliggere de politiske malsatninger
og prioriteringer pa de 3 hovedomrader. P& sundhedsomradet fastholdes malbilledet fra budget 2018, og i
efteraret 2018 skal der arbejdes videre med indikatorerne for de enkelte mal samt afrapporteringen af malene i
2018.

Malhilledet for socialomradet fastholdes i 2019, hvor der arbejdes videre med indikatorerne for omradet.

For Regional Udvikling, skal der udarbejdes et nyt malbillede som fglge af, at erhvervsudviklingsomradet fra 2019
ikke l2ngere er en regional opgave.

Under de enkelte hovedomrader beskrives malbillederne og de tilhgrende mal.

Region Midtjylland - Budget 2019 3
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1.3 Budgetloven

Budgetloven og lov om &ndring af regionernes finansiering er vedtaget 12. juni 2012. Der er i det fglgende givet en
kort beskrivelse af de vaesentligste principper i lovene.

Udgiftslofter

Det er et grundlaeggende krav, at regionerne under ét overholder de aftalte udgiftsrammer. Der fastsattes et-
arige udgiftslofter for henholdsvis sundhedsomradets nettodriftsudgifter og for regional udvikling.
Finansministeren har desuden mulighed for at fastsatte et udgiftsloft for anlaegsomradet, hvilket er gjort
geldende i 2019.

Indfarelse af sanktionsbestemmelser
Der indfgres sanktion pa overholdelse af udgiftslofterne i forbindelse med budgetleegning savel som
regnskabsaflaggelse.

| forbindelse med vedtagelsen af budget 2019 bliver 1 mia. kr. af det samlede bloktilskud til regionerne gjort
betinget af, at regionerne budgetterer driftsudgifterne i overensstemmelse med de aftalte rammer. Social- og
indenrigsministeren bemyndiges til at foretage en eventuel modregning i regionernes bloktilskud individuelt eller
kollektivt.

Der indfares ligeledes sanktion pa regionernes driftsregnskab. Social- og indenrigsministeren nedsztter statens
bloktilskud til regionerne, hvis regionernes regnskab for sundhedsomradet eller udviklingsomradet for aret far
tilskudsaret under ét udviser et hgjere niveau for nettodriftsudgifterne end det budgetterede niveau. Rammen er i
princippet i overensstemmelse med budgetterne, men der kan korrigeres for flere forhold, blandt andet DUT, pris-
og Ignudvikling mv. Sanktionen bliver delvist individuel (60 %) og delvist kollektiv (40 %.).

Oversigt over sanktioner for budget og regnskab

Sanktion Udmentning af sanktion
Drift Budget Ja. 1 mia. kr. af bloktilskuddet er betinget af Saocial- og indenrigsministeren beslutter om
overholdelse af aftalte rammer sanktion er individuel eller kollektiv

Regnskab |Ja. Bloktilskuddet reduceres med forskellen mellem 60 % af sanktionen er individuel og 40 % af
budget og regnskab, hvis regnskabet er hgjere end sanktionen er kollektiv

budgettet
Anlzeg Budget Finansministeren har mulighed for at fastszette et Sanktionen er kollektiv
udgiftsloft
Regnskab [Nej Ingen sanktion

Der er fglgende budgetlofter for Region Midtjylland i 2019:

e Der er et loft pa nettodriftsudgifterne pa 24.555 mio. kr. pa sundhedsomradet
e Dereretloft pad nettodriftsudgifterne pa 651 mio. kr. for Regional Udvikling
e Der eretloft pa anlaegsudgifterne pa 549 mio. kr.

Region Midtjylland - Budget 2019 4
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Aftale om Budget 2019 for Region Midtjylland

Viborg, den 4. september 2018
Pa vegne af partierne:
Aftale om budget 2019 for Region Midtjylland

Mellem Socialdemokraterne, Radikale Venstre, Det Konservative Folkeparti, Socialistisk Folkeparti, Liberal
Alliance, KristenDemokraterne, Dansk Folkeparti, Psykiatrilisten, Venstre, Enhedslisten og Alternativet er der
indgdet aftale om budget 2019 for Region Midtjylland.

1. Indledning

| Region Midtjylland har vi en vision om et sundhedsvaesen pa patientens preemisser. Det betyder, at
sundhedsvasenet hele tiden skal udvikle sig. Vi skal Igbende leve op til nye krav om kvalitet og tilgeengelighed og vi
skal gkonomisere med ressourcerne. Som en vasentlig del af den offentlige sektor skal vi ogsa tage hensyn til den
enkeltes behov og den enkeltes forudsatninger for at profitere af ydelserne, sa uligheder i sundhed reduceres
mest muligt. Vores hospitaler tilbyder i dag en specialiseret udredning og behandling af hgj kvalitet. Det skal vi
fortsat fastholde og videreudvikle. Det er samtidig vores ambition at flytte flere sundhedstilbud til borgerens hjem
eller til naermiljget med afszet i det lokale behov. Pa den baggrund har forligspartierne afsat en pulje pa 10 mio. kr.
til sundhedstilbud tzet pa borgeren.

Hospitalerne i Region Midtjylland er presset pa ressourcer. Forligspartierne anerkender, at der er et pres pa
personalet pa regionens arbejdspladser. Pa den baggrund har forligspartierne fravalgt at gennemfgre besparelser
som en grgnthgster og i stedet have fokus pa at gennemfgre besparelser som et led i en transformation af
sundhedsvaesenet og gennemfare strukturaendringer, der eksempelvis samler behandlingstilbud.

Med besparelserne i budget 2019 og i budget 2020 fortsaettes netop en transformation af sundhedsvaesenet, hvor
udviklingen af partnerskaber med patienter og regionens andre samarbejdsparter bliver en central drivkraft med
henblik pa at reducere antal ambulante besgg, at reducere i den akutte aktivitet samt at reducere i udgifterne til
hospitalsmedicin.

Besparelserne i budget 2019 og budget 2020 indeholder strukturaendringer. Ud over at der kan veere et gkonomisk
rationale i ferre afdelinger, kan samling af funktioner inden for samme omrade styrke specialiseringen pa det
enkelte hospital. Med strukturaendringen om flytning af urologi fra Hospitalsenhed Midt til Hospitalsenheden Vest
styrkes Hospitalsenheden Vest som hospital med kraeftbehandling. | den gennemgang af det neurologiske omrade,
som skal foretages, er det en pramis, at Hospitalsenhed Midt far ansvaret for neurorehabiliteringssengene i
Lemvig. Saledes styrkes Hospitalsenhed Midt som drivkraften i den specialiserede neurorehabilitering i Region
Midtjylland.

Forligspartierne gnsker at fastholde og videreudvikle Aarhus Universitetshospitalshospital som et staerkt
universitetshospital. Derfor er der i budget 2019 afsat 5 mio. kr. til udvikling af Aarhus Universitetshospitals
spydspidsomrader.

Pkonomiaftalen for 2019 indeholder et Igft for psykiatrien, heraf 42,9 mio. kr. i Region Midtjylland. Forligspartierne
vil i budget 2019 samlet set prioritere 50 mio. kr. til psykiatrien i regionen.

@konomien har vaeret presset i 2018, og der har i 2018 vaeret behov for stgrre engangsbesparelser med henblik pa
at opna budgetbalance. Forligspartierne afsatter en pulje pa 20 mio. kr., der skal imgdekomme en eventuel
ubalance i budget 2019. Forligspartierne er samtidig enige om, at eventuelle mindreforbrug pa sundhedsomradet
skal anvendes til at konsolidere regionens gkonomi - iseer gennem indfrielse af leasinggaeld.

2. Sundhedsomradet

Malbillede - Et sundhedsvasen pa patientens pramisser
Region Midtjylland har en vision om at forbedre sundhedsvaesenet pd patientens praemisser. Det skal ses i
sammenhang med de otte nationale mal, som regeringen, Danske Regioner og KL har indgaet aftale om. Region
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Midtjylland har allerede fokus pa skiftet i styringen af sundhedsvaesenet, herunder det fokus der udspringer af
Sundhedsplanen: Udgangspunktet for Region Midtjyllands malbillede. Malhbilledet er et resultat af det arbejde, der
er pagaet i Region Midtjylland de seneste ar, hvor vi har haft fokus pa at koble kvalitet, aktivitet og gkonomi i
styringen af vores sundhedstilbud.

Med gkonomiaftalen for 2019 bliver sundhedsvaesenet fremadrettet i endnu hgjere grad styret ud fra nogle af de
principper, som Region Midtjylland allerede har fokus pa. Grundlaeggende for aftalen er, at aktivitetspuljen og
produktivitetskravet pa 2 % er afskaffet og erstattet med nye elementer som narhedsfinansiering og
teknologibidrag. Disse indebaerer bl.a., at flere opgaver skal Igses i almen praksis tet pa borgeren, og at vi udnytter
effektiviseringsgevinster ved moderne teknologi i vores behandlingsmetoder og arbejdsgange. Med andre ord
ligger gkonomiaftalens nye styringstiltag, hvor naerhed er et nggleord, i forlaengelse af Region Midtjyllands eget
gnske om en styring, der understgtter et sundhedsvaesen pa patientens praamisser.

De nye nationale styringsredskaber betyder, at der i efteraret, pa baggrund af en politisk proces, vil blive
udarbejdet et forslag til, hvordan disse elementer integreres i Region Midtjyllands eget malhillede. Forslaget vil
blive forelagt Regionsradet med udgangen af 2018.

Politiske prioriteringer
| budget 2019 er der politiske prioriteringer for i alt 101,8 mio. kr. | budget 2020 og frem er der politiske
prioriteringer for 99,4 mio. kr. Forligspartierne har aftalt fglgende fordeling af midlerne:

Oversigt over politiske prioriteringer

Mio. kr. Budget 2019 Budget 2020

Lgftaf psykiatri 50,0 50,0
Pulje til sundhedstilbud teet pa borgeren 10,0 10,0
Bgrnehospice 0,7 0,7
Nye behandlinger 26,0 26,0
Spydspidsomrader AUH 5,0 5,0
Midler til ubalance / konsolidering 15,0 10,1
It-sikkerhed 5,0 5,0
Pget bloktilskudi 2019 -20,0 -20,0
Midler til kraeftplan IV 15,0 15,0
Indkgbsbesparelser -5,4 -5,4
Forspgsordning - privathospitaler og aftaler 0,5 0,5
Behandling af hud- og kenssygdomme 0,0 2,5
lalt 101,8 99,4

Regionsradet er opmaerksom pa de arbejdsmiljgmaessige belastninger, som personalet oplever — ikke mindst de
ansatte ved akut- og medicinske afdelinger. Regionsradet @nsker, at der saettes et steerkt ledelsesmaessigt fokus
pa at give dette omrade stgrre personalemaessig stabilitet - herunder at mangden af vikarer og over- og
merarbejde og lignende s@gges reduceret til fordel for en bedre personalemassig normering.

Regionsradet gnsker, at der i et samarbejde med de faglige organisationer udarbejdes metoder og modeller til at
opna dette.

Laft af psykiatri

Forligspartierne gnsker at give et betydeligt Igft til psykiatrien. Derfor afsaettes en ramme pa 50 mio. kr. varigt fra
2019. Med gkonomiaftalen for 2019 mellem Danske Regioner og Regeringen blev der afsat 42,9 mio. kr. til
psykiatrien i Region Midtjylland. Da psykiatrien star over for store udfordringer, afseetter forligspartierne
yderligere 7,1 mio. kr. til at Iafte psykiatrien.

Region Midtjyllands "Analyse af aktivitet og fysisk kapacitet 2021 og 2026" viste, at der pa sigt vil vaere behov for at
etablere 17-20 ekstra senge i voksenpsykiatrien. P& den baggrund er der blandt forligspartierne enighed om, at der
skal etableres ekstra sengekapacitet i psykiatrien.

Der afsaettes her og nu 10 mio. kr. arligt frem til 2020 til at styrke personalenormeringerne med henblik pa at
bibeholde de eksisterende og etablere yderligere buffersenge i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien, saledes at
der bliver op til 12 buffersenge i voksenpsykiatrien og 2 buffersenge i bgrne- og ungdomspsykiatrien. Omregnet til
fuldtidssenge svarer det til 4 - 7 senge. Det forventes samtidig, at en stigende bemanding vil medfare faerre
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udgifter til plejepersonalets over- og merarbejde, vikarer og sikkerhedsvagter. Derefter evalueres behovet for
buffersenge. Ultimo 2020 etableres et afsnit pa 12 senge i Regionspsykiatrien Midt, Viborg. Den fysiske kapacitet
friggres, nar dele af psykiatrien flyttes til Ggdstrup i 2020.

Psykiatrien er udfordret i forhold til at rekruttere og fastholde medarbejdere med de kompetencer, der er
ngdvendige for at lgse udfordringerne i psykiatrien. Der skal derfor vaere fokus pa at rekruttere og fastholde ledere
og medarbejdere samt pa at videreudvikle ledernes og medarbejdernes kompetencer. Dette omfatter ogsa gget
brug af andre faggrupper, herunder specialpsykologer, fysioterapeuter og ergoterapeuter.

Psykiatrien har gode erfaringer med ansattelse af peer-medarbejdere (medarbejdere med brugerbaggrund fra
psykiatrien), som kan give borgere med psykisk sygdom hab og styrke deres evne til at mestre sygdommen.
Forligspartierne gnsker derfor at gge anvendelsen af peer-medarbejdere i psykiatrien.

Aarhus Universitetshospital Psykiatrien skal have en staerk faglig profil og indga i udviklingen regionalt, nationalt
og internationalt. Forligspartierne gnsker derfor, at Aarhus Universitetshospital Psykiatrien og de
hgjtspecialiserede funktioner udvikles. Som en del af satsningen skal der igangsattes samarbejdsprojekter
mellem somatikken og psykiatrien for at fremme integrationen af patientbehandling, forskning og uddannelse.

Forligspartierne gnsker at styrke indsatserne for borgere med psykisk sarbarhed og psykisk sygdom i nermiljget.
Forligspartierne har derfor fokus pa at styrke den udadgdende ambulante kapacitet i voksenpsykiatrien og pa at
permanentggre og udbrede de tvaerfaglige udadgaende teams (TUT) i bgrne- og ungdomspsykiatrien. Derudover
skal samarbejdet med kommunerne styrkes, evt. gennem etablering af flere psykiatrihuse og ambulante
dggnpladser. Endelig skal mulighederne for at fremme den tidlige opsporing, forebyggelse og behandling af
psykisk sygdom drgftes med almen praksis.

Forligspartierne finder det vaesentligt, at de indlagte patienter i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien fortsat far
mulighed for at kunne deltage i kreative aktiviteter. Der afsaettes derfor 0,25 mio. kr. arligt til at viderefgre det
kreative veerksted i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien. Forligspartierne gnsker endvidere at undersgge
mulighederne for at indga aftale med Pargrenderadgivningen SIND. Dette skal indgd i sammenhang med en
generel drgftelse af samspillet med civilsamfundet i forhold til at styrke indsatsen overfor psykisk syge og
pargrende. Sagen forelaegges senest pa regionsradsmgdet i december 2018.

Forligspartierne er enige om, at der ved udmgntningen af midlerne til psykiatrien prioriteres midler til at fremme
non-farmakologiske behandlingsmuligheder i psykiatrien. | den forhbindelse settes blandt andet fokus pa
anvendelse af Aben dialog som behandlingsmetode ved, at Region Midtjylland, s& vidt muligt i samarbejde med
kommuner i regionen, afholder en konference om Aben dialog i andet halvar af 2019.

Forligspartierne vil blive forelagt et samlet udmgntningsforslag i december 2018, herunder forslag til konkrete
succeskriterier for malopfyldelse (nedbringelse af baltefikseringer og gvrige tvangsforanstaltninger, genindlag-
gelser, patienttilfredshed, medarbejdertilfredshed mv.).

Der skal herefter fglges op pa udmgntningen af midlerne og malopfyldelsen ved halvarlige rapporteringer til
regionsradet.

Pulje til sundhedstilbud tzet pa borgeren

Region Midtjylland har gennem de seneste ar bidraget til en rakke initiativer i det naere sundhedsvasen. Det
geelder udbyggede sundhedshuse, psykiatrihuse, udgdende funktioner og radgivning til kommuner og almen
praksis. Forligspartierne vil ggre en endnu st@rre indsats for at mindske social og geografisk ulighed gennem
naerhed i tilbud og stgtte til sammenhangende forlgb, bade nar det gaelder fysisk og psykisk sygdom. Det handler
om at skabe helhedslgsninger for den enkelte borger, hvor tilbuddet opleves som tilgaengeligt, overskueligt og
sammenhangende.

Regionen har et godt og tillidsfuldt samarbejde med kommuner og praksissektor, og nye initiativer vil blive til i teet
dialog og samarbejde med parterne pa omradet. Forligspartierne gnsker pa den baggrund at tage en aben og
fordomsfri dialog med vores samarbejdsparter om fremtidens opgavelgsning. Opgaven skal placeres, hvor den
handteres bedst og billigst pa borgerens praemisser’.

Forligspartierne afsatter derfor 10 mio. kr. til udvikling og styrkelse af det nare og sammenhangende
sundhedsvaesen. Konkret gnsker forligspartierne at styrke indsatsen pa tre omrader:

! Under forudszetning af Sundhedsstyrelsens godkendelse
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e Flere sundhedstilbud i sundhedshuse og i borgernes hjem
e [get stgtte og radgivning til sarbare patienter
e Enkel og koordineret visitation til rette tilbud, uanset sektor.

Forligspartierne inddrages i processen og foretager den konkrete udmgntning af midlerne.

Flere sundhedstilbud i sundhedshuse og i borgernes hjem

Forligspartierne gnsker at tilbyde flest mulige behandlinger og opfglgningsbesgg taet pa borgerne, i de regionale
og kommunale sundhedshuse. Ikke ngdvendigvis hver dag, eller hver uge, men tilpasset den lokale efterspgrgsel.
Det skal derfor undersgges hvilke konkrete aktiviteter, der kan flyttes ud. Eksempler kan veaere tilbud om lokal
kemobehandling, opfglgning pa kroniske sygdomme som KOL og diabetes, eller lokale tilbud til patienter med
hjertesygdom. Mulighederne forventes Igbende udviklet i samarbejde med kammuner og almen praksis.

Region Midtjylland vil i dialog med kommuner og almen praksis fortsat styrke mulighederne for udredning og
behandling tat pa borgerens hjem. Det kan fx vare ift. IV-behandling i eget hjem samt Igbende udvikling af
radgivende og udgdende funktioner fra hospitaler.

dget statte og radgivning til sarbare patienter

Mange patienter oplever, det er svaert at overskue deres eget forlgb i sundhedsvaesenet. Forligspartierne vil derfor
igangsette et udviklingsprojekt, som skal give et understgttende sundhedstilbud til de patienter, der har
vanskeligt ved at navigere i deres forlgb, og hvor geografisk afstand kan vaere en hindring for, at de fglger deres
udrednings- og behandlingsforigb. Tilbuddet skal vaere naert og helhedsorienteret. Der saettes i samarbejde med
kommunerne et specifikt fokus pa gruppen af saerligt socialt udsatte - herunder "hjemlgse" - med henblik pa at
tilbyde denne gruppe en malrettet opsggende sundhedsindsats pa borgernes pramisser.

Stgtten kan fx gives af en fast kontaktperson/-sygeplejerske, der gennem telemedicinske lgsninger har adgang til
teet samarbejde med fx hospitalets specialister, praktiserende laege og kommunernes sundheds-, social- og
arbejdsmarkedsafdelinger. Tilbuddet skal understgtte, at en stgrre del af patienternes udredning, behandling og
kontrol kan ske i naermiljget. Samtidig skal erfaringerne fra Aktiv Patientstgtte inddrages. Aktiv Patientstgtte
stgtter borgere i at lzere selv at navigere i deres kontakter til sundhedsvaesenet og tage vare pa egen sygdom og
sundhed. Nar borgeren er visiteret, er der direkte adgang til tilbuddet. Det skaber tryghed, at visitationen til
Ilgbende hjeelp dermed er flyttet til borgeren selv. Tilbuddet kan gives i fx sundhedshuse, telefonisk eller i seerlige
situationer i borgerens eget hjem.

Forligspartierne er optagede af, at tilbuddet udvikles i teet dialog med borgere og samarbejdsparter. Indsatsen skal
ske med afszt i den enkelte borgers hab, gnsker og behov. | den videre udmgntning skal der ske en narmere
konkretisering af tilbuddet og malgruppen samt, hvor i regionen tilbuddet skal udvikles og afpraves.

Enkel og koordineret visitation til rette tilbud, uanset sektor

Pa baggrund af erfaringer i Midt- og Randers-klyngerne gnsker forligspartierne at udvikle og udbrede felles
visitationsenheder, hvor praktiserende lager og vagtlaeger kan fa visiteret akutte patienter (bade somatik og
psykiatri) til bade regionale og kommunale akuttilbud. De fzelles visitationsenheder skal understgtte sammenhang
0g sikre, at patienten altid far det rette tilbud. Herunder bidrage til, at flest mulige borgere kan behandles i eget
hjem eller i det kommunale akuttilbud, hvis der ikke er behov for en akut indlaeggelse.

Forligspartierne vil derfor tage initiativ til, i teet samarbejde med kommuner og almen praksis, at udvikle én fzlles
model for tvaersektorielle visitationsenheder, som implementeres i alle klynger.

Visitationsenhederne skal ogsa vare der, hvor det praehospitale beredskab melder ambulanceindlaeggelser til
hospitalet. Det forventes endvidere, at visitationsenhederne kan blive omdrejningspunkt for eksempelvis, at
ambulancepersonalet kan afslutte en patient til kommunalt akutteam, kommunal akutplads eller akut psykiatrisk
indsats.

| forbindelse med fzelles visitationsenheder etableres forsgg med nye samarbejdsformer om de falles patienter,
herunder gget radgivning fra hospitaler til kommuner og almen praksis. Der kan for eksempel arbejdes med
modeller, hvor hospitalets lzegefaglige ansvar for patienterne straekkes ud i eget hjem, enten i forbindelse med
forebyggelse af en indlaggelse eller efter hjemsendelse, hvis dette er mest hensigtsmaessigt for den enkelte
patient.
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Etablering af fire barnehospicepladser ved Hospice Djursland

Forligspartierne gnsker, at Region Midtjylland bliver vaertsregion for de fire nye hospicepladser, som skal dakke
VestDanmark. Forligspartierne vil sgge Sundheds- og Aldreministeriets pulje til etablering af pladserne og vil
indgd driftsoverenskomst med bestyrelsen for Hospice Djursland med henblik pd, at pladserne etableres i
tilknytning til det nuvaerende hospice. Ud over det statslige bidrag afsattes med budgetforliget 0,7 mio. kr. til
daekning af driftsudgifterne.

Forsggsordning - privathospitaler og aftaler

Forligspartierne gnsker at sikre en bedre udnyttelse af udbudsaftalerne med privathospitalerne. Forligspartierne
afsaetter 0,5 mio. kr. i 2019 og 0,5 mio. kr. i 2020 til en forsggsordning. Hensigten er at sikre, at patienter - der pa
grund af ventetid i det offentlige har krav pa behandling i det private - i videst muligt omfang omfattes af
udbudsaftalerne i stedet for at s@ge tilbud, der ikke er omfattet af udbudsaftalerne.

Styrkelse af behandling af hud- og kenssygdomme

Regionsradet afszetter 2,5 mio. kr. arligt fra 2020 til styrkelse af normeringen pa regionens afdelinger for hud- og
kgnssygdomme med henblik pa udvikling af regionale tilbud til borgere med autoimmune sygdomme, herunder at
reducere ventelister, afprgve forsgg med opsggende virksomhed i sundhedshuse, patientundervisning samt
undervisning af andet sundhedspersonale.

Nye behandlinger

Forligspartierne afsaetter en pulje pa 26 mio. kr. til nye behandlinger. Puljen skal understgtte fortsat udvikling af
hgjtspecialiserede funktioner i Region Midtjylland til gavn for patienterne. Puljen skal medvirke til at sikre et
grundlag for Sundhedsstyrelsens tildeling af hgjtspecialiserede funktioner til regionen og understgtter, at
patienterne i Region Midtjylland kan tilbydes nye og effektive behandlingeri egen region.

Aarhus Universitetshospital - spydspidsomrader

| budget 2017 og budget 2018 er det besluttet at prioritere 20 mio. kr. over tre ar til udviklingen af Aarhus
Universitetshospitals spydspidsomrader. | budget 2017 og budget 2018 er der i alt blevet prioriteret 15 mio. kr. Pa
den baggrund prioriteres der yderligere 5 mio. kr. i budget 2019.

Midler til ubalance/konsolidering
Der er afsat 15 mio. kr. i 2019 og 10,1 mio. kr. i 2020 og frem, der skal imgdekomme en eventuel gkonomisk
ubalance pa sundhedsomradet i 2019. De afsatte midler vil mindske behovet for eventuelle besparelser i 20189.

Safremt der ikke er behov for midlerne, anvendes midlerne i stedet til konsolideringstiltag, der kan styrke
regionens gkonomi pa laengere sigt. Et konsoliderende tiltag kunne eksempelvis vaere at indfri leasinggaeld.

It-sikkerhed

| Bkonomiaftalen for 2019 er parterne enige om, at der i de kommende ar er behov for en markant styrkelse af
arbejdet med cyber- og informationssikkerhed. Det kraver ggede investeringer fra regionen i projekter og
driftsorganisationen til informationssikkerhed. Regionen har en vaesentlig udfordring i forhold til at leve fuldt op til
den gzldende lovgivning, ligesom regionens netvarkssikkerhed bgr styrkes. Udgifterne til drift i de kommende ar
ma forventes at stige, nar de nye informationssikkerhedslgsninger, der pt. er under etablering, overgar til normal
drift.

Det er forventningen, at der blandt andet vil skulle vare fokus pa stgrre ngdvendige investeringer i:
e Netvaerkssikkerhed: At regionen kan forudsige, forebygge, opdage og handtere sikkerhedshandelser
e Medicoteknisk udstyr: Etablere gget sikkerhed i medicoteknisk udstyr
e Implementering af sektorstrategien for regeringens nationale strategi for cyber- og informations-
sikkerhed

Pa den baggrund prioriterer forligspartierne 5 mio. kr. i budget 2019 til informationssikkerhedsarbejdet.

Midler til kraftplan IV

Som en del Kraeftplan IV udmgnter Region Midtjylland 15 mio. kr. til gget kapacitet. Midlerne kan anvendes til kgb
og opbygning af ekstra kapacitet pa kreeftomradet. Det kan eksempelvis vare patologi (celle og vavspraver),
ekstra operationskapacitet, HIPEC behandlinger (speciel form for kemoterapi, hvor patienter far badet det
indvendige af maven i varm kemoterapi) og CT-scanninger.
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Regionsradet vil senere i 2018 fa forelagt forslag til en konkret udmgntning af de 15 mio. kr. til Kraeftplan IV.

Indksbsbesparelser

Der er et yderligere besparelsespotentiale i Region Midtjylland pa indkgbsomradet pa 5,4 mio. kr. i 2019.
Besparelserne vil kunne findes ved tiltag med yderligere konkurrenceudsattelse af bade varer og tjenesteydelser,
bedre leverandgr- og kontraktstyring, indkgberadfaerd, sget samarbejde med eksterne samarbejdspartnere om
udbud, gget samarbejde med g@vrige regioner om fzlles udbud, gget digitalisering samt optimering af
indkgbsprocesser.

Besparelser i budget 2019 og budget 2020
Forligspartierne konstaterer, at der i forbindelse med 1. behandlingen af budget 2019 var behov for besparelser pa
195 mio. kr. i budget 2019 stigende til 295 mio. kr. i budget 2020.

Behovet for besparelser er reduceret med 30,7 mio. kr. i budget 2019 ved at lave en mindre reduktion i leasing end
forudsat i budgetforslaget til 1. behandling. Der er nu forudsat en reduktion i leasing pa 8,2 mio. kr.

De politiske prioriteringer fra budgetforslaget til 1. behandling er samtidig reduceret med 25,7 mio. kr. i budget
2019 og 28,1 mio. kr. i budget 2020. Samlet set betyder det, at der er behov for besparelser for 138,6 mio. kr. i
budget 2019 og 266,9 mio. kr. i budget 2020.

Besparelserne er fordelt pa syv spor nedenfor.

Oversigt over besparelser

Overskrift Mio. kr. 2019 2020

Strukturandringer -25,6 -47,4
Medicin -35 -40
Digitalisering -28,3 -57,1
Hospitalsaktivitet - Reduktion af ambulante besgg 0 -60
Hos pitalsaktivitet - Reduktion af akut aktivitet 0 0
Administration -12,5 -35
Puljer -37,2 -27.4
lalt -138,6 -266,9

Besparelserne er neermere beskrevet i bilaget: Besparelser i budget 2019 og budget 2020.

Det praehospitale omrade
Regionsradet har igangsat en evaluering af den fremskudte praehospitale indsats med henblik pd at komme med
anbefalinger til optimering og tilpasning af ressourceanvendelsen i forhold til akutlaegebiler og akutbiler.

Forligspartierne gnsker at afvente analysen, far der treffes endelig beslutning om a&ndringer pa det praehospitale
omrade.

Den faerdige analyse vil blive forelagt Regionsradet i oktober 2018 med henblik pa at traeffe endelig beslutning om
a&@ndringer. Safremt analysen giver mulighed for at frigive midler, anvendes de til konsolidering.

Samling af KAG-undersggelser

KAG samles pa Aarhus Universitetshospital med virkning fra medio 2019. Der forventes et yderligere fald i KAG
primaert grundet ny teknologi. Forligspartierne forudsaetter, at Aarhus Universitetshospital far ventelisterne ned
indenfor det naeste ar, saledes at de er i stand til at overtage KAG fra Regionshospitalet Viborg og Regions-
hospitalet Herning. Der udarbejdes kvartalsvise oversigter over ventetider til forelaeggelse for Regionsradet. Til
november 2018 skal der forelaegges en implementeringsplan for Regionsradet. Der skal ogsa foreligge en
vurdering af mulighederne for udflytning af yderligere pacemakere udover de 150 fra Aarhus Universitetshospital
til Regionshospitalet Herning og Regionshospitalet Viborg. En eventuel yderligere udflytning ma ikke true Aarhus
Universitetshospitals hgjtspecialiserede funktioner. Forligspartierne gnsker derudover en udredning af den
planlagte kardiologi. | den forhindelse skal der ses pa arbejdsdelinger pa de gvrige kardiologiske funktioner,
saledes at der ogsa fremadrettet sikres fagligt baeredygtige kardiologiske miljger i Region Midtjylland. Der skal
foreligge et fagligt funderet udspil, som kan behandles af Regionsradet primo 2018.
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Klinisk fysiologi og nuklearmedicinske undersggelser i Randers

Afdelingen nedlaegges pa Regionshospitalet Randers. Der udarbejdes en analyse, som kortlaegger, hvordan
kvaliteten af de fortsatte undersggelser opretholdes i Randers, og hvilke funktionelle sammenhange der skal
vaere mellem leverandgren af klinisk fysiologi og nuklearmedicin og Regionshospitalet Randers. Der skal ses pa
muligheden for, at henholdsvis Regionshospitalet Viborg og Aarhus Universitetshospital leverer undersggelser til
borgerne i Regionshospitalet Randers' optageomrade.

Der spares 1,5 mio. kr. arligt.

Urologi

Urologien fra Hospitalsenhed Midt flyttes til Hospitalsenheden Vest. Hospitalsenheden Vest etablerer en urologisk
udefunktion i Viborg. | udefunktionen vil indga dagkirurgiske indgreb, kikkertundersggelser og gvrige ambulante
besgg.

Der vil for urologiske patienter stadigvaek vaere mulighed for at blive indlagt i den terminale fase i Viborg.

Karkirurgi
Der sikres en betryggende laegelig vagtordning uden for dagtid i relation til den planlagte karkirurgi, der foregar pa
Regionshospitalet Viborg - jf. forslaget i bilaget.

Besparelser pa administration

Det ligger forligspartierne pa sinde, at der skal effektiviseres og samtidig sikres fokus pa kerneopgaven i alle dele
af organisationen. Forligspartierne gnsker, at denne gvelse ogsa foretages bade i hospitalsadministrationerne og i
de centrale stabe/feellesfunktioner.

Udover de besparelser pa henholdsvis 12,5 mio. kr. i 2019 og 25 mio. kr. i 2020, som allerede er indarbejdet (se
bilaget), palaegges de centrale stabe og faelles funktioner (eksklusiv hospitalsapoteket) en besparelse pa 10 mio.
kr. fra og med 2020.

Det vil derfor vaere ngdvendigt, at opgaverne i de centrale stabe og fallesfunktioner gennemgas, sdledes at der
fokuseres pad kerneopgaverne. Den konkrete udmgntning af besparelsen afventer derfor en narmere
gennemgang af opgaverne i de centrale stabe med henblik pa forelaeggelse for Regionsradet ultimo 2018.

Patologi

Forligspartierne gnsker at bevare tre patologiske afdelinger i Region Midtjylland med selvsteendig ledelse. Der vil
ogsa fremadrettet vaere patologi pd Regionshospitalet Randers, Regionshospitalet Viborg og Aarhus
Universitetshospital. Afdelingerne skal i hgjere grad anvende ny teknologi, herunder digital patologi. Der
fastholdes en samlet besparelse pa 2 mio. kr, som fordeles forholdsmaessigt pa de tre patologiske afdelinger.

Neurorehabiliteringssenge
Forligspartierne gnsker, at eventuelle ndringer i senge og flytning af senge indenfor neurorehabilitering altid
forelaegges Regionsradet til konkret beslutning.

Udredning og behandling af brystkra=ft flyttes fra Regionshospitalet Randers til Regionshospitalet Viborg
Forligspartierne er enige om, at udredningen og behandlingen af brystkraeft fremover skal ske pd to
hospitalsenheder i regionen.

Dette indebaerer, at den aktivitet, som i dag foregar pa Regionshospitalet Randers i relation til udredningen og
behandlingen af brystkraeft, fremover skal forega pa Regionshospitalet Viborg. Samlingen giver en arlig besparelse
pa 3,8 mio. kr.

Anlzeg
Region Midtjyllands Investeringsplan skal medvirke til at sikre effektiv drift, stgrre patientsikkerhed og hgj kvalitet
i sundhedsvaesenet.

Region Midtjylland gennemfgrer i disse ar et markant lgft af de fysiske rammer pa sundhedsomradet. Der er
planlagt og/eller pagar vaesentlige renoveringer, ny-, om- eller udbygninger pa alle hospitalsmatrikler samt
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tvaergaende, regionale investeringer i IT og medicoteknisk udstyr. Nogle projekter finansieres via Kvalitetsfonds-
midler og andre gennemfgres med finansiering fra Region Midtjyllands Investeringsplan for sundhedsomradet.

Ved udarbejdelsen af den seneste Investeringsplan blev det vurderet, at der var behov for gget fleksibilitet for
Igbende at kunne tilpasse til absolut ngdvendige behov i den farstkommende periode. Szrligt har ibrugtagning af
de nye projekter budt pa udfordringer i form af ggede anlaegsudgifter og budgetposter, som ikke tidligere har
veeret erkendti fuldt omfang.

Administrationen udarbejdede i efteraret 2017 et rammepapir pa anlaegsomradet med saerligt fokus pa at gge den
anvendte andel af anleegsrammen i de enkelte ar og nedbringe anlagsoverfarsler mellem arene. Der arbejdes
videre med implementeringen af tiltagene fra rammepapiret.

| forbindelse med Investeringsplan 2017-2026 blev der igangsat en kapacitetsanalyse med et gnske om en
afdaekning af den eksisterende kapacitet, sammenholdt med forventningerne til det fremadrettede behov.
Kapacitetsanalysen foreligger nu, og der er saledes nye data til at underbygge de konkrete anlaegsbehov samt
kvalificere anvendelsen af anlaegsmidler.

Regionsradet vil i efteraret 2018, pa baggrund af kapacitetsanalysen og en dialogrunde med de enkelte hospitaler
og bevillingshavere, blive forelagt en opdateret Investeringsplan 2018-2027 hvor prioritering for 2020 vil blive
indarbejdet.

Kvalitetsfondsprojekter (Aarhus, Gadstrup og Viborg)

| pkonomiaftalen for 2019 mellem regeringen og Danske Regioner er den gkonomiske ramme til kvalitetsfonds-
byggerierne pa 4,8 mia. kr. i 2019. Region Midtjylland har i forleengelse heraf budgetteret med udgifter til
kvalitetsfondsbyggerier i budget 2019 pa 786 mio. kr. Dette belgh er lavere end det, regionen tidligere har forudsat
af udgifteri2019.

Reduktionen skal ses i lyset af, at der erfaringsmaessigt sker forsinkelser pd nogle af kvalitetsfondsprojekterne,
hvormed det samlede aflgb reduceres. Der er dog samtidig med gkonomiaftalen for 2019 "/agt vaegt pa, at
kvalitetsfondsbyggeriet fortsat realiseres i overensstemmelse med indgdede kontrakter og planer’.

Bkonomiske udfordringer i forbindelse med indflytning i starre byggerier

Aarhus Universitetshospital er gkonomisk udfordret i 2018. En del af de gkonomiske udfordringer knytter sig til en
reekke ekstra udgifter i relation til forsinket udflytning og ibrugtagning af DNU. Pa baggrund af de gkonomiske
udfordringer pa Aarhus Universitetshospital besluttede regionsradet 30. maj 2018 at tildele hospitalet
engangsmidler pd 43 mio. kr. i 2018 til daekning af uforudsete flytteudgifter (teknisk dobbeltdrift og
flytteorganisation) og gransefladeprojekter.

Forligspartierne gnsker, at de gvrige kvalitetsfondsprojekter pa Hospitalsenheden Vest og Hospitalsenhed Midt
kan fa hjalp efter samme principper som Aarhus Universitetshospital.

3. Socialomradet

Forligspartierne gnsker, at det regionale socialomrade skal veere kommunernes foretrukne leverandgr pa det
specialiserede socialomrade, og at specialomraderne stiller op, nar der efterspgrges lgsninger pa komplekse
opgaver pa tvaers af kommunerne. Borgeren skal vaere i centrum og stgttes i at vaere aktiv medborger. Der skal
ggres en srlig indsats for at fremme borgernes sundhed.

Specialomraderne skal vaere dygtige til at hjaelpe borgere med komplekse handicaps og serlige behov. Faglig
praksis skal saledes baseres pa nyeste faglige viden, anerkendte metoder og tilgange samt Igbende anvendelse af
resultatdokumentation.

Til at understgtte dette fastholdes malhilledet for socialomradet fra 2019, og der arbejdes videre med
indikatorerne for de opstillede mal pa omradet.

Forligspartierne gnsker, at der sattes fornyet fokus pa at @ge rekruttering og fastholdelse af uddannet personale.
Specialomraderne skal vaere gode arbejdspladser, hvor faglighed, ledelse, trivsel og sikkerhed gar det attraktivt at
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ga pa arbejde. Forligspartierne gnsker i den forbindelse, at der sker en videreudvikling og fortszettelse af fagpilot-
uddannelsen.

Med budget 2018 blev investeringsrammen til udvikling og omlaegning pa socialomradet forhgjet til 50 mio. kr.
Forligspartierne viderefgrer den ambitigse investeringsplan for at imgdekomme behovet for renovering og
etablering af nye sociale tilbud.

4. Regional Udvikling

Malbilledet for Regional Udvikling er for 2019 endnu ikke udarbejdet. Arsagen er, at erhvervsudviklingsomradet fra
2019 ikke lzzngere er en regional opgave, og at mange af de nuvaerende indikatorer har vaeret bundet op pa vaekst
og udvikling inden for erhvervsudviklingsomradet. En ny udviklingsplan er pa vej til politisk behandling, og nar
udviklingsstrategien er vedtaget, vil et nyt malbillede blive forelagt regionsradet.

Pa det regionale udviklingsomrade er den gkonomiske ramme reduceret med 1 % som falge af omprioriterings-
bidraget i gkonomiaftalen mellem regeringen og Danske Regioner. Omprioriteringshidraget er i Region Midtjylland
pa 7,8 mio. kr. Dertil kommer, at erhvervsudviklingsomradet overfgres til staten. Regional Udviklings driftsramme
reduceres i den forbindelse med 123,7 mio. kr.

Samtidig har regionen i gkonomiaftalen modtaget et tilskud pa 9,9 mio. kr. til Izft af den kollektive trafik. Rammen
til kollektiv trafik vil herefter arligt vaere pa 337,6 mio. kr. Pa trods af den @gede regionale ramme til kollektiv trafik
er udgifterne fortsat stigende, og Midttrafiks seneste budgetforslag 2019 overstiger rammen med 45,9 mio. kr.

Der er indledt mgder mellem regionen og kommunerne om udfordringerne i den kollektive trafik. Der er udarbejdet
et bruttokatalog med ruter, som kun har marginal regional betydning og/eller hvor der er parallelkgrsel af
tog/letbane. Bruttokataloget har samlede besparelser pa cirka 60 mio. kr. | forleengelse af regionsradets
beslutning om, hvorledes der gennem besparelser pd den kollektive trafik i 2019 sikres budgetbalance, vil der
skulle tages hgjde for engangsudagifter til deekning af erstatning for nedlagte ruter.

| budget 2020 vil der skulle indarbejdes udgifter til Investeringsplanen for Midtjyske Jernbaner. Den indgar ikke pa
nuvaerende tidspunkt, da den ikke er feerdigudarbejdet.

Forligspartierne forudsaetter, at Midttrafik, i dialog med Region Midtjylland, tilpasser serviceniveauet, saledes at
Midttrafiks udgifter fremadrettet ikke overskrider Region Midtjyllands budget til den kollektive trafik.

Med inddragelse af borgere og kommuner arbejdes der med at udforme en mobilitetsplan for nye initiativer til at
skabe en baredygtig offentlig transport.

Forligspartierne afsatter i 2019 10 mio. kr. til kulturprojekter, herunder til at understgtte aktiviteterne i Europaeisk
Kulturregion. Ligeledes afsattes der 20 mio. kr. til uddannelsesprojekter og 29 mio. kr. til realisering af den
kommende regionale udviklingsstrategis gvrige indsatsomrader inden for sundhedsinnovation, baredygtighed-
/gr@n omstilling og landdistriktsudvikling.

5. Hensigtserklaeringer

A. Hospitalsplan (sundhedsplan)

Regionsradet i Region Midtjylland har en ambition om et baredygtigt sundhedsvaesen pa patientens praemisser.
Samtidig gnsker vi en region i balance, hvor alle borgere i Region Midtjylland modtager samme hgje kvalitet i
behandlingen. | bestrebelsen pa at understatte denne ambition er forligspartierne enige om, at der er behov for at
udarbejde en ny sundhedsplan for regionen.

Forudsatninger pa sundhedsomradet har @ndret sig, og udviklingen i sundhedsvaesenet har bevaget sig i en
retning, vi for 10 ar siden kun anede konturerne af: Borgerne gnsker hgj kvalitet i behandlingen og samtidig
sundheds- og behandlingstilbud i narmiljget, der hvor det er fagligt muligt. Den teknologiske udvikling muligggr
nye behandlingstilbud og -forlgb, sdvel mellem hospitalerne og i patientinddragelsen, som i samarbejdet med
kommunerne og praksissektoren.
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Samtidig oplever bade regioner og kommuner et massivt pres pa sundhedsbudgetterne. Det betyder, at der er
behov for en sundhedsplan, der kan danne grundlag for de nuvaerende praamisser for sundhedsvasenet, samtidig
med, at den
e understgtter det sammenhangende sundhedsvasen, hvor vi bade udvikler det specialiserede behandling
og det naere sundhedsvasen
e fastholder regionens position som fgrende i den sundhedsfaglige udvikling til gavn og glaede for
patienterne i regionen og i resten af landet

Det skal indga i det fremtidige arbejde med en sundhedsplan, at der skal ses pa patientvolumen og akutfunktioner
med henblik pa at sikre solide og baeredygtige akuthospitaler.

Med sundhedsplanen gnsker vi at fastlegge profiler og udviklingsspor for regionens hospitaler, sa vi sikrer
baeredygtige hospitalsenheder, som har det volumen og faglighed, der skal til for at kunne yde sygehusbehandling
af hgj kvalitet, deekke behovet i optageomradet og samtidig tiltraekke kvalificeret sundhedspersonale. | den
forbindelse skal der udarbejdes en analyse af hospitalernes gkonomi, der relaterer sig til hospitalets population,
befolkningens behov ift. sundhedsydelser, hospitalets profil og relevant aktivitet.

Med sundhedsplanen gnsker vi endvidere at satte retning for samarbejdet mellem region, kommuner og
praksissektor, herunder ogsa samarbejdet om sundhedsdata, sa vi i feellesskab kan levere den rigtige ydelse til
rette tid og patient.

Forligspartierne gnsker at igangsatte en proces, hvor borgere, patientforeninger, fagpersonale og
samarbejdsfora inddrages i udformningen af en ny plan for det midtjyske sundhedsvaesen, som vil vaere klar til
endelig politisk behandling i efteraret 20109.

Det er en central sigtelinje i den kommende sundhedsplan, at alle borgere i Region Midtjylland skal modtage
samme hgje kvalitet i savel akut som planlagt behandling. Der skal vare en balanceret udvikling i alle dele af
regionen.

B. Konsolidering pa sundhedsomradet
| investeringsplan 2018-2027 er den centrale leasingramme pa 699,2 mio. kr. Leasingrammen er ngdvendig for at
gennemfgre regionens ambitigse investeringsplan.

Forligspartierne er enige om, at eventuelle mindreforbrug pa sundhedsomradets nettodriftsudgifter i de
kommende ar anvendes til at konsolidere regionens gkonomi isar gennem indfrielse af leasinggaeld.

C. Styrket indsats for indvandrere og flygtninge i sundhedsvasenet

Der er konstateret en generelt darligere helbredstilstand samt udredning og behandling blandt udsatte
indvandrere og flygtninge med szerlige problemer af social, sproglig eller kulturel karakter. Forligspartierne gnsker
derfor, at muligheden for at etablere en indvandrermedicinsk klinik i Region Midtjylland skal udredes naermere.

D. @ge produktiviteten pa Aarhus Universitetshospital

Aarhus Universitetshospital har gennem lengere tid haft et lavt produktivitetsniveau som falge af en hgj stigning i
udgifterne i forhold til stigningen i aktiviteten. Forligspartierne gnsker at fglge hospitalets udvikling i de nationale
arlige produktivitetsopgarelser for at sikre, at besparelser og effektiviseringer slarigennem pa produktiviteten.

E. Hereomradet

Forligspartierne er opmaerksomme pa de lange ventetider pa hgreomradet.

Der laves en analyse af omradet med henblik pa at finde konkrete mader til at nedbringe ventetiderne. Analysen
skal bade omfatte lgsninger pa hospitalsomradet, mulige opgaveflytninger samt privatpraktiserende gre-naese-
hals-lzeger.

F. Analyse af tolkeomradet
| skonomiaftalen for 2019 er det aftalt, at der skal etableres et fallesregionalt center for videotolkning. Centret
skal sikre regionerne adgang til tolkebistand i akutte situationer.
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Forligspartierne er enige om, at det i sammenhang med dette afdakkes, hvorvidt en starre del af tolkeomradet vil
kunne indgd i et feelles regionalt samarbejde, ligesom det undersgges, hvordan der kan arbejdes med fortsat
udbredelse af videotolkning.

G. Jordforurening

| 2019 skal staten og Danske Regioner forhandle om finansiering og prioritering af opgaven med at undersgge og
oprense jordforureninger, der truer vandlgb, sger, fjord og hav. | den forbindelse forventer forligspartierne ogsa
en saerskilt forhandling om midler til oprensning af de sakaldte "generationsforureninger” sasom Hgfde 42 og
Cheminovas forureninger pa Harbogre Tange samt Collstrup grunden. | Region Midtjylland arbejder vi pa at skabe
overblik over forureningerne pa Harbogre Tange og igennem offentligt privat samarbejde at udvikle nye
oprensningsteknologier, der muligggr en omkostningseffekt oprydning af forureningerne. Regionerne kan ikke
med de nuvaerende budgetter finansiere en oprydning af generationsforureningerne, uden at det i mange ar vil ga
ud over regionens indsats for at beskytte grundvandet og arbejdet med at hjelpe de borgere, der bor pa
forurenede grunde. Region Midtjylland samarbejder derfor med de andre regioner, om at opna en statslig
finansiering af oprydningen af generationsforurening.

H. Baredygtig omstilling

Region Midtjylland har opnaet markante resultater baseret pa initiativer indenfor energi, klima, cirkulzer gkonomi
og biogkonomi. Regionen har fortsat en vigtig rolle i at stgtte og facilitere den grenne omstilling. Regionsradet vil
styrke og udvide sin indsats med Agenda 21 med nye tiltag. Det sker i arbejdet med det baeredygtige hospital ved at
nedbringe CO2 aftryk og reducere affald. Samtidig skal samarbejdet med kommunerne opprioriteres og indga i
tvaergaende initiativer inden for omrader, som styrker den baeredygtige omstilling, herunder byggeri, affald til
ressource og samarbejde i veerdikader. Der skal desuden udarbejdes forslag til muligheder for mere baredygtige
indkgb. Forligspartierne gnsker, at der skal arbejdes pa at udvikle modeller, hvor fokus pa miljget gar hand i hand
med god gkonomi. forligspartierne gnsker at undersgge mulighederne for at tilslutte sig initiativet om Klimaregion
og dermed forpligte sig til en arlig CO2-reduktion pa 2 %.

I. Tangkaer-modellen

Det socialpsykiatriske bosted Tangkaer har gjort gode erfaringer med Sundhedstjek i samarbejde med almen
praksis og psykiatrien, der er til stor nytte og gavn for borgerne. Forligspartierne gnsker derfor at mulighederne
for, at udbredelse af Tangkaermodellen til andre specialomrader undersgges.

J. Meritplan for social- og sundhedsassistenter

Forligspartierne gnsker, at behovet for og muligheden for at oprette et seerligt merithold for social- og
sundhedsassistenter med henblik pd uddannelse som sygeplejerske undersgges naermere. Resultatet forelaegges
politisk i 1. halvdel af 20189.

K. @kologi i blodbankerne

Forligspartierne gnsker, at hospitalernes blodbanker i forbindelse med donortapninger tilbyder donorerne
gkologisk vaeske og chokolade for at stimulere dannelsen af blodlegemer. Det sker indenfor den afsatte
gkonomiske ramme for blodbankerne.

L. Oplyse om og falge udviklingen omkring barsel til mand ansat pa Region Midtjyllands
arbejdspladser

De geldende barselsregler rummer muligheder for barsel og foraeldreorlov til bade kvinder og maend.
Regionsansatte faadre har bl.a. ret til at afholde 9 uger med saedvanlig Ign. Derudover er der mulighed for, at mand
holder yderligere barsel og forzeldreorlov med Ign eller dagpenge i henhold til de specifikke barselsregler, de
pagaldende faedre og madre er omfattet af. Gennem de seneste ar har der vaeret en svag stigning i, hvor stor en
andel af de samlede barselsdage med lIgn, der afholdes af maend. Fremadrettet fglges udviklingen via
personaleredeggrelser, og der vil blive kommunikeret om barselsmulighederne og den afviklede barsels fordeling
pa kgn.

M. Afholdelse af konference om medicinsk cannabis

Folketinget har indgdet en aftale om at etablere en forsggsordning med medicinsk cannabis. Forsggsordningen
tradte i kraft den 1. januar 2018 og er en 4-arig forsggsordning, som ggr det muligt for nogle patienter at blive
behandlet lovligt med medicinsk cannabis i sundhedsvaesnet.
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Sundhedsdatastyrelsens fgrste monitorering af brugen af medicinsk cannahis viser, at der pa landsplan i fgrste
kvartal 2018 er indlgst 411 recepter pa produkter omfattet af forsggsordningen til 227 borgere. Monitoreringen
viser, at laeger i alle regioner udskriver recepter pa produkter indeholdende medicinsk cannabis, og at flest borgere
har indlgst en recept pa medicinsk cannabis, der er udskrevet af en praktiserende speciallage.

Forligspartierne gnsker at sztte fokus pa fordele og ulemper ved anvendelse af medicinsk cannabis gennem
afholdelse af en konference for regionens lager.
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1. Indledning

Hospitalerne i Region Midtjylland er presset pa ressourcer. Der udvikles Igbende nye og bedre behandlingsformer
og ny medicin, som er med til at sikre bedre behandlingsforigb for mange patientgrupper med deraf fglgende gget
overlevelse og gget livskvalitet. Samtidig star vi ogsa med en befolkningsudvikling, hvor vi bliver flere, iszr =ldre
mennesker, som heldigvis lever laengere end tidligere. Sundhedsomradet tilfgres hvert ar flere penge til at lgse
opgaverne - hvilket ogsa er tilfaeldet i gkonomiaftalen for 2019 -, men desvaerre star vaeksten i midlerne ikke mal
med de forventede udgiftsstigninger, hvis driften tilrettelaegges som hidtil. Situationen er ikke ny og der foregar til
stadighed prioriteringer ift. tilpasninger og forbedringer for at skabe vilkar, for at der leveres mest mulig sundhed
for pengene.

@konomiaftalen for 2019 mellem regeringen og Danske Regioner blev indgaet 5. juni 2018. @konomiaftalen
bidrager med et raderum i budget 2019 pa 178,7 mio. kr. pa sundhedsomradet i Region Midtjylland.

| forslag til budget 2019, som regionsradet behandler 22. august 2018, er der forslag til budgettilpasninger pa
sundhedsomradet i budget 2019 pa 246,2 mio. kr., da der iszr er stigende udgifter til hospitalsmedicin, l22gernes
kliniske videreuddannelse, tilskudsmedicin og tjenestemandspension. Der er samtidig forslag til politiske
prioriteringer pa sundhedsomradet i budget 2019 pa 127,5 mio. kr.

Samlet set var der i budgetforslaget til 1. behandling pa sundhedsomradet en udfordring i budget 2019 pa 195 mio.
kr., og da flerarsoversigten pa sundhedsomradet samtidig viser, at der er en yderligere udfordring i 2020 og frem
pa 100 mio. kr., var der behov for besparelser pa 195 mio. kr. i budget 2019 stigende til 295 mio. kr. i 2020. Pa grund
af en reduktion i midlerne til politisk prioritering og en mindre reduktion af leasingoptaget end forudsat, er der
samlet set besparelser pa 138,6 mio. kr. i budget 2019 stigende til 266,39 mio. kr. i budget 2020.

| forbindelse med regionradets budgetseminar 24. maj 2018 blev administrationen bemyndiget til at udarbejde
forslag til besparelser. Pa den baggrund er der udarbejdet forslag til besparelser pa falgende omrader:

Strukturandringer

Medicin

Digitalisering

Hospitalsaktivitet - Reduktion af ambulante besgg
Hospitalsaktivitet - Reduktion af akut aktivitet
Administration

Puljer

| forslagene til besparelser er det forudsat, at Region Midtjylland ogsa fremadrettet skal have 5 akuthospitaler.
Besparelserne tager ogsa udgangspunkt i Region Midtjyllands vision om et sundhedsvaesen pa patientens
pramisser. Forslagene til besparelser i budget 2019 og budget 2020 vil dog medfgre lngere transporttid for
nogle patienter i regionen, og besparelserne er generelt af et omfang, hvor det ikke helt kan undgas, at der
eksempelvis bliver Izngere ventetid for nogle af regionens patienter.

Forslagene til besparelser i budget 2019 og budget 2020 indeholder forslag til en ledelsesmaessig samling af
funktioner pa feerre matrikler, hvilket kan medvirke til at styrke det faglige miljg, sa det bliver nemmere at
fastholde og rekruttere personale. Det vil komme patientbehandlingen, forskningen og uddannelsen pa de enkelte
omrader til gode. En forudsatning for at opna gevinster ved sadanne samlinger er naturligvis, at der skabes
rammer for et robust samarbejde pa tvaers af matrikler. Det stiller krav til, at medarbejdere og ledere pa bade
afgivende og modtagende enheder bidrager konstruktivt til fa etableret integrerede funktioner med feelles kultur
pa tvaers af matrikler.

| forslagene vedrgrende strukturaendringer er der ved samlinger af funktioner og ved opgaveflytninger generelt
forudsat, at der er stordriftsfordele. P4 den baggrund er der som udgangspunkt brugt den regneregel, at der i
forbindelse med aktivitetsflytningen afleveres budgetmidler svarende til 60 % af aktivitetsvaerdien (DRG) fra det
afgivende hospital, mens der modtages midler svarende til 40 % af aktivitetsvardien pa det hospital, der overtager
aktiviteten. Dermed bliver 20 % af de midler, der omflyttes, frigjort til besparelser.
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Brugen af 60/40-reglen forudsaetter, at det hospital, der afgiver en funktion, kan realisere en besparelse svarende
til 60 % af aktivitetsveerdien, og at de hospitaler, der overtager en funktion, kan varetage denne for en
budgettilfarsel pa 40 % af aktivitetsvaerdien.

Disse forudsaetninger vil ikke altid vaere opfyldt. | sddanne tilfalde skal de modtagende og/eller det afgivende
hospital gennemfgre rationaliseringer — enten i forhold til den konkrete opgave eller andre steder inden for
hospitalet.

Forslag til besparelser er en del af en transformation af
sundhedsvaesenet

| Region Midtjylland har vi en vision om et sundhedsvaesen pa patientens praemisser. Det betyder, at
sundhedsvaesenet hele tiden skal udvikle sig. Vi skal Igbende leve op til nye krav om kvalitet og tilgeengelighed og vi
skal gkonomisere med ressourcerne. Som en vasentlig del af den offentlige sektor skal vi ogsa tage hensyn til den
enkeltes behov og den enkeltes forudsatninger for at profitere af ydelserne, sa uligheder i sundhed reduceres
mest muligt. Vores hospitaler tilbyder i dag en specialiseret udredning og behandling af hgj kvalitet. Det skal vi
fortsat fastholde og videreudvikle. Det er samtidig vores ambition at flytte flere sundhedstilbud til borgerens hjem
eller til neermiljget med afszet i det lokale behov.

Med forslagene til besparelser i budget 2019 og budget 2020 fortsattes en transformation af sundhedsvaesenet,
hvor udviklingen af partnerskaber med patienter og regionens andre samarbejdsparter bliver en central drivkraft.

Sammen med kommunerne og de praktiserende laeger skal vi skabe sa gode sammenhange og individualiserede
lgsninger, sa vi kan forebygge alvorlig akut sygdom og dermed begraense behovet for akut sygehusindlaeggelse.
Akutindlzggelse skal altid vaere en mulighed, nar der er behov for det, men der vil ofte vaere relevante alternativer.
Sammen med patienterne skal vi sikre den rigtige dialog og afvejning af praeferencer, s vi altid giver medicin pa
patientens praemisser. Det ggr laegerne sig allerede i dag meget umage med, men vi tror, at vi kan komme til at
kende borgenes praeferencer endnu bedre, og derved ramme borgernes gnsker om forskellige former for indsatser
endnu bedre.

Vi skal bruge ny teknologi - primaert IT - til yderligere at effektivisere processerne i sundhedsvaesenet. Det vil lette
arbejdet for de ansatte, og sundhedsvaesenet vil ogsa blive mere tilgaengeligt for patienterne, og de kan i hagjere
grad behandles hjemme. Derudover kan bade sundhedsvasenet og patienterne spare tid ved mere effektiv, digital
kontakt.

IT skal ogsa bruges til at reducere behovet for at patienter mgder frem til ambulante besgg, idet vi kan bygge
videre pa allerede indhgstede erfaringer om brugen af digital kontakt. Vi kan ogsa kritisk gennemga vore
retningslinjer og gaeldende praksis for at sikre, at alle ambulante kontakter er ngdvendige. Noget kan pa baggrund
af nye forskningsresultater og viden maske bare undlades, andet kan erstattes af telefonisk kontakt eller sikker
mailkorrespondance.

Vi skal til stadighed fokusere pa at malrette ressourcer fra administration til patientnaere indsatser.

Bestrabelserne skal bade ggre det nemmere at vaere patient og det skal forbedre sundhedsvasenets brug af
ressourcerne.
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Oversigt over forslag til besparelser i budget 2019 og budget 2020
Samlet besparelse for alle grupper

Mio. kr.

Nr. Overskrift 2019 2020

1 Strukturaendringer -25,6 -47,4
2 Medicin -35,0 -40,0
3 Digitalisering -28,3 -57,1
4 Hospitalsaktivitet - Reduktion af ambulante besgg 0,0 -60,0
5 Hos pitalsaktivitet - Reduktion af akut aktivitet 0,0 0,0
6 Administration -12,5 -35,0
7 Puljer -37,2 -27,4

lalt -138,6 -266,9

| budgetforslaget til 1. behandlingen af budget 2019 var der behov for besparelser pa 195 mio. kr. i budget 2019
stigende til 295 mio. kr. i budget 2020.

Behovet for besparelser er reduceret med 30,7 mio. kr. i budget 2019 ved at lave en mindre reduktion i leasing end
forudsat i budgetforslaget til 1. behandling. Der er nu forudsat en reduktion i leasing pa 8,2 mio. kr.

De politiske prioriteringer fra budgetforslaget til 1. behandling er reduceret med 25,7 mio. kr. i budget 2019 og 28,1
mio. kr. i budget 2020. Samlet set betyder det, at der er behov for besparelser for 138,6 mio. kr. i budget 2019 og
266,9 mio. kr. i budget 2020.

Nogle af besparelserne i 2019 og 2020 vil veere klar til udmgntning allerede i forbindelse med budgetlagningen for
2019. De gvrige besparelser udmgntes pa regionsradsmgdet d. 28. november 2018 med mindre andet fremgar af
det enkelte besparelsesforslag.

2. Strukturandringer

Der er udarbejdet 10 forslag til besparelser under overskriften "Strukturandringer”. | alle de beskrevne forslag er
det altsa forudszetningen, at Region Midtjylland ogsa fremadrettet skal have fem akuthospitaler og et hospital i
Silkeborg. Forslagene indebaerer derfor, at alle fem akuthospitaler kan leve op til Sundhedsstyrelsens krav.

Udarbejdelsen af forslagene med strukturandringer har haft rationalisering og stordriftsfordele som formal. Ofte
opnas den mest omkostningseffektive drift ved at der er fa afdelinger med en vis starrelse og kapacitet. Der kan
derfor rationaliseres ved at nedlagge eller fusionere afdelinger. Den konkrete gevinst findes ved, at der reduceres
i antallet af ledelser, og ved brug af personalet pa tvaers af matrikler vil den samme opgave kunne klares med fzerre
ansatte. Samtidig er der ogsa konkrete opgaver, der falder vaek, f.eks. opretholdelsen af vagtlag.

Ud over at der kan vaere et gkonomisk rationale i faerre afdelinger, kan samling af funktioner inden for samme
omrade styrke specialiseringen pa de enkelte hospitaler. Flytningen af urologi fra Hospitalsenhed Midt til
Hospitalsenheden Vest, styrker Hospitalsenheden Vest som hospital med kraftbehandling. | den gennemgang af
det neurologiske omrade som skal foretages er det en praemis, at Hospitalsenhed Midt far ansvaret for
neurorehabhiliteringssengene i Lemvig. Saledes styrkes Hospitalsenhed Midt som drivkraften i den specialiserede
neurorehabilitering i Region Midtjylland.

Der skal vaere fokus pa en region i balance, hvilket betyder, at der er forsggt at tage hensyn til patienternes adgang
til behandling i hele regionen. Det er dog ogsa et vilkar, at

nar der reduceres i antallet af afdelinger, vil der ske en centralisering for visse typer af behandlingstilbud. Der
forsgges kompenseret for denne bevaegelse med intentionen om, at der som erstatning skal leveres mere af andre
typer sundhedsfaglig aktivitet i sundhedshusene til gavn for borgerne. Aktiviteten skal tage udgangspunkt i
lokalbefolkningens behov og medvirke til at mindske geografisk og social ulighed i sundhed.

Der indgar i forslagene en forelgbig vurdering af anlaegsudgifterne. Der skal ske en efterfglgende kvalificering af
belgbene.

Ved placering af funktioner skal der vaere en opmaerksomhed pa de bygningsmaessige forhold pa de enkelte
matrikler. Kapacitetsundersggelsen fra maj 2018 viser, at iseer DNV-Ggdstrup men ogsa Aarhus Universitets-
hospital umiddelbart vil have sveert ved at rumme ekstra funktioner ud over de nuvarende, med mindre der
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samtidig frigives senge ved modsatrettede flytninger. Hvis der skal skabes plads til yderligere funktioner i de to

hospitalers eksisterende rammer, skal der vaere en hgjere kapacitetsudnyttelse end forudsat i analysen.

Nedenstaende tabel giver et overblik over driftsbesparelserne ved de enkelte forslag:

Oversigt over besparelser i budget 2019 og budget 2020
Strukturaendringer

. Overskrift
1 |Lukningafurologisk afdeling pa Regionshospitalet Viborg -9,2 -12,4
Fortsattrombolyse pa Aarhus Universitetshospital og Hospitalsenheden Vest,
fortsat tre neurologiske afdelinger i Region Midtjylland, samling af specialiseret
2 |neurorehabilitering pa Hospitalsenhed Midtinklusiv
neurorehabiliteringssengenei Lemvigsamtgennemgangaf neurologien
inklusiv neurorehabilitering i Region Midtjylland 0,0 -10,0
3 |Tilpasningaf bevilling til HPV-klinikken til nuvarende behov -1,1 -1,5
4 Gennemgang af gienomradeti Region Midtjylland - arbejdsdeling, kapacitet og
fagligudvikling -3,0 -4,0
5 |Effektiviseringinden for patologien -15 -2,0
Ny arbejdsdeling mellem Hospitalsenhed Midt og Aarhus Universitetshospital
6 |herunder nedlaggelse af karkirurgi som selvstaendig funktion pa
Hospitalsenhed Midt -0,8 -13,0
Kardiologi - samling af KAG-undersggelser og flytning afsimple
7 |pacemakerimplantationer fra Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed
Midt og Hospitalsenheden Vest -4,1 -8,2
8 |Klinisk fysiologi og nuklearmedicinske undersggelser i Randers -1,1 -1,5
9 |Flytningaf MidtTransport -0,5 -1,0
10 Flytning af brystkraeftsaktiviteten fra Regionshospitalet Randers til
Regionshospitalet Viborg -2,8 -3,8
Pulje til stigende befordringsudgifter mv. 7,5 10,0
lalt -25,6 -47,4

For forslag 1 og forslag 3-6 og 8 samt forslag nr. 10, gaelder det, at der er beregnet heldrsvirkning for 2020, mens
der for 2019 er tale om 3/4. For forslag 7 og 9 er der regnet med halvarsvirkning i 2019. For forslag 2 er der ingen
besparelse i 2019.
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Nedenstdende oversigt viser forslagenes varige konsekvenser fordelt pa hospitalsenhederne.
Kolonnen "Besparelse i alt" viser besparelserne fra 2020 og frem. Der er indregnet en pulje pa 10 mio. kr. til
stigende befordringsudgifter og @gede udgifter til akutte kgrsler.

1.000 kr. i 2019-p/1 Strukturaendringer, budget 2020

Faelles-
Senere udgifter
udment- =
ning Privat-
hospitaler

Regions- Aarhus Regions- Hospitals- Hospitals-
hospitalet Universitets- hospitalet enhed enheden
Randers hospital Horsens Midt Vest

Besparelse
ialt

Prae- Psykia-

Borslag hospital tri

Lukningafurologisk afdeling pa
Regionshospitalet Viborg -12.400 - - - - - 2.100 -| -37.100 22.600
Fortsattrombolyse pa Aarhus
Universitetshospital og Hospitalsenheden Vest,
fortsattre neurologiske afdelinger i Region

2 |Midtjylland, samling af specialiseret
neurorehabilitering pa Hospitalsenhed Midt
inklusiv neurorehabiliteringssengenei Lemvig
samtgennemgangafneurologien inklusiv -10.000] -10.000 - - - - - - 15.300) -15.300
Tilpasning af bevilling til HPV-klinikken til
nuvarende behov -1.500 - - - - - - - -1.500
Gennemgang af gjenomradeti Region Midtjylland -
arbejdsdeling, kapacitet og faglig udvikling -4.000 -4.000 - - - - - - - -
5 |Effektiviseringinden for patologien -2.000 - - - - -520 -1.020 - -460 -
Ny arbejdsdeling mellem Hos pitalsenhed Midt og
Aarhus Universitetshospital herunder
nedlaggelse af karkirurgi som selvstaendig
funktion pa Hospitalsenhed Midt -13.000
Kardiologi -samling af KAG-undersggelser og
flytning af simple pacemakerimplantationer fra
Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed
Midt og Hospitalsenheden Vest -8.200 -8.200 - - - - - - - -
Klinisk fysiologi og nuklearmedicinske
undersggelser i Randers -1.500 -1.500 - - - - - - - -
9 |Flytningaf MidtTransport -1.000 -1.000 - - - - - - - -
Flytning af brystkraeftsaktiviteten fra

10 |Regionshospitalet Randers til Regionshospitalet
Viborg -3.800 - - - - -11.500 - - 7.700 -

Pulje til stigende befordringsudgifter mv. 10.000 - 10.000
Samlet sum -47.400] -24.700 -1.100| 10.000 - -12.020 1.080 - -27.960 7.300

-1.100 - - - - -] -11.900 -

For forslag 2, forslag 4 og forslag 7 - 9 kendes den konkrete udmgntning ikke.

Flytningen af budget mellem de forskellige hospitalsenheder betyder ikke at arbejdspladserne altid flytter pa
samme made. | nogle tilfeelde forbliver personalet pa de nuvaerende hospitalsenheder, mens det ledelsesmaessige
ansvar flyttes til en anden hospitalsenhed. Det gelder f.eks. for sengeafsnittet pa Regionshospitalet Lemvig. Ved
nogle af forslagene oprettes udefunktioner, hvor det ledelsesmaessige ansvar er placeret pd en anden
hospitalsenhed, men der er fortsat personale, der varetager nogle udvalgte undersggelser og behandlinger pa det
afgivende hospital. Det gaelder f.eks. forslaget om urologi.

Forslag nr. 1: Lukning af urologisk afdeling pa Regionshospitalet Viborg

Med forslaget nedlaegges urologisk (urinvejskirurgisk) afdeling pa Regionshospitalet Viborg, og aktiviteten flyttes
til Hospitalsenheden Vest, panar en mindre del af aktiviteten, som gar til Aarhus Universitetshospital. Det er
hospitalsledelsen i Hospitalsenheden Vests ansvar at ansaette en afdelingsledelse. Det er den nye afdelings-
ledelses ansvar at bemande afdelingen. Dette g@res med udgangspunkt i personale og ledere fra afdelingen i
Viborg og afdelingen i Holstebro.

Der er i dag tre urinvejskirurgiske afdelinger i Region Midtjylland - placeret pa Aarhus Universitetshospital,
Hospitalsenhed Midt (Regionshospitalet Viborg) og Hospitalsenheden Vest (Regionshospitalet Holstebro).

Med en samling af de urinvejskirurgiske afdelinger i Hospitalsenhed Midt og Hospitalsenheden Vest ved
Hospitalsenheden Vest, vil afdelingen fa et bredere fagligt fundament og muligheder for at opna stordriftsfordele.

Flytningen af urologi fra Regionshospitalet Viborg til Hospitalsenheden Vest vil styrke Hospitalsenheden Vests
profil som hospital med kreeftbehandling.
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Med samlingen flyttes ledelse og personaleansvar til Hospitalsenheden Vest.

Der etableres en udefunktion med stor ambulant aktivitet pa Hospitalsenhed Midt med ledelse fra
Hospitalsenheden Vest. Udefunktionen vil ogsa kunne varetage invasive undersggelser. Det praecise omfang af
udefunktionen — herunder undersggelses- og behandlingstilbuddene - aftales mellem hospitalsledelserne under
hensyntagen til drift, kvalitet samt mulighed for at yde en god service til borgerne.

Forslaget bergrer ca. 5.200 patienter arligt.

Konsekvenser:

Forslaget medfarer en arlig besparelse pa 12,4 mio. kr.

Det er forventningen, at besparelsen udmgntes i personalereduktion. Der er lagt til grund, at personalesammen-
sz@tningen er blandet, og der er derfor taget udgangspunkt i gennemsnitslgn for behandlingspersonale ved
beregning af personalereduktion. Det indebarer en samlet reduktion pa ca. 22 stillinger.

Forslaget forventes at medfgre anlaegsudgifter pa ca. 1,2 mio. kr. til ombygning af eksisterende lokaler pa
Regionshospitalet Holstebro til lgsning af opgaven indtil flytning til Gadstrup. Dette belgb skal yderligere
kvalificeres.

Det skal bemaerkes, at der skal skabes plads til de ekstra senge i Ggdstrup.

Forslag nr. 2: Fortsat trombolyse pa Aarhus Universitetshospital og Hospitalsenheden Vest, fortsat
tre neurologiske afdelinger i Region Midtjylland, samling af specialiseret neurorehabilitering pa
Hospitalsenhed Midt inklusiv neurorehabiliteringssengene i Lemvig samt gennemgang af
neurologien inklusiv neurorehabilitering i Region Midtjylland

Neurologi er det medicinske speciale, som beskaftiger sig med hjernen og nervesystemets sygdomme. Der er i dag
tre neurologiske afdelinger i Region Midtjylland - placeret pa Aarhus Universitetshospital, Hospitalsenhed Midt
(RH Viborg) og Hospitalsenheden Vest (RH Holstebro).

Hospitalsbaseret genoptraening (neurorehabhilitering) efter en erhvervet hjerne- eller en rygmarvsskade hgrer
under neurologi. Hospitalsbaseret genoptraning efter en erhvervet hjerneskade tilbydes pa savel hovedfunktions,
regionsfunktions- og hgjtspecialiseret niveau. Neurorehabilitering af en erhvervet hjerneskade pa hoved-
funktionsniveau tilbydes pa alle hospitaler. Neurorehabilitering pa regionsfunktionsniveau varetages i dag pa
Regionshospitalet Hammel Neurocenter (RHN), Regionshospitalet Skive (RH Skive), Regionshospitalet Lemvig (RH
Lemvig) og Regionshospitalet Holstebro (RH Holstebro). RH Skive hgrer organisatorisk med til RHN, mens RH
Lemvig hgrer under Neurologisk afdeling pa RH Holstebro. Al hgjtspecialiseret neurorehabilitering efter en
erhvervet hjerneskade foregar pa RHN. Neurorehabhilitering af mennesker med lammelser efter rygmarvsskader er
en hgjtspecialiseret funktion, der varetages pa Vestdansk Center for Rygmarvsskade. Centret er en del af
Neurologisk Afdeling pa RH Viborg.

Det neurologiske speciale er generelt udfordret pa overholdelse af udrednings- og behandlingsretten som fglge af
mangel pa speciallaeger. Samtidig er der mange nye muligheder for behandling og erfaring for at en tidlig indsats i
forhold til genoptraning har betydning for hvor godt og hvor hurtigt patienter kommer sig.

Det foreslas at der laves en faglig og kapacitetsmaessig gennemgang af neurologien og neurorehabliterings-
omradet med henblik pa at finde en arbejdsdeling pa omradet, der i hgjere grad understgtter effektiv drift, gode
patientforlgb og et godt patientflow og som styrker de faglige miljger, s& det bliver nemmere at tiltraekke og
fastholde lzzger pa omradet.

Pramisser for gennemgangen af neurologien

| forhold til gennemgangen af neurologien forudsattes det at den overordnede struktur med tre selvstendige
neurologiske afdelinger bevares og at den akutte behandling af patienter med apopleksi (trombolyse) ogsa
fremadrettet varetages pa Aarhus Universitetshospital og pa Hospitalsenheden Vest. Gennemgangen skal munde
ud i en beskrivelse af en arbejdsdeling, der sikrer at de nuvaerende neurologiske afdelinger fortsat er fagligt
bzeredygtige. Gennemgangen skal omfatte aktivitet, liggetid og arbejdsdeling med henblik pd at skabe mere
effektiv drift, herunder kortere liggetid og et bedre patientflow.

Praemisser for gennemgangen af neurorehabiliteringsomradet
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Gennemgangen af neurorehabiliteringsomradet omfatter bade neurorehabilitering pa specialiseret niveau og
hovedfunktionsniveauet og skal se pa muligheden for at sikre en bedre leegedakning sa genoptraningen kan
igangsaettes hurtigere og det samlede forlgb afkortes. Dette vil ligeledes mindske behovet for transport til
undersggelser og behandling under forlgbet. Gennemgangen skal generelt se pd muligheden for at mindske
antallet af overgange i patientforlgbene og skal specifikt se pa en hensigtsmaessig organisering af
hovedfunktionssengene pa neurorehabiliteringsomradet.

Denne del af gennemgangen skal ogsa omfatte aktivitet, liggetid og arbejdsdeling med henblik pa at skabe mere
effektiv drift, herunder kortere liggetid og et bedre patientflow. Der skal ogsa ses pa opgaveoverdragelse fra laeger
til sygeplejersker og terapeuter, hvor det er fagligt muligt.

Som led i forslaget samles al specialiseret neurorehabilitering pad Hospitalsenhed Midt, idet
neurorehabhiliteringssengene pa Regionshospitalet Lemvig, der organisatorisk hgrer med til Neurologisk afdeling
pa Hospitalsenheden Vest, flyttes til Hospitalsenhed Midt. Som led i forslaget flyttes de 4

neurorehabhiliteringssenge pa regionsfunktionsniveau, der i dag er pa Neurologisk afdeling pa Regionshospitalet
Holstebro til Regionshospitalet Lemvig, hvor der i dag er 9 senge pa regionsfunktionsniveau. De 6 senge pa
hovedfunktionsniveau pa Regionshospitalet Lemvig flyttes til Regionshospitalet Holstebro/Gedstrup, saledes at
der ogsa fremover er 6 senge til neurorehabilitering pa hovedfunktionsniveau i Hospitalsenheden Vest svarende til
det antal, der ses pa Regionshospitalet Randers og Horsens. Hospitalsenhed Midt tilfgres saledes i alt 13
neurorehabhiliteringssenge pad regionsfunktionsniveau. Tilfgrslen af en vaesentlig aktivitet pa
regionsfunktionsniveau til Hospitalsenhed Midt understgtter enhedens rolle som et kraftcenter for
neurorehabhilitering med aktiviteter pa henholdsvis Regionshospitalet Hammel Neurorecenter, Regionshospitalet
Skive (der organisatorisk hgrer under Regionshospitalet Hammel Neurocenter), Regionshospitalet Lemvig og
Vestdansk Center for Rygmarvsskadede.

Som led i gennemgangen skal de bygningsmaessige forudszetninger herunder eventuelle anlaegsgkonomiske
konsekvenser belyses.

Gennemgangen og dermed udmgntningen af den samlede besparelse fordelt pd matrikler og placeringen af senge
vil blive forelagt til konkret beslutning i Regionsradet medio 2018.

Konsekvenser:

Det forventes, at en gennemgang af neurologiomradet vil kunne genere en besparelse pa ca. 10 mio. kr. fra 2020
og frem. Belgbet svarer til knap 1,3 % af omradets direkte udgifter. Neurorehahiliteringssengene pa
hovedfunktionsniveau er inkluderet i beregningen. Neurorehabilitering pa hovedfunktionsniveau varetages pa alle
hospitaler. Besparelsen forventes fundet ved @&ndret arbejdsdeling og en effektivisering inden for neurologi og
neurorehabilitering.

Forslaget forventes ikke at medfgre anlaegsudgifter.

Forslag nr. 3: Tilpasning af bevilling til HPV-klinikken til nuvarende behov
Med forslaget fjernes saerskilt bevilling til udredning af patienter med uforklarede symptomer, som er opstaet i en
tidsmaessig relation til HPV-vaccination.

Piger med uforklarede symptomer, som er opstdet i en tidsmaessig relation til HPV-vaccination, vil fortsat blive
tilbudt en tvaerfaglig helhedsvurdering. Patientgruppen vil, som andre patienter med uforklarede symptomer, blive
udredt pa Diagnostisk Center pa Regionshospitalet Silkeborg eller Klinik for Funktionelle Lidelser pa Aarhus
Universitetshospital.

Efter en indledende stor tilstrsmning af patienter med mere end 300 patienter det farste ar henvises der nu én til
to patienter per maned, som har fdet symptomer efter de har fdet en HPV-vaccine.

Det vurderes pa den baggrund, at patientgruppen fremadrettet vil kunne udredes med en vasentligt nedjusteret
bevilling.

Forslaget bergrer ikke umiddelbart nogen patienter, da der er tale om tilpasning til et reduceret aktivitetsniveau.
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Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 1,5 mio. kr.
Det er forventningen, at besparelsen vil medfgre en personalereduktion pa ca. 3 stillinger.

Forslag nr. 4: Gennemgang af gjenomradet i Region Midtjylland - arbejdsdeling, kapacitet og faglig
udvikling

@jenomradet er kendetegnet ved en relativ stor praksissektor (specialla2gepraksis). Naesten alle gjenpatienter ses
i speciallegepraksis, far de evt. henvises til en hospitalsafdeling. Det kraever ikke henvisning fra almen praksis at fa
en konsultation hos en praktiserende gjenlzege.

Der er i dag to gjenafdelinger pa henholdsvis Regionshospitalet Holstebro og Aarhus Universitetshospital.
Desuden er der gjenklinikker pa Regionshospitalet Viborg og Regionshospitalet Randers. Friklinikken pa
Regionshospitalet Silkeborg udfgrer udvalgte gjenbehandlinger (operationer for gra staer).

Hgjt specialiserede gjenbehandlinger foregar ifglge Sundhedsstyrelsens Specialeplan 2017 for gjenomradet kun
pa Aarhus Universitetshospital. Regionshospitalet Holstebro varetager regions- og hovedfunktioner, mens de
gvrige hospitaler kun varetager gjenbehandlinger pa hovedfunktionsniveau. De regionsfunktioner, der varetages
pa Regionshospitalet Holstebro, varetages ogsa pa Aarhus Universitetshospital. Klinikken i Viborg er
organisatorisk placeret under bgrneafdelingen pd Regionshospitalet Viborg og varetager iszr behandlingen af
gjensygdomme hos bgrn. Den lzegefaglige histand kgbes fra Aarhus Universitetshospital, hvor laegen
ansaettelsesmaessigt harer til. Aarhus Universitetshospital har et fagligt, men ikke et ledelsesmaessigt ansvar for
klinikken i Randers.

@jenomradet i Region Midtjylland har vaeret udfordret ved, at gjenspeciallaeger fra Region Midtjylland er sggt til
andre regioner. Rekrutteringssituationen er forbedret, men blandt andet pa grund af manglende
udviklingsmuligheder i regionen for de fardiguddannede specialleeger er der stadig vanskeligheder ved at
rekruttere og fastholde nye. Der er endvidere udfordringer i forhold til at have lager 'i pipeline’ til de specialiserede
funktioner.

Samtidig er gjenomradet udfordret i forhold til ventetider og i forhold til overholdelse af udrednings- og
behandlingsgarantien.

Pa den baggrund foreslas det, at der laves en faglig og kapacitetsmaessig gennemgang af gjenomradet med
henblik pa optimering af arbejdsdeling og aktivitet. Det forudsaettes, at der fortsat vil veere to selvstandige
afdelinger i Region Midtjylland - hhv. pa Aarhus Universitetshospital og i Hospitalsenheden Vest.

Gennemgangen skal indbefatte initiativer med henblik pa at styrke de faglige miljger, sa det bliver nemmere at
fastholde, rekruttere og uddanne gjenlaeger. Det vil komme patientbehandlingen, forskningen og uddannelsen pa
gjenomradet til gode. Desuden vil det vaere med til at sikre generationsskiftet, idet der er mange aldre
specialleger inden for gjenomradet.

Samtidig skal gennemgangen omfatte aktivitet, ansattelsesformer og arbejdsdeling mellem matrikler med
henblik pa at skabe mere effektiv drift. Der skal ogsa ses pa opgaveoverdragelse fra lager til sygeplejersker, hvor
det er fagligt muligt. Vagtlag og vagtbelastning skal ogsa indga.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 4,0 mio. kr.

Det er forventningen, at besparelsen udmgntes i personalereduktion. Der er lagt til grund, at personalesammen-
setningen er blandet. Der er derfor taget udgangspunkt i gennemsnitsign for behandlingspersonalet ved
beregning af personalereduktion. Dette indebaerer en samlet reduktion pa ca. 7 stillinger.

Forslag nr. 5: Effektivisering indenfor patologien
Forslaget indebaerer, at der inden for patologien i Region Midtjylland skal ske effektiviseringer for minimum 2,0
mio. kr.

Der er i dag patologisk aktivitet pa fire hospitalsenheder — under tre selvsteendige patologiske institutter Pa
Aarhus Universitetshospital, Regionshospitalet Randers og Regionshospitalet Viborg. Med dette forslag vil dette
ikke endre sig.
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Den faglige og teknologiske udvikling inden for patologien - blandt andet i form af telepatologi og digitalisering -
gger mulighederne for effektivisering.

Der er etableret et regionalt driftsrad for patologi. Dette rad - og styringen af det - styrkes, samtidig med at radet
prioriterer opgaverne med harmonisering af undersggelser, koordinering af opgavelgsningen og udarbejdelse af
regionale retningslinjer med henblik pa at undga ikke relevante undersggelser. Alt sammen med henblik pa sikre
en mere effektiv anvendelse af ressourcerne inden for patologien pa tvaers af hele Region Midtjylland.

Pa baggrund af den faglige udvikling og driftsradet opgave skal der effektiviseres for i alt 2,0 mio. kr. inden for
specialet. Pa baggrund af budget 2017 fordeles besparelsen saledes: 1,02 mio. kr. for Aarhus Universitetshospital,
0,46 mio. kr. for Hospitalsenhed Midt og 0,52 mio. kr. for Regionshospitalet Randers.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 2,0 mio. kr.

Det er forventningen, at besparelsen udmgntes i personalereduktion. Der er lagt til grund, at personalesammen-
setningen er blandet. Der er derfor taget udgangspunkt i gennemsnitsign for behandlingspersonalet ved
beregning af personalereduktion. Dette indebaerer en samlet reduktion pa ca. 4 stillinger.

Forslag nr. 6: Ny arbejdsdeling mellem Hospitalsenhed Midt og Aarhus Universitetshospital herunder
nedlzaeggelse af karkirurgi som selvstandig funktion pa Hospitalsenhed Midt

Karkirurgi omfatter forebyggelse, diagnostik, behandling, sygepleje, palliation og rehabilitering af patienter med
sygdomme, skader og medfgdte misdannelser i blod- og lymfekar uden for hjernen og hjertet.

| Region Midtjylland varetages det karkirurgiske speciale af Hospitalsenhed Midt og Aarhus Universitetshospital.
Aarhus Universitetshospital varetager de hgjtspecialiserede funktioner inden for specialet. Regionsfunktionerne
varetages bade af Aarhus Universitetshospital og Hospitalsenhed Midt — undtaget herfra er regionsfunktionen
vedrgrende behandlingen af tilbagevendende areknuder og areknuder med komplikationer, der varetages bade af
Regionshospitalet Silkeborg og Regionshospitalet Viborg.

Areknudebehandlingen blev flyttet fra Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed Midt i forbindelse med Spar
2015-19 og varetages i dag dels pa Regionshospitalet Silkeborg og dels pd Regionshospitalet Viborg. Den gvrige
karkirurgi i Hospitalsenhed Midt varetages af Regionshospitalet Viborg.

Forslaget indebaerer, at karkirurgi pa Hospitalsenhed Midt nedlaegges som selvstaendig afdeling i Hospitalsenhed
Midt og at dele af den opretholdes som en funktion for perifer karkirurgi i kirurgisk afdeling i Viborg, inklusiv ansvar
for sarcenteret i Viborg og ansvar for laegefagligt at bemande varicekirurgien i Friklinikken. Med forslaget
bibeholdes behandling af tilbagevendende areknuder og areknuder med komplikationer pa bade Regionshospitalet
Silkeborg og Regionshospitalet Viborg. Der sikres en betryggende lzegelig vagtordning uden for dagtid i relation til
den planlagte karkirurgi, der foregar pa Regionshospitalet Viborg.

Herved kan realiseres en raekke optimeringer i forhold til drift og ledelse. Blandt andet vil der blive reduceret i
ledelsen, og der vil med nedlaggelsen af den selvstaendige afdeling ogsa kunne nedlagges et vagtlag for yngre
lzeger, hvorved der reduceres udgifter. En fast laegefaglig bemanding i Friklinikken vil give mulighed for en mere
rationel drift blandt andet i forhold til planlaegningen af de lzegelige ressourcer. Yderligere kan der ogsa optimeres
pa det kvalitetsmaessige arbejde i en samlet stgrre afdeling. | forslaget indgar der derudover hjemtraekning af
aktivitet fra privat aktgr saledes at en stgrre del af areknudebehandlingen varetages pa Region Midtjyllands egne
hospitaler.

Med forslaget samles den centrale karkirurgi (operationer i de store kar i bughulen) pa Aarhus Universitets-
hospital. For at skabe fysisk plads til samlingen af den centrale karkirurgi pa Aarhus Universitetshospital, der i
forvejen er presset pa sengemassen, foreslas det samtidig, at en raekke behandlinger af patienter med
forsnaevringer i underben og halspulsarer flyttes fra Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed Midt.
Flytningen af den sidste patientgruppe fra Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed Midt understgtter
ligeledes varetagelsen af behandlingen af patienter pa TCl-klinikken p& Regionshaospitalet Viborg. TCI-klinikken
behandler patienter med forbigdende symptomer pa apopleksi af ikke-akut karakter. Hospitalsenhed Midt
varetager funktionen for hele regionen.
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Det vurderes at samlingen af den centrale karkirurgi pa Aarhus Universitetshospital indebaerer en flytning af ca. 55
patienter. Forslaget indebarer at der flyttes perifer karkirurgi fra Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed
Midt svarende til ca. 250 patienter arligt.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 13,0 mio. kr.

Det er forventningen, at besparelsen udmgntes i personalereduktion. Der er lagt til grund, at personalesammen-
s@tningen er blandet. Der er derfor taget udgangspunkt i gennemsnitsign for behandlingspersonalet ved
beregning af personalereduktion. Dette indebarer en samlet reduktion pa ca. 25 stillinger. Den konkrete
udmgntning pa personaleomradet beror pa en dialog mellem de respektive hospitalsledelser om praeferencer og
kompetencer.

Nettozendringen rammer Hospitalsenhed Midt.

Forslaget forventes ikke at medfgre anlagsudgifter, idet der flyttes senge begge veje mellem de to
hospitalsenheder. Der flyttes saledes senge fra Hospitalsenhed Midt til Aarhus Universitetshospital i forhold til
den centrale karkirurgi, og der flyttes senge fra Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed Midt i forhold til
den perifere karkirurgi. Denne vurdering skal efterfglgende kvalificeres hos de to hospitalsenheder.

Forslag nr. 7: Kardiologi - samling af KAG-undersggelser og flytning af simple pacemaker-
implantationer fra Aarhus Universitetshospital til Hospitalsenhed Midt og Hospitalsenheden Vest
KAG er en invasiv rgntgenundersggelse af hjertets kranspulsarer. Undersggelsen bruges isaer til at afggre, om der
er forsnavringer i hjertets kranspulsarer, som kraever behandling.

Det er en specialiseret funktion, der i dag udfgres pa tre matrikler i Region Midtjylland, hhv. Aarhus
Universitetshospital, Regionshospitalet Herning og Regionshospitalet Viborg. Af disse tre er det dog kun Aarhus
Universitetshospital, der har selvstaendig godkendelse til at varetage regionsfunktionen, mens Regionshospitalet
Herning og Regionshospitalet Viborg varetager funktionen i formaliseret samarbejde med Aarhus
Universitetshospital.

| takt med at hjerte-CT er blevet udbredt som diagnostisk metode, er der de seneste ar blevet udfgrt faerre KAG-
undersggelser. Fra 2014 til 2017 faldt antallet af KAG-undersggelser i Region Midtjylland med 8 %. Det sk@nnes
desuden, at omkring 40 % af de KAG, der i dag bliver lavet pa patienter under 75 ar med hjertesvigt og
hjerteklapsygdom pa sigt vil kunne erstattes af hjerte-CT. Det svarer til en reduktion pa ca. 300 KAG-undersggelser
arligt i Region Midtjylland.

| dag ses det desuden, at der foretages en del dobbeltprocedurer, nar patienter overfgres fra ét hospital til et
andet. | 2017 fik ca. 300 patienter fgrst foretaget en KAG pa et af de to regionshospitaler og herefter inden for 90
dage foretaget en ny KAG pa Aarhus Universitetshospital. Ved samling af KAG pa Aarhus Universitetshospital
forventes det, at antallet af dobbeltundersggelser inden for 90 dage vil falde.

Samlet forventes altsa et fald i antallet af KAG-undersggelser i Region Midtjylland ved samling af undersggelserne
pa Aarhus Universitetshospital. Samlingen skal desuden sikre, at den hgjest mulige kvalitet fastholdes, selvom
antallet af undersggelser falder.

Det vurderes, at en samling af funktionen vil medfgre ca. 650 ekstra KAG-undersggelser pa Aarhus
Universitetshospital sammenlignet med aktiviteten i 2017.

Forslaget indebarer desuden flytning af i alt 150 simple pacemakerimplantationer fra Aarhus Universitetshospital.
Flytningen er med ligelig fordeling af implantationerne til henholdsvis Hospitalsenhed Midt og Hospitalsenheden
Vest. Flytning af simple pacemakerimplantationer vil frigive kapacitet pa Aarhus Universitetshospital samt
medvirke til sikring af en robust kardiologi pa Regionshospitalet Viborg samt Regionshospitalet Herning.

Flytningen betyder, at Aarhus Universitetshospital arligt har ca. 400 simple pacemakerimplantationer,
udskiftninger og opgraderinger/nedgraderinger tilbage.

Sundhedsstyrelsen kraever at operatgrer, der udfgrer ICD og avancerede pacemakere skal udfgre mindst 50 ICD og
avancerede pacemakerimplantationer per ar per operatgr. Hvis operatgren ogsa skal udfgre simple
pacemakerimplantationer, kraever det, at hver operatgr skal udfgre mindst 50 simple pacemakerimplantationer
per ar. Sundhedsstyrelsens vurdering er, at volumenkravet for implantationssteder og operatgrer kan udggres af
bade primaere operationer, udskiftninger og opgraderinger/nedgraderinger, idet de naevnte typer procedurer alle
er komplekse, og derfor giver operatgren erfaring.
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Forslaget indebarer desuden flytning af efterfelgende kontrolforlgb fra Aarhus Universitetshospital til
henholdsvis Hospitalsenhed Midt og Hospitalsenheden Vest. Den enkelte patient vil normalvis have to
kontrolbesgg i lgbet af de fgrste maneder efter operation. De nye pacemakere kan overvages telemedicinsk, og
patienterne har kun et arligt kontrolbesgg. Dette begraenser saledes ogsa patienternes transport til kontrol.

Regionshospitalet Viborg samt Regionshospitalet Herning har i forvejen begge regionsfunktion, i formaliseret
samarbejde med Aarhus Universitetshospital, vedrgrende simple pacemakerimplantationer (1 og 2 kammer).

Forslaget vedrgrer samlet ca. 850 patienter arligt. | Region Midtjylland er der i 2017 behandlet ca. 8.000 patienter
med simple pacemakerimplantationer og KAG.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 8,2 mio. kr.

| beregningen er der ikke taget hensyn til, at antallet af hjerte-CT vil stige i Hospitalsenhed Midt og
Hospitalsenheden Vest. Udgifterne til den ggede hjerte-CT aktivitet i Hospitalsenhed Midt og Hospitalsenheden
Vest skal undersgges narmere.

Det er forventningen, at besparelsen udmgntes ved personalereduktion. Der er lagt til grund, at personale-
sammensatningen er blandet. Der er derfor taget udgangspunkt i gennemsnitslgn for behandlingspersonalet ved
beregning af personalereduktion. Dette indebaerer en reduktion pa ca. 16 stillinger. 13 stillinger vedrgrer
samlingen af KAG-aktiviteten, og 3 stillinger vedrgrer flytningen af simple pacemakerimplantationer.

Forslaget forventes ikke at medfgre anlagsudgifter. Der er dog pres pa den fysiske kapacitet pa omradet, da der
forventes en stigende aktivitet pa andre omrader, som foregar i samme fysik. Hvis det efterfalgende viser sig, at
der alligevel bliver behov for en udvidelse pa Aarhus Universitetshospital, skal denne udgift kvalificeres yderligere,
herunder muligheden for eventuelt at genbruge udstyr fra Viborg og Herning Behovet for hjerte-CT-scanninger pa
Regionshospitalet Viborg og Regionshospitalet Herning kan stige, hvilket kan medfgre behov for flere CT-
scannere.

Forslag nr. 8: Klinisk fysiologi og nuklearmedicinske undersggelser i Randers

Afdelingen nedlaegges pa Regionshospitalet Randers. Der udarbejdes en analyse, som kortlaegger hvordan
kvaliteten af de fortsatte undersggelser opretholdes i Randers, og hvilke funktionelle sammenhange der skal
veere mellem leverandgren af klinisk fysiologi og nuklearmedicin og Randers. Der skal ses pa muligheden for at
henholdsvis RH Viborg og AUH leverer.

Konsekvenser:
Der spares 1,5 mio. kr. arligt, hvilket svarer til ca. 3 stillinger.

Forslag nr. 9: Flytning af MidtTransport

MidtTransport er en tvaergaende enhed, der star for gods- og personaletransport mellem Region Midtjyllands
hospitalsmatrikler og sundhedshuse. Der er blandt andet tale om transport af mad, vasketgj, varer,
hospitalsudstyr og affald.

MidtTransport har et bruttobudget pa cirka 47 mio. kr. og et personale pa cirka 90 fuldtidsstillinger, hvor Aarhus
Universitetshospital har det ledelsesmaessige ansvar.

Aarhus Universitetshospital er i forvejen presset af omfattende opgaver i forbindelse med samling af
hospitalsmatriklerne i Skejby. Derfor foreslas, at det ledelsesmaessige ansvar for MidtTransport flyttes fra Aarhus
Universitetshospital til Hospitalsenhed Midt snarest muligt.

De enkelte hospitaler betaler for modtagne transportydelser. Dermed sikres sammenhzeng mellem
MidtTransports omkostninger og indtaegter.

Det vurderes, at der er mulighed for at gge udnyttelsesgraden af MidtTransports kgretgjer og dermed reducere
omkostningerne. Malet er, at der herved opnds en arlig effektiviseringsgevinst pa 0,5 mio. kr. i 2019 og 1 mio. kr. i
2020 og fremover.

Ud over muligheden for at effektivisere MidtTransport vil behovet for transportydelser @ndres markant i de
kommende ar. Dette skyldes blandt andet:
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e atalle hospitalsmatrikler i Aarhus samles i Skejby,
e atregionshospitalerne i Holstebro og Herning samles i Gadstrup
e atdetnyeregionslageri Horsens overtager al varetransport fra lageret og til de forskellige matrikler

Besparelser ved mindre transport mellem hospitalsmatrikler i Aarhus og i Vest indregnes i effektiviseringskravet
pa 8 % i forbindelse med de nye hospitalshyggerier. Mindre betaling til MidtTransport for varetransport indgar i
betalingen til det nye regionslager. Andringerne i transportbehovet stiller store krav til MidtTransport om
tilpasning af transportlgsninger.

MidtTransport far til og med 2020 en betydelig effektiviseringsopgave samt opgave med at trimme organisationen
og tilpasse transportydelserne til et langt mindre transportbehov.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 1 mio. kr.

Effektivisering af MidtTransport vil kunne medfgre en personalereduktion pa 2-3 stillinger i 2020. Som fglge af at
MidtTransport er indtaegtsdakket vil de strukturelle @ndringer medfgre en yderligere reduktion af personale.
Omfanget kendes ikke. Det kan herudover blive aktuelt at varsle nogle medarbejdere andrede tjenestedsteder,
hvis der opstar behov for at samle funktionerne pa feerre adresser.

Forslag nr. 10: Flytning af brystkraftsaktiviteten fra Regionshospitalet Randers il
Regionshospitalet Viborg

Med forslaget flyttes alt aktivitet i forbindelse med udredning og behandling af brystkraeft fra Regionshospitalet
Randers til Regionshospitalet Viborg.

Der er i dag udredning og behandling for brystkreeft pa tre matrikler i Region Midtjylland - Aarhus
Universitetshospital, Regionshospitalet Viborg og Regionshospitalet Randers. Med dette forslag reduceres dette
til to hospitaler.

Arbejdet med en fealles regional visitation pa omradet, som allerede er igangsat, fortsaetter og medvirker til en
gget ensartethed i behandlingstilbuddet til borgerne i hele Region Midtjylland.

Den ggede aktivitet, som forslaget afstedkommer i Viborg, vil medvirke til at konsolidere funktionernei Viborg.

De specialiserede funktioner inden for brystkraeftkirurgien vil fortsat alene skulle varetages pa Aarhus
Universitetshospital.

Den nuvaerende organisering af mammografiscreeningen er velfungerende, og den decentrale struktur fastholdes
af hensyn til at sikre hgj deltagerprocent i brystkraftscreeningen.

Konsekvenser:

Forslaget vil medfgre en arlig besparelse med helarseffekt pa 3,8 mio. kr.

Det er forventningen, at effektiviseringerne afledt af stordriftsfordelene medfagrer en personalereduktion. Pa
baggrund af en blandet personalesammensaetning og en beregning pa gennemsnitslgnninger svarer besparelsen
til ca. 7 stillinger.

3. Medicin

Ved besparelser pa medicin tages udgangspunkt i en tilgang, hvor tilbud om behandling i hgjere grad skal gives pa
patientens praemisser. | den forbindelse er det et centralt spgrgsmal, om vi kan fa mere ud af at inddrage
patienterne pa en anden made, end vi gar i dag.

Den enkelte patient skal inddrages og indga i en faelles beslutningstagning med det sundhedsfaglige personale pa
behandlingsstedet. P& den made skal den enkelte patient ud fra et oplyst grundlag veere medbestemmende i
forhold til egen behandling og pa den made tilbydes den enkelte patient en behandling, der giver vaerdi for dem
enkeltvis.

Der skal vaere evidens for at en behandling har effekt. Her er udgangspunktet anbefalingerne fra Medicinradet
samt de regionale anbefalinger. Hvis ikke evidensen for en igangsat behandling er tilstraekkelig, bgr regionen have
endnu stgrre fokus pa at stoppe sadanne behandlinger.

Der er formuleret 4 mal i forhold til reduktion af medicinudgifterne:
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e Tilbud af behandlinger baseres pa evidens/viden
Vi skal vaere sikre pa, at en behandling giver vaerdi for patienten, og der skal vaere fokus pa mere analyse af
evidens bag behandlinger. Behandlinger der giver vaerdi skal indfgres hurtigt, og behandlinger der ikke

giver veerdi skal ophgre
e Reducering af polyfarmaci

Et stort antal forskellige medicintyper dagligt kan veere en risiko for patienten - derfor skal polyfarmaci

reduceres
e  Reducering af spild

Medicin ma ikke ga til spilde - vi skal optimere logistikprocesser og reducere spild

o Fexlles beslutningstagning

Patienter skal vaere mere med i beslutningen om behandling — det handler om inddragelse af patienten og

mere feelles beslutningstagen.

Oversigt over besparelser i budget 2019 og budget 2020

Medicin Mio. kr.
Nr. Overskrift 2019 2020
1a Stoppe behandlingi tilfelde, hvor der ikke er tilstraekkelig evidens -10,0 -10,0
(kreeftomradet)
1b  |Hurtigereimplementeringaf retningslinjer/anbefalinger -5,0 -5,0
lc |Behandlingaf ADHD - skifte til billigere praeparat (Midikinet) -6,0 -6,0
2 |Nedbringelse af polyfarmaci -50 -5,0
3a |Brugafhbilligere kontraststoffer -4,0 -4,0
3b  |Hospitalsapotek - optimeringsforslag -1,0 -1,0
3c Hospitalsapotek - mere fokus pa pakning og at producere udvalgte 0,0 0,0
behandlinger samlet
3d |Omleegningaf medicinproduktion - Aarhus Universitetshospital 07 -2,6
4 |Felles beslutningstagning 0,0 0,0
Ekstra potentiale ved ovenstaende forslag -4,7 -6.4
lalt -35,0 -40,0

Der er afsat en pulje til ekstra potentiale i forbindelse med besparelserne pa medicinomradet. Det er pt. ikke muligt
at dele ud pa de enkelte forslag, men der er en forventning om, at der kan hentes flere besparelser, nar der
arbejdes med de enkelte forslag. Derudover kan der dukke nye emner/omrader op, som vil kunne bidrage med
yderligere besparelsespotentiale.

Forslag nr. 1a: Stoppe behandling i tilfaelde, hvor der ikke er tilstraekkelig evidens (kraeftomradet)
Man skal stoppe behandling med medicin, hvis effekt der ikke er tilstrakkelig evidens for. Eksempelvis kan der
stoppes for behandling med medicin, der er afvist af Det Europaiske Lagemiddelagentur. Der kan tages
udgangspunkt i kreeftomradet.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 10 mio. kr.

Forslag nr. 1b: Hurtigere implementering af retningslinjer/anbefalinger

Hospitalerne skal falge en raekke nationale og regionale retningslinjer i brugen af medicin for at opna refusion af
medicinforbruget. Region Midtjylland kan eksempelvis vaelge at tage anbefalinger/retningslinjer i brug fer de er
feerdigbehandlet i medicinradet. Region Midtjylland kan ligeledes valge at implementere retningslinjer tidligere
end anbefalet i medicinradet.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 5 mio. kr.
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Forslag nr. 1c: Behandling af ADHD - skifte til billigere praeparat (Medikinet)

Voksne patienter, der er i behandling med ADHD-lzegemidlet Ritalin UNO mv. far foretaget et behandlingsskifte til
praeparatet Medikinet. Laegemidlerne er fagligt ligevaerdige, men Medikinet er betydeligt billigere end Ritalin.
Speciallzegeradet for psykiatri bakker op om forslaget.

For at indfri en besparelse, skal der gennemfgres indsatser bade i hospitalspsykiatri, speciallaagepraksis og almen
praksis. Der er i ca. 1.400 patienter i malgruppen. Af disse er ca. 70 % i vedligeholdelsesbehandling i almen praksis,
hvorfor indsatser og implementering i almen praksis er saerligt vigtige for at opna en besparelse. De resterende
patienter er inden for hospitalspsykiatri og speciallagepraksis.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 6 mio. kr.

Forslag nr. 2: Nedbringelse af polyfarmaci

| budgetforliget for 2018 har regionsradet, pa baggrund af anbefalinger fra det midlertidige udvalg for medicin
formuleret en hensigtserklzering om anvendelse af medicindata til afdekning af omfanget af polyfarmaci og
malrettet indsats over for patienter med et stort medicinforbrug og risikable medicinkombinationer.

Den Regionale Laegemiddelkomité har derfor nedsat en arbejdsgruppe med det formal opfylde
hensigtserklaeringen. Pa sigt skal arbejdet resultere i, at afdaekke antallet af polyfarmacipatienter og dermed
nedbringe forbruget af medicin og genindlaggelser. Almen praksis og projektet Medicin i Midt bliver centrale
omdrejningspunkter i forhold til at nedbringe antallet af polyfarmacipatienter. | den forbindelse udbydes bl.a.
efteruddannelsesforlgb for de praktiserende laeger med fokus pa den aldre patient og polyfarmaci. Herudover er
der fokus pa malrettede praksisbesgg og radgivning om medicingennemgang.

Arbejdsgruppen vurderer i den forbindelse, at der umiddelbart er et besparelsespotentiale.

Konsekvenser:
Forslaget medfarer en arlig besparelse pa 5 mio. kr.

Forslag nr. 3a: Brug af billigere kontraststoffer

Der er identificeret en besparelse ved at kgbe stgrre beholdere med kontraststoffer end det er tilfeeldet i dag, da
disse er billigere i indkgh. Derudover kan skift til billigere non-ioniske- og MR-kontrastmidler generere en
besparelse, hvis det kan gennemfgres.

Konsekvenser:
Forslaget medfarer en arlig besparelse pa 4 mio. kr.

Forslag nr. 3b: Hospitalsapotek - optimeringsforslag

Det vurderes, at der kan hentes besparelser ved at Hospitalsapoteket flytter enkelte simple pakkeopgaver ud til
klinikken, da Hospitalsapoteket er underlagt strengere krav fra Laegemiddelstyrelsen i forbindelse med ompakning
af visse former for medicin end hospitalsafdelingerne.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 1 mio. kr.

Forslag nr. 3c: Hospitalsapotek - mere fokus pa pakning og pa at producere udvalgte behandlinger
samlet

Det vurderes, at der i nogle tilfaelde kan hentes en besparelse pa medicinbudgettet ved at indkalde bestemte
patienter til behandling samme dag (eks. dyre enzymbehandlinger eller meget dyre cytostatikabehandlinger).
Derved kan produktion og pakning af medicin pa hospitalsapoteket, til en bestemt type behandling, samles. Det
handler bl.a. om at minimere spild af medicinhatteglas. Gennem en teet dialog med de relevante afdelinger har
hospitalsapoteket mulighed for at optimere produktionen yderligere.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en arlig besparelse pa 0 mio. kr.
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Forslag nr. 3d: Omlagning af medicinproduktion - Aarhus Universitetshospital

Laegemidlet Rubidium, der bl.a. anvendes i forbindelse med skanning af hjertepatienter finansieres i dag af
regionens centrale medicinkonto. Lagemidlet kgbes i dag fra en leverandgr uden for regionen. NUK-PET, Aarhus
Universitetshospital har beregnet, at der kan opnas en besparelse pa den centrale medicinkonto, hvis
produktionen af l&zgemidlet hjemtages. Produktionen kan umiddelbart hjemtages fra starten af 2019.

Ved at hjemtage produktionen, vil der vaere behov for midler til etablering af produktionen pa Aarhus
Universitetshospital, hvor midlerne primart skal bruges til at flytte maskinen, der skal bruges til produktionen.
Derudover vil der hvert ar vaere driftsudgifter i forbindelse med produktionen.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en udgift i 2019 pa 0,7 mio. kr., mens der fra 2020 og frem vil vaere en arlig besparelse pa 2,6
mio. kr.

Forslag nr. 4: Flles beslutningstagning

Det foreslas, at der ivaerksaettes et laengerevarende projekt, der skal give forslag til hvordan patienten bedst
muligt inddrages i en feelles beslutningstagning om patientens egen behandling. Projektet skal undersgge, om der
kan fas mere ud af at inddrage patienterne pa en anden made end det ggres i dag.

Dette kan ggres ved, at der udover det faglige aspekt i vurderingen af om en behandling skal tilbydes/modtages,
ogsa inddrages en menneskelig synsvinkel, hvor patientens gnsker og erfaringer inddrages. Patienten skal i hgjere
grad veere en del af en fzelles beslutningstagning. Det kan eks. indebaere, at patienter i hgjere grad kan vaere med
til at stoppe en behandling, hvis behandlingen ikke Iz2ngere har den gnskede vaerdi for patienten. | den forbindelse
skal der ogsa veere fokus pa muligheder for palliative indsatser og inddragelse af hospice.

Det skal beskrives, hvordan personalet pd hospitalerne bedst muligt inddrager patienterne i den felles
beslutningstagning fremover. Der vil i den forbindelse ogsa vaere fokus pa kompetenceudvikling af relevant
personale pa hospitalerne.

Konsekvenser:
Forslaget medfarer en arlig besparelse pa 0 mio. kr.

4. Digitalisering

Anvendelsen af IT og digitalisering i bade klinikken og pa det administrative omrade er et af midlerne til at
understgtte arbejdet med regionens malhilleder og visioner. Digitalisering understgtter bl.a. effektivitet, kvalitet
og samarbejde. Det vurderes, at det er muligt at gge brugen af IT og digitalisering pa den kliniske arbejdsplads for
at lette arbejdsgangene.

Der arbejdes med to mal inden for digitalisering:
o Nemmere arbejdsgange og bedre forlgb, fordi vi skal effektivisere, og
e Nemmere at vaere patient, fordi flere kan mere selv. 53 vi leverer den rigtige kvalitet pd patientens
praemisser.

Drivkraften bag forslagene i kategorien digitalisering er ikke udelukkende gnsket om besparelser, men klinisk
kvalitet, der vil give mere effektivitet og hgjere kvalitet ift. patienterne. Pa leengere sigt, nar de grundlaaggende
teknologier er pa plads og nye arbejdsformer er implementeret, kan der vaere besparelser.

For at sikre en vellykket implementering og realisering af gevinsterne er det centralt, at de enkelte afdelinger er
organisatorisk klar til at modtage og anvende de nye Igsninger. Der skal ske en kompetencemaessig udvikling af
ledere og medarbejdere, sa de fuldt ud er i stand til at udnytte de nye digitale muligheder og i nogle tilfaelde vil der
ogsa veere udgifter til licenser.

Den konkrete implementering vil ske i et samarbejde mellem hospitaler og stabe i efteraret 2018.
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Oversigt over besparelser i budget 2019 og budget 2020
Digitalisering

Overskrift

1 |BgetbrugafIT ogdigitalisering pa den kliniske arbejdsplads -25,0 -35,0
2 Breve og porto -1,0 -2,8
3 |Print -2,0 -4,0
4 |Realisering af potentialer ifbm. idriftseettelse af et nyt 0,0 -5,0
arbejdstidsplanlaegningssystem®
5 |RPA-lgsningeriklinikken -0,8 -5,0
6 |Billeddiagnostik Hospitalsenhed Midt/Regionshospitalet Viborg -2,0 -3,0
7 |Digitalisering af patienters ansggning om befordringsgodtggrelse 2,5 -2,3
lalt -28,3 -57,1

*Stigende til -10 mio. kr.i 2021

Der ggres opmaerksom pa, at der ved nogle af forslagene er indregnet afledte udgifter som eksempelvis udgifter til
anskaffelse af licenser, hvor disse er modregnet besparelsen.

Forslag nr. 1: @get brug af IT og digitalisering pa den kliniske arbejdsplads

Der er flere forskellige forslag til at gge brugen af IT og digitalisering pa den kliniske arbejdsplads. Det er endnu
ikke muligt at konkretisere belgbene pa de enkelte forslag, men rammen udggr 25 mio. kr. i 2019. De konkrete
lgsninger udvikles i regi af den Kliniske IT Arbejdsplads (KITA), og lgsningerne skal findes og skabes med input fra
klinikerne.

Der er en lang raekke muligheder for at digitalisering og it kan bidrage til et mindre ressourceforbrug. (a) It-
systemerne kan forbedres, sa de fungerer bedre for brugerne, (b) eksisterende it-teknologi kan tages i brug pa nye
omrader, og (c) eksisterende Igsninger kan anvendes bedre og mere fornuftigt.

Besparelser af denne type kan vaere svaere at realisere, da der ofte er tale om fa minutters besparelse pa enkelte
arbejdsgange. Derfor er en implementering i et taet samarbejde med klinikerne afggrende for at opna gevinsterne.

| nedenstaende ses en raekke muligheder for at gge anvendelsen af it og digitale lgsninger der kan bidrage til de
ngdvendige besparelser:

e Mobhilitet - gge netvaerksdakning, sa en raekke kliniske apps kan tages i brug.

¢ Digital fgdselsanmeldelse - Fgdselsanmeldelse skal efter reglerne ske digitalt. Det sker endnu ikke i
Region Midtjylland.

e NemSMS - Ggr det muligt at traekke registeringer af mobilnumre som borgerne laver i NemSMS, for at
kunne minde patienten om deres aftale med hospitalet.

e Undga rekvirering af undersggelser, som er foretaget — Der er et potentiale i at undga at rekvirere
undersggelser, som allerede er foretaget.

e Automatisk medicinanamnese - gge anvendelsesgraden af automatisk medicinanamnese fremfor
diktering.

e Opger med "pseudoarbejde” - der skal igangszettes et arbejde med at finde omrader, hvor der
dokumenteres i systemerne efter eksterne regler, som ikke giver vaerdi for patienter eller medarbejdere.

e LPR3 - Region Midtjylland skal bruge udfordringsretten til at begraense det merarbejde, som fglger af
LPR3.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en besparelse pa 25 mio. kr. i 2019 og 35 mio. kr. arligt fra 2020 og frem.
Der sigtes mod at lette arbejdsgangene og spare tid, hvormed der vil vaere en besparelse pa medarbejdere.
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Forslag nr. 2: Breve og porto
Trods en omfattende implementering af digital post i hele regionen, bliver der fortsat sendt en del papirpost. Det
skannes, at 40 % af de nuvaerende papirbreve kan digitaliseres, hvilket giver en besparelse pa 1 mio. kr. i 2019.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en besparelse pa 1 mio. kr.i 2019 og 2,8 mio. kr. arligt fra 2020 og frem.

Forslag nr. 3: Print

Med dette forslag @nskes det at nedbringe forbruget at print i regionen. Der laves en rammebesparelse pa print pa
2 mio. kr. i 2019, da regionen har gode muligheder for at anvende teknologiske hjzlpemidler for at nedbringe
forbruget af print.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en besparelse pa 2 mio. kr.i 2019 og 4 mio. kr. arligt fra 2020 og frem.

Forslag nr. 4: Realisering af potentialer ifbm. idriftsattelse af nyt arbejdstidsplanlaegningssystem
Med implementering af nyt arbejdstidsplanlaegningssystem optimeres ressourceanvendelsen, hvor udgifter til
overarbejde og vikarer forventes reduceret med 5 mio. kr. i 2020.

Konsekvenser:

Forslaget medfarer ikke en besparelse i 2019 men i 2020 er der en arlig besparelse pa 5 mio. kr. Fra 2021 og frem
stiger besparelsen til 10 mio. kr. arligt.

Besparelsen er personalemaessig, da det er overarbejdstimer og vikartimer som kan reduceres.

Forslag nr. 5: RPA-lgsninger i klinikken

Der udvikles hele tiden forbedrede muligheder for automatisering af manuelle processer. Regionen gnsker at lette
de manuelle processer ved at anvende Robotic Process Automation (herefter, RPA). RPA lIgsninger betyder, at
computeren programmes sa den automatisk kan udfgre manuelle rutineopgaver. Derved vil der kunne spares tid
og personaleressourcer. Forslaget gar ud pa, at styrke arbejdet med RPA-lgsninger og derigennem opna
besparelser.

I nedenstaende ses en raekke muligheder for RPA Igsninger der kan udbredes i regionen og som kan bidrage til de
ngdvendige besparelser.

e SurveyXact - arkivering af digitalt besvarede spgrgeskemaer i patientjournalen (MidtEPJ)

e Patientopdatering i Klinisk Logistik — muligggr daglig oprettelse af patienter i Klinisk Logistik fra Bookplan
i ambulatorierne

e Klinisk Logistik - opdatering af rollekomponenter i Klinisk Logistik (fordeling pa dag-, aften- og nattevagt)

e DXA - Flytning af skanningshilleder

Lesningerne her er primart vedrgrende det kliniske omrade. Der vil ligeledes blive arbejdet med RPA-Igsninger pa
det administrative omrade. Det vil indga i de administrative besparelser.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer en besparelse pa 0,8 mio. kr.i 2019 og 5 mio. kr. arligt fra 2020 og frem.

Der vil veere tale om &ndrede arbejdsgange og teknologiunderstgttelse, hvilket vil betyde at opgaverne kan
handteres med mindre tid og ressourcer. Derfor vil konsekvensen vare en reducering i personalet.

Forslag nr. 6: Billeddiagnostik Hospitalsenhed Midt/Regionshospitalet Viborg

RIS er et Rgntgen Information System som anvendes til booking af undersggelser samt beskrivelse af
undersggelsesresultatet. PACS er arkivdatabasen for alle billeder som optages i forbindelse med undersggelser.
Regionshospitalet Viborg er det eneste hospital, hvor Siemens-lgsningen anvendes. Det foreslds derfor, at
Regionshospitalet Viborg overgar til den lgsning, der anvendes pa Hospitalsenheden Vest.
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RIS/PACS-installationen pa Hospitalsenhed Midt, som er leveret af Siemens, skal lukkes, og Hospitalsenhed Midt
kobles pa den nyeste RIS/PACS-installation i Hospitalsenheden Vest, hvilket giver en besparelse pa 2 mio. kr. i
2018.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en besparelse pa 2 mio. kr.i 2019 og 3 mio. kr. arligt fra 2020 og frem.

Forslag nr. 7: Digitalisering af patienters ansggning om befordringsgodtggarelse

Som patient har man mulighed for at s@ge regionen om tilskud til transporten til og fra hospitalet. For at fa tilskud
skal man opfylde kriterier, der er fastsat i lovgivningen. Det er overvejende pensionister og patienter, der bor langt
fra hospitalet, der far udbetalt tilskud, som typisk svarer til prisen pa en bus- eller togbillet.

Patienterne sgger om tilskud ved at fa udfyldt et ansggningsskema pa hospitalet, og det er Praehospitalets
karselskontor, der behandler ansggningen og udbetaler tilskuddet. | 2017 udbetalte Praehospitalet tilskud knap
84.000 gange. Arbejdsgangen er baseret pa papirskemaer og mange manuelle arbejdsgange i bade klinikken og pa
Kgrselskontoret. Der bruges mange personaleressourcer pa sagsbehandlingen, og der kan ga op til 6-8 uger, far
patienterne far udbetalt deres tilskud.

Digital ansggning og sagsbehandling forventes at have tre fordele:
e Patienter skal vente kortere tid pa at fa udbetalt deres tilskud
e Der kan friggres personaleressourcer pa hospitalerne og i Preehospitalet
e Detvil formentlig blive muligt helt at fjerne tilskudsopgaven fra hospitalsafdelingerne og varetage
opgaven i Preehospitalet

| Region Syddanmark er man ved at implementere digital ansggning og sagsbehandling pa regionens hospitaler, og
erfaringerne fra bade patienter og personale er positive.

Der skal investeres i et IT-system med integrationer til Region Midtjyllands og eksterne IT-systemer. Herefter skal
leverandgren og RMIT drifte systemet. Det skgnnes at IT-systemet koster 2,5 mio. kr. at anskaffe, der er dog
vaesentlig usikkerhed knyttet til skgnnet.

Besparelsen i frigjorte personaleressourcer hos praehospitalet og hospitalerne vurderes at vaere 2,3 mio. kr. i 2020
og frem.

Pa hospitalerne er besparelser af denne type svaere at realisere, da der ofte er tale om fa minutters besparelse pa
enkelte arbejdsgange.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en merudgifti 2019 pa 2,5 mio. kr. i 2019 til investering i IT-system og en besparelse pa 2,3 mio.
kr. arligt fra 2020 og frem svarende til ca. 6 stillinger.

5. Reduktion af ambulante besgg

Region Midtjylland har arligt omkring 2 mio. ambulante besgg i form af udredninger, behandlinger, mindre indgreb,

prgvetagning og kontroller. Der er et markant pres pa den ambulante aktivitet, samtidig med:

e Atsameget behandling som muligt @nskes foretaget i naermiljget og ud fra, hvad der giver vaerdi for patienten

e Atomstilling fra stationzer til ambulant behandling ogsa fremadrettet er essentiel i udviklingen af
hospitalsvaesenet

Med forslaget forstaerkes omlaegning af den ambulante aktivitet inden for savel psykiatrien som somatikken.
Forslaget bygger pa en holdnings- og adfeerdsaendring hos savel sundhedsaktgrer som patienter, som skal
medvirke til en @ndret ambulant aktivitet, som Igbende frigiver ressourcer og kapacitet til andre indsatser. Det vil
derfor tage tid at omlagge/afvikle aktiviteter og det vil kraeve vaesentligt fokus pa samarbejdet med kommuner og
almen praksis.

Visionen er en transformation, sa vi om fa ar arbejder ud fra:
e Atviihvert enkelt sygdomsforlgh afstemmer forventningerne til behandlingsniveau
e Atviarbejder ud fra systematisk patientinddragelse og radgivning af samarbejdspartnere

Region Midtjylland - Budget 2019 38



Indledning Budgetforlig 2019 - Bilag

e Atvihjzlper patienterne med at handtere usikkerheder uden at opsgge sundhedsvasenet "akut ambulant”

e Atviudvikler brugen af teknologiske lgsninger, fx til at varetage den Igbende kontrol med kroniske patienter

e Atviarbejder fokuseret med shared care (sammenhangende behandlingsforlgb, hvor patienten kan blive i
eget hjem)

Oversigt over besparelser i budget 2019 og budget 2020
Hospitalsaktivitet - Reduktion af ambulante besgg

Nr. Overskrift
1 |Reduktion/omlaegningafambulantaktivitet -60,0

lalt 0,0 -60,0

Forslag nr. 1: Reduktion/omlzegning af ambulant aktivitet

Fra 2020 spares 60 mio. kr. pa de somatiske hospitaler fordelt efter en nggle baseret pa aktivitet udfgrt i ambulant
regi. Psykiatrien indgar ikke i besparelsen. Fordelingsngglen for ambulant aktivitet opdateres, nar data for 2018
foreligger, hvorefter fordelingen bliver beregnet. Behov for @&ndring i den anvendte nggle vil blive draftet i det
videre arbejde med omlagningen af ambulant aktivitet.

Arbejdet skal Igses ved en gennemgang af den ambulante aktivitet inden for alle lzegefaglige specialer, herunder
0gsa psykiatri, og pa flere fronter, herunder:

e Forandringsidéer fra specialerad og klinikere

¢ Gennemgang af, om alle henvisninger, regionale retningslinjer, opfglgninger og kontroller, har vaerdi for
patienten og sundhedsfaglig evidens

e Gennemgang af, hvorvidt de sundhedsfaglige kompetencer bruges hensigtsmaessigt og pa rette
specialiseringsniveau

e Aktiv brug af patientens stemme, herunder ogsa alternativer til fremmgde (fx telemedicinske lgsninger)

Gennemgangen suppleres med eksisterende og evt. nye data om volumen, varians og evidens.
Forandringsidéer fremkommet ved gennemgang af den ambulante aktivitet indgar som grundlag for at finde
besparelsen pa hospitalerne. Reduktionen vil vaere en fortsaettelse at tiltag, der allerede er igangsat, fx ambu-flex.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer ikke en besparelse i 2019, men fra 2020 og frem er der en arlig besparelse pa 60 mio. kr.
Reduktion/opgaveomlagning vil betyde en reduktion i stillinger, men vil forega over en indkgringsfase, og derfor
forventes en del ved naturlig afgang.

6. Reduktion af akut aktivitet

En raekke akutte patientforlgb kan forebygges ved en mere proaktiv indsats og ved udvikling og etablering af andre
typer tilbud end akut indlaeggelse pa hospitalet. Et vaesentligt fokus er derfor i samarbejde med kommuner og
praktiserende lager at udvikle tilbud, der bidrager til forebyggelse af akutte forlgb. Som en del af den kommende
sundhedsaftale har Sundhedskoordinationsudvalget netop peget pa akutomradet, som ét af de omrader, der skal
fokus pa farst.

Der fremhaeves nogle indsatsomrader i forhold til at reducere akut aktivitet, og disse retter sig mod at skabe
resultater pa den lange bane, fordi forandringerne fgrst skal identificeres, afprgves og efterfglgende
implementeres.

Der er behov for at finde nye veje i samarbejdet mellem alle aktgrerne i sundhedsvaesnet, sa der i fremtiden vil
veere plads til den ngdvendige akutte aktivitet pa hospitalerne. Samtidig er der behov for at arbejde mere
strategisk med anvendelse af data, sa der kan saettes tidligt ind, med henblik pa at styrke borgernes sundhed og
egenomsorg, sa faerre borgere bliver syge, eller far forvaerret deres sygdomstilstand.

Der lzegges op til et teettere tvaersektorielt samarbejde om sundhedstilbuddene til borgerne i Region Midtjylland.
For at komme i mal med ambitionerne er det en forudsztning at kommuner og almen praksis ogsa vil prioritere et
tettere samarbejde og flere flles indsatser.
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Oversigt over besparelser i budget 2019 og budget 2020
Hospitalsaktivitet - Reduktion af akut aktivitet

Nr. Overskrift
1 Reducere vaeksten i den akutte aktivitet 0,0 0,0
lalt 0,0 0,0

Forslag nr. 1: Reducere vaeksten i den akutte aktivitet
Forslaget indebaerer en langsigtet forandring, men der laegges ogsa op til, at der hurtigst muligt igangsaettes
initiativer, der pa relativt kort sigt forventes at kunne reducere antallet af akutte indlaeggelser.

Der er udarbejdet tre konkrete forslag til indsatsomrader:

e Halvere antal indleggelser pga. selvskade med 50 %
Malet er at reducere de akutte indlaggelser for selvskadende kvinder under 30 &r med 50 % inden 2024

e Rette patient, i rette seng, i rette tid
Der skal fokuseres pa at undga forebyggelige indlaeggelser og at hver enkelt patient skal have det rette
tilbud - og at det rette tilbud ind imellem er i egen seng i eget hjem

e Reducere antallet af hospitalsaktiviteter for 0-2 drige
De sma bgrn har mange akutte kontakter, og det anbefales at der arbejdes med tiltag, der kan reducere
den ikke-alvorlige og ikke-akutte aktivitet, som alligevel kommer ind akut. Dette skal g@res ved at styrke
forzeldrenes viden og handlekompetencer, nar deres sma bgrn bliver syge.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer ikke besparelser i budget 2019 eller i budget 2020.

Forslaget far ikke personalemaessige konsekvenser i form af afskedigelser, men der kan blive tale om a&ndrede
arbejdsomrader for nogle medarbejdere.

7. Administration

Oversigt over besparelser i budget 2019 og budget 2020
Administration

Overskrift

Omprioriteringshbidrag -12,5 -25,0
Besparelse pa centrale stabe 0,0 -10,0
lalt -12,5 -35,0

Forslag nr. 1: Omprioriteringsbidrag 2019

Pa det administrative omrade er der behov for tilpasninger, sa vi inden for den gkonomiske ramme far en
administration, der bedst muligt understgtter et sundhedsvaesen pa patientens praemisser. Det skal ske gennem
en skarp prioritering af kerneopgaverne, administrativ forenkling og udnyttelse af den nyeste tilgeengelige
teknologi.

| Bkonomiaftalen for 2019 er det aftalt, at der skal vare et omprioriteringsbidrag pa 1 % af administrationen pa
sundhedsomradet. For Region Midtjylland giver det en besparelse pa 12,5 mio. kr. Forslaget indeholder et
forventet tilsvarende omprioriteringsbidrag for 2020.

| Izbet af efteraret arbejdes der med den konkrete udmgntning af besparelsen.

Konsekvenser:

Forslaget medfgrer en besparelse pa 12,5 mio. kr.i 2019 og 25 mio. kr. arligt fra 2020 og frem.

Hvis hele besparelsen placeres pa Ign, vil det give en reduktion pa ca. 44 stillinger i 2020 og frem.

| 2019 fordeles omprioriteringsbidraget ud fra en fordelingsnggle.
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Forslag nr. 2: Besparelser pa centrale stabe og fzelles funktioner
Det ligger forligspartierne pa sinde, at der skal effektiviseres og samtidig sikres fokus pa kerneopgaven i alle dele
af organisationen. Forligspartierne gnsker, at denne gvelse ogsa foretages i de centrale stabe.

| Spareplan 2015 - 2019 var der et arligt produktivitetskrav pa de centrale stabe pa 2 % af lenbudgettet frem til og
med 2019. Fra 2020 viderefgres besparelsen pa 2 % af lgnbudgettet pa de centrale stabe.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en besparelse pa 10,0 mio. kr.

Det vil veere ngdvendigt, at opgaverne i de centrale stabe gennemgas, saledes at der fokuseres pa
kerneopgaverne. Den konkrete udmgntning af besparelsen afventer derfor en nzrmere gennemgang af
opgaverne i de centrale stabe, sdledes at den konkrete udmgntning af besparelsen kan forelagges til politisk
behandling ultimo 2018.

Hospitalsapoteket er inkluderet i besparelsesforslagene for medicin, og indgar derfor ikke i denne besparelse.

Hvis hele besparelsen udmgntes pa lgn, svarer det til en personalereduktion pa ca. 20 stillinger i 2020.

@vrige besparelser

Regional Udviklings bloktilskud reduceres med 124 mio. kr. som fglge af omlaegning af opgaver til
erhvervsudvikling. Hvis Regional Udviklings forholdsmassige andel af udgifterne til Fzlles formal og
Administration skal fastholdes pa samme niveau, skal deres andel reduceres med 3,0 mio. kr. Reduktionen vil alene
pavirke administrationen under Fzlles formal og Administration.

Hvis hele besparelsen udmgntes pa lgn, svarer det til en personalereduktion pa 5,4 stillinger i 2020.

8. Puljer

Sundhedsomradet har en lang reekke faellespuljer indenfor blandt andet medicinudgifter, samhandel, uddannelse,
IT og forskning. Nogle af puljerne finansierer fuldt ud udgifterne til de enkelte aktiviteter, mens andre
medfinansierer udgifterne pa hospitalerne.

Der gennemfgres besparelser pa en rakke puljer padialt 37,2 mio. kr.i 2019 og 27,4 mio. kr. i 2020 og frem. Det sker
primaert gennem reduktioner af aktiviteter pa puljerne, samt tilpasninger mellem budget og forbrug.
Implementeringen af besparelserne gennemfgres i forbindelse med budgetlzegningen 2019.

Det samlede budget 2019 pa puljer under Fzellesudgifter og -indtaegter eksklusiv fokusomrader, er pa 874,9 mio.
kr. De foresldede besparelser i 2019 pa 37,2 mio. kr. udggr 4,2 % af budgettet.
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Oversigt over besparelser i budget 2019 og budget 2020

Mio. kr.

Reduktion Herefter Reduktion Herefter
restbudget restbudget
Overskrift 2013 2019 2020 2020
1 |Personaleog uddannelse -4,9 14,8 -4,9 14,8
Personalepolitiske puljer -4,9 14,8 -4,9 14,8
2 [Tilskud til patientforeninger -2,1 0 -2,1 0
3 |Fallespuljer tiludmegntning -16,8 71,3 -16,8 77,3
Screening for tyk- og endetarmskraft (kraeftplan 111) -10,0 59,8 -10,0 65,8
Kraeftplan IV -3,8 8,5 -3,8 8,5
Pulje til ekstraudgifter ifbom. aftale om SSI -3,0 30 -3,0 3,0
4 |Forskning og samarbejde -10,8 39,8 -1 49,7
Pulje til styrkelse af sundhedsforskningen i Region -3,1 11,0 0,0 14,1
Midtjylland
Sundhedsvidenskabelig forskningsfond -6,7 20,7 0,0 27,5
Faellesprojekter/aftaler med kommuner -1,0 8,1 -1,0 81
5 |@vrige fellesomrader -2,6 12,1 -2,6 12,1
Konsulentbistand og informationsindsats mv. -10 15 -10 15
Ny sundhedsplan - Falles ansvar for sundhed -0,6 2,7 -0,6 27
Patentomradet -0.4 2,6 -0,4 2,6
Pulje til konferencer i forbindelse med de store 0,1 01 0,1 01
hospitalsbyggerier
Controlling af store anlaegsprojekter -0,5 5¢2 -0,5 5¢2
lalt -37,2 138,0 -27,4 153,9

Forslag nr. 1: Personale og uddannelse

Puljerne til personale og uddannelse har til formal at sikre, at Region Midtjylland ved konkrete aktiviteter kan
skabe forudsatningerne for, at regionen vedvarende kan rekruttere, uddanne og fastholde dygtige og engagerede
medarbejdere i et sundt og udviklende arbejdsmiljg.

Indenfor Personalepolitiske puljer har der de senere ar vaeret et mindreforbrug pa Seniorpuljen, som reduceres
med 3 mio. kr. Derudover findes besparelser pa 1,9 mio. kr. pa andre personalepolitiske puljer, som Stgtte til
lederudviklingsforlgb og Patientansvarlig Izege.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en samlet besparelse pa 4,9 mio. kr. i 2019 og frem.

Forslag nr. 2: Tilskud til patientforeninger

Med strukturreformen er der ikke hjemmel til at bidrage til generel drift af patientforeninger. Regionen ma dog
gerne stgtte patientforeninger, som varetager egentlige opgaver for regionen, som ligger i naturlig tilknytning til
regionens opgaver pa sundhedsomradet.

Region Midtjylland giver tilskud til fire konkrete patientforeninger:

e AIDS-Fondet - 185.000 kr. arligt

e Hjerteforeningen - 349.000 kr. arligt

¢ ICAK (InformationsCenter for Alternativ Kraeftbehandling) - 532.000 kr. arligt
e Kreftens Bekeempelse, Viborg - 1.063.000 kr. arligt
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Med besparelsen pa 2,1 mio. kr. stopper tilskud til patientforeninger.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en besparelse pa 2,1 mio. kr. arligti 2019 og frem.

Forslag nr. 3: Feellespuljer til udmantning

Ved oprettelsen af puljen Screening for tyk- og endetarmskraeft var der usikkerhed omkring deltagelse fra borgere
og antallet af positive fund, hvorfor budgettet blev fastlagt pa et hgjt niveau. Det har vist sig, at budgettet til puljen
hvert ar har vaeret hgjere end det faktiske forbrug, og ved en reduktion pa 10 mio. kr. tilpasses budgettet det
faktiske forbrug.

Det afsatte budget til Kraeftplan IV har vist sig, at vaere stgrre end kraevet, for at overholde kraeftpakkerne. Puljen
reduceres med 3,8 mio. kr., sa puljens starrelse vil svare til de reelle udgifter.

Der er afsat en pulje til ekstraudgifter ifbm. aftale om SSli forbindelse med en omlaegning af SSI (Statens Serums
Institut). Puljen halveres svarende til en besparelse pa 3,0 mio. kr., hvilket kan resultere i en lavere kompensation
til hospitalerne, hvis forbruget overstiger budgettet.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en samlet besparelse pa 16,8 mio. kr. arligt i 2019 og frem.

Forslag nr. 4: Forskning og samarbejde

Puljen til styrkelse af sundhedsforskningen i Region Midtjylland og Sundhedsvidenskabelig forskningsfond kan
gennem en raekke mindre reduktioner, tilpasninger af budget med forventet forbrug samt ikke udmgntede midler
opna en enarig besparelse i 2019 pa 9,8 mio. kr.

Puljen Fallesprojekter / aftaler med kommuner har en razkke ikke udmgntede midler til helt nye projekter. Ved ikke
at udmgnte disse midler opnas en varig besparelse pa 1,0 mio. kr.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en samlet besparelse pdialt 10,8 mio. kr.i 2019 og 1 mio. kr. i 2020 og frem.

Forslag nr. 5: @vrige fallesomrader
Puljen Konsulentbistand og informationsindsats mv. reduceres med 1,0 mio. kr. Reduktionen kan betyde, at der
overfgres udgifter til de involverede hospitaler.

Ved at oprette feerre nye projekter og udviklingsaktiviteter kan puljen Ny sundhedsplan - Fzlles ansvar for
sundhed reduceres med 0,6 mio. kr.

Puljerne Patentomradet, Pulje til konferencer i forbindelse med de store hospitalsbyggerier og Controlling af store
anlaegsprojekter reduceres samlet med 1,0 mio. kr. sa budgetterne svarer til de faktiske udgifter.

Konsekvenser:
Forslaget medfgrer en samlet besparelse pa 2,6 mio. kr. i 2019 og frem.

9. Anlaegsmaessige konsekvenser af forslagene

Enkelte af forslagene indebarer anlaegsudgifter. Generelt galder for anlaegsudgifterne, at der er tale om et farste
skgn, og at der derfor skal ske en yderligere kvalificering af belgbene.

Det er en forudsaetning, at hospitalerne pa udstyrsdelen kan udnytte det eksisterende udstyr pa hospitalet eller fa
overfgrt udstyr fra afgivende hospital.

Ved placering af funktioner skal der vaere en opmaerksomhed pa de bygningsmaessige forhold pa de enkelte
matrikler. Kapacitetsanalysen fra maj 2018 viser, at iseer Ggdstrup men ogsd Aarhus Universitetshospital
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umiddelbart vil have svaert ved at rumme ekstra funktioner ud over de nuvaerende, med mindre der samtidig
frigives senge ved modsatrettede flytninger. Hvis der skal skabes plads til yderligere funktioner i de to hospitalers
eksisterende rammer, skal der vaere en hgjere kapacitetsudnyttelse end forudsat i analysen. Nar der er pres pa
sengekapaciteten, vil ogsa indplacering af ekstra funktioner og dermed driftsbetingelserne efterfglgende blive
udfordret.

Nedenfor fremgar et overslag over anlaegsudgifterne, safremt forslagene vedtages:

Overslag pa anlaegsudgifter ved vedtagelse af besparelsesforslag

Anl®gsudgifter

Nr. Overskrift mio. kr.
Strukturaendringer
1 |Lukningafurologisk afdeling pa Regionshospitalet Viborg 1.2
lalt 1,2

Investeringsplanen, der foreleegges regionsradet i forbindelse med 1. behandlingen af budget 2019, indeholder 10
mio. kr., der er reserveret til afledte anleegsudgifter som fglge af strukturandringer i besparelserne.

Eventuelle anlaegsmaessige konsekvenser som fglge af vedtagelse af besparelsesforslag, vil indga i arbejdet med
revisionen af investeringsplanen i efteraret 2018. Den reviderede investeringsplan praesenteres ultimo 2018.
Derudover er der flere forslag, hvor der skal laves en narmere vurdering af, om der vil vaere afledte anlags-
udgifter.
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Indledning

2 Sundhed

2.1 Indledning

Fakta om Sundhed i Region Midtjylland

behandlina.

Drift

*Somatiske hospitaler mv.

* Psykiatri

* Praksissektor og Tilskudsmedicin
* Sundhedsadministration

Anlag

*Investeringsramme
* Anlzegsramme for kvalitetsfondsprojekter

Opgaver

*Hospitalerne

*Naere Sundhedstilbud: Privatpraktiserende
leger, privatpraktiserende speciallaager og
andre tilbudinden for sygesikringsomradet
(fysioterapeuter, tandlaeger, kiropraktorer,
psykologer og fodterapeuter)

* Det preehospitale beredskah,
herunder ambulance- og akuthilstjeneste

*Tilskudtil medicin

* Derudover kommer en razkke opgaver inden for
forskning, udvikling, uddannelse og
samarbejdsopgaver med kommunerne

* Psykiatriske afdelinger

Somatiske hospitaler
Hospitalerne er organisatorisk samleti 5 enheder

174

"] _Hedensted (

e

Regionen skal drive og udvikle sundhedsvasenet og vaere med til at tilbyde den bedste og nyeste

Samlet udgiftsbaseret driftsbudget for Sundhed: 23.895,9 mio. kr.

17.223,2 mio. kr.
1.728,5 mio. kr.
4.917,7 mio. kr.

Samlet udgiftsbaseret anlzegsramme for Sundhed: 1.338,2 mio. kr.

Ansatte

Antal heldrsstillinger:  24.292

26,5 mio. kr.

551,8 mio. kr.
786,4 mio. kr.

Psykiatri
%

Sundhedsadministration
1%
Praksissektor og
Tilskudsmedicin —._
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Somatiske
hospitaler
2%
Psykiatri
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Malbillede pa Sundhed - Et sundhedsvasen pa patientens pramisser

Region Midtjylland styrer sine aktiviteter pa sundhedsomradet ud fra malbilledet: »Et sundhedsvaesen pa
patientens praamisser«. Malbilledet blev vedtaget af Regionsradet i 2016 og har aflgst styringen efter DRG-veaerdi
0g satter rammerne for arbejdet med de nationale mal. Malbilledet skal sikre, at vi sammentaenker relevant
aktivitet, god gkonomi og hgj kvalitet, sa vi far mest mulig sundhed for de ressourcer, vi har til radighed. Pa den
made kan vi planlaegge forlgb, hvor patienten er i fokus og hvor kvalitet kommer fgr aktivitet.

Region Midtjyllands overordnede vision er som sagt et sundhedsvaesen pa patientens pramisser. Denne vision
skal kobles med de nationale politiske mal for sundhedsomradet, som regeringen, Kommunernes Landsforening
og Danske Regioner indgik aftale om i foraret 2016. Regionens malbillede samt de nationale mal angiver dermed
den retning, vi gnsker at styre vores sundhedsvassen imod.

Senest har gkonomiaftalen for 2019 mellem staten og regionerne manifesteret et skifte i styringen af
sundhedsvasenet, svarende til den udvikling, Region Midtjylland har gnsket og haft fokus pa de seneste ar. Med
gkonomiaftalen er der nemlig knyttet an til en ny styring af sundhedsvaesenet, hvor vi gar vaek fra et fokus pa
aktivitet, og i stedet styrer ud fra ngglebegreber som kvalitet og naerhed for patienten.

Udgangspunktet for det videre arbejde er illustreret i nedenstaende malbillede, som bestar af en vision, tre spor og
otte mal. Malhilledet er et resultat af det arbejde, der er pagdet i Region Midtjylland de seneste ar, hvor fokus har
vaeret at koble aktivitet, skonomi og kvalitet i styringen af sundhedsvaesenet. | Igbet af efterdret 2018 vil der ske
mindre justeringer af malbilledet med det formal, at integrere de nye elementer fra gkonomiaftalen i Region
Midtjyllands egen malstyring.

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 Pget patientinddragelse

Behandling af hgj kvalitet Hurtig udredning og behandling

Styrket indsats for kronikere Forbedret overlevelse
o0g &ldre patienter og patientsikkerhed

Bedre sammenhangende patientforlgb God gkonomi og relevant aktivitet

Malbilledet skal forstas pa denne made:

e Pverstimalbilledet ses Region Midtjyllands vision, som er et sundhedsvaesen pa patientens praemisser.

e Midten af malbilledet viser tre spor, som er pejlemarket for, at regionen opnar et sundhedsvaesen pa
patientens pramisser.

e Bunden af malhilledet viser otte mal, som hele sundhedsvaesenet i Region Midtjylland skal styre efter for
at sikre de tre spor og forbedringer i sundhedsvaesenet pa patientens praemisser.

Der skal vaere enkelthed og fokus i arbejdet med at skabe 'Et sundhedsvaesen pa patientens preemisser’. Regionens
styring skal derfor vaere med til at sikre, at der er gode rammer for dette stykke arbejde.
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Tre strategispor i malbilledet

Region Midtjylland har en vision om at skabe 'Et sundhedsvasen pa patientens praemisser’. Dette betyder, at
regionen skal arbejde hen imod, at alle handlinger og indsatser, der foretages i sundhedsvaesenet, skal have
patientens perspektiv for gje. Det er ngdvendigt at fastholde patientperspektivet som den overliggende vision for
arbejdet i 2019 og frem i udviklingen af sundhedsvaesenet i Region Midtjylland. For at opna 'Et sundhedsvaesen pa
patientens pramisser’ er der formuleret tre strategispor med hovedafsat i de nationale mal og Sundhedsaftalen
mellem Region Midtjylland og de 19 kemmuner i regionen.

Den bedste kvalitet - hver gang pd den rigtige made

Region Midtjylland har en kvalitetsdagsorden, hvor fokus er pa, at levere den rigtige behandling til den enkelte
patient fremfor at levere mest muligt. Region Midtjylland vil have fokus pa de resultater, sundhedsvasenet skaber
for patienterne og pa at skaffe overblik over kvaliteten og identificere omrader, hvor der er mulighed for
forbedringer. Bedre kvalitet skaber bade bedre forlgh for patienten, og sparer ressourcer. Vi skal derfor
kontinuerligt arbejde pa at forbedre kvaliteten i vores sundhedsvaesen og leere af hinanden til gavn for bade
patienter, medarbejdere og gkonomien. Den bedste kvalitet skal leveres, uanset hvor man mgder det regionale
sundhedsvaesen.

Sammenhang og lighed i sundhed

Behandlingsforlgb gar ofte pa tvaers af hospitaler, kommuner og praksissektor. Et velfungerende og gnidningsfrit
samarbejde er helt afggrende for, at borgeren oplever et sammenhangende forlgh. Regionen har derfor et staerkt
fokus pa at videreudvikle og udbygge et naert og sammenhangende sundhedsvasen. Det naere sundhedsvaesen
skal bidrage til sundhedslgsninger taet pa borgeren og dermed understgtte, at borgere med sygdom, sa vidt muligt,
kan fastholde deres hverdag. Regionen vil endvidere arbejde pa at indfri det forebyggelsespotentiale, som et
veludbygget naert sundhedsvasen rummer eksempelvis i forhold til at forebygge akutte indlaeggelser. Samtidigt er
det afggrende for at give den rigtige patientbehandling og fa mere sundhed for pengene, at behandlingen foregar
pa det laveste, effektive omsorgs- og omkostningsniveau. Det betyder, at behandlinger ikke bgr ske pa et hgjere
specialiseringsniveau, end hvad der er behandlings- og omkostningsmaessigt ngdvendigt.

Med gget fokus pa patientens praemisser er det ngdvendigt samtidig at fokusere pa lighed i sundhed. Patienter har
forskellige praeferencer og forskellige ressourcer, hvilket der bgr tages hensyn til. Patienter bgr inddrages i
beslutninger om egen behandling, og personalet skal hjzelpe til med, at patienterne far de informationer, der er
ngdvendige for, at patienterne reelt kan vare involverede i egen behandling.

Mere effektivt sundhedsvasen

Det sidste spor i malbilledet er et mere effektivt sundhedsvaesen. Vi skal levere den rigtige indsats og sikre en
relevant ressourceanvendelse. Samtidig skal vi holde fast i fores regionale dagsorden om, at mangde ikke
ngdvendigvis er kvalitet. Mere er ikke ngdvendigvis bedre, og mere behandling er ikke kvalitet i sig selv.

De otte mal i malbilledet

| arbejdet med det nye malbillede er det vigtigt, at der er enkelthed og fokus pa fa mal, og at malene giver klinisk
mening. Der er i malarbejdet formuleret otte konkrete mal med udgangspunkt i de nationale mal for
sundhedsvasenet samt et regionalt mal om 'god gkonomi og relevant aktivitet'. Malene peger tilsammen op imod
de tre spor og regionens overordnede vision om et sundhedsvaesen pa patientens praemisser.

De otte mal i malbilledet er:
e Bedre sammenhangende patientforlgb
e Styrketindsats for kronikere og =ldre patienter
e Forbedret overlevelse og patientsikkerhed
¢ Behandling af hgj kvalitet
e Hurtig udredning og behandling
e [get patientinddragelse
e Flere sunde levear

e (God gkonomi og relevant aktivitet
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Forbedringsarbejde som metode

| arbejdet med malbilledet er der stor opmaerksomhed pd at fokusere indsatserne og begraense mangden af mal,
sa der holdes fokus og sikres klinisk mening og enkelthed i arbejdet med visionen om 'Et sundhedsvaesen pa
patientens praemisser'.

Arbejdet skal forega i en forbedringskultur, hvor hospitalerne hele tiden kan tilpasse indsatser og handlinger i
forsgget pa at nd malene, sporene og den overordnede vision. Derfor er det sarligt vigtigt, at relevante fagfolk og
faggrupper inddrages. Det er disse medarbejdere, der skal sikre, at malene omsattes til konkrete
forbedringsindsatser i Region Midtjylland. Fagfolkene er kernen i det daglige arbejde med at forbedre
sundhedsvaesenet pd patientens praemisser og sikre, at indsatserne tilpasses den enkelte patient og dennes
situation.

Budget
Samlet set overholder Region Midtjylland den udmeldte ramme fra gkonomiaftalen for 2019. De enkelte poster
beskrives nedenfor.

Akonomisk balance i budget 2019

Pkonomiaftale 2019 -178,7
Budgettilpasninger 246,2
Politiske prioriteringer 1018
Leasing -30,7
Besparelser -138,6
lalt 0,0

Akonomiaftalen for budget 2019

@Pkonomiaftalen for 2019 mellem regeringen og Danske Regioner blev indgaet 5. juni 2018. @konomiaftalen
bidrager til raderummet i Region Midtjylland med 178,7 mio. kr. Tabellen nedenfor viser den overordnede gkonomi i
aftalen.

Pkonomiaftale 2019

Region

Mio. kr. Hele landet Midtjylland
Realvaekst i @A19 -1.000,0 -214,3

Heraf psykiatri -200,0 -42,5
Omprioriteringsbidrag sundhed 58,2 12,5
Medfinansiering af IT og digitalisering 40,0 8,6
Aftale om effektiviseringsgevinster i @dA17 0,0 14,5
lalt -901,8 -178,7

Der er en realvaekst pa sundhedsomradet i regionerne pa 1.000 mio. kr. | Region Midtjylland er der en realvaekst pa
214,3 mio. kr. Af den samlede realvaekst indgar et lgft af psykiatrien pa 200 mio. kr. — heraf 42,9 mio. kr. i Region
Midtjylland.

| gkonomiaftalen indgar et omprioriteringsbidrag pa 1 % af administrationen pa sundhedsomradet. P4 landsplan er
omprioriteringsbidraget pa 58,2 mio. kr. | Region Midtjylland er omprioriteringsbidraget pa 12,5 mio. kr.

| gkonomiaftalen er der landsdaekkende IT- og digitaliseringsinitiativer for i alt 40 mio. kr., hvoraf Region
Midtjyllands andel er 8,6 mio. kr.

Det er aftalt i gkonomiaftalen for 2017, at 50 % af effektiviseringsgevinsterne fra kvalitetsfondsbyggerierne
omfordeles pa baggrund af bloktilskudsfordelingen. Denne aftale betyder, at Region Midtjylland skal aflevere 14,5
mio. kr. om aret i perioden 2017-2025. Region Midtjylland mister over de ni ar i alt 130 mio. kr. til de andre regioner
pa denne aftale.
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Budgettilpasninger i budget 2019

Administrationen har foretaget vurderinger af udgiftsbehovet i 2019 for flere budgetposter, der er placeret
centralt. Nedenfor er en oversigt over forslag til budgettilpasninger. QOversigten indeholder bl.a. ogsa
budgettilpasninger pa baggrund af tidligere beslutninger af regionsradet.

Budgettilpasninger i budget 2019

Mio. kr. Budget
2019

Bloktilskudsfordeling -12,0
Spareplan 2015-2019 -57,0
Hospitalsmedicin - stigning i 2019 85,0
Hospitalsmedicin stigning fra 2017 og 2018 110,0
Praksissektor 0.0
Tilskudsmedicin 21,1
Respiratorpatienter i eget hjem 0,0
Blgderpatienter 5,0
Tjenestemandspension 17,5
Dansk Center for Partikelterapi 4.4
Laegernes kliniske videreuddannelse 28,5
Psykiatri konstitueringsaftale 15,0
Prahospital - nye kontrakter 6,9
Praehospital - siddende befordring 13,5
Afledte udgifter ifbm. nye hospitalsbyggerier 13,5
Mindre budgettilpasninger -5,2
1alt 246,2

Oversigten over budgettilpasninger viser, at der er behov for 246,2 mio. kr. i budget 2019. Nedenfor beskrives de
enkelte poster.

Bloktilskudsfordeling

Bloktilskuddet fordeles ud fra et udgiftsbehov, der er bestemt dels fra aldersbestemte kriterier og dels
sociogkonomiske kriterier. De aldersbestemte kriterier fordeler 77,5 % af bloktilskuddet, mens de
sociogkonomiske kriterier fordeler 22,5 %.

Hvert ar genberegnes bloktilskudsfordelingen som fglge af aendringer i befolkningssammensatningen.
Forskydninger i fx antal indbyggere, antal psykiatriske patienter, alderssammensatningen samt i antal borgere pa
overfgrselsindkomst imellem regionerne medfgrer, at fordelingsnaglen &ndrer sig fra ar til ar.

| 2019 modtager Region Midtjylland 12 mio. kr. mere i bloktilskud end hvis fordelingen havde veeret uzendret fra
2018. De sociogkonomiske kriterier er ansvarlige for et fald pa 12 mio. kr. Til gengzld er der en stigning pa 24 mio.
kr. pa grund af udviklingen i de aldersbestemte kriterier.

Spareplan 2015-2019
Socialdemokraterne, Det Radikale Venstre, Det Konservative Folkeparti, Socialistisk Folkeparti, Liberal Alliance,
Dansk Folkeparti og Venstre indgik juni 2015 aftale om spareplan 2015-2018.

Spareplanen medfgrer store besparelser i arene 2016 til 2019, hvilket fremgar af tabellen nedenfor.
Besparelser i spareplanen 2015-2019

Mio. kr. 2016 2017 2018 2019
Besparelser i budgetrammer | -512 | -602 | -699 | -756

| 2016 blev budgetrammerne reduceret med 512 mio. kr. og i budget 2017 og budget 2018 bliver budgetrammerne
reduceret med yderligere henholdsvis 90 mio. kr. og 97 mio. kr.

| budget 2019 er budgetrammerne reduceret med 57 mio. kr.
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Hospitalsmedicin

Omradet prioriteres med 85 mio. kr., da det er den forventede stigning i udgifterne til hospitalsmedicin fra 2018 til
2019 fra bl.a. Amgros. Omradet prioriteres samtidig med 110 mio. kr., da der i 2017 var en stgrre stigning i
udgifterne end forventet pa 90 mio. kr., og at der i 2018 forventes udgifter pa 20 mio. kr. mere end det forudsatte i
budget 2018.

Praksissektor
Det foreslas, at der ikke @ndres pa budgettet for praksis i 2019. Nedenfor er en oversigt over de gkonomiske
forudsatninger for skannet.

Budget 2019 for praksis

Mio. kr. Budget 2019

Strukturelt merforbrug i 2018 14,3
Overenskomst med PLO 25,7
Midler til psykologomradet 10,0
Generel vaekst 10,0
Besparelse tandlaeger -60,0
1alt 0,0

P& baggrund af den seneste gkonomirapportering i 2018 kan der konstateres et strukturelt merforbrug pa
omradet pa 14,3 mio. kr.

| 2017 blev der indgdet en overenskomst med PLO for 2018, 2019 og 2020. Der var iszr et stort gkonomisk lgft i
budget 2018, men i budget 2019 skal der afsaettes yderligere 25,7 mio. kr. pd baggrund af overenskomsten med
PLO.

| budget 2019 nedseettes budgettet til psykologomradet med 13,9 mio. kr. som fglge af lov- og
cirkulaereprogrammet. Der er tale om bortfald af satspuljemidler, der er tildelt i 2017 og 2018 til en gget adgang til
behandling af angst og depression. Der er behov for at tilfgre omradet 10 mio. kr. idet der ikke forventes den
tilsvarende nedgang i aktivitet.

Der afsattes 10 mio. kr. til at deekke stigende udgifter som fglge af den generelle befolkningsudvikling i Region
Midtjylland. | Region Midtjylland har der de seneste ar varet en befolkningsudvikling pa 0,6-0,7 %, hvilket giver
ekstra udgifter pa praksisomradet.

Overenskomsten med Tandlageforeningen er blevet opsagt, og tandlaageomradet er pr. 1. juni 2018 reguleret ved
lov. Lovindgrebet indeholder en sankning af det offentlige tilskud til en raekke ydelser, hvilket skal sikre, at den
gkonomiske ramme pa omradet (gkonomiprotokollatet) overholdes. Pa den baggrund er det muligt at reducere
budgettet til omradet med 60 mio. kr. i 2019.

Tilskudsmedicin

P& baggrund af skegn for udgiftsudviklingen i 2018 og 2019 fra Sundhedsdatastyrelsen er der behov for at
prioritere omradet 21,1 mio. kr. i budget 2019. Sundhedsdatastyrelsen forventer, at bade priser og maengder stiger
i 2019.

Respiratarbehandling i eget hjerm

Udgifterne til respiratorbehandling i eget hjem har gennem flere ar vaeret stigende pa grund af et stigende antal
patienter. Antallet af patienter har gennem en periode vaeret stabilt/lettere faldende. Pa den baggrund vurderes
det, at der ikke er behov for at prioritere omradet yderligere midler i budget 2019.

Blgderpatienter
P& baggrund af gkonomirapporteringen i 2018 er der behov for at prioritere 5 mio. kr. til omradet.

Tjenestemandspension
Der har gennem de seneste ar vaeret en stigning i antallet af tjenestemaend, der er gaet pa pension. Der er behov
for yderligere 17,5 mio. kr. pa budgettet i 2019 for at skabe balance pa omradet.
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Dansk Center for Partikelterapi

I budget 2016-18 er der i alt afsat omkring 25 mio. kr. til Dansk Center for Partikelterapi. | budget 2019 afszettes der
yderligere 6,5 mio. kr. til uddannelse og igangsatning af driften af centret. Der vil vaere behov for yderligere
driftsmidler i de kommende ar. | forlngelse af arets gkonomiaftale er der indgdet aftale om DUT-
kompensationer. | 2019 modtager Region Midtjylland 2,1 mio. kr. til behandling med partikelterapi. P& denne
baggrund tilfgres omradet 4,4 mio. kr. i budget 2019.

Laegernes kliniske videreuddannelse

Der er behov for at prioritere 28,5 mio. kr. til faellespuljen vedrarende lagernes kliniske videreuddannelse i budget
2019, da der er et stigende antal unge lzeger, der er ved at uddanne sig til speciallazge (uddannelseslager).
Udgifter til uddannelseslaeger ansat i Region Midtjylland daekkes bade af faellespuljen og af de enkelte hospitaler.
Der er altsa tilsvarende ekstraudgifter pa hospitalerne, og hospitalerne skal selv daekke den merudgift i budget
2019.

Udgiftspresset skyldes seerligt det markant stigende antal studerende der feerdigger medicinstudiet pa
universiteterne og herefter som fgrste led i deres uddannelse til specialleege tilmelder sig den kliniske
basisuddannelse (KBU). Regionerne har forpligtet sig pa, at oprette KBU-forlgb til alle nyuddannede lzeger der
tilmelder sig KBU. Fra 2014 til 2018 er der nasten dobbelt s& mange laeger (fra 152 i 2014 til 297 i 2018), der har
pabegyndt KBU i Region Midtjylland.

Udgiftspresset skyldes ogsd, at der er behov for at opsla flere uddannelsesforlgb i Region Midtjylland.
Sundhedsstyrelsen udmelder en national dimensioneringsplan, der angiver hvor mange specialleegeuddannelses-
forlgb (hoveduddannelsesforlgb) i hvert speciale - den enkelte Videreuddannelsesregion skal opsla hvert ar
(Region Nord og Region Midtjylland udggr videreuddannelsesregion Nord). Den galdende dimensioneringsplan
medfgrer, at der de naeste ar skal opslas flere hoveduddannelsesforlgb i Region Midtjylland.

Nar Sundhedsstyrelsen udarbejder en national dimensioneringsplan inddrages regionerne. Region Midtjylland kan
saledes pavirke udgifterne til omradet i forbindelse med udarbejdelsen af den nationale dimensioneringsplan.

Sundheds- og eldreministeriet har juni 2018 praesenteret "En laege taet pa dig - en plan for fremtidens almen
praksis". Det fremgar bla. af planen, at dimensioneringen af almen medicin inden for den lagelige
videreuddannelse gges ekstraordinzrt allerede fra 2019 med 30 hoveduddannelsesforlgb i hhv. 2019 og i 2020 i
forhold til den gzldende dimensioneringsplan. Da der er tale om en overordnet udspil, er der ikke afsat midler i
budget 2019 til eventuelle merudgifter til Izzgelige videreuddannelse som fglge af planen.

Psykiatri i konstitueringsaftale for nyt regionsrad

Med indgdelsen af konstitueringsaftalen for regionsradet i perioden 2018-2021, der blev indgaet af alle partier i
regionsradet, blev der indgaet aftale om at afsaette midler til et Igft af psykiatrien i 2018 og 2019. | aftalen star der,
at deri 2018 gives et lgft til psykiatrien pa minimum 15 mio. kr.

Pa den baggrund blev der i 2018 tildelt psykiatrien 15 mio. kr., og finansieringen i 2018 var midlertidig. | budget
2019 skal der saledes findes en permanent finansiering af Igftet fra 2018 pa 15 mio. kr.

Preehospital — nye kontrakter

Driften af akutbiler og akutlagebiler i Region Midtjylland har vaeret i udbud i 2018.

Det er pa regionsradsmgdet d. 31. januar 2018 besluttet at hjemtage driften af de fire akutleegebiler, som har
baser i Aarhus, Horsens, Randers og Djursland. Prazhospitalet, som er den regionale driftsorganisation pa
omradet, skal varetage opgaven. Det er samtidig besluttet, at Falck Danmark A/S skal drive de fem laegebiler med
base i Herning, Holstebro, Lemvig, Viborg og Silkeborg, samt de tre akutbiler i Skive, Ringkgbing og Tarm. Det er
besluttet, at finansieringen skal prioriteres i budget 2018.

Praehospitalet skal fra 2019 og frem tilfgres 6,9 mio. kr. vedr. nyt udbud og hjemtagelse. Fordelingen er 5,4 mio. kr.
varigt for aftalen med Falck Danmark A/S, mens det for hjemtagning er 1,5 mio. kr. varigt.

Preehospital - siddende befordring

Siddende befordring dakker over ydelserne siddende patienttransport og tilskud til kagrsel. Ifglge
Befordringsbekendtggrelsen har patienter, der opfylder visse betingelser, ret til disse ydelser. Pa omradet ses en
ubalance og derfor tilfgres praehospitalet 13,5 mio. kr. varigt til siddende patientbefordring.
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Afledte udgifter ifbm. alle nye hospitalsbyggerier
Der er behov for at prioritere 13,5 mio. kr. i budget 2019 til afledte udgifter til alle nye hospitalsbyggerier.

Mindre budgettilpasninger
Regionsradet besluttede i budget 2017 at reducere kommunepuljen med 4,1 mio. kr. i budget 2019. Derudover er
der budgetlagt med en gget indtagt fra AMGROS pa 1,1 mio. kr.

Politiske prioriteringer i budget 2019
Nedenfor er en oversigt over de politiske prioriteringer pa 101,8 mio. kr. i budget 2019 og 99,4 mio. kr. i budget
2020.

Oversigt over politiske prioriteringer i budget 2019

Mio. kr. Budget 2019 Budget 2020

Lgft af psykiatri 50,0 50,0
Pulje til sundhedstilbud teet pa borgeren 10,0 10,0
Bgrnehospice 0,7 07
Nye behandlinger 26,0 26,0
Spydspidsomrader AUH 5.0 5,0
Midler til ubalance/konsalidering 15,0 10,1
IT-sikkerhed 5.0 5.0
@get bloktilskud i 2019 -20,0 -20,0
Midler til kreeftplan IV 15,0 15,0
Indkgbsbesparelser -54 -54
Forsggsordning - privathospitaler og aftaler 0,5 0,5
Behandling af hud- og kgnssygdomme 00 2,5
lalt 101,8 99,4

De enkelte politiske prioriteringer er beskrevet naermere i budgetforliget for 2019.

Leasing

Behovet for besparelser i budget 2019 blev reduceret med 30,7 mio. kr. ved at lave en mindre reduktion i leasing
end forudsat i budgetforslaget til 1. behandlingen. Der er nu forudsat en reduktion i leasing pa 8,2 mio. kr.

Besparelser
| budget 2019 er der besparelser for i alt 138,6 mio. kr. stigende til 266,9 mio. kr. i budget 2020.

Besparelser i budget 2019 og budget 2020

Samlet besparelse Mio. kr.
Nr. Overskrift 2019 2020

1 |Strukturaendringer -25,6 -47,4
2 |Medicin -35,0 -40,0
3 |Digitalisering -28,3 -57,1
4 |Hospitalsaktivitet- Reduktion afambulante besgg 0,0 -60,0
5 |Hospitalsaktivitet- Reduktion af akut aktivitet 0,0 0,0
6 |Administration -12,5 -35,0
7 |Puljer -37,2 -27,4

lalt -138,6 -266,9

Besparelserne er beskrevet i budgetforlig for 2019.
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Driftsbudget
Tabellen nedenfor indeholder en opdeling af budgettet pa bevillingsomraderne for sundhed.

Nettobevilling Budget 2019 og Budgetoverslagsar 2020-2022 (Udgiftshaseret)

Mio. kr. Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

2019-p/l 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Hospitalsenheden Horsens 1.051.9 1.029,5 1.038,0 1.051,1 1.025,5 1.018,5
Regionshospitalet Randers 1.164,8 1.104,5 1.057,5 1.052,2 1.052,2 1.052,7
Hospitalsenheden Vest 2.327,9 2.317,0 2.418,7 2.481,3 2.395,6 2.395,6
Hospitalsenhed Midt 2.422,0 2.429,0 2.407,7 2.382,4 2.372,8 2.372,9
Aarhus Universitetshospital 6.986,6 6.679,5 6.675,6 6.718,1 6.718,4 6.718,3
Psykiatri 1.720,5 1.780,6 1.728,5 1.732,9 1.721,3 1.721,3
Prahospitalet 847,0 850,5 893,7 901,1 894,7 894,0
Feelles udgifter/indtagter 2.137,0 2.510,0 2.731,9 2.743,8 2.980,0 2.982,0
Hospitaler mv.ialt 18.657,6 18.700,5 18.951,6 19.062,9 19.160,5 19.155,2
Tilskudsmedicin 1.345,8 1.316,8 1.324,3 1.324,3 1.324,3 1.324,3
Praksissektoren mv. 3.487,5 3.476,9 3.593,5 3.622,0 3.642,7 3.662,3
Praksissektor og tilskudsmedicin i alt 4.833,3 4.793,7 4.917,7 4.946,3 4.966,9 4.986,5
Sundhed ekskl. administration 23.491,0 23.494,3 23.869,4 24.009,1 24.127,4 24.141,7
Sundhedsadministration 28,4 29,5 26,5 26,6 26,6 26,6
Sundhed i alt, inkl. administration 23.519,4 23.523,8 23.895,9 24.035,7 24.154,0 24.168,3

2.2 Regionshospitalet Horsens

Formal

Regionshospitalet Horsens bestar af Regionshospitalet Horsens, Skanderborg Sundhedshus og Livsstilscentret

Braedstrup.

Regionshospitalet Horsens er akuthospital for den sydgstlige del af regionen. Optageomradet daekker
kommunerne Horsens, Hedensted, Odder og Skanderborg, svarende til ca. 220.000 indbyggere.

Regionshospitalet Horsens varetager otte interne medicinske specialer, heraf reumatologi delvist med betjening
fra Aarhus Universitetshospital og haematologi betjent af Aarhus Universitetshospital. Hospitalet har desuden en
dialysesatellit betjent fra Aarhus Universitetshospital. Regionshospitalet Horsens varetager ortopaedkirurgi,
kirurgi og urologi (sidstnavnte i samarbejde med Aarhus Universitetshospital) og gynakologi/obstetrik inkl. IVF-
behandling. Hospitalet har desuden klinisk biokemi og billeddiagnostik. Der er betjening i dagtiden med paediatri
fra Aarhus Universitetshospital.

Skanderborg Sundhedshus varetager ambulante funktioner. Regionshospitalet Braedstrup er i dag hjemsted for
Livsstilscenteret, hvor borgere indlaegges med henblik pd livsstilsaendring.

Budget
Efterfglgende tabel viser nettodriftsudgifterne for Hospitalsenheden Horsens.

Regnskab

Budget Budget Budgetoverslagsar
Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Nettodriftsudgifterialt 1.0519 1.029,5 1.038,0 1.051,1 1.025,5 1.018,5

| Budget 2019 er der for bevillingen et vejledende beregnet personaleforbrug pa 1.557 helarsstillinger.
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2.3 Regionshospitalet Randers

Formal

Regionshospitalet Randers er akuthospital for den nordgstlige del af regionen. Optageomradet deekker
kommunerne Randers, Norddjurs, Syddjurs og Favrskov, svarende til ca. 225.000 indbyggere. Hospitalet varetager
endvidere akutforpligtigelsen for den sydlige del af Mariagerfjord Kommune.

Regionshospitalet Randers varetager otte interne medicinske specialer og har desuden dialysesatellit betjent fra
Aarhus Universitetshospital. Der varetages ortopadkirurgi, kirurgi og en ambulant urologisk fallesfunktion
betjent fra Aarhus Universitetshospital samt gynakologi/obstetrik og padiatri. Hospitalet har desuden
billeddiagnostik, klinisk biokemi og patologi.

Regionshospitalet Randers omfatter Afdeling for Folkeundersggelser, der for hele regionen varetager
koordinering, forskning mv. inden for de nationale screeningsprogrammer. | forleengelse heraf varetager
hospitalet en stor del af de undersg@gelser og den kirurgi, der fglger af programmerne. Regionshospitalet Randers
varetager endvidere opstart og udbredelse af Projekt Aktiv Patientstgtte, som skal hjzlpe de svageste og mest
komplekse kroniske patienter i Region Midtjylland.

Grenaa Sundhedshus hgrer under Regionshospitalet Randers. Sundhedshuset har akutklinik og ambulante
funktioner.
Sundhedshuset er etableret i samarbejde med Norddjurs Kommune.

Budget
Felgende tabel viser nettodriftsudgifterne for Regionshospitalet Randers.

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Nettodriftsudgifterialt 1.164,8 1.104,5 1.057,5 1.05¢2,2 1.052,2 1.052,7

| Budget 2019 er der for bevillingen et vejledende beregnet personaleforbrug pa 1.525 helarsstillinger.

2.4 Hospitalsenheden Vest

Formal
Hospitalsenheden Vest omfatter funktioner pa Regionshospitalet Holstebro, Regionshospitalet Herning,
Regionshospitalet Lemvig, Ringkegbing Sundhedshus og Sundhedscenter Tarm.

Hospitalsenheden Vest er akuthospital for den vestlige del af regionen. Enheden er narhospital for ca. 300.000
borgere i kommunerne Herning, Holstebro, Ringkgbing-Skjern, Ikast-Brande, Lemvig og Struer. Der er feelles
akutmodtagelse i Herning, visiteret akutmodtagelse i Holstebro og akutklinik i Ringkgbing.

Hospitalsenheden har 9 interne medicinske specialer, hvor specialet haematologi betjener borgere fra de ni midt
og vestjyske kommuner, kardiologi med KAG-funktion, onkologi, som med stralesatellit betjent fra Aarhus
Universitetshospital daekker et optageomrade pa 520.000 borgere i de ni midt- og vestjyske kommuner.

Det neurologiske speciale varetager, udover den klassiske neurologi, diagnostik og behandling inkl. trombolyse af
akut apopleksi for hele den vestlige del af regionen.

Det reumatologiske speciale varetages med udgangspunkt i et samarbejde med reumatologisk center pa
Regionshospitalet Silkeborg.

Endvidere varetages specialerne ortopadkirurgi, kirurgi, urinvejskirurgi, gynakologi og obstetrik og paediatri. Der
er fgdsler i savel Herning som Holstebro. Robotassisterede operationer varetages inden for gynakologi, kirurgi og
urinvejskirurgi primaert dedikeret kraeftsygdomme.

For borgerne i de ni midt-vestjyske kommuner varetages behandling inden for gre-naese-hals specialet med
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tilknyttet audiologisk funktion pa Regionshospitalet Viborg, gjenspecialet og arbejdsmedicin, hvor der er en klinik
pa Regionshospitalet Skive.

Specialet klinisk socialmedicin med funktionsvaretagelse i savel Herning som Aarhus daekker alle regionens
borgere.

Billeddiagnostik varetages pa alle funktionsenheder, nuklearmedicin med PET/CT, klinisk biokemi, fysio-og
ergoterapi samt ernaeringsterapi er ligeledes omfattet af opgaveportefgljen.

| Ringkgbing og Tarm er der etableret henholdsvis et sundhedshus og et sundhedscenter, hvor der indgar
regionale funktioner af ambulant karakter.

Region Midtjylland har indgaet en samarbejdsaftale med Holstebro Kommune om etablering af Center for
Sundhed i Holstebro. | centret etableres regionale funktioner inden for savel det somatiske som psykiatriske
omrade. Centret indvies i september 2018. De regionale funktioner flytter ind i forbindelse med indflytning pa
Regionshospitalet Ggdstrup.

Parallelt med patientbehandlingen varetager Hospitalsenheden Vest en betydelig uddannelses- og
forskningsindsats forankret i NIDO | danmark.

1770 studerende og elever gennemfgrer i Igbet af et kalenderar en del af deres uddannelse ved Hospitalsenheden
Vest. Hertil kommer uddannelsen af yngre l&2ger samt anden post-graduat uddannelse. Der er etableret 3
universitetsklinikker og flere veletablerede forskningsafsnit med 8 professorer og knap 40 P.hd.-studerende. Der
er hermed etableret uddannelses- og forskningsaktivitet i alle kliniske og parakliniske afdelinger i
Hospitalsenheden Vest.

Budget
Efterfglgende tabel viser nettodriftsudgifterne for Hospitalsenheden Vest.

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Nettodriftsudgifterialt 2.327,9 2.317,0 2.418,7 2.481,3 2.395,6 2.395,6

| Budget 2019 er der for bevillingen et vejledende beregnet personaleforbrug pa 3.555 helarsstillinger.

2.5 Hospitalsenhed Midt

Formal
Hospitalsenhed Midt bestar af Regionshospitalet Viborg, Regionshospitalet Skive, Regionshospitalet Silkeborg og
Regionshospitalet Hammel Neurocenter.

Regionshospitalet Viborg er akuthospital for Viborg, Skive og Silkeborg kommuner. Optageomradet omfatter
ca. 233.000 indbyggere.

Regionshospitalet Silkeborg har dggndakkende akutklinik for lokalomradet og modtager akutte visiterede
medicinske patienter pad hverdage i tidsrummet 8-17. 1 Skive er der akutklinik (Abningstid fra kl. 8.00 - 22.00).

Hospitalsenheden varetager paediatri, neurologi (herunder en raekke specialiserede funktioner inden for klassisk
neurologi) og samtlige interne medicinske specialer. Hospitalsenheden varetager endvidere ortopadkirurgi,
kirurgi, gynakologi og obstetrik for eget optageomrade.

Hospitalsenheden varetager fedmekirurgi for hele regionen og derudover karkirurgiske funktioner (inkl. sdrcenter)
og mammakirurgi for dele af regionen.

Hospitalsenheden varetager i et samarbejde med klinikken pd RH Horsens fertilitets-behandlingen for hele
regionen.
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Der varetages desuden billeddiagnostik, nuklearmedicin, kl. biokemi og patologi.

Vestdansk center for Rygmarvsskade og Hammel Neurocenter varetager hgjtspecialiserede funktioner inden
for henholdsvis para- og tetraplegi og neurorehabilitering deekkende hele befolkningen i Vestdanmark.

Dermatologi og venerologi (hudsygdomme og kanssygdomme) varetages i begraenset omfang i samarbejde med
Aarhus Universitetshospital. Der er en ha&matologisk funktion betjent fra Hospitalsenheden Vest og i Skive har
Regionshospitalet Herning en arbejdsmedicinsk klinik.

Pa Regionshospitalet Silkeborg er opgaverne organiseret i de to centre: Center for Planlagt Kirurgi og Diagnostisk
Center, hvor begge har regionsdaekkende opgaver. Center for Planlagt Kirurgi omfatter friklinikaktivitet for hele
regionen, og Diagnostisk Center har en szerlig rolle i forhold til at udvikle optimerede patientforlgb.

Pa hospitalsmatriklen i Skive er der ud over hospitalsfunktionerne neurorehabhilitering, arbejdsmedicinsk klinik, en
raekke medicinske ambulatorier, fertilitetsklinik og billeddiagnostik etableret et sundhedshus i samarbejde med
Skive Kommune.

Budget
Fglgende tabel viser nettodriftsudgifterne for Hospitalsenhed Midt.

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Nettodriftsudgifterialt 2.422,0 2.429,0 2.407,7 2.382,4 2.372,8 2.372,9

I Budget 2019 er der for bevillingen et vejledende beregnet personaleforbrug pa 3.922 helarsstillinger.

2.6 Aarhus Universitetshospital

Formal
Aarhus Universitetshospital er Region Midtjyllands hgjt specialiserede hospital og behandler patienter med behov
for specialiseret behandling fra hele Region Midtjylland, fra Vestdanmark og fra hele landet.

Aarhus Universitetshospital er samtidig akuthospital for den midterste gstlige del af regionen. Optageomradet
omfatter ca. 339.000 indbyggere i Aarhus Kommune og Samsg Kommune. Aarhus Universitetshospital varetager
desuden hgjt specialiseret akutbehandling for hele regionen.

Aarhus Universitetshospital er ved at blive samlet under falles tag i Skejby og omfatter desuden Samsg
Sundheds- og Akuthus.

Samtlige specialer varetages pa Aarhus Universitetshospital. Som universitetshospital har AUH et szerligt ansvar
for at kunne tilbyde hgjt specialiseret behandling pa internationalt niveau, men ogsa for at skabe og implementere
ny viden, der kan sikre, at fremtidens patienter far gleede af fremskridt som felge af sundhedsvidenskabelig
forskning. Hospitalet skal til stadighed sikre og udvikle spydspidsomrader gennem forskning og seerlige
satsninger.

P& Aarhus Universitetshospital skal forskningen prioriteres meget hgjt i samarbejde med Aarhus Universitet. Der
forskes pa alle afdelinger, og der er tale om forskning pa et hgjt internationalt niveau, og resultaterne publiceres i
international anerkendte videnskabelige tidsskrifter. Hospitalet er uddannelsessted for alle faggrupper i
sundhedsvasnet.

Aarhus Universitetshospital skaber resultater gennem samarbejde. Hospitalet investerer i relationer internt i
Region Midtjylland og med bl.a. Aarhus Kommune for at skabe samarbejde til gavn for patienterne. Der er desuden
netvaerk og samarbejder med specialister i ind- og udland om forskning og behandling af szerligt komplicerede
tilstande.
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Hospitalet betjener flere af regionshospitalerne med fallesfunktioner og konsulentbistand - bl.a. inden for
urologi, reumatologi, infektionsmedicin, @re-nase-hals, nefrologi, hamatologi, stralebehandling, padiatri,
immunologi og mikrobiologi. Aarhus Universitetshospital har desuden radiologisk vagtfunktion for hele regionen.

Budget
Fplgende tabel viser nettodriftsudgifterne for Aarhus Universitetshospital (inkl. jordemodercentret).

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Nettodriftsudgifterialt 6.986,6 6.679,5 6.675,6 6.718,1 6.718,4 6.718,3

| Budget 2019 er der for bevillingen et vejledende beregnet personaleforbrug pa 8.999 helarsstillinger.

2.7 Praehospitalet

Formal

Det er Prahospitalets opgave, at visitere, koordinere og yde den sundhedsfaglige indsats fra der rettes
henvendelse til AMK Vagtcentralen - fra borgere (via 1-1-2) eller fra samarbejdspartnere i sundhedsvaesenet - til
patienten har faet hjzlp / modtages pa hospitalet. Praehospitalets formal er at sikre rette hjxlp i rette tid til alle
patienter.

Indsatsen ydes i form af ambulancer, akutlaegebiler og akuthiler, akutlzegehelikoptere og andre prazhospitale
ordninger, samt i form af sundhedsfaglig vejledning. Yderligere har Preehospitalet ansvaret for transport af Region
Midtjyllands borgere til og fra behandling pa hospitaler i og udenfor regionen.

Budget
Felgende tabel viser nettodriftsudgifterne for Praehospitalet.

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019 2020 2021
Nettodriftsudgifterialt

| Budget 2019 er der for bevillingen et vejledende beregnet personaleforbrug pa 148 helarsstillinger (uden den
landsdaekkende akutleegehelikopterordning).

2.8 Psykiatri

Formal
Psykiatri og Social varetager organisatorisk alle opgaver vedrgrende psykiatri- og socialomradet i Region
Midtjylland. Socialomradet er beskrevet under Social.

Udredning og behandling af personer med psykiske lidelser varetages af de psykiatriske afdelinger.
Behandlingstilbuddene omfatter indleeggelse, dagbehandling eller ambulant behandling.

Region Midtjylland rader over voksenpsykiatriske afdelinger i Vest (Herning og Holstebro), Midt (Viborg, Skive og
Silkeborg), Horsens, Randers og pa Aarhus Universitetshospital, hvor der findes tre specialiserede
voksenpsykiatriske afdelinger samt en retspsykiatrisk afdeling. Regionen rader endvidere over en bgrne- og
ungdomspsykiatrisk afdeling, som har afsnit i Aarhus, Viborg og Herning. 1 2019 vil AUH Psykiatrien indga i det nye
universitetshospital i Skejby. Der findes sengeafsnit pd alle afdelinger. Flere psykiatriske afdelinger har
specialiserede funktioner, som daekker stgrre geografiske omrader.

Psykiatri og Social varetager endvidere landsdelsdekkende behandling af Ieebe/ganespalte-patienter i Vest-
danmark, tilbud i form af logopa=d bistand til senhjerneskadede patienter og patienter med stemmeproblemer, og
audiologopaedisk bistand i tilknytning til regionens audiologiske afdelinger. Pa sundhedsomradet tilbydes desuden
tidlig indsats via radgivning i forhold til bgrn fgdt med fysiske handicaps.
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Budget
Tabellen nedenfor viser psykiatriens nettodriftsudgifter.

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Nettodriftsudgifter i alt *) 1.720,5 1.780,6 1.728,5 1.732,9 1.721,3 1.721,3
*) Ordinzere drift, dvs. ekskl. satspuljeprojekter m.v.

Med udgangspunkt i det foreliggende 2019 budget er der beregnet et personaleforbrug pa 2.964 fuldtidsstillinger.

Psykiatrien rader pr. 1. januar 2019 over 534 normerede senge, som drives af de ordinare budgetmidler. Heri
indgar 32 "serlige pladser" malrettet en mindre gruppe serligt udsatte personer med svaere psykiske lidelser.
Pladserne er etableret efter beslutning i Folketinget. En stor del af driftsudgifterne afholdes af kommunerne.

Den ambulante aktivitet sker i afdelingerne eller lokalt. En del af aktiviteten varetages i et taet samarbejde med
kommunerne i lokale psykiatrihuse i Aarhus, Holstebro og Silkeborg. Samlet vil der vaere 38 pladser i disse
psykiatrihuse. 19 af pladserne er regionale.

| budgetforliget for budget 2019 har forligspartierne afsat 50 mio. kr. til et Igft af psykiatrien. Midlerne udmeantes til
psykiatri ultimo 2018.

Satspuljer
En del af psykiatrien finansieres af statslige satspuljemidler, som er malrettet konkrete projekter. Projekterne
lgber over et antal ar. Tabellen viser omfanget af de satspuljeprojekter, der er godkendt tilskud til i 2018.

Oversigt over satspuljemidler, der forudsaettes at vaere til radighed i 2019

Aftale Projektnavn 2019
1.000 kr.

Udvikling og afprevning af nye metoder, herunder beskrivelse og afprgvning af
Tidligere aftaler |nytbehandlingstilbud med fokus pa bgrn og unge under 18 ar. 500
Styrketsundhedsfaglig radgivning og lettere adgang til psykiatrisk udredning:
Styrketsundhedsfaglig radgivning ogsammenhangende behandling af
patienter pa botilbud 3.869
Styrketindsats for mennesker medspisetorstyrrelser og selvskade - delpulje
2018-2021 om kapacitetsudvidelse 2.293
2018-2021 Afprgvningaf fremskudtregional funktion i bgrne- og ungdomspsykiatrien 5.000
Forlgbsprogrammer forlgbsprogrammer for bgrn og unge med psykiske
2018-2020 udfordringer - samtudbredelse ogimplementeringiregioner og kommuner 800
lalt 12.462

De navnte satspuljeprojekter, som staten har givet tilsagn om tilskud til, udlgber med udgangen af henholdsvis
2019, 2020 og 2021. De konkrete tilskud er baseret pa de faktisk afholdte udgifter i det enkelte ar.
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2.9 Feallesudgifter og -indtaegter

| efterfglgende tabel fremgar de samlede nettodriftsudgifter for omradet.

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

2017 2018 2019 2020 2021 2022

Nettodriftsudgifter i alt

Den felgende tabel viser fordelingen pa de otte delomrader.

Budget

Mio. kr. 2019

Fokusomrader 1.149,1
Feellespuljer til udmgntning 422,0
Personale oguddannelse 440,4
It og anskaffelser 142,6
Forskning og samarbejde 46,6
@vrige feellesomrader 103,8
Hospice og palliativ indsats 73,3
Servicefunktioner 354,2
lalt 2.731,9

| det efterfglgende er de forskellige omrader i tabellen naermere gennemgaet.

2.9.1 Fokusomrader

Den fglgende tabel viser de omrader, der er udvalgt som szrlige fokusomrader i 2019.

Fokusomrader
Budget

Mio. kr. 2019
Samhandel mellem regioner 252,3
Behandling pa privathospitaler (udvidet fritsygehusvalg) 31,8
Pulje til nye behandlinger 64,3
Refusion af hospitalernes medicinforbrug 162,5
Blgderpatienter 85,8
Respiratorbehandlingiegethjem 333,9
Patientforsikring 213,0
Reserve til uforudsete udgifter, jf. spareplanen 5,4
1alt 1.149,1

Samhandel mellem regioner
Puljen til samhandel mellem regioner er pa 252,3 mio. kr.

Samhandel mellem regioner omfatter Region Midtjyllands centrale udgifter og indtagter forbundet med borgeres
behandling i en anden region end bopeelsregionen.

Budgettet omfatter

e  Udgifter til hospitalsbehandling pa hoved- og regionsfunktionsniveau samt enkelte behandlinger pa hgjt
specialiseret niveau af borgere med bopal i Region Midtjylland foretaget i en anden region, dog undtaget
enkelte udgifter til hoved- og regionsfunktionsbehandling pa Vejle Sygehus, som er decentraliseret til
Aarhus Universitetshospital.
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e Indtaegter fra hospitalsbehandling pa hoved- og regionsfunktionsniveau af borgere med bopae! uden for
Region Midtjylland foretaget i Region Midtjylland, dog undtaget indtaegter pa hoved- og regionsfunktions-
niveau pa Aarhus Universitetshospital.

Alle indtaegter pa hgjt specialiseret behandling pa Aarhus Universitetshospital og Hospitalsenhed Midt samt
hoved- og regionsfunktionsbehandling pa Aarhus Universitetshospital er decentraliseret og fremgar derfor ikke af
det centrale budget pad samhandelskontoen. Udgifterne til hgjt specialiseret behandling er ogsa decentraliseret,
med undtagelse af visse hgjt specialiserede behandlinger, der ikke kan foretages i Region Midtjylland.

Behandling pa privathospitaler (udvidet frit sygehusvalg)
Region Midtjyllands budget til behandling pa privathospitaler og klinikker er i 2019 pa 31,8 mio. kr.

Regionens udgifter til privathospitaler omhandler patienternes ret til at blive behandlet pa et privathospital, hvis
der ikke kan tilbydes behandling pa et offentligt hospital inden for behandlingsfristen pa én maned. Derudover har
regionens hospitaler pligt til at udrede patienter inden for én maned. | de tilfaelde hvor det ikke er muligt at udrede
patienterne inden for fristen kan privathospitaler anvendes. Udgifterne til kontoen omhandler saledes patienter
henvist efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg eller patienter som pa et af regionens offentlige hospitaler ikke
kan blive udredt inden for udredningsfristen.

Regionen har decentraliseret budgetansvaret for udredning og behandling pa privathospital inden for omraderne
ortopaedkirurgi, kirurgi, urologi, gre-, nase-hals samt radiologi. Decentraliseringen af budgetansvaret betyder, at
udgifterne til behandling pa privathospital pa de fem decentraliserede omrader finansieres af hospitalerne.
Omradet for behandling pa privathospital er i udvikling, hvilket betyder at der i 2019 vil vaere en vis usikkerhed pa
kontoen.

Pulje til nye behandlinger
Puljen til nye behandlinger er pa 64,3 mio. kr. i 2019.

Hospitalerne kan sgge finansiering til nye behandlinger. Der gives primaert finansiering til implantater. Kun i
serligt velbegrundede tilfaelde gives finansiering til lgn og @vrig drift i forbindelse med indfgrelse af nye
behandlinger.

Hospitalerne skal beskrive alle nye behandlinger naermere, herunder gkonomi, teknologi, evidens mv. (mini-MTV).
Dette er en forudsaetning for at komme i betragtning til at fa finansiering til den enkelte aktivitet. Der foretages en
samlet prioritering inden for rammen pa 26 mio. kr.

Refusion af hospitalernes medicinforbrug
Puljen til refusion af hospitalernes medicinforbrug er pa 162,5 mio. kr.

Der er afsat 85 mio. kr. til at finansiere vaekst i udgifterne til hospitalsmedicin fra 2018 til 2019. Der er derudover
afsat 110 mio. kr. til at finansiere en starre vaekst i 2017 og 2018 end forventet.

Det bemaerkes, at der i 2019 er vedtaget besparelser pa 35 mio. kr. pa medicinomradet, hvoraf en stor del vedragrer
hospitalsmedicin.

Refusionsmodellen pd medicinomradet indebaerer, at hospitalerne far 100 % gkonomisk refusion af udgifterne til
medicin, nar de nationale og regionale anbefalinger falges. Der gives ikke gkonomisk refusion, nar de nationale og
regionale anbefalinger ikke fglges. Finansieringen er dermed i hgj grad knyttet an til anbefalingerne fra
Medicinradet.

I Igbet af budgetdret 2019 falges der op pa eventuelle @&ndrede forventninger til udgiften til medicin i 2019. Ved
regnskabsarets afslutning foretages en endelig regulering i forhold til det faktiske forbrug.
Hvis den faktiske udgift er mindre end skgnnet i lgbet af aret skal hospitalerne tilbagebetale mindreforbruget.

Blgderpatienter
Der er afsat et budget pa i alt 85,8 mio. kr.
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Den centrale konto til blgderpatienter anvendes til at finansiere udgifter til den szerlige faktor-medicin. | Region
Midtjylland er det Aarhus Universitetshospital, som sgrger for udlevering af blgderpraparater, bade til
blgderpatienter og for ikke-blgderpatienter, dvs. medicin der medgar pa de opererende afdelinger for at stoppe
blgdninger under en operation.

Der er tale om et omrade, som kan &ndre sig markant over kort tid, idet der er tale om fa meget dyre patienter. Der
kan veere store udgiftsendringer pa omradet, idet blgderpatienter kan udvikle inhibitor (udviklet antistoffer mod
den almindelige behandling med blgdermedicin), som ger behandlingen bade kostbar og mere kompliceret for de
ramte patienter i en kortere eller leengere periode.

Respiratorbehandling i eget hjem
Budgettet er pa 333,9 mio. kr.

Regionens forpligtelser i forbindelse med respiratorbehandling i eget hjem er beskrevet i vejledning fra
Sundhedsstyrelsen. Udgifterne hertil bliver bogfart centralt. Patienterne visiteres gennem Respirationscenter
Vest (RCV) til respiratorisk betinget behandling og overvagning i eget hjem. Visiteringen af patienter til
respiratorbehandling sker ud fra kriterier oprindeligt beskrevet af Sundhedsstyrelsen.

Udgifterne til respiratorbehandling vedrgrer i overvejende grad udgifter til personale, der skal vaere til stede i
hjemmet for at sikre, at behandlingen foregar pa betryggende vis. | de fleste sager medfinansierer kommunerne
33 % af udgifterne (andelen afspejler den sociale, ikke-sundhedsrelaterede andel af personaleudgifterne), mens
regionerne betaler de gvrige 67 %. | forleengelse af samarbejdsaftalen mellem kommunerne og regionen pa
omradet, har regionen haft ekstra udgifter ift. at fa tilbagereguleret alle ordninger, der falder ind under aftalen.

Udviklingen i regionens udgifter til omradet er bestemt af behovet for respiratorisk betinget behandling og
overvagning samt den gennemsnitlige pris for regionen pr. ordning. Patienttilvaeksten har de senere ar ligget pa
mellem 4 % - 13 % arligt.

De samlede udgifter til respiratorbehandling er steget de senere ar pa grund af det stigende antal patienter, der
visiteres til behandling med respirator i eget hjem, samt tilbagereguleringer til kommunerne i 2017 og 2018.

Patientforsikring
Budgettet til patientforsikring er pa 213,0 mio. kr.

Pa kontoen til patientforsikring afholdes udgifter til erstatning for behandlingsskader og tandlaegeskader.
Herudover dakker kontoen udgifter til administrationsbidrag til Patienterstatningen, Styrelsen for
Patientsikkerhed og Tandskadeerstatningen.

Ca. 75 % af udgifterne til patientforsikring vedrgrer erstatninger for behandlingsskader, hvor Patienterstatningen
sagsbehandler skaderne og tilkender erstatning. Efter flere ar med stigninger i antallet af anmeldelser har der de
seneste ar vaeret et fald i anmeldelserne med 2-5 %, mens udbetalingerne ligger pa samme niveau som tidligere.

Hospitalerne opkraeves en selvrisiko pa max 100.000 kr. pr. erstatningssag, som indtaegtsfares pa den centrale
konto til patientforsikring.

Styrelsen for Patientsikkerhed varetager klagesager over den faglige behandling mv. samt klager over
Patienterstatningens afggrelser om erstatning. Antallet af klagesager har vaeret stigende de senere ar, hvilket har
medvirket til ggede udgifter til administrationsbidrag.

Reserve til uforudsete udgifter, jf. Spareplanen 2015-2019
Der er afsat en pulje pa 5,4 mio. kr. uforudsete udgifter i forbindelse med implementeringen af Spar 2015-2019.

2.9.2 Fallespuljer til udmgntning

Pa feelleskontiene under Fzellespuljer til udmgntning budgetteres udgifter og indtaegter, som ikke objektivt kan
fordeles pa de enkelte hospitaler/omrader. En raekke af udgifterne regnskabsfares tillige pa kontoen, mens det i
andre tilfelde alene er i budgetsituationen, at man ikke ved, hvilke hospitaler udgiften vil optraede pa, saledes at
budgettet i Igbet af budgetaret fordeles til hospitalerne.
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Faelles puljer til udmgntning

Budget

Mio. kr. 2019
Puljen for seerlige aktvitetsprojekter og garantiklinikker 9,6
Puljetil stralebehandling 2,4
Pulje til udvikling af naere sundhedstilbud 23
Screening for tyk- og endetarmskraeft (Kraftplan I11) 59,9
Meraktivitet pa hospitalerne til hgreomsorg 59
Vaskeriydelsen -12,6
Pulje tilinitiativer fra sundhedsstrategi og Finanslov 2015 42,5
Besparelse pa indkghsomradet -30,0
Puljevedr. udrednings- og behandlingsret 3,5
Aktiv patientstgtte 21,1
Lov-ogcirkulaereprogram samtandre reguleringer 15,2
Pulje til overfgrsler og korrektioner 143,2
Kraftplan IV 22,3
Pulje til demenshandlingsplan 5,0
Pulje til ekstraudgifter ifbm. aftale om SSI 31
Pulje til udgifter til OPP Psykiatri Skejby 60,1
Pulje til malopfyldelse af kraftpakker fra Budgetforlig 2018 2,0
Pulje til udgifter Ngrrebrogade 7,5
Pulje til PL-rul 35,0
Pulje til finanslov 2018 3,3
Pulje til omprioriteringsbidrag -12,5
Pulje til besparelser i budget 2019 og 2020 -42,0
Pulje til psykiatri - budgetforlig 2019 50,0
Pulje til sundhedstilbud taet pa borgeren - budgetforlig 2019 10,0
Pulje til forsggsordning - udbudsaftalerne med privathospitaler - 05
budgetforlig 2019 '
Pulje til ubalancer og konsolidering - budgetforlig 2019 15,0
lalt 422,0

Pulje til overfarsler og korrektioner
Puljen er pa 143,2 mio. kr. i 2019.

Puljen skal sikre, at der er budgetramme til overfgrsler fra 2018 til 2019. Derudover bruges puljen til mindre
korrektioner af budgetrammerne i lgbet af aret. Puljen indeholder ogsa 5 mio. kr. fra budgetforliget for budget
2019 til styrkelse af IT-sikkerhed.

Pulje til besparelser i budget 2019 og budget 2020

Budgettet i 2019 indeholder besparelser pa 138,6 mio. kr. stigende til 266,9 mio. kr. i budget 2020. En del af
besparelserne er ikke udmgntet med budgettet og skal dermed udmgntes senere. | budget 2019 skal 54,5 mio. kr.
udmgntes senere. Hvoraf 12,5 mio. kr. vedrgrende omprioriteringsbidraget pa administration — se sarskilt pulje.
Det resterende belgb pa 42 mio. kr. vedrgrende besparelser pa struktur, medicin og digitalisering.

2.9.3 Personale og uddannelse
Personale og uddannelse bestar af en raekke forskellige puljer og udgifter, der fremgar af fglgende tabel.
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Personale og uddannelse

Budget

Mio. kr. 2019

Laegernes kliniske videreuddannelse 204,7
Laegeuddannelseialmen praksis 59,6
Uddannelsesinitiativer for akut medicin gis
Udgifter til ansatte social- og sundhedsassistentelever 93,7
Uddannelse af sundhedsprofessionelle 7,4
Styrkelse af uddannelsesomradet 15,6
Lederuddannelse og og udvikling af medarbejdere 4,2
Personalepolitiske puljer 14,9
Projektpulje vedr. bedre ledelse og arbejdsgange 09
Centrale overenskomstmidler 83
Detnationale ledelsesprogram 2.2
Arbejdsskadeforsikring og AES 2219
lalt 440,4

Personalepolitiske puljer - HR Puljer

Der er budgetteret med Personalepolitiske puljer pa 14,9 mio. kr., jf. de detaljerede bemarkninger under HR i
administrationsbudgettet. Kontoen skal desuden ses i en vis sammenhang med det puljebelgb til kvalitetsreform

og trepartsinitiativer, som er optaget under Fzlles puljer.

Arbejdsskadeforsikringer og AES

Der er budgetteret med et belgb til dekning af udgifter i forbindelse med arbejdsskader og AES pa 23,9 mio. kr., jf.

de detaljerede bemaerkninger under Regionssekretariatet i administrationsbudgettet.

2.9.4 It og anskaffelser

It og anskaffelser bestar af en raekke forskellige puljer og udgifter, der fremgar af fglgende tabel.

It og anskaffelser

Budget

Mio. kr. 2019

Centrale leasingudgifter 71,3
Fealles implementeringstiltagit mv. 65,7
Pulje til administrative it-systemer 4,5
Driftsanskaffelser i forbindelse medinvesteringsplanen 0.9
Datafangssystem til DDD 0,2
1alt 142,6

2.9.5 Forskning og samarbejde

Forskning og samarbejde bestar af en raekke forskellige puljer og udgifter, der fremgar af falgende tabel.

Forskning og samarbejde

lalt

Budget

Mio. kr. 2019
Sundhedsvidenskabelig forskningsfond 20,8
Pulje til styrkelse af sundhedsforskningen i Region Midtjylland 11,0
Sundhedsinnovation el
Projekt"Hvordan har du det?" 2,5
Feellesprojekter/aftaler med kommunerne 8,2
Pulje til forskning og udvikling pa regionshospitaler fra Budgetforlig 2018 2,0

46,6
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2.9.6 @vrige fallesomrader

@vrige fellesomrader bestar af en raekke forskellige puljer og udgifter, der fremgar af fglgende tabel.

@vrige fellesomrader

Budget

Mio. kr. 2019

Selvejende hospitaler 89,5
Faellesprojekter under danske regioner 27,8
@vrige udgifter 6,8
Ny sundhedsplan - Falles ansvar for sundhed 2,7
Patentomradet 2,6
Tilskud til GCP-enheden (Good Clinical Practise) 1,9
Pulje til konferencer i forbindelse med de store hospitalsbyggerier 01
Controlling af store anlagsprojekter 5,2
Konsulenthistand og informationsindsats mv. 16
Videnskabsetiske komiteer 0,5
Betalinger fra kommuner for faerdigbehandlede patienter -4,3
Amgros - afregning af overskud for faellesindkgb af lzzgemidler =115
Regional specialtandpleje -3,0
Sundhedshuse -1,0
Sundhedskort 3,3
ProjektVardibaseretstyring 7,7
Optimering af fradragsret for energiafgifter og refusion af moms -26,0
Nettodriftsudgifter 103,8

Selvejende hospitaler
Budgettet til selvejende hospitaler er pa 89,5 mio. kr.

Region Midtjylland har ansvaret for - pa vegne af alle regioner i landet - at indga driftsoverenskomst med de
selvejende hospitaler, der fysisk er beliggende i Region Midtjylland. Det drejer sig om Vejlefjord Rehabilitering,

Sclerosehospitalerne, Muskelsvindfonden og gigtforeningen SANQO.

Regionerne er forpligtiget til at benytte de i Sundhedslovens § 79 stk. 2 navnte private specialsygehuse i et

omfang fastsat i finansloven.

2.9.7 Hospice og palliativ indsats

Hospice er et tilbud til uhelbredeligt syge og dgende patienter om lindrende behandling, pleje og omsorg og udggr
en del af de regionale sundhedsydelser. Hospice sgger gennem en specialiseret, tvaerfaglig indsats at give den
syge og dennes pargrende den bedst mulige livskvalitet i den syges sidste levetid.

Budget

Mio. kr. 2019

Anker Fjord Hospice 20,7
Hospice Limfjord 20,4
Hospice Djursland 29,7
Hospice Sgholm 21,0
GudenaHospice 18,5
Hospice faelles -37,8
Pulje til bgrnehospice - budgetforlig 2019 0,7
lalt 73,3
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Hospice
| 2019 afsaettes der 73,3 mio. kr. til hospiceomradet.

Region Midtjylland har driftsoverenskomst med fem selvejende hospicer svarende til 63 hospicepladser. De 63
hospicepladser er fordelt som fglger: Hospice Spholm (13 pladser), Anker Fjord Hospice (12 pladser), Hospice
Limfjord (12 pladser), Hospice Djursland (15 pladser) og Gudena Hospice (11 pladser). Hertil kommer forbrug af
pladser pd hospicer i andre regioner, jf. det frie hospicevalg. Belaegningsprocenten forudsaettes at veere
gennemsnitligt 85 % i 2019, og det gennemsnitlige patientflow pr. hospiceplads pr. ar forventes at vaere pa 13,9.

| hospicetilbuddet indgar specialiseret palliativ bistand. Denne bistand udgar fra de palliative team/enheder for
lindrende behandling ved Aarhus Universitetshospital samt regionshospitalerne i Randers, Herning, Viborg,
Silkeborg og Horsens.

Kommunerne betaler i 2018 en takst pa 2.044 kr. pr. dggn pr. patient indlagt pa hospice. Andre regioner betaler for
patienter med ophold pa Region Midtjyllands hospicer.

2.9.8 Servicefunktioner

De centrale fellesfunktioner varetager rollen som bindeled mellem regionsradet og driftsorganisationen.
Fzllesfunktionerne placeret under Servicefunktioner varetager, ligesom de centrale stabe placeret under
Sundhedsadministration og Faelles formal og administration, strategiske og administrative funktioner pa tveers af
organisationen.

Under servicefunktionerne er der fglgende enheder:

¢ Indkeb & Medicoteknik: Indkgb & Medicoteknik har ansvar for indgdelse af indkgbsaftaler og radgivning i
forbindelse med udbud og kontraktindgadelse samt radgivning om og gennemfgrelse af effektive
logistiklgsninger. Indkgh & Medicoteknik har ligeledes ansvar for medicoteknisk bygherreradgivning samt
planlaegning, koordinering og anskaffelse af medicoteknisk udstyr. Derudover varetager afdelingen
fagtekniske opgaver som service, modtagekontrol og registrering af medicoteknisk udstyr, samt udfarer
forsknings- og udviklingsopgaver inden for hele ansvarsomradet.

Den Regionale Driftsenhed (RDE) har ansvaret for driften af regionslageret, med heraf fglgende
handtering af vareindkgb, lagerstyring, returnering af vare, betaling af fakturaer og andre afledte
opgaver. Dette sker i et naert samarbejde med den eksterne logistik partner (FREJA), der tager sig af den
fysiske handtering. Herudover handterer RDE (ILM) fakturaer for alle hospitaler i regionen, og hjzlper
disse med at fa anskaffet skaffevarer. Vedrgrende skaffevarerne hjalper RDE med at sikre at disse
bestilles pa korrekt vis, men deltager ogsa i diverse support opgaver.

e Koncern Kvalitet: Koncern Kvalitet varetager det samlede ansvar for kvalitetsudvikling i Region
Midtjylland. Det inkluderer en raekke planlagnings-, koordinerings- og implementeringsopgaver indenfor
kvalitetsomradet.

Endvidere udfgres der forskning samt projekt- og udviklingsopgaver indenfor sundheds-, social- og
arbejdsmarkedsomradet.

En betydelig del af Koncern Kvalitets aktiviteter finansieres ved indteegtsdakket virksomhed og
tilskud fra fonde m.v.

e IT-Sundhed: Hovedopgaven for IT er at it-understgtte den opgavevaretagelse pa sundhedsomradet, som
finder sted i Region Midtjylland. IT varetager drift, support og udviklingsopgaver vedrgrende en raekke
sundheds it-systemer, fx elektronisk patientjournal (EPJ), telemedicin og laboratoriesystem (Labka Il). It
understgtter hele leverancekaden fra idé til drift og forvaltning, hvilket blandt andet indebaerer forhold
omkring it-arkitektur, it-sikkerhed, projektledelse og implementering.

Det skal bemaerkes, at IT's budget er opdelt i IT-Sundhed og IT-Falles. IT-Sundhed, som budgetteknisk er
placeret under Servicefunktionerne relateres til sundhedsomradet. IT-Falles, som budgetteknisk er
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placeret under Falles formal og administration relateres til de tvaergdende opgaver der lgses pa tvaers af
finansieringskredslgbene.

e Hospitalsapoteket: Hospitalsapoteket radgiver om, fremstiller og leverer medicin til alle somatiske
hospitaler, psykiatrien, hospice og sundhedshuse i Region Midtjylland. Desuden leverer hospitalsapoteket
lazgemidler til visse patientgrupper i fortsat hospitalsbehandling.

Hospitalsapotekets egenproduktion bestar bl.a. af kraeftbehandlinger (Cytostatikakure), antibiotikakure,
dosisdispenseringer, smertebehandlinger og parenteral ernaering som primaert produceres til specifikke
patienter. Herudover har Hospitalsapoteket en egenproduktion af akutkasser og bistar i kliniske forsgg.

Servicefunktionernes budgetter

Budgettet til Ignninger inkluderer nettoudgifter til Ignninger for 600 fuldtidsansatte. Det beregnede
personaleforbrug er vejledende. Det bemaerkes, at administrationen er udgiftsstyret og ligesom gvrige omrader er
baseret pa principperne for totalrammestyring.

Nettodriftsudgifter fordelt pa stabe
Regnskab Budget Budget Budgetoverslag

Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Koncern Kvalitet 69,4 57,8 63,2 63,3 63,3 63,3
Indkeb og Medicoteknik 78,0 81,4 80,1 80,3 80,3 80,3
IT-sundhed 177.4 154,0 179,9 180,0 182,7 182,7
Hos pitalsapoteket 58,5 35,7 31,0 38,2 38,2 38,2
Nettodriftsudgifteri alt 383,2 328,9 354,2 361,8 364,6 364,6

Stigningen i budgettet fra 2018 til 2019 skyldes primart overfgrselssagen 2016, hvor IT-Sundhed fik overfart et
merforbrug til 2018.
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2.10 Praksissektoren

Formal og opgave
Praksissektoren mv. omfatter sundhedsfaglig bistand til regionens borgere indenfor:

e Almen lzegehjzelp

e Speciallegehjzlp

e Fysioterapi (herunder ridefysioterapi)

e Tandlegehjzlp

e @vrige omrader, herunder blandt andet
o Psykologhjelp

Kiropraktik

Fodterapi

Tilskud til hgreapparater

Tilskud til ernaeringspraeparater

O O O O

Aktiviteten i Praksissektoren er overvejende drevet af efterspgrgslen fra borgerne, men er samtidigt ogsa pavirket
af bevaegelseriandre dele af sundhedsvasnet.

Det er Praksissektorens opgave at servicere borgerne under vedvarende fokus pd, at patienten far den rette
behandling pa det rette tidspunkt samt at behandlingen udfgres pa det rette sted. Forudsatningen for hgj kvalitet
i patientbehandlingen er, at behandlingen foregar pa det lavest effektive omsorgs- og omkostningsniveau. Derfor
skal der lIgbende ske en vurdering af om behandlingen bedst varetages pa den hgjt specialiserede
hospitalsafdeling, i speciallaegepraksis eller i naromradet eksempelvis hos almen praksis, i et sundhedshus,
gennem kommunen eller i borgerens eget hjem.

Praksissektorens kvalitet og gkonomi styres igennem overenskomster indgaet mellem Regionernes Lgnnings- og
Takstnaevn (RLTN) og de faglige organisationer for hvert af specialeomraderne. Siden 2011 er der for alle
overenskomstomraderne indfgrt nationale gkonomiprotokollater med henblik pa at @ge budgetsikkerheden pa de
efterspgrgselsdrevne praksisomrader. @konomiprotokollaterne bestar af en samlet national, gkonomisk ramme
for de enkelte omrader, og hertil er knyttet forskellige aftaler om tilladt arlig vaekst i disse rammer. Hvis rammerne
overskrides, trader varierende sanktionsbestemmelser i kraft. | tilleeg til styringen af gkonomien gennem
nationale gkonomiprotokollater, kommer en supplerende gkonomistyring pa regionalt niveau bl.a. gennem
omfattende regningsvalidering og controllingindsatser.

Budget
Efterfglgende tabel opsummerer udgiftsomraderne inden for Praksissektoren

Nggletal for ressourcer Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

i mio. kr. (2019-p/1) 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Almen la2gehjzlp 2.052,6 2.033,5 2.209,2 2.212,7 2.208,4 2.203,0
Speciallaegehjzlp 646,1 645,5 647,7 647,7 647,7 647,7
Tandlagehjzelp 377,6 376,7 319,0 3190 319,0 319,0
Fysioterapi 112,7 115,8 113,8 113,8 113,8 113,8
@vrige omrader 298,5 305,4 303,8 303,8 303,8 303,8
Midler til realvaekstioverslagsar 25,0 50,0 75,0
Nettodriftsudgifter 3.487,5 3.476,9 3.593,5 3.622,0 3.642,7 3.662,3

Almen la2gehjzelp inkl. puljemidler og midler til generel vakst:

Der afsattes 2.209,2 mio. kr. til almen laegehjzelp i budget 2019. Det store Igft til almen lzegehjzelp skyldes primaert
den nye overenskomst med PLO, hvor der er aftalt en raekke nye tiltag der gger udgifterne. Af nye tiltag kan
naevnes udflytning af behandling af KOL og diabetes type 2 fra hospitalerne til almen praksis samt gget fokus pa
sygebesgg. Der er ligeledes lagt ekstra budget ind pa omradet for at lukke en forventet negativ ubalance i 2018.

Speciallegehjelp
Der afsaettes 647,7 mio. kr. til speciallaegehjzelp i budget 2019. Omradet er i forhold til 2018 blevet justeret for en
opsigelse af seeroverenskomst omkring Speciallaegernes hus, dette var en mindre justering pa -2,3 mio. kr. Der er
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ikke tildelt budgetmidler pa baggrund af overenskomsten pa omradet. Der er tillagt vaekst pa baggrund af den
generelle befolkningsudvikling.

Tandlaegeomradet

Der afsaettes 319,0 mio. kr. til tandlazgebehandling i Region Midtjylland i budget 2019. Det afsatte belgb afspejler
en kraftig reducering i tandlzzgeomradets budgetramme. Reduktionen er en konsekvens af, at overenskomsten pa
omradet, i foraret 2018, blev opsagt af RLTN da der ikke kunne opnas enighed om en ny aftale med
Tandlageforeningen.

Omradet har siden 1. juni 2018 vearet reguleret ved lov. Lov(indgrebet) har blandt andet haft det formal, at
eliminerer det overforbrug der har praeget tandlazegeomradet i den seneste overenskomstperiode. | Region
Midtjylland er der de seneste ar blevet budgetteret med, at tandlagerne ville ga ud over den gkonomiske ramme,
derfor skal der nu tages midler ud af rammen igen, da der ikke l&ngere forventes rammeoverskridelser.

Fysioterapi

Der afsattes 113,8 mio. kr. til fysioterapi i budget 2019. Dette er en lille nedjustering i forhold til budget 2018 og er
begrundet med, at omradet skgnnes til et mindreforbrug i 2018. Det har ikke vaeret muligt at budgetlagge
fysioterapi pa baggrund af overenskomsten pa omradet. Der forhandles om en ny overenskomst mellem RLTN og
Danske Fysioterapeuter.

@vrige Omrader

De @vrige Omrader daekker resten af praksissektoren, og der er i 2019 afsat 303,8 mio. kr. i budget hertil. Budgettet
er en lille nedjustering i forhold til budget 2018. Dette skyldes primaert, at udgifterne til hgreapparater er faldet i
2018 som fglger af faldende priser pa hgreapparater.

Budgettet til psykologbehandling sattes ogsa en smule ned, da midlerne fra Satspuljen til den udvidende ordning
om behandling af angst og depression ophgrer ved udgangen af 2018.

Der eri 2018 flyttet 11,1 mio. kr. fra Feelles formal og administration til driftskontoen for Praksissektoren. Midlerne

bruges til at finansiere dele af administrationen af vagtordningen i regionen. Disse midler flyttes permanent og
indgar i driftsbudgettet under @vrige Omrader.

2.11 Tilskudsmedicin

Formal og opgave
Omradet tilskudsmedicin vedrgrer den medicin, der udskrives fra de private apoteker med tilskud.

Omradet daekker en bred vifte af lzzgemidler, hvoraf de vaesentligste i udgiftsmaessig sammenhang er lzzgemidler

til behandling af KOL og astma, antipsykotiske lazgemidler, blodfortyndende lzegemidler, diabetes, antidepressiva,
ADHD og smertestillende lzzgemidler.

Budget
Efterfglgende tabel opsummerer de ressourcemaessige forudsatninger for tilskudsmedicin.

Nettodriftsudgifter

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. arets priser 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Nettodriftsudgifteri alt 1.345,8 1.316,8 1.324,3 1.324,3 1.324,3 1.324,3
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2.12 Sundhedsadministration

De centrale stabe varetager rollen som bindeled mellem regionsradet og driftsorganisationen.

De centrale stabe der er placeret under Sundhedsadministration varetager ligesom de centrale stabe og
feellesfunktioner placeret under Falles formal og administration og Servicefunktioner, strategiske og
administrative funktioner pa tvaers af organisationen.

Stabe pa sundhedsadministration bestar af Sundhedsplanlaegning, som har ansvaret for funktionsplanlaegning i
forhold til hospitalerne pa bade det somatiske og psykiatriske omrade. Afdelingen varetager ligeledes opgaven
med planlaegning af praksissektorens sundhedsydelser samt indgaelse, udvikling og opfelgning af sundhedsaftaler
mellem Region Midtjylland og kommunerne i regionen. Afdelingen star ogsa for opgaver vedrgrende
universitetssamarbejde og forskning, det interregionale samarbejde, praehospitals- og beredskabsomradet. Hertil
hgrer arbejdet med analyse af aktivitetsdata, aktivitets- og investeringsplanlagning samt analyse og monitaorering
af medicinomradet.

Budget

Nettodriftsudgifter
Regnskab Budget Budget Budgetoverslag

Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Sundhedsplanlagning 28,4 29,5 26,5 26,6 26,6 26,6
Nettodriftsudgifter i alt 28,4 29,5 26,5 26,6 26,6 26,6

Budgettet indeholder nettoudgifter til Ignninger for 45 fuldtidsansatte. Det beregnede personaleforbrug er
vejledende. Det bemaerkes, at administrationen er udgiftsstyret og ligesom gvrige omrader er baseret pa
principperne for totalrammestyring.

Det er forudsat, at 1 stilling i Sundhedsplanlzegning skal finansieres af fzllespuljen Controlling af store
anlagsprojekter.

2.13 De nye hospitalsbyggerier - kvalitetsfondsprojekter

Indledning

Regeringen har afsat 24,75 mia. kr. fra kvalitetsfonden til investeringer i en moderne sygehusstruktur i perioden
2009-2019. Med tilleeg af regional egenfinansiering giver det grundlag for, at der samlet kan igangsattes
investeringer for 41,4 mia. kr. i en moderne sygehusstruktur over de kommende ar.

Det fremgdr af Bkonomiaftalen 2010, at den endelige finansiering for de konkrete projekter fastlaegges i
forbindelse med det endelige statslige tilsagn. Tilsagnet fastszetter den forudsatte, konkrete finansierings-profil
for de enkelte finansieringskomponenter, pa baggrund af den forventede investeringsprofil for projektet.

De enkelte finansieringskomponenter er:

e Stgtte fra kvalitetsfonden
¢ Regional egenfinansiering
e Regional laneadgang

Der indgik i gkonomiaftalen for 2013 en lanepulje til energiinvesteringer i forbindelse med kvalitetsfondsstattede
byggerier. Der kan sgges om lanedispensation fra puljen til opnaelse af klassificering af byggeriet til
Bygningsklasse 2020 pa op til 2,3 % af den samlede investeringsramme. Lanedispensationerne gives som
supplement til de fastlagte investeringsrammer i det endelige tilsagn fra kvalitetsfonden, og indgar dermed i en ny
og endelig samlet investeringsramme.
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Region Midtjylland har tre kvalitetsfondsprojekter:

e Det nye Universitetshospital i Aarhus (endeligt tilsagn samt Bygningsklasse 2020 pa 6.451 mio. kr. i 2009

p/1)

e Ombygning af Regionshospitalet Viborg (endeligt tilsagn samt Bygningsklasse 2020 pa 1.164 mio. kr. i
2009 p/1)

e Det nye Regionshospital i Ggdstrup (endeligt tilsagn samt Bygningsklasse 2020 pa 3.222 mio. kr. i 2009
p/1)

De tre kvalitetsfondsprojekter omfatter en raekke anlagsprojekter, som er beskrevet i investeringsoversigten med
bemaerkninger. Hvert enkelt anlaegsprojekt forelaegges og godkendes af regionsradet inden igangsaettelse. Der
sker en lIgbende afrapportering af status for anlagsprojekter i kvartalsrapporterne. Ved afslutning af
anlaegsprojektet forelaegges regnskabet for regionsradet. Anlaegsprojekterne styres pa samme vis, som alle gvrige
anlagsprojekter.

Formalet med dette afsnit er at beskrive de styringsmekanismer for kvalitetsfondsprojekter, som er fastsat i
budget- og regnskabssystemer for regioner, samt i regnskabsinstruks til behandling af tilskud fra kvalitetsfonden
til sygehusbyggeri, med henblik pa at styre den finansielle del af kvalitetsfondsprojekterne.

Kvalitetsfondsprojekternes skonomiske kredslgb

Udgangspunktet for den finansielle styring af kvalitetsfondsprojekterne er bevaegelserne pa de tilknyttede
deponeringskonti. Deponeringskontiene skal jf. budget og regnskabssystemer for regioner sikre at kvalitetsfonds-
projekternes likviditet er adskilt fra regionens gvrige likviditet.

De enkelte delelementer af budgetteringen pa de tre deponeringskonti gennemgas i det falgende.

Anlagsudgifter
De enkelte anlaegsprojekter under hvert kvalitetsfondsprojekt fremgar af investeringsoversigten med
bemaerkninger. Tabellen viser rammerne for anlaegsudgifterne i 2019 og i budgetoverslagsarene.

Rammerne for kvalitetsfondsprojekterne er fastlagt i henhold til de detaljerede udgiftsprofiler for projekterne. De
detaljerede udgiftsprofiler er senest godkendt af Sundheds- og Aldreministeriet januar 2018. Alle projekternes
rammer er opdateret med lanedispensationerne til energiinvesteringer til opnaelse af klassificering som
Bygningsklasse 2020.

De budgetterede anlagsudgifter

Mio. kr. Budget Budget Budgetoverslag

2019-p/I (2018 i Isbende p/I) 2018 2019 2020 2021 2022

Det nye Universitetshospital, Aarhus 240,8 19,6 135,2 20,7 26,2
Om- og tilbygning af Regionshospitalet Viborg 186,1 137,5 57,6 0,0 0,0
Det Nye Hospital i Vest, Ggdstrup 761,1 629,2 388,3 0,0 0,0
Anlzgsudgifteri alt 1.188,0 786,4 581,1 20,7 26,2

Som fglge af Bkonomiaftalen 2019 flyttes der efter aftale med Danske Regioner 526 mio. kr. af rammen for 2019 til
rammen for 2020. Det fremgar af gkonomiaftalen, at "Der er /i den forbindelse lagt vegt pd, at
kvalitetsfondsbyggeriet fortsat realiseres | overensstemmelse med indgaede kontrakter og planer”.
Kvalitetsfondsbyggerierne er dermed fortsat forudsat gennemfgrt ud fra de geeldende planer og kontrakter.

Budgetbemaerkningerne er udarbejdet i henhold til gkonomiaftalens forudsaetninger. @konomiaftalens
forudsatning om reduktion af rammen for 2019 medfagrer at budgetbemarkningerne ikke stemmer overens med
den af Sundheds- og Aldreministeriet godkendte udgiftsprofil.

Kvalitetsfondsindtzegter, tilskud fra staten
Det er fastlagt i aftalen mellem Danske Regioner og regeringen, at staten finansierer 24,75 mia. kr. af de i alt 41,4
mia. kr. (2009 p/I) afsat til kvalitetsfondsprojekter.

Udbetalingen af kvalitetsfondsmidler deponeres pa den projektspecifikke deponeringskonto.

Region Midtjylland - Budget 2019 71



Sundhed Investeringsoversigt med bemarkninger

Kvalitetsfondsindtagter fra Staten
Mio. kr.

Budget Budget Budgetoverslag

2019-p/1 (2018 i lebende p/l) 2018 2019 2020 2021

Detnye Universitetshospital, Aarhus 0,0 0,0 0,0 0.0 0,0
Om- og tilbygning af Regionshospitalet Viborg -159,9 0.0 -42,8 0,0 0,0
DetNye Hospital i Vest, Ggdstrup -689,4 -63¢2,2 -385,3 -2,9 0,0
Kvalitetsfondsindtaegterialt -849,3 -632,2 -428,1 -2,9 0,0

Tabellen viser Sundheds- og Aldreministeriets udbetalinger af tilskud fra kvalitetsfonden. Jf. regnskabsinstruks til
behandling af tilskud fra kvalitetsfonden til sygehusbyggeri tager fastleeggelsen af finansieringsprofilen
udgangspunkt i et princip om, at der ikke ma ske ophobning af statslige midler i regionalt regi. Det arlige
statstilskud vil derfor variere i perioden, men tilskuddet for det enkelte projekt vil over tid udggre 59,78 % af
projektets oprindelige anlaegsramme.

Kvalitetsfondsindtaegterne er tilpasset i henhold til rammereduktionen for 2019, fastsat i skonomiaftalen 2019.

Egenfinansiering (bloktilskud)

Regionernes egenfinansiering af projekter med stgtte fra kvalitetsfonden skal i hovedsagen komme fra
regionernes ordinare anlaegsrammer, hvorfra den forudsatte henszttelse foretages. Regionerne hensztter fra
2010 arligt 1 mia. kr. fordelt efter bloktilskudsnaglen.

Fordeling af egenfinansiering pa kvalitetsfondsprojekterne

Mio. kr.

Budget
2018

Budget
2019

Budgetoverslag

2020

2021

2019-p/1 (2018ilgbende p/l)

Detnye Universitetshospital, Aarhus -144,5 -146,6 -146,6 -146,6 -114,8
Om- og tilbygning af Regionshospitalet Viborg -26,2 -26,5 -26,5 -26,5 -58,3
Det Nye Hospital i Vest, Ggdstrup -71,7 =732 -73,2 -73,2 -73,2
Egenfinansiering i alt -242,3 -246,3 -246,3 -246,3 -246,3

Note: Region Midtjyllands andel af 1 mia. kr. udgjorde i 2018-p/I 242,3 mio. kr., og i 2018-p/I 246,3 mio. kr.

Egenfinansieringen fordeles mellem de tre kvalitetsfondsprojekter i henhold til deres andel af den samlede
anlagsramme. Sundheds- og Aldreministeriet fastleegger den endelige fordeling mellem de tre kvalitets-
fondsprojekter i projekternes finansieringsprofiler. Ministeriet kan Igbende andre pa fordelingen mellem
projekterne.

Laneoptag

Laneadgangen udggr forskellen mellem udgifter og summen af egenfinansiering og tilskud fra kvalitetsfonden.
Lanene bestar af ordinzere lan der skal indfries ved salg af nedlagte hospitalsmatrikler og midlertidige lan, der skal
indfries via regionens egenfinansiering i arene 2019 og frem.

Laneoptag

Mio. kr. Budget Budget Budgetoverslag

2019-p/1 (2018ilgbende p/l) 2018 2019 2020 2021 2022
Detnye Universitetshospital, Aarhus -96,4 0,0 0.0 0.0 0.0
Om-og tilbygning af Regionshospitalet Viborg 0,0 -111,1 0,0 0.0 0,0
Det Nye Hospital i Vest, Ggdstrup 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Laneoptagialt -96,4 -111,1 0,0 0,0 0,0

Note: Laneoptaget pl reguleres efter andre principper end de gvrige finansieringselementer.

Den konkrete profil for laneoptagelsen fastlaegges af Sundheds- og A&ldreministeriet i forbindelse med
godkendelse af anmodning om udbetaling af kvalitetsfondsmidler for det enkelte kvalitetsfondsprojekt.
Lanedispensationer til Bygningsklasse 2020 er godkendt af @konomi- og Indenrigsministeriet. Efter godkendelsen
er bygningsklasse 2020 lanene indregnet i projekternes finansierings-profil af Sundheds- og ZAldreministeriet.
Laneprovenu skal overfgres til den projekt-specifikke deponeringskonto.

Region Midtjylland har optaget lan til de nye hospitalsbyggerier fra og med 2014.
Laneoptaget er tilpasset i henhold til rammereduktionen for 2019, fastsat i gkonomiaftalen 2019.

Afdrag og salgsindtagter
Provenu fra salg af nedlagte sygehusbygninger mv. skal anvendes til at indfri laneoptagelse tilknyttet projektet, jf.
at laneadgangen i henhold til @konomiaftalen for 2009 modsvarer fremtidigt salgsprovenu for nedlagte
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hospitalsbygninger. Der er indarbejdet afdrag for salgsprovenuet af Tage Hansens Gade, Ngrrebrogade, Herning
0g Holstebro. En del af Ianene skal indfries med regionens egenfinansiering i arene 2019 og frem.

Afdrag

Mio. kr. Budget Budget Budgetoverslag

2019-p/1 (2018ilgbende p/l) 2018 2019 2020 2021 2022
Detnye Universitetshospital, Aarhus 392,8 855,1 11,4 1259 88,6
Om-og tilbygning af Regionshospitalet Viborg 0,0 0,0 11,6 26,5 58,3
Det Nye Hospital i Vest, Ggdstrup 0,0 76,2 200,8 112,5 73,2
Afdragialt 392,8 931,3 223,8 264,8 220,1

Afdragsprofilerne for de midlertidige Ian (den del af lanene, der skal indfries med regionens egenfinansiering) er
tilpasset i henhold til rammereduktionen for 2019, fastsat i gkonomiaftalen 2019.

Renteindtagter og renteudgifter

Laneoptagene til de nye hospitalsbyggerier kan betyde stigende renteudgifter, indtil lanene indfries ved
byggeriets afslutning. Det betyder, at regionen indtil 2022 kan blive ngdt til at afsztte en stgrre del af
driftsbudgettet til at betale renteudgifter, da det er den almindelige drift, som skal betale renteudgifterne. Til
gengeld vil kvalitetsfondsprojekterne ikke blive belastet af renteudgifterne.

Eventuelle renteindtaegter af de deponerede belgh pa deponeringskontoen tilgar derimod kvalitetsfondsprojektet
og kan anvendes pa samme made som de gvrige kvalitetsfondsmidler. Renteindtaegterne kan anvendes til at
finansiere den Igbende p/I-regulering af projekterne.

2.14 Investeringsoversigt med bemaerkninger

Indledning
Investeringsoversigten omfatter igangvaerende anlagsarbejder, der fortsaetter i 2019, og projekter, hvortil der er
afgivet bevilling i perioden 2019-2022.

De belgbsmaessige rammer for investeringsoversigten danner, sammen med de indholdsmaessige forudsatninger,
det bevillingsmassige grundlag for udfarelsen af de enkelte anlaegsarbejder. Bevillingsreglerne fremgar af
Bevillings- og kompetencereglerne.

Det bemaerkes, at de opfgrte belgb i de enkelte ar, rddighedsbelgbene, er godkendt af regionsradet, som i hvert
enkelt tilfeelde har vedtaget, at arbejdet skal ivaerkszettes (projekteres) og har meddelt den forngdne
anlaegsbevilling.

Fordeling af anlsegsrammer 2019-2022

Fordelingen af anlaagsrammen tager udgangspunkt i den forudsatte anlaegsramme pa 814,4 mio. kr. i aftalen
mellem regeringen og Danske Regioner om regionernes gkonomi for 2019. Anlaegsrammen bestar af en generel
ramme pa 548,8 mio. kr., indtaegter pa 19,3 mio. kr., og derudover egenfinansiering af Kvalitetsfondsprojekter pa
246,3 mio. kr.

Anlaegsrammen omfatter de anlagsudgifter, regionerne ma afholde pd Sundhedsomradet, mens anlaegsudgifter
pa Social- og Specialundervisningsomradet mv. ikke er omfattet af @konomiaftalen.

Der er udover de 246,3 mio. kr. som jf. @konomiaftalen skal bruges til kvalitetsfondsprojekternes anlagsudgifter
for 111,1 mio. kr., som finansieres ved laneoptag. Den resterende del af anlaagsrammen pa 548,8 mio. kr., eksklusiv
indteegter pa 19,3 mio. kr., afsattes til de almindelige anlaegsprojekter. Saledes er der et samlet raderum til
anlaegsprojekteri 2019 pa 925,5 mio. kr.

Fordelingen af anlaagsrammen er udarbejdet pa baggrund af igangvaerende og godkendte projekter i 2019.

2.14.1 Sundhed

De samlede anlaegsudgifter for Sundhed er for den almindelige anlagsramme pa 548,8 mio. kr. og for
kvalitetsfondsprojekter pa netto 154,1 mio. kr. i 2019 fordelt pa egenfinansiering via bloktilskud pa 246,3 mio. kr.,
og egenfinansiering via laneoptag pa 111,1 mio. kr.
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Konto 1 Sundhed inkl. Psykiatri og Felles formal og administration, anl®gsudgifter 2019-2022

Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. (2019 - 2022 = indeks 104,0) 2019 2020 2021 2022

571,9 611,3 648,6 745,2
Hospitaler 238,8 89,0 63,2 47,3
Feelles puljer, DNU og Medicoteknik ag,3 141,6 128,9 156,2
Pulje til anlaegsprojekter 233,9 380,7 456,5 541,7
Fzlles formal og administration - Regionshusene 0,0 0,0 0,0 0,0
Radighedsbelab - udgifter i alt 571,9 611,3 648,6 745,2
Anlagsindteegter iflg. gkonomiaftale -22,3
@vrige statslige finansiering -3,0
Anden finansiering (donationer m.v.)* -20,1 -86,1 -123,4 -153,4
Finansiering fra satspulje 0,0
Nettoudgifter almindelige anlaegsprojekter 526,5 525,2 525,2 591,8
Finansiering
Generel ramme iflg. skonomiaftale 548,8 525,2 525,2 591,8
Anlagsindteegter iflg. gkonomiaftale -22,3
Netto finansiering almindelige anlagsprojekter 526,5 525,2 525,2 591,8
Balance 0,0 0,0 0,0 0,0

* Donationer til Forum projektet.

Samlet oversigt pa provenu ved salg af hospitaler

Budgetoverslagsar

Mio. kr. (2019 - 2022 = indeks 104,0) 2020 2021 2022

Salg af Ng@rrebrogade, Aarhus -728,1 0,0 0,0 0,0
Salg af Regionshospitalet Herning 0,0 -130,5 0,0 0,0
Salg af Regionshospitalet Holstebro 0,0 0,0 -36,4 0,0
Provenu ved salg af hospitaler -728,1 -130,5 -36,4 0,0

Det budgetterede provenu ved salg af hospitaler er baseret pa regionradets beslutning om og salg af
Ngrrebrogade, Regionshospital Herning og Regionshospital Holstebro.

Budgetoverslagsar

Mio. kr. (2019 - 2022 = indeks 104,0) 2020 2021 2022
Kvalitetsfondsprojekter, Udgifter 786,4 581,1 20,7 26,2
Det nye Universitetshospital, Aarhus 19,6 135,2 20,7 26,2
Regionshospitalet Viborg, om- og tilbygning 137,5 57,6 0,0 0,0
Det nye Regionshospital, Ggdstrup 629,2 388,3 0,0 0.0
Anlagsindtagter fra Kvalitetsfonden -632,2 -428,1 -2,9 0,0
Det nye Universitetshospital, Aarhus 0,0 0.0 0,0 0.0
Regionshospitalet Viborg, om- og tilbygning 0,0 -42,8 0,0 0,0
Det nye Regionshospital, Ggdstrup -632,2 -385,3 -2,9 0,0
Netto kvalitetsfondsprojekter 154,1 153,0 17,8 26,2
Finansiering

Kvalitetsfondsprojekter - egenfinansiering 246,3 246,3 246,3 246,3
Kvalitetsfondsprojekter - laneoptag 1111 0.0 0,0 0,0
Kvalitetsfondsprojekter - afdrag -931,3 -223,8 -264,8 -220,1
Kvalitetsfondsprojekter - Provenu ved salg af hospitaler 728,1 130,5 36,4 0,0
Netto finansiering Kvalitetsfondsprojekter 154,1 153,0 17,8 26,2
Balance 0,0 0,0 0,0 0,0

Radighedsbelghene for de anlagsprojekter, som er indarbejdet i forslaget til investeringsoversigt for Sundhed
inkl. Psykiatri (konto 1) viser, at de samlede bruttoanlzegsudgifter i 2019 budgetteres til 703,0 mio. kr.
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3 Social

3.1 Indledning

Socialomradet omfatter tilbud efter Serviceloven, lovgivningen om specialundervisning samt Folkeskoleloven.
Serviceloven omfatter tilbud til personer med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller szerlige sociale
problemer. Lovgivningen om specialundervisning omfatter tilbud til kommunikationshandicappede, mens interne
skoler i dagntilbud drives efter folkeskoleloven. Kommunerne har pa alle omrader det fulde myndighedsansvar,
ansvar for forsyningen og ansvaret for finansieringen. Der er regionalt leverandgransvar pa de tilbud, som Region
Midtjylland driver.

De regionale sociale tilbud finansieres fuldt ud af kommunerne ved takstbetalinger.

Det er en forudsatning for, at regionen kan drive et tilbud pa socialomradet, at tilbuddet indgér i den arlige
Rammeaftale mellem Region Midtjylland og kommunerne i regionen. Rammeaftalen fastlaegger, hvilke tilbud
regionen driver inden for det specialiserede socialomrade, samt fastlaegger retningslinjerne for takstberegningen
for de enkelte tilbud.

Fakta om socialomradet

Psykiatri og Social varetager de psykiatriske og sociale tilbud til borgerne i regionen. Der arbejdes med teet samspil de to
omrader imellem, hvor det er naturligt for atsikre sammenhangiydelserne for borgerne. Psykiatri og Social laegger vagt
pa faglighed, fleksihilitet og udvikling i tilbuddene, samtidig med atder ydes en gennemsigtig og effektiv administrativ

styring.
Specialomrader i Region Midtjylland

B@rn og unge:
Kriminalitetstruede og dgmte
Holmstrupgard

Bgrn ogunge

Kommunikation ogundervisning

Voksne:

Autisme

Hjerneskade
Udviklingshaamning og ADHD
Socialpsykiatri

Ringkebing-
Skjern

Budget 2019
Detsamlede budgeter pa 1.099,7 mio. kr.

Sociale tilbud 1.043,4 mio. kr.
Falles ogadministration 56,3mio. kr. *
* Inklusiv Feelles formal ogadministraiton

- Fzlles og
Aktivitet administration
Antal pladser: 5%
Dggntilbud og boformer 905
Aktivitets- og dagtilbud 541

Antal helarsstillinger:
Socialomradet-inkl. Sosu-elever 1.887

Specialomrader
95%
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Malbillede pa socialomradet - Et socialomrade med borgeren som aktiv medborger
Malhilledet er et styrings- og dialogredskab, som udstikker den overordnede vision, underliggende strategispor og
mal for socialomradet i Region Midtjylland. Malbilledet er rammen for en flerarig planlaegning af de socialfaglige
indsatser pa omradet.

Den overordnede vision udtrykker gnsket om at stgtte den enkelte borger til en tilvaerelse som akt/v medborger.
Socialomradet er til for den enkelte borger, og vi gnsker at mgde og stgtte borgeren til en aktiv tilveerelse med
udgangspunkt i den enkelte borgers forudsztninger og ressourcer. Denne vision udkrystalliseres i tre
delstrategier og syv mal, som er illustreret i nedenstaende malbillede.

Et socialomrade
med borgeren
som aktiv medborger

Faglig indsats af hgj kvalitet,
malrettet den enkelte borger

Sammenhang og tilfredshed

Et effektivt socialomrade

Udvikling for borgeren Kommunernes

: : - foretrukne eksterne valg
Hgj faglighed i indsatsen

Haj sikkerhed Oplevet borgertilfredshed

Sammenhaeng i indsatsen God gkonomi og relevant aktivitet

Region Midtjyllands vision: Borgeren som aktiv medborger

Region Midtjyllands vision er at stgtte borgeren pa de regionale sociale tilbud til at vaere aktiv medborger. Gennem
fokus pa individuelle mal, sociale netvaerk og samfundsdeltagelse stgttes borgeren til at udvikle et aktivt
medborgerskab. | den professionelle indsats findes der lgsninger sammen med borgeren. Den specialiserede
faglige indsats skal tilrettelaegges ud fra den enkeltes stasted og muligheder og skal stgtte og motivere borgeren
til atindga i en udvikling med henblik pa at understgtte borgeren til en mere selvhjulpen tilvaerelse.

Det regionale socialomrade vil vaere kendt for at levere en specialiseret og hgj faglig kvalitet og professionalisme
overfor bade borgere, pargrende/vaerge og andre samarbejdspartnere. Vi vil vaere en attraktiv samarbejdspartner
for kommunerne som leverandgr pa det specialiserede socialomrade. Vores fokus er dels pa borgeren som direkte
bruger, dels kommunen som myndighedshaver og betaler af indsatsen. Det kraever et taet samarbejde mellem alle
tre parter. Et samarbejde, som skal vaere kendetegnet af tillid, abenhed og dialog, og som skal vaere med til at
realisere visionen om et socialomrade med borgeren som aktiv medbaorger.

De tre strategispor

For at satte retning for arbejdet med den overordnede vision er det ngdvendigt at sammentanke kvalitet,
aktivitet og skonomi. Der er med det udgangspunkt formuleret tre strategispor, som skal hjzlpe med at sikre, at
socialomradet nar den overordnede vision.

Faglig indsats af haj kvalitet mdlrettet den enkelte borger

Region Midtjylland vil veere garant for, at der er fagligt hgjt kvalificerede tilbud til borgere med komplekse
handicaps og serlige behov. Kvaliteten i tilbuddene er hjgrnestenen i det faglige arbejde, og handler om at have
gje for den enkelte borger samt malrette den faglige indsats i et samarbejde med borgeren. Specialomraderne skal
med en malrettet indsats lgfte nogle af de svaereste og mest komplekse opgaver for kommunerne.
Specialomraderne skal samtidig veere i stand til Isbende at tilpasse og udvikle ydelser til ny viden.
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Region Midtjylland vil bidrage med at understgtte kommunernes myndighedsopgave, og vil lgse opgaverne med
hgj faglig kvalitet ud fra de ressourcer, der er til radighed. Der vil blive arbejdet systematisk med sikkerhed. Det
regionale socialomrade som arbejdsplads skal vaere kendetegnet ved en staerk sikkerhedskultur, som omfatter
bade borgere, medarbejdere og omgivelser.

Sammenhang og tilfredshed

Socialomradet skal have gget fokus pa sammenhang i indsatserne. Malene for den sociale indsats skal sattes |
samarbejde med borgeren og handlekommunen. Borgeren skal altid inddrages i beslutninger vedrgrende egen
handleplan med hensyntagen til den enkeltes stasted og muligheder. Samtidig skal der vaere fokus pa borgerens
trivsel og tilfredshed i tilbuddet, og der skal lyttes og leres af de oplevelser, borgerne har med den socialfaglige
indsats.

Region Midtjylland lgfter en vaesentlig leverandgropgave for kommunerne pa det specialiserede socialomrade, og
vi vil vaere kommunernes foretrukne eksterne valg til at stgtte borgere med komplekse handicaps og sarlige
behov. Det betyder et stort fokus pa kommunernes tilfredshed i forhold til den service og ydelse, kommunerne
modtager. Samarbejdet skal vaere kendetegnet ved abenhed, dialog og tillid.

Et effektivt socialomrdde

Region Midtjylland vil levere ydelser pa socialomradet, der bade er gkonomisk og fagligt attraktive for
kommunerne. Derfor skal regionen malrettet og Ilgbende arbejde med at udvikle socialomradet til at blive sa
effektivt som muligt. Regionen skal levere fagligt og gkonomisk attraktive tilbud og samtidig dokumentere
indsatsen og resultaterne. Data og ny viden skal optimere den fremtidige indsats.

Der skal veere rum og mulighed for at taenke nyt og vaere pa forkant. Bade i forhold til, hvordan den faglige indsats
kan tilrettelaegges, men ogsa i forhold til anvendelse af nye teknologiske lgsninger og til tilpasning af ydelser efter
den kommunale efterspgrgsel og til gavn for borgerne.

De syv mal i malbilledet

De syv mal i malbilledet udspringer hver iszr fra ét af de tre overordnede strategispor. Malene er ikke mindst
inspireret af Region Midtjyllands og kommunernes rammepapir vedrgrende malsatninger for en styrket indsats pa
voksenhandicapomradet og Dansk Kvalitetsmodel pa det sociale omrade.

De syv mal i malbilledet er:
e Udvikling for borgeren
Hgj faglighed i indsatsen
Hgj sikkerhed
Sammenhang i indsatsen
Kommunernes foretrukne eksterne valg
Oplevet borgertilfredshed
God gkonomi og relevant aktivitet

Der pagar i gjeblikket en proces, hvor socialomradet er i faerd med at udvikle og udvalge en raekke relevante og
meningsfulde indikatorer for de syv mal i malbilledet. Den kommende opfglgning og afrapportering pa
indikatorerne vil ggre det muligt at falge udviklingen i malopfyldelsen pa de enkelte mal i malbilledet.

Hvert ar vil der blive udvalgt seerlige indsatsomrader med udgangspunkt i malbilledet. Det vil konkret udmgnte sig i
bade tvaergaende og lokale initiativer og handleplaner. Malbilledet kan pa den made ogsa anskues som et vaerktgj
til at skabe en fleksibel og dynamisk sammenhang og dialog mellem politikerne, medarbejdernes virke i de enkelte
specialomrader og den enkelte borger.

Budget

Regionens budget pa det sociale omrade er udarbejdet pa grundlag af den arlige Rammeaftale — herunder hvilke
tilbud regionen kan tilbyde og til hvilke takster.

De kommunale takstbetalinger skal finansiere samtlige nettodriftsomkostninger, som vedrgrer de sociale tilbud
samt direkte og indirekte administrative udgifter - herunder socialomradets andel af Felles formal og
administration.

| takstindtaegterne indgar finansiering af de sikrede pladser, som er objektivt finansieret. Herudover er der et
mindre bloktilskud fra staten som gives til saerlige administrative opgaver.

Regnskabsmaessigt skal der over tid sikres balance pa socialomradet.
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| Rammeaftalen for 2019 foreslas op- og nedjusteringer af det normerede pladstal. Der er naermere redegjort for
&ndringerne i pladstal i afsnit 3.2 under Aktivitet.

| den efterfglgende tabel er en oversigt over de andringer, som farer fra det vedtagne budget 2018 til budgettet
for 2019.

Fra vedtaget budget 2018 til budget 2019

Budgetandringer Belgb i mio. kr.
Budget 2018 (2018 p/l-niveau) 1.024,0
Kommunikation ogundervisning-reduktion i antal solgte timer -1,5
Nye tiltag, udvidelser og afledte reguleringer af driftspuljer 51,4
Afledte udvidelser i feelles overheadpuljer og PS-administrationen 41
Andringer i afsatte belgb til kalkulatoriske omkostninger og renteudg. 0,4
Afledt udvidelse for Andel af feelles formal og administration 11
Budget 2019 (2018 p/I-niveau) 1.079,5
Pris-oglgnfremskrivning 2018-19 20,2
Budget 2019 (2019 p/I-niveau) 1.099,7
Driftsbudget

Det samlede budget for nettodriftsomkostningerne pa det sociale omrade i 2019 er pa 1.099,7 mio. kr. Budgettet er
gget med 75,7 mio. kr. fra budget 2018 til budget 2019. Budgettet varetages af Psykiatri og Social med undtagelse
af socialomradets andel af Fzlles formal og administration.

Bevillinger 2018 og budgetoverslagsarene 2019-2021

Regnskab Budget Budget Budgetoverslag
Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Socialomradet (nettodriftsomkostninger) 1)
Psykiatri og Social 1.169,8 1.028,6 1.082,9] 1.082,9| 1.082,9] 1.082,9
Andel af feelles formal og administration 16,0 15,9 16,8 16,8 16,8 16,8
Socialomradet nettodriftialt 2) 1.185,9 1.044,5 1.099,7| 1.099,7| 1.099,7| 1.099,7
Finansiering
Kommunale og statslige indtaegter -1.195,3 -1.043,4 -1.098,6| -1.098,6| -1.098,6( -1.098,6
Bloktilskud fra staten -1,1 -1,1 -1,1 -1,1 -1,1 -1,1
Finansieringialt -1.196,4 -1.044,5 -1.099,7| -1.099,7| -1.099,7| -1.099,7
Resultat -10,6 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

1) Ekskl. hensaettelser af feriepenge, inkl. renter af likvide udlaeg.
- o
3.2 Driftsomrader

Formal
Psykiatri og Social varetager driften af en raekke tilbud til bgrn, unge og voksne med specialiserede behov inden for
socialomradet og specialradgivning. Desuden leveres der ydelser til somatiske hospitaler.

Omradet omfatter tilbud til bgrn og unge med nedsat fysisk, psykisk funktionsevne, psykiatriske lidelser eller andre
vaesentlige psykiske handicap og specialiserede tilbud til personer med tale- og hgrevanskeligheder. Aktivitets- og
udviklingstilbuddene (dagpladser) inden for bgrne- og ungeomradet bestar af bade bgrnehavetilbud, skoletilbud
0g beskaftigelsestilbud. Endvidere udbydes specialiserede radgivningsydelser til kommuner og foraeldre.

Desuden drives dag- og dggntilbud for kriminalitetstruede bgrn og unge og sikrede institutioner for kriminelle
unge, herunder saerligt sikrede pladser for henholdsvis szerligt voldelige unge og unge med psykiatriske lidelser.

Region Midtjylland driver endvidere en raekke hgjtspecialiserede bo- og aktivitetstilbud til voksne med nedsat
psykisk, fysisk eller social funktionsevne samt socialpsykiatriske botilbud.

Endelig star Region Midtjylland for alkohol- og trafikkurser for personer, som @nsker at generhverve kgrekortet
efter ubetinget frakendelse pa grund af spirituskarsel.
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De sociale tilbud er organiseret i 8 specialomrader - heraf 4 specialomrader for bagrn og unge og 4 for voksne:
= Kriminalitetstruede og dgmte bgrn og unge

* Holmstrupgard - selvejende institution

* Bgrnogunge

= Kommunikation og Handicap

= Autisme

= Hjerneskade

= Udviklingshamning og ADHD

= Socialpsykiatri voksne

De fleste specialomrader driver flere geografisk adskilte afdelinger.

Budget

Driftsomkostninger for socialomradet under Psykiatri og Social

Nggletal for ressourcer Regnskab Budget Budget
Mio. kr. 2017 2018 2019
Driftsomkostninger

Driftaf specialomrader 1) 1.131,0 990,8 1.043,4
Fzlles udgifter ogindtaegter 8,8 9,0 9,3
Administration af Socialomradet 30,1 28,8 30,2
Driftsomkostninger i alt 1.169,8 1.028,6 1.082,9
- Herafrenteudgifter 2) 7.4 81 7.5
- Heraf kalkulatoriske omkostninger 27,8 27,9 27,8

1) Inkl. driftspuljer.
2) Renteudgifterne omfatter savel forrentning af aktiver (bygninger mv.) og renter af likvide udlag for kommunerne.

Psykiatri og Social har pa socialomradet driftsomkostninger pa 1.082,9 mio. kr. | tabellen er budgettet for Psykiatri
og Social opdelt i selve driften af specialomraderne og de tillaeg til taksterne, der anvendes til faelles puljer og
administration. Der er budgetteret med kommunale takstindtagter svarende til nettodriftsomkostningerne.

Personaleforbruget forventes at udgere 1.852 helarsstillinger, hvilket er en vakst pa 29 stillinger i forhold til
budget 2018. Desuden budgetteres med 35 social- og sundhedselevstillinger.

| budgettet er der udelukkende taget udgangspunkt i den faste normering for dag- og de@gntilbud samt indgaede
kontrakter pa radgivnings- og kammunikationsomradet.

Ud over de naevnte nettoomkostninger forekommer indteegtsdaekket virksomhed — herunder Alkohol-, Narko- og
Trafikkurser, videns- og specialradgivning (VISO) og satspuljeprojekter, som finansieres af staten.
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Fallesudgifter og administration

I Rammeaftale 2019 er der et taksttillaeg pa max. 6,1 % til deekning af "administrative feellesudgifter”.

Regionsradet har fastsat taksttillaegget til 5,1 %, hvoraf de 4,4 % anvendes til direkte og indirekte administrative
udgifter. Psykiatri og Socials andel af det opgjorte belgb til administration udggr ca. 64 %. Resten anvendes til
dekning af Andel af fzlles formdl og administration. Resten af taksttilleegget pa 0,7 % anvendes til
udviklingsomkostninger, der ikke direkte er henfgrt til det enkelte tilbud, samt udgifter til dokumentation af
kvalitet m.m. - herunder bruger- og pargrendeundersggelser.

Udover de puljer, som beregnes som taksttillaeg, indgar i Psykiatri og Socials budget forrentning af likvide udlzeg
for kommunerne.

| tabellen nedenfor er vist en oversigt over afsatte puljer under socialomradet i 2019.

Indarbejdede puljer under f®lles udgifter/indtaegter pa socialomradet

Betegnelse Forklaring 1.000 kr.
Pulje til udviklingstiltag og dokumen-|0,7 % af de samlede nettodriftsomkostninger er afsat til 7304
tation af kvalitet udviklingsomkostninger og dokumentation af kvalitet. (taksttillaeg) ’
. o Forrentning af regionens likvide udlaeg for kommunerne. 2.000
Forrentning af likvid udlag

Aktivitet
Efterfglgende tabel viser vaesentlige nggletal for den forventede aktiviteti 2019.

Nggletal for aktivitet for socialomradet i 2018

Regnskab Budget
Nggletal for aktivitet 2017 2018

Boformer (dggnpladser) *)
Dag- og aktivitetstilbud *)
*) Ekskl. individuelt tilrettelagte projektpladser.

Antallet af pladser er udvidet. Primart pd autismeomradet og socialpsykiatri voksen, men ogsa pa bgrn- og
ungeomradet er kapaciteten udvidet.

Udover de fastnormerede pladser etableres enkelte individuelt tilpassede projektpladser efter anmodning fra
kommunerne.

Udover nzevnte aktivitetstal tilbydes specialradgivning og tilbud til personer med tale- og hagrevanskeligheder.
Disse aktiviteter opggres som antal timer og kan derfor ikke opggres pd samme made som de gvrige tilbud.
Omfanget af abonnementsaftaler med kommunerne er faldet gennem en arraekke.

3.3 Investeringsoversigt med bemaerkninger

Anlzegsaktiviteten pa socialomradet vil som hovedregel falge rammeaftalen med kommunerne for socialomradet,
idet det er kommunerne, der har finansieringsansvaret. Anlaegsaktiviteterne pa socialomradet forudsaettes
eksternt eller internt lanefinansieret, og kommunerne betaler afskrivning og forrentning af anleeg pa
socialomradet.

Der er i budget 2019 pa socialomradet afsat radighedsbelgb pa i alt 62,1 mio. kr., der er fordelt med:
= 54,0 mio. kr. til feelles rammer og
= 8,1 mio.kr.tiligangvaerende projekter
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Falles rammer

Budget @ Budget Budgetoverslagsar
Mio. kr. (2018 - 2022 = indeks104,0) 2018 2019 2020 2021 2022
Falles rammer
Rammebeuvilling til bygningsvedligeholdelse 12,3 12,1 12,1 12,1 12,1
Rammebevilling til udvikling (sociale tilbud) 13,9 419 50,0 50,0 50,0
Radighedshbelgb i alt 26,3 54,0 62,1 62,1 62,1

Ramme til bygningsvedligeholdelse og energi/miljg

Der er afsat en ramme til bygningsvedligeholdelse og til energi- og miljgprojekter. | budget 2019 og overslagsarene
er der afsat et radighedsbelgb 12,1 mio. kr. Regionsradet har i forbindelse med budgetvedtagelsen afgivet
anlzegsbevilling. Rammebevillingen kan udmgntes af bevillingshaveren.

Ramme til udvikling og omlaegning af tilbud

Der vil Igbende vaere behov for at gennemfgre udviklingstiltag og tilpasninger pa det sociale omrade, hvor regionen
har en leverandgrpligt i forhold til regionens borgere. Regionen har i denne forbindelse ogsa en forpligtigelse til at
bidrage til at etablere akutte tilbud, nar behovet opstar. Der er afsat et radighedsbelgb pa 41,9 mio. kr. i 2019 og
50,0 mio. kr. i overslagsarene.

Regionsradet har i forbindelse med budgetvedtagelsen afgivet anlaegsbevilling. Rammebevillingen kan udmgntes
af bevillingshaveren med orientering af forretningsudvalget. Dog skal anlaegsbevillinger med en totaludgift pa
mere end 10 mio. kr. bevilges sarskilt af regionsradet.

Igangvaerende projekter

Budget @ Budget Budgetoverslagsar
Mio. kr. (2018 - 2022 = indeks104,0) 2018 2019 2020 2021 2022
Projekter
Multifunc - tilbygning af foreeldreafdeling og mgdelokaler 4,0 11 0,0 0.0 0.0
Udvidelse med 3 pladser og produktionskgkken, Sgnderparken,
Hornsyld 2,7 51 0,0 0,0 0,0
Intern skole pa Mgllebakken 13 2,0 0,0 0,0 0,0
Radighedsbelghii alt 8,0 8,1 0,0 0,0 0,0

Tilbygning Multifunc

Der er afsat bevilling pa 5,1 mio. kr. til en tilbygning til MultiFunc i Viby. Tilbygningen skal sikre, at institutionens
rammer i hgjere grad modsvarer den kommunale efterspgrgsel efter tilbuddet og specialomradets interne behov
for mgdefaciliteter.

Der eri 2019 afsat et radighedsbelgb pa 1,1 mio. kr. til projektet.

Udvidelse med 3 pladser og produktionskgkken Sgnderparken i Hornsyld

Der er afsat en bevilling pa 7,8 mio. kr. til en tiloygning, saledes at Senderparken i Hornsyld udvides med et nyt
produktionskakken, nye feelles- og servicearealer og 3 dggnpladser. De 3 nye dggnpladser etableres til borgere
med spiseforstyrrelser.

Der eri 2019 afsat et radighedsbelgb pa 5,1 mio. kr. til projektet.

Intern skole pa Mgllebakken

Der er afsat bevilling pa 3,3 mio. kr. til etablering af en intern skole pa Mgllebazkken. Den interne skole skal besta af
skeermede undervisningsfaciliteter, toiletter, faglokaler, fzlleslokaler, personalefaciliteter samt et
produktionskgkken.

Der eri 2019 afsat et radighedsbelgb pa 2,0 mio. kr. til projektet.
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4 Regional Udvikling
4.1 Indledning

Fakta om Regional Udvikling

Regionen har en reekke udviklings- og borgernare opgaver indenfor den regionale udvikling.

Samlet udgiftsbaseret budget for Regional Udvikling: 513,4 mio.kr. Ansatte

Regionale Udviklingsaktiviteter 65,5 mio.kr. Regional Udvikling, antal helarsstillinger 55
Kollektiv Trafik 337,6 mio. kr. Miljgomradet, antal heldrsstillinger 37
Miljg 41,4 mio. kr. Antal helarsstillingeri alt 92
Regional Udviklingi gvrigt 2,0mio. kr. Antal ekstern finansierede heldrsstilling 8
Planlzgnings-, analyse-og 66,9 mio. kr.
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4.1.1 Politiske malssetninger

Som fglge af at erhvervsudviklingsomradet fra 2019 ikke langere er en regional opgave, skal der udarbejdes et nyt
malbillede og politiske malsztninger for Region Midtjyllands udviklingsopgaver.

Regionerne har tidligere udarbejdet en vakst- og udviklingsstrategi som grundlag for arbejdet i Regional
Udvikling. Regionerne kan fremover, i forhold til det lovforslag, som p.t. er under forberedelse i Folketinget,
udarbejde en regional udviklingsstrategi.

Som en del af den kommende udviklingsstrategi forventes Regional Udviklings opgaver og samarbejder fremover
at have fokus pa at:

sikre alle unge adgang til gode uddannelser

skabe en velfungerende infrastruktur og mobilitet

give vores borgere de rette kompetencer

sikre attraktive kultur-, natur- og sundhedsfremmende tilbud i alle omrader

finde Igsninger mod klimaforandringer

sikre rent drikkevand og hjaelpe borgere, som pavirkes af forureninger

bane vej for mere innovation pa hospitalerne, de sociale institutioner og regionens gvrige omrader

yde enindsats for den grgnne omstilling og sikre rastoffer til fremtidens byggeri

sikre baeredygtighed i regionens egen drift og forpligte os til grgnne Igsninger i det omkringliggende
samfund.

Den regionale udviklingsstrategi er under udarbejdelse og vil sidst pa aret blive forelagt regionsradet til
godkendelse. Herefter vil der kunne udarbejdes et malbillede i forhold til de indsatsomrader, Regional Udvikling
fremover har hjemmel til at arbejde med.

| Izbet af efteraret 2018 vil der ligeledes blive fremlagt forslag til ny kompetence- og delegeringsregler for Regional
Udvikling, der fremadrettet vil afspejle de nye opgaver, Regional Udvikling star over for fra 2019.

4.1.2 Budget

Regional Udviklings budget for 2019 er markant anderledes end tidligere som fglge af aftale om forenkling af
erhvervsfremmesystemet. Aftalen bevirker, hvis loven vedtages - forventelig ultimo oktober 2018 - at regionernes
rolle inden for erhvervsfremme afskaffes.

Pkonomiaftalen

Regional Udvikling er rammestyret. Rammestyringen indebaerer, at ggede udgifter pa et omrade skal modsvares af
enten ggede indtaegter eller reduktion af udgifter pd et andet omrade indenfor Regional Udviklings samlede
ramme. Nettorammen til Regional Udvikling er i gkonomiaftalen aftalt til 650,8 mio. kr., bestaende af et bloktilskud
pa 472,5 mio. kr. og et kommunalt udviklingsbidrag pa 178,3 mio. kr. Det kommunale udviklingsbidrag er i 2019
fastsat som 135 kr. pr. indbygger i regionen.

Som del af beregningsgrundlaget for gkonomiaftalen er der indarbejdet konsekvenser af p/I-rul fra 2017 til 2018
pa -0,7 mio. kr., et fortsat omprioriteringsbidrag pa 1 % , svarende til -7,8 mio. kr., mens udgifter til p/I-regulering
udger 15,7 mio. kr.

Endelig er der i gkonomiaftalen indarbejdet en forggelse af rammen til Regional Udvikling for 2019 og frem til at
sikre et Igft af den kollektive trafik. For Region Midtjylland udggr dette Igft 9,9 mio. kr.

Pulje til reduktion ifm. lov om forenkling af erhvervsudviklingsomradet

Sammenlagt far aftalen om forenkling af erhvervsfremmesystemet pa landsplan den konsekvens, at regionernes
ramme til Regional Udvikling beskaeres med samlet 600 mio. kr., svarende til 123,7 mio. kr. for Region Midtjyllands
vedkommende. En reduktion af rammen vil dog farst blive foretaget i forbindelse med midtvejsreguleringen i 2018,
hvor Regional Udviklings budget bliver nedskrevet. | budgettet er der indarbejdet en pulje reserveret til formalet.

Interne omprioriteringer og mindre g&ndringer

Som konsekvens af forenklingen af erhvervsudviklingsomradet sker der en organisatorisk tilpasning af Regional
Udvikling. | denne forhindelse friggres der 9,7 mio. kr. fra bevillingen 'Planlagnings-, analyse- og
udviklingsudgifter'. Midlerne er i budgettet tilfgrt bevillingen 'Regionale Udviklingsaktiviteter' sammen med
uudmgntede midler pa 6,5 mio. kr. fra bevillingen 'Regional Udvikling i gvrigt' og andre mindre aendringer fra de
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gvrige bevillinger for samlet 0,9 mio. kr. Samlet gges bevillingen 'Regionale Udviklingsaktiviteter' med 18,4 mio. kr.
saledes, at der i budgettet afsettes samlet 65,5 mio. kr. til understgttelse af Regional Udviklings nye opgaver inden

for den kommende udviklingsstrategi.

Udvikling fra budget 2018 (p/1-18) til budget 2019 (p/1-19)
Budget 2019

Omprio-

Interne

i vedtaget ringterings- Udmgntning Bloktil.+ omprio. og Ramme
budget 2018 bidrag af P/L DUT &@ndringer 2019

Udviklingsopgaver 168,4 0,0 -1,7 4.4 -123,7 18,1 65,5
Erhvervsudvikling 122,0 -1.2 3,2 -123,7 -0,2 0,0
Regionale Udviklingsaktiviteter 46,4 -0,5 12 184 65,5
Borgernzre driftsopgaver 363,2 0,0 -3,6 9,5 9,9 0,0 379,0
Kollektiv trafik 322,5 -3,2 84 99 337,6
Miljg 40,8 -04 11 41,4
Tvaergaende udgifter 85,0 -0,7 -0,9 1,5 0,0 -16,1 68,9
Regional Udvikling i gvrigt 89 -0,6 -0,1 02 -6,5 20
Planlagnings-, analyse- og

udviklingsudgifter 76,1 -0,1 -0,8 13 -9,7 66,9
Regional Udvikling (ekskl. Falles formal) 616,6 -0,7 -6,2 15,4 -113,8 2,0 513,4
Andel af Flles formal og administration 16,1 -16 0,3 -1,1 13,7
Regional Udvikling i alt 632,8 -0,7 -7,8 15,7 -113,8 0,9 527,1
Rammen til drift af Regional Udvikling vil i 2019, efter reservation af pulje til reduktion af

erhvervsudviklingsomradet i forbindelse med midtvejsreguleringen og andel af falles formal, veere pa 513,4 mio.

kr.

Nettodriftsudgifter for Regional Udvikling 2019 og overslagsarene 2020-2022

Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar
Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Udgifter
Udviklingsopgaver 177,3 153,5 65,5 65,5 65,5 65,5
Erhvervsudvikling 130,1 1164 0.0 00 0,0 0,0
Regionale Udviklingsaktiviteter 47,2 37,1 65,5 65,5 65,5 65,5
Borgernare driftsopgaver 372,1 392,2 379,0 379,0 379,0 379,0
Kollektiv trafik 329,4 350,5 3376 3376 3376 3376
Miljg 42,7 41,6 41,4 41,4 41,4 41,4
Tvergdende udgifter 86,3 83,9 68,9 68,9 68,9 68,9
Regional Udvikling i gvrigt 19 4,1 2,0 2,0 2,0 2,0
Planlaegnings-, analyse- og udviklingsudgifter 84,3 79,8 66,9 66,9 66,9 66,9
Regional Udvikling (ekskl. Falles formal) 635,6 629,6 513,4 513,4 513,4 513,4
Andel af Flles formal og administration 16,2 16,3 13,7 13,7 13,7 13,7
Regional Udvikling i alt til drift 651,8 645,9 527,1 527,1 527,1 527,1
Pulje til reduktion ifm. lov om forenkling af erhvervsud. 123,7 123,7 123,7 123,7
Regional Udvikling i alt inkl reduktionspulje 651,8 645,9 650,8 650,8 650,8 650,8
Indtaegter
Statsligt bloktilskud -475,3 463,8 472,5 472,5 472,5 472,5
Kommunalt udviklingsbidrag -178,7 1744 178,3 1783 1783 1783
Regional Udvikling i alt -654,0 638,3 650,8 650,8 650,8 650,8
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4.2 Udviklingsaktiviteter

4.2.1 Erhvervsudvikling

Formal

Regeringen og Dansk Folkeparti har den 24. maj 2018 indgdet aftale om en forenkling af erhvervsfremmesystemet.
Loven er i gjeblikket under forberedelse i folketinget og forventes vedtaget ultimo 2018. Som konsekvens heraf vil
regionernes rolle inden for erhvervsfremme blive afskaffet.

Som konsekvens af lovforslaget om forenkling af erhvervsfremmesystemet beskares regionerne med samlet 600
mio. kr., hvilket for Region Midtjyllands vedkommende svarer til 123,7 mio. kr. Da loven ikke var vedtaget ved
indgaelsen af gkonomiaftalen, vil reduktionen fgrst blive foretaget i forbindelse med midtvejsreguleringen medio
2019. Der er derfor i budget 2019 indarbejdet en pulje pa 123,7 mio. kr. til finansiering af reduktionen.

Budget

Nettodriftsudgifter for Regionale Udviklingsaktiviteter

Mio. kr. Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar
Nettodriftsudgifter 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Pulje til erhvervsudvikling 126,6 1123

Konsulentpulje 3,5 41 0,0 0.0 0,0 0,0
Nettodriftsudgifter i alt 130,1 116,4 0,0 0,0 0,0 0,0
Pulje til reduktion ifm. lov om forenkling af erhvervsud. 123,7 123,7 123,7 123,7
Nettoudgifter inkl. reduktionspulje 130,1 116,4 123,7 123,7 123,7 123,7

4.2.2 Regionale Udviklingsaktiviteter

Formal

Som fglge af forslag til forenkling af erhvervsfremmesystemet vil Regional Udvikling gennemga store forandringer
fra 2019. Inden for udviklingsomradet vil regionen stadig skulle spille en rolle pa uddannelsesomradet i forhold til
placering af uddannelser, medvirke til fordeling af elever samt yde udviklingstilskud. Pa kulturomradet vil regionen
fortsat yde stgtte til regionale kulturarrangementer og fremme samarbejde med relevante parter.

Herudover vil regionen fortsat skulle spille en vaesentlig rolle som bindeled mellem offentlige og private aktgrer i
arbejdet med at skabe udvikling i hele regionen, idet infrastruktur, sundhedsinnovation, kvalificeret arbejdskraft,
udvikling i yderomraderne, natur og rekreative formal, grgn omstilling, klimatilpasning og graenseoverskridende
samarbejder fortsat forventes at ville vaere regionale arbejdsomrader, som regionsradet kan prioritere.

Budget

Nettodriftsudgifter for Regionale Udviklingsaktiviteter

Mio. kr. Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar
Nettodriftsudgifter 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Projektpulje til regionale udviklingsaktiviteter 53 3,7 29,0 29,0 29,0 29,0
Administrative udviklingspulje 58 58 5,8 5,8
Internationale aktiviteter 56 7,0

Pulje til fremme af mobilitet 3,3 3,3

Uddannelsespulje 21,2 13,6 20,4 20,4 20,4 20,4
- uddannelsesprojekter 20,8 13,3 20,0 20,0 20,0 20,0
- administrativ udviklingspulje pa uddannelsesomradet 04 03 04 04 04 04
Kulturpulje 11,7 9,5 10,3 10,3 10,3 10,3
- kulturprojekter 11,3 9,2 10,0 10,0 10,0 10,0
- administrativ udviklingspulje pa kulturomradet 0,5 03 03 03 03 03
Nettodriftsudgifter i alt (note) 47,2 37,1 65,5 65,5 65,5 65,5
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Aktiviteter

Projektpulje til regionale udviklingsaktiviteter

Opgaverne i 2019 vil tage udgangspunkt i visionerne i den kommende regionale udviklingsstrategi med afsaeti FN's
17 verdensmal. Der afsaettes en pulje pa 29 mio. kr. til finansiering af de projekter, regionsradet fra 2019 vil have
fokus pa. Puljen foreslas prioriteret pa falgende made i 2019:

Forelgbig prioritering af udviklingspulje

Mohilitet og yderomrader 5,0
Internationale aktiviteter 3,0
Sundhedsinnovatiopn 7,0
Baeredygtighed og Grgn omstilling 3,0
Klima 2,0
Digitalisering 2,0
Udvikling af arbejdskraftressourcer 7.0
Udviklingspulje 2019 29,0

Nar Folketinget i Igbet af efteraret 2018 har vedtaget en ny erhvervsfremmelov, og der er skabt klarhed over
regionernes fremtidige opgaver inden for udviklingsomradet, vil den endelige udmgntning blive forelagt
regionsradet til godkendelse.

Det ligger dog fast, at regionens arbejde med klimatilpasning viderefgres i 2019 bl.a. i regi af projekterne TopSail
og Coast to Coast Climate Challenge, hvor mere end 30 partnere samarbejder om at ggre regionen mere
klimarobust. Arbejdet med at implementere FN's verdensmal, herunder at sikre et mere baredygtigt forbrug bl.a.
med fokus pa mere smart anvendelse af ressourcer internt pa hospitaler mv. malrettes. Indenfor omraderne grgn
omstilling og cirkulzer gkonomi viderefgres regionens indsatser i partnerskaber bl.a. med fokus pa at sikre ekstern
finansiering som supplement til den regionale investering.

Administrativ udviklingspulje

Der er i budget 2019 og overslagsarene indarbejdet en administrativ udviklingspulje pa 5,8 mio. kr.. Puljen er
tiltaenk udvikling og kvalificering af projektideer inden for de fremtidige regionale udviklingsaktiviteter, herunder
udgifter til analysearbejde. Ligeledes er puljen tilteenkt kontingenter og sponsorater, der kan vaere med til at
styrke regionen.

Uddannelse

Med henblik pad at sikre fremdrift af regionens teknologipagt besluttede regionsradet den 25. april 2018 at
gremaerke 75 % af regionens uddannelsespuljemidler frem mod 2022 til at finansiere teknologipagtaktiviteter pa
regionens ungdomsuddannelser. De resterende 25 % samles i en dben pulje, der kan stgtte udviklingsprojekter pa
ungdomsuddannelserne med op til 500.000 kr. Der afsattes fortsat 400.000 kr. til en administrativ udviklingspulje.

Regionens opgaver omkring fordelingen af elever til det almene gymnasium og klagebehandling mv. og Hf-
kurserne fortsaetter efter vedtagelsen af en ny lov om kapacitetsstyring, ligesom regionen i 2019 skal behandle
kapacitetsindstillinger fra de forpligtende samarbejder. Herudover skal regionen i 2019 forholde sig til udbuddet
pa FVU-omradet. Oprettelse og nedlaeggelse af uddannelser indstilles af regionsradet til undervisningsministeriet.

Kultur

| 2019 vil der blive arbejdet med udmgntningen af en ny strategi for kulturomradet i henhold til den regionale
udviklingsstrategi. Herunder vil der veere fokus pa at videreudvikle det regionale kultursamarbejde under
Europaeisk Kulturregion. En regionalt dakkende festival i juni 2019 er allerede planlagt, og de regionale
kulturudviklingsmidler vil fortrinsvist blive brugt til projekter, som understgtter det tvaeerkommunale samarbejde.
Den internationale satsning i regi af Genvej til Europa vil blive fortsat i 2019.
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4.3 Borgerncere driftsopgaver

4.3.1 Kollektiv trafik

Formal

Region Midtjylland finansierer den regionale kollektive trafik, herunder Aarhus Letbane og Midtjyske Jernbaners
streekning Lemvigbanen. Driften varetages af Midttrafik for bussernes del, mens Aarhus Letbane og Midtjyske
Jernbaner varetager den skinnebarne drift.

Budget

Nettodriftsudgifter for kollektiv trafik

Mio. kr. Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar
Nettodriftsudgifter 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Bestillerbidrag til Midttrafik 335,2 307,8 307,7 308,1 308,4 308,4
- busdrift 237,6 2134 214.6 2146 214,6 214,6
-uddannelsesruter 8,4 8,2 84 84 84 84
- flextur og teletaxa 0.2 0.2 0.2 0.2 0,2 0,2
- togdrift 16,7 16,7 16,6 16,6 16,6 16,6
- investeringsplan 3,0 34 31 31 3,1 3,1
- administration hos Midttrafik 44,6 42,6 42,3 42,3 42,3 42,3
- rejsekort 24,2 22,8 22,2 22,2 22,2 22,2
- letbanesekretariatet 04 04 04 04 0.4 0.4
- pensioner 03 0,7 0,7
Bestillerbidrag til Aarhus Letbane -19,4 46,8 62,8 60,9 58,9 56,9
- Bidrag til Aarhus Letbane Drift I/S - ALD -19,4] 419 57.3 55,4 534 514
- Letbaneadministration og billetkontrol 19 24 24 2,4 2,4
-Rejsekortdrift letbanen 31 31 31 3,1 3,1
Bidrag til Aarhus Letbane - anlaegsselskab 4,8 4,7 4,8 4,8 4,8 4,8
Tjenestemandspension pa privatbanerne 8,3 9,0 81 8,1 81 81
Pulje til styrkelse af budgetsikkerhed 0,5

Finansieret af reservepuljer -17,8

Pulje til udmgnting i forbindelse med tilpasningsplan -45,9 -44,2 -42,5 -40,5
Nettodriftsudgifteri alt 329,4 350,5 337,6 337,6 337,6 337,6

Note: Det negative regnskabstal for bestillerbidrag til Aarhus Letbane Drift i 2017, skyldes at udgifter pa 27,9 mio. kr. til erstatningsbuskarsel blev
konteret under almindelig busdrift.

Budgetrammen for kollektiv trafik er Igftet med 9,9 mio. kr. efter gkonomiaftalen.
| 2017 besluttede regionsradet i forbindelse med budgetlaagningen for 2018, at udskyde planlagte besparelser pa
39,7 mio. kr. i overslagsar 2019, i den regionale kollektive trafik. | forbindelse med Midttrafiks arbejde med budget

2019 er sparebehovet blevet @ndret til 459 mio. kr. i 2019 efter Igftet pa 9,9 mio. kr. til kollektiv trafik i
gkonomiaftalen indregnes.

FEndringer i besparelseshehov i kollektiv trafik

Pulje tiludmgntning i 2019 ifm. tilpasningsplan i budget 2018 39,7
FEndringer i Midttrafiks nettosdriftudgifter inkl pl. 2018-2019, for

Midttrafiks aktiviteter ekskl. letbanen 6,6
AEndringer i letbanens udgifter pl.regulering mv. 2018-2019 7.4
Forventninger om reducerede indtaegteriletbanens opstartsfase 89
Teknisk regulering af Region Midtjyllands udgifter og indtaegter,

pl.regulering af bestillerbidraget og omprioriteringsbidrag. -6.8
Sparebehov 2019 far lgft jf. skonomiaftale 55,8
Lgft af busomradet efter gkonomiaftalen -99
Pulje til udmgntning i 2019 ifm. tilpasningsplan i budget 2019 45,9
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Regionsradet besluttede den 20. marts 2018 at indfase besparelserne hurtigst muligt.

| forbindelse med udskydelsen af besparelsen i 2018, blev kommunerne indbudt til at deltage i en undersggelse af
hele trafikomradet set i lyset af regionens aktuelle gkonomiske udfordringer. Arbejdet blev afsluttet i foraret 2018,
og der blev udarbejdet et bruttokatalog med ruter, som kun har marginal regional betydning og/eller, hvor der er
parallekgrsel af tog/letbane. Bruttokataloget indeholder samlede besparelser pa cirka 60 mio. kr.

Der blev efterfglgende indledt en mgderunde med kommunerne pa politisk niveau om tilpasning af rutenettet. Den
konkrete udmgntning af besparelserne er uafklaret, indtil den nuvaerende serie af politiske mgder er afsluttet i
Igbet af september 2018.

Som konsekvens af budgetforliget for 2019, vil der udover sparebehovet pa 45,9 mio. kr. skulle finansieres
engangsudgifter i forbindelse med implementeringen af tilpasningsplanen. Som fglge af implementeringen af
tilpasningsplanen er der ligeledes en generel usikkerhed omkring bade indtaegts- og udgiftssiden. Endelig skal der
for overslagsar 2020 og frem tages hgjde for udgifter i forbindelse med det fremtidige arbejde med
investeringsplanen for Midtjyske Jernbaner.

Aktiviteter

Bestillerbidrag til Midttrafik

Busdrift og uddannelsesruter

Der er fortsat fokus pa indtaegtsfordelingen mellem regionen og kommunerne i tat dialog med Midttrafik. | de
senere ar er der gennemfgrt store &ndringer i takster og hilletteringssystemer. Nye billetprodukter er indfaset, og
der er gennemfart en feelles takstreform vest for Storebaelt, samtidig introduceres letbanen fra 2019 i fuld skala i
den mest indtaegtstunge del af regionen. Dette har konsekvenser bade for indtagtsniveaet generelt og for
fordelingen af indtaegterne mellem region og kommuner.

Andringerne kan ikke handteres i Midttrafiks nuvaerende indtaegtsfordelingsmodel, og indtaegtsfordelingen er
derfor fastfrosset frem til 2020 efter fordelingen i Midttrafiks regnskab 2015. Herefter tages en ny
indtegtsfordelingsmodel i anvendelse. Den nye model vil med sikkerhed fordele indteegterne anderledes, men
hvor omfattende og i hvilken retning effektendringerne vil ga, kan ikke afggres og vil vaere en vasentlig
usikkerhed i overslagsarene.

Ud over den almindelige regionale busdrift har Region Midtjylland forpligtet sig til at sikre og finansiere en
minimumsbetjening af elever til ungdomsuddannelserne. Hertil er der afsat 8,4 mio. kr. i budget 2019.

Togdrift og investeringsplanen for Midtjyske Jernbaner
Midtjyske Jernbaner bestar efter 2016, hvor Odderbanen er overdraget til Aarhus Letbane, alene af Lemvigbanen.

Region Midtjylland vil fra december 2020 overtage betjeningsansvaret pa den statslige straeekning Holstebro-
Skjern. Der vil veere en rekke afledte gkonomiske konsekvenser af samdriften, herunder udlaeg i opstarts- og
mobiliseringsperioden.

Regionen yder fortsat et investeringstilskud til Midtjyske Jernbaner efter en investeringsplan vedtaget af
regionsradet den 14. november 2007. Investeringstilskuddet gar dels til et direkte tilskud til Midtjyske Jernbaner og
dels til afdrag pa lanene til Odderbanens spormodernisering i 2008. Regionens tidligere lan til Midttrafik
vedrgrende spormoderniseringen er i forbindelse med overdragelsen af Odderbanen omkostningsfgrt. Regional
Udvikling finansierer fortsat ydelsen pa lanet, og nedbringelsen af lanet fortseetter derfor uzndret efter
investeringsplanen, og ydelsen vil indga i Regional Udviklings udgiftsregnskab. Investeringstilskuddet finansieres
af et szerligt statsligt tilskud pa 12,3 mio. kr., og af 3,1 mio. kr. fra Regional Udviklings ramme.

Regionsradet vil i september 2018 blive forelagt en ny investeringsplan for Lemvigbanen. Udgifterne i forbindelse
med investeringsplanen er for nuvaerende ukendte og indarbejdes fgrst i forbindelse med budgetlagningen af
budget 2020 i 2019. Dog forventes det, at udgifterne til investeringsplanen vil medfgre et gget besparelsesbehov
pa den kollektive trafik.

Administration hos Midttrafik

Administrationen hos Midttrafik omfatter blandt andet udgifter i forbindelse med udbud af kgrsel, kontrakter,
kgreplanlaegning, drift af rutebilstationer, drift af billetteringssystem, udvikling og markedsfgring af den kollektive
trafik samt kundekontakt. Udgifterne er eksklusiv administrationsudgifter til letbanen, som afholdes under
'‘Bestillerbidrag til Letbanen'.
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Rejsekortet
Rejsekortet er i fuld drift, og udgiften afspejler driftsomkostningerne. Data fra rejsekortet vil pa sigt danne
grundlag for den nye byrdefordelingsmodel.

Aarhus Letbane I/S
Letbanens indre straekning abnede i december 2017, mens straekningen til Odder dbnede den 25. august 2018.
Grenaabanen forventes at kunne dbne sidst i 2018 saledes, at letbanen vil vaere i fuld drift i 2019.

Budgettet for letbanen er fortsat behzeftet med vasentlig usikkerhed.

Der er isaer udfordringer ift. de forudsatte passagerindtagter. Nar en jernbane lukkes for ombygning, vil det
erfaringsmaessigt tage tid at genvinde kunderne. Odder- og Grenaabanen har vaeret lukket siden august 2016, og
indteegterne er derfor i 2019 og overslagsar nedskrevet vaesentligt ift. det senest realiserede niveau. Der skal nu
indhentes driftserfaringer, fgr det kan afggres, i hvilket tempo passagerne tager letbanen til sig.

Der er ligeledes usikkerheder omkring de forudsatte driftsudgifter, og budgettet for Aarhus Letbane I/S kan ikke
betragtes som endeligt pa nuvaerende tidspunkt.

Efter 3 til 4 ars drift vil der efter interessentskabskontrakten skulle udarbejdes en ny byrde- og indtaegts-
fordelingsmodel mellem Aarhus Kommune og regionen til aflgsning af den nuvaerende aftalte model. Modellen vil
have effekt pa det fremtidige tilskudsniveau.

Aarhus Letbane vil i 2019 afslutte anlaegsprojektet for fase 1 og overga til at vaere en driftsorganisation. | den
forbindelse skal anlagstilskuddene slutreguleres.

Tjenestemandspensioner ved Midtjyske Jernbaner

| det statslige bloktilskud til Regional Udvikling indgar midler til udbetaling af pensioner til tidligere tjenestemaend
ved privatbanerne. Tilskuddet er midlertidigt og inddrages igen i 2030, men der forventes behov for
pensionsudbetalinger efter 2030. | budget 2019 er der afsat 8,1 mio. kr. til tjenestemandspensioner.

43.2 Miljg

Formal
Regionen har ansvaret for at kortlaegge og handtere jordforureninger og sikre mennesker og miljg mod skadelige
effekter af forureningerne - herunder i forhold til grundvand og overfladevand.

Pa rastofomradet har regionen ansvar for at planlagge kommende réstofgraveomrader, udstede gravetilladelser,
fare tilsyn med eksisterende rastofgrave samt med reetablering af faerdigudgravede omrader.

Et godt samarbejde med kommunerne er afggrende for at kunne handtere jordforurening og sikre de ngdvendige
rastoffer pa bedste vis, og samtidig baner det vej for vellykkede samarbejder om klimatilpasning og byudvikling.

P& miljgomradet keber regionen en lang raekke ydelser fra eksterne radgivere, og ved bade at stille krav til
leverandgrerne og selv indga i relevante udviklingssamarbejder, understgtter regionen, at der til stadighed
udvikles nye og effektive Igsninger. Saledes arbejder regionen pa gget digitalisering, der skal ggre det lettere for
borgere og myndigheder at finde data, men som ogsa skal gge kvaliteten af data og effektivisere
sagsbehandlingen.

Budget

Nettodriftsudgifter for Milja

Mio. kr. Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar
Nettodriftsudgifter 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Jordforurening 40,0 39,2 39,0 39,0 39,0 39,0
Rastoffer 2,7 2,5 2,4 2,4 2,4 2,4
Nettodriftsudgifteri alt 42,7 41,6 41,4 41,4 41,4 41,4
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Aktiviteter

Jordforurening
Pa jordforureningsomradet vil der fortsat veeret fokus pa indsatsen for at beskytte grundvandet mod
jordforurening og for at skabe tryghed for borgere, der bor pa forurenede og muligt forurenede boliggrunde.

Det offentligt-private samarbejde omkring udvikling af nye teknologier til at handtere forureningen ved Hgfde 42
viderefgres i 2019. Der vil i 2019 blive indledt forhandlinger mellem Danske Regioner og staten omkring den
fremtidige finansiering af jordforureningsomradet, og i den forbindelse forventer Region Midtjylland saerskilte
forhandlinger om de sakaldte "generationsforureninger”.

Rastofomradet

Pa rastofomradet fortsaettes arbejdet med revision af den regionale rastofplan og kortlaegning af nye
rastofgraveomrader med henblik pa at sikre rastoffer til fremtidens byggeri og industri.

4.4 Tvergaende driftsopgaver

4.4.1 Regional Udviklingigvrigt

Formal

Bevillingen 'Regional Udvikling i gvrigt' anvendes til at afholde udgifter til personalepolitiske puljer,
arbejdsskadeerstatninger og AES samt eventuelle uudmgntede puljer.

Budget

Nettodriftsudgifter for Regional Udvikling i gvrigt

Mio. kr. Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar
Nettodriftsudgifter 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Personalepaolitisk pulje, AES og arbejdsskadepulje 19 1,6 2,0 2,0 2,0 2,0
Pulje til handtering af evt. p/I-rul 2,6 0,0 0,0 0,0 0,0
Nettodriftsudgifter i alt 1,9 4,1 2,0 2,0 2,0 2,0

Der har tidligere ar veeret indarbejdet en pulje til handtering af eventuelt p/I-rul. Puljen er i budget 2019 og
overslagsarene afskaffet, og et eventuelt p/I-rul vil i stedet forventes finansieret af overskydende midler i
forbindelse med midtvejsreguleringen.

4.4.2 Planlaegnings-, analyse- og udviklingsudgifter

Formal

Organisatorisk vil @ndringerne i Regional Udviklings opgaverportefglje fa store konsekvenser fremadrettet. Som
en del af budget 2019 vil Regional Udviklings organisering blive tilpasset de nye opgaver. De frigjorte midler i
forhold til budget 2018 er tilfgrt bevillingen 'Regionale Udviklingsaktiviteter' med henblik pa at styrke
radighedsbelgbet til projekter.
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Organisering af "det nye Regional Udvikling"

Den nye organisering af Regional Udvikling vil tage udgangspunkt i et direktgrkontor + 4 fagkontorer:

Heraf

ekstern

finansierede

Arsvaerk i Regional Udvikling i 2019 Arsvaerk Arsvaerk
Direktgrkontor 3

Mobilitet og stab 22 1
Sundhedsinnovation, kultur og uddannelse 22 2
Klima, ressourcer og grgn omstilling el 5
Jordforurening og undersggelser 32

Regional Udvikling i alt 100 8

Der lagges op til, at Regional Udvikling opbygges som en matrixorganisation med varierende projektkon-
struktioner, som kan skaleres op eller ned afhangigt af behov og efterspgrgsel, og som her kan varetage
forskellige typer af opgaver afhaengig af kompetencer og viden. Der vil med den nye organisation ske en taettere
kobling mellem den udviklingsorienterede del af Regional Udvikling og Miljg for at udnytte noget af den synergi,
der er mellem de to omrader i forhold til FN's 17 verdensmal.

Finansieringsmaessigt forventes der stadig en del eksternt finansierede stillinger i Regional Udvikling. 1 2019 er der
indarbejdet en forventning om 8 eksternt finansierede arsvaerk. Antallet forventes at stige i til 10 arsvaerk i 2020
og 12 arsveaerk derefter.

Udover de i Regional Udvikling ansatte medarbejdere vil Regional Udvikling fremadrettet skulle finansiere to
journalister, der organisatorisk er ansat i koncernkommunikation, samt en medarbejder ansat i regions-
sekretariatet.

Budget

Nettodriftsudgifter for Planlaegnings-, analyse- og udviklingsudgifter

Mio. kr. Regnskab Budget Budget Budgetoverslagsar
Nettodriftsudgifter 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Regional Udvikling 49,0 45,8 39,1 41,6 41,6 41,6
Miljg 31,2 31,0 25,3 25,3 25,3 25,3
Pulje til organisatorisk omstilling 4,1 29 2,4 0,0 0,0 0,0
Nettodriftsudgifter i alt 84,3 79,8 66,9 66,9 66,9 66,9

I budget 2019 er der stadig indarbejdet en pulje til finansiering af fratraedelsesomkostninger i forbindelse med den
organisatoriske omstilling, Regional Udvikling gennemfgrte i 2017. For overslagsarene er midlerne tilfgrt 'Regional
Udvikling' som en buffer, indtil de reelle omkostninger ved den nye Regionale Udvikling er kendt i Igbet af 20189.

Personaleforbrug i Regional Udvikling

Budget Budget Budgetoverslagsar

ArsvarkiRegional Udvikling 2018 2019 2020 2021 2022

Udviklingsopgaver 49,0 38,0 38,0 38,0 38,0
-Regional Udviklingsstrategi* 43,0 30,0 30,0 30,0 30,0
-Uddannelse 2,5 3,0 3,0 3,0 3,0
-Kultur 3,5 5,0 5,0 5,0 5,0
Borgernaredriftsopgaver 44,5 41,5 41,5 41,5 41,5
-Kollektiv trafik 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5
- Miljg 40,0 37,0 37,0 37,0 37,0
Tvaergaende udgifter 8,5 12,5 12,5 12,5 12,5
- Centraladministration af Regional Udvikling 8,5 12,5 12,5 125 12,5
Planlaegnings-, analyse- og udviklingsudgifter i alt 102,0 92,0 92,0 92,0 92,0
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Grundet den nye organisering vil der ske mindre @ndringer i placeringen af de enkelte arsvaerk. Blandt andet vil
det internationale omrade og den tveergdende analyseenhed blive forankret under 'Centraladministration af
Regional Udvikling'.

Udover de internt finansierede arsvaerk forventer Regional Udvikling at skaffe finansiering til yderligere 8 arsvaerk
i gennem eksternt finansierede stillinger.

Eksternt finansierede arsvark i Regional Udvikling

Budget Budget Budgetoverslagsar

ArsvarkiRegional Udvikling 2018 2019 2020 2021 2022
Udviklingsopgaver 7,5 7,0 8,0 10,0 10,0
-Erhvervsudvikling 7,5 7,0 8,0 10,0 10,0
Borgernaredriftsopgaver 4,0 0,0 0,0 0,0 0,0
- Miljg 4,0

Tvaergaende udgifter 4,5 1,0 2,0 2,0 2,0
-Centraladministration af Regional Udvikling 4,5 10 2,0 2,0 2,0
Planlagnings-, analyse- og udviklingsudgifter i alt 16,0 8,0 10,0 12,0 12,0
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5 Feelles formal og administration

5.1 Indledning

De centrale stabe varetager rollen som bindeled mellem regionsradet og driftsorganisationen.

De centrale stabe placeret under Fzlles formal og administration varetager ligesom de centrale stabe

0g

feellesfunktioner placeret under Sundhedsadministration og Servicefunktioner, strategiske og administrative
funktioner pa tvaers af organisationen. Derudover indeholder Faelles formal og administration ogsa omkostninger

til den politiske organisation og tjenestemandspensioner.

Fakta om Fzlles formal og administration i Region Midtjylland
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Administrative enheder/opgaver i Regionshuset Viborg
* Servicering af regionsradetm.v.

* Stabenevaretager en raekke opgaver, der er tvaergaende og koardinerende pa tvaers af organisationen og strategisk
politikformulerende opgaver. Deter opgaver som sekretariatshetjening og HR, gkonomi, Itog kommunikation

Administrative enheder/opgaver i Regionshuset Holstebro og Aarhus

* Administrative operationelle opgaver i relation til atservicere institutioner bl.a. indenfor HR (lgn, personale, arbejdsmiljg
og uddannelse), bygninger og fagkonsulentfunktioner indenfor psykiatrien m.v.

* It-driftscenter i Aarhus

Paolitisk
Organisation
Budget 2019 3%
Detsamlede budgeter 551,4 mio. kr.
Stabe inkl. Direktion 535,0mio. kr.
Politisk organisation 16,4 mio. kr.

Budgettet fordeles pa de tre sektorer

Sundhed 523,6 mio. kr.
Social og Specialundervisning 16,8 mio. kr. Stabe
Regional Udvikling 11,0 mio. kr. inkl. Direktion

97%

Region Midtjylland - Budget 2019

96



Fzlles formal og administration Indledning

Budget
Stabenes budgetter bestar dels af et afdelingsbudget, som vedrgrer lgn og personalerelaterede udgifter og
tvaergaende koncernudgifter som er regionsdaekkende udgifter.

| forbindelse med overfgrsel af personale mellem enheder kan en sats pa 32.880 kr. anvendes som den marginale
udgift til personalerelaterede udgifter.

Driftsbudget
Tabel over de samlede nettoomkostninger til Fzlles formal og administration i Budget 2019 og budgetoverslag
2020-2022.

Nettoomkostninger

Regnskab Budget Budget Budgetoverslag
Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Stabe 492,3 514,5 535,0 524,5 524,5 524,5
Politisk organisation 18,3 16,9 16,4 16,4 20,8 16,4
Tjenestemandspensioner 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Udbetaling 156,7 170,4 186,4 195,4 201,4 206,4
Reduktion i forpligtigelse -156,7] -170,4 -186,4 -195,4 -201,4 -206,4
Fzlles formal og adm. i alt 510,6 531,5 551,4 540,9 545,3 540,9

De samlede nettoomkostninger til Falles formal og administration i Budget 2019 udggr 551,4 mio. kr.

Fordelingen af administrationsomkostninger til de tre finansieringskredslgb

Ifzlge Budget- og regnskabssystem for regioner skal de tre hovedomraders andele af regionens nettoudgifter/-
omkostninger til Fzlles formal og administration overfgres til de tre hovedkonti i forbindelse med budgetlagning
og regnskabsaflaeggelse. Den samlede fordelingsnggle anvendes til at fordele nettoudgifter/-omkostninger fra
Feaelles formal og administration pa hovedkontiene Sundhed, Social og Regional Udvikling i budgetsituationen.

Fordelingen af Fezelles formal og administration sker ved, at bidraget fra socialomradet, som fastlaegges via
Styringsaftalen, fastszettes og der herefter sker en fordeling af de resterende udgifter mellem Sundhed og
Regional Udvikling pa baggrund af bruttobudgetterne.

Pa baggrund af ovenstaende fordeles udgifter under Faelles formal og administration ud fra fordelingsngglen.

Fordeling af udgifter til Felles formal og administration pa hovedkonti

Hovedkonto Tekst Fordelingsnggle
1 Sundhed 95,0%
2 Social og Specialundervisning 3,0%
3 Regional Udvikling 2,0%
1alt 100,0%

Fordeling til de tre finansieringskredslgb af Faelles formal og administration giver nedenstaende fordeling.

Fordeling af Falles formal og administration pa hovedkonto 1-3

Mio. kr. Mio. kr.

Hovedkonto Nettoomkostninger Nettoudgifter
1 Sundhed 523,7 658,7
2 Social og Specialundervisning 16,8 21,1
3 Regional Udvikling 10,9 13,7
lalt 551,4 693,6

Hovedkonto 1-3 skal saledes i alt finansiere savel deres egne sektoradministrationer og en andel af regionens
nettoomkostninger til Felles formal og administration.
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5.2 Centrale stabe pa Fzlles formal og administration

Formal
De centrale stabe skal som helhed understgtte hele organisationen med en rakke strategiske og administrative
funktioner, oftest pa tvaers af organisationen.

Der er fglgende stabe:

e Direktionen: Direktionen udggr den gverste administrative ledelse og bestar af en regionsdirektar og to
koncerndirektgrer. Pa vegne af den samlede direktion har direktgrerne det daglige ansvar for hver deres
omrader.

e Regionssekretariatet: Regionssekretariatet sekretariatsbetjener regionsradet, forretningsudvalget,
radgivende og midlertidige udvalg, direktionen samt en raekke strategisk, koordinerende mgder i
administrationen. Regionssekretariatet har endvidere en raekke koncerndakkende funktioner inden for
bl.a. jura, informationssikkerhed, digital forvaltning, forsikringsomradet herunder
patientforsikringsskader og arbejdsskader, videnskabsetiske komiteer, Patientkontoret og administration
af regionens feriefond. Endelig har Regionssekretariatet ansvaret for intern service, dvs. drift og
vedligehold af regionshusene samt kantine, renggring og pedelfunktion.

e Koncern HR: Koncern HR har ansvaret for strategisk-koordinerende opgaver inden for omraderne Ign og
personale, arbejdsmiljg, ledelses- og organisationsudvikling, innovationsinitiativer, uddannelse og
kompetenceudvikling. Dette omfatter bl.a. betjeningen af det politiske system, koncerndirektionen og det
gverste MED-udvalg samt tveergdende planlaegnings- og udviklingsopgaver inkl. opgaver omkring
rekruttering og fastholdelse. Koncern HR lIgser endvidere drifts- og konsulentopgaver pa lgn- og
personaleomradet for de dele af organisationen, som ikke har en selvstandig l@n- og personalefunktion.
Dertil kommer en raekke drifts- og konsulentopgaver vedrgrende arbejdsmiljg, innovation, udvikling af
organisation, ledelse og arbejdsprocesser samt grund-, efter- og videreuddannelse for hele
organisationen, inkl. sekretariatsansvar for Videreuddannelsesregion Nord vedrgrende den lzgelige
videreuddannelse.. Koncern HR er fzllesfunktion for simulation og faerdighedstraening. Endvidere
administrerer Koncern HR regionens personalepolitiske puljer og de fzlles tilbud om personalegoder, inkl.
bruttolgnsordninger.

Koncerngkonomi: Koncerngkonomi har ansvaret for den gkonomiske forvaltning i Region Midtjylland,
herunder budgetlaegning og budgetopfelgning, regnskabsaflaeggelse, forretningsgange pa regnskabs-
omradet, revision, finansfunktionerne mv. Koncerngkonomi bidrager til at udvikle den nye styring
igennem regionens malbilleder.

Koncerngkonomi varetager gkonomifunktionen i forhold til hospitalerne og opgaver med aktivitetsstyring.
Herudover varetages opgaver i overenskomsterne med: specialleger, almen praksis, fysioterapeuter,
kiropraktorer, tandleeger, fodterapeuter og psykologer. Endvidere varetages opgaver vedr. regionens
bygninger og ejendomme herunder koordinering og udarbejdelse af energi-projekter, medvirken til at
regionens samlede bygningsmasse anvendes og vedligeholdes mest optimalt samt salg af regionens
bygninger.

e IT-Falles: Hovedopgaven for IT er at it-understgtte den opgavevaretagelse, som finder sted i Region
Midtjylland. IT varetager drifts- og udviklingsopgaver blandt andet vedrgrende netvaerk, tvaergaende it-
systemer, pc'er, men ogsa en lang rakke forskellige opgaver i relation til konomi, it-sikkerhed,
brugeruddannelse og -support, it-strategi, regionernes sundheds-it (RSI), Business Intelligence (BI) mm.

Det skal bemaerkes, at IT's budget er opdelt i IT-Sundhed og IT-Fzlles. IT-Sundhed, som budgetteknisk er
placeret under Servicefunktionerne relateres til sundhedsomradet. IT-Fzlles, som budgetteknisk er
placeret under Faelles formal og administration relateres til de tvaergaende opgaver der Igses pa tveers af
finansieringskredslgbene.

¢ Koncern Kommunikation: Koncern Kommunikation har det overordnede ansvar for regionens eksterne og
interne kommunikation, herunder varetagelse af en rakke strategiske opgaver for direktionen og
regionsradet. Afdelingen er ansvarlig for annoncering, mediemonitorering, pressekontakt, kampagner,
designlinje, borgermgder og kommunikationsradgivning samt systemejer for regionens intranet og
hjemmeside. Koncern Kommunikation fokuserer pa digitalisering og brugen af sociale medier, herunder
borger- og patientkommunikation via apps, film og nye teknologier. Afdelingen har et digitalt print- og
efterbehandlingscenter, der tilbyder grafisk produktion og radgivning.

Region Midtjylland - Budget 2019 98



Falles formal og administration Stabe pa Falles formal og administration

Stabenes budgetter

Nettodriftsudgifter

Regnskab Budget Budget Budgetoverslag

Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Direktionen 7,1 7.4 7,5 7,5 7,5 7,5
Stabe 484,3 494,5 483,3 472,7 472,7 472,7
Regionssekretariatet 78,5 86,8 90,5 84,9 84,9 84,9
Koncern HR 85,5 88,3 87,4 86,7 86,7 86,7
Koncerngkonomi 119,0 121,6 113,2 1131 1131 1131
IT-felles 180,2 176,9 174,6 170,4 170,4 170,4
Koncern Kommunikation 21,1 21,0 20,7 20,7 20,7 20,7
Pulje til udmgntning, RU -3,1 -3,1 -3,1 -3,1

491,4 501,9 490,8 480,3 480,3 480,3

Der er afsat Ignudgifter for i alt 303,6 mio. kr. i Budget 2019. Der er afsat 197,8 mio. kr. til gvrige udgifter under
administrationen, herunder udgifter til tveergaende regionale aktiviteter og personalerelaterede udgifter og
indteegter pa 10,6 mio. kr.

Regional Udviklings bloktilskud er reduceret med 124 mio. kr. som fglge af omlaegning af opgaver til
erhvervsudvikling. For at fastholde deres forholdsmaessige andel af udgifterne til Faelles formal og Administration
reduceres deres andel med 3,1 mio. kr. Reduktionen placeres som en negativ pulje til udmgntning pa Fzlles formal
og Administration.

Budgettet indeholder nettoudgifter til Ignninger for 563 fuldtidsansatte. Det beregnede personaleforbrug er
vejledende. Hvis puljen pa -3,1 mio. kr. udmgntes alene pa lgn, vil det reducere antallet af fuldtidsstillinger med 6.
Det bemeaerkes, at administrationen er udgiftsstyret og ligesom gvrige omrader er baseret pa principperne for
totalrammestyring. Det er forudsat, at Koncerngkonomi kan finansiere tre fuldtidsstillinger via indtzegter i
forbindelse med salg af hospitalsmatrikler og gvrige bygninger samt Kvalitetsfondsprojekter.

Regionssekretariatet, Arbejdsskader
Region Midtjylland er selvforsikret vedrgrende arbejdsskader. Der er til deekning af udbetalinger til arbejdsskader
afsatialt 29,9 mio. kr. Budgetbelgbet er budgetmaessigt placeret pa de enkelte hovedkonti.

Udbetaling af erstatning for arbejdsskader foretages af Regionssekretariatet, der opkraever midler hertil fra
sektoromraderne.

Fordeling af budget til arbejdsskader

Fordeling pasektoromrader
Budget Budget —— Psykiatri og Social Regional

2018 2019 Psykiatri Social Udvikling

Arbejdsskadeforsikring 29,917 29,917 23,944 2,980 2,112 0,881

Koncern HR, Personalepolitiske puljer
| Budget 2019 er der afsat budget til en raekke personalepolitiske puljer for et samlet belgb pa 17,5 mio. kr.

Det overordnede formal med puljerne er at sikre, at Region Midtjylland ved konkrete aktiviteter kan skabe
forudsatningerne for, at regionen vedvarende kan rekruttere, udvikle og fastholde dygtige og engagerede
medarbejdere i et sundt og udviklende arbejdsmiljg.

De personalepolitiske initiativer drejer sig om: Personalepolitiske initiativer i forbindelse med partssamarbejder,
Socialt Kapitel og Mangfoldighed. Psykologordning, Kompetenceudvikling, Lederudvikling, Trivsels- og Leder-
udviklingsdialoger, Forskning i ledelse og organisation, Seniorpulje, MED-Uddannelse, Fzlles arbejdsmiljg-
aktiviteter samt Rekruttering.

Koncern HR varetager administrationen af de personalepolitiske puljer. Fordelingen af puljerne er saledes:
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Personalepolitiske puljer, fordelt pa sektoromrader

Budget Budget Fordeling pasektoromrader
2018 2019

Somatik Psykiatri og Social Regional

Psykiatri Social Udvikl.
21,091 15,365 12,971 0,918 0,917 0,559

Derudover finansieres Ign- og uddannelsesudgifter til HK-elever i Regionshusene af puljen. Fordelingen af
udgiften er saledes:

Personalepolitisk pulje til HK-elever, fordelt pa sektoromrader

Budget Budget Fordeling pasektoromrader
2018 2019

Somatik Psykiatri og Social Regional
Psykiatri Social Udvikl.
2,155 2,155 1,847 0,134 0,109 0,065

5.3 Politisk organisation

Politisk organisation daekker over udgifter til regionsradsmedlemmernes virksomhed, herunder bl.a. vederlag mv.
til regionsradets 41 medlemmer, deltagelse i udvalg og mgder samt it. Det dakker endvidere over den lovbundne
stotte til de politiske partiers arbejde.

Nedenfor vises nettodriftsudgifterne fordelt pa omrader:

Nettodriftsudgifter Politisk organisation

Regnskab Budget Budget Budgetoverslag
Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Tilskud til politiske partier 3,2 3,2 3,2 3,2 3,2 3,2
Regionsmedlemmer mv. 11,6 13,8 13,2 13,2 13,2 13,2
Regionsradsvalg 3,6 0,0 0,0 0,0 4,4 0,0
Nettodriftsudgifter i alt 18,3 16,9 16,4 16,4 20,8 16,4

Tilskud til politiske partier

Pa kontoen er afsat 3,2 mio. kr. i tilskud til politiske partier. | henhold til Lov om gkonomisk stgtte til politiske
partier mv. er det obligatorisk for regionen at yde dette tilskud.

Regionsradsmedlemmer

Der er afsat i alt 13,2 mio. kr. til regionsradsmedlemmernes virksomhed. Det vedrgrer fast vederlag til
regionsradets medlemmer, erstatning til de af regionsradets medlemmer, som har valgt at modtage erstatning for
tabt arbejdsfortjeneste og godtgarelser for karsel, transport og magder. Disse belgb er fastlagt i henhold til Region
Midtjyllands vederlagsregulativ, der tager udgangspunkt i bestemmelseni§ 11 i Lov om regioner og den udsendte
Bekendtggrelse om vederlag og dizeter mv. til medlemmerne af regionsradet.
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5.4 Tjenestemandspensioner

Ifalge de omkostningsbaserede principper skal regionerne opggre deres samlede nettoforpligtelse vedr.
tjenestemandspensioner (hensatte forpligtelser vedr. tjenestemaend).

Nettoforpligtelsen vedr. tjenestemandspensioner &ndres som fglge af:

1. En forggelse af pensionsforpligtelsen som fglge af at erhvervsaktive tjenestemand optjener pensionsret
(hensezettelser vedr. tjenestemandspensioner).

2. Andring som fglge af forventet andret dgdelighed, pensionsalder, afskedigelse mv. blandt
erhvervsaktive, fraflyttede og pensionerede tjenestemaend.

3. Nedbringelse som fglge af de Igbende udbetalinger til tjenestemaend, der er fratradt efter 1. januar 2007.

Andringer i pensionsforpligtelsen, som den opggres efter punkt 1, svarer til omkostningen ved
tjenestemandspensioner i resultatopggrelsen i det omkostningsbaserede budget/regnskab, mens punkt 3 svarer
til udgiften i det udgiftsbaserede budget/regnskab.

For tjenestemand, som er fratradt fgr 1. januar 2007, fungerer regionen alene som et udbetalingskontor, og
udgifterne til tjenestemand refunderes fra staten.

Tjenestemaend, som er fratradt fer 1. januar 2007

For tjenestemaand, som er fratradt fgr 1. januar 2007, er der pa baggrund af de nuvaerende forventede udgifter og
indtegter skgnsmaessigt budgetteret med 409,4 mio. kr. i 2019. Dette skgn er baseret pa, at der vil veere
pensionsudbetalinger, som pa den ene side bortfalder, men at der pd den anden side vil ske en lgnregulering af
pensionerne. Det er meget vanskeligt at forudse, hvordan de bevaegelser vil ske pa baggrund af de nuvaerende
erfaringer. Nettoudgiften for regionen vil under alle omstazndigheder vaere 0, idet udgifterne refunderes af Staten.

Tjenestemand, som fratrader efter 1. januar 2007

Budgetteringen af tjenestemandspensionerne til tjenestemaend, der fratraeder efter 1. januar 2007, er baseret pa
et skgn for udgifterne i 2019. Det skal bemaerkes, at der ikke i forbindelse med @konomiaftaleforhandlingerne for
2019 blev afsat et belgb til realvaeksten for den forventede vaekst i udgifterne til tjenestemandspensioner, men der
er politisk prioriteret 15,4 mio. kr. ekstra i 2019.

Der budgetteres med udgifter pd 186,4 mio. kr. og reduktion i forpligtigelserne med -186,4 mio. kr.

FEndring i hensatte forpligtelser vedr. tjenestemandspensioner

Budget Budget Budgetoverslagsar
Mio. kr. 2018 2019 2020 2021 2022
Henseettelser til tjenestemandspensioner -59,2 -51,8 -51,8 -51,8 -51,8
Udbetalte tjenestemandspensioner 171,0 186,4 195,4 201,4 206,4
AEndring af nettoforpligtelsei alt 111,8 134,6 143,6 149,6 154,6

Der budgetteres saledes med en andring i nettoforpligtelsen i 2019 pa -134,6 mio. kr. Dette er dog ikke et udtryk
for den likviditetsmaessige virkning. De -134,6 mio. kr. er alene et udtryk for en reduktion af regionens passiver.
Den likviditetsmaessige virkning bestar udelukkende af de udbetalte tjenestemandspensioner, som forventes at
udggre 186,4 mio. kr. i 2019.

5.5 Investeringsoversigt med bemarkninger, Falles formal og adm.

I investeringsplanen er der ikke afsat penge til Feelles formal og administration, i budget 2019 og overslagsarerne.

Eventuelle tillzegsbevillinger pa anlaegsudgifter, vil blive fordelt med 100 % til hovedkonto 1.
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6 Finansielle poster og finansiering

Afsnittet omfatter regionens finansielle indtagter og udgifter, herunder renter og afdrag pa regionens
langfristede gzld og leasingforpligtelse. Afsnittet gennemgar vilkarene for regionsradets afgivelse af budget-
poster for renter.

Bevilling til afholdelse af afdrag pa lan sker ved, at regionsradet tiltraeder pengestremsopggrelsen, jf. afsnit 6.1 i
Budget- og regnskabssystem for regioner.

6.1 Renteindtaegter og renteudgifter

Region Midtjyllands renteindtaegter er i 2019 budgetteret til 25 mio. kr. og kommer primeert fra fglgende:

e Likvider placeret i ohligationer for at reducere regionens likvide indestaende i pengeinstitut og optimere
afkastet.
e Likvider placeretiformueplejeaftale, hvor midlerne er investeret i henhold til regionens finansielle politik.

Mangden af obligationer og stgrrelsen pa regionens formueplejeaftale bliver Igbende vurderet i forhold til
kassebeholdningens stgrrelse og rentevilkarene.

Regionens renteudgifter for 2019 er beregnet ud fra regionens langfristede gzeld optaget til og med 2018 sammen
med renteudgifterne for de lan, som forventes optaget i 2019. Der er en forventning om, at primo 2019 vil omkring
45 % af regionens laneportefalje vaere fastforrentet, og renteudgifterne vil vaere kendte. Tilbage er der godt 55 %
af laneportefgljen, som er variabelt forrentet, og her er renteudgifterne ukendte, og budgetteringen af
renteudgifterne er behaeftet med usikkerhed.

Det er forudsat, at regionens variabelt forrentede Ian i 2019 kan stige med ca. 0,50 procentpoint i forhold til maj
2018. | maj 2018 er renten pa de variabelt forrentede lan i gennemsnit pa -0,23 % p.a., mens renten pa de
fastforrentede 1&an i gennemsnit er pa 2,25 % p.a. Pa baggrund af disse forudsatninger er renteudgiften for 2019
beregnet til 79,0 mio. kr.

Der er for den langfristede geaeld indgdet en gaeldsplejeaftale med Jyske Bank og en med Danske Capital. | alt skal
der for de to galdsplejeaftaler betales et fast arligt gebyr pa 140.000 kr. og et performanceafhangigt gebyr.
Gebyret og provisionsbetalingen bliver finansieret af de forventede mindskede renteudgifter vedrgrende
geldsplejeaftalerne.

Af nedenstdende tabel fremgar de budgetterede renteindtaegter og renteudgifter. Nettorenteudgiften er i 2019
budgetteret til 54,0 mio. kr.

Renteindtaegter og renteudgifter

Mio. kr. 2018 p/I Regnskab Budget Budget

2017 2018 2019
Renteindtagter -27,0 -30,0 -25,0
Renteudgifter (1) 92,0 80,0 79,0
Nettorenteudgifter ialt 65,0 50,0 54,0

(1) Renteudgiften er opgjort ekskl. renter vedr. leasing.
Nettorenteudgiften skal fordeles pa de tre finansieringskredslgh i Region Midtjylland.

Ifglge Budget- og regnskabssystem for regioner skal hovedkonto 2 belastes med forrentningen af det
likviditetsmaessige mellemvaerende, hvilket vil sige forrentning af aktivmassen og forrentning af kassetrak.
Forrentningen for hovedkonto 2 er i 2019 beregnet til 7,3 mio. kr., nar rentesatsen i henhold til rammeaftalen er 1,0
% p.a. (diskontoen 1. maj 2018 plus 1 procentpoint), og forrentningen pa hovedkonto 2 finansieres af taksterne.
Efter fordelingen af de 7,3 mio. kr. til hovedkonto 2 skal der ikke ske yderligere fordeling til denne hovedkonto.

De resterende nettorenteudgifter pa hovedkonto 5 fordeles pa hovedkonto 1 og 3 under hensyntagen til de to
aktivitetsomraders belastning af rentekontoen. Fordelingsngglen og fordelingen af nettorenteudgifterne pa
finansieringskredslgbene fremgar af nedenstaende tabel.
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Langfristet geeld og afdrag

Fordeling af nettorenteudgifter i Budget 2019

Belab til Social og Regional

fordeling Sundhed  Specialund.  Udvikling lalt
Nettorenteudgifter 54,0 45,9 7,3 0,8 54,0
Fordeling af nettorenter i 2019 45,9 7,3 0,8 54,0
Fordelingsnggle mellem Sundhed
og Regional Udvikling @ 98,0% 2,0% 100,0% W

Fordelingsnaglen er beregnet i forhold til omradernes andel af driftsresultatet fer finansiering og er korrigeret for de budgetterede renteudgifter
pa galden til kvalitetsfondsprojekterne, som gar forlods til sundhedsomradet. | beregningen af fordelingsngglen er det forudsat, at driftsresultatet
for Regional Udvikling reguleres med 123,6 mio. kr., da regionerne fra 2019 ikke skal varetage opgaven med erhvervsfremme jf. Aftale om
Regionernes @konomi for 2018.

6.2 Langfristet gaeld og afdrag

Der er budgetteret med, at regionen primo 2019 har en langfristet gaeld pa 6.433,7 mio. kr. (ekskl. leasinggzeld).
Regionens langfristede geeld for budgetaret 2019 fremgar af nedenstdende tabel.

Regionens langfristede gaeld bestar primo 2019 af en ordinaer geld pa 3.765,6 mio. kr., geld vedrgrende udskudt
skat pa 233,4 mio. kr., som er rente- og afdragsfri, og gzeld til kvalitetsfondsprojekterne pa 2.434,7 mio. kr.

Det er beregnet, at Region Midtjylland ultimo 2019 har en langfristet gald pa 5.256,1 mio. kr. (ekskl. leasinggzeld),
nar der bliver optaget nye lan for 341,8 mio. kr. i 2019, og der bliver afdraget og indfriet geeld for 1.519,4 mio. kr.

Det er forudsat, at regionen i 2019 hjemtager 1an pa 176,2 mio. kr. til kvalitetsfondsprojekterne og lan pa 165,6 mio.
kr. til refinansiering af afdrag. Galden bliver i 2019 nedbragt med 1.519,4 mio. kr. som fglge af afdrag pa 297,3 mio.
kr. pa den ordinaere geeld, afdrag pa 34,0 mio. kr. pa gaelden til kvalitetsfondsprojekterne, indfrielse af geeld til
kvalitetsfondsprojekterne for 72,0 mio. kr. med egenfinansiering og indfrielse af geeld til kvalitetsfondsprojekterne
for 1.116,1 mio. kr. med nettosalgsprovenuet for Tage-Hansens Gade og Ngrrebrogade. Generelt er afdragene
beregnet ud fra vilkarene for de enkelte lan.

Langfristet gald (ekskl. leasinggaid)

Lang geld Nyelan Afdrag Lang gld

primo 2019 i2019 i2019 ultimo 2019
Nuveaerende gzeld:
Ordinaer geeld 3.765,6 297,3 3.468,3
Geeld vedr. udskudtskat 233,4 233,4
Geeld til kvalitetsfondsprojekter (KF-gaeld) 2.434,7 34,0 2.400,7
lalt, nuverende gzld 6.433,7 = 331,3 6.102,4
Nye lan ogindfrielse af gzeld:
Lan til refinansiering afafdrag 165,6 165,6
Udvidetlaneadgang Kvalitetsfondsprojekt DNU 53,1 53,1
Udvidetlaneadgang Kvalitetsfondsprojekt Viborg 123,1 123,1
Indfrielse af KF-geeld med egenfinansiering 72,0 (72,0
Indfrielse af KF-geeld med nettosalgsprovenu 2) 1.116,1 (1.116,1)
lalt 6.433,7 341,8 1.519,4 5.256,1

(1) Laneoptaget til kvalitetsfondsprojekterne er fastsat i henhold til Sundheds- og Aldreministeriets senest vedtagne finansieringsprofiler fra
december 2017.

(2) Nettosalgsprovenuet er blevet reguleret i forhold til de salgsindteegter, som fremgar af "Notat om Region Midtjyllands langfristede gald og
leasing i perioden 2019 - 2022".

Finansieringen af afdragsbyrden pa de 331,3 mio. kr. i 2019 bliver tilvejebragt ved, at 165,6 mio. kr. forudsaettes
lanefinansieret, 136,3 mio. kr. bliver finansieret via sundhedsomradet, 20,3 mio. kr. bliver finansieret via taksterne
pa Social og Specialundervisningsomradet og 9,1 mio. kr. bliver finansieret af regional udvikling.
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Som det fremgar af tabellen, sa er der i 2019 budgetteret med optagelse af 1an pa markedsvilkar for 341,8 mio. kr.
Det drejer sig om lan til fglgende:

e Lantil refinansiering af afdrag (165,6 mio. kr.)
e Lantil kvalitetsfondsprojektet DNU (53,1 mio. kr.)
e Lantil kvalitetsfondsprojektet Viborg (123,1 mio. kr.)

| @konomiaftalen for 2019 er der ligesom i de foregaende ar ikke afsat midler til afdrag, men @konomi- og
Indenrigsministeriet kan give lanedispensation til regionens afdrag, da der for 2019 er etableret en lanepulje pa
650 mio. kr. til dette formdal. Af denne pulje forudsaettes det til Budget 2019, at Region Midtjylland far en
lanedispensation pa 165,6 mio. kr. Lanet vil blive optaget med en Igbetid pa 25 ar.

Det er forudsat, at Region Midtjylland i 2019 optager lan til kvalitetsfondsprojekterne pa 176,2 mio. kr., hvoraf 53,1
mio. kr. er til kvalitetsfondsprojektet DNU, mens 123,1 mio. kr. er til kvalitetsfondsprojektet Viborg. Disse lan bliver
optaget med en Igbetid pd 10 ar og bliver indfriet gennem regionens egenfinansiering i henhold til
finansieringsprofilerne, som er givet af Sundheds- og Aldreministeriet i december 2017.

Af nedenstaende tabel fremgar udviklingen i regionens langfristede geeld, regionens afdrag og de forventede
renteudgifter i perioden 2019-2022.

Forventede afdrag m.v. og renteudgifter i 2019 og budgetoverslagsarene 2020-2022
Budget Budgetoverslagsar
Mio. kr. 2017-p/l 2019 2020 2021

Langfristet geeld, primo 6.433,7 5.256,1 4.719,5 4.299,4 '

Afdragialt 331,3 336,9 282,6 270,6
Finansiering af afdragene:

-Socialomradet (1) 20,3 20,3 20,3 20,3
-Hospitalernes driftsbudgetter (energilan) 51,7 48,4 28,9 28,2
-Sundhedsomradet 84,6 90,4 82,4 76,8

- Regional Udvikling 91 9,4 9,7 10,0
-Lan til afdrag (refinansiering) 165,6 168,4 141,3 135,3
Finansieringialt 331,3 336,9 282,6 270,6
Nye ordingere lan (2) 165,6 168,3 141,2 1351 610,2
Nye lan til kvalitetsfondsprojekter (2) 176,2 - - - 176,2
Nyelani alt 341,8 168,3 141,2 135,1 786,4
Indfrielse af geld med salgsprovenu 1.116,1 130,5 36,4 0,0 1.283,0
Indfrielse af geeld med egenfinansiering 72,0 237,5 242,3 242,3 794,1

Langfristet gaeld, ultimo 5.256,1 4.719,5 4.299,4 3.921,6 :////////////%
Renteudgifterialt 79,0 76,6 73,6 77,0 %//////////%

(1) Det er forudsat, at Socialomradet hvert ar betaler 20,3 mio. kr. til afdrag, men belgbet vil &ndre sig i forhold til omradets aktivmasse.

(2) | 2019-2022 er det forudsat, at der bliver optaget lan til refinansiering af afdrag og lan til de nye hospitalsbyggerier. Fordelingen af lan til
kvalitetsfondsprojekterne er givet ved de senest godkendte finansieringsprofiler fra Sundheds- og ZAldreministeriet pr. december 2017. Disse vil
sandsynligvis &ndre sig, nar regionen forventeligt modtager nye finansieringsprofiler fra ministeriet ultimo 2018.

| perioden 2019-2022 vil regionens langfristede gaeld udvikle sig fra at vaere pa 6.433,7 mio. kr. primo 2019 til at
falde til 3.921,6 mio. kr. ultimo 2022. Den samlede gald vil blive konsolideret med 2.512,1 mio. kr., hvilket daekker
over indfrielse af geeld til kvalitetsfondsprojekterne for 1.283,0 mio. kr. via nettosalgsindtaegter og for 794,1 mio.
kr. via egenfinansiering, afdrag pa sammenlagt 1.221,4 mio. kr. og optagelse af nye 1an for 786,4 mio. kr.

| Budget 2019 og i overslagsarene er det forudsat, at regionen kan optage lan til halvdelen af de arlige afdrag. | alt
er laneoptaget til refinansiering af afdrag beregnet til 610,2 mio. kr. Det er derudover forudsat, at regionen har
behov for laneoptag pa 176,2 mio. kr. til kvalitetsfondsprojekterne. Omfanget af laneoptaget il
kvalitetsfondsprojekterne er fastsat i henhold til Sundheds- og Aldreministeriets finansieringsprofiler fra
december 2017 for de tre kvalitetsfondsbyggerier. Alle regionens nye lan til kvalitetsfondsprojekterne vil i
perioden blive optaget som 10-arige, afdragsfri l1an og vil blive indfriet gennem regionens egenfinansiering. De
arlige afdrag pa regionens lan vil falde fra 331,3 mio. kr. i 2019 til 2706 mio. kr. i 2022.

Region Midtjylland - Budget 2019 105



Finansielle poster og finansiering Leasing

En del af [anene til kvalitetsfondsprojekterne bliver indfriet med nettosalgsprovenuet pa 388,1 mio. kr. fra salget af
Tage-Hansens Gade og med nettosalgsprovenuet pa 728,0 mio. kr. fra Ngrrebrogade i 2019 samt med salget af
hospitalsmatrikler i Herning og Holstebro pa i alt 166,9 mio. kr. Hertil kommer, at regionen samlet i 2019-22 i
henhold til ministeriets finansieringsprofiler skal bruge egenfinansiering pa 794,1 mio. kr. til indfrielse af Ian.

For renteudgifterne i perioden 2019-2022 er der indregnet en sikkerhedsmargin pa ca. 0,50 % i forhold til
renteniveauet i maj 2018, hvilket giver renteudgifter pa 79,0 mio. kr. i 2019 faldende til 77,0 mio. kr. i 2022.

6.3 Leasing

Den finansielle leasinggaeld i Region Midtjylland bestar af centrale aftaler, hvor de arlige driftsydelser bliver betalt
af centrale midler, og af decentrale aftaler, hvor ydelserne bliver finansieret af de enkelte driftsenheder.
Derudover er det nye centralkgkken og Forum i Skejby blevet etableret som OPS-aftaler og finansieret gennem
Kommuneleasing.

Primo 2019 vil den samlede finansielle leasinggzeld forventeligt vaere 1.373,8 mio. kr., hvor 859,0 mio. kr. kommer
fra centrale leasingaftaler og 433,8 mio. kr. kommer fra decentrale leasingaftaler, mens 81,0 mio. kr. vedr@grer OPS-
aftalen Nyt Centralkgkken i Skejby.

Det er forudsat, at fglgende anskaffelser bliver leasingfinansieret i perioden 2019-2022.

Forventede anskaffelser, som bliver leasingfinansieret i perioden 2019-2022

I:_z;::_:(t:l: Budget Budgetoverslagsar
2018 2019 2020 2021 2022

Forventede anskaffelser vedr. centrale leasingaftaler i
henhold til investeringsplanen (1)
Inventar reinvesteringer pa Aarhus Universitetshospital 34,4 34,4
IT-reinvesteringer 77,5 15,0 92,5
Medicoteknisk udstyr 353,8 959 25,6 475,3
Center for partikelterapi 101,0 21,0 122,0
I@/gr&tr?i;eogsliltgergsﬁodseé;tgrblndelse med udflytning til Det 250,0 250.0
Ny Fzlles Platform 42,3 42,3
Forventede anskaffelser via central leasing 859,0 131,9 256 00 00 10165
Forventede anskaffelser vedr. decentrale leasingaftaler
Ventilationsudstyr pa Aarhus Universitetshospital 53,1 53,1
Rulleborde til centrallager 12,0 12,0
Energibesparende udstyr Regionshospitalet Randers 123,0 123,0
Energibesparende udstyr Hospitalsenhed Midt 195,3 195,3
Energibesparende udstyr Regionshospitalet Horsens 18,4 29,0 20,8 19,9 11,8 99,9
Midttransport leasing af biler 28,0 28,0
Elektronisk Patient Journal 15,2 15,2
@vrig decentral leasing 0,8 0.8
Forventede anskaffelser via decentral leasing 4338 41,0 208 199 11,8 527,3
Forventede anskaffelser vedr. OPS-aftaler
Nyt Centralkgkken i Skejby 81,0 81,0
Leasingfinansiering af Forum 30,0 300 30,0 24,1 1141
Forventede anskaffelser via OP5-aftaler 81,0 30,0 300 300 24,1 1951
Anskaffelser via leasing i alt 1.373,8 202,9 76,4 49,9 35,9 1738,9

(1) I tabellen er der taget udgangspunkt i det forventede anskaffelsestidspunkt for udstyret. Det forventede leasingoptag er blevet reguleret i
forhold til det leasingoptag, der fremgar af "Notat om Region Midtjyllands langfristede gaeld og leasing i perioden 2019-2022."

I investeringsplanen er det forudsat, at regionen anvender leasing som mellemfinansiering i perioden 2018-2018.
Pa den baggrund skal der etableres nye centrale leasingaftaler for 990,9 mio. kr. frem til 2019, hvoraf 859,0 mio. kr.
forventes at blive etableret i 2018. Det er beregnet, at regionen ultimo 2019 far en samlet finansiel leasinggeaeld pa
1.481,4 mio. kr., nar leasinggalden primo 2019 er 1.373,8 mio.kr., og der indgas nye leasingaftaler i 2019 for 202,9
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mio. kr. (fordelt med 131,9 mio. kr. til centrale aftaler, 41,0 mio. kr. til decentrale aftaler og 30,0 mio. kr. til OPS-
aftaler), og der bliver betalt leasingafdrag for 95,3 mio. kr.

Leasingydelser pa centrale leasingaftaler

RegnskabKorr. budget Budget Budgetoverslagsar

Mio. kr. 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Medicoteknisk udstyr 2014 (27,7 mio.kr.) 4,6 4,7 4,7 4,7 4,7 4,7
IT-reinvesteringer 2015 (20 mio. kr.) 0,1 2,7 2,7 2,7 2,7 2,7
Medicoteknisk udstyr 2016 (82,7 mio. kr.) 0,5 12,3 12,3 12,3 12,3 12,3
IT-reinvesteringer 2016 (40 mio. kr.) 0,2 5,7 5,7 5,7 5,7 5,7
Inventar 2016 (40 mio. kr.) 0,2 5,6 5,6 5,6 5,6 5,6
Medicoteknisk udstyr 2017 (22 mio. kr.) 0,0 0,0 3,3 3,3 33 3,3
Center for Partikelterapi 2017-2019 (122 mio. kr.) 0,0 0,0 0,4 18,2 18,2 18,2
Medicoteknisk udstyr 2018 (242,6 mio. kr.) 0,0 0,0 10 36,0 36,0 36,0
IT-reinvesteringer 2018 (30 mio. kr.) 0,0 0,0 0,2 6,1 6,1 6,1
Feelles IT Platform (53,3 mio. kr.) 0,0 10,5 10,5 10,5 10,5 10,5
Medicoteknisk udstyr 2019 (95,9 mio. kr.) 0,0 0,0 0,0 0,2 14,3 14,3
IT-reinvesteringer 2019 (15 mio. kr.) 0,0 0,0 0,0 0,1 31 31
Udflytning DNU (250,0 mio. kr.) 0,0 00| 262 52,5 52,5 52,5
Medicoteknisk udstyr 2020 (25,6 mio. kr.) 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 9,9
Leasingydelser i alt 5,6 41,5 72,6 157,9 175,0 184,9

Leasingydelserne pa de centrale leasingaftaler er i 2019 beregnet til 72,6 mio. kr., hvoraf 5,2 mio. kr. er til renter og
67,4 mio. kr. til afdrag. De centrale leasingydelser vil i 2022 stige til 184,39 mio. kr., hvoraf 171,3 mio. kr. er til afdrag.

6.4 Likviditet

| det fglgende gennemgas forudsaetningerne for likviditetsbudgetteringen i 2019. Der sondres mellem to begreber:

Ultimo likviditet: kassebeholdningen ved manedsskiftet. (Den sidste dag i maneden er det manedlige likvide
lavpunkt, da lznnen netop er betalt og bloktilskuddet indbetales fgrste hverdag i maneden.)

Gennemsnitslikviditet: gennemsnittet for den daglige saldo over de seneste 365 dage, ogsa kaldet for
kassekreditreglen. (I lanebekendtggrelsen for regionerne fremgar det af § 8, at gennemsnittet over de sidste 12
maneder af de daglige saldi for de likvide aktiver, skal vaere positiv. Dette kaldes for kassekreditreglen.)

Likviditetsmodellen

Der benyttes en bogfagringsmodel til at simulere den fremtidige udvikling i likviditeten. Bogfgringsmodellen tager
udgangspunkt i bogfgringsmgnstret i 2017 fordelt pa Ian, bloktilskud, kommunale betalinger, sygesikringsomradet,
anlaeg, rente, 1an og gvrige udgifter.

Der arbejdes med to scenarier til udarbejdelse af skgn for gennemsnitslikviditeten. Begge scenarier viser den
likviditet regionen vil have, malt efter kassekreditreglen, nar alle vedtagne beslutninger i budgettet er gennemfart,
herunder at der ikke er merforbrug pa driften samt at de gvrige forudsaetninger i budgettet holder, inklusive de
forudsatte laneoptag.

Scenarie 1 (budget ekskl. overfarsler): Scenariet baseres pa, at budgetniveauerne i henhold til gkonomiaftalen
overholdes. Det vil sige, at det forudsaettes at overfgrsler ind i dret ogsa overfares ud igen.

Scenarie 2 (budget inkl. anlagsoverfarsler): Medregner et halvt forbrug af anlaegsoverfgrslerne, som farst far
fuld effekt pa gennemsnitslikviditeten i det efterfglgende ar.
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6.4.1 Ultimo likviditet

Tabellen viser den forventede udvikling i likviditeten fra Regnskab 2017 frem til udgangen af 2019. Der arbejdes
med 2 scenarier. Ultimo likviditeten forventes at vaere pa 15,4 til 469,7 mio. kr. ved udgangen af 2019. De enkelte

elementer i tabellen gennemgas i det fglgende.

Forventet ultimo likviditet for 2018 og 2019

Likvid effekt, mio. kr. Scenarie 1 Scenarie 2
Primo beholdning 2018 jf. regnskab 2017 1.159,2 1.159,2
Budget 2018

Sundhedsomradet -99,6 -497,9
Socialomradet -56,7 -66,1
Regional Udvikling -9,6 -11,0
dvrige effekter

Salgsindteaegter AUH-THG 392,8 392,8
Afdrag pa geeld vedr. kvalitetsfondsprojekter -392,8 -392,8
Udbetaling af hensatte forpligtelser - Regional Erhversudvikling -200,0 -200,0
Forventet ultimo beholdning 2018 793,3 384,3
Budget 2019

Sundhedsomradet -254,8 -276,6
Socialomradet -59,0 -82,4
Regional Udvikling -9,9 -9,9
dvrige effekter

Salgsindtaegter AUH-NBG 728,1 728,1
Afdrag pa geld vedr. kvalitetsfonds projekter -728,1 -728,1
Forventet ultimo beholdning 2019 469,7 15,4

Note: + = indestdende, - = kassetraek

Ultimo likviditeten for 2018

Budgetvedtagelsen for 2018 indebaerer et samlet likviditetsforbrug pa 165,9 mio. kr., fordelt med -99,6 mio. kr. pa
sundhedsomradet, -56,7 mio. kr. pa socialomradet og -9,6 mio. kr. for regional udvikling.

Scenarie 2 indeholder derudover at halvdelen af anlagsoverfgrsierne fra 2017 til 2018 pa i alt 45,3 mio. kr.
forbruges i 2018. Kvalitetsfondsprojekternes anlagsoverfagrsler forventes brugt fuldt ud i 2018.

Ved udgangen af regnskabsaret 2018 skal hensatte forpligtelser vedrgrende erhvervsudviklingsomradet udbetales
til den modtagene myndighed i forbindelse med opgaveflytningen for Regional Udvikling. Belgbet er estimeret til
200 mio. kr. i henhold til hensattelsen i regnskab 2017.

Ultimo likviditeten for 2019

Budgetvedtagelsen for 2019 indebaerer et samlet likviditetsforbrug pa 323,6 mio. kr., fordelt med -254,8 mio. kr. pa
sundhedsomradet, -59,0 mio. kr. pa socialomradet og -9,9 mio. kr. for regional udvikling i henhold til pengestrgms-
opggrelsen.

Scenarie 2 indeholder derudover at halvdelen af anlagsoverfagrsierne fra 2017 til 2018 pa i alt 45,3 mio. kr.
forbruges i 2019.
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6.4.2 Gennemsnitslikviditeten

Gennemsnitslikviditeten beregnes som gennemsnittet af den daglige saldo over et ar. Gennemsnitslikviditeten
forventes at vaere pa 1.400 - 1.800 mio. kr. ved udgangen af 2019.

Den forventede udvikling i gennemsnitslikviditeten for 2019 (mio. kr.)

2.400
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1.800 \
1.600
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e==1.000 kr. pr.indbygger e=2019

Ved udgangen af 2019 forventes gennemsnitslikviditeten at have en nedadrettet tendens som fglge af
likviditetsforbruget i 2018 og 2019.

Den vaesentligste risiko for likviditetsberegningen er overholdelse af driftsrammerne.

Gennemsnitslikviditeten pr. indbygger

Budgetloven medfgrer at @konomi- og Indenrigsministeriet kan iveerkszette ekstraordinare gkonomiske
opfglgninger, hvis en regions gennemsnitlige likviditet opgjort efter kassekreditreglen falder til under 1.000 kr. pr.
indbygger.

Indbyggertallet for Region Midtjylland forventes at stige med 7.286 personer, til 1.320.882 personer i henhold til
@konomi- og Indenrigsministeriets tilskudsudmelding for 2019. Den gennemsnitlige likviditet ved udgangen af
2019 forventes at vaere omkring 1.200 kr. pr. indbygger. Dermed vil regionen vaere over graensen pa 1.000 kr. pr.
indbygger.
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6.5 Finansiering

Kort om regionernes finansiering

Regionens finansielle indtaegter bestdr af et statsligt bloktilskud, kommunale udviklingsbidrag og
aktivitetsafhangige bidrag fra stat og kommuner. Regionens sociale tilbud og specialundervisningstilbud
finansieres gennem takstbetalinger fra kommunerne. Lovgrundlaget for regionernes finansiering findes dels i
"Lov om regionernes finansiering” og dels i "Lov om social service”.

Finansieringskredslghb

Regionernes finansiering er opdelt i tre adskilte kredslgh. Der ma som hovedregel ikke overfgres belgb mellem de tre
finansieringskredslgb - hverken udgifter eller indtagter. Dog modtager regionerne via bloktilskuddet til sundhed et belgb, som
er gremaerket til varetagelse af szrlige administrative opgaver pa social- og specialundervisningsomradet. Belgbet skal i henhold
til "Budget- og regnskabssystem for regioner” overfgres fra finansieringskredslgbet for Sundhed (konto 1) til
finansieringskredslgbet for Social og Specialundervisning (konto 2).

6.5.1 Finansieringskredslgb for Sundhed

De finansielle indtegter inden for finansieringskredslgbet for Sundhed fremgar af nedenstaende tabel. De
forskellige finansieringskilder beskrives i de fglgende afsnit.
Finansielle indtagter

Regnskab Budget Budget

Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019

1. Statsligt bloktilskud inkl. DUT 20.819,5 20.381,7 20.782,4
2. Statsligt aktivitetsatheengigt bidrag 298,1 299,4 301,7
3. Kommunalt aktivitetsafhangigt bidrag 3.710,2 4.309,9 4.160,7
4. Kompensationsordning vedr. kommunal medfinansiering (2012/2016) 55,7 54,8 54,3
5. Omfordeling af effektiviseringsgevinster 14,4 -29,7 -44,3
Finansiering vedr. Sundhed i alt 24.897,7 25.016,1 25.254,8

Statsligt bloktilskud

Den vaesentligste finansieringskilde for regionerne er det statslige bloktilskud til sundhedsomradet. Tilskuddet
fastsattes som det foregaende ars tilskud korrigeret for den forventede pris- og lgnudvikling i den regionale
sektor, korrigeret for regionale mer- eller mindreudgifter som fglge af @ndringer i udgifts- og opgavefordelingen
mellem staten, kommunerne og regionerne.

Javnfer "Lov om regionernes finansiering” fordeles bloktilskuddet til sundhed mellem regionerne pa grundlag af
deres andel af det samlede udgiftsbehov. En regions udgiftsbehov er sammensat af fglgende:

1. Etbasisbelgh pa 100 mio. kr.
2. Regionens aldersbestemte udgiftsbehov (77,5 %)
3. Regionens sociogkonomiske udgiftsbehov (22,5 %)

| 2019 modtager Region Midtjylland 20.782,4 mio. kr. i bloktilskud til finansiering af sundhedsomradet.
Bloktilskuddet udgar ca. 82 % af den samlede finansiering af sundhedsomradet.

Region Midtjyllands andel af det statslige bloktilskud pa sundhedsomradet stiger med 0,01 %-point fra 21,43 % i
2018 til 21,44 % i 2019.

| bloktilskuddet til sundhedsomradet er fratrukket 1,1 mio. kr. til at varetage saerlige administrative opgaver pa
social- og specialundervisningsomradet.

Statsligt aktivitetsafh=engigt bidrag

Staten yder et aktivitetsafhangigt bidrag til regionernes sundhedsvaesen. Det statslige aktivitetsafhangige
bidrag har karakter af en pulje. Der ydes saledes kun statsligt bidrag indtil et bestemt pad forhand fastlagt
aktivitetsniveau.
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Midlerne fra den statslige aktivitetspulje gar til finansieringen af al somatisk hospitalsbehandling, der foregar
ambulant eller under indlaeggelse, og som finansieres af en region ved egne eller fremmede hospitaler, pa private
klinikker, udvalgte behandlinger i speciallaegepraksis med videre.

Den statslige aktivitetsafhangige pulje udger pa landsplan 1.407,4 mio. kr. i 2019. Region Midtjyllands andel er af
Danske Regioner skgnnet til 301,7 mio. kr. Dette udger 1,1 % af den samlede finansiering af sundhedsomradet. Den
statslige aktivitetspulje udbetales |lgbende i tilknytning til bloktilskuddet. Aktivitetspuljen opggres endeligt i
forhold til den faktiske aktivitet i 2019 med udgangen af 1. kvartal 2020. Udbetaling af hele puljen er betinget af, at
regionen realiserer gkonomiaftalens forudsaetninger om aktivitetsudvikling.

| 2019 introduceres en ny narhedsfinansiering, der skal erstatte den statslige aktivitetspulje, og den nuvaerende
aktivitetspuljes fokus pa sygehusaktivitetsvaekst. Naerhedsfinansiering skal understgtte omstilling af
behandlingen, og en styrket sammenhang i sundhedsvaesenet, sd borgerne modtager den rette behandling det
rette sted. For at sikre omstillingen, er finansieringen betinget af, at regionerne opfylder en raekke krav.

Kommunalt aktivitetsafhangigt bidrag

Bopalskommunen betaler til bopalsregionen en andel af regionens udgifter pr. ydelse, der er leveret efter
sundhedslovens § 60-69 og 71 (sygesikring), sundhedslovens afsnit VI (behandling pa sygehuse) samt en andel af
udgiften til genoptraening, der er ydet under indlaeggelse pa sygehus til patienter fra kommunen.

Det kommunale aktivitetsafhangige bidrag har karakter af medfinansiering, idet bopaelskommunen for hver
efterspurgt sundhedsydelse bidrager med tilskud til regionen.

Der budgetteres med indtaegter pa i alt 4.160,7 mio. kr. fra kommunalt aktivitetsafhangigt bidrag, ogsa kaldet
kommunal medfinansiering. Dette er samtidig indtjeningsloftet for den kommunale medfinansiering. Dette udggr
16,4 % af den samlede finansiering af sundhedsomradet.

Kompensationsordning i forbindelse med &ndring af lov om kommunal medfinansiering

Kompensationsordning i forbindelse med &ndring af lov om kommunal medfinansiering er midlertidig, og har som
formal at neutralisere de beregnede byrdemaessige virkninger hos regionerne ved andring af lov om kommunal
medfinansiering (lov nr. 608 af 14. juni 2011). Derudover er der en kompensationsordning som fglge af &ndring af
den kommunale medfinansiering i forbindelse med budgetlagningen for 2017.

Som fglge af ordningerne tilfgres Region Midtjylland 54,3 mio. kr. i 2018.

Omfordeling af effektiviseringsgevinster

| gkonomiaftalen for 2017 er det aftalt, at halvdelen af de aftalte effektiviseringsgevinster i forbindelse med
kvalitetsfondsprojekterne, indhentes og omfordeles til regionerne via bloktilskudsngglen. Effektiviseringsge-
vinsterne omfordeles jevnt fordelt over perioden 2017-2025. Omfordelingen betyder, at Region Midtjylland i
perioden arligt skal aflevere -14,4 mio. kr. til de gvrige regioner, stigende til i alt 130 mio. kr. i 2025. | 2019
budgetteres der pa dette grundlag med en udgift pa 44,3 mio. kr.

6.5.2 Finansieringskredslgb for Socialomradet
Med enkelte undtagelser afholdes alle omkostninger pa Socialomradet af kommunerne, hvad enten der er tale en
kommunal, en regional eller en privat Igsning.

Regionens indtaegter pa Socialomradet er driftsindtaegter og dermed ikke en del af de finansielle indtaegter. Da
indtaegterne fra kommunernes takstbetalinger udggr langt den overvejende del af finansieringen af aktiviteterne
pa Socialomradet, gives i det fglgende nogle kortfattede bemaerkninger til takstfastsaettelsen. Dernaest gives en
kort beskrivelse af det bloktilskud, som regionen modtager vedrgrende Socialomradet.

Takstindtaegter fra kommunerne
| "Lov om social service” og i bekendtggrelse om rammeaftaler med videre pa det sociale omrade fastsaettes
reglerne om Rammeaftalen, herunder Udviklingsstrategi og Styringsaftale.
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| relation til budgetlaegningen er der vaesentlige forudsatninger pa Socialomradet, som fastlaegges i forbindelse
med processen omkring udarbejdelse af Rammeaftalen. Det drejer sig om dimensioneringen af omradet, det vil
sige antallet af pladser, serviceniveau samt takstfastsattelsen og dermed den gkonomi, der vil vaere til radighed
pa de enkelte tilbud.

Specifikation af takstindtsegterne fra kommunerne

Regnskab Budget Budget

Mio. kr. 2017 2018 2019

Specialomradernes driftsudgifter (Izn og gvrig drift) 956,0 1.010,2
Forrentning af materielle anlaeg/likviditet (@vrig drift) 7,7 7,5
Henseettelse tjenestemandspensioner 3,5 3.3
Afskrivninger investeret kapital (materielle anlag) 24,5 24,4
Pulje til udvikling og dokumentation af kvalitet 6,9 7.3
Administration * 44,7 45,9
Takstindtaegter i alt -1.181,2 1043,3 1.098,6

*) Inklusiv Feelles formal og Administration

Langt starstedelen af takstindtaegterne gar til finansiering af specialomradernes driftsudgifter pa 1.010,2 mio. kr.,
dernaest falger takstindtaegterne til finansiering af administration for socialomradet og andelen af Felles formal
og Administration.

Til finansiering af udviklings- og dokumentationspuljen skgnnes takstindtegter pa 7,3 mio. kr.

Endelig er der indregnet indtaegter til finansiering af afskrivning pa 24,4 mio. kr., forrentning af den anvendte
kapital (de materielle anlaegsaktiver, som er bundet i bygninger og udstyr pa tilbuddene og likviditetstraek) pa 7,5
mio. kr. samt hensaettelse til tjenestemandspensioner pa 3,3 mio. kr.

Statsligt bloktilskud

Jeevnfgr "Lov om regioner m.v.” er det en forudsatning, at regionerne som udgangspunkt ikke afholder
nettoudgifter pa socialomradet. Her er det kommunerne, som har finansieringsansvaret. | bloktilskuddet fra
sundhed indgar et belgh, som regionerne modtager for at kunne afholde udgifterne vedrgrende serlige
administrative opgaver. Region Midtjyllands andel til socialomradet er pa 1,1 mio. kr.

6.5.3 Finansieringskredslgb for Regional Udvikling

Finansieringsgrundlaget for aktiviteterne under Regional Udvikling er sammensat som faglger:

Finansiering vedrgrende Regional Udvikling

Regnskab Budget Budget
Mio. kr. 2019-p/I 2017 2018 2019
Finansielle indtaegter
Statsligt bloktilskud 475,2 4679 472,5
Kommunalt udviklingsbidrag 178,7 178,2 178,3
1 alt (faste priser) 653,9 646,1 650,8

De finansielle indtaegter pa udviklingsomradet stiger fra 2018 til 2019 med 4,7 mio. kr. (2019-p/1).

Statsligt bloktilskud

Det statslige bloktilskud til Regional Udvikling fordeles pa baggrund af regionens demografiske udgiftshehov og

regionens strukturelt betingede udgiftsbehov.

Det samlede bloktilskud til regionerne vedrgrende Regional Udvikling i 2019 er fastlagt til 2.377,3 mio. kr. Region
Midtjylland modtager 472,5 mio. kr., hvilket svarer til 72,6 % af den samlede finansiering af udviklingsomradet.
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Kommunalt udviklingsbidrag

Udviklingshidraget udggr et fast belgb pr. indbygger i regionens kommuner. Bidraget er fastsat i "Lov om
regionernes finansiering” til 100 kr. pr. indbygger i 2003-p/I. Udviklingsbidraget kan maksimalt udggre 200 kr. pr.
indbygger i 2003-p/l. Udgangspunktet for bidragsfastsattelsen svarer til 135 kr. for 2019 efter pris- og
lgnfremskrivning (2019 p/1).

Stgrrelsen af det kommunale grundbidrag fastsaettes af regionsradet efter drgftelse i Kontaktudvalget mellem
regionen og kammunerne. Hvis regionsradet skal gennemfgre en forhgjelse af grundbidraget i forhold til niveauet
fra aret fer (reguleret med den forventede pris- og lgnudvikling) forudsatter det, at mindst 1/3 af de kommunale
repraesentanter i Kontaktudvalget er enige i forhgjelsen. | Budget 2019 er grundbidraget fastholdt pa det
lovfastsatte minimum.

Provenuet fra det kommunale grundbidrag udggr i alt 178,3 mio. kr. og udggr dermed 27,4 % af den samlede
finansiering af udviklingsomradet.
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7 Bevillings- og kompetenceregler

7.1 Indledning

| det fglgende praesenteres Region Midtjyllands politisk vedtagne bevillings- og kompetenceregler.

Bevillings- og kompetencereglerne beskriver vaesentlige kompetenceregler i forhold til Region Midtjyllands
budgetlagning og den gkonomiske forvaltning af afgivne bevillinger.

7.2 Kompetenceregler for budget og forvaltning af afgivne bevillinger
Bemarkninger til de enkelte kompetencedelegeringer fglger nedenfor.

Kompetenceregler i forhold til budget og den skonomiske forvaltning af afgivne bevillinger
B = besluttende instans Regionsrad Forretningsudvalg Administration

| = indstillende instans
A. Generelle kompetenceregler
1. Fastleeggelse af budgetprocedurer B |
2. Fastlaeggelse af budgetrammer B |
3. Fastlaggelse af bevillingsniveauer B I |
4. Vedtagelse af ars- og flerarsbudget B I I
B. Bevillingsafgivelse
5. Afgivelse af bevillinger og tillzegsbevillinger B I |
6. Udmgntning af rammebevillinger til anlzeg
Til anlazgsprojekter med en totaludgift pa 10 mio. kr. B | |
og derover
Til anlaegsprojekter med en totaludgift pa under 10
mio. kr.
C. Bevillingsadministration og - kontrol
7. Procedurer for bevillingskontrol B I
8. Politisk kontrol med afgivne bevillinger B | |
9. Den almindelige forvaltning inden for budgetterne B
Note 1: Rammebevillinger til anleegsprojekter under 10 mio. kr. kan udmgntes af den enkelte bevillingshaver.

7.3 Generelle kompetenceregler

Forretningsudvalget fastlagger procedurer og tidsplan for vedtagelsen af det kommende ars budget inden for
reglerne af Budget- og regnskabssystem for regioner. Forretningsudvalget udmelder budgetrammer for det
kommende budgetar.

Regionsradet er den bevillingsafgivende myndighed. Regionsradet traffer beslutning om bevillingsniveauet og
fastleegger dermed den dispositionsfrihed, som er overladt bevillingshaveren i forvaltningen af det pagzeldende
omrade pa regionsradets vegne. Regionsradet vedtager ars- og flerarsbudgettet med de oversigter, som er
fastlagt i Budget- og regnskabssystem for regioner.

Bevillingsafgivelse

Bevillinger i arsbudgettet fastlaegges i bevillingsoversigten og investeringsoversigten. De materielle vilkar for
bevillingernes anvendelse fastlaeegges endvidere i budgetbemaerkningerne. Det er alene regionsradet, som kan
afgive bevillinger og flytte midler mellem afgivne drifts- og anlaegsbevillinger.

De poster pa arsbudgettet, hvortil regionsradet har taget bevillingsmaessig stilling, udggr den bindende regel for
det naeste ars regionale forvaltning. Udgifter og indtaegter, der ikke er bevilget i arsbudgettet, ma ikke
afholdes/erhverves fgr regionsradet har godkendt den forngdne bevilling. Foranstaltninger ved lov eller anden
bindende regel kan om forngdent iveerksaettes uden regionsradets forudgdende bevilling. Bevillingen ma i sadanne
tilfeelde snarest indhentes.

Det fremgar af Budget- og regnskabssystem for regioner, at der i den pagaeldende regions arsbudget er adgang til
at budgettere med generelle reserver pa sundhedsomradet. Disse reserver kan maksimalt udggre 1 % af regionens
budgetterede nettoserviceudgifter til sundhed, der er omfattet af det regionale udgiftsloft, jf. § 11 i lov om en
budgetlov.

| bevillingsoversigten og investeringsoversigten fastlaegges bevillingsniveauet og den belgbsmassige stgrrelse af
bevillingen. Ved bevillingsafgivelsen indgar ogsa de oplysninger og bemaerkninger, som er givet i tilknytning til
bevillingen, som en del af de materielle vilkar for bevillingsafgivelsen.
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Oversigt over bevillingsniveauer (driftsbevillinger) i budgettet for Region Midtjylland er gengivet i forla&ngelse af
foreliggende bevillingsregler. Bevillingsstrukturen indebaerer, at Region Midtjylland anvender muligheden for at
afsaette brede bevillingsrammer, som er beskrevet i Budget- og regnskabssystem for regioner, og at de afgivne
udgifts- og omkostningsbevillinger som hovedregel har en stab/et driftsomrade som endelig bevillingshaver.

Udgifterne/omkostningerne til sektoromradernes administration skal ifglge Budget- og regnskabssystem for
regioner afholdes pa de respektive hovedkonti, dvs. administration af Sundhedsomradet pa hovedkonto 1,
administration af Social og Specialundervisningsomradet pa hovedkonto 2 og administration af Regional Udvikling
pa hovedkonto 3. Feellesadministrative udgifter afholdes pa hovedkonto 4. | henhold til Region Midtjyllands
organisationsplan er administrationens organisatoriske og ledelsesmassige opbygning imidlertid ikke
sammenfaldende med hoved-kontostrukturen. Eksempelvis varetager Psykiatri og Social bade opgaver som
konteres pa hovedkonto 1 og 2. Beslutninger om organisation og ledelse af administrationen har ikke betydning
for, hvilket finansieringskredslgh de enkelte delomrader skal belaste.

Den enkelte bevillingshaver har pligt til, inden for de bevillingsmassige og materielle forudszetninger, at disponere
saledes, at bevillingsomradets aktivitet og styring tilrettela2gges hensigtsmaessigt ud fra en samlet vurdering. Det
praeciseres i budgetbemarkningerne, hvilke materielle forudsaetninger der styres efter.

7.4 Afrapportering

Afrapporteringen af regionens gkonomiske forhold (gkonomirapporteringen) i forhold til regionens administrative
og politiske ledelse vil som hovedregel ske pa bevillingsniveau. For omrader, hvor stgrre indtagtsposter er
indeholdt i de afgivne nettobevillinger, er der dog en saerskilt forpligtigelse til at fglge og rapportere pa udviklingen
i disse.

Der udarbejdes lgbende forskellige typer af afrapporteringer til regionsradet. Tidsplanen forelaegges forretnings-
udvalget primo aret.

7.5 Anlaegsbevillinger

Region Midtjyllands byggeregulativ fastsaetter retningslinjerne for hvorledes byggesager pabegyndes,
planlzgges, besluttes og styres. Regulativet er gaeldende for alle byggesager med en anlagsbevilling.

| Region Midtjylland har regionsradet mulighed for at afsatte rammebevillinger til mindre investeringer af en
naermere angiven art. Regionsradet skal altid godkende rammebevillingens formal og anvendelsesomrade.
Dermed gives mulighed for, at tidsmaessige forskydninger i anvendelsen af radighedsbelgb kan handteres inden
for rammebevillingens samlede afsatte radighedsbelgb for budgetdret, uden at dette skal foreleegges og
godkendes politisk.

Inden for anlaegsarbejder, som indebarer en samlet anlaegsudgift pa mindre end 10 mio. kr., har den enkelte
bevillingshaver bemyndigelse til at fastsaette den naermere fordeling af rammebevillingen, som regionsradet har
godkendt.

Anlaegsarbejder, som indebarer en samlet anlagsudgift pd mere end 10 mio. kr., optraeder med saerskilte
radighedsbelgb pa investeringsoversigten. Anlagsarbejder med en totaludgift pa mere end 10 mio. kr. skal altid
bevilges saerskilt af regionsradet.

| lgbet af budgetaret har bevillingshaver pligt til at afrapportere forventede mer- og mindreforbrug i forhold til de
afsatte radighedsbelgh. | forbindelse med denne afrapportering skal bevillingshaveren endvidere redegare for
starre @ndringer i byggetakten pa bevilgede anlaegsprojekter.

Anlaegsarbejder, der afsluttes med et merforbrug i forhold til de af regionsradet afgivne bevillinger, vil fa
merforbruget overfart til bevillingshaverens driftsbudget. For at sikre fremdrift i projekterne er det muligt for den
enkelte bevillingshaver at anvende op til 5 mio. kr. af det efterfalgende ars radighedsbelgb, betinget at
bevillingshaver har radighedsbelgb pa samme bevilling i det efterfglgende ar. Hvis dette raderum anvendes skal
administrationen underrettes.

Anlzgsbevillinger afgives brutto. | det omfang, anlaegsprojekter sgges (delvist) finansieret gennem erhvervelse af
indtaegter, skal der eksplicit sgges om indtagtsbevilling ved regionsradet.

Lan til finansiering af anlagsbevillinger afgives som hovedregel i forbindelse med budgetbehandlingen i
regionsradet, men de kan principielt afgives i Igbet af budgetaret. Regionens laneoptag indgar dels som en del af
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regionens samlede finansiering (i henhold til regionernes lanebekendtgarelse), dels kan der blive optaget lan til
gremarkede forhold (f.eks. puljer til investeringer i apparatur pa sundhedsomradet).

For at overholde regler og tidsfrister for aflaeggelse af anlagsregnskaber kan administrationen ved
anlagsprojekter, som reelt er afleveret og/eller ibrugtaget, men hvor regnskabsaflaeggelse ikke kan gennemfagres
pa grund af udskudte arbejder, overfgre den resterende bevilling til en separat bevilling til "afsluttende arbejder",
hvorefter der kan aflaegges regnskab i forhold til den oprindelige bevilling.

7.6 Investeringsaktiviteter under Social og Specialundervisningsom-
radet

Investeringsudgifter pa Social og Specialundervisningsomradet sgges finansieret af eksterne 1an, der forrentes
med markedsrenten, og hvor afdragene over de kammende ar som minimum skal svare til afskrivningerne pa
investeringerne.

Investeringerne pad dette omrdde gger mellemvaerendet mellem regionen og Social og Specialunder-
visningsomradet. Mellemvaerendet nedbringes ved, at omkostninger til afskrivninger kraever en bevilling, men ikke
indebaerer likviditetstraek. Ved nyinvesteringer skal det sikres, at forrentning og afskrivning kan holdes inden for
de afsatte bevillinger i budgetoverslagsarene. Galden for eksterne 1an ma saledes aldrig overstige vaerdien af de
lanefinansierede aktiver.

7.7 Budgetbemeerkninger

Ved regionsradets bevillingsafgivelse indgar der, som en del af de materielle vilkar for bevillingerne, ogsa
budgetbemearkninger. Budgetbemaerkningerne er — pd samme made som selve bevillingerne - bindende for
anvendelsen og forvaltningen af de afgivne bevillinger.

7.8 Tillaegsbevillinger

Enhver aéndring af drifts- og anlaegsbevillinger og afsatte radighedsbelgb kraever en t#i/lzgsbevilling. Det gaelder
savel éndring af belgb som af de bevillingsmassige forudsaetninger. Kravet om tillaegsbevilling geelder savel nye
som &ndrede dispositioner, der ikke er berettiget i meddelte bevillinger. Som hovedregel skal der ansgges om
tillaegsbevillinger inden iveerksaettelse af de nye eller aendrede dispositioner. Foranstaltninger pabudt ved lov eller
anden hindende regel kan om forngdent ivaerksaettes uden regionsradets forudgdende bevilling. Bevilling ma da
indhentes snarest muligt.

De nazrmere form- og procedurekrav for indhentning af tillaagsbevillinger fastlaegges af direktionen.

7.9 Bevillingskontrol

Regionsradet har ansvaret for, at bevillinger og radighedsbelgb, der er tildelt sektoromraderne, overholdes.
Forretningsudvalget fastsatter regler for indberetning fra administrationen med henblik pa udfgrelse af denne
kontrol. Som hovedregel vil afrapporteringen af regionens gkonomiske forhold til den politiske ledelse ske pa
bevillingsniveau. | de tilfalde, hvor afgivne nettobevillinger omfatter betydelige indtegter pdhviler der
administrationen en forpligtigelse til Igbende at fglge og afrapportere udviklingen i disse indtaegter.

Administrationen varetager den almindelige forvaltning inden for driftsbevillingerne.
Bevillingshaverne har ansvaret for, at meddelte bevillinger og afsatte radighedsbelgb overholdes.

Dog er der for anlagsbevillinger og radighedsbelgh en fleksihilitet omkring periodiseringen af radighedsbelgb jf.
afsnit 7.5.

7.10 Totalrammestyring

Bevillings- og budgetstyringen i Region Midtjylland baserer sig pa princippet om totalrammestyring.
Totalrammestyring indebaerer, at bevillingshaver ved bevillingsafgivelsen far overdraget ansvaret for en bevilling,
og at der samtidig gives bevillingshaver frihed til at disponere den afgivne bevilling under hensyntagen til, at de
materielle budgetforudsaetninger er opfyldte. Bevillingshaver har saledes bade frihed og pligt til:

e At omplacere midler mellem budgettet for I@n og budgettet for andre udgifter (inden for den afgivne
bevilling), hvis dette vurderes at kunne fgre til et bedre serviceniveau, bedre malopfyldelse eller bedre
budgetoverholdelse.
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e At udvide eller indskraenke indtaegtsfinansierede aktiviteter, safremt den afgivne bevilling og de
materielle budgetforudsatninger for den afgivne budgetbevilling overholdes. For de sociale tilbud er det
en forudsaetning, at sadanne andringer overholder forudsztningerne for den politisk godkendte
rammeaftale med kommunerne.

Totalrammestyringen understgtter en udstrakt decentralisering af beslutningskompetence. Totalrammestyringen
er dermed en forudsaetning for, at beslutninger traeffes sa teet som muligt pa brugerne af regionens servicetilbud,
hvor indsigten i brugerens situation og behov er stgrst.

7.11 Budgetomplaceringer inden for bevillinger

Budgetomplaceringer inden for afgivne bevillinger kan uden politisk godkendelse foretages af bevillingshaveren.
Bevillingshaveren kan saledes flytte budget mellem forskellige funktioner, omkostningssteder, grupperinger mv.,
sa leenge omflytningerne foretages inden for de af bevillingen omfattede kontoplandele. Endvidere skal
budgetomplaceringer foretages i overensstemmelse mellem de materielle forudseetninger, som fremgar af
budgetbemarkningerne. Dette princip for budgetomplaceringer fglger af princippet om totalrammestyring.

Det skal bemaerkes, at budgetomplaceringer skal ske inden for de rammer og planer som fremgar af bl.a.
Akutplanen, Hospitalsplanen, Psykiatriplanen mv. samt konkrete vedtagne politiske beslutninger. Herunder ogsa
de aftaler og bindinger som ligger i de arlige budgetforlig samt andre indgdede politiske aftaler med aktivitets- og
kvalitetsmaessigt indhold i forhold til et hospitalstilbud.

Fallesudgifter og -indtaegter pa sundhed
Bevillingsandringer pa Sundhedsomradets fallesudgifter og -indtaegter sker i alle tilfeelde ved en politisk
godkendelse.

Udmentning fra Feellesudgifter og -indtaegter til hospitalerne sker ligeledes ved en politisk godkendelse.

Socialomradet

Socialomradet er reguleret af de bindinger, som er fastsat i den af regionsradet godkendte "Rammeaftale”, som er
indgdet med kommunerne. Dvs. at en budgetomplacering pa Socialomradet skal overholde forudsatningerne i den
godkendte "Rammeaftale”. Kommunernes nedsatte Kontaktudvalg og regionsradet skal godkende zndringer til
Rammeaftalen.

7.12 Overferselsregler

Overfgrselsadgang af mer-/mindreforbrug mellem arene skal sikre, at den decentrale administration af afgivne
bevillinger i videst muligt omfang understgtter brugerorientering og omkostningsbevidsthed. Det bemaerkes, at de
konkrete overfagrsler fremlaegges i en sag for regionsradet.

Overfarselsregler i Region Midtjylland

Erfaringer viser, at manglende mulighed for at overfgre mindreforbrug mellem budgetar kan fare til en
uhensigtsmaessig anvendelse af afgivne bevillinger, idet en sadan budgetspilleregel ansporer til ekstraordinaere
forbrug op mod budgetarets udlgb. Med overfgrselsprincipperne for Region Midtjylland tilstrabes det, at
decentrale bevillingshavere kan spare op til mindre, relevante anskaffelser i det enkelte budgetar med en
begrundet forventning om, at uforbrugte midler som hovedregel vil blive overfart til det kommende budgetar.
Tilsvarende skal principperne om overfgrselsadgang sikre, at der decentralt er det stgrst mulige incitament til ikke
at overskride de tildelte bevillinger, idet merforbrug i indeveerende ar som udgangspunkt overfgres til
efterfglgende ar med henblik pa afvikling.

Overfgrsler mellem budgetar reguleres i forhold til nedenstaende principper:

Drift:

e Driftsbevillinger er etarige. Ikke forbrugte bevillinger bortfalder derfor ved regnskabsarets udlgb, hvor en ny
etarig bevilling traeder i kraft.

e Ordningen er som udgangspunkt baseret pa, at budgetterne overholdes.

e Mer-og mindreforbrug overfgres som udgangspunkt fuldt ud til naeste ars bevilling.

e Mer- og mindreforbrug opggresi forbindelse med regnskabsafslutningen, og de resulterende forslag til
tillaegsbevillinger forelaegges regionsradet til godkendelse.

e QOverfgrslerne sker under forudsaetning af, at institutionernes driftsforudsaetninger har vaeret normale,
herunder at aktivitets- og serviceniveau har vaeret i overensstemmelse med budgetforudsatningerne.

e Formalet skal kunne accepteres. Dvs. formalet skal vaere rimeligt i forhold til institutionens opgaver, planer
med institutionen og lignende.
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For aktiviteter under hovedkontiene for Social og Specialundervisning samt Regional Udvikling vil overfgrsler
skulle gennemfgres inden for de lov- og bekendtggrelsesbestemmelser, som er regulerende for omradet, herunder
at omraderne er selvfinansierende.

Pa sundhedsomradet og det regionale udviklingsomrade er overfgrslerne udgiftsbaseret og pa socialomradet er
overfgrslerne omkostningsbaseret.

Anlaeg:

e Anlagsbhevillinger er som hovedregel flerarige og kan omfatte anlaegsudgifter/-indtaegter og lan.
e Radighedsbelgh tildeles som etarige bevillinger. Ikke forbrugte bevillinger bortfalder derfor ved regnskabs-

arets udlgb, hvor en ny etdrig bevilling af rddighedsbelgb traeder i kraft.
e Afvigelse pa radighedsbelgh overfgres til naeste ar.

7.13 Forklaring af centrale begreber

Begreb
Bevilling:

Definition
Er en bemyndigelse til, at regionsradet/andet niveau kan afholde udgifter eller erhverve

indtaegter i overensstemmelse med de belgbsmaessige og indholdsmaessige forudsaetninger
for bevillingen, som anfgrt i budgetbemaerkningerne.

Bevillingsniveau:

Dvs. specifikationsgraden af de poster pa arsbudgettet, som regionsradet tager
bevillingsmaessig stilling til ved arsbudgettets vedtagelse. Bevillingsniveauet er markeret
med * i driftsbudgettet.

Driftsbevilling:

Gives til driftsudgifter og -indtagter samt statsrefusion under hovedkonto 1-4. Reglerne for
driftsbevillinger galder endvidere med enkelte undtagelser de finansielle hovedkonti 5 og 6.

Driftsbevillinger er altid etarige.

Uforbrugte driftsbevillinger bortfalder ved regnskabsarets afslutning, men kan genbevilges
af regionsradet efter konkret anmodning herom.

Anlagsbevilling:

Gives til anleegsudgifter og indtaegter under hovedkonto 1-4. Anlaegsbevillinger godkendes
saerskilt til de enkelte anlaegsarbejder. De kan vaere et- eller flerarige og kan gives i Igbet af
budgetaret.

Rammebevilling:

Rammebevillinger er radighedsbelgb til en raekke anlaegsprojekter med et bestemt formal
f.eks. bygningsvedligeholdelse. Anlzegsbevilling afgives samtidig med den afsatte
rammebevilling.

Rammebevillingens radighedsbelgb udmgntes i Igbet af budgetaret.

Radighedsbelgb:

Radighedsbelgb er styrende for de arlige anlaegsudgifter. Radighedsbelgb angiver den
gverste graense for de udgifter, der i et regnskabsar kan afholdes til et anlagsarbejde.
Radighedsbelgb har ingen selvstandig bevillingsmaessig betydning.

For at sikre fremdrift i projekterne er det muligt for den enkelte bevillingshaver at anvende
op til 5 mio. kr. af det efterfglgende ars radighedsbelgh, betinget at bevillingshaver har
radighedsbelgh pa samme bevilling i det efterfglgende ar.

Brutto-/nettobevilling:

For bruttobevillinger er der en bevillingsmaessig binding pa savel udgifter som indtagter. En
evt. indtegtsforhgjelse kan ikke uden forudgdende bevilling anvendes til en udgifts-
forhgjelse.

For nettobevillinger er nettoresultatet afggrende. Stgrre indteegter kan anvendes til en
tilsvarende udgiftsforhgjelse. Tilsvarende skal fald i indtegter kompenseres ved
udgiftsreduktioner.

Omplaceringer:

Omplaceringer inden for bevillingerne kan udfgres administrativt i overensstemmelse med
budgettets indholdsmaessige og belgbsmaessige forudsaetninger og regler i gvrigt.

Tilleegsbevilling:

Enhver &ndring af bevillingerne efter vedtagelse i regionsradet kraever en tillaegsbevilling fra
regionsradet eller forretningsudvalget jf. Kompetence- og delegeringsreglerne.
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7.14 Bevillingsoversigt for hovedkonto 1-5

Bevillinger i budgettet for Region Midtjylland respekterer den lovgivhe opdeling af regionens aktiviteter i tre
adskilte kredslab.

Bevillingsstrukturen er endvidere baseret pa fglgende forudsztninger: Der opereres med to bevillingsniveauer for
udgifts- og omkostningsbevillinger, idet niveauerne fglger de muligheder for kompetencefordelinger, som er
indarbejdet i Budget- og regnskabssystem for regioner.

Regionsradet kan jf. regionsloven § 21, stk. 4, (jf. § 40 stk. 2, i den kommunale styrelseslov), bemyndige
forretningsudvalget til at meddele tillaegsbevillinger i tilfaelde, hvor belgb fra en drifts- eller anlagsbevilling gnskes
overfgrt til en anden drifts- eller anlaegsbevilling.

Regionsradet kan saledes ved sin bevillingsafgivelse fastsatte brede bevillingsrammer, der inden for
forretningsudvalgets omrade overlader kompetence og ansvar til forretningsudvalget. Forretningsudvalget kan
herefter beslutte at overlade dispositionskompetence og -ansvar videre til administrationen, ledere muv.
Regionsradet kan ogsa ved sin bevillingsafgivelse valge snavre bevillingsrammer, der kan overlade kompetence
og ansvar for bevillingernes naermere anvendelse og overholdelse til de udfgrende led i administrationen, f.eks.
direkte til en leder (Budget- og regnskabssystem for regioner, kapitel 6.0, side 1).

I henhold til lov om regioner er regionsradet altid den bevillingsafgivende myndighed. Opbygningen af
bevillingsstrukturen skal saledes primaert klarlaegge, a) hvem der har myndigheden til at foretage
tillegsbevillinger ved at flytte midler mellem bevillinger og b) hvem der har ansvaret for at forvalte de af
regionsradet afgivne bevillinger.

I bevillingsstrukturen for Region Midtjylland er der fastlagt fglgende bevillingsstruktur.:

Bevillingshavere
De enkelte bevillingsniveauer er fastlagt, som angivet i bevillingsoversigten.

Bevillinger gives generelt som nettobevillinger, saledes at den enkelte bevillingshaver har mulighed for og pligt til
at justere sit udgiftsbudget og dermed sin aktivitet, nar der sker @ndringer i bevillingshaverens
indtegtsforudsaetninger.

Der kan ikke flyttes budget mellem bevillingsniveauerne uden politisk godkendelse, og ved omflytning inden for et
bevillingsniveau geelder de retningslinjer, som er beskrevet i afsnit 7.11.

Socialomradet

For de sociale tilbud under Psykiatri og Social skal den samlede bevilling for disse aktiviteter altid balancere.
Socialomradet er reguleret af de bindinger, som er fastsat i den af regionsradet godkendte "Rammeaftale”, som er
indgaet med kommunerne.

Med princippet om bruttobevilling for de kommunale takstbetalinger prezeciseres det, at der pa Social og
Specialundervisningsomradet er en forpligtelse til bevillingsmaessigt at fglge op pad bade indtaegter og
omkostninger. Under hensyntagen til, at omradet skal kunne agere hurtigt ved e&ndrede efterspgrgselsforhold,
bruges der en nettodriftsbevilling for de sociale tilbud. Det betyder, at der er mulighed for at tilpasse
udgiftsniveauet i forhold til indteegterne. | praksis indebarer det, at administrationen ved andrede
efterspgrgselsvilkar agerer i henhold til disse, idet der efterfalgende fremlagges politisk tillaegsbevillings-
ansggning for regionens politiske ledelse. Denne anvendelse af nettobevilling for driften og bruttobevilling for
finansieringen via de kommunale takstbetalinger er en forudsztning for, at omradet hurtigt kan opfylde
kommunernes behov ved stigende efterspagrgsel, og at omradet kan forebygge risikoen for underskud, hvis
efterspagrgslen er faldende.

Det skal bemaerkes, at det pa Socialomradet geelder, at der ikke ma flyttes mellem udgifter og omkostninger
medmindre der er en godkendt tillaegsbevilling.

@vrige omrader

Anvendelsen af nettobevillinger pa gvrige omrader andrer ikke pa, at bevillingshavere har et ansvar for Izbende at
fglge og rapportere om udviklingen i stgrre indtaegtsposter, der indgar i de afsatte nettoposter. Tilsvarende skal
administrative enheder med omfattende indtagtsdakket virksomhed Igbende falge og rapportere om udviklingen
i indtaegter (det geelder bl.a. Koncern HR (uddannelsesomradet) og Koncern Kvalitet).

For bevillinger vedrgrende finansielle indtaegter og finansiering i gvrigt anvendes fglgende principper:
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Bevillings- og kompetenceregler

e Indteegter fra generelle bloktilskud anvendes som et samlet "indtaegtsgrundlag” til finansiering af
nettoudgifter pa Sundhedsomradet eller til at styrke regionens likviditet. Indtaegterne er - nar der
foreligger en gkonomiaftale med regeringen - ikke forbundet med budgetteringsusikkerhed. For disse
indteegter star regionsradet som bevillingshaver, og administrationen har ansvaret for at fglge
udviklingen i og rapportere om udviklingen i regionens finansielle indtzegter.

e Aktivitetsafhangige indtaegter fra stat og kommuner er ikke omfattet af de afgivne nettobevillinger. Men
Sundhedsomradet er ansvarlige for at tilvejebringe de budgetterede indtaegter fra deres respektive
omrader. Tilsvarende kan merindtaegter fra den kommunale aktivitetsafthangige finansiering, som skabes
ved en produktion ud over det forudsatte, medga til at finansiere de merudgifter, som meraktiviteten
udlgser for Sundhed og Psykiatri og Social.

e Aktivitetshbidraget fra staten vil alene blive udmgntet til regionen, hvis der produceres den forngdne
aktivitet. Administrationen udarbejder analyser og rapporter om udviklingen i denne del af regionens
finansielle indtaegter.

e Aktivitetsbidraget fra kommunerne er pavirkeligt af den enkelte bevillingshaver pd den made, at
beslutninger om at ivaerksaette mer- eller mindreaktivitet slar igennem i form af stgrre eller mindre
aktivitetsafhangig finansiering fra kommunerne. Der er loft over indtagterne fra kommunerne. Pa den
baggrund indebaerer bevillingsstrukturen, at Sundhedsomradet kan gagres ansvarlige for deres respektive
dele af aktivitetshidraget fra koemmunerne. Regionsradet er bevillingshaver. Administrationen udarbejder
analyser, budgetter og afrapporteringer til regionens administrative og politiske ledelse om udviklingen i
aktivitetsbidraget fra kommunerne.

e Langt stgrstedelen af Socialomradets tilbud finansieres gennem takstbetalinger fra kommunerne, og
ifelge Budget- og regnskabssystem for regioner skal omkostningerne svare til kommuneindtagter. Derfor
anvendes der for de sociale tilbud en bruttobevilling til de kommunale takstindtagter. Omfanget af
omradets bruttoomkostninger og takstindtaegter reguleres i rammeaftalen med kommunerne, som er
politisk godkendt af regionsradet. Enkelte af Socialomradets tilbud finansieres endvidere gennem objektiv
finansiering, hvor kommunerne dels medfinansierer tilbud efter deres andel af unge og dels efter deres
brug af pladser pa disse tilbud.

e Der afsattes en saerskilt bevilling for det statslige bloktilskud til Regional Udvikling. Bloktilskuddet aftales
med regeringen i aftalen om regionernes gkonomi og er ikke forbundet med budgetteringsusikkerhed.
Regionsradet star som bevillingshaver. Til udviklingsbidraget, som opkraeves pr. indbygger i kommunerne i
regionen, afsaettes ligeledes en saerskilt bevilling. Ogsa her er det regionsradet, der er bevillingshaver.

Iflge Budget- og regnskabssystem for regioner skal de tre regionale hovedomraders andele af regionens
udgifter/omkostninger og indtegter til Fezlles formal og administration overfgres i forbindelse med
budgetlaegning og regnskabsaflaeggelse fra Fzelles formal og administration til de tre omrader. Dette sker jf.
fordelingsngglen beskrevet i budgetbemaerkningerne.

Bevillingsoversigt
Bevillingsoversigten indeholder 6 kolonner. De enkelte kolonner har fglgende indhold:

1. Indeholder navne pa de enkelte omrader og bevillinger.

2. Udgift: Kolonnen udgifter indeholder de bruttoudgifter (lzn og @vrige udgifter), som forventes afholdt inden
for de enkelte omrader. Bruttoudgifterne er forbundet med et traek pa regionens likviditet.

3. Indteegt: Indeholder driftsindtaegter, finansielle indtaegter og indtagter fra renter m.v.

4. Nettoudgift: Bruttoudgifter (kolonne 2) fratrukket indtagter (kolonne 3).

5. Omkostninger: Indeholder de bheregnede omkostninger til afskrivninger pa materielle anlaegsaktiver
(bygninger og teknologi) samt hensattelser til feriepenge og tjenestemandspensioner. De beregnede

omkostninger er ikke forbundet med et traek pa regionens likviditet.

6. lalt: Summerer nettoudgifter (kolonne 4) og omkostninger (kolonne 5).
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Budgetoversigter Bevillingsoversigt 2019 - drift

8 Budgetoversigter
8.1 Bevillingsoversigt 2019 - drift

Sundhed hovedkonto 1

1.000 kr. Indtaegt Nettoudgift Omkostninger
BUDGET, SUNDHED | ALT 26.302.036 -1.701.475 24.600.561 882.023 25.482.584
DRIFT 25.597.395 -1.701.475 23.895.920 1.017.126 24.913.046
Sundhed
N| * | Hospitalsenheden Horsens 1.060.248 -22.203 1.038.045 48.036 1.086.081
N| * | Regionshospitalet Randers 1.070.693 -13.232 1.057.461 65.707 1.123.168
N| * | Hospitalsenheden Vest 2.535.790 -117.077 2.418.713 118.719 2.537.432
N| * | Hospitalsenhed Midt 2.672.131 -264.452 2.407.679 133.726 2.541.405
N| * | Aarhus Universitetshospital 7.738.321 -1.062.696 6.675.625 444.593 7.120.218
N| * | Preehospitalet 893.741 0 893.741 10.067 903.808
N| * | Psykiatri 1.818.257 -89.776 1.728.481 61.569 1.790.050
N| * | Feellesudgifter og -indtaegter 2.863.931 -132.039 2.731.892 133.151 2.865.043
N| * | Praksissektoren 3.593.496 0 3.593.496 789 3.594.285
N| * | Tilskudsmedicin 1.324.250 0 1.324.250 0 1.324.250
N| * | Sundhedsadministration 26.537 0 26.537 769 27.306
FALLES FORMAL 704.641 0 704.641 -135.103 569.538
* |Andel af Falles formal og adm.
gier'l';ﬁ;;’rmé' 0g adm. omk. 658.741 0 658.741 -135.103 523.638
Andel af renter 45.900 0 45.900 45.900
FINANSIERING 0 -25.254.805 -25.254.805 0 -25.254.805
B[* | Statsligt bloktilskud 0 -20.782.379 -20.782.379 -20.782.379
B[* | Aktivitetsbidrag, stat 0 -301.711 -301.711 -301.711
B|* | Kompensationsordning vedr.
ifj?‘n:j;;nugngrmedfinansiering 0 ~54.348 ~54.348 ~54.348
(2012/2016)
* | Aktivitetsbidrag, kommuner 0 -4.160.671 -4.160.671 -4.160.671
0 44.304 44.304 44304

= bevillngsom rAde
= nettobevilling
= bmttobevilling

B
B|* |Omfordeling effektiviseringsgevinster
*
N
B

Social og Specialundervisning hovedkonto 2

1.000 kr. Indtagt Nettoudgift Omkostninger
BUDGET, SOCIAL | ALT 1.101.341 -25.133 1.076.208 23.505 1.099.713
DRIFT 1.080.245 -25.133 1.055.112 27.830 1.082.942
Socialomradet
N|* | Social og Specialundervisning 1.080.245 -25.133 1.055.112 27.830 1.082.942
FAELLES FORMAL 21.096 0 21.096 -4.325 16.771
* |Andel af Felles formal og adm.
Feelles formal og adm.omk. 21.096 0 21.096 -4.325 16.771
Socialomradet
FINANSIERING 1] -1.099.713 -1.099.713 0 -1.099.713
- |* | Indtaegter via takster m.v. -1.098.620 -1.098.620 -1.098.620
B|* | Statsligt bloktilskud 0 -1.093 -1.093 -1.093
* = pevillngsom rAde
N = netiobevillng
B = bmttobevilling
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Bevillingsoversigt 2019 - drift

Regional Udvikling hovedkonto 3

1.000 kr. Indtzegt Nettoudgift Omkostninger
BUDGET, REGIONAL UDVIKLING I ALT 713.465 -61.848 651.617 -103 651.514
DRIFT 575.216 -61.848 513.368 2.671 516.039
N|* | Erhvervsudvikling 0 0 0 0 0
N|* | Regionale udviklingsaktiviteter 65.460 0 65.460 0 65.460
N|* | Kollektiv Trafik 398.417 -60.800 337.617 915 338.532
N[|* | Miljg 41.415 0 41.415 190 41.605
N[* | Regional udvikling i gvrigt 2.000 0 2.000 0 2.000
N[+ | Planieegning-, analyse- og 67.924 -1.048 66.876 1.566 68.442
udviklingsudgifter
FAELLES FORMAL 14.549 0 14.549 -2.774 11.775
* |Andel af Falles formal og adm.
Feelles formal og adm. omk. 13.749 0 13.749 2774 10.975
Reaional Udviklina
Andel af renter 800 0 800 0 800
Pulje til reduktion ifm. lov om 123.700 0 123.700 0 123.700
forenkling af erhvervsudvikling
FINANSIERING 0 -650.817 -650.817 0 -650.817
* | Statsligt bloktilskud -472.473 -472.473 -472.473
-178.344 -178.344 -178.344

= bevillingsom @Ade
= nettobevilling
B = bmtobevilling

B
B|* | Udviklingsbidrag
*
N

Fzlles formal og administration hovedkonto 4

1.000 kr. Indtaegt Nettoudgift Omkostninger
BUDGET, FALLES FORMAL 0G
ADMINISTRATION I ALT 1.113.613 -420.027 693.586 -142.202 551.384
N|* | Politisk organisation 16.416 0 16.416 0 16.416
N|* | Stabe (Sekretariat og forvaltninger) 501.427 -10.621 490.806 44.162 534.968
N|* | Tjenestemandspensioner 595.770 -409.406 186.364 -186.364 0
FALLES FORMAL -693.586 0 -693.586 142.202 -551.384
Overfgrsel til hovedkonto 1 -658.741 -658.741 135.103 -523.638
Overfgrsel til hovedkonto 2 -21.096 -21.086 4.325 -16.771
Overfgrsel til hovedkonto 3 -13.749 -13.749 2.774 -10.975
* = bevillngsom rade
N = nettobevillng
B = bmttobevilling
Renter hovedkonto 5
1.000 kr. Udgift Indtaegt Nettoudgift Omkostninger 1alt
BUDGET, RENTER I ALT 79.000 -25.000 54.000 0 54.000
Renter 79.000 -25.000 54.000 54.000
Refusion af ksbsmoms 0
FAELLES FORMAL 0 0 0 0 -54.000
Overfgrsel til hovedkonto 1 -45.900
Overfgrsel til hovedkonto 2 -7.300
Overfgrsel til hovedkonto 3 -800
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8.2 Bevillingsoversigt 2019 - anlaeg

Sundhed hovedkonto 1
1.000 kr. Udgift Indtaegt lalt
BUDGET, SUNDHED | ALT 1.358.281 677.629 680.652
ANLAEG 338.028 23.125 314.903
SUNDHED
Hospitalsenheden Horsens 45471 45471
Regionshospitalet Randers 1.971 1971
Hospitalsenheden Vest 146.054 146.054
Hospitalsenhed Midt 19.971 19.971
Aarhus Universitetshospital 14.256 14.256
Praehospitalet 0 0
Psykiatri 11.032 3.000 8.032
Sundhed - feelles puljer mv. 99.273 20.125 79.148
PRIORITERINGSFORSLAG 233.896 22.295 211.601
Pulje til anleegsprojekter 233.896 233.896
Reserve - indtaegter 22.295 -22.295
KVALITETSFONDSPROJEKTER 1) 786.357 632.209 154.148
Det nye Universitetshospital, Aarhus 19.605 0 19.605
Regionshospitalet Viborg, ombygning 137.51e2 0 137.51e2
Det nye Regionshospital, Ggdstrup 629.240 632.209 -2.969
FAELLES FORMAL 0 0 0
Andel af Feelles formal og adm.
Feelles formdl og adm. anlaeg 0 0 0
1) Der optages lan til RHV pa 111.054 t.kr.
1.000 kr. Udgift Indtaegt lalt
Provenu ved salg af hospitaler 2) 0 -728.059 -728.059
Salg af Ngrrebrogade, Aarhus 0 -728.059 -728.059
2) Salg af Ngrrebrogade, Aarhus medvirker til at finansiere afdrag pa Ian vedr. kvalitetsfondsprojektet, DNU
Social og Specialundervisning hovedkonto 2
1.000 kr. Udgift Indtagt 1alt
BUDGET, SOCIAL I ALT 62.074 0 62.074
ANLAEG 62.074 0 62.074
Socialomradet
Rammebevilling til bygningsvedligeholdelse
(sociale tilbud) 12.074 12.074
Rammebevilling til udvikling (social tilbud) 41.850 41.850
Igangveerende projekter 8.150 8.150
Falles Regional Udvikling hovedkonto 3
Der er ikke budgetteret med anlzaeg pa Regional Udvikling i 2018.
Falles formal og administration hovedkonto 4
Der er ikke budgetteret med anlaeg pa Feelles formal og administration i 2018.
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8.3 Fordeling af kalkulatoriske omkostninger

Afskrivninger Hensattelse Feriepenge @vrige Kalkulatoriske
i d elementer K i
tjenestemands- (henszttelser omkostninger
pensioner og leasing) ialt
Sundhed
Hospitalsenheden Horsens 42.109 724 5.203 0 48.036
Regionshospitalet Randers 56.067 3.972 5.668 0 65.707
Hospitalsenheden Vest 105.672 7.983 5.064 0 118.719
Hospitalsenhed Midt 121.081 7.027 5.618 0 133.726
Aarhus Universitetshospital 407.582 2l.123 15.888 0 444.593
Prazhospitalet 9.954 63 50 0 10.067
Psykiatri 47.246 4.544 9.779 0 61.569
Praksissektoren 824 0 -35 0 789
Felles udgifter/indtaegter 57.267 623 3461 71.800 133.151
Sundhedsadministration 39 287 443 0 769
Sundhed i alt 847.841 46.346 51.139 71.800 1.017.126
Socialomradet
Social og specialundervisning 24.426 3.301 0 27.727
Socialomradet i alt 24.426 3.301 0 0 27.727
Regional Udvikling
Kollektiv Trafik 0 915 0 0 915
Miljg 190 0 0 190
Planlegning-, analyse- og udviklingsudgifter 0 292 1.274 1.566
Regional Udvikling i alt 190 1.207 1.274 0 2.671
Falles formal og administration
Direktionen 0 195 0 195
Regionssekretariatet 7.949 435 691 1.440 10.515
Koncern HR 0 256 2.002 0 2.258
Koncerngkonomi 844 0 305 0 1.149
It-feelles 26.788 220 1.854 0 28.862
Koncern Kommunikation 676 0 507 0 1.183
Tjenestemandspension -
reduktion i forpligtigelse -186.364 -186.364
Fzlles formal og administrationi alt 36.257 -185.453 5.554 1.440 -142.202
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8.4 Resultatopggrelser

Sundhed

Resultatopggrelse - udgiftsbaseret

Mio. kr. 2019-p/I Ialt

A. Finansiering

i) Statsligt bloktilskud -20.782,4
i) Statsligt aktivitetsbidrag -301,7
iii) Kommunalt aktivitetsbidrag -4.160,7
iv) Kompensationsordning vedr. &ndring af kommunal medfinansiering (2012-2016) -54,3
v) Omfordeling effektiviseringsgevinster 44,3
Indtaegteri alt -25.254,8
B. Nettodriftsudgifter

i) Somatiske hospitaler 13.597,5
i) Fellesudgifter og -indteegter 2.7319
iii) Psykiatri 1.728,5
iv) Preehospitalet 893,7
v) Praksissektoren m.v. 3.593,5
vi) Tilskudsmedicin 1.324,3
vii) Sundhedsadministration 26,5
viii) Andel af Feelles formal og administration 658,7
Driftsudgifteri alt 24.554,7
C. Anlagsudgifter

i) Aimindelig anlaagsramme 548,8
i) Brutto anlaegsindtaegter -22,3
iii) Kvalitetsfondsprojekter, egenfinansiering 246,3
iv) Kvalitetsfondsprojekter, lanefinansiering 1111
Anlaegsudgifteri alt 883,9
D. Drifts- og anlaegsudgifter i alt 25.438,5
E. Finansielle poster

i) Andel af nettorente 459
i) Andel af afdrag pa lan 301,8
Finansielle poster i alt 347,7
F. Arets resultat (A+D+E) 531,4
G. Laneoptag

i) Lan til refinansiering af afdrag 165,6
i) Lan til almindelige anlzeg 0,0
iii) Lan til kvalitetsfondsprojekter 111,1
Laneoptagi alt 276,7
Henlaeggelse til/traek pa kasse (F+G) 254,8
Social og Specialundervisning

Resultatopgdrelse - omkostningsbaseret

Mio. kr. 2019-p/I 1alt

A. Finansiering

i) Takstindtaegter fra kommunerne -1.098,6
i) Bloktilskud vedr. administrative opgaver -1,1
Indtaegteri alt -1.099,7
B. Driftsomkostninger

i) Drift af specialomrader 1.082,9
iv) Andel af Falles formal og administration, finansielle poster mv. 16,8
Driftsomkostninger i alt 1.099,7
Resultat 0,0
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Regional Udvikling

Resultatopggrelse - udgiftsbaseret

Mio. kr. 2019-p/I 1alt

A. Finansiering

i) Bloktilskud fra staten -472,5
ii) Kommunale udviklingsbidrag -178,3
Indtaegteri alt -650,817
B. Driftsudgifter

i) Driftsudgifter 637,1
i) Andel af Feelles formal og administration 13,7
Driftsudgifteri alt 650,817
C. Anlagsudgifter

i) Almindelig anleegsramme 0,0
Anlaegsudgifteri alt 0,0
D. Drifts- og anlagsudgifter i alt 650,817
E. Finansielle poster

i) Andel af nettorente 0,8
i) Andel af afdrag pa lan 9,1
Finansielle posteri alt 99
F. Arets resultat (A+D+E) 9,9
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8.5 Pengestrgmsopggrelse

regionai Regionen
Mio. kr. (2019-p/1) Sundhed Sacial Udvikling ialt
Driftsresultat -227,8 0,0 -0,7 -228,5
Likviditetsvirkning af driftsresultatet
+afskrivninger 847,8 24,4 0,2 872,55
+/-regulering af pensionsforpligtelser 46,3 33 12 509
+/-regulering af feriepenge 51,1 0,0 13 524
+/- pvrige elementer 71,8 0,0 0,0 718
+/- overfgrte omkostninger fra feelles -135,1 -4,3 -2,8 -142,2
Likviditetsvirkninger af driftsresultat, i alt 882,0 23,4 -0,1 905,3
Likviditetsvirkning af investering
- keb af anlagsaktiver 0,0
+salg af anlaegsaktiver 1) 728,1 7281
-igangvaerende arbejder -680,7 -62,1 -742,7
Likviditetsvirkning af investering, i alt 47,4 -62,1 0,0 -14,7
Likviditetsvirkning af drift og investering 701,7 -38,7 -0,8 662,2
Likviditetsreguleringer til f2lles og finansieringsposter:
+optagelse af eksterne 1an 276,7 276,7
-afdrag pa lan -301,8 -20,3 -9,1 -331,2
-afdrag pa |an ifm. kvalitetsfondsprojekter -931,3 -931,3
@vrige likviditetsforskydninger i alt -956,4 -20,3 -9,1 -985,8|
Arets samlede likviditetsvirkning -254,8 -59,0 -9,9 -323,6
+/-periodeforskydning 0,0
Likviditet primo budgetaret 588,8
Likviditet ultimo budgetaret 265,2

1) Salg af Ngrrebrogade, Aarhus medvirker til at finansiere afdrag pa Ian vedr. kvalitetsfondsprojektet, DNU
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8.6 Budgetposter 2018 for de 3 kvalitetsfondsprojekter

Mio. kr. Det nye Om- og tilb. Det nye Hospital/ Udgifter Omkost-
2019-p/I univ.hosp. Viborg hosp.vest L EE lalt ninger
Finansiering

1.90 Bloktilskud -246,300 -246,300

Drift

1.80.60 Andel af renter 0,000 0,000

Anlzeg

1.10 Anleegsudgifter i alt 19,605 137,512 629,240 786,357 -786,357
1.10 Anleegsindtaegteri alt 0,000 0,000 -632,209 -632,209 632,209
1.10 Salgsindtaegter, nettoprovenu -728,059 -728,059 728,059
Renter

5.32.27 Renter - deponering

Renteindtagter 0,000 0,000 0,000 0,000

5.55.78 Renter - gaeld kvalitetsfondsprojekter

Renteudgifter 0,000 0,000

5.90.99 Renter - overfarsel 0,000 0,000

Balance poster
6.10.05 Indskud i pengeinstitut

Likvide aktiver -874,666 -26,458 -73,235 974,359 0,000

6.32.27 Deponerede belgb

Tilskud 0,000 0,000 632,209 632,209

Lan 0,000 111,054 0,000 111,054
Egenfinansiering 146,607 26,458 73,235 728,059 974,359

Frigivelse -874,666 -137,512 -705,444 -1.717,622
Renteindtagter 0,000 0,000 0,000 0,000
Deponeringskontiialt -728,059 0,000 0,000 728,059 0,000 0,000
6.51.53 Periodeafgraensning - kvalitetsfondsmidler,

Tilskud 0,000 0,000 -632,209 -632,209

Frigivelse 0,000 0,000 632,209 632,209
Periodeafgraensningialt 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
6.55.78 Gaeld kvalitetsfondsprojekter

Laneoptag 0,000 -111,054 0,000 -111,054

Afdrag 855,061 0,000 76,204 931,265

Geeldialt 855,061 -111,054 76,204 0,000 820,211 0,000
6.58.81 Bygninger -728,059
6.58.84 Materielle anlaegsaktiver under opfgrelse 786,357
6.75.94 Modpost for donationer -632,209
Total -728,059 0,000 0,000 728,059 0,000 0,000
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9 Investeringsoversigt 2018-2022

Investeringsoversigten omfatter alle igangvaerende anleegsarbejder og arbejder, der forventes igangsat i perioden
2019-2022.

Radighedshelgbene for 2018 og de fglgende ar er i indeks 104,0.

Investeringsoversigten er opdelt efter Region Midtjyllands sektoromrader (konto 1-3) og det faellesadministrative
omrade (konto 4).

Pris- og Ignreguleringen af anlaegsprojekter, er som et generelt princip, knyttet til udviklingen
i byggeomkostningsindekset for boliger, 2. kvartal.

2 gange om aret fremskrives anlaegsprojekter over 10 mio. kr. i henhold til udviklingen i
byggeomkostningsindekset:
e | april fremskrives i henhold til Danmarks Statistiks offentligggrelse i marts (4. kvartal).
e I november fremskrives i henhold til Danmarks Statistiks offentliggarelse i september (2. kvartal). Arets
indeks for anlaegsprojekter svarer til byggeomkostningsindekset for 2. kvartal, da den udgear arets sidste
fremskrivning.

Anlagsprojekter under 10 mio. kr., bevillinger til medicoteknisk udstyr, it-anskaffelser og gvrige anskaffelser er
undtaget for regulering.

For kvalitetsfondsprojekter sker der hvert ar i juni en fremskrivning af tilsagnsrammen og medicotekniske- og it-
bevillinger i henhold til udviklingen i anlaegs-pl'en. For gvrige kvalitetsfondsprojekter over 10 mio. kr. fremskrives i
henhold til udviklingen i byggeomkostningsindekset.

Fremskrivningerne foretages administrativt med efterfglgende orientering til regionsradet i farstkommende
pkonomiopfglgning med bevillingsaendringer. Fremskrivningerne finansieres af fglgende puljer:
e Sundhedsomradet: puljen til anlaegsprojekter
Socialomradet: Rammebevillingen til udvikling
Kvalitetsfondsprojektet DNU: puljen til DNU
Kvalitetsfondsprojektet Viborg: puljen til Viborg
Kvalitetsfondsprojektet Ggdstrup: puljen til Gadstrup

Laesevejledning til investeringsoversigten

Laesevejledningen beskriver principperne for indholdet i de enkelte kolonner i den efterfglgende
investeringsoversigt.

Bevilling i alt Den samlede bevilling til et anlaegsarbejde, inkl. projekteringsbevilling og eventuelle
@ndringer af bevillingen.

Begyndelsesar Det ar, hvor regionsradet har meddelt den fgrste bevilling.
Slutar Det ar, hvor arbejdet forventes afsluttet (ibrugtaget).
Afholdt ultimo Regnskabsmaessig saldo for hvert anlagsarbejde ved udgangen af det senest

afsluttede regnskab.

Radighedsbelgb Radighedsbelgbene angiver den gverste granse for udgifter, der i et regnskabsar
kan anvendes til et anlzegsarbejde.

Radighedshelgbene er farst disponible, nar regionsradet har godkendt ivaerksaet-
telsen af et anlzegsarbejde og meddelt en bevilling til arbejdet. Der kan med
regionsradets vedtagelse af budgettet alene disponeres over radighedsbelgbene i
det Izbende budgetar og budgetforslagsaret.

Da radighedsbelgbene daekker 5 budgetar er de opfart i flere prisniveauer efter
falgende regler:
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Ikke-fastprisarbejder:
Radighedsbelgb i 2018 er opfgrt i prisniveauet for investeringsoversigten 2018.

Radighedsbelgb i 2019 og felgende ar er opfgrt i prisniveauet for investeringsover-
sigten 2019.

Fastprisarbejder:
Radighedsbelghb er opfart med belgb i henhold til kontrakt for anlaegsarbejdet.

Senere Omfatter de udgifter, der ved regionsradets prioritering er godkendt efter 2022.

Ajourfgrt overslag Er summen af regnskabsfgrte udgifter og rddighedsbelghb.
Anlaegsbevillingen ma aldrig blive stgrre end de ajourfarte overslag.
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10 Personaleoversigt 2019-2022

10.1 Sammenfatning

Dette afsnit gennemgar den samlede personaleoversigt for Region Midtjylland i Budget 2019. Personaleoversigten
viser det vejledende beregnede personaleforbrug i Region Midtjylland for perioden 2019-2022 fordelt pa
hovedomrader og bevillingsniveau.

| Region Midtjylland baserer bevillings- og budgetstyringen sig pad princippet om totalrammestyring og ikke pa
normeringsstyring. Der gives herved bevillingshaveren frihed til at disponere den afgivne bevilling under
hensyntagen til, at de materielle budgetforudsaetninger er opfyldte. Bevillingshaveren har saledes bl.a. frihed og
pligt til at omplacere midler mellem budgettet for Ign og budgettet for andre udgifter (inden for den afgivne
bevilling), hvis dette vurderes at kunne fgre til et bedre serviceniveau, bedre malopfyldelse eller bedre
budgetoverholdelse. Personaleoversigten oplyser derfor alene om de forudsatninger for personaleforbruget, som
er lagt til grund for Budget 2019. Der er herudover desuden anfart overslag over det forventede personaleforbrug
2020-2022.

Der er for stgrre enheder anvendt en falles model for beregning af det vejledende personaleforbrug i Budget
2019. Det sker for, at fa en ensartet beregningsmetode for det vejledende personaleforbrug.

10.2 Samlet vejledende beregnet personaleforbrug
Det samlede vejledende beregnede personaleforbrug i Region Midtjylland i 2019 er 26.828 helarsstillinger.

Det samlede vejledende beregnede personaleforbrug i Budget 2019 og overslagsarene 2020-2022
fordelt pa hovedkonto

Budget Budget Budgetoverslag
Gennemsnitlige helarsstillinger 2018 2019 2020 2021 2022
Hovedkonto 1: Sundhed 23.868 24.292 24.292 24.292 24.292
Hovedkonto 2: Social og specialundervisning 1.858 1.887 1.887 1.887 1.887
Hovedkonto 3: Regional Udvikling 102 92 92 92 92
Hovedkonto 4: Feelles formal og administration 562 557 557 557 557
Samlet personaleforbrug 26.390 26.828 26.828 26.828 26.828

Det forventede personaleforbrug i 2019 pa sundhedsomradet pa 24.292 helarsstillinger udggr i alt 90,5 % af det
samlede forventede personaleforbrug. Socialomradet har opgjort sit forventede personaleforbrug til 1.887
helarsstillinger, mens Regional Udvikling har et forventet personaleforbrug pai alt 92 helarsstillinger. Det samlede
forventede personaleforbrug i administrationen pa Faelles formal og administration pa 557 helarsstillinger udgar
2,1 % af det samlede forventede personaleforbrug i Region Midtjylland i 2018.

Det vejledende beregnede personaleforbrug i Budget 2019 pa hovedkontoniveau, opdelt pa bevillingsniveau, vises i
efterfglgende tabeller.
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Det vejledende beregnede personaleforbrug i Budget 2019 og overslagsarene 2020-2022 pa

hovedkonto 1 Sundhed

Budget Budget Budgetoverslag
Gennemsnitlige helarsstillinger 2018 2019 2020 2021 2022
Hospitaler m.v.
Hospitalsenheden Horsens 1.554 1.557 1.557 1.557 1.557
Regionshospitale Randers 1.605 1.525 1.525 1.525 1.525
Hospitalsenheden Vest 3.380 3.555 3.555 3.555 3.555
Hospitalsenhed Midt 3.981 3.922 3.922 3.922 3.922
Aarhus Universitetshospital 8.869 8.999 8.999 8.999 8.999
Prahospitalet 108 148 148 148 148
Psykiatri 2.871 2.964 2.964 2.964 2.964
Praksissektoren 6 6 6 6 6
Feelles udgifter/indteegter 1.447 1.571 1.571 1.571 1.571
Hospitaler mv. i alt 23.821 24.247 24.247 24.247 24.247
Administration, Sundhed
Sundhedsplanleegning 47 45 45 45 45
Administration, Sundhed 47 45 45 45 45
Hovedkonto 1i alt 23.868 24.292 24.292 24.292 24.292

Stigning pa Praehospitalet skyldes hjemtagning af Akutlagebiler (4 biler) og halvarseffekt af hjemtagning af ambulancer i 2018.
Feellesudgifter og -indteegter indeholder en reduktion af 88 ikke fordelte stillinger som fglge af ikke udmgntede besparelser jf. budgetforlig 2019.
Derudover er der pa Feellesudgifter og -indteegter indregnet et sken pa 80 stillinger som fglge af de ekstra 50 mio. kr. til Psykiatrien jf. budgetforlig

2019 (Udmgntes i december 2018 af regionsradet).

Det vejledende beregnede personaleforbrug i Budget 2019 og overslagsarene 2020-2022 pa

hovedkonto 2 Social og Specialundervisning

Budget Budget Budgetoverslag

Gennemsnitlige helarsstillinger 2018 2019 2020 2021 2022
Social og Specialundervisning

Social og Specialundervisning 1.823 1.852 1.852 1.852 1.852
Sosu-elever 35 35 35 35 35
Hovedkonto 2i alt 1.858 1.887 1.887 1.887 1.887
Det vejledende beregnede personaleforbrug i Budget 2019 og overslagsarene 2020-2022 pa
hovedkonto 3 Regional Udvikling

Budget Budget Budgetoverslag

Gennemsnitlige helarsstillinger 2018 2019 2020 2021 2022
Udviklingsopgaver 49,0 38,0 38,0 38,0 38,0
Regional Udviklingsstategi 43,0 30,0 30,0 30,0 30,0
Uddannelse 2,5 3,0 3,0 3,0 3,0
Kultur 3,5 5,0 50 50 5,0
Borgernzere driftsopgaver 44,5 41,5 41,5 41,5 41,5
Kollekitv trafik 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5
Milja 40,0 37,0 37,0 37,0 37,0
Tvaergaende udgifter 8,5 12,5 12,5 12,5 12,5
Centraladministration af Regional Udvikling 8,5 12,5 12,5 12,5 12,5
Planlagnings-, analyse- og udviklingsudgifteri alt 102,0 92,0 92,0 92,0 92,0

| forbindelse med den nye organisering bliver det internationale omrade og den tvaergaende analyseenhed forankret under Centraladministration

af Regional Udvikling.

Herudover forventes eksternt finansierede stillinger pa 8 arsvaerk i 2018.

Det vejledende beregnede personaleforbrug i Budget 2019 og overslagsarene 2020-2022 pa hovedkonto 4 Flles

formal og administration

Budget Budget Budgetoverslag
Gennemsnitlige helarsstillinger 2018 2019 2020 2021 2022
Administration
Direktion 3 3 3 3 3
Fallesstabenei alt 559 554 554 554 554
Regionssekretariatet 108 111 111 111 111
Koncern HR 78 77 77 77 77
Koncerngkonomi 89 88 88 88 88
It 261 261 261 261 261
Koncern Kommunikation 23 23 23 23 23
Pulje tiludmgntning 0 -6 -6 -6 -6
Hovedkonto 4i alt 562 557 557 557 557
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Sundhedsomradet

11 Flerarsoversigter

11.1 Indledning

Dette afsnit beskriver budgetoverslaget for Region Midtjylland i perioden 2020-2022. Ifglge Budget- og
regnskabssystemet for regioner skal budgettet for det kommende budgetar ogsa indeholde skan over udviklingen
i en kommende trearig periode. Det primare formal med budgetoverslaget er at sikre, at der sker en vurdering af
de langsigtede virkninger, som beslutningerne i drsbudgettet er udtryk for.

Budgetoverslagene udarbejdes for hovedkonto 1-3 og er i Isbende priser. Budgetoverslaget for sundhedsomradet
og Regional Udvikling er udgiftsbaseret og budgetoverslaget for Social og Specialundervisning er omkostnings-

baseret.

11.2 Sundhedsomradet

Udgangspunktet for udarbejdelsen af budgetoverslaget for sundhedsomradet er det, i gkonomiaftalen for 2019,
aftalte niveau for pris- og lgnstigning. Herudover er der taget udgangspunkt i flerarsoversigten fra 1.
behandlingen af budget 20189, hvor besparelser og politiske prioriteringer var indregnet.

Oversigten er udgiftsbaseret.

Lebende priser - udgiftshaseret
Mio. kr.

Oversigt over budget 2019 og budgetoverslagsarene 2020-2022 for sundhedsomradet
Budgetoverslagsar

2020

2021

A.Finansielleindtagter

Finansielle indtagter -25.254,8 -25.406,8 -25.552,9 -25.472,9
Pris-oglgnfremskrivning (1,6 pct. arligt) -406,5 -815,4 -1.222,9
Realvaekstifinansielle indtaegter (0,5 pct. arligt) -100,0 -200,0 -300,0
Omfordeling af effektiviseringsgevinster 14,5 29,0 43,5
Lov-ogcirkulareprogram i overslagsar 2,3 19 0,0
Finansielleindtaegter (lsbende priser) -25.254,8 -25.896,5 -26.537,4 -26.952,3
B.Lan

Lan -165,6 -168,4 -141,3 -135,3
Lanialt -165,6 -168,4 -141,3 -135,3
C.Finansieringialt -25.420,4 -26.064,9 -26.678,7 -27.087,6
D. Nettodriftsudgifter

Somatiske hospitaler 13.597,5 13.685,1 13.564,5 13.557,9
Fzlles udgifter ogindtagter 2.731,9 2.743,8 2.980,0 2.982,0
Psykiatri 1.728,5 1.732,9 1.721,3 1.721,3
Prazhospitalet 893,7 901,1 894,7 894,0
Praksissektor 3.593,5 3.622,0 3.642,7 3.662,3
Tilskudsmedicin 1.324,3 1.324,3 1.324,3 1.324,3
Sundhedsadministration 26,5 26,6 26,6 26,6
Andel af Feelles formal og administration 658,7 657,3 667,4 668,0
Ramme til overfersler fra tidligere ar 0,0 33,7 154,0 167,0
Nettodriftsudgifter i alt 24.554,7 24.726,7 24.975,4 25.003,4
E.Anlzeg

Investeringsplan 772,8 749,2 749,2 749,2
Investeringsrammei alt 772,8 749,2 749,2 749,2
F.Drifts- og anlzeg (lebende priser)

Driftoganlaegialt (faste priser) 25.327,5 25.475,9 25.724,6 25.752,6
Pris- og lgnfremskrivning af drift og anlaeg (1,6 pct. arligt) 407,6 819,2 1.231,2
Drift og anlzeg i alt (lsbende priser) 25.327,5 25.883,5 26.543,8 26.983,8
G.Finansielle poster

Nettorenteudgifter 459 43,7 40,7 44,0
Afdrag 301,8 307,2 252,6 240,3
Finansielle poster i alt 347,7 350,9 293,3 284,3
H.Udgifteri alt (F+G) 25.675,2 26.234,4 26.837,1 27.268,1
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Finansielle indtagter

Udgangspunktet for budgetoverslagene for 2020-2022 er budget 2019, hvor der i overslagsarene er indregnet en
realvaekst pa 0,5 %. Derudover er der indregnet en arlig reduktion som faglge af aftale om fordeling af
effektiviseringsgevinster fra kvalitetsfondsbyggerier. Der er ligeledes indarbejdet @ndringer i bloktilskuddet som
folge af lov- og cirkulaereprogrammet i overslagsarene.

Lan
Der er forudsat lan til refinansiering af afdrag pa mellem 135 mio. kr. og 168 mio. kr. arligt i perioden 2020 til 2022.
Der henvises til afsnit 6.2 Langfristet gaeld og afdrag for detaljer omkring lan i overslagsar.

Nettodriftsudgifter

Der er taget udgangspunkt i budget 2019, og der er andringer i bevillingerne i overslagsarene som fglge af
beslutninger i regionsradet med gkonomisk effekt i overslagsarene. Herudover er de politiske prioriteringer og
budgettilpasninger fra flerarsoversigten i forbindelse med 1. behandlingen af budget 2019 indregnet.

De politiske prioriteringer vedrgrer bl.a. lgft af psykiatrien, reduktion af driftsanskaffelser, nye behandlinger,
lzgelige uddannelser mv., indkgbsbesparelser og midler til preehospitalet til beredskabsplaner.

Budgettilpasningerne daekker bl.a. vaekst i udgifter til hospitalsmedicin, praksissektoren, tjenestemandspension,
afledte udgifter i forbindelse med nye hospitalsbyggerier, Dansk Center for Partikelterapi og respiratorpatienter i
eget hjem.

Anlaeg
Der er forudsat arlige anlaegsudgifter pa 749 mio. kr. i perioden 2020 til 2022.

Drifts- og anlaegsudgifter (labende priser)
Der forudsaettes en pris- og l@nfremskrivning pa 1,6 %.

Finansielle poster og resultat

Der forudsaettes et likviditetstraek pa mellem 158,5 mio. kr. og 180,5 mio. kr. i perioden 2020 til 2022.
Likviditetstraekket kommer af, at regionen ikke far tilstraekkelig finansiering til at daekke udgifter til renter og
afdrag.

Der henvises til afsnit 6.2 Langfristet geeld og afdrag for detaljer omkring finansielle poster i overslagsar.
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11.3 Social og Specialundervisning

Udgangspunktet for udarbejdelsen af budgetoverslagsarene for Social og Specialundervisning er det, i
rammeaftalen for 2019, forventede niveau tillagt en arlig pris- og lgnfremskrivning pa 2,0 %. Oversigten er
omkostningsbaseret.

Oversigt over budget 2019 og budgetoverslagsarene 2020-2022 for Social og Specialundervisning
Mio. kr.

Lagbende priser B2019 B02020 B0O2021 B0O2022

A. Finansielle indtaegter

Finansielle indtagter 1,1 11 1,1 1,1
Takstindtaegter fra kommunerne 1.098,6 1.098,6 1.098,6 1.098,6
Pris- og lgnfremskrivning 22,0 44,4 67,7
Finansielle indtagter (Isbende priser) 1.099,7 1.121,7 1.144,1 1.167,4
B. Nettodriftsomkostninger

Driftsomkostninger 1.082,9 1.082,9 1.082,9 1.082,9
Andel af feelles formal og administration 16,8 16,8 16,8 16,8
Nettodriftsomkostninger i alt 1.099,7 1.099,7 1.099,7 1.099,7
C. Pris- og lgnjustering

Nettodriftsomkostninger 1.099,7 1.099,7 1.099,7 1.099,7
Pris- og lgnfremskrivning - drift 22,0 44,4 67,7
Nettodriftsomkostninger (Isbende priser) 1.099,7 1.121,7 1.144,1 1.167,4
D. Finansielle poster

Afdrag 20,3 20,3 20,3 20,3
Finansielle poster i alt 20,3 20,3 20,3 20,3
E. Omkostninger i alt (C+D) 1.120,0 1.142,0 1.164,4 1.187,7
Resultat (A-E) -20,3 -20,3 -20,3 -20,4
F.Likv.reg. til arets resultat

+ afskrivninger 24,4 24,4 24,4 24,4
+ hensaettelser til tjenestemandspension 3.3 3,3 3.3 3.3
+ overfgrte omkostninger (feelles formal) -4,3 -4,3 -4,3 -4,3
Likv.virkning af arets resultat 3,1 3,1 3,0 3,0
G. Likv.reg. vedr. investeringer

- kgb af materielle anlagsaktiver -62,1 -62,1 -62,1 -62,1
Likvi. virkning vedr. investeringer -62,1 -62,1 -62,1 -62,1
H. Likv.reg. til falles- og finans.-poster

+ |aneoptag (soc. og spec. Investeringer) 0,0 0.0 0,0 0,0
Likv.virk. af flles- og finans.-poster 0,0 0,0 0,0 0,0
Arets samlede likviditetsvirkning -59,0 -59,0 -59,0 -59,0
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11.4 Regional Udvikling

Udgangspunktet for udarbejdelsen af budgetoverslagsarene for Regional Udvikling er det, i gkonomiaftalen for
2019, aftalte niveau tillagt en arlig pris- og lgnfremskrivning pa 2,2 %. Oversigten er udgiftsbaseret.

Oversigt over budget 2019 og budgetoverslagsarene 2020-2022 for Regional Udvikling

Mio. kr.
Lagbende priser B2019 B02020 B0O2021 B0O2022

A. Finansielle indtaegter

Finansielle indtagter 650,8 527,1 527,1 527,1
Pris- og lgnfremskrivning 11,6 23,4 35,6
Finansielle indtagter (Isbende priser) 650,8 538,7 550,6 562,7
B. Nettodriftsudgifter

Kollektiv trafik 337,6 3376 337,6 337,6
Miljg 414 41,4 41,4 41,4
Regionale udviklingsaktiviteter 65,5 65,5 65,5 65,5
Regional udvikling i gvrigt 2,0 4,5 4,5 4,5
Planlaegnings-, analyse-, og udviklingsudgifter 66,9 64,4 64,4 64,4
Andel af fzlles formal og administration 13,7 13,7 13,7 13,7
Pulje til reduktion vedr. erhvervsudvikling 123,7

Nettodriftsudgifteri alt 650,8 527,2 527,2 527,2
C. Pris- og l@njustering

Nettodriftsudgifter 650,8 527,2 527,2 527,2
Pris- og lgnfremskrivning - drift 116 23,4 35,5
Nettodriftsudgifter (lsbende priser) 650,8 538,8 550,6 562,7
D. Finansielle poster

Nettorenteudgifter 0,8 0,8 0,8 0,8
Afdrag 9,1 8.7 8,7 8,7
Finansielle posteri alt 9,9 9,5 9,5 9,5
E. Udgifter i alt (C+D) 660,7 548,3 560,1 572,2
Resultat (A-E) -9,9 -9,5 -9,5 -9,5
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