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regionmidtjylland

Regionshospitalet
Horsens Braadstrup Odder

NOTAT

HBO'’s spareforslag ifm. den varslede besparelse i 2008 og overslagsar

Region Midtjylland varslede fgr sommerferien en 4% besparelse i 2009, hvoraf 1% skulle virke
allerede i 2008. Hvis besparelsen vedtages svarer det til, at Regionshospitalet Horsens,
Braedstrup og Odder (HBO) skal spare 6,270 mio. kr. i 2008 og yderligere 18,810 mio. kr. i
2009.

Hospitals- og afdelingsledelseskredsen pa HBO har med afseet i denne udfordring udarbejdet et
bruttosparekatalog, som indfrier sparekravet. Gennemfgrelse af spareforslagene medfgrer
samtidig en styrkelse af HBO'’s faglige profil ift. den af Regionsradet vedtagne akutplan og den
kommende hospitalsplan. Derudover bidrager forslagene positivt ift. de stadig stigende
udfordringer med rekruttering af fast personale til eksisterende stillinger. Endelig bliver
aftenhospitalet lanceret som en Igsning til bedre udnyttelse af udstyr og bygningsarealer.

Oversigt over spareforslagene
Regionsadministrationen har bedt om at hospitalerne opdeler deres spareforslag i 5 kapitler af
hensyn til det videre arbejde i regionen. Overordnet set ser HBO's spareforslag ud som fglger:

Besparelser i mio. kr. 2008 2009 2010 2011

Kapitel 1: Kapacitets- og funktions-
andringer pa HBO

- Stgrre a&ndringer - 8,880 15,480 15,480

- Tveergdende besparelser 0,100 4,350 4,350 4,350

- Afdelingsspecifikke besparelser 5,962 5,962 5,962 5,962
6,062 19,192 25,792 25,792

Kapitel 2: Feelles temaer - 15,000 15,000 15,000

Kapitel 3: Strukturaendringer pa tvaers - 17,620 17,620 17,620

af hospitalsenheder

Kapitel 4: Fokus pa regionale opgaver Se kap. 2

Kapitel 5: Hjemtagning - 2,000 2,000 2,000

Ialt 6,062 53,812 60,412 60,412

HBO kan medregne besparelserne under kapital 1 og 5 fuldt i den palagte spareramme pa 25
mio. kr. Derudover kan HBO medregne en endnu ikke fastsat andel af kapitel 3 besparelserne.
Besparelserne i kapital 2 og 4 vedrgrer ikke budgetter pd8 HBO og kan derfor ikke medregnes i
HBQO’s besparelse.

P& denne baggrund har HBO anvist besparelser for 6,062 mio. kr. i 2008, 21,192 mio. kr. i
2009, 27,792 mio. kr. i 2010 og overslagsar. Dertil kommer HBO’s andel af 17,620 mio. kr. i
2009 og overslagsar.

Personalepolitik pd HBO

Ved nedlaeggelse af funktioner tilbydes det bergrte personale ansaettelse i ledige stillinger pa
HBO. Derudover skal gennemfgrelsen af spareforslagene ske i overensstemmelse med
personalepolitikken i Region Midtjylland.



Forudsaetninger
Det forudsaettes, at DRG konsekvenserne af besparelserne indarbejdes i HBO’s baseline. Ellers
"straffes” hospitalet dobbelt.

Derudover forudsaetter spareplanen, at de ansggte fase 0 projekter og dele af fase 1 i
generalplanen iveaerksaettes. Det drejer sig om etableringen af et nyt sengeafsnit P8, en ny
etage pa Dagkirurgisk Center og udvidelse af den fzelles akutmodtagelse i lediggjorte arealer.

Besparelser som far afledte konsekvenser for kommunerne i klyngen, skal varsles med 6
maneder jf. sundhedsaftalerne.

Tidsplan

20
24

. juni 2008
. juni 2008
12.
22.
25.
26.

august 2008
august 2008
august 2008
august 2008

5. september 2008
8. september 2008

15.
16.
17.
18.
18.
19.
19.
24.

Den 21. august 2008

september 2008
september 2008
september 2008
september 2008
september 2008
september 2008
september 2008
september 2008

Drgftelse af forslag til justeringsplan i afdelingsledelseskredsen
Officiel udmelding om budgetubalance af Forretningsudvalget
Ekstraordinzert afdelingsledelsesmade

Drgftelse af nyt forslag til justeringsplan i HMU

Fremsendelse af hospitalets forslag til regionen
Budgetseminar for koncernledelsen

Budgetseminar for Regionsradet. Hospitalsledelsen deltager.
Dialogmgde mellem hospitalsledelsen og Sundhedsstaben
Forligsdrgftelser mellem gruppeformand m.fl.

Regionsradets forretningsudvalg mgdes

Evt. ekstraordinaert afdelingsledelsesmgde

HMU

Fyraftensmgde Horsens kl. 14.30

Fyraftensmgde Braadstrup kl. 12.00

Fyraftensmgde Odder kl. 14.00

Vedtagelse af budget 2009 i Regionsradet

Orientering af samarbejdspartnere (isser kommunerne)
Varsling og udmgntning

Evaluering

Regionshospitalet Horsens, Braedstrup og Odder

928 - bruttosparekatalog



Nr  Stogrre kapacitets- og funktionsaendringer pa HBO (Kapitel 1)

1 Lukning af Regionshospitalerne Braadstrup og Odder - flytning af opgaver og bortsalg

Forventet besparelse

,&rlig driftsbesparelse (netto) 10,000 mio. kr.
Anlaegsudgifter (P8) -27,000 mio. kr.
Anlaegsudgifter (ny etage pd Dagkirurgisk Center) -30,000 mio. kr.
Anlaegsudgifter (Fuld udbygning af FAME) -33,000 mio. kr.
Anlaegsudgifter (200 P-pladser) -10,000 mio. kr.
Indtaegter fra salg af Braadstrup 50,000 mio. kr.
Indtaegter fra salg af Odder 50,000 mio. kr.
Netto anlaegsudgifter 0,000 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Hgjere patientsikkerhed, mere sammenhang og kvalitet i patientforlgbene samt stgrre
produktivitet.

Realisering af fuldt udbygget FAME og lancering af aftenhospitalet.

Nogle naertilbud forsvinder for borgerne i Odder og Bradstrup. Til gengeeld kan Horsens og
Hedensted borgerne blive behandlet neermere deres bopzl.

Forudsaetter anskaffelse af kontorpavillon (er pa 2009 investeringsoversigten som fase 0
projekt). Forudsaetter ogsa en flytning af funktioner og dermed ogsa at gennemfgrelse af
ovennavnte nybyggerier, da Horsens allerede i 2006 og 2007 lukkede mange medicinske
sengepladser ifm. en gennemgribende omstrukturering af hele det medicinske omrade.

Bemeaerkninger

De stationaere patienter skal behandles pd medicinske og ortopaedkirurgiske afdelinger i Horsens.

Visse patienter vil dog kunne flyttes til kommunerne som har overtaget dels af kroniker- og
genoptraeningsopgaven ifm. kommunalreformen.

Den fysiske kapacitet tilvejebringes i Horsens pa folgende made:

Ambulatoriefunktioner, rgntenfunktioner, laboratorier og dagkirurgisk klinik integreres i
tilsvarende funktioner i Horsens ved at tage aftenhospitalet i anvendelse.

De 55 senge som tilsammen er i Braedstrup og Odder kan nedbringes til 40 senge ved en
effektivisering af indlaeggelses- og behandlingsforigbene. Der kan etableres 49 nye sengepladser i
Horsens ved at realisere 3 ud af 6 tiltag fra fase 1 i den foreliggende generalplan. Derved opnas
bl.a. en fuld udbygget fzelles akutmodtageenhed (FAME).

Der skabes plads til udbygning af FAME ved, at flytte den stationzere operationsgang op i
nybygget etage ovenpd Dagkirurgisk Center. Den nye etage indgar ogsa i generalplanens fase 1.

De gvrige funktioner i Odder og Braedstrup forslds handteret som fglger:
Neurohabiliteringsafsnittet flyttes til Hammel jf. andet forslag. Friklinikken flyttes til



Nr

Stgrre kapacitets- og funktionsandringer pa HBO (Kapitel 1)

Regionshospitalet Silkeborg. IVF klinikken flyttes til andre lokaler. Livsstilscenteret flyttes i andre
lokaler jf. andet forslag. Informationen lukkes

Baseline bgr reduceres svarende til nedgangen i patientomsatningen som fglge interne
justeringer og flytning af aktiviteten til kommunerne. Belgbet skal udredes naermere ifm. en
eventuel konkret planlaegningssag.

Det skal bemeerkes, at Regionshospitalet Odder isoleret set kan lukkes ved at bygge P8, etablere
ekstra P-pladser og indfgre af aftenhospitalet.

En lukning af Regionshospitalet Braedstrup kraever samme anlaagsinvesteringer som ved
lukningen af begge matrikler pa grund af den forholdsvis store stationaere aktivitet.

Fordobling af kapaciteten pa Livsstilscenteret i Braedstrup i nye lokaler

Forventet overskud

@gede driftsudgifter -1,500 mio. kr.
@gede udgifter til husleje -0,600 mio. kr.
@gede indtzegter fra andre regioner 5,300 mio. kr.
@get overskud 3,200 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Ingen.

Bemeaerkninger

Livsstilscenteret er en “god forretning” for Region Midtjylland, som arligt bidrager med et
overskud pa 3,3 mio. kr. til regionens gkonomi.

Lgnudgifter -1,800 mio. kr.
@vrige driftsudgifter -0,200 mio. kr.
Indtaegter fra andre regioner og kommuner 5,300 mio. kr.
Arligt overskud 3,300 mio. kr.

Der er stor patientsggning til Livsstilscenteret, der har unikke veldokumenterede
behandlingstilbud med fokus pa diabetes, overvaegt, osteoporose, hjerte-kar, lunge, ugnsket
barnlgshed og foraeldre.

Ved at gge de arlige driftsudgifter med 1,500 mio. kr. kan holdstgrrelsen fordobles. En fordobling
af kapaciteten forventes at fordoble indtaegterne fra de gvrige regioner.

Da der foreligger et forslag til at saelge Regionshospitalet Braedstrup skal der findes en anden
placering til Livsstilscenteret. Derfor er der afsat en ramme pa 0,600 mio. kr. arligt til husleje.
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Stgrre kapacitets- og funktionsandringer pa HBO (Kapitel 1)

@gning af indtaegterne fra andre regioner pa IVF klinikken i Braedstrup

Forventet overskud

En @gning af antallet af cycli pa 100-150 pa borgere i andre regioner kan ved et uaendret
personaleforbrug tilvejebringe et overskud pa:

@gede indtzegter fra andre regioner 1,500 mio. kr.
@gede Ignudgifter -0,000 mio. kr.
@vrige driftsudgifter -0,500 mio. kr.
,&rligt overskud 1,000 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Personalet kommer til at "lgbe steerkere”.

Bemeaerkninger

2 ud af 3 patienter pa IVF klinikken i Braedstrup har bopael udenfor Region Midtjylland.
Behandlingen af dem giver regionen en indtaegt. IVF klinikken i Braaedstrup kan gge behandlingen
af patienter fra andre regioner indenfor den eksisterende personalenormering — det er blot
ngdvendigt at daekke klinikkens udgifter til ndle, katedre, medicin mv.

Lukke eksterne/lokale jordemoderkonsultationer i Juelsminde, Ngrre Snede, Tgrring,
Braadstrup og Hornsyld

Forventet besparelse

Sparede Ignudgifter 0,030 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,100 mio. kr.
Nettobesparelse 0,130 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Nedlaeggelse af lokale jordemoderkonsultationer kan fa som konsekvens, at de darligst
fungerende brugere ikke tilses af en jordemoder under graviditeten pa grund af laengere
afstande.

Bemeaerkninger

I dag er borgerne langt mere mobile end for 20-30 ar siden. Borgerne kgrer gerne langt for at
handle og arbejde. Det kan de gravide ogsa. Ved at nedlaegge lokale konsultationer i nogle af de
mindre byer kan der spares husleje, el/vand/varme, renggring, k@rselsudgifter og
personaleressourcerne kan udnyttes mere effektivt fordi personalet ikke skal bruge timer pa
landevejen. Gravide med komplikationer gar i forvejen til fgdselsforberedelse i Horsens.

De lokale jordemoderkonsultationer i Odder, Hedensted og pa Regionshospitalet Horsens
bevares, da de betjener stgrre bysamfund. Desuden vil det heller ikke vaere muligt at rumme alle
udekonsultationerne i Horsens i de eksisterende fysiske rammer.



Stgrre kapacitets- og funktionsandringer pa HBO (Kapitel 1)

Ukomplicerede fgrstegangsfgdende hjemsendes ca. 3 dggn efter fgdslen og
ukomplicerede flergangsfgdende hjemsendes efter 4-6 timer — harmonisering af
servicetilbud med andre hospitaler i regionen

Forventet besparelse

Sparede Ignudgifter 0,400 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,100 mio. kr.
@gede udgifter til etablering af ambulant tilbud -0,100 mio. kr.

Nettobesparelse 0,400 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Ingen veesentlige, da de ukomplicerede fgdende er raske personer der ikke har behov for
hospitalsbehandling.

Sundhedsplejen bgr komme pa et tidligt besgg i hjemmet.

Bemeaerkninger

I dag er ukomplicerede fgrstegangsfgdende indlagt i ca. 4 dggn ifm. fgdslen. Horsens har
omkring 300 ukomplicerede fgrstegangsfedende om aret.

De ukomplicerede flergangsfgdende er i dag indlagt ca. 1 dggn efter fgdslen.

Der er begraensede plejeudgifter til disse patientgrupper som er i stand til at tage vare p3 sig
selv.

Der skal etableres et ambulant tilbud om ammevejledning, hvilket evt. kan ske i i sammenhaang
med andre ydelser (efterfgdselssamtale, pku, hgrescreening mm.).
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Stgrre kapacitets- og funktionsandringer pa HBO (Kapitel 1)

Nedlaeggelse af rygestoptilbuddet

Forventet besparelse

Udgift til rygestopinstruktgr 0,350 mio. kr.
Udgifter til integration af opgaven i eksisterende tilbud -0,100 mio. kr.
Nettobesparelse 0,250 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Forringelse af forebyggelsestilbuddet pa hospitalet.

Muligvis ggede opgaver i kommunen.

Bemeaerkninger

Kommunerne har overtaget dele af forebyggelsesopgaven.

Kommuner og praktiserende laeger skal orienteres.

Det er et velfaerdstilbud til personalet.

Andre hospitaler har gjort tilsvarende.

Hospitalet skal have reduceret baseline med DRG vaerdien af rygestopinstruktgrens aktiviteter.
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Stgrre kapacitets- og funktionsandringer pa HBO (Kapitel 1)

Reduktion og omlaegning af diaetisttilbuddet

Forventet besparelse

Sparede udgifter til dizetister 1,000 mio. kr.
Udgifter til integration af opgaven -0,500 mio. kr.
Nettobesparelse 0,500 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Forringelse af forebyggelsestilbuddet pa hospitalet.

Muligvis ggede opgaver i kommunen.

Bemeaerkninger

I forbindelse med kommunalreformen overtog kommunerne dele af forebyggelsesopgaven.
Dette har HBO ikke taget konsekvensen heraf. Det foreslds, at dele af disetistopgaven flyttes
til kommunerne og at kommunerne hurtigst muligt inddrages mhp. oprustning og

kompetenceudvikling. Diaetister fra hospitalerne kan fglge med opgaven til kommunerne hvis

muligt.

De resterende dele af dizetistopgaven foresl3s integreret i eksisterende pleje- og

behandlingsopgaver, s& de kan varetages af laeger og sygeplejersker.

Det foreslds ogsa, at nedlaegge disetisten som betjener de praktiserende laeger. De aflgnnes af

hospitalet. Dette vil medfgre en serviceforringelse for de praktiserende laeger som bgr varsles.

Hospitalet skal have reduceret baseline med DRG veerdien af diztistaktiviteten.

Forslag i alt - Kapacitets- og funktionsaendringer pa HBO (Kapitel 1)
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Tveergdende besparelser pa HBO (Kapitel 1)

Udskyde EPJ udviklingsprojekt - talegenkendelse

Forventet besparelse

Ingen, men det er et ngdvendigt tiltag for at undga at forveerre den gkonomiske situation.

Afledte konsekvenser

Mindre udvikling p@ den elektroniske patientjournal og mistet mulighed for gget effektivisering

og kvalificering af registreringsprocessen.

Bemeaerkninger

HBO er i gang med at udvikle en talegenkendelsesfacilitet til den elektroniske patientjournal.

HBO har faet lavet en praveopstilling som viser, at der er store perspektiver ved at integrere
talegenkendelsesteknologi i den elektroniske patientjournal. Det er et dyrt projekt p& 11 mio.

kr. til implementering over en arraekke, som der ikke er rad til med de andrede gkonomiske

vilkar for hospitalerne. Derudover undgas Igbende driftsudgifter pa 1,5 mio. kr. arligt.

Intern opstilling - Centralisering af bookingfunktion pa Bookplan omrader

Forventet besparelse

Sparede Ignudgifter 0,250 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Ingen vaesentlige.

Bemeaerkning

Centralisering af bookingfunktionen mindsker sarbarhed overfor sygdom, vakancer o. lign.
Derudover kan der laves et samlet overblik over ressourceudnyttelsen, hvilket kan give en

bedre udnyttelse.

En afdeling skal udpeges til at etablere og lede funktionen.
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Tvaergdende besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Intern opstilling - Servicepakke for at stgtte yderligere op omkring de kliniske afdelinge

Forventet besparelse

Sparede Ignudgifter ved jobglidning 0,500 mio. kr.

Serviceafdelingen tilbyder skabsopfyldning af depotvarer til afdelingerne ifm. indfgrelse af ILM -
billigere setup

Serviceafdelingen opretter internt vikarkorps af serviceassistenter fx til faste vagter - derved
spares dyre FADL vikarer

Serviceafdelingen tilbyder klarggring af operationsstuer mellem operationer - billigere setup

Afledte konsekvenser

Ingen vaesentlige.

Bemeaerkninger

Finansieringen af tiltagene i serviceafdelingen sker ved intern afregning og intern budgetflytning.
Samlet set ma tiltagene medfgre en saenkning af udgifterne da opgaverne Igses med
serviceassistenter. Dette forudsaetter at afdelingerne reducerer i deres bemandingsplaner.
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12

Tvaergdende besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Grgnne tiltag - Nordeuropas mest energirigtige hospital

Forventet besparelse
Sparede driftsudgifter 0,500 mio. kr.

Slukke PC'er

El sparepzerer

Bevaegelsessensorer i korridorer med teend/sluk automatik

Nedlukning af varme/lys

Papirforbrug

Telefonmgder i stedet for kgrsel

Anvendelse af SKYPE (gratis) som konferenceplatform mellem hospitalerne.

Portobesparelser ved e-mailoplysning pa henvisningen, gget brug af e-boks, SMS og B-post

Afledte konsekvenser

Ingen vaesentlige.

Bemeaerkninger

Konferenceplatformen kan evt. udvikles som projektsamarbejde med VIA University College

NRGI fonden finansierer en energikonsulent som skal hjeelpe HBO med at nd malet som
Nordeuropas mest energirigtige hospital.

HBO er medlem af Green Network.

Reduktioner og omlagninger i afdelingernes medicinforbrug

Forventet besparelse

Medicinbesparelser 0,500 mio. kr.

18 konkrete forslag til reduktion af medicinudgifter, herunder reduktion af medicinudlevering til

patienter der hjemsendes og patienter der skal indlaegges for anden lidelse.

Afledte konsekvenser

Flere udgifter til de indlagte der skal bruge egen medicin.

Ellers ingen veesentlige.

Bemeaerkninger

Ingen.
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13

14

Tvaergdende besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Reduktion af mgdeforplejning — Hovedregel: kun ved eksternt besgg og mgder over 2
timer

Forventet besparelse

Sparede Ignudgifter i kgkken/kantine 0,100 mio. kr.
Sparede madudgifter 0,500 mio. kr.

Nettobesparelse 0,600 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Ingen.

Bemeaerkninger

Mgdebespisningen har veeret sigende i de senere ar og forventes at belaste gvrig drift budgettet
med 1 mio. kr. i 2008.

Reduktion af vikarforbruget - bl.a. gennem velfaerdstiltag

Forventet besparelse

Sparede merudgifter til vikarer 4,000 mio. kr.
Udgifter til ansaettelse af rekrutteringskonsulent -0,500 mio. kr.
Uforudsete udgifter -1,500 mio. kr.
Nettobesparelse 2,000 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Ingen veaesentlige.

Bemeaerkninger

Udmgntning af velfaerdstrategien i konkrete initiativer ggr arbejdspladsen mere attraktiv og
hvilket gger fastholdelses- og rekrutteringskraften.
Hvis nogle af strukturbesparelserne gennemfgres er der personale til de ledige stillinger.

Den besparelse der er mulig at realisere svarer til differencen mellem en vikar og en fastansat.

Forslag i alt - Tveergdende besparelser pa HBO (Kapitel 1)
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Afdelingsspecifikke besparelser pad HBO (Kapitel 1)

Medicinsk afdeling

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 1,134 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,109 mio. kr.
Besparelse i alt 1,243 mio. kr.

Nedlaeggelse af anaestesisygeplejerskevagten i Braedstrup pr. 1. oktober 2008 (16-08 pa hver-
dage og hele dggnet i weekender)

Ophgr med bag-bag vagt funktionen

Ansaettelse af egen reumatolog sparer dyre konsulenttimer og medfgrer gget hjemtagning fra
Region Syddanmark

Optimering af ambulatoriefunktionen - fx gruppekonsultationer pa egnede omrader
Lukning af Trombolyseambulatoriet i Braaedstrup

Lukning af ak-selvmonitoreringstilbud i Braedstrup

Afledte konsekvenser

Anzestesivagten i Breedstrup har vaeret kaldes 1-5 gange arligt til hjertestop og ca. 1 gang om
maneden til anlaeggelse af venflon. Disse opgaver skal varetages af andet personale. Alle
medarbejdere kan foretage basal genoplivhing og har kendskab til reglerne for tilkald af

assistance ved akutte tilstande.

Ambulatorieflytningerne forudsaetter anskaffelse af kontorpavillon (fase 0 projekt pa
investeringsoversigten for 2009)

Bemeaerkninger

HBO bgr have reduceret baseline med DRG vardien af aktivitetssaenkningerne.
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Afdelingsspecifikke besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Kvindeafdelingen, IVF og paadiatrisk ambulatorium

Forventet besparelse (1%)

Kvindeafdelingen og paediatrisk ambulatorium

Sparede Ignudgifter 0,473 mio. kr.

Sparede gvrige driftsudgifter 0,039 mio. kr.

Besparelse i alt 0,512 mio. kr.
IVF

Sparede Ignudgifter 0,079 mio. kr.

Sparede gvrige driftsudgifter 0,010 mio. kr.

Besparelse i alt 0,089 mio. kr.

Friholdelse af vakante sygeplejerske og laegestillinger aret ud (midlertidig)

Udnyttelse af sygeplejerske ressourcer fra sengeafsnittet i paediatrisk ambulatorium

Visse AB pro laegges ud til praktiserende speciallaeger

Afledte konsekvenser

Regionen far stgrre udgifter til privat praktiserende speciallaeger til AB pro.

Bemeaerkninger

HBO bgr have reduceret baseline med DRG vardien af aktivitetssaenkningerne.

Kirurgisk afdeling

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,302 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,078 mio. kr.
Besparelse i alt 0,380 mio. kr.

Ikke forlaenge aftalen med den 3. urolog efter d. 1. november 2008

Friholdelse af vakant 1. reservelagestilling efter d. 1. november 2008

Afledte konsekvenser

Der kan ikke etableres beredskab for akut urologi

Bemeaerkninger

HBO bgr have reduceret baseline med DRG vardien af aktivitetssaenkningerne.
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Afdelingsspecifikke besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Ortopaedkirurgisk afdeling

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,510 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,188 mio. kr.
Besparelse i alt 0,698 mio. kr.

Opgaveglidning og omlaegning af arbejdsgange pa det ambulante omrade
Reduktion i FADL forbruget
Nedlzegge vakante laegestillinger

Rekruttering af Tysk laeger og sygeplejersker

Afledte konsekvenser

Ingen veesentlige.

Anzestesiafdelingen

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,817 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,142 mio. kr.
Besparelse i alt 0,959 mio. kr.

Opgaveglidning og omlaegning af arbejdsgange p& det stationaere omrade
Reduktion af ressourceforbruget til opvagningspatienter
Reduktion af “nice to have” laboratorieprgver

Billigere gastyper til bedgvelse

Afledte konsekvenser

Ingen veesentlige.



Nr

20

21

22

Afdelingsspecifikke besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Rgntgenafdelingen

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,213 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,019 mio. kr.
Besparelse i alt 0,232 mio. kr.

Lukke for ultralydsundersggelser i Braedstrup

Afledte konsekvenser

Der laves feerre ultralydsundersggelaeser.

Bemeaerkninger

HBO bgr have reduceret baseline med DRG vardien af aktivitetssaenkningerne.

Livsstilscenteret

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,024 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,003 mio. kr.
Besparelse i alt 0,027 mio. kr.

Vakant lederstilling i 7 mdr. (midlertidig)

De permanente besparelser identificeres sammen med tiltraedende leder

Afledte konsekvenser

Ingen vaesentlige.

Hamodialysesatellitten

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,081 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,055 mio. kr.
Besparelse i alt 0,136 mio. kr.

Friholde vakant stilling resten af aret (midlertidig)

Afledte konsekvenser

Ingen veesentlige.



Nr

23

24

Afdelingsspecifikke besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Centrallaboratoriet

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,175 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,045 mio. kr.
Besparelse i alt 0,220 mio. kr.

Opsige aftale om laege- og kvalitetsmedarbejderbistand fra Vejle Sygehus

Afledte konsekvenser

Ordningerne skal etableres og finansieres.

Bemeaerkninger

Opsigelse af laege- og kvalitetsmedarbejderbistand fra Vejle Sygehus medfgrer en besparelse i
samarbejdsaftalen pa ikke DRG belagte omrader. Den kommer regionen til gode.

Terapiafdelingen

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,223 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,005 mio. kr.
Besparelse i alt 0,228 mio. kr.

Indfgrelse af begrundelse for henvisning til specialiseret genoptraening.

Opstramning af terapiydelsen i overensstemmelse med rehabiliteringsforpligtigelsen. Opgaver
hospitalet ikke er forpligtet til “skaeres” vaek.

Afledte konsekvenser

Kommunerne far flere opgaver.

Bemeaerkninger

Dele af terapiopgaven er flyttet til kommunerne ifm. kommunalreformen. Det tages der nu
yderligere konsekvenser af.

HBO skal have reduceret baseline med DRG veerdien af aktivitetssaenkningen.



Nr

25

26

Afdelingsspecifikke besparelser pd HBO (Kapitel 1)

Apoteket og Sterilcentral

Forventet besparelse (1%)

Apoteket
Sparede Ignudgifter
Sparede gvrige driftsudgifter

Besparelse i alt
Sterilcentralen

Sparede Ignudgifter

Sparede gvrige driftsudgifter

Besparelse i alt

Timetalsreduktioner

Afledte konsekvenser

Ingen veesentlige.

Serviceafdelingen

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter
Sparede gvrige driftsudgifter

Besparelse i alt

Indfgrelse af servicekonceptet i Odder

Trimning af weekendplaner

Reduktion af hovedrenggring

Reduktion af kursusforbrug ved indfgrelse af e-learning omkring handtering af fgdevarer

Indlicitering af P-vagtordning

Afledte konsekvenser

Ingen veesentlige.

0,062 mio. kr.
0,007 mio. kr.
0,069 mio. kr.

0,047 mio. kr.
0,005 mio. kr.
0,052 mio. kr.

0,437 mio. kr.
0,161 mio. kr.
0,598 mio. kr.




Nr | Afdelingsspecifikke besparelser pd HBO (Kapitel 1)

27 | Teknisk afdeling

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,102 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,191 mio. kr.
Besparelse i alt 0,293 mio. kr.

Forebyggende vedligeholdelse frem for dyre servicekontrakter
Udskydelse af projekter efter aftale med samarbejdspartnere
Reducere overarbejdet

Undersgge sparemuligheder pa de grgnne arealer i Odder og Braedstrup

Afledte konsekvenser

Mange af projekterne vedrgrer det fysiske arbejdsmiljg og APV problemer.

28 Administrationen

Forventet besparelse (1%)

Sparede Ignudgifter 0,217 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 0,009 mio. kr.
Besparelse i alt 0,226 mio. kr.

Justeringer i opgaveportefglje og stillingsvurderinger i funktionsomrader
Nedlzeggelse af den fotografiske/AV service

Timetalsreduktioner

Afledte konsekvenser

Ingen veesentlige.

Forslag i alt — Afdelingsspecifikke besparelser pd HBO (Kapitel 1)



Nr

29

30

Strukturtilpasninger pa tveers af hospitalsenheder (Kapitel 3)

Flytning af neurorehabiliteringsafsnittet i Braedstrup og bedre udnyttelse af

kapaciteten i Hammel Neurocenter - 6 sengepladser

Forventet besparelse

Sparede Ignudgifter 10,000 mio. kr.
Sparede gvrige driftsudgifter 3,500 mio. kr.
Sparede Ignudgifter i Terapien 1,500 mio. kr.
@gede udgifter i Hammel 3,500 mio. kr.

Mistede indteegter fra andre regioner 0,000 mio. kr.

Nettobesparelse 11,500 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Der er mulighed for at hgjne kaviteten pa grund af tilknytningen til et stgrre fagligt faellesskab i
Hammel.

Bemeaerkninger

Der er omkring 40 km mellem Regionshospitalet Braedstrup og Hammel Neurocenter. Da
neurorehabiliteringspatienterne typisk er indlagt i flere maneder er afstanden ikke afggrende for
patienternes valg af behandlingssted. Derfor forventes flytningen fra Braadstrup til Hammel ikke
at fa veesentlige konsekvenser for indtaegterne fra Region Syddanmark som i 2007 belgb sig til
2,324 mio. kr.

HBO skal have reduceret baseline med DRG veerdien af neurorehabiliteringsafsnittes aktiviteter.

Etablering af garantiklinik for fedmekirurgi - satellitfunktion i Horsens med faglig
reference til Arhus Sygehus

Forventet besparelse

Sparede udgifter til UF 17,000 mio. kr.
@gede driftsudgifer til garantiklinikken -13,000 mio. kr.
Nettobesparelse 4,000 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Feerre patienter behandles i privat regi.

Bemeaerkninger

I 2008 kunne det forventes at 350 patienter fra Region Midtjylland ville f& en fedmeoperation via
udvidet fri sygehusvalg safremt det ikke var blevet suspenderet. Det er billigere for regionen at
hospitalerne selv opererer patienterne. En garantiklinik kan ggre det for 50-75% af DRG vaerdien.

Fedmekirurgien kunne flyttes fra Arhus Sygehus til Regionshospitalet Horsens.



Nr | Strukturtilpasninger pa tveers af hospitalsenheder (Kapitel 3)

31 | Minimering af urologien pa HBO

Forventet besparelse
Sparede driftsudgifter p& HBO 6,500 mio. kr.
@gede driftsudgifer i Randers, Skejby,

Viborg eller til behandling pa
Sygehus Lillebaelt -5,500 mio. kr.
Nettobesparelse 1,000 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Nedlukning af akut urologi i Horsens. @get patientvandring tilstrgmning til Urologisk afdeling i
Fredericia fra Horsens og Hedensted omradet, alternativt til urologiske afdelinger i Skejby,
Randers og Viborg.

Bemeaerkninger

Siden regionsdannelsen har HBO i samarbejde med Skejby, Randers og Viborg forsggt at hjem-
tage de akutte urologiske patienter med bopael i Hedensted og Horsens kommune fra Sygehus
Lillebzelt. Der er i dag etableret midlertidige visitationsordninger saledes, at de fleste akutte
urologiske patienter fra omradet behandles indenfor regionens graenser. Den langsigtede plan
er at opbygge en selvstaendig urologisk funktion i Horsens med akutmodtagefunktion, i
overensstemmelse med akutplanen.

Dette er en dyr og endog meget vanskelig opgave pa grund af en udbredt mangel pa urologer i
Danmark. For at udnytte de urologiske specialleeger optimalt forslds det, at skrinlaegge planerne
for akut urologi i Horsens midlertidigt, samt at reducere den urologiske funktion til et absolut
minimum. Aktiviteterne forslas flyttet til anden urologisk afdeling i Region Midtjylland.

Det skal bemeerkes at HBO’s budgetmaessige bidrag til de sparede driftsudgifter alene udggr 1
mio. kr. da de resterende 5,5 mio. kr. endnu ikke er en del af hospitalets budget.

32 | Hjemtagning af mikrobiologiske undersggelser pa borgere fra Horsens og Hedensted
kommuner fra Sygehus Lillebalt (Vejle)

Forventet besparelse

Sparede udgifter til undersggelser i Vejle 6,800 mio. kr.
10% bidrag til feellesskabet i Region Midtjylland -0,680 mio. kr.
@gede driftsudgifter til i Skejby -5,440 mio. kr.
Forventet nettobesparelse 0,680 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Bedre daekning af borgere med bopael i Region Midtjylland.

Bemeaerkninger

Forslaget er med til at understgtte hjemtagningen af patienter fra Sygehus Lillebeelt.



Nr | Strukturtilpasninger pa tveers af hospitalsenheder (Kapitel 3)

33 | Hjemtagning af patologiske undersggelser fra Vejle Sygehus

Forventet besparelse

Sparede udgifter til undersggelser i Vejle 4,400 mio. kr.
10% bidrag til feellesskabet i Region Midtjylland -0,440 mio. kr.
@gede driftsudgifter til i Arhus -3,520 mio. kr.
Forventet nettobesparelse 0,440 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Bedre deekning af borgere med bopzel i Region Midtjylland.

Bemeaerkninger

Forslaget er med til at understgtte hjemtagningen af patienter fra Sygehus Lillebeelt.

Forslag i alt — Strukturtilpasninger pa tveers af hospitalsenheder (Kapitel 3)



Nr

34

35

Fzelles temaer og fokus pa regionale opgaver (Kapitel 2 og 4)

Friklinikken som omvisiteringssted til behandling af patientgrupper med stor
udsggning ifm. det udvidede frie sygehusvalg

Forventet besparelse

10-15 mio. kr. arligt pa regionalt niveau.

Afledte konsekvenser

Faerre patienter behandles i privat regi.

Bemeaerkninger

I dag kan der henvises direkte til Friklinikken ligesom der heller ikke er nogen bindinger ift. de
ydelser Friklinikken udbyder. Oprindeligt var Friklinikken et omvisiteringssted, der udbgd de
behandlinger hvor hospitalsafdelingerne ikke kunne indfri ventetidsgarantierne. Dermed var
Friklinikken direkte med til at mindske anvendelsen af det udvidede frie sygehusvalg. Det er
Friklinikken ikke i samme grad i dag.

Friklinikken kunne endvidere flyttes til Regionshospitalet Silkeborg som far ledige arealer nar
kirurgien lukker. Derved kan der skabes mulighed for at gge kapaciteten pa Friklinikken, som
eksempelvis kunne begynde at behandle stationaere patienter.

Nedlzeggelse af fagbibliotekerne pa regionshospitalerne

Forventet besparelse

1 mio. kr. arligt. pa regionalt niveau.

Afledte konsekvenser

Ingen naevneveerdige.

Bemaerkninger

Regionshospitalet Horsens nedlagde fagbiblioteket som et led i en sparerunde far nogle ar
siden. I stedet kgbte hospitalet adgang til elektroniske fagtidsskrifter via DEFNET, som i dag
anvendes af hele Region Midtjylland.

Erfaringerne fra Horsens viser, at fagbibliotekarens ydelser langt hen ad vejen kan erstattes
af den elektroniske tidsskriftsdatabase, et kursus i litteratursggning og af bistand fra den lokale
forskningsenhed.



Nr

36

37

Fzelles temaer og fokus pa regionale opgaver (Kapitel 2 og 4)

Harmonisering af socialrddgiverfunktionen pa hospitalerne og samordning med
kommunerne

Forventet besparelse

1,5 mio. kr. arligt pa regionalt niveau.

Afledte konsekvenser

Formentligt en hgjere kvalitet i socialradgiverydelsen.

Bemeaerkninger

For flere ar siden begraensede det tidligere Vejle Amt socialradgivertilbuddet pa hospitalerne til
udelukkende at gaelde for cancerpatienterne. Socialradgivertilbuddet kan reduceres yderligere,
da ogsa cancerpatienter har en sagsbehandler i kommunen.

Det foreslds endvidere, at sagsbehandler servicen fra kommunen skrives ind i sundhedsaf-
talerne - evt. som en udadgaende funktion fra kommunen. Denne konstruktion giver forment-
ligt en hgjere kvalitet i socialrddgiverydelsen pa grund af den faglige forandring i kommunerne,
som har mange socialradgivere ansat.

Administrativ forenkling — Kasse- og regnskabsregulativet

Forventet besparelse

Ingen, da forslaget primeert forebygger en ggning af det nuveerende udgiftsniveau.

Afledte konsekvenser

Ingen naevneveerdige.

Bemeaerkninger

Som den eneste region i landet foreskriver Region Midtjyllands Kasse- og regnskabsregulativ
anvisning pa enkeltbilagsniveau. Specielt efter indfgrelsen af det nye koncern indkgbs- og
lagermodul (ILM) vil dette medfgre store administrative byrder, som ikke umiddelbar er
veerdiskabende. Det foreslds, at Region Midtjylland harmoniserer Kasse- og regnskabsregula-
tivet ift. de gvrige regioner, alternativt indfgrer lempelser og undtagelsesomrader for anvisning pz
enkeltbilagsniveau.



Nr

38

39

Fzelles temaer og fokus pa regionale opgaver (Kapitel 2 og 4)

Samling af de radiologiske enheder i regionen

Forventet besparelse

Besparelsesmulighederne skal vurderes naermere.

Afledte konsekvenser

Mindre sarbarhed ift. vakancer o.lign.

Bemeaerkninger

Samling af regionens radiologiske afdelinger i én enhed medfgrer en bedre udnyttelse af dyr
teknologi og de laegelige ressourcer.

Regionens kommende elektroniske patientjournal - nedjustering af udviklingstiltag

Forventet besparelse

Besparelsesmulighederne skal vurderes naermere.

Afledte konsekvenser

Eventuelt mistede kvalitets- og rationaliseringsmuligheder pa laengere sigt.

Bemeaerkninger

HBO har valgt at nedjustere udviklingen af hospitalets elektroniske patientjournal i lyset af den
gkonomiske situation. Det samme kunne ggres med regionens elektroniske patientjournal.

Forslag i alt — Fzlles temaer og fokus pa regionale opgaver (Kapitel 2 og 4)



Nr

40

Hjemtagning (Kapitel 5)

Hjemtagning af nogle af de akutte patienter fra Hedensted kommune, der bliver
behandlet pa Sygehus Lillebzelt, samt blodprgveafhentning og mobil blodprgvetapning i
Hedensted kommune

Forventet besparelse

Sparede udgifter til behandling pa Sygehus Lillebaelt 10,000 mio. kr.
10% bidrag til fellesskabet i Region Midtjylland -1,000 mio. kr.
@gede driftsudgifter i Horsens -8,000 mio. kr.
Forventet nettobesparelse 1,000 mio. kr.

Afledte konsekvenser

Faerre udgifter til patientbehandling i Region Syddanmark. Mindre transport for patienterne.
Stgrre selvforsyningsgrad.

Bemeaerkninger

Region Midtjylland havde i 2007 udgifter for 357 mio. kr. til behandling af borgere fra Horsens og
Hedensted kommuner pa Sygehus Lillebzelt. Disse patienter kan behandles billigere pa hospitaler
i Region Midtjylland. Derfor bgr der Igbende gennemfgres hjemtraekningstiltag fra Region
Syddanmark. Til dette formal har Region Midtjylland allerede nedsat en arbejdsgruppe med
cheflaege Steen Friberg Nielsen som formand.

For at understgtte hjemtraekningen bedst muligt bgr HBO snarest etablere blodprgveafhentning
hos de praktiserende lzeger i Hedensted kommune og mobil blodprgvetapning pa plejehjem i
Hedensted kommune. Dette er ydelser som Sygehus Lillebzelt (Vejle) yder i dag i Hedensted
kommune. Denne "hjzelp” bgr opsiges sa snart Region Midtjylland har etableret sit eget
alternativ.

Endvidere bgr Region Midtjylland overveje at indfgre faelles visitationsretningslinier pa
hovedfunktionsniveau.



Nr | Hjemtagning (Kapitel 5)

41 | Hjemtagning af praadialyseambulatorium og ambulatorium for nyretransplanterede
patienter fra Horsens og Hedensted kommuner fra Sygehus Lillebzelt (Fredericia)

Forventet besparelse

Sparede udgifter til patientbehandling i Fredericia 10,000 mio. kr.
10% bidrag til faellesskabet i Region Midtjylland -1,000 mio. kr.
@gede driftsudgifter i Horsens -8,000 mio. kr.
@gede driftsudgifter til nefrologer i Skejby -1,000 mio. kr.
Forventet nettobesparelse 1,000 mio. kr.

Afledte konsekvenser

@get nzerhed i behandlingen.

Gennemfgrelse af fase 0 er ngdvendigt af hensyn til den fysiske kapacitet i Horsens.

Bemeaerkninger

Det er en patientgruppe som er svaer at hjemtage da de ofte har gdet i samme ambulatorium i en
arraekke. Etableringen af et alternativ til Fredericia i Horsens vil pa sigt hjemtage patienterne pa
grund af den kortere transporttid for patienterne.

Forslag i alt - Hjemtagning (Kapitel 5)



