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Forord

Med 27.000 ansatte og en gkonomi pa nae-
sten 25 mia. kr. er Region Midtjylland en af
de st@rste virksomheder i Danmark. Det er
regionens hovedopgave at bidrage til velfeer-
den ved at fremme borgernes mulighed for
sundhed, trivsel og velstand.

Sundhedsomradet

Det er regionens ambition at skabe et sund-
hedsvaesen pa hgjt internationalt niveau til
gavn for alle borgere. Til trods for en meget
anstrengt gkonomi er der ogsa i 2009 opnaet
betydelige resultater.

Det gkonomiske resultat viser blandt andet,
at Region Midtjylland pa sundhedsomradets
driftsbudget har brugt godt 350 mio. kr. mere
end de rammer, der ligger i gkonomiaftalen.
Det svarer til ca. 2 % af den samlede udgifts-
ramme.

Den gkonomiske ubalance skyldes, at udgif-
terne pa omrader, som regionen vanskeligt
kan styre, stiger langt mere end forudsat. Der
kommer nye og bedre behandlingsmetoder
hurtigere end forudsat. Der er flere borgere,
der gar til lzzge. Der er flere borgere, der
gnsker behandling f.eks. operation af darligt
knze eller hofte, operation for fedme, eller
behandling af kroniske lidelser. Den arlige
udgiftsvaekst til ny medicin ligger vaesentlig
over det forudsatte.

Pa de somatiske hospitaler er behandlings-
aktiviteten i perioden 2007 til 2009 gget med
gennemsnitlig 5,6 %. Det er navnlig biehand-
lingen af de allermest syge, der er gget i den-
ne periode. Behandlingen af kreeftpatienter
er gget med 22 % fra 2007 til 2009, svarende
til 11 % pr. ar.
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| psykiatrien behandles ca. 1.300 flere patien-
ter i 2009 i forhold til aret fgr. Dette svarer til
en vaekst pa ca. 5,5 %. Tilvaeksten skyldes den
indfgrte udrednings- og behandlingsret, hvor
ventetiden er max. 2 maneder.

Region Midtjylland har en meget hgj produk-

tivitet pa regionens somatiske hospitaler. Det
er saledes, at 5 ud af landets 10 mest produk-
tive hospitaler, ligger i Region Midtjylland.

De vanskelige gkonomiske betingelser har
medfgrt betydelige ekstraordinaere bespa-
relser pa vores hospitaler, som ligger ud over
det almindelige arlige produktivitetskrav pa

2 %. Disse besparelser har i de seneste 3 ar
ligget pa ca. 250 mio. kr. pr. ar. Dermed er det
arlige produktivitetskrav over 4 %. Det er der
naeppe andre offentlige eller private sektorer,
der har praesteret.

Til trods for de betydelige besparelser, sa

far borgerne hgj kvalitet for indsatsen. Den
brugeroplevede kvalitet er meget hgj. Det

er ca. 93 % af alle indlagte og 96 % af alle
ambulante patienter, der har et virkeligt godt
eller godt indtryk af deres behandlingsforlgb.
Generelt er patienterne i Region Midtjyl-

land mere positive sammenlignet med andre
regioner.

Den faglige kvalitet understgttes af, at Arhus
Universitetshospital, Skejby for andet ari

traek er karet som landets bedste hospital, og
Psykiatrien i Region Midtjylland er karet som
landets bedste, mens Arhus Universitetshospi-
tal, Arhus Sygehus er karet som landets bedste
inden for 11 forskellige faglige specialer.

Der er i 2009 arbejdet intensivt med imple-
mentering af hospitalsplaner, akutplaner,
psykiatriplaner, forbedring af den prahospi-
tale indsats og nye sygehusbyggerier. Disse
opgaver vil ogsa i de kommende ar vaere en
kampe udfordring.

Der eringen tvivl om, at regionens personale
yder en keempe faglig og engageret indsats
for at skabe disse resultater.

Socialomradet
Det er Region Midtjyllands ambition, at levere
sociale ydelser pa hgjt internationalt niveau.

Der har ogsa i 2009 veeret en betydelig ef-
terspgrgsel efter regionens sociale tilbud.
Den gennemsnitlige belaegning for regionens
botilbud er pa 115 % i 2009 mod 104 % i 2008.

Pa aktivitetstilbuddene er belaegningen pa
102 % mod 107 % i 2008.

Regional Udvikling

Det er Region Midtjyllands ambition at forgge
viden og udvikling i erhvervslivet, i den of-
fentlige sektor og i offentligheden samt at
skabe vilkar for vaekst i borgernes indkomst.

Arsrapporten giver en naermere beskrivelse
af en omfattende aktivitet omkring initiativer
vedrgrende erhvervsudviklingen, indsatsen
pa miljgomradet og den kollektive trafik samt
en raeekke eksempler pa projekter, der udvikler
og stgtter innovation inden for erhvervsud-
vikling, uddannelse og kultur.

| arsrapporten 2009 kan du lzese meget mere
om Region Midtjyllands resultater for 2009
inden for sundhedsomradet, det sociale om-
rade og regional udvikling.

God laeselyst.

ﬂ-""‘-—b__——-—

Bent Hansen
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Ledelsesberetning

Ledelsesberetning

Finansieringskredslgb og gskonomistyring

Regionernes budget og regnskab inddeles i 3
adskilte finansielle kredslgb:

» Sundhedsomradet
» Regional udvikling
» Socialomradet

Inddelingen af regionens servicetilbud i 3 ad-
skilte kredslgb indebaerer, at den gkonomiske
situation og regnskabet ma vurderes sarskilt
inden for det enkelte finansieringskredslgb.

Efter Indenrigs- og Sundhedsministeriets
regler skal regnskabsresultatet for alle 3
kredslgb opggres efter det omkostningsba-
serede regnskabsprincip.

Sundhed og Regional Udvikling
Udgangspunktet for budget og regnskab pa
Sundhedsomradet er det omkostningsbase-
rede princip jf. Budget og regnskabsreglerne.
Imidlertid er @konomiaftalen mellem Rege-
ringen og Danske Regioner udgiftsbaseret.
Pa den baggrund er gkonomistyringen i
Region Midtjylland ogsa tilrettelagt udgifts-
baseret pa sundhedsomradet.

Budget og regnskab pa det regionale udvik-
lingsomrade er ligeledes baseret pa om-
kostningsbaserede regnskabsprincipper jf.
Budget og Regnskabsreglerne. De beregnede
omkostninger er begraensede, hvorfor omra-
det har vaeret udgiftsstyret.

Socialomradet

Budget og regnskab for socialomradet er ba-
seret pa omkostningsprincippet. Rammerne
for budget og regnskab fastsaettes i de arlige
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rammeaftaler med kommunerne. Kommu-
nerne betaler via taksterne for periodens res-
sourceforbrug. Det betyder, at kommunerne
betaler for arets afskrivninger, forrentninger
0g henseettelser til tjenestemandspensioner.

Regnskabsresultatet for socialomradet
vurderes i forhold til de faktiske kommunale
takstbetalinger sammenholdt med de fakti-
ske afholdte omkostninger.

Fellesomrader

Omkostninger vedrgrende den politiske orga-
nisering samt feelles administrative tvaerga-
ende og koordinerende opgaver skal fordeles
pa de 3 finansieringskredslgb efter en fastsat
fordelingsnggle. Fordelingsngglen skal sa
vidt muligt afspejle det reelle ressourcetraek
fra de 3 finansieringskredslgb pa fellesom-
radet.

Styringen pa feellesomraderne er i hovedtrak
ogsa udgiftsbaseret, idet omradetilangt
overvejende grad finansieres af sundheds-
omradet.

Et regnskab og 3 resultater

Regionens regnskab vurderes i forhold til 3

resultater:

» Detomkostningsbaserede resultat

» Udgiftsbaseret resultat sammenholdt
med gkonomiaftalen mellem Regeringen

og Danske Regioner

» Overholdelse af Regionsradets bevillinger



Ledelsesberetning

i

'

, Det udgiftsbaserede
't.,, regnskabsprincip

| udgiftsprincippet fokuseres pa udgifter
og indtaegter i det ar, hvor transaktionen
finder sted. Udgiftsprincippet fokuserer
udelukkende pa likviditetsforbruget.

Det omkostningsbaserede
regnskabsprincip

N |

Det omkostningsbaserede regnskab foku-
serer pa periodens ressourceforbrug, dvs.
omkostningerne periodiseres svarende til
forbrugstidspunktet. Det betyder, at ud-
gifter til investeringer og st@rre anskaf-
felser periodiseres i resultatopggrelsen
og fordeles over en arraekke som af-
skrivninger, svarende til aktivets levetid.
Tilsvarende registreres hensattelser til

f.eks. feriepenge og tjenestemandspen-
sioner, nar disse optjenes. -\\

Foto: Niels Age Skovbo
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Ledelsesberetning - resultatopggrelse

Resultatopggrelse - sammendrag

Resultatopggrelsen viser forskellen mellem regionens driftsomkostninger
fratrukket evt. driftsindtaegter og finansieringsindtagter.

Resultatopgerelse - Sundhed Social og special- Regional Udvikling Region Midtjylland
sammendrag mio. kr. undervisning ialt

R 2008 R 2009 R 2008 R 2009 R 2008 R 2009 R 2008 R 2009
Driftsindtaegter -2.020,0 | -2.194,1| -1.5255| -1.5745 -22,5 -30,0 | -3.568,1| -3.798,6
Driftsomkostninger 20.918,8 | 22.624,4 1.607,6 16311 469,7 524,2 | 22.996,2 | 24.779,7
ialt
Heraf:
Somatik og sygesikring | 19.490,5| 21.046,1
Behandlingspsykiatri 1.428,3 1.578,3
Drift fgr finansiering 18.898,8 | 20.430,3 82,1 56,6 447.2 4942 | 19.428,1 | 20.981,1
Finansierings- -18.420,2 | -19.821,2 -50,2 -53,4 -485,7 -530,6 | -18.956,2 | -20.405,2
indtaegter
Regnskabsresultat 478,5 609,1 31,9 3,2 -38,5 -36,3 471,9 575,9

Fortegn: + indtagter mindre end omkostninger, - indtaegter stgrre end omkostninger

Det omkostningsbaserede resultat

for Region Midtjylland

Det samlede omkostningsbaserede regnskabs-
resultat er i 2009 opgjort for Region Midtjylland
til et samlet underskud pa 576 mio. kr.

De samlede finansieringsindtaegter er pa godt
20,4 mia. kr.,, mens de samlede driftsomkost-
ninger fgr finansiering er pa knap 21 mia. kr.

Underskuddet skyldes iseer et merforbrug til
Sundhed set i forhold til aftalen mellem Re-
geringen og Danske Regioner om regionernes
gkonomi for 2009. Og pa indteegtssiden af-
venter regionen statens tilskud til nyt byggeri
(Kvalitetsfonden). Herudover er der andrin-
ger vedrgrende beregnede omkostninger.

Sundhed

Sundhedsomradet - omkostningsbaseret
resultat

Sundhedsomradet omfatter de somatiske
hospitaler, behandlingspsykiatrien, primaer
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sundhed, prahospital indsats, en raekke feel-
lesudgifter samt administration.

Pa sundhedsomradet er der et underskud pa
609,1 mio. kr.

Det omkostningsbaserede resultat, gkonomi-
aftalen og forbrug af likvide midler:

Sundhed Mio. kr.

Pkonomiaftalen med regeringen — merforbrug 353
Udgiftslaft - 295
Vedrgrende overgangsordning pa 191 mio. kr.

og leasing 104 mio. kr., som jf. budget 2009 var
forudsat lanefinansieret

Anlagsopgaver finansieret af likvide midler 199
Regionen afventer tilskud vedrgrende anlaegs-
projekter for 165 mio. kr. fra Kvalitetsfonden
Udgiftsbhaseret resultat og forbrug af likvide 847
midler

Regulering vedrgrende beregnede omkostnin- -238
ger (netto)

Omkostningsbaseret resultat - merforbrug 609




Underskuddet skyldes iszer et merforbrug pa
353 mio. kr. set i forhold til gkonomiaftalen.
Underskuddet omhandler ubalancer pa van-
skeligt styrbare omrader:

Ny dyr medicin, 57 mio. kr.
Praehospital - ambulancer og flere akut-
biler, 59 mio. kr.
Udvidet frit sygehusvalg, 37 mio. kr.
Behandling over regionsgreenser,
24 mio. kr.
» Primar Sundhed - praksisomradet,
138 mio. kr.
» Respiratorpatienterieget hjem,
18 mio. kr.
» @vrige - patientforsikring mv., 20 mio. kr.

Hospitalerne har inden for udgiftsrammen
praesteret mere aktivitet pa 8,9 %. Korrigeres
aktiviteten for konflikten i 2008, svarer det til
mere aktiviteti 2009 pa 5,5 %. Jf. gkonomiaf-
talen er der forudsat mere aktivitet pa 3,5 %.
| forhold til skonomiaftalen har hospitalerne i
2009 reelt praesteret mere aktivitet pa 2 %.

| budget 2009 var der jf. aftale mellem regio-
nerne aftalt at Igfte udgiftsniveauet med 295
mio. kr.,, som var forudsat lanefinansieret.
Indenrigs- og Sundhedsministeriet har imid-
lertid ikke givet lanedispensation hertil.

Anlzegsopgaver forialt 199 mio. kr. er finan-
sieret af likvide midler. Heraf afventer Regio-
nen tilskud fra Kvalitetsfonden til anlagspro-
jekter for 165 mio. kr., som er afholdt i 2009.
Regionen har faet et forelgbigt tilsagn fra
regeringen til anlaagsprojekterne. Udbetaling
af tilskud for 2009 og tidligere ar afventer
statens endelige godkendelse. Herudover
finansierer de likvide midler 34 mio. kr. af
arets samlede anlaegsaktivitet, som i gvrigt
er finansieret af bloktilskuddet.

Ledelsesberetning - resultatopggrelse

| det omkostningsbaserede regnskab indgar
beregnede nettoomkostninger pa -238,1 mio.
kr. jf. oversigt over beregnede omkostninger.

Overholdelse af skonomiaftalen

De arlige gkonomiaftaler med regeringen om
naeste ars gkonomi angiver de gkonomiske
rammer og vilkar for regionens virksomhed.

| skonomiaftalerne for bade 2007, 2008 og
2009 har det veeret tillagt afggrende betyd-
ning, at aftalerne efterleves bade i budget og
regnskab.

Udgiftsloftet til drift opggres jf. gkonomi-
aftalens praamisser ekskl. medicin (medi-
cingarantien) og renteudgifter. Udgiftsloftet
reguleres i forbindelse med midtvejsregule-
ring, DUT-reguleringer for lovaendringer m.v. |
alt udger udgiftsloftet 17.774 mio. kr.

@konomiaftalens forudsatninger sammen-
holdes med regnskabsresultatet for 2008.

Sundhedsomradet
- Driftsbudget og -regnskab 2009.

Udgiftsloft - Bkonomiaftale m.v. 2009

Udgiftsloft - drift, @konomiaftale 2009 19.322
(ekskl. renter)

Medicin -1.685
Midtvejsregulering, DUT-reguleringer 137
Korrigeret udgiftsloft - drift 17.774
jf. skonomiaftale og reguleringer

Udgiftsbaseret realiseret resultat 18.127
(ekskl. medicin og renter)

Merforbrug i forhold til skonomiaftale 353
Overfgrsler 2008 til 2009 -171
Overfgrsler 2009 til 2010 123
Merforbrug inkl. forskydning i overfarsler 305

Regnskabsresultatet ekskl. medicin og renter
udggrialt 18.127 mio. kr. i 2009.
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Ledelsesberetning - resultatopggrelse

Driftsudgifterne i 2009 er saledes 353 mio. kr.
hgjere end gkonomiaftalen. Underskuddet i
forhold til skonomiaftalen er pa 2 %.

Tages der hgjde for at der er overfgrt 171
mio. kr. fra 2008 til 2009 og der overfgres

123 mio. kr. fra 2009 til 2010, som fglge af
betalingsforskydninger, udggr merforbruget i
forhold til gkonomiaftalen 305 mio. kr.

Overholdelse af Regionsradets bevilling
Regnskabsresultatet pa sundhedsomradet
skal vurderes i forhold til det udgiftshaserede
resultat, idet budget 2009, Regionsradets
lzbende bevillinger og gkonomistyringen er
afgivet efter dette princip.

Tabellen viser de beregnede omkostninger og

sammenhangen mellem nettoomkostninger
og nettoudgifter fgr finansiering:

Sundhed Mio. kr.

Nettoomkostninger fgr finansiering 20.430,3
Aktiverede anskaffelser 764,5
Af- og nedskrivninger -440,6
Lagerreguleringer 3.4
Pensionshensaettelser -88,4
Feriepengehensattelser -101,8
@vrige periodiseringer 101,0
lalt 238,1
Nettoudgifter far finansiering 20.668,4

Forskellen mellem omkostninger og ud-
giftsbaseret resultat udggr 238,1 mio. kr. og
omhandler bl.a. beregnede omkostninger

til afskrivninger, hensaettelse til feriepenge,
patienterstatning og arbejdsskade samt tje-
nestemandspension.
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DUT-regulering

Nar Folketinget og regeringen gennemfg-
rer regelandringer af bindende karakter
for regionerne, skal det statslige blok-
tilskud justeres svarende til de udgifts-
maessige konsekvenser for regionerne
under ét af de nye regler.




Ledelsesberetning - resultatopggrelse

Sundhedsomradet, udgiftsbaseret resultat og finansiering heraf

Budget 2009
inkl. till2gsbev.
Driftudgifter 19.945,8
Anlaeg 1.536,0
lalt 21.481,8
Finansiering -20.028,4
Resultat? 1.453,5
Laneoptag? -341,9
- heraf drift -295,0
- heraf anlaeg -46,9
Likvide aktiver 3 -1.111,6
Netto 0,0

Regnskab 2009 Afvigelse !

19.762,6 183,2
905,8 630,2
20.668,4 813,4
-18.821,2 -207,2
847,2 606,2
0.0 -3419

0.0 -295,0

0.0 -46,9
-847,2 -264,4
0,0 0,0

1. +angiver mindreudgift eller merindtagt og - angiver merudgift eller mindreindtaegt.

2. Budget- og regnskabskolonnen angives differencen mellem udgifter og finansiering,
hvaor + svarer til stgrre udgifter end finansiering. | kalonnen afvigelse svarer + til min-

dreudgifter i forholdet mellem budget og regnskab.

3. Oversigt over budgetteret laneoptag og traek pa likvide aktiver i 2009 findes i note 15 i

afsnit med regnskabstal.

| forhold til budget 2009 og de till2gsbevillin-
ger, som Regionsradet har givet, viser drifts-
resultatet et samlet mindreforbrug pa 183,2
mio. kr. og anlagsudgifterne er 630,2 mio. kr.
mindre end budgetteret. Under finansiering
er der mindreindtaegter for 207,2 mio. kr.

Driftsresultatet er praeget af en markant op-
bremsning i udgiftsudviklingen i slutningen
af aret. Det drejer sig bl.a. om udgifter til ny
dyr medicin og nye behandlinger, behandling
over regionsgranser, gget aktivitet samt ud-
gifter til kvalitetsreform og trepartsmidler.

Finansieringen indeholder bloktilskud, ak-
tivitetsafhaengige kommunale og statslige
bidrag samt kommunalt grundbidrag. Finan-
siering medtager ikke laneoptag og traek

pa likviditeten. Udgiftsbudgettet er 1.453,5
mio. kr. stgrre end finansieringen, idet der er
budgetteret med et laneoptag pa 341,9 mio.
kr. og et traek pa kassen pa 1.111,6 mio. kr., jf.
overfgrsel fra 2008 til 2009.

Bade laneoptag og traekket pa kassen er ble-
vet vaesentlig mindre end forudsat.

Regionen fik afslag pa

laneansggninger i 2009

Det faktiske laneoptag er 0 mio. kr. Indenrigs-
og Sundhedsministeriet har ikke godkendt
et laneoptag pa 191 mio. kr. som forudsat
omkring en hurtigere indfasning af over-
gangsordningen samt lan vedr. leasingafdrag
pa 104 mio. kr. som forudsat i budgettet.
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Ledelsesberetning - resultatopggrelse

Social og specialundervisning

Socialomradet - 2 centrale
regnskabsresultater

Social og specialundervisningsomradet om-
fatter forskellige sociale tilbud, specialunder-
visning og kommunikationstilbud.

| forbindelse med opggrelsen af regnskabs-
resultatet pa Socialomradet er der 2 regn-
skabsresultater:

» Etsamlet omkostningsbaseret regnskab,
0g

» EtKommuneregnskabirelation til den
indgaede Rammeaftale mellem Kommu-
nerne og Region Midtjylland

Det samlede omkostningsbaserede regn-
skabsresultat er jf. resultatopggrelsen et
underskud pa 3,2 mio. kr.

For at fa kommuneregnskabet skal dette re-
sultat korrigeres for henhaldsvis hensattel-
ser til feriepenge, almene boliger og anlaeg.

Omkostninger Regnskab
i mio. kr. 2009
Regnskabsresultat for hovedkonto 2 3,2

Korrektion til kommuneregnskab

Feriepenge -20,9
Almene boliger 6,3
Anlaeg -6,3
Regnskab ift. kommuner -17,7

Som det fremgar af ovenstaende tabel er
Kommuneregnskabet i 2009 et overskud pa
17,7 mio. kr.
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Ledelsesberetning - resultatopggrelse

Regional Udvikling Regional Udvikling, udgiftsbaseret resultat

. . Budget Regnskab Afvigelse !
Reglonal waklmg - 2009 inkl. 2009
omkostningsbaseret resultat tillzgsbev.
Regional Udvikling afholder udgifter til kol- Driftsudgifter 688,3 4916 196,7
lektiv trafik, erhvervsudvikling, miljg, uddan- | Anleg 0.0 0,0 0,0
nelse og kultur samt administration. Finansiering -531,5 -530,6 -1,0

Resultat 2 156,8 -38,9 195,7

Pa det regionale udviklingsomrade er der et Likvide aktiver -156,8 38,9 -195,7
overskud pa 36,3 mio. kr. Overskuddet skyldes | yetto 0,0 0,0 0,0

primart tidsforskydninger i udbetaling af
midler vedr. erhvervsudvikling samt overskud
vedr. kollektiv trafik.

1. +angiver mindreudgift eller merindtaegt og -
angiver merudgift eller mindreindtaegt.

2. Budget- og regnskabskolonnen angives differencen
mellem udgifter og finansiering, hvor + svarer til

Overholdelse af gkonomiaftalen stgrre udgifter end finansiering. | kolonnen afvigelse
° ° . - . svarer + til mindreudgifter i forholdet mellem

Pa omradet for Regional Udvikling er det i budget og regnskab.

Pkonomiaftalen for 2009 aftalte udgiftsloft

overholdt.

Overholdelse af Regionsradets bevilling | 2009 er der brugt 38,9 mio. kr. mindre end
Der er budgetteret med 156,8 mio. kr. ud over finansieringsgrundlaget, hvilket angiver det
finansieringsgrundlaget, hvilket skyldes over-  udgiftsbaserede resultat. De beregnede om-
fagrsel af uforbrugte midler fra 2008 til 2009. kostninger udggr -2,6 mio. kr.

Det er saledes, at der samlet er uforbrugte
midler pa 196,7 mio. kr., som forventes over-
fgrt til 2010. Der er primaert tale om tidsfor-
skydninger i udmgntningen af midler vedrg-
rende erhvervsudvikling samt mindreforbrug
vedr. kollektiv trafik.

P—
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Ledelsesberetning - balance

Balance - sammendrag

Balance pa 12,3 mia. kr.

Regionens samlede balance var pa 12,3 mia.
kr. ved udgangen af 2009. Balancen er gget
med 61 mio. kr. i forhold til 2008.
Egenkapitalen er reduceret med 0,6 mia. kr.,
og udgjorde ved arets slutning 1,7 mia. kr.

Balance - sammendrag mio. kr. Region Region FEndring
Midtjyllandialt Midtjylland i alt 2008 til 2009
31/12 2008 31/12 2009
Aktiver
Anlzaegsaktiver 10.226,8 10.764,1 537,3
Langfristet tilgodehavende 343,2 439,5 96,4
Kortfristet tilgodehavende 785,5 769,8 -15,7
Likvide aktiver 716,3 196,2 -520,0
Aktiver tilhgrende fonds og legater 497,0 488,7 -8,3
Mellemregning med foregaende og falgende regnskabsar -313,4 -341,9 -28,5
Aktiveri alt 12.255,3 12.316,5 61,2
Passiver
Egenkapital -2.296,5 -1.672,8 623,8
Hensatte forpligtelser -3.462,6 -3.783,1 -320,4
Langfristet gaeld -3.999,1 -4.164,2 -165,1
Kortfristet gaeld -2.030,8 -2.222,8 -192,0
Passiver tilhgrende fonds og legater -466,3 -473,7 -7.4
Passiveri alt -12.255,3 -12.316,5 -61,2

Aktiver

Anlagsaktiver, som bestar af grunde, bygnin-
ger, apparatur og inventar, anlaag under ud-
fgrelse og varebeholdninger m.v. er forgget
med 0,5 mia. kr. efter fradrag af arets afskriv-
ninger, jf. afslutning af stgrre anlaagsopgaver.

Langfristet tilgodehavende, som bestar af

udlan til spormodernisering af Odderbanen,
erhvervsudviklingsprojekter og deponerede

14 Arsrapport 2009 | Region Midtjylland

belgb vedrgrende lejemal er forgget med 0,1
mia. kr., som primaert skyldes udlan til spor-

modernisering.

Kortfristet tilgodehavende er uandret.

Kortfristet tilgodehavende bestar af tilgode-
havender vedrgrende drift af sociale tilbud,
tilgodehavender pa sundhed vedrgrende
mellemregional afregning, genoptraning og



kommunal medfinansiering og tilgodehaven-
der ved staten.

Likvide aktiver er reduceret med 0,5 mia.

kr., svarende til arets negative regnskabs-
resultat pa 0,6 mia. kr. | budget 2009 var det
forudsat, at de likvide midler skulle styrkes
ved optagelse af lan. Indenrigs- og Sund-
hedsministeriet har imidlertid givet afslag pa
en lanedispensationsansggning til 1an vedr.
overgangsordningen 2008 og 2009 pa hen-
holdsvis 255 mio. kr. og 191 mio. kr. samt 1an
vedr. leasingafdrag pa 104 mio. kr.

Fonds og legater vedrgrer bl.a. forsknings-
projekter inden for sundhed.

Mellemregningen vedrgrer periodiseringen
af betalinger mellem regnskabsar.

Ledelsesberetning - balance

Passiver

Hensatte forpligtelser er steget med 0,3 mia.
kr. og vedrgrer hensattelser til fremtidige
udbetalinger af pension til tjenestemaend
samt hensattelser vedrgrende arbejds-
skade- og patientskadeforsikring. Der er bl.a.
tale om, at beregningen af pension til tjene-
stemand nu forudsaetter lz2ngere levealder.

Langfristet geeld er steget med 0,2 mia. kr.
Regionen har optaget nye lan inkl. leasing-
aftaler for 0,6 mia. kr. og betalt afdrag for
almindelige 1an og leasing for 0,4 mia. kr.

Der er optaget lan for 0,1 mia. kr. til kreeftap-
paratur og 0,2 mia. kr. til spormodernisering.
Endvidere har regionen lant 0,2 mia. kr. til
afdrag pa almindelige 1an og leasingaftaler
for 0,1 mia. kr.

Kortfristet geeld er steget med 0,2 mia. kr.,
som vedrgrer eendring i hensattelse til ferie-
penge.

Andringer i aktiver og passiver og arets
negative regnskabsresultat pa 0,6 mia. kr.

medfgrer, at egenkapitalen er formindsket
med 0,6 mia. kr.
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Ledelsesberetning — pengestrgmsopggrelse

Pengestrgemsopggrelse - sammendrag

Likviditet under pres pga. skonomisk
ubalance og afslag pa laneansggning
Pengestrgmsopggrelsen viser den sam-
lede likviditetsvirkning af arets resultat af
driftsaktiviteten, af anleegsaktiviteten og af
laneoptag/afdrag.

Pengestrgmsopggrelse Sundhed Social og special- Regional Udvikling Region

- sammendrag mio. kr. undervisning Midtjylland i alt
R2008 R 2009 R2008 R 2009 R2008 R 2009 R2008 R 2009

Regnskabsresultat -478,5 -609,1 -31,9 -3,2 38,5 36,3 -4719 -575,9

Regulering af beregnede

omkostninger:

Likviditetsvirkning fra drift 286,0 526,3 87,2 76,3 -0,6 2,6 437,6 633,5

Likviditetsvirkning af investe- -724,8 -764,5 -58,1 -80,6 0,0 0,0 -847,9 -897,5

ringer

Samlet likviditetsvirkning -017,3 -847,2 -2,9 -7,5 38,0 38,9 -882,2 -839,9

@vrige likviditetsvirkning 2.490,0 319,9

Arets samlede likviditetsvirk- 1.607,8 -520,0

ning

+ likvid beholdning primo -891,5 716,3

Likvid beholdning ultimo 716,3 196,2

Det samlede driftsresultat er som det frem-
gar af resultatopggrelsen pa-575,9 mio. kr.

| det samlede driftsresultatet indgar en
raekke beregnede omkostninger, som ikke
indebaerer et treek pa likviditeten. Det drejer
sig om afskrivninger, pensionshensattelser,
feriepenge m.v. Korrigeres der herfor vil likvi-
ditetsvirkningen fra driften forbedre resulta-
tet med €33,5 mio. kr.

Investeringer i bygninger og apparatur bety-
der omvendt et traek pa likviditeter. Likvidi-
tetsvirkningen fra investeringer er

-897,5 mio. kr.
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Den samlede likviditetsvirkning fra drift og
investeringer er pa-839,9 mio. kr.

@vrige likviditetsforskydninger er opgjort til
319,9 mio. kr., som fglge af primart nettovirk-
ningen af yget ianeuptag vy afdrag

pa eksterne 1an. Der er tale om et markant
fald i gvrige likviditetsforskydningeri forhold
til 2008, hvilket skyldes at regionen i 2008
optog lan i forbindelse med omlaegning af de
tidligere amters kassekreditter.

Foto: Troels Witter



Arets samlede likviditetsvirkning er et nega-
tivt bidrag til kassen pa -520,0 mio. kr. Ved
udgangen af 2009 er regionens likvide aktiver
pa 196,2 mio. kr. 1 2008 var regionens likvide
aktiver pa 716,3 mio. kr.

Regionens likviditet er faldet i 2009. Arsagen
er bl.a. den gkonomiske ubalance pa flere om-
rader pa sundhedsomradet samt manglende
muligheder for at optage lan, som forudsat
ved budgetlzaegningen.

Sundhed har et forbrug af likvider pa 847
mio. kr. som vedrgrer merforbrug i forhold til
pkonomiaftalen pa 353 mio. kr,, manglende
lanefinansiering pa 295 mio. kr. Regionen
afventer tilskud fra Kvalitetsfonden vedrg-
rende anlaegsopgaver pa 165 mio. kr. Der er
gvrige anlazgsopgaver pa 34 mio. kr.

Manglende lanefinansiering, 295 mio. kr. og
tilskud fra Kvalitetsfonden, 165 mio. kr. udggr
i alt 460 mio. kr., som pavirker likviditeten
negativt.

Likviditeten skal bl.a. deekke genbevilling i
2010 af mindreforbruget pa driften samt
tidsforskydninger pa planlagte anlaegs- og
apparaturinvesteringer.

Ledelsesberetning — pengestrgmsopggrelse

Den likvide beholdning ultimo 2008 er en
opggrelse af likviditeten den 31.12.2009.
En opgerelse pa en bestemt dag er fal-
som overfor konkrete ud- og indbetalin-
ger samt evt. periodeforskydninger.

Overfgrsel af bevillinger fra 2009

til 2010 - sammendrag

| forbindelse med regnskabsafslutningen
overfgres derialt 1.043,1 mio. kr. fra 2009 til
2010.

Overfgrsler fra 2009 til 2010

Mio.kr. Overfarsel til 2010
Drift Anlaeg
Sundhed 123,4 625,4
Social og specialundervisning 51,0 46,5
Regional Udvikling 196,7 0,0
Feelles formal og administration -10,1 9,9
Overfgrsel til konto 1-3 10,1 -99
Overfarsleri alt 371,1 672,0




Ledelsesberetning — pengestrgmsopggrelse

Kassekreditreglen

Der er fokus pa, at regionen overholder den
sakaldte kassekreditregel. Reglen betyder,
at den likvide beholdning i gennemsnit for de
seneste 12 maneder skal vaere positiv.

| pengestrgmsopggrelsen indgar primo- og
ultimolikviditeten opgjort efter bogfgrings-
dato. Opggrelsen er pavirket af den usikker-
hed der altid vil knytte sig til en given dato,
idet der bade pa indtaegts- og udgiftssiden
forekommer mange forskydninger i bogfgrin-
gen.

| lIzbet af 2009 har den gennemsnitlige likvi-
ditet vaeret stigende frem til maj 2009, hvor
gennemsnittet var oppe pa 1.858,2 mio. kr.
Stigningen skyldes Regionsradets

beslutning i marts 2008 om at omlagge de
tidligere amters kassekreditter til
langfristede Ian svarende til 1.240,9 mio. kr.,
hvilket har haft en positiv effekt pa den gen-
nemsnitlige likviditet.

Fra maj til december 2009 kan der dog kon-
stateres et fald i gennemsnittet pa ca. 370
mio. kr., som skyldes ubalancen i gkonomien
for sundhedskredslgbet.

Figuren viser den gennemsnitlige likviditet i
2008 og 2009 beregnet som et glidende gen-
nemsnit over 12 maneder. Opggrelsen viser,
at gennemsnittet 31. 12. 2009 er pa 1.491,2
mio. kr., hvilket er naesten usendret i forhold
til gennemsnittet for 2008, der var pa 1.485,2
mio. kr.

Gennemsnitslikviditet (mio. kr.)
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Ledelses- og styringsgrundlag

Region Midtjylland rummer en bred vifte af
opgaver og arbejdspladser. Region Midtjyl-
lands ledelses- og styringsgrundlag er et fzl-
les fundament for at varetage og videreud-
vikle de mange vigtige opgaver, som regionen
har ansvaret for.

Formalet med ledelses- og styringsgrundla-
geter:

» atstyrke sammenhangskrafteni Region
Midtjylland

» atstyrke deninterne dialogiorganisa-
tionen mellem de forskellige ledelsesom-
rader og niveauer og mellem ledelse og
medarbejdere

» atsikre feelles retning og skabe helhed i
analyser og indsats og resultater

» atskabe et falles grundlag for sprog for
drgftelse af styring og ledelse

Ledelses- og styringsgrundlaget indeholder
de overordnede falles principper for styring
og ledelse i Region Midtjylland, herunder en

felles mission, en faelles vision og tre fxlles
veaerdier for regionen: dygtighed, dristighed
og dialog.

| ledelses- og styringsgrundlaget fremhaves
5 fokusomrader:

organisation
ydelse
effekt
ressourcer
omdgmme

v v v v Vv

Der fokuseres pa organiseringen og beho-
vet for @ndringer heri, ydelse forstaet som
aktivitet, produktivitet og servicemal, der skal
leveres, den effekt ydelserne har med hensyn
til faglig og brugeroplevet kvalitet samt de
ressourcer, der er til radighed for at na de @n-
skede resultater. Det endelige mal er at opna
et godt omdgmme.

Ledelsesberetningen er i det efterfglgende
struktureret efter de 5 fokusomrader.
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Ledelsesberetning - ressourcer

Ressourcer

Fokusomradet ressourcer omhandler det
fundament, der er til radighed for at skabe
ydelserne og dermed effekten. Det handler
blandt andet om budgettet, bygninger, facili-
teter og apparatur herunder it.

Afsnittet omkring ressourcer er opdelti fgl-
gende punkter:

» Bevillingsoverholdelse pa de 3 finansie-
ringskredslgh
» Besparelseri2009

» Strukturelt betingede udgiftsdrivende
omrader pa sundhed
Region Midtjyllands gkonomiske ubalance
Antal ansatte
Andre ressourceforhold

Bevillingsoverholdelse pa de

3 finansieringskredsigb

| forhold til Regionsradets udgifts- og ind-
teegtsbevillinger for 2009 udviser regnskabet
et mindreforbrug for alle tre finansierings-

kredslgh.
Sundhedsomradet
Udgifter i mio kr. Opr. budget Korr. budget Regnskab Afvigelse
2009 2009 2009 (KB-R)
Sundhed
Drift
Hospitaler 10.846,7 11.737,5 11.781,9 -44.5
Feelles udgifter/indtagter 2.161,7 1.587,5 1.519,1 68,4
Primaer Sundhed i gvrigt 2.772,6 2.753,9 2.891,9 -138,0
Medicin 1.685,6 1.529,9 1.561,3 -31,4
Administration, Sundhed 113,2 101,7 97,0 4,7
Centrale puljer 13,0 0,0 0,0 0,0
Budgetregulering, december 2009 0.0 261,6 0,0 261,6
Somatiki alt 17.592,7 17.972,1 17.851,2 120,9
Behandlingspsykiatri 1.282,9 1.245,3 1.261,8 -16,5
Feelles udgifter/indtaegter 29,4 107,1 61,6 45,5
Budgetregulering, december 2009 0,0 6,2 0,0 6,2
Behandlingspsykiatrii alt 1.312,2 1.358,6 1.323,3 35,2
Andel af flles formal og adm.og renter 525,0 615,2 588,1 27,1
| alt udgifter 19.429,9 19.945,8 19.762,6 183,2

=+ angiver mindreudgift og - angiver merudgift
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Samlet kommer sundhedsomradets drifts-
budget ud med et mindreforbrug pa 183,2
mio. kr. i forhold budget 2009 inklusiv tilla2gs-
bevillinger.

Til driften af sundhedsomradet er der ydet
tillaegsbevillinger pad i alt 515,9 mio. kr. i 2008.
Det drejer sig om fglgende vaesentlige til-
lzegsbevillinger:

» Dererydet tillaegsbevillinger i forbindelse
med overfgrsler fra 2008 til 2009 pa drif-
tenpaialt171,1 mio. kr.

» Dererydeten serskilt tillaegsbevilling
til Ny dyr medicin og nye behandlinger til
somatikken pa 95,9 mio. kr.

» Midtvejsreguleringer og DUT - regulerin-
ger vedr. ny lovgivning m.v. pa i alt netto
-61,8 mio. kr. inkl. medicin

» Ogendelig blev det i @konomi- og aktivi-
tetsrapporten i december 2009 forventet
et merforbrug paialt netto 267,8 mio. kr.
bestaende af et forventet merforbrug pa
261,6 mio. kr. pa somatikken og et forven-
tet merforbrug pa 6,2 mio. kr. pa behand-
lingspsykiatrien

@vrige tillegsbevillinger vedr. bl.a. overfgrs-
ler fra drift til anlaeg, andel af it-tilla2gsbevil-
ling m.v. paialt netto 42,9 mio. kr.

Tilleegsbevillingen fra december 2009 er
anfgrtien sarskilt linje for henholdsvis det
somatiske omrade, behandlingspsykiatrien
og primer sundhed i gvrigt. Arsagen hertil er,
at bevillingen daekker en strukturel ubalancei

Ledelsesberetning - ressourcer

regionens gkonomi. Dermed er der bedre mu-
lighed for at vurdere balancen i gkonomien
pa de gvrige udgiftsposter. Den af Regionsra-
det besluttede fordeling pa omrader fremgar
i tabellens yderste kolonne.

Det bemaerkes, at der i lighed med tidligere ar
er behov for at overfgre fra 2009 til

2010, som fglge af betaling for forpligtelser
eller lignende, der er forudsat afholdt i 2009,
men hvor den faktiske betaling er udskudt til
2010.

Somatiske hospitaler

De somatiske hospitaler kommer ud med et
samlet merudgift pa -44,5 mio. kr. Merudgiften
daekker over, at 4 hospitaler har merudgifter
pa i alt 145,0 mio. kr. mens de 4 gvrige hospita-
ler har mindreudgifter pa 100,7 mio. kr.

Regnskabsresultatet pa -44,5 mio. kr. pa
de somatiske hospitaler, skal ses i forhold
til efterregulering af de somatiske hospi-
taler for takststyringsmodellen og hjem-
treekningsprojekter pa -39,9 mio. kr.

Dvs. et reelt merforbrug pa -84,4 mio. kr.
Set i forhold til den ydede tillagsbevilling
pa 100 mio. kr. i december, er der dog tale
om bevillingsoverholdelse for de somati-
ske hospitaler.
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Ledelsesberetning - ressourcer

Hvad angar aktivitetsudviklingen har de
somatiske hospitaler indenfor deres drifts-
ramme praesteret en aktivitetsstigning gen-
nemsnitlig arlig stigning pa 5,5 %. fra 2007
til 2009 efter korrektion for konflikten i 2008.
Sammenholdt med @konomiaftalen mellem
Danske Regioner og Regeringen er der aftalt
en aktivitetsstigning pa 3,5 % arligt. Dvs. re-
gionens somatiske hospitaler har leveret en
meraktivitet pa 2 %.

| de gkonomiske styringsmodeller for hospi-
talerne vedrgrende a&ndringer i aktiviteten,
merudgifter til ny dyr medicin og nye behand-
linger indgar, at det sikres at de somatiske
hospitaler har mulighed for en hgj grad af
sikkerhed for deres gkonomiske fundament,
mens usikkerheden om gkonomien sgges
holdt pa faelleskontiene.

Fallesudgifter/indtagter
Pa fallesudgifter og indtaegter er der tale om
en mindreudgift pa 68,4 mio. kr.

Regnskabsresultat pa 68,4 mio. kr. pa fzel-
lesudgifter/indtaegter, skal ses i forhold
til efterregulering af de somatiske hospi-
taler for takststyringsmodellen og hjem-
treekningsprojekter pa +39,9 mio. Dvs. et
reelt mindreforbrug 108,3 kr. Set i forhold
til den ydede tillgsbevilling i december
pa 33,2 mio. kr. er der saledes et mindre-
forbrug pa 141,5 mio. kr.

Af det forbedrede resultat skyldes godt halv-
delen betalingsforskydninger.

Primar Sundhed (medicin og

primaer sundhed i gvrigt)

For primar sundhed er der tale om merudgif-
ter paialt 169,4 mio. kr., hvoraf primaer sund-
hed i gvrigt udviser et underskud pa-138,0
mio. kr. og medicin -31,4 mio. kr.

Aktiviteten pa de 3 vaesentligste omrader
indenfor praksissektoren Almen lager, Spe-
cialleeger og Fysioterapi er stigende. Der har




fra 2008 til 2009 veeret en stigning i antallet
af ydelser pa 2,2 % og i perioden 2007 til 2009
har der veeret en gennemsnitlig stigning i
antallet af ydelser pa 3,6 %.

Regnskabsresultat pa-138,0 mio. kr. pa
Primaer sundhed i gvrigt, skal ses i forhold
den ydede tillaegsbevilling i december pa
128,4 mio. kr. Reelt er der saledes tale om
en bevillingsoverskridelse pa-9,6 mio. kr.

Udgifterne til medicintilskud er-31,4 mio. kr.
hgjere end forventet. @konomiaftalen 2009
indeholder en medicingaranti, hvorefter
regionernes samlede mer- eller mindreud-
gifter kompenseres med 75 % af mer-eller
mindreudgifterne i forhold til det forudsatte.
Det er dermed usikkert hvilken effekt medi-
cingarantien i den sidste ende far for Region
Midtjylland.

Administration
De administrative udgifter pa sundhedsom-
radet er 4,7 mio. kr. mindre end forudsat.

Behandlingspsykiatri
Behandlingspsykiatrien har mindreudgifter
pa 35,2 mio. kr.. Hvis der ses bort fra tillaegs-
bevillingen fra december 2009 pa 6,2 mio. kr.
er mindreudgifterne pa 29,0 mio. kr.

Det forbedrede resultat skyldes dels gene-
rel opbremsning i udgifterne og uforbrugte
satspuljer.

Andel af Falles formal og renter
Pa Feelles formal og renter er der et mindre-
forbrug pa 27,1 mio. kr.

Ledelsesberetning - ressourcer

Pa Feelles formal er der merudgifter paialt
6,6 mio. kr.

Merudgifterne skyldes primaert resultatet

af merindtaegter som fglge af indtagtsdaek-
ket virksomhed i relation til regionens HR
afdeling samt betalingsforskydninger vedr.
afregninger samt merudgifter pa it-omradet.

Renter udviser et mindreforbrug til renter pa
i alt 33,7 mio. kr., hvilket skyldes et lavere ren-
teniveau i 2009 samt at regionens formueple-
jeaftale har givet et vaesentligt bedre afkast i
2009 end forventet.

Sundhed, anlag

Pa anleegsomradet var der ikke i @konomiaf-
talen for 2009 en ramme der skulle overhol-
des. Der blev ydet et bloktilskud til anlags-
investeringer, som efterfglgende er haevet
af regionsradet, som faglge af overfgrsler og
ivaerkszettelse af nye anlaegsprojekter i 2008.

Samlet set kommer omraderne pa sundheds-
omradet ud med et mindreforbrug i forhold
til de givne bevillinger pa i alt 630,2 mio. kr.

Bevillingerne er saledes i 2009 overholdt.
Arsagerne er primaert forsinkelser og perio-
deforskydninger pa anlaegsprojekterne.

Der forventes overfgrt mer-/mindreforbrug
af radighedsbelgb paialt 625,4 mio. kr. fra
2009 til 2010.

Sundhed, finansiering

Pa finansieringssiden er der mindreindtaeg-
ter pa 207,2 mio. kr., hvilket primaert skyldes
mindreindtaegter fra Kvalitetsfonden.

Region Midtjylland | Arsrapport 2009 23



Ledelsesberetning - ressourcer

Regional Udvikling

Samlet kommer regional udvikling ud med et
mindreforbrug i 2009

Omkostninger, mio. kr. Oprindeligt Korr. Budget Regnskab Afvigelse
Budget 2008 2008 2009

Kollektiv trafik 345,4 3289 271,4 57,6
Erhvervsudvikling 141,1 273,8 1150 158,8
Miljg 59,5 63,7 68,9 -5,2
Regional Udvikling i gvrigt -28,8 12,7 28,3 -15,7
Regional Udvikling i alt 517,2 679,1 483,6 195,5
Andel af feellesformal 6,4 8,1 9,0 -0,8
Renter 2,4 2,4 1,7 0,7
Regional Udvikling total 526,1 689,6 494,2 195,4

+angiver mindreudgift og — angiver merudgift

Pa driften er der afgivet bevillinger pa det re-
gionale udviklingsomrade for i alt 689,6 mio.
kr. Set i sammenhang med at udgifterne er
pa 494,2 mio. kr. kommer Regional Udvikling
ud med et mindreforbrug pa 195,4 mio. kr. i
2009. Overfgrsler af uforbrugte bevillinger
fra 2008 til 2009 samt forsinkelser og perio-
deforskydninger er arsagen til mindreforbru-
get.
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Socialomradet

Det samlede omkostningsbaserede resultat
for Socialomradet viser et underskud pa 3,2
mio. kr.

Kommuneregnskabet indeholder de omkost-
ninger, som kommunerne finansierer gennem
taksterne i den af Region Midtjylland indga-
ede Rammeaftale.

| henhold til Rammeaftalen 2009 sondres der
i Region Midtjylland mellem 4 hovedmalgrup-
per og administration og puljer:

Ledelsesberetning - ressourcer
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Drifts-omkost. Drifts- Nettodrifts- Kommune- Drifts-resultat
indtaegter omkost. indtsegter

CVOS, Voksenhandicap 645,3 -43,1 602,1 -612,6 -10,5
CVOS, Saocialpsykiatri 184,4 -13,4 170,9 -165,7 5,2
CBUS, Social 601,6 -7,3 594,2 -605,7 -115
CBUS, Kommunikation 71,5 -3,0 68,5 -64,7 3,8
Administration og puljer 89,5 0,5 90,1 -94,8 -4.8
Driftsresultati alt 1.592,2 -66,4 1.525,9 -1.543,5 -17,7

Det skal i forleengelse heraf bemaerkes, at
omradet jf. resultatopggrelsen har et om-
kostningsmaessigt underskud i 2009 pa i alt
3,2 mio. kr.

Nettodriftsomkostningerne pa social- og
specialundervisningsomradet i 2009 er pa
1.525,9 mio. kr.

Takstindtaegterne er pa 1.543,5 mio. kr. i
20083.

Der har saledes vaeret et driftsoverskud i
forhold til kommunerne pa 17,7 mio. kr.

)
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Besparelser i 2009

Siden regionens start har Regionsradet for at
imgdega den gkonomiske ubalance pa det so-
matiske omrade lgbende taget beslutninger
om vaesentlige besparelser. Der er saledes
gennemfgrt besparelser pa sundhedsomra-
det som svarer til ca. 730 mio. kr. i perioden
2007 til 2009.

| forbindelse med budgetforliget for 2009
blev der gennemfgrt besparelser forialt 353
mio. kr. pa det somatiske omrade. Det ved-
rgrte bl.a. fglgende omrader:

» Hospitalerne med i alt 293 mio. kr. om-
handlede reduktioner af den stationaere
og ambulante kapacitet gennem pro-
duktivitetstiltag, strukturtilpasninger og
service reduktioner

» Feellepuljer 50 mio. kr. omhandlende en
lang reekke mindre besparelser pa forskel-
lige centrale puljer

» Primarsundhed 10 mio. kr. omhandlede
initiativer pa flere konkrete udgiftsomra-
der

Besparelserne blev udmgntet ved reduktion
af omradernes budgetter. Besparelserne er
forudsat gennemfgrt i 2009, men der kan
vaere enkelte hospitaler som har mattet gen-
nemfgre besparelserne i 2009 i en langsom-
mere takt end oprindeligt forudsat.

Hospitalerne kommer saledes ud af 2009

med et regnskabsresultat teet pa 0 eller med
mindreudgifter. Pa 3 af regionens hospitaler,
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RH Silkeborg og Hammel Neurocenter, RH
Viborg, Skive Kjellerup og Hospitalsenheden
Vest er der merudgifter i stgrrelsesordenen
14,8 - 66,7 mio. kr. inden endelige afregning
af takststyringspuljen og hjemtrakningspro-
jekter.

Pa behandlingspsykiatrien indeholdte bud-
getforlig 2009 krav om besparelser pa 30 mio.
kr. Besparelsen blev opnaet ved krav om gget
produktivitet, omleaegninger mellem bgrne- og
ungdomspsykiatrien og voksenpsykiatrien,
bedre udnyttelse af senge kapaciteten samt
reduktion i omstillingspuljen.

Pa det administrative omrade blev der ligele-

des i forbindelse med budgetforlig 2009 gen-
nemfgrt besparelser paialt 16 mio. kr. i 2009.

Strukturelt betingende
udgiftsdrivende omrader pa sundhed

Der er i 2009 regnskabet 4 udgiftsomrader,
som er udgiftsdrivende samtidig med at de er
vanskeligt styrbare.

Det drejer sig om:

» Ny dyr medicin

» Primar sundhed ekskl. medicintilskud

» Privathospitaler

» Przehospital



Ny dyr medicin

Der har tidligere ar vaeret en hastig udvikling
af nye effektive medicinpraparater. Indfg-
relsen af de mange nye medicinpraeparater

i Region Midtjylland har saledes forbedret
livskvaliteten og chancen for overlevelse for
en reekke patienter.

Mer-realvakst til ny dyr medicin i 2008 og
2009 set i forhold til skonomiaftalensforudsatninger
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| 2008 havde regionen merudgifter i forhold
til @konomiaftalens forudsaetninger svaren-
de til 69 mio. kr. faldende til 57 mio. kr. i 2009.

Den lavere udgiftsvaekst i 2009 skyldes for-
sinkelseriibrugtagningen og generel tilbage-
holdenhed pa grund af regionens gkonomi-
ske situation.

Ledelsesberetning - ressourcer

Primaer sundhed ekskl. medicintilskud

Der er fortsat stigende udgifter til almen
legehjzelp, speciall2gehjzelp, fysioterapi og
tandlzgehjzelp. Dette erillustreret i figuren
nedenfor.

Mer-realvakst til primaer sundhed (ekskl.
medicintilskud) i 2008 og 2009 set i forhold til

skonomiaftalens forudsatninger
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| 2008 havde regionen merudgifter i forhold
til Pkonomiaftalens forudsaetninger svaren-
de til 88 mio. kr. faldende til 52 mio. kr. i 2008.

Privathospitaler
Udgifterne til privathospitaler har vaeret hg-

jere end forudsat i 2008.

Figuren nedenfor viser udviklingen i udgifter
til privathospitaler.

Udgifter til privathospitaler i 2008 og 2009

300

250

200
150
100

Mio. kr. (arets priser)

ul
o

2008

2009
Ar

BKorrigeret budget ®WRegnskab

Region Midtjylland | Arsrapport 2009 27



Ledelsesberetning - ressourcer

Regnskabsresultatet for 2009 er 37 mio. kr.
hgjere end budgetteret (ekskl. tillazgsbevil-
ling december 2009 svarende til 28,8 mio. kr.
og inkl. hjemtraknings- og meraktivitetspro-
jekter pa 72,1 mio. kr.).

Udgiftsniveauet i regnskab 2009 ligger dog
ca. 71 mio. kr. under udgiftsniveauet i 2008.

Forskydningen til et lavere udgiftsniveau i
2009 skyldes fgrst og fremmest sygeplejer-
ske konflikten og den efterfglgende suspen-
sion af det udvidede frie sygehusvalg samt
prisnedsaettelsen pa behandlinger pa private
sygehuse pa ca. 25%.

Der arbejdes pa at reducere udgifterne yder-
ligere ved gget udbud af undersggelser og
behandlinger og hjemtraeknings- og merakti-
vitetsprojekter.
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Praehospitalomradet

Der har vaeret en saerlig politisk fokus pa at fa
skabt en praehospital indsats, der er effektiv
og daekkende for hele regionen.

Udgifterne til det praehospitale omrade og
den siddende patienttransport har de senere
ar veaeret praeget af vaesentlige udgiftsstig-
ninger. Ogsa i 2009 fortsatte denne tendens.
Regnskabsresultatet for 2009 udviser sale-
des en merudgift pa 58,6 mio. kr. og samtidig
en stigning i udgifterne fra 2008 til 2009 pa
naesten 100 mio. kr.

Udgifter til praehospitalsomradet i 2008 og 2009
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Den vaesentligste arsag til udgiftsstigninger-
ne har vaeret stigningerne i udgifterne til den
akutte ambulancetjeneste, hvis beredskaber
tegner sig for de stgrste udgifter inden for
omradet.

Idet de nye ambulancekontrakter, der blev
indgaet som fglge af udbuddet af ambu-
lancetjenesten, farst er tradt i kraft pr. 1.
december 2009, har effekten af den nye
organisering inden for omradet dog kun i
meget begraenset omfang haft indflydelse pa
resultatet i 2009.



Region Midtjyllands
pkonomiske ubalance

Indenrigs- og Sundhedsministeriet har haft
et forslag til @ndring af lov om regionernes
finansiering i hgring. Gennemfgres lovforsla-
get vil det tilfgre Region Midtjylland ekstra
189 mio. kr.

Herudover skal det bemaerkes, at der ved en
narmere gennemgang af fordelingskriterier-
ne i bloktilskudsfordelingsngglen, er opdaget
en regnefejl som vil give Region Midtjylland
yderligere 21 mio. kr. fra 2011.

Dette skal ses i lyset af, at Region Midtjyl-
lands bloktilskud er markant lavere end i
andre regioner. Hver gang gennemsnitsre-
gionen far 100 kr. pr. indbygger far Region
Midtjylland 93,3 kr. pr. indbygger.

Dermed skal regionen veere 6,7 % mere pro-
duktiv og/eller have mindre behov for sund-
hedsydelser end gennemsnittet.

Det er navnlig de sociogkonomiske kriterier,
hvor Region Midtjylland afviger fra gennem-
snittet. Nar gennemsnitsregionen modtager
100 kr. pr. indbygger efter de sociogkonomi-
ske kriterier far Region Midtjylland 77 kr.

Ledelsesberetning - ressourcer

Hvis de sociogkonomiske kriterier blev
fordelt, som de aldersbestemte kriterier vil
regionen fa tilfart ekstra 825 mio. kr. Det er
denne forskel, der forventes indsnavret med
189 mio. kr.

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at der
burde veere en endnu stgrre udjaevning af
bloktilskuddet.

I lovgivhingen om regionernes finansiering
star der, at regionerne skal have lige mulighe-
der for at drive sundhedsvaesenet. Udform-
ningen af de nuveerende bloktilskudskriterier
fokuserer mere pd at forklare amternes
regnskabsresultat fra tidligere ar, end det fo-
kuserer pa at give regionerne lige muligheder
for at finansiere udgiftsbehovet.

Region Midtjylland finder ikke, at der er lige
muligheder for at drive sundhedsvaesenet.

Regeringen har ikke endnu ikke fremsat lov-
forslaget om &ndring af regionernes finan-
siering.

79 % af regionernes finansiering kommer
fra det statslige bloktilskud. 77,5 % af
bloktilskuddet fordeles efter den alders-
maessige sammensatning og 22,5 % ud
fra sociogkonomiske kriterier.

Fordelingen af bloktilskuddet mellem
regionerne er baseret pa en analyse af
amternes regnskab 2003 og en forven-
tet sammenheaeng til en raekke objektive
kriterier.

Kriterierne er fastsat ved lov.
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Antal ansatte

Region Midtjylland - en af de stgrste
arbejdspladser i Danmark

Region Midtjylland er en af de stagrste virk-
somheder i Danmark. En arbejdsplads der
rummer mange forskellige service opgaver.
En arbejdsplads der vil levere god service til
sine borgere.

Personaleforbrug

Personaleforbrug 2008 2009 Forskel
Sundhed 22.118 23.310 1.1892
Social og 2.999 3.008 9
Specialundervisning

Regional Udvikling 135 129 -6
Fzelles formal og 464 477 13
administration

lalt 25.717 | 26.925 1.208

Det skal bemaerkes, at personaletallene for 2008 er
teknisk korrigeret i forhold til tallene i Arsregnskab 2008.
(Seigvrigt Note 12)

Der er naesten 27.000 ansatte pa hospitaler,
sociale tilbud og pa omradet for Regional Ud-
vikling. Herudover er der for at understgtte
driften og politikerne ansatte i administrative
stillinger.

Inden for sundhed er der pa somatiske hospi-
taler inkl. falleskonti og behandlingspsykia-
trien en stigning pa 1.192.

Heraf udggr ca. 550 stillinger en ekstraordi-
naer stigning i personaleforbruget som faglge

af sygeplejerskekonflikten i 2008.

Sundhedsomradet er igennem de arlige
Pkonomiaftaler tilfgrt ressourcer, som har
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udmgntet sig i gget aktivitet pa de somatiske
hospitaler, hvilket svarer til ca. 470 ekstra
fuldtidsstillinger.

Stigningen pa ca. 470 fuldtidsstillinger svarer
til 2,4 % af det samlede antal stillinger pa

de somatiske hospitaler som udggr 19.534
fuldtidsstillinger. | Region Midtjylland stiger
aktiviteten med 8,9 % fra 2008 til 2009. Aktivi-
teten var lavere i 2008 pa grund af konflikten.
Korrigeres der herfor er aktivitetsstigningen
fra 2008 til 2009 pa 5,5 %. Behandlingen

af patienter pa de somatiske hospitaler er
dermed steget mere end dobbelt sa meget
sammenholdt med stigningen i antallet af
fuldtidsstillinger.

Herudover er der stigning i personaleforbru-
get pa sundhed pa ca. 76 stillinger pa be-
handlingspsykiatrien vedr. drift og overfgrs-
ler som fglge af omlagninger af Psykiatri og
Socialomradet. En teknisk stigning pa ca. 82
fuldtidsstillinger vedr. SOSU-elever (primaert
foranlediget af anvendelsen af ny opgarel-
sesmetode/InfoRM). Herudover omregnes
vikarforbrug og overarbejde, ogsa til fuldtids-
stillinger i opggrelsen.

Pa social og specialundervisningsomradet er
der et personaleforbrug svarende til niveauet
i 2008, hvor der ogsa var en hgj aktivitet pa
bade bgrne- og ungeomradet samt Voksen-
omradet.

Pa omradet for Regional Udvikling og Fzlles
formal og administration er der henholdsvis
et mindre fald og en mindre stigning i per-
sonaleforbruget. Den lille stigning pa Faelles
formal og administration skyldes nettovirk-
ningen af dels omlagninger vedr. Psykiatri og
socialomradet samt etableringen af den nye
feelles it organisation.



Personaleredeggrelsen 2009

Personaleredeggrelse for 2009 skal veere
med til at give politikere, ledelses- og MED-
systemet samt omverdenen et nuanceret
billede af personalesituationen i Region Midt-
jylland og de initiativer pa personaleomradet,
der arbejdes med pa regionens arbejdsplad-
ser. Det er ligeledes hensigten, at redeggrel-
sen kan bidrage til inspiration og videndeling.

Personaleredeggrelsen giver i fgrste del en
introduktion til Region Midtjyllands organi-
sation og ledelses- og styringsgrundlag samt
en kort praesentation af de falles regionale
politikker indenfor personaleomradet.

Anden del bestar af en kort introduktion til
de falles HR strategier for 2009-2010 med
beskrivelser af regionale tiltag indenfor hvert
fokusomrade, suppleret med historier fortalt
af regionens medarbejdere og ledere. | tredje
0g sidste del praesenteres personalestatistik
pa omrader som blandt andet Ign, ligestilling,
sygefravar og personaleomsatning.

Personaleredeggrelsen kan findes pa Kon-
cern HR’s hjemmeside www.hr.rm.dk eller
rekvireres ved henvendelse til Koncern HR,
Viborg (HR-Viborg@rm.dk).

Ledelsesberetning - ressourcer

Mangfoldighedsindsatsen
for Region Midtjylland

Mangfoldighedsindsatsen for Region Midtjyl-
land blev godkendt i Regionsradet den 20.
maj 2008.

Mangfoldighedsindsatsen skal vaere med til
at styrke Region Midtjylland som en attrak-
tiv, mangfoldig og rummelig arbejdsplads
og fremme at personalesammensatningen
afspejler mangfoldigheden i arbejdsstyrken.
Mangfoldighedsindsatsen har tre hovedind-
satsomrader; ligestilling, etniske ligestilling
og handicapomradet.
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Mangfoldighedsindsatsen for Region Midtjyl- ~ Lokal Agenda 21-strategi og

land skal ses i sammenhang med den over- handlingsplan 2009-2010

ordnede fzlles personalepolitiske ramme,

som fremgar af Ledelses- og Styringsgrund- Landets regioner og kommuner skal udarbej-
laget, MEDaftalen og personalepolitikken. de en lokal Agenda 21-strategi hvert fjerde

ar, som skal angive, hvordan man lokalt kan
vaere med til at Igse de globale klimaforan-
dringer og miljgproblemer. Den fgrste Agen-

Konsulentbistand da 21-strategi blev vedtaget af Regionsradet

i 2007 og indeholder anbefalinger til, hvor-
Til at understgtte regionens arbejds- dan regionen skal bidrage til en beeredygtig
pladser i arbejdet med mangfoldighed er udvikling bade som virksomhed og i regionen
der ansat en mangfoldighedskonsulent i som geografisk omrade.

Koncern HR. Mangfoldighedskonsulenten
tilbyder sparring til Region Midtjyllands

arbejdspladser samt igangsaetter tvaer- Agenda 21-strategi

gaende projekter og afholder kurser og

temadage. Regionsradets politiske malsaetninger
» Mindskelse af miljgbelastningen.

Herudover stgtter Mangfoldighedskonsu- » Fremme af en baeredygtig regional

lenten koncernbaerende aktiviteter vedr. udvikling.

rekruttering og fastholdelse i forbindelse » Inddragelse af befolkningen og

med international rekruttering af sund- erhvervslivet i det lokale Agenda

hedspersonale. 21l-arbejde.

» Fremme af et samspil mellem beslut-
ningerne vedrgrende miljgmaessige,
trafikale, erhvervsmaessige, sociale,

sundhedsmaessige, uddannelsesmaes-

sige, kulturelle og gkonomiske forhold.

o
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Strategien er konkretisereti en Lokal Agenda
21 Handlingsplan 2009-2010, som blev vedta-
get af Regionsradet i 2009. Handlingsplanen
har fokus pa Region Midtjylland som virk-
somhed - hospitalerne, institutionerne og
regionshusene og indsatsen er fokuseret pa
tre omrader:

» Miljgrigtig drift (bl.a. energi- og miljgledel-
se samt besparelser pa el, varme og vand
og reduktion af affald)

» Miljgrigtigt og baeredygtigt byggeri

» Miljgrigtigt indkgb

Desuden er der fokus pa energiforbrug og
—forsyning i bygninger, ressourceforbrug af
vand, transport, varer, fgdevarer mv. og af-
fald og gvrige miljgpavirkninger.

For at fremme rentable miljg- og energipro-
jekter pa hospitaler, institutioner og regions-
huse har regionsradet afsat en energi- og
miljgpulje pa 30 mio. kr. Energipuljen har til
formal at fremme energibesparelser i Region
Midtjyllands bygninger. Energi og miljgpuljen
skal ogsa ses i sammenhang med den lov-
pligtige energimarkning af bygninger.

Institutioner kan lane til investeringer i ener-
gibesparende tiltag mod at de betaler lanet
tilbage pa max 10 ar med de besparelser pa
driftsbudgettet som investeringen har med-
fgrt. Hermed vil energipuljen med tiden blive
selvfinansierende.

Handlingsplanen lzegger herudover op til

at udarbejde en samlet kgreplan og ramme
for indfgrelse af miljg- og energiledelse pa
hospitaler og institutioner. Som fgrste led i
kgreplanen har Regionen i slutninger af 2009
indgaet en aftale med Elsparefonden om
elbesparelser pa 4,5 % over tre ar, svarende
til strgmforbruget i 450 husstande.

| byggeprojekter skal baredygtighed taenkes
ind fra starten. Det betyder, at anlaegssager
skal indeholde en beskrivelse af overvejel-
serne om baeredygtighed og om energi- og
miljgforhold nar projektet bliver forelagt
Regionsradet. Et eksempel er, at der er ud-
arbejdet en overordnet helhedsplan for Det
Nye Universitetshospital, som indeholder et
delprojekt om miljg, "Miljgplan”, som sikrer at
der bliver defineret mal for baeredygtighed
og fastlaegges miljgstandarder pa en raekke
omrader.

Pa indkgbsomradet skal der udformes vejled-
ninger og retningslinjer til sikring af inddra-
gelse af baredygtighed og miljg, hvor dette
er relevant.
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Organisation

Organisation omhandler, hvorledes man
overordnet fordeler opgaver og aktivite-
ter mellem arbejdspladser, pa den enkelte
arbejdsplads (bl.a. mellem ledere og medar-
bejdere).

Der er gennemfgrt en raekke planlagnings-
opgaver og taget en raekke politiske beslut-
ninger om fremtidens struktur, nye moderne
hospitaler og udvikling af gode samarbejds-
relationer.

Politiske aktiviteter

Et travlt valgar

2009 var et travlt ar politisk set. Ved arets
udgang sluttede den fgrste valgperiode i
regionens historie. Og vaelgerne sammen-
satte ved valget den 17. november 2009 det
nye regionsrad, der skulle tage over fra den 1.
januar 2010.
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Regionsradet traf i 2009 en raekke beslutnin-
ger, som vil seette markante spor fremadret-
tet.

Det drejer sig bl.a. om vedtagelsen af Region
Midtjyllands farste samlede sundhedsplan.
Sundhedsplanen udpeger bl.a. centrale
indsatsomrader for Region Midtjyllands
arbejde pa sundhedsomradeti arene frem-
over. Pa sundhedsomradet vil regionsradets
beslutning om en helhedsplan for Det Nye
Universitetshospital i Skejby og regeringens
tilsagn om finansiering af opfgrelsen af et
nyt hospital i Vestjylland ligeledes seette mar-
kante spor. Sidst pa aret vedtog regionsradet
desuden en strategi for den fortsatte udvik-
ling af det regionalt drevne socialomrade i
Region Midtjylland.

Den store politiske aktivitet afspejler sig ogsa
i, at der i 2009 blev afholdt 12 magder i regi-
onsradet med i alt godt 350 sager til behand-
ling. Hertil kommer 11 saerlige temamgder og
4 besigtigelsesture til bl.a. nogle af de institu-
tioner, regionsradet har ansvaret for. Regi-
onsradet havde endvidere i 2009 nedsat 11
forberedende og radgivende politiske udvalg,
hvor deri arets Igh blev afholdti alt 43 mader.

Valg til regionsradet

I november 2009 afholdt Region Midtjylland for
anden gang valg til regionsradet. Det nye rad
pa 41 medlemmer blev valgt for en 4-arig pe-
riode, fra 1. januar 2010 til 31. december 2013.

231 kandidater stillede op til valget. Af de 41,
der blev valgt, var 18 gengangere fra sidste
valgperiode. 23 var nyvalgte. Denne gang fik
12 kvinder plads i regionsradet, det er lidt
feerre end i forrige valgperiode, hvor kvin-



derne indtog 16 pladser. Gennemsnitsalderen
i regionsradet er faldet med cirka 6 ar fra 54
ar i forrige valgperiode til 48 ar.

Region Midtjylland informerede borgerne
om valget pa en seerlig valghjemmeside med
bl.a. kandidatlister og valgnyheder. Siden gav
desuden politikerne mulighed for at fortzelle
mere om sig selv i Bld Bog samt blogge og
bruge twitter.

Omkring 963.000 borgere havde stemmeret til
regionsradsvalget, og knap 653.000 stemte.

Ledelsesberetning - organisation

Med en stemmeprocent pa 67,8 % fik Region
Midtjylland hermed den hgjeste stemmepro-
cent af de fem regioner.

TV og radio-spots informerede om valget og
regionsradets opgaver, og regionen lavede
en pjece om valget henvendt til nydanskere.
Desuden fik klasserne i samfundsfag pa de
ca. 60 gymnasier i regionen tilbudt undervis-
ningsmateriale om regionen. Et initiativ, der
blev suppleret med en debatdag og en notat-
konkurrence.
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Beslutninger om fremtidens struktur

Region Midtjyllands sundhedsplan blev
godkendt af Regionsradet den 20. maj 2009.
Sundhedsplanen er den samlede ramme om
regionens indsats pa sundhedsomradet i de
kommende ar. Planen bestar af to dele. Den
ene del er beskrivelsen af regionens samlede
sundhedsvaesen. Den anden del bestar af 6
pejlemarker for sundhed, der viser, hvor Re-
gionsradet mener, at der skal ggres en sarlig
indsats i de kommende ar.

Psykiatriplanen udstikker de overordnede
mal og rammer for de kommende ars ud-
vikling af psykiatrien. Malet er at sikre en
effektiv og faglig organisation, samarbejde
om behandlingen, og styrke forebyggelsen af
psykisk sygdom og tilbyde flere patienter be-
handling og forbedre helbredsmulighederne.
Af psykiatriplanens omkring 200 anbefalinger
er 68 anbefalinger blevet fgrt ud i livet siden
vedtagelsen.

Strategi for udvikling af det regionalt drevne
socialomrade i Region Midtjylland blev
vedtaget den 2. december 20089. Det overord-
nede formal med strategien er at ggre det
tydeligt, at Region Midtjylland er leverandgr
af specialiserede tilbud af hgj kvalitet pa det
sociale omrade. Som en af markedets stgrste
leverandgrer af ydelser pa det specialiserede
socialomrade er det vigtigt at skabe opmaerk-
somhed om den kvalitet, regionen kan tilbyde
til beeredygtige priser.

Vaekstforum vedtog sin handlingsplan for
2009 - og fortsatte hermed arbejdet med
rammebetingelser og de tre megasatsnin-
ger -energi og miljg, erhverv-sundhed samt
fgdevarer - samt en gget indsats i forhold til
oplevelsesgkonomi og landdistriktsudvikling.
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Nye moderne hospitaler

2009 har vaeret praeget af store anlaegsopga-
ver og nogle af de st@grste opgaver har blandt
andet veeret faerdigggrelsen af straleterapi-
enheden i Herning og forberedelsesprojekter
i forbindelse med Det Ny Universitetshospi-
tal, DNU samt forberedelsesprojekter pa de
gvrige hospitaler, der skal etablere fzlles
akutmodtagelser.

Den 26. januar 2009 gav regeringen et forelg-
bigt tilsagn til, at der kan bygges Det nye uni-
versitetshospital i Arhus, DNU for 6,35 mia. kr.
og at der kan foretages en om- og tilbygning
af Regionshospitalet Viborg for 1,15 mia. kr.
Der er efterfglgende ved at blive udarbejdet
ansggninger til endelige tilsagn.

Der skal bygges et nyt hospital i Vestjylland
for at skabe rammerne for en fremtidssikret
behandling af patienterne. Jf. finanslov 2010
indgar et nyt Hospital i Ggdstrup i den sam-
lede fremtidige sygehusstruktur i Danmark.




Gode samarbejdsrelationer
er bygget op

Regionerne indgar sundhedsaftaler med
kommunerne. Aftalerne er et centralt ele-
mentiat koordinere sundhedsopgaver
mellem kommuner og region. Arbejdet med
sundhedsaftalerne i 2009 har veeret praeget
af konsolidering og implementering af de ek-
sisterende aftaler. 2. generation af aftalerne
skal forhandles i 2010 og endelig godkendes
ultimo 2010.

Region Midtjyllands Psykiatriplan lagger

op til stgrre fokus pd samarbejdet mellem
brugere og pargrende. | 2009 blev to pro-
jekter sat i sgen. Regionsradet vedtog d.

29. april 2009 en ny politik for samarbejdet
mellem psykisk syge, pargrende og personale
i behandlings- og socialpsykiatrien i Region
Midtjylland. Regionsradet besluttede ogsa

at nedsaette et regionalt kontaktforum pa
psykiatriomradet i Region Midtjylland fra d. 1.
januar 2010.

Pa det sociale omrade samarbejder de kom-
munale sagsbehandlere og regionen om

den enkelte bruger. Samarbejdet sker bade

i visitationen og under selve opholdet. Pa
ledelsesniveau foregar der Igbende gensidige
draftelser og planlagning i forhold til driften
af de specialiserede sociale tilbud, regionen
driver. Pa overordnet planlagningsniveau
indgik de 19 midtjyske kommuner og Region
Midtjylland Rammeaftale 2010, der danner
grundlaget for samarbejdet pa det speciali-
serede socialomrade.

Det velfungerende samarbejde mellem de
19 kommuner i regionen og Jord og Rastof-
fer blev konsolideret i 2009. Jord-ERFA-midt,
som det formaliserede samarbejdsforum
kaldes, har resulteret i konkret erfaringsud-

Ledelsesberetning -organisation

veksling og gode relationer mellem sagsbe-
handlere hos kommuner og region.

Indenfor Regional Udvikling er der i 2009 er
der fulgt op pa Den Regionale Udviklingsplan
og samarbejdet med kommunerne, idet der

i lsbet af aret er holdt bilaterale mgder med
alle de kommuner, der gnsker det.

Regionen hari 2009 fortsat den vedtagne
kulturpolitik, hvis omdrejningspunkter er
udvikling, netveerk og internationalt samar-
bejde.

Region Midtjylland var 20089, i samarbejde
med de i regionen placerede gymnasier og
HF-kurser, med til at fordele over 8.000 ele-
Ver.

It i Region Midtjylland

Regionens samlede it-afdeling har i 2009
leveret en stabil drift af en raekke vitale sy-
stemer, bade de der driftes lokalt og centralt.
Der er ogsa blevet gennemfgrt en raekke
stgrre it-projekter som planlagt med stor
veerdi for regionen.

It-afdelingen har gennemfart en raekke
it-konsolideringsprojekter i 2009. Pa sund-
hedsomradet er konsolideringen af forret-
ningssystemer som fx laboratoriesystem og
blodbank godtigang. Herudover er en lang
raekke administrative systemer kommet pa
plads i 2009.

Desuden er man i 2009 begyndt pa at stan-
dardisere indkgb pa it-omradet i samarbejde
med Indkab & Logistik for at hgste stordrifts-
fordele ved centrale indkgbsaftaler.
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Ledelsesberetning -organisation

Spareplaner pa it-omradet

Der erilgbet af 2009 og i forbindelse med
vedtagelsen af budget 2010 lavet en langsig-
tet plan for at bringe balance i gkonomien pa
it-omradet.

Den store udfordring de kommende ar er at
reducere omkostningerne med 55 mio. kr.
frem mod 2012. Der er sdledes ivaerksat en
raekke spareinitiativer. Der vil dog fortsat
veere stor fokus pa at sikre it-afdelingen
samtidigt kan levere den ngdvendige stgtte
til forretningen.

Faelles Elektronisk Patientjournal

for hele Region Midtjylland

| 2009 blev det besluttet at udrulle Arhus-EPJ
i fuld skala pa Regionshospitalet Randers
primo 2010. Projektet skal danne grundlag
for en vurdering af Arhus-EPJ som Regions
Midtjyllands fzlles EPJ-system. Forventnin-
gen er, atderilgbet af et par ar kan vaere et
feelles EPJ-system for hele Region Midtjyl-
land. Det vil dog afhaenge af om afprgvnin-
gen i Randers forlgber tilfredsstillende og
regionsradet i august 2010 kan godkende en
videre implementeringsplan.
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Ydelser

Ydelser omhandler fgrst og fremmest aktivi-
tet, produktivitet og politisk vedtagne ser-
vicemal.

Ledelsesberetning - ydelser

speciall2gehj=elp og fysioterapi. Behandling i
praksissektoren opggres som antal ydelser.

Som det fremgar af opggrelsen er aktivite-
ten pa de 3 vaesentligste omrader indenfor

Aktivitet praksissektoren stigende. Der har fra 2007 til
2009 veeret en gennemsnitlig arlig stigning
Sundhed paialt 3,6 %.

| Pkonomiaftalen for 2009 er der forudsat en
aktivitetsvaekst pa 3,5 %. Hospitalerne i Re-
gion Midtjylland har leveret en aktivitetsstig-
ning pa 8,9 % fra 2008 til 2009. Hospitalerne
har i 2009 produceret 1,8 mio. ambulante
behandlinger og 260 tusinde udskrivninger.

Praksissektorens - stigning i

antallet af ydelser til borgerne
Praksissektoren (primaer sundhed i gvrigt)
bestar af en raekke privatpraktiserende
sundhedspersoner hvoraf de vaesentligste
er indenfor omraderne almen laegehjzelp,

Antal ydelser

(i 1000)

Der ses en stigende tendens til at efterspgr-
ge sundhedsydelser hos speciallaeger. Stig-
ningen vedr. de alment praktiserende lager,
som er langt den stgrste ydelsesgruppe, skal
ses i sammenhang med nye muligheder

for at ops@ge den praktiserende lzge elek-
tronisk f.eks. via e-mail samt gget fokus pa
forebyggelse i sundhedssektoren. Der er lige-
ledes stigning i antallet af fysioterapi ydelser
i regionen.

Udvikling fra
2008 til 2009 %

Gennemsnitlig
arlig stigning fra
2007 til 2009 %

Almen lagehjzelp 15.045 15.717 15.988 1,7% 3,1%
Specialleege- 1.722 1.862 1.977 6,2% 7.4%
hjeelp

Fysioterapi 4.238 4.476 4.569 2,1% 3,9%
lalt 21.005 22.055 22.534 2,2% 3,6%
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Ledelsesberetning - ydelser

Behandlingspsykiatri

Det samlede antal sengedage pa psykiatriske
hospitalsafdelinger udgjorde i 2009 178.816
sengedage. Samlet svarer til det til en belzeg-
ning pa gennemsnitlig 93,3 % af de norme-
rede 525 pladser i behandlingspsykiatrien.

Antallet af personer i behandling er steget
fra 2008 til 2009 bade indenfor bgrne- og
ungdomspsykiatrien og voksenpsykiatrien.
| alt var omkring 24.000 patienter i kontakt
med behandlingspsykiatrien i Region Midt-
jylland, hvilket er en stigning pa cirka 1.300
patienter i forhold til aret far.

Omfanget af ambulante ydelser hari 2009
veeret 156.494 besgg.

Social og specialundervisning

Samlet har der veeret tale om en hgj udnyt-
telse af de regionale sociale tilbud. Belzeg-
ningsprocenten for de forskellige former for
bo- og deggntilbud har i gennemsnit vaeret pa
115 %. Belagningsprocenten for aktivitets-
tilbud m.v. har i gennemsnit vaeret pa 102 %.

Regional Udvikling

For Regional Udviklings vedkommende
afspejlede 2009, at det var sidste ar med
det davaerende regionsrad. Arbejdet havde
seerlig fokus pa afrapportering af status for
igangveerende projekter og udarbejdelse af
overdragelsesmateriale til det nye regions-
rad. Ligeledes blev der pabegyndt arbejde
med en ny erhvervsudviklingsstrategi der
skal ligge klar i 2010, samt forarbejdet til ud-
kast til en ny Regional UdviklingsPlan.
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Hospitalernes produktivitet

| gkonomiaftalen for 2009 er der aftalt en
gget produktivitet pa 2 pct. Regionsradet
har i budgetforliget for 2009 besluttet at gge
produktivitetskravet til 2,5 %. Det er endnu
ikke muligt at afggre, hvorvidt hospitalerne i
Region Midtjylland har levet op til dette krav
i 2009. Produktivitetstallene for 2009 forven-
tes nemlig fgrst offentliggjort ultimo 2010.

Den seneste publikation i serien af Lgbende
offentligggrelse af produktivitet i sygehus-
sektoren er offentliggjort i maj 2010 og
handler om produktiviteten i 2008. Javnfar
gkonomiaftalen for 2008 var produktivitets-
kravet 2 %; ogsa tilbage i 2008 besluttede
Regionsradet i forbindelse med budgetfor-
liget at heaeve kravet til 2,5 %. Aktivitets- og
produktivitetskravet blev dog opgivet som
konsekvens af arbejdsmarkedskonflikten pa
sundhedsomradet i 2008.

Produktiviteten males pa regions- og hospi-
talsniveau. Der beregnes et indeks som viser
produktivitetsniveauet for den enkelte region
og det enkelte hospital i forhold til landsgen-
nemsnittet.

I den fglgende figur er sammenligningen

af regioner vist. Heraf fremgar at Region
Midtjylland er naestbedst med et indeks pa
103. Det betyder at Region Midtjylland er 3 %
mere produktiv end landsgennemsnittet.

Fra 2007 til 2008 har der veeret en nedgang i
produktiviteten, hvilket begrundes i konflik-
ten. Den samlede tilbagegang er pa 3,2 % for
hospitalssektoren i Danmark.



Ledelsesberetning - ydelser

Produktivitetsniveau for landets regioner i 2008, Indekseret

106

104

102

100

98

96 1

94 1

9e -

Hovedstaden Sjeelland

Kilde: Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

Tabellen herunder indeholder tal for produk-
tivitetsopggrelsen 2008 pa hospitalsniveau.
Det fremgar, at 7 ud af 8 hospitaler ligger pa
eller over landsgennemsnittet for produkti-
vitetsniveau i 2008. Det skal her bemaerkes,
at Friklinikken Braedstrup fungerer under
saerlige vilkar.

Produktivitets-
niveau, indekseret

Syddanmark

Hospital 2008

Friklinikken Braedstrup 140
RH Randers 111
RH Horsens 110
RH Silkeborg 107
AUH Skejby 103
RH Viborg 103
HE Vest 101
AUH Arhus Sygehus 99
Region Midtjylland i alt 103
Hele landet 100

Kilde: Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

Administrationen forventer, at regionen ogsa
i 2009 vil veere blandt de mest produktive i
landet.

Midtjylland Nordjylland Hele landet

Produktivitetsopggrelsen 2008 viser
0gsa:

» Region Midtjylland har 5 hospitaler
som liggeri Top 10, hvad angar pro-
duktivitet - ud af 37 hospitaler

» Region Midtjyllands 2 Universitets-
hospitaler ligger i Top 5, hvad angar
produktivitet - ud af 10 Universitets-
hospitaler

Kraeftbehandling i vaekst

Kreeftomradet er et omrade der har haft
sarlig stor fokus i 2009 i Region Midtjylland.
| Bkonomiaftalerne de senere ar har kraeft-
behandling, indfgrelse af kraeftpakker og
forskning haft seerlig stor fokus.

Kreeftbehandlingen stiger med 21,2 % fra
2007 til 2009. Den samlede aktivitet er steget
med 312 mio. kr. (drg-vaerdi) fra 2007 til 2009,
hvilket svarer til en aktivitetsstigning pa 22%
malt i drg-vaerdi.
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Ledelsesberetning - ydelser

Som det ses af nedenstdende tabel er an-
tallet af kraeftpatienter steget med 17,2 %
fra 2007 til 2009. Antallet af patienter pa

alle omrader er til sammenligning i samme
periode steget med 11,1 %. Det ses endvidere
at den gennemsnitlige vaerdi er steget med
4,0 %. Det betyder, at der er kommet vae-
sentligt flere kraeftpatienter til i perioden og
behandlingsomfanget af den enkelte patient
er stigende.

Kraeftpatienter

Indeks 2007 2008 2009
Antal forskellige cpr. 100 | 1085 | 117,
Gennemsnitlig DRG pr 100 | 101,7 104
forskelligt cpr.

Kilde: eSundhed pr. 3. april 2010, Takstsystem 2009
»Afgraensning:

Adiagnose i DCO0-DCY97, DDO0-DDOY, DD37-DD48 eller
DZ031«

Hertil kommer en vaekst i medicinudgifterne
pa 125 mio. kr. fra 2007 til 2009. De to tal kan
dog ikke summeres til den samlede udgifts-
stigning, da medicinudgifterne i et omfang
er inkluderet i drg-taksterne. Den samlede
udgiftsstigning udger saledes et sted mellem
312 og 437 mio. kroner fra 2007 til 2009 for
patienter bosiddende i Region Midtjylland.

Regionen eri perioden tilfgrt midler, men en
meget betydelig del af disse er saledes gaet
til kreeftomradet hvilket betyder, at der er et
begraenset gkonomisk raderum til at udvide
andre aktiviteter.

Produktivitetskravet pa 2 % udggr for Region
Midtjylland i stgrrelsesordenen 230 mio. kr.
prar.

Kraeftomradet udggr i 2009 14,2 % af den
samlede aktivitet malt i DRG-vaerdi. Det er en
stigning pa 10 % i forhold til 2007.

(Andelen var 13,0 % i 2007).




Effekt

Effekten af indsatsen skal males og synliggg-
res. Det gaelder bade den faglige kvalitet og
den brugeroplevede kvalitet.

Kvalitet har stor fokus i
regionens arbejde

Der er for fgrste gang foretaget en Lands-
daekkende Undersggelse af Patientoplevelser
(LUP) for bade indlagte og ambulante pa-
tienter. Undersggelsen viser, at patienterne i
Region Midtjylland i hgj grad er tilfredse med
deres oplevelser pa hospitalerne. Det ses bl.a.
ved, at naesten alle patienter i Region Midt-
jylland vurderer deres indlaggelsesforlgb/
besgg i ambulatoriet positivt. 92,7 % af de
indlagte og 95,9 % af de ambulante patienter
har saledes et virkelig godt eller godt indtryk
af deres indlaggelsesforlgb/besgg i ambula-
toriet. Generelt giver patienterne i regionen
tilmed de mest positive vurderinger sammen-
lignet med de gvrige regioner. Hospitalerne
bruger resultaterne til fortsat at forbedre
kvaliteten for patienterne.

Psykiatrien har i 2009 afholdt en sakaldt ba-
sisvurdering. Basisvurderingen gjorde
status pa, i hvilken grad afdelingerne lever
op til kravene i Den Danske Kvalitets Mo-
del. Resultatet af basisvurderingen viste, at
psykiatrien har en relativ stor opgave foran
sig med at leve op til kravene. Pa baggrund
af basisvurderingen har hver afdeling udar-
bejdet en handleplan, der beskriver, hvad den
enkelte afdeling konkret vil ggre for at leve
op til kravene i kvalitetsmodellen.

Ledelsesberetning - effekt

Dansk Kvalitetsmodel pa det sociale omrade
blevi maj 2009 overdraget til Region Midt-
jylland. Der er fokus pa temaer som blandt
andet sikring af beboernes inddragelse i eget
livog udvikling af medarbejderkompetencer.
Modellen er et arbejdsredskab som tilbudde-
ne kan anvende til at sikre lgbende og syste-
matisk udvikling af indsatsen og kvaliteten, til
gavn for bade beboere, deres pargrende og
medarbejderne. Alle regionale, sociale botil-
bud i Region Midtjylland deltager i modellen.

Kontaktpersonordningen
i Region Midtjylland

Regionsradet har haft fokus p3, at patien-
terne tilknyttes en kontaktperson. Der er
lavet en kontaktpersonordning, der skal give
patienterne gode sammenhangende pa-
tientforlgb pa hospitalerne og i Psykiatrien.
Ordningen bygger pa lov vedr. kontaktperso-
ner samt Den Danske Kvalitetsmodel.

Kontaktpersonens rolle er at sikre, atingen
patienter efterlades i et tomrum i patientfor-
lgbet, at patienten aldrig er i tvivl om, hvor
han/hun kan henvende sig, og der aldrig er
usikkerhed om, hvor ansvaret for patienten
er placeret.

Regionsradet vedtog som en del af budget-

forliget 2009 en malopfyldelse pa 80 %, som
skulle vaere naet pr. 1. juli 20009.
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Ledelsesberetning - effekt

Som det fremgar af nedenstaende oversigt
opfyldte de fleste hospitaler i 4. kvartal 2009
malsaetningen om, at 80 % af patienterne
skal have tilknyttet en kontaktperson.

Kontaktpersonordningen

Malsztning
for malop-
fyldelse

1. kvartal
2009

2. kvartal
2009

3. kvartal
2009

4. kvartal
2009

psykiatri

RH Horsens og Braedstrup 90% 89,0% 90,0% 90,0% 91,0%
RH Randers og Grenaa 90% 88,0% 88,0% 90,0% 92,0%
Hospitalsenheden Vest 90% 85,0% 89,0% 92,0% 92,0%
RH Silkeborg og Hammel Neurocenter 90% 85,0% 87,0% 85,0% 89,0%
AUH, Skejby 90% 94,0% 94,0% 86,0% 88,0%
RH Viborg, Skive, Kjellerup 90% 92,0% 89,0% 90,0% 86,0%
AUH, Arhus Sygehus 90% 89,0% 85,0% 93,0% 93,0%
Samlet hospitaler 90% 88,9% 88,9% 89,4% 90,1%
Behandlingspsykiatrien 90% 92,0% 95,0% 94,0% 87,0%
Samlet hospitaler og behandlings- 90% 89,3% 89,6% 90,0% 89,8%

For behandlingspsykiatrien viser 4. kvartal
2009 et fald i malopfyldelsen. Det skyldes
bl.a. en proces med omlaegning af registre-

ringsprocedurer.




Omdgmme

Omdgmmet er omverdenens bedgmmelse af
indsatsen. Et godt omdgmme er afggrende
for Region Midtjyllands og den enkelte en-
heds succes.

Abenhed og demokrati

Regionsradet finder det vigtigt at informere
om regionens opgaver, og her er hjemmesi-
den www.rm.dk helt central. De 41 politikere i
regionsradet gnsker at vaere tilgaengelige og
at gaidialog med borgerne.

Borgermgder om sygehusinvesteringer

Den 3. marts var Sundhedsminister Jakob
Axel Nielsen (K) og regionsformand Bent
Hansen (S) veerter ved to mgder om sygehus-
investeringer i Region Midtjylland.

Pa mgdet i Holstebro var omkring 800 bor-
gere mgdt op. De mange fremmgdte var dybt
bekymrede over regionsradets beslutning
om at lukke Regionshospitalet Holstebro i
forbindelse med opfagrelsen af et nyt hospital
i Ggdstrup.

Pa mgdet i Skejby var de 50 fremmgdte farst
og fremmest fagfolk og faglige organisatio-
ner, der spurgte til fremtidsperspektiverne
for Det nye Universitetshospital i Skejby.

100 gymnasielever var politikere for en dag
| forbindelse med valget i efteraret mgdte
100 gymnasielever den 20. oktoberop i
regionradssalen for at prgve arbejdet som
regionsradspolitiker. Her skulle de debattere
bl.a. busruter og samarbejde med privat-
hospitaler. Flere gav udtryk for at de havde
faet bedre indsigt i det politiske arbejde.

For at sikre at borgernes stemme hgres,
har Region Midtjylland oprettet et sund-
hedsbrugerrad bestdende af borgere.
Desuden er der oprettet regionale kon-
taktfora pa handicap - og psykiatriomra-
det, hvor medlemmerne er bade borgere
og politikere.
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Ledelsesberetning - omdgmme

Region Midtjylland har landets
bedste hospital og psykiatri

Igen i 2009 har hospitalerne i Region Midtjyl-
land udmeerket sig pa en raekke omrader og
har modtaget flere priser. Skejby blev for
andet ar i treek af Dagens Medicin karet som
Danmarks bedste hospital, og flere andre ud-
maerkede sig ogsa. Arhus Universitetshospi-
tal, Arhus Sygehus blev i undersggelsen karet
som landets bedste inden for ikke mindre
end elleve forskellige Ia2gelige specialer. Der
var desuden gode resultater for hospitalerne
i Region Midtjylland, da resultatet af den
landsdaekkende undersggelse af patientople-
velser (LUP) blev offentliggjort. Patienterne i
Region Midtjylland er de mest tilfredse i Dan-
mark, og tilfredsheden er pa alle regionens
hospitaler over eller pa landsgennemsnittet
for stort set alle spgrgsmal.

Avisen Dagens Medicin karede d. 27. novem-
ber 2009 psykiatrien i Region Midtjylland som
landets bedste.

Bruttolgnsfinansierede
personalegoder

Region Midtjylland vil gerne have attrak-

tive arbejdspladser og dygtige og tilfredse
medarbejdere. Bade lokalt og pa de enkelte
arbejdspladser er der Igbende dialog om lgn-
og personalepolitiske tiltag, der kan medvirke
til at indfri disse malsatninger.

Bruttolgnsfinansierede personalegoder har
veeret efterspurgt af mange arbejdspladser
og medarbejdere. Samtidigt har den nye lov
om multimediebeskatning og stgrre opmaerk-
somhed om personalegoder i den offentlige
og den private sektor gjort det relevant at
indfgre mulighed for bruttolgnsordninger. Pa
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Bruttolgnsfinansierede personalegoder

Bredband/mobilt bredband
Mobiltelefoni og bredbandstelefoni
PC-er inkl. Udstyr

Aviser

Bus- og togkort (Erhvervskort)

tvaers af Region Midtjyllands arbejdspladser
er der derfor - efter dialog i MED-udvalg og
med de faglige organisationer - taget initia-
tiv til at tilbyde medarbejdere mulighed for at
finansiere en raekke personalegoder via de-
res bruttolgn. Flere af goderne understgtter
starre fleksibilitet i en geografisk stor region
og et hgjt it- og informationsniveau.

Medarbejderne har i fgrste valgrunde haft
mulighed for at vaelge bruttolgnsfinansierede
goder frem til udgangen af oktober 2008.
Knapt 1.900 medarbejdere har valgt et eller
flere goder gennem ordningen.



Sundhed

De samlede bruttoudgifter til sundhedsomradet er i 2009 pa
22,8 mia. kr. Den samlede finansiering inkl. driftsindteegter er

pa 22,0 mia. kr.

Hvad er pengene brugt til (i alt 22.8 mia.kr.)

B Somatik 15,1 mia.kr.
B Sygesikring 4,7 mia.kr.
B Psykiatri 1,5 mia.kr.

O Anleg 0,8 mia. kr.

O Feelles og renter 0,7 mia.kr.

Hvor kommer pengene fra (i alt 22 mia.kr.)

m Bloktilskud 15,5 mia.kr.

B Kommunale bidrag 1,4 mia.kr.

O Aktivitet - stat 0,5 mia.kr.

O Andre indteegter 2,1 mia.kr.

O Aktivitet - kommuner 2,2 mia.kr.

Sundhed

Hvad er pengene brugt til
Sundhedsomradet vedrgrer
aktiviteter pa de somatiske ho-
spitaler, sygesikring, psykiatri og
administration.

Den stgrste del af udgifterne
vedrgrer regionens somatiske
hospitaler.

Hvor kommer pengene fra
Regionens sundhedsomrade
finansieres hovedsageligt af
bloktilskud fra staten (71 %), De
resterende 29 % af finansierin-
gen er sammensat af:

De kommunale bidrag, aktivi-
tetsafhangigt bidrag fra stat og
kommuner og gvrige indtaegter.
Den samlede finansiering inkl.
driftsindtaegter i 2009 er pa

22 mia. kr.
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Somatik og sygesikring

Nettodriftsudgifter

| nedenstaende tabel fremgar de centrale
nettodriftsudgifter pa somatikkens omrade.

Udgifter

Regnskab
i mio.kr. 2008
PL-2009*

Regnskab

2009

Sundhed, somatik

Drift

Hospitaler 11.266,7 11.7819 105
Feelles udgifter/indtagter 1.417,6 1.519,1 107
Sygesikring 2.997,5 2.891,9 96
Medicin 1.6139 1.561,3 97
Administration, Sundhed 112,1 97,0 87
Drifti alt 17.407,7 17.851,2 103

1. Regnskab 2008 tal er fremskrevet til 2009 niveau med 3,7 %, jf. Danske Regioners skgn pr.

februar 2010.

Sygesikring er dog fremskrevet med 3,4 % og medicin med 0,0 %.

Det udgiftsbaserede regnskabsresultat pa
somatikken i 2009 er pa 17.851,2 mio. kr.

Regnskabsresultatet fordeler sig med
13.301,0 mio. kr. inden for bevillingsomradet
Hospitaler mv., hvorunder Fzelles udgifter/
indteegter harer.

Pa omradet for Primaer Sundhed har der vae-
ret udgifter pa 2.891,9 mio. kr. til Sygesikring
0g 1.561,3 mio. kr. til medicin.

Faldet i udgifterne til sygesikring og medicin
skyldes dels overfgrsel af den vederlagsfri
fysioterapi til kommunerne i 2008 og dels
prisreduktioner pa medicin.

Til administration, Sundhed har der veeret
udgifter pa 97,0 mio. kr.
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Der har vaeret en samlet vaekst fra regnskab
2008 til regnskab 2009 pa i alt 3 %. Ved sam-
menligning af realvaekstprocenterne mellem
bevillingsomrader skal erindres om fglgende:

» Den langvarige arbejdskonflikt pa hospi-
talerne i foraret 2008 har givet et lavere
udgangspunkt end ellers

» Udgifter pa 49,6 mio. kr. til amanuensis-
pulje er fra 2009 flyttet fra Sygesikring til
Feelles udgifter/indtaegter

» Budgettet for hidtidig afdeling for
Sundhedsgkonomi pa 9,5 mio. kr. er fra
2009 flyttet fra Administration, Sundhed
til Koncerngkonomi



Anlzaegsudgifter pa somatikken

Der har veaeret anleegsudgifter i 2009 for i alt
791 mio. kr.

Det drejer sig sarligt om en raekke stgrre an-
lzegsprojekter i forbindelse med iveerksaettel-
sen af den nye akutstruktur i regionen (fase
0-projekter), renoveringer og ombygninger.

Samtidig har der vaeret anlaegsudgifter til
store fase O-projekter i forbindelse med
etableringen af Det Nye Universitetshospital
i Arhus.

1

Sundhed = somatik og ygeﬁkﬂing“"

=

Der har ligeledes veeret afholdt udgifter til
medicoteknisk udstyr for ca. 263 mio. kr. i
2009.

Aktivitet og produktionsvaerdi

Udviklingen i aktiviteten fra 2008 til 2009 er
forholdsvis stor. Dette er delvist begrundet i
konflikten i 2008.

| Bkonomiaftalen for 2009 er der forudsat
en aktivitetsvaekst pa 3,5 %. Hospitalerne i
Region Midtjylland har leveret en aktivitets-
stigning pa 8,9 % fra 2008 til 2009.

2008 2009 Udvikling, %
Ambulante besgg, hele aret 1.602.035 1.756.857 9,6
Stationaere udskrivninger, hele aret 251.773 259.575 3,1
DRG- og DAGS-vaerdi, angivet i takstsystem 2008, 11.382 12.396 8.9
mio. kr.

Kilde: eSundhedsdata, opdateret d. 7. april 2010.
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Produktionsvaerdi

Oversigten nedenfor viser udviklingen i pro-
duktionsvaerdien for hospitalerne i Region
Midtjylland i 2007, 2008 og 2009 opdelt pa
kvartaler. Det fremgar tydeligt, at aktiviteten
i 2. kvartal 2008 er praeget af konflikten.

Takstsystem 2009 Udvikling Udvikling

1.000 kr. 08-09, % 07-09, %

1. kvartal 2.862.233 2.944.918 3.143.603 6,7 9,8
2. kvartal 2.784.633 2.547.339 3.097.153 21,6 11,2
3. kvartal 2.589.686 2.831.488 2.964.983 4,7 14,5
4. kvartal 2.908.375 3.058.164 3.190.246 4,3 9,7
Hele aret 11.144.927 11.381.909 12.395.985 8.9 11,2

Kilde: eSundhedsdata, opdateret d. 7. april 2010.

Note: Aktivitetsopggrelsen omfatter regionens offentlige hospitaler inklusive Friklinikken i Braedstrup.

Det ses endvidere at aktiviteten fra 2007 til
2009 er steget med 11,2 %. Forudsetninger-
ne fra gkonomiaftalerne er en stigning pa
3,5 % om aret. Aktiviteten er saledes steget
med ca. 2 % mere pr. ar end forudsat.

Meraktivitet

| forhold til meraktivitetsafregningen fra
staten, sa opfylder Region Midtjylland akti-
vitetskravet for fuld udbetaling i 2009. | den
fglgende tabel er meraktiviteten opgjort. |
denne opggrelse indgar patienter med bopzel
i Region Midtjylland, og det er saledes et ud-
tryk for veerdien af den behandling borgerne
i Region Midtjylland har modtaget.

DRG-veerdi, Region Hele landet

mio. kr. Midtjylland

Baseline 10.949 50.507

Aktivitet 12.148 56.389

Meraktivitet 1.198 5.882

Pct. 10,9% 11,6%
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Meraktiviteten pa 1.198 mio. kr. svarer til at
der er leveret en aktivitet pd 382 mio. kr. ud
over pulje-loftet. Hvis denne aktivitet havde
veeret finansieret fra staten ville det svare

til et belgb pa omkring 250 mio. kr. til Region
Midtjylland.

Spareplanen i Region Midtjylland har betydet,
at stigningen i aktiviteten i 2008 er relativt
begraenset.

Det skal bemaerkes at aktivitetsstigningen i
Region Midtjylland er under landsgennem-
snittet.




Region Midtjyllands
Takststyringsmodel 2009

Det er i takststyringsmodellen at model-
len for den aktivitetsafhangige afregning
er defineret. Der opstilles et maltal for
den aktivitet som det enkelte hospital
skal levere. Dette maltal kaldes basislin-
jen. | beregningen af basislinjen indgar
produktivitetskravet.

Der praesteres meraktivitet hvis aktivi-
teten er stgrre end basislinjen og ellers
mindreaktivitet.

Region Midtjylland har udformet sin
takststyringsmodel med et generelt loft
over puljeudbetalingerne for at sikre gko-
nomisk styrbarhed.

| 2009 er der som fglge af spareplanerne
ingen mulighed for udbetaling i takststy-
ringsmodellen for meraktivitet — loftet er
pa nul kroner. | det tilfelde der er mind-
reaktivitet skal hospitalerne betale 50%
af aktivitetsveerdien tilbage. Alle hospita-
lerne har i 2009 praesteret meraktivitet.

| 2008 havde tre hospitaler et merforbrug.

Der er aftalt en afdragsordning over tre
ar, hvor hospitalerne skal praestere en
meraktivitet svarende til merforbruget.
Alle tre hospitaler afdrager pa gzelden i
2008.

Sundhed - somatik og sygesikring

Hvad er DRG og DAGS ?

Princippet i DRG-systemet (diagnoserela-
teret gruppering) er, at alle indlzeggelser
opdeles i klinisk meningsfulde og res-
sourcehomogene grupper. Hver gruppe
tillazgges en veerdi, der er udtryk for de
gennemsnitlige omkostninger ved den
behandling, der falder inden for gruppen.
DRG-veerdien ggr det muligt at opggre
det enkelte hospitals aktivitet i kroner.

DAGS (dansk ambulant grupperings-
system) er et lignende system for den
ambulante aktivitet.

Produktivitet

Hospitalerne i Region Midtjylland er
underlagt et samlet produktivitetskrav pa
2,5 procent. Produktivitetskravene er dif-
ferentieret for hospitalerne, sa de mest
produktive hospitaler far en rabat pa 0,2
procent og de mindst produktive hospita-
ler skal levere 0,2 procent ekstra.

Hjemtagningsprojekter
Der er i relation til spareplanen for 2009
iverksat en lang raekke hjemtagningspro-

jekter, som skal sikre at aktivitet flyttes til
egne hospitaler fra andre regioner.
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Den aktivitetsafhangige
finansiering

Finansieringen af sundhedsomradet stam-
mer dels fra staten dels fra kommunerne.
Savel statens som kommunernes del af
finansieringen er delvist aktivitetsafhangig.
Statens del af finansieringen bestar dels i et
bloktilskud og dels i en aktivitetsafhaengig
pulje. Kommunernes del af finansieringen be-
star dels i et sundhedshidrag pr. borger dels i
et aktivitetsafhaengigt bidrag pr. behandling.

mio.kr. Korrigeret Regnskab
budget

Aktivitetsbe- 538,2 536,1

stemte tilskud fra

staten

Kommunalt 2.324,60 2.338,80

aktivitets-tilskud

- heraf kaemmunal 2.229,80 2.236,80

medfinansiering

Den kommunale medfinansiering kommer ud
med et mindre overskud, hvilket skyldes, at
Regionen blev tilfgrt 69,4 mio. kr. i forbindelse
med midtvejsreguleringen ved gkonomifor-
handlingerne.

Kommunal medfinansiering i 2009

Stationzer behandling: 30 pct. af DRG-
takst, maks. 4.804 kr. pr. indleeggelse.
Ambulant behandling: 30 pct. af DAGS-
takst, maks. 320 pr. bes@g.
Genoptraening under indlzeggelse: 70 %
af genoptraningstaksten.

Sygesikring: 10 % af honoraret dog 30 %
af specialbehandling maks. 320 kr.
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For den kommunale finansiering har alle
omraderne faet indtaegter som ligger over
budgettet, og specielt pa hospiceomradet har
der vaeret en markant stigning, der skyldes
betalinger vedrgrende 2008, der f@rst er
bogfarti 20089.

Den endelige afregning af den kommunale
medfinansiering for 2009 bliver afsluttet
ultimo april 2010, grundet problemer med
afregningsdata for 20089.

Brug af privathospitaler

Patienter fra regionen behandles i et vist
omfang pa private hospitaler og klinikker.
Patienter har ret til at blive behandlet pa

et privathospital, hvis der er over 1 maneds
ventetid til behandling pa et offentligt hospi-
tal - det sakaldte udvidede frie sygehusvalg.
Regionen har desuden indgaet en raekke
udbudsaftaler med private sygehuse eller
klinikker pa udvalgte omrader for at fa flest
mulige behandlinger for pengene.

| 2009 var udgifterne til behandling pa private
sygehuse og klinikker 184 mio. kr.

svarende til et fald pa 71,0 mio. kr. i forhold til
aret fgr Det skyldes fgrst og fremmest, at det
udvidede frie sygehusvalg var suspenderet
fra november 2008 til juli 2009 pa grund af
strejken i 2008. | denne periode var antallet
af henviste patienter til de private sygehuse
betydeligt mindre - ogsa selvom regionen
var forpligtiget til at bruge et vist belgb pa

at udnytte kapaciteten i den private sektor.
Efter genindfgrslen af det udvidede frie valg
er priserne faldet med i gennemsnit 25 %,
hvilket ogsa har bidraget til faldet i udgifter
fra 2008 til 2009.



Regionsradet besluttede i foraret 2009, at
anvende provenuet fra de faldende priser,

til en en pulje pa 50 mio. kr. med det formal
primaert at gge aktiviteten pa det ortopadki-
rurgiske og urologiske omrade. Dertil kom-
mer konkrete projekter inden for bl.a. gjen-,
hjerte- og fedmekirurgi, som blev finansieret
af budgettet for udvidet frit sygehusvalg. Pa
trods af hgj aktivitet pa hospitalerne har det
ikke vaeret muligt at realisere alle projekterne
i 2009.

I anden halvdel af 2009 har antallet af hen-
viste patienter vaeret tilbage pa det samme
hgje niveau som i samme periode i 2008.

Sidelgbende med de nationale takstforhand-
linger forsgger regionen lgbende at gen-
nemfgre egne udbud af behandlinger, med
henblik pa at sikre flest mulige behandlinger
for pengene.

Store anlagsopgaver

2009 har vaeret praeget af store anlzaegs-
opgaver og nogle af de stgrste opgaver pa
anleegsomradet blandt andet veeret faerdig-
g@relsen af straleterapienheden i Herning og
fase O-projekterne i forbindelse med Det Ny
Universitetshospital, DNU samt fase O-pro-
jekter pa de gvrige hospitaler, der skal etab-
lere flles akutmodtagelser.

Den 26. januar 2009 gav regeringen et forelg-
bigt tilsagn til, at der kan bygges Det nye uni-
versitetshospital i Arhus, DNU for 6,35 mia. kr.
og at der kan foretages en om- og tilbygning
af Regionshospitalet Viborg for 1,15 mia. kr.
Der er efterfglgende ved at blive udarbejdet
ansggninger til endelige tilsagn.

Sundhed - somatik og sygesikring

For at sikre fremdrift i de store projekter er
der i 2009 blevet igangsat fase O-projekter.

| DNU-regi er der blandt igangsat en om- og
udbygning af intensiv afdelingen pa Arhus
Universitetshospital, Skejby, en stor udbyg-
ning af stralekapaciteten og en ny sterilcen-
tral.

| foraret 2009 blev der, pa baggrund af re-
geringens udmelding i 2009, udarbejdet en
sammenligning af henholdsvis nybyggeri og
om- og udbygning af Regionshospitalet Her-
ning. Analysen viste, at det var bedst, billigst
og hurtigst at bygge et nyt hospital. | Finans-
loven 2010 blev det besluttet fglgende:

"Pa baggrund af Regionsradets sygehusplan
og efter vurdering i regeringens ekspertpa-
nel vedrgrende fremtidens sygehusstruktur
har regeringen udmeldt og Dansk Folkeparti
konstateret, at et nyt sygehus i Ggdstrup
indgar i den samlede, fremtidige sygehus-
strukturi Danmark.”

Pa grund af den pressede anlagsgkonomi
har der vaeret behov for en stram prioritering
af anlaegsmidlerne, hvilket betyder at der
ikke har vaeret mulighed for at afsaette de
ngdvendige midler til f.eks. bygningsvedlige-
holdelse og indkgb af medicoteknisk udstyri
2008.

Hvad er et fase 0-projekt?

Et fase O-projekt er et anlagsprojekt, der
gennemfgres som en del af den indleden-
de fase, og som danner grundlag for de
efterfglgende faser i et stgrre anlagspro-
jekt. Der kan veere tale om ombygning og/
eller nybyggerii forbindelse med ivaerk-
saxttelse af st@grre nybyggerier.
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Sundhedsplan for Region Midtjylland

Region Midtjyllands sundhedsplan blev
godkendt af Regionsradet d. 20. maj 2009.
Sundhedsplanen er den samlede ramme om
regionens indsats pa sundhedsomradet i de
kommende ar.

Sundhedsplanen bestar af to dele: Dels en
beskrivelse af regionens samlede sund-
hedsvaesen, dels pejlemaerker for regionens
arbejde med sundhed. | beskrivelsen af
regionens samlede sundhedsvaesen samles
tradene fra alle de selvstaendige planer pa
sundhedsomradet, herunder akutplan, hospi-
talsplan, kvalitetsstrategi, prahospitalsplan,
som blev vedtaget i Igbet af 2007-2008, og
praksisplaner som blev stort set faerdiggjort
for alle omrader i 2008.

Praksis- eller udviklingsplaner for almen
praksis beskriver praksisomradet, herunder
kapacitet og udfordringer. Derudover fast-
la2gger planerne malsaetninger for udvikling
af omradet, som blandt andet kapacitets-
styring, omradets rolle og integration i det
sammenhangende sundhedsvasen og
udvikling af omradet til bedst muligt at kunne
indga i sammenhang med sundhedsvase-
nets gvrige aktgrer. Praksisplanerne anses
for at vaere et vaesentligt skridt i retning af at
styrke praksis i det samlede udbud af sund-
hedsydelser og dermed medvirke til at sikre
et endnu mere sammenhangende patient-
forlgb i sundhedssystemet.

Sundhedsplanens anden del er en raekke
udvalgte pejlemasrker, der kan vise retningen
for regionsradets arbejde med sundhed i de
kommende ar. Pejlemarkerne er en priorite-
ring af, hvilke opgaver, regionsradet mener, er
vigtigst at koncentrere indsatsen om.
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Pejlemaerker for sundhed

Pejlemarke 1: Patientforlgb - den
enkeltes mgde med sundhedsvasenet
Sundhedsveesenet skal veere ét integreret
system, hvar alle dele af systemet hjaelper
med til, at borgerne modtager de rigtige
tilbud igennem hele patientforlgbet.
Samarbejdet mellem region kommune og
praktiserende laege skal understgttes.

Pejlemaerke 2: Graensebrydning i
sundhedsvasenet

Der skal brydes greenser og teenkes alter-
nativt i forhold til undersggelses- og be-
handlingsmuligheder. Graensebrydningen
skal ske i form af bl.a. mere behandling i
hjemmet, mere ambulant behandling pa
hospitalerne samt anerkendelse af patien-
tens brug af alternative behandlingsfor-

. mer.

Pejlemarke 3: Sundhedsfremme og
forebyggelse

Sundhedsvaesenet skal have fokus pa at

. fremme sundhed og forebygge, at sygdom
overhovedet opstar. Der skal endvidere
vaere fokus pa at forebygge komplikatio-
ner og begraense sygdommes udvikling.

Sundhed - somatik og sygesikring

Pejlemzerke 4: Lighed i sundhed
Sundhedsvasenet skal veere for alle. Gen-
nem en fokuseret indsat skal de sociale
forskelle i sundhed mindskes. Der skal bl.a.
arbejdes med differentierede malrettede
sundhedsindsatser til sdrbare og socialt
udsatte grupper.

Pejlemarke 5: Medarbejderne

- den vigtigste ressource

Kompetente medarbejdere i tilstraeekkeligt
omfang er afggrende for, at Region Midt-
jylland kan lgse sine opgaver pa sundheds-
omradet. Der er saledes vaesentligt fokus
pa rekruttering og fastholdelse af perso-
nale via blandt andet udvikling af gode ar-
bejdspladser og effektiv opgavefardeling.

Pejlemarke 6: Sammenhzeng mellem
psykiatri og somatik

Region Midtjylland vil sikre sammenheng
mellem psykiatri og somatik. Der skal sale-
des veere fokus pa samarbejde i udredning
og behandling af patienter, hvilket under-
stgttes ved f.eks. integration af psykia-
triske og somatiske akutte modtagelser,
samt ved at personalet styrkes i forhold til
at identificere symptomer pa bade somati-
ske og psykiatriske lidelser.
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Indfgrelse af hjertepakker
og kraeftpakker

Der er i lgbet af 2009 indfart hjertepakker pa
samtlige hospitalsenheder i Region Midtjyl-
land, efter at Danske Regioner og Regerin-
geni 2008 i forbindelse med gkonomiaftalen
indgik aftale om at indfgre pakkeforlgb for
patienter med ikke-akutte livstruende hjerte-
sygdomme. Der er indfart hjertepakker pa 4
omrader:

Stabile hjertekramper

Ustabile hjertekramper/blodprop i hjertet
Hjertesvigt

Hjerteklapsygdom

v v v Vv

Hjertepakkerne udggr hjerteomradets
pendant til de kraeftpakker, der blev indfart i
lgbet af 2008. Grundidéen i savel hjerte- og
kraeftpakkerne er, at der for hver pakke er
fastlagt et forlgb for, hvilken undersggelse
eller behandling patienten skal tilbydes og
hvornar. En kraeft- eller hjertepakke traeder
i kraftidet gjeblik, den praktiserende lazge
eller speciallzege henviser en patient til ho-
spitalet med begrundet mistanke om en af de
kraeft- eller hjertediagnoser, som udlgser et
pakkeforlgh.
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Status for kraeftpakkerne

Hospitalerne overholder nu med fa undtagel-
ser forlgbstiderne i kraeftpakkerne. Undta-
gelserne er kraeft i mandlige kgnsorganer, i
urinvejene samt i tyk- og endetarm.

Hospitalerne har ydet en stor indsats for at
fa kraeftpakkerne indfart, og kapaciteten
med hensyn til udredning, behandling og ef-
terbehandling er blevet vaesentligt udbygget.

Udbygningen af kapaciteten har veeret en
gkonomisk udfordring for Region Midtjylland.
Region Midtjylland modtager 37 mio. kr. arligt
fra staten til formalet. Men dette deekker dog
ikke hospitalernes udgifter, hvorfor Regions-
radet i 2009 bevilgede hospitalerne yderlige-
re 27 mio. kr. til at indfgre af kraeftpakkerne.

Status for hjertepakkerne

Pakkeforlgbene pa hjerteomradet blev
Igbende implementeret i perioden 1. sep-
tember 2009 - 1. januar 2010. Forinden selve
implementeringen af hjertepakkerne blev der
i farste halvar af 2009 gennemfart projekter
pa samtlige hospitaler med henblik pa afvik-
ling af ventelistepukler til hjertebehandling.
Region Midtjylland havde til formalet faet
bevilliget 29,9 mio. kr. fra staten.




Ventelisteprojekterne i starten af 2009 samt
en stor indsats fra hospitalernes side i selve
implementeringsperioden i forhold til at fa
det praktiske pa plads har bevirket, at de fle-
ste hospitaler fra og med 1. januar 2010 har
kunnet leve op til kravene i hjertepakkerne.
Der er dog fortsat kapacitetsmaessige udfor-
dringer pa mange hospitaler, som vil ggre det
vanskeligt for hospitalerne at efterkomme
kravene i hjertepakkerne uden tilfgrelse af
yderligere ressourcer.

Ny/dyr medicin og nye behandlinger

Aget aktivitet og udvikling af nye effektive
medicinpreeparater og nye behandlingstyper
kommer mange patienter til gode. De mange
nye medicinpraeparater og nye behandlinger
i Region Midtjylland har saledes forbedret
livskvaliteten og chancen for overlevelse for
en raekke patienter.

| 2009 blev afsat et samlet belgb pa 574 mio.
kr. til at finansiere udgiftsbehovet til ny/dyr
medicin og nye behandlinger i Region Midtjyl-
land.

Omradet udviser et mindreforbrug pa ca. 52
mio. kr. i 2009. Det skyldes blandt andet at
man er begyndt at bruge den nye medicin og
nye behandlinger senere end forventet og
generel tilbageholdenhed pa grund af regio-
nens gkonomiske situation.

Arsagerne til udgiftsstigninger til ny/dyr
medicin blev i 2009 undersggt i regi af Det
Midlertidige Udvalg til belysning af effekt

og nyttevaerdi af nye dyre l&zgemidler. Godt
halvdelen af stigningen i de samlede udgifter
til ny dyr medicin fra 2007 til 2008 skyldes,

at der bruges mere af den eksisterende
medicin. Den anden halvdel skyldes fgrst og
fremmest at nuvaerende medicin erstattes

Sundhed - somatik og sygesikring

af dyrere praparater med gget behandlings-
effekt og feerre bivirkninger til fglge. Pa de
eksisterende patenterede leegemidler er der
typisk prisstabilitet eller svagt faldende pri-
ser. For de gvrige l2zgemidler er der betydelig
mere konkurrence pa priserne.

Udgiftsudviklingen for nye dyre lzegemidler
er pa landsplan savel som pa regionalt plan
iser koncentreret om laegemidler til behand-
ling af kraeft og gigt. Denne udgiftsvaekst
skal ses i lyset af en meget betydelig vaekst

i behandlingsaktiviteten pa de to omrader,
som bl.a. kommer til udtryk ved, at antallet af
kemoterapibehandlinger gennem de se-
nere ar er steget med op mod 20 % arligt pa
landsplan, og at forbruget af gigtlaegemidler
er steget med mere end 20 % arligt de senere
ar.

Det forventes, at der fortsat fremover vil

vaere et markant udgiftspres pa omraderne
for ny/dyr medicin og nye behandlinger.
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Danmarks Bedste i Midtjylland

Igen i 2009 har hospitalerne i Region Midtjyl-
land udmaerket sig pa en raekke omrader og
har modtaget flere priser.

Skejby blev for andet ar i traek af Dagens
Medicin karet som Danmarks bedste hospital,
og flere andre udmaerkede sig ogsa.

Arhus Universitetshospital, Arhus Sygehus
blev i undersggelsen karet som landets bed-
ste inden for ikke mindre end elleve forskel-
lige lzegelige specialer. En fremgang fra otte
fgrstepladser i 2008.

De Vestdanske Friklinikker fik ligeledes stor
ros af Dagens Medicin, idet klinikkerne frem-
haeves inden for 5 specialer.

Apopleksisamarbejdet pa Arhus Universi-
tetshospital, Arhus Sygehus fik Den Gyldne
Skalpel 2009 af Dagens Medicin for deres
initiativer inden for arbejdet med den akutte
apopleksibehandling.

Regionshospitalet Horsens, Braedstrup, Od-
der blev karet som vinder af Innovation Cup
2009 ved Innovation Leadership Camp i Det
Berlingske Hus og kan nu pryde sig med titlen
som Offentlig innovationsmester i Danmark.
Bag sejren ligger tiltag som en velfungerende
Velfardsstrategi og et effektivt iHospital.

Der var desuden gode resultater for hospi-
talerne i Region Midtjylland, da resultatet
af den landsdakkende undersggelse af
patientoplevelser (LUP) blev offentliggjort.
Patienterne i Region Midtjylland er de mest
tilfredse i Danmark, og tilfredsheden er pa
alle regionens hospitaler over eller pa lands-
gennemsnittet for stort set alle spgrgsmal.

58 Arsrapport 2009 | Region Midtjylland

Influenzaberedskabet i
Region Midtjylland

| april maned 2009 kom de fgrste meldinger
om en ny influenzatype, som var fundet i Me-
xico. Den 11. juni erkleerede WHQO, at der var
tale om en pandemi (global epidemi). Region
Midtjylland dannede i slutningen af april en
szrlig influenzaberedskabsgruppe. De fgrste
tiltag gik ud pa at forsgge at opfange eventu-
elt smittede personer og inddeemme smitte-
spredning.

| juli maned aendrede Sundhedsstyrelsen
trusselsvurderingen. Man vurderede, at ca.
1,5 mio. danskere ville blive ramt af influenza A.

Pa den baggrund intensiverede hospitalerne
forberedelserne pa at etablere det ngdven-
dige antal isolationspladser og udvide respi-
ratorkapaciteten. Et teet samarbejde med
kommunerne blev etableret for om ngdven-
digt at kunne udskyde indleeggelse af patien-
ter og udskrive andre patienter hurtigere end
normalt.

Pa Arhus Universitetshospital, Skejby blev
der oprettet en sarlig influenza A hotline, og
samtidig blev der lagt planer i Region Midtjyl-
land for vaccination mod influenzaen.

I lgbet af efteraret viste det sig imidlertid, at

epidemien ikke ville fa det omfang, som fgrst
antaget. Derfor rakte de fgrste 6500 vaccine-
doser til kritisk sundhedspersonale, som blev
leveret i uge 46, til langt flere personalegrup-
per end forventet.

| alt blev 85 patienter i 2009 indlagt med influ-
enza A i Region Midtjylland. Og pa den fagrste
hverdagi 2010 vurderede Statens Serum
Institut, at epidemien var overstaet.



Arlig undersagelse af
patienternes oplevelser

Der er for fgrste gang foretaget en Lands-
daekkende Undersggelse af Patientoplevelser
(LUP) for bade indlagte og ambulante patien-
ter. Undersggelsen er en enestaende mulig-
hed for, at patienterne kan kamme til orde og
fa indflydelse pa, hvordan hospitalerne kan
forbedre oplevelsen af patientforlgbene. Der
indgar resultater fra alle regionens hospita-
ler i undersggelsen.

Cirka halvdelen af undersggelsens spgrgs-
mal til patienterne er fzelles pa landsplan og
skal bruges til Den Danske Kvalitetsmodel,
mens den anden halvdel bestar af spgrgsmal
udvalgt af den enkelte region.

Sundhed - somatik og sygesikring

Undersggelsen viser, at patienterne i Region
Midtjylland i hgj grad er tilfredse med deres
oplevelser pa landets hospitaler. Det ses bl.a.
ved, at neesten alle patienter i Region Midt-
jylland vurderer deres indleggelsesforlgh/
besgg i ambulatoriet positivt. 92,7 % af de
indlagte og 95,9 % af de ambulante patienter
har saledes et virkelig godt eller godt indtryk
af deres indlaggelsesforlgb/besgg i ambula-
toriet. Generelt giver patienterne i regionen
tilmed de mest positive vurderinger sammen-
lignet med de @vrige regioner.

Det at nogle af spgrgsmalene indgar i Den
Danske Kvalitetsmodel betyder, at hospitaler-
ne skal udarbejde handleplaner, hvis resulta-
terne ikke er tilfredsstillende. Den enkelte af-
deling og de enkelte hospitaler vil herudover
tage fat pa de omrader, hvor resultaterne
peger pa, at der er behov for forbedringer.
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Den Landsd®kkende Undersggelse
af Patientoplevelser (LUP)

Er en landsdeaekkende spgrgeskemaun-
dersggelse, der fremover gennemfgres
hvert ar

Er gennemfgrt som et samarbejde mel-
lem de fem regioner, Danske Regioner og
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

Resultaterne for Region Midtjylland byg-
ger pa svar fra 8.893 indlagte og 19.273
ambulante patienter

Svarene kan lzeses helt ned pa afdelings-
niveau, og i Region Midtjylland helt ned pa
afsnits- og diagnoseniveau

Hospitalerne bruger resultaterne til fort-
sat at forbedre kvaliteten for patienterne

Resultaterne kan ses pa: www.cfk.rm.dk
og www.sundhed.dk og vil indga i sam-
menligningerne af kvaliteten pa landets
hospitaler (stjernetildelingen) pa www.
sundhedskvalitet.dk

Det sammenhangende
sundhedsvasen

Regionerne indgar sundhedsaftaler med
kommunerne. Aftalerne er et centralt ele-
mentiat koordinere sundhedsopgaver
mellem kommuner og region. Arbejdet med
sundhedsaftalerne i 2009 har veeret praeget
af konsolidering og implementering af de
eksisterende aftaler. Aftalerne skal genfor-
handles i 2010 og endelig godkendes ultimo
2010.

Pa overordnet plan har region og kommuner
samarbejdet om en udmgntning af aftalen pa
hjeelpemiddelomradet og genoptraeningsom-
radet. Der er udarbejdet afklarings- og snit-
fladekataloger for at afklare ansvarsforde-
ling mellem region og kammuner. De enkelte
hospitaler og de kommuner, der primaert
samarbejder med dem (klynger), har arbej-
det malrettet med test og implementering af
elektronisk kommunikation, med genoptree-
ningsomradet samt hjelpemiddelomradet.



Regionsradet har besluttet, at der skal etab-
leres sundhedshuse i Grenaa og Skive. Inten-
tionen er, at skabe et samlet sundhedstilbud
bestaende af hospitalsfunktioner, praktise-
rende lzeger, kommunale sundhedstilbud,
speciallaager og eksempelvis fysioterapeuter.

Der er udarbejdet en plan for udrulning af
elektronisk kommunikation mellem hospi-
taler praksis og kommuner i regionen. Dette
vil sikre, at hospitaler, kommuner og praksis
implementerer de ngdvendige standarder i
samme takt. Det ville understgtte udviklingen
og konsolideringen af det sammenhangende
sundhedsvasen.

Pa fglgende omrader er indgaelse af
sundhedsaftaler lovgivningsmaessigt
obligatorisk:

Indlzeggelses- og udskrivningsforlgh
treeningsomradet
behandlingsredskaber og hjelpemidler,
forebyggelse og sundhedsfremme
indsatsen for mennesker med sinds-
lidelser (psykiatri)

» opfelgning pa utilsigtede handelser

v v Vv v Vv

Som supplement til de lovgivhingsmaes-
sigt obligatoriske omrader er der ogsa
fokus mod en rakke andre felter i sund-
hedsaftalerne. Dette drejer sig bl.a. om
gkonomi, IT, sociale forskelle i sundhed,
indsatsen mod kronisk sygdom samt
bgrn, unge og gravide.

Sundhed - somatik og sygesikring

Fokus pa kronikerindsatsen

Der har i 2009 veeret gget fokus pa kroniker-
indsatsen. Regionsradets midlertidige udvalg
vedr. kronisk sygdom har arbejdet med at
intensivere og udvikle behandlingen af pa-
tienter med kroniske sygdomme i regionen.
Derudover blev forlgbsprogrammerne for
kronisk obstruktiv lungesygdom (KOL), type
2 diabetes og hjertekarsygdom godkendt i
Regionsradet i april 2009. Forlgbsprogram-
merne beskriver arbejdsfordelingen mellem
almen praksis, hospital og kommune. Disse
tre sektorer skal arbejde sammen om at sik-
re, at patienter som lider af en af de tre oven-
navnte sygdomme, far et velkoordineret og
trygt forlgb, hvor forebyggelse, behandling
og rehabilitering haenger sammen.

Kronikerindsatsen fokuserer desuden pa
patientundervisning, hvilket skal ruste pa-
tienterne til at mestre livet med en kronisk
sygdom. Samtidig er udviklingen af tele-
medicinske lgsninger bade indenfor type 2
diabetes, KOL og hjertekarsygdom satigang,
sa patienterne fremover far flere muligheder
for behandling i eget hjem.

Sundhedsministeriet har oprettet en pulje,
som skal forstaerke indsatsen for kronisk
syge patienter i perioden 2010 - 2012. Ud af
denne pulje er der bevilget knap 81 millioner
til 28 forskellige initiativer til en forstaerket
indsats for kronisk syge patienter i Region
Midtjylland. Initiativerne skal forega bade

pa regionens hospitaler og hos de praktise-
rende leeger, koordineret med kommunernes
indsats.
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For patienter, der lider af kroniske syg- 2009 veeret et seerligt fokusomrade at udvikle
domme, er den praktiserende la=ge oftest og understgtte de praktiserende la2gers mu-

indgangen til det samlede sundhedsveaesen, lighed for at varetage denne rolle, en indsats

og det sted hvor hovedparten af de kroniske som vil reekke ind i de fglgende ar.

patienter hyppigst kommer. Laegen spiller en
afggrende rolle som tovholder for patienter,
der lider af kroniske sygdomme. Det har i Vidste du, at

Region Midtjyllands samlede udgifter til
sygesikringsmedicin i 2009 udgjorde ca.
1,5 mia. kr. svarende til 1250 kr. pr. indbyg-
ger.

Region Midtjyllands samlede udgifter til
hospitalsmedicin i 2009 udgjorde ca. 1,2
mia. kr. svarende til ca. 963 kr. pr. indbyg-

Vidste du, at

| 2009 havde 80 % af borgerne mindst 1
konsultation hos deres alment praktise-
rende lzege.

331.000 var til speciallage.
Region Midtjylland betalte 72 % af den

medicin, der blev udleveret fra apote-
kerne.
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Sundhed - hospitaler

Regionshospitalet Horsens
og Bradstrup

Et ar med mange udfordringer
Udfordringer, forandringer og svaere vilkar
har i hgj grad kendetegnet 2009. Ud over at
skulle afbetale gammel geeld fra 2008 som
meraktivitet, har Hospitalsenheden Horsens
arbejdet pa at genoprette den gkonomiske
ubalance. Budgetunderskuddet er saledes
nedbragt fra 27 mio. kr. i 2008 til 14 mio. kr.

i 2009, og der forventes gkonomisk balance
med mulighed for afdrag af gammel gzld fra
og med 2010.

Dette har vaeret en stor udfordring i et ar
med fortsat stor tilstrgmning af akutte
patienter, og hvor mange funktioner fra
Braedstrup og Odder er flyttet til Horsens ved
integration i eksisterende afdelinger eller i
nye enheder.

Lukningen af Regionshospitalet Odder

og nedlukninger i Braedstrup

| forbindelse med budgetforliget 2009 beslut-
tede Regionsradet, at Regionshospitalet Hor-
sens skulle udbygges sa regionshospitalerne
i Odder og Breedstrup kunne lukkes hurtigst
muligt.

Efter 130 ar som hospital blev de sidste
hospitalsfunktioner i Odder lukket den 1.
november 2009. | Odder resterer der saledes
kun eksterne lejemal.

| Braedstrup blev neurorehabiliteringsfunk-
tionen lukket den 1. marts 2009. Medicinsk
ambulatorium blev flyttet til Horsens den 1.
august 2009. De medicinske sengeafsnit Al
og A2 blev integreret i medicin sengeafsnit
D1iBraedstrup hen over efteraret 2009. | den
forbindelse blev der lukket 16 medicinske
sengepladser.
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Hospitalsenheden Horsens har ansggt om
midler til at opfgre af en ny tilbygning som
ger det muligt at flytte IVF klinikken og de
resterende medicinske sengepladser til Hor-
sens. Hvis tilbygningen bevilges, forventes
dette at kunne ske til februar 2011.

Herefter vil der alene vaere Livsstilscenteret,
Rgntgenafdelingen og Friklinikken tilbage i
Braedstrup.

Byggeri
Hospitalsenheden Horsens har realiseret

fase 0 anlagsprojektet som har gget den me-
dicinske ambulatoriekapacitet i de tidligere
administrative arealer.

Administrationen er, sammen med hospitals-
ledelsen og administrative kliniske funktio-
ner, blevet genhuset i en nyopfgrt kontorbyg-
ning.

Derudover er der, for anlazegsmidler bevilget
til akut kraeft, blevet etableret et medicinsk-
kirurgisk skopicenter ligesom Det Dagkirurgi-
ske Center er udvidet med 2 operationsstuer.

Udvidelserne har gjort det muligt at flytte
medicinsk ambulatorium i Braedstrup og ho-
spitalsfunktionerne fra Odder (dagkirurgisk
funktion, rgntgenklinik, medicinsk rehabilite-
ringsafsnit, medicinsk ambulatorium, skopi-
enhed og blodprgvetagning) til Horsens.

Flotte resultater

Pa trods af svaere vilkar i 2009 er det glaede-
ligt, at Hospitalsenheden Horsens kammer
ud med peene karakterer i den landsdaek-
kende patienttilfredshedsundersggelse. 90
% af de adspurgte patienter er tilfredse eller
yderst tilfredse med besgget eller indlaeg-
gelsen pa hospitalet. Derudover har stort set
alle patienter en positiv oplevelse af persona-
lets faglige dygtighed.



Sundhed - hospitaler

Korrigeret budget: 789,4 mio. kr.
Nettodriftsudgifter 2009: 795,8 mio. kr.

Dette er i god trad med en afstemning, fore-
taget af Dagens Medicin, der placerer Hospi-
talsenheden Horsens som det naestbedste

hospital blandt de sma hospitaler i Danmark.

Hospitalsenheden Horsens har haft megen
fokus pa innovation i de senere ar. | juni 2009
blev Hospitalsenheden Horsens karet som
Danmarks mest innovative offentlige virk-
somhed i den sakaldte Innovation Cup.

| december 2009 modtog Hospitalsenheden

Horsens integrationsprisen fra Sprogcenter
Midt. Prisen blev givet for en professionel og
helhedsorienteret indsats for integration af

Antal udskrevne: 21.455
Ambulante besgg: 129.251
Antal fuldtidsansatte: 1.417

udenlandske medarbejdere, der kan veere et
forbillede for andre organisationer.

Der eri 2009 arbejdet med innovation i et
bredt perspektiv, og projekterne har taget af-
szt isundheds-IT, HR/uddannelsesomradet,
energi, mobilteknologi, tracking teknologi

og det fagspecifikke kliniske arbejde. Der er
igangsat flere projekter med afseet i offent-
lig-privat-innovationssamarbejde (OPI).
Herunder projekter med afsati "Anvendt
Borgernar Teknologi” (ABT fonden).
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Regionshospitalet
Randers og Grenaa

Test af elektronisk patientjournal
Regionsradet besluttede i
begyndelsen af 2009 at fortsaette
med Arhus EPJ. Samtidig pegede
regionsradet pa Regionshospitalet
Randers/Grenaa som det fgrste hospital, til
at afprgve den samlede EPJ pa et helt hospital.

| 2009 har hospitalet forberedt udrulningen
af journalen, herunder udviklingen af den

del af journalen, som laeger, plejepersonale
og gvrigt sundhedspersonale skal bruge til

at dokumentere behandling og pleje i. Udvik-
lingsarbejdet har vaeret baseret pa massiv
involvering af det kliniske personale. Det var
vigtigt, at de fremtidige brugere var med til at
udvikle systemet, sa det sa vidt muligt mat-
chede de praktiske behov i hverdagen.

Udrulningen i 2010 foregar i tre etaper med
afslutning i april, hvor hele hospitalet er kob-
let pa det nye system.

Etablering af ny akutafdeling

Hospitalet tog i 2009 fgrste skridt i retning af
at skabe fremtidens akuthospital og etable-
rede en ny akutafdeling med egen afdelings-
ledelse — i fgrste omgang for alle medicinske
patienter. Med tiden er det tanken, at alle
hospitalets akutte patienter skal modtages i
den falles akutte modtagelse. Opbygningen
af den fzlles akutmodtagelse betyder, at
skadestuen og de gvrige afdelinger senere i
processen skal i teet dialog om at planlagge
omlagningen af de akutte behandlingsforlgb
pa hospitalet. Hospitalet afsluttede i 2009
udarbejdelsen af en samlet masterplan for
den fremtidige udbygning af hospitalet, som
bl.a. la2gger op til nye fysiske rammer til den
nye feelles akutmodtagelse.

66 Arsrapport 2009 | Region Midtjylland

Korrigeret budget: 998,8 mio. kr.
Nettodriftsudgifter: 994,2 mio. kr.
Antal udskrevne: 30.351
Ambulante besgg: 151.491

Antal fuldtidsansatte: 1.824

Urologer hjzelper Horsens og Hedensted
Urologisk Afdeling fik i 2009 ansvar for den
urologiske betjening af patienter fra Horsens
0g Hedensted kommuner. De ambulante
urologiske patienter betjenes pa Regions-
hospitaleti Horsens, men nu med lzegelig
assistance fra Urologisk Afdeling i Randers
og med mulighed for ambulant kirurgi i Hor-
sens. Indlaeggelser sker i Randers. Som led i
udvidelsen af det urologiske optageomrade
har afdelingen indrettet nyt ambulatorium og
sengeafsnittet er renoveret. | 2009 behandle-
de afdelingen 1200 patienter fra Horsens og
Hedensted svarende til en vaerdi af 8 mio. kr.
Bgrneafdelingen i Randers har ansvar for be-
handlingen af syge bgrn i Horsens og Heden-
sted kommuner.

Fremtidens hospitalsseng

Hospitalssengen har ikke @ndret sig meget
over de sidste 30 ar, men et projekt pa Regi-
onshospitalet Randers skal skabe intelligente
0g mere brugervenlige senge. Integreret
vagt, egen tv-skarm og sensorer, der auto-
matisk registrerer, hvis sengen bliver vad, er
blot nogle af de muligheder, som fremtidens
hospitalsseng kan komme til at byde pa.
Projektet er stgttet med 5 millioner af Region
Midtjylland og gennemfgres i samarbejde
med regionens innovationsenhed, MidtLab.




Hospitalsenheden Vest

Stralesatellit

samler fagligt fallesskab

Den 1. september blev Onkologihuseti
Herning officielt indviet af Hendes Majestaet
Dronning Margrethe d. 2. Ud over Onkologisk
Afdeling, Hospitalsenheden Vest, rummer det
ny onkologihus ogsa kolleger fra Straletera-
pienheden i Arhus. For patienterne betyder
det at en lang reekke kraftbehandlingsforigh
nu kan forega under samme tag, og perso-
nalet har mulighed for at udnytte synergien i
det faglige feellesskab.

Sundhed - hospitaler

DNV: en fremtidssikret lgsning

Der skal bygges et nyt supersygehus i Vest-
jylland (DNV) for at skabe rammerne for en
fremtidssikret behandling af patienterneii
optageomradet. Nar DNV star faerdigt, skal
det rumme samtlige af de funktioner, der

i dag er fordelt pa hospitalsenhedens fem
matrikler

Med udgangen af 2009 blev der sat navne pa
de fgrste ansatte i den projektorganisation,
som skal fgre byggeriet af DNV ud i livet.

Pa forkant med Den Danske Kvalitetsmodel
Fremtiden kraever, at der er styr pa standar-
derne. Derfor prioriterer Hospitalsenheden
Vest akkrediteringsprocessen hgjt, og er naet
langtirelation til struktur, organisering, ud-
arbejdelse af retningslinjer og arbejde med
dokumentation og monitorering. Saledes
blev der allerede i efteraret udfgrt basis-
vurderinger pa baggrund af standarderneii
Den Danske Kvalitetsmodel. En indsats som
Institut for Kvalitet og Akkreditering i Sund-
hedsvaesenet har betegnet som: "et hesteho-
ved foran.”

Akutafdelingen er fuldt implementeret

Det fgrste hele ars aktivitet i Akutafdelingen
blev opgjort, og skadestuerne i Hospitals-
enheden Vest modtog knap 25.000 besgg i
2009. For at kunne fgre patienterne igennem
deres behandlingsforlgb pa den bedst mulige
made, blev der 1. juni oprettet szerlige akutte
sengeafsnit (ASA). De blev dannet af medar-
bejdere fra dele af de tidligere medicinske vi-
sitationsafsnit og de sengeafsnit, som havde
akutte indlaeggelser inden for intern medicin
eksklusiv kardiologi. Aktiviteten for disse nye
afsnit er selvfglgelig kun opgjort fra juni til
december, hvor ASA i alt har modtaget 9000
patienter.
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Hjertemedicinsk Afsnit dbnet i Herning

Den hgjeste faglighed og det bedste udstyr
venter de patienter, som ankommer til be-
handling for akutte hjerteproblemer. Det nye
Hjertemedicinsk Afsniti Herning modtager
patienter fra hele det tidligere Ringkgbing
Amt, og er en del af regionens strategi om

at samle specialerne pa farre men stgrre
steder. Det sikrer en ensartet, hgj kvalitet

i behandlingen af hjertepatienterne gen-
nem tilstrakkelig ekspertbemanding dggnet
rundt, alle arets dage. Afsnittet har plads til
36 hjertepatienter.

Ny forskning skal redde liv pa byggepladser
En bevilling pa 5,9 mio. kr. til Arbejdsmedi-
cinsk Klinik pa Regionshospitalet Herning
skal skaffe helt ny viden om, hvaordan man
kan forebygge alvorlige arbejdsulykker i
bygge- og anlaegsbranchen. Fordelt pa tre
delprojekter skal Arbejdsmedicinsk klinik
afdaekke arsager til ulykkerne og undersgge
udviklingen af risikoforstaelse og sikkerheds-
praksis hos bade lzerlinge og erfarne arbej-

Korrigeret budget: 1.931,7 mio. kr.
Nettodriftsudgifter: 1.989,8 mio. kr.
Antal udskrevne: 46.834
Ambulante besgg: 320.398

Antal fuldtidsansatte: 3.415
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dere i bygge- og anlagsbranchen. Projektet
gennemfgres i samarbejde med det Natio-
nale Forskningscenter for Arbejdsmiljg samt
Ulykkesanalysegruppen pa Odense Universi-
tetshospital.

Brugertilfredshed i absolut top

| den landsdakkende undersggelse af pa-
tienttilfredshed ligger Hospitalsenheden
Vest pa eller over landsgennemsnittet pa alle
punkter. Dette skal ses i lyset af, at hospitals-
enheden pa baggrund af Akutplan 2007 og
Hospitalsplan 2008 har gennemfgrt og stadig
arbejder pa omfattende rokader af funktio-
ner og tilpasninger af de bygningsmaessige
rammer pa hospitalets fem matrikler. Saerligt
bemarkelsesvaerdigt er det derfor, at Hospi-
talsenheden Vest klarer sig saerligt godt, nar
patienterne skal vurdere tilrettelaggelsen
af overflytninger mellem afdelinger og far
karakteren 92 af patienterne, 84,2 pa lands-
plan. En tydelig markering af, at Hospitalsen-
heden Vest er et samlet og funktionsdygtigt
hospital.




Regionshospitalet Silkeborg
og Hammel Neurocenter

Center of Excellence
Regionshospitalet Silkeborg erindeien
proces med at udbygge af sin styrkeposition
pa det medicinske omrade som et Center of
Excellence.
Malet er at Center of Excellence skal
» Vaere attraktiv for patienten
» Have fokus pa hgj faglig kvalitet og tveer-
faglig ekspertise
Have et innovativt hospitalsmiljg
Vaere normsattende

| 2009 er det lykkedes at fa etableret de
farste forlgh samt sammedags-udredning.
Dette har forgget antallet af ambulante
besgg pa den medicinske afdeling med ca.
25 % ligesom antallet af behandlede perso-
ner er steget. Denne udvikling har samtidig
mindsket sengebehovet for de medicinske
patienter.

Etablering af en falles regional visitation
Pa Regionshospitalet Hammel Neurocenter
er der etableret en falles regional visitation
til specialiseret neurorehabilitering for hele
Region Midtjylland. Den Fzlles Regionale

Visitation er fysisk og organisatorisk en del af

visitationen pd Hammel Neurocenter.

Den fzelles regionale visitation bygger pa
faglige kriterier som skal sikre, at patienten
far et behandlingstilbud svarende til patien-
tens rehabiliteringsbehov og —potentiale.
For at sikre dette er der bl.a. udarbejdet et
risikovurderingsskema, som den henvisende
afdeling skal udfylde og sende til den Feelles
Regionale Visitation.

Sundhed - hospitaler

Korrigeret budget: 806,4 mio. kr.
Nettodriftsudgifter: 821,2 mio. kr.
Antal udskrevne: 14.785
Ambulante besgg: 116.938

Antal fuldtidsstillinger: 1.575

Det er ogsa visitationens opgave at bidrage
til, at den samlede kapacitetiregionen ud-
nyttes bedst muligt.
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Sundhed - hospitaler

Etablering af Neurointensivt

stepdown afsnit - NISA

Der er i 2009 etableret et seerligt behand-
lingsafsnit - NISA — med henblik pa mod-
tagelse og behandling af neurorehabili-
teringspatienter med fortsat behov for
respiratorbehandling eller monitoreringsbe-
hov. NISA ggr det muligt for Hammel Neu-
rocenter at ivaerksatte neurorehabilitering
pa et endnu tidligere tidspunkt end fgrhen
og kan bidrage til at afhj=lpe kapacitets-
problemer pa de neurointensive afdelinger i
Vestdanmark samtidig med at den samlede
behandlingskvalitet @ges og sekundaere ska-
der undgas.

NISA er fagligt tilknyttet det hgjtspecialise-
rede tilbud pa Hammel Neurocenter. NISA er
fysisk placeret pa og organisatorisk tilknyt-
tet Intensivafdelingen pa Regionshospitalet
Silkeborg. Der er adgang til degndakkende
radiologisk service med CT og daglig stue-
gang ved speciallager i neurokirurgi og neu-
roanaestesiologi.

Ortopaedkirurgisk afdeling
Regionshospitalet Silkeborg har i 2009
videreudviklet og styrket sin spydspidsfunk-
tion pa det ortopaedkirurgiske omrade. Et af
indsatsomraderne har veeret yderligere at
strgmline og accelerere patientforlgb, hvilket
bl.a. har resulteret i meget hurtige forlgb,
hvor patienter hofteopereres og udskrives
inden for et dggn. Samtidig er konceptet
med joint care for de store hofteoperationer
blevet videreudviklet, sa der nu er decide-
rede pakkeforlgb med hurtig udskrivning og
gruppeinformation til patienter inden for alle
store operationstyper. De hurtige forlgh har
mindsket behovet for senge pa afdelingen.

| 2009 har Ortopaedkirurgisk Afdeling des-
uden forberedt sig pa udvidelser i 2010, hvor
en ny operationsafdeling tages i brug.

70 Arsrapport 2009 | Region Midtjylland



Arhus Universitetshospital Skejby

Danmarks bedste hospital

Skejby blev af Dagens Medicin karet som
Danmarks bedste hospital igen i 2009. Det
gelder for hospitalet samlet, og tilsvarende
tal pa afdelingsniveau viser, at alle hospita-
lets afdelinger fik en 1. eller 2. plads i opgg-
relsen.

Samme billede kom den landsdakkende
patienttilfredshedsundersggelse til, hvor
Skejby samlet set kom ind pa 1. pladsen.

Sterste antal nyretransplantationer

i Arhus nogensinde

Skejby har opgaven vedrgrende nyretrans-
plantationer for borgere fra Region Midtjyl-
land og Region Nordjylland. 2009 blev et
rekordar med 85 nyretransplantationer pa

Skejby. Der er i de seneste ar sket en stig-
ning bade i antallet af transplantationer

af nyrer fra afdgde donorer og i antallet af
familietransplantationer. Saledes er antallet
af familietransplantationer steget med 50

% i forhold til de foregaende ar, hvilket er et
resultat af, at Nyremedicinsk Afdeling i 2004
begyndte at tilbyde pargrende til nyresyge en
samtale om eventuelt at donere en nyre. En
nyretransplantation medfgrer stor forbed-
ring i livskvalitet for de patienter, som herved
kommer ud af dialysebehandling.

Influenza HIN1

Influenza H1IN1 har fyldt meget pa Skejby i
2009, og flere af hospitalets afdelinger har
haft ekstraordinaere opgaver i forbindelse
med influenzaen. Klinisk Mikrobiologisk Af-
deling har staet for alle analyser med henblik
pa at afklare om patienterne i Region Midtjyl-
land havde sygdommen. Infektionsmedicinsk
Afdeling og Bgrneafdelingen var specialaf-
delinger for hele regionen, og endelig har
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Sundhed - hospitaler

Intensivafdelingen behandlet de mest syge
patienter — ogsa patienter udenfor regionen.
Udover konkrete opgaver med patientbe-
handling m.m. har alle afdelingerne haft
store opgaver med planleegning og vejled-
ning for hospitalet og for resten af regionen.

DNU fase 0 projekter

Sidelgbende med at der planlaegges den
store udflytning af Arhus Sygehus har Skejby
faet godkendt to selvstandige fase 0 projek-
ter. Hospitalets intensivafdeling ombygges
og moderniseres. Samtidig skabes der fysisk
plads til at Respirations Center Vest kan ud-
flyttes fra Arhus Sygehus til moderne fysiske
rammer i forbindelse med den nye intensive
afdeling.

Hospitalets sterilcentral har i flere ar haft
patrangende behov for modernisering. Da
intensivombygningen ogsa ville forhindre
drifti Sterilcentralen i en langere periode
godkendte Regionsradet, at der bliver bygget
en ny sterilcentral.
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~=- Antal udskrevne: 36.892

Nye slusestuer pa Infektionsmedicinsk
Afdeling sikrer Vestdanmark

bedre mod epidemier

Samlet vil Infektionsmedicinsk Afsnit Q1 i
fremtiden rade over op til 38 sengepladser
ved en epidemi med for eksempel tuberkulo-
se eller Influenza A (H1N1) og op til 16 senge-
pladser i tilfeelde af epidemi med SARS, ebola
eller andre sygdomme med samme hgjere
smitteniveau.

Slusestuerne lever op til nutidens skrappe
krav til ventilationsanlaeg og til handtering af
spildevand og affald. | tilfaelde af en epidemi,
vil der kunne ligge op til fire patienter med
samme smitsomme sygdom pa hver af de nye
slusestuer, hvis der ikke er behov for szerligt
apparatur. Ellers vil der vaere plads til en eller
to patienter med behov for overvagnings-
og/eller dialyseudstyr.

Infektionsmedicinsk Afsnit Q1 vil kunne
fungere som et hospital i hospitalet, hvor alle
undersggelser og behandlinger foregar pa
stuen, for eksempel respiratorbehandling og

Korrigeret budget: 2.036,2 mio. kr.
Nettodriftsudgifter: 2.012,9 mio. kr.

Ambulante besgg: 187.715
Antal fuldtidsansatte: 2.665




dialyse. Patienten indlaegges direkte pa stuen
fra graesplaenen udenfor. Personalet kom-
mer ind pa stuen gennem en sluse, hvor de
kan tage heldragt, visir og maske med indan-
dingsfilter pa.

Til daglig, hvor der ikke er indlagt patienter
med staerkt smitsomme epidemisygdomme,
forventes de nye store stuer brugt til voksne
patienter med lungesygdommen cystisk
fibrose og til patienter med behov for szerlig
teet observation og meget udstyr, for ek-
sempel patienter med blodforgiftning eller
meningitis.

Ny PET/CT-skanner klar til brug pa Skejby
Undersggelse og behandling af patienter
med kraeft- og hjertesygdomme bliver efter
indvielsen af en ny, avanceret skanner pa
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Sundhed - hospitaler

Nuklearmedicinsk Afdeling, Arhus Universi-
tetshospital, Skejby, endnu bedre. Skanneren
kan undersgge patienter med flere teknikker
samtidig - bade PET- og CT-skanning. | visse
tilfaelde vil den skdansomme skanning kunne
erstatte mere besvarlige undersggelser,
hvor der indfgres et kateter i hjertet.
Skanneren bliver anvendt til rutineunder-
s@gelser, klinisk forskning hos patienter

med krzeft- og hjertesygdom samt til basal
forskning blandt andet i programmeret cel-
ledgd - en vigtig mekanisme for bevarelse af
sundhed.

Den kombinerede PET/CT-skanner har kostet
15,8 millioner kroner. Pengene er doneret af
The John and Birthe Meyer Foundation
(Meyerfonden).
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Sundhed - hospitaler

Regionshospitalet Viborg,
Skive, Kjellerup

Akutplan og hospitalsplan som ledestjerner
Regionshospitalet Viborg, Skive, Kjellerup
har i 2009 arbejdet malrettet pa at virkelig-
ggre visioner og mal, som er beskrevet for
hospitalet i Region Midtjyllands akutplan og
hospitalsplan.

Region Midtjyllands akutplan placerer Regi-
onshospitalet Viborg som det ene af regio-
nens fem akuthospitaler. | slutningen af 2008
la det klart, at regeringens radgivende udvalg
ville pege pa Regionshospitalet Viborg som et
af de hospitaler, der skal udbygges. Regerin-
gens forhandstilsagn om gkonomisk stgtte
til nybyggeri og moderniseringer for 1,15
milliarder kroner fulgte i februar 2009, da re-
geringen lgftede slgret for fordelingen af de
fgrste 15 milliarder kroner i kvalitetsfonden
til hospitalsbyggeri.

Forskud pa den akutte fremtid

Nybyggeriet skal bl.a. tilfgre Regionshospi-
talet Viborg et nyt akuthus. Men allerede i
2009 tog hospitalet forskud pa fremtiden
med abningen af den nye akutafdeling A24
for akutte medicinske og organkirurgiske
patienter. Abningen var det fgrste skridt i en
udvikling, der samler alle hospitalets akutte
patienter i det kommende akuthus. Regions-
hospitalet Viborg er herved godt pa vej med
atindfgre Sundhedsstyrelsens nye principper
for modtagelse af akutte patienter i et team
af relevante specialister.

Skadestuen blev renoveret og klar til atindga
i det taette samarbejde med akutafdeling
A24, og en hospitalsvisitation for alle akutte
patienter ser dagens lys i begyndelsen af
2010.
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Korrigeret budget:1.508,1 mio. kr.
Nettodriftsudgifter:1.573,8 mio. kr.
Antal udskrevne: 38.614
Ambulante besgg: 252.919

Antal fuldtidsansatte: 2.747



En fremtid for Skive

Pa Regionshospitalet Skive lukkede det
reumatologiske sengeafsnit, og en raekke
medicinske funktioner blev overfgrt til Vi-
borg. Udviklingen fglger Region Midtjyllands
akutplan og hospitalsplan.

Udviklingen har sammenhang med planerne
om at omdanne Regionshospitalet Skive til
sundhedscenter - i farste omgang med ho-
spitalsfunktioner (bl.a. neurorehabilitering,
fertilitetsbehandling, rentgen og special-
lzegebetjente ambulatorier) og klinikker til
praktiserende laeger. Til dette formal bevil-
gede regionsradet i 2009 naesten 40 mio. kr.
til brug i 2010 og 2011.

Sundhed - hospitaler

En fremtid med Regionshospitalet Silkeborg
Regionshospitalet Viborg, Skive, Kjellerup har
i 2009 intensiveret samarbejdet med Regi-
onshospitalet Silkeborg om den fremtidige
tilretteleeggelse af akut og elektiv behandling
af patienter fra Skive, Viborg og Silkeborg
kommuner.

Regionshospitalet Viborg overtog de organ-
kirurgiske patienter fra Silkeborg kommune i
slutningen af 2008. Det affgdte store kapaci-
tetsproblemeri Viborg, blandt andet i det or-
gankirurgiske sengeafsnit. Lgsningen bley, at
det ortopaedkirurgiske sengeafsnit T08 blev
omdannet til organkirurgisk sengeafsnit K08.
Ortopaedkirurgerne flyttede i stedet deres
hofte- og knaalloplastik-patienter til patient-
hotellet, hvor de udviklede et unikt pleje- og
behandlingskoncept uden indlaggelse i

et traditionelt sengeafsnit. 0gsa pa andre
omrader er samarbejdet mellem Regionsho-
spitalet Viborg, Skive, Kjellerup og Regions-
hospitalet Silkeborg intensiveret, senest ved
etableringen af hospitalsvisitationen, hvor
erfarne sygeplejersker fra Silkeborg har givet
tilsagn om at deltage i vagten i Viborg.
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Korrigeret budget: 3.611,4 mio. kr.
Nettodriftsudgifter 2009: 3.545,4 mio. kr.
Antal udskrevne: 61.510

Ambulante besg@g: 484.475

Antal fuldtidsansatte: 5.891

Arhus Universitetshospital,
Arhus Sygehus

Hgjt specialiseret universitetshospital

Det er en helt central opgave for Arhus Syge-
hus at udvikle og tilbyde den bedste behand-
ling til patienter med sjzldne eller szerligt
komplicerede sygdomme og forlgb.

| 2009 har hospitalet derfor sggt Sundheds-
styrelsen om at varetage 359 af de i alt 469
hgjt specialiserede funktioner i de specialer,
sygehuset varetager. Derudover har hospi-
talet sggt Region Midt om at seette 48 nye
behandlingerigangilgbet af naeste ar.

Arhus Sygehus' resultater bliver bemaerket
i omverdenen. For eksempel blev pionerind-
satsen vedrgrende hgjt specialiseret be-
handling af apopleksi i 2009 anerkendt med
initiativprisen Den Gyldne Skalpel.

Arhus Sygehus har i 2009 sat et strategiar-

bejde for stadig udvikling af specialiserede
behandlingstilbud i gang.
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Akut hospital

Det forlgbne a&r har budt pa flere initiativer til
at forbedre behandlingen af akutte og kritisk
syge patienter pa Arhus Sygehus.

Det er besluttet at etablere en falles akut-

modtagelse med ansvar for akutte patient-
forlgb, og ansattelse af en afdelingsledelse
erifuld gang.

Et stort projekt vedrgrende tidlig opsporing
af kritisk sygdom er med til at sikre tilstrak-
kelig opmarksomhed pa en raekke fysiolo-
giske nggleindikatorer under indlaeggelse.
Projektet er blevet bemarket uden for hospi-
talet og har inspireret andre.

| oktober kunne Regionsradsformand Bent
Hansen tage fgrste spadestik til et stort
byggeprojekt omkring Skadestuen pa Ngrre-
brogade. Projekterne i Skadestueomradet er
et af de forprojekter, som giver startskuddet
til byggeriet af Det Nye Universitetshospital
(DNU). Foruden markante forbedringer af
arbejdsmiljg, effektivitet og kvalitet er et vig-
tigt formal at bidrage til planlaegningsgrund-
laget for DNU.



Som et andet forprojekt til DNU etableres
en ny straleterapienhed i Skejby. Sammen
med Onkologisk Afdelings nye straleenhed i
Herning, der abnede i maj 2009, vil byggeriet
bidrage til, at Region Midt kommer til at rade
over den ngdvendige stralekapacitet.

Et starkt forskningsmiljg

Stor forskningsaktivitet pa hgjeste interna-
tionale niveau er fundamentet for udvikling
af nye behandlinger til gavn for patienterne.
Forskningen pa Arhus Sygehus trives - hvil-
ket blandt andet en raekke priser, anerkendel-
ser og nye bevillinger i 2009 afspejler. Arhus
Sygehus arbejder malrettet for at fastholde
og udbygge et forskningsmiljg pa hgjeste
niveau.

Den 21. september 2009 Blev Dansk Neuro-
forsknings Centers hus indviet i det nordvest-
lige hjgrne af Arhus Sygehus, Ngrrebrogade.
Huset er blevet til i et samarbejde mellem
Arhus Universitet, Region Midt og Arhus Sy-

Sundhed - hospitaler

gehus. Dansk Neuroforsknings Center (DNC)
er allerede et kraftcenter i verdensklasse for
forskning og udvikling af behandlinger mod
sygdomme i hoved og centralnervesystem.
Husets 6.000 me2 giver plads til en fortsat
udvikling.

Danmarks bedste hospital

| 2009 blev Arhus Sygehus karet til Danmarks
bedste hospital i 11 forskellige specialer af
Dagens Medicin.

Den landsdakkende undersggelse af patient-
tilfredshed i 2009 viste, at 93 % af patienter-
ne pa Arhus Sygehus er tilfredse. Det er det
hidtil flotteste resultat for hospitalet og et
paent stykke over landsgennemsnittet.

2009 var ogsa aret, hvor Arhus Sygehus gen-
nemfgrte en meget stor millionbesparelse.
Alligevel er der leveret en betydelig merak-
tivitet inden for rammerne af gkonomisk

balance.
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Sundhed - hospitaler

Praehospital

Etablering af Prahospitalet
| Izbet af 2009 blev Praehospitalet dannet.
Prazhospitalet har ansvaret for alle Regio-
nens praehospitale opgaver som fx ambulan-
cekgrsel, liggende og siddende patientbefor-
dring, og drift af AMK-Vagtcentralen. AMK
betyder akut medicinsk koordinering.

| lzbet af 2009 blev en del af personalet
ansat, lokaler blev indrettet, personalet
blev uddannet og de samarbejdsaftaler og
relationer, der er helt ngdvendige i de fagrste
faser er blevet etableret. Noget personale
er kommet fra andre dele af Region Midtjyl-
lands organisation, men de fleste er blevet
ansatiden nye opgave.

Praehospitalet skal vaere med til at styrke
samspillet mellem den praehospitale indsats
f@r ankomst til skadestedet, indsatsen pa
skadestedet og den efterfglgende behand-
ling pa de nye akutmodtagelser. Det betyder
bl.a., at den specialiserede indsat overfor den
borger, der er kommet akut til skade, skal
styrkes. Allerede nar borgeren kontakter 112
og opgaven overtages af AMK-vagtcentralen
bliver akutte borgere vurderet af speciali-
seret sundhedsfagligt personale for at sikre
den rette hjzlp hurtigst muligt.
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Prahospitalets opgaver
Prahospitalets opgaver er ambulance-
kgrsel, liggende patientbefordring,

akut medicinsk koordinering, drift af
akutlaegebilerne, drift af AMK-Vagtcen-
tralen og gvrige prahospitale ordninger i
samarbejde med kommuner og praktise-
rende leger, den siddende befordring og
befordringsgodtggrelse til borgerne.

Det forventes, at Preehospitalet koemmer
i kontakt med op mod 500.000 borgere
hvert ar fordelt pa de forskellige aktivi-
tetsomrader i praehospitalet, hvoraf flere
vil vere gengangere.

Opstart af AMK-Vagtcentralen

Som en del af de nye ambulancekontrakter
har regionen hjemtaget preehospitale opga-
ver som prioritering og koordinering af am-
bulancer og akutlzegebiler mv. Det er sket for
at styrke den sundhedsfaglige prioritering af
indsatser tidligt i et skadesforlgb. Det bety-
der desuden, at flere ambulancefirmaer kan
veere med til at lgse selve kgrselsopgaven og
derved sikre regionen og dermed borgerne
den rette pris og kvalitet.

Vagtcentralen overgik til Preehospitalet den
l.december 2009, men forud er det gaet

en lang planlagningsperiode, hvor der er



udarbejdet en plan for en god og hensigts-
maessig overdragelse fra Falck Danmark.
Vagtcentralen blev omdannet til en sakaldt
AMK-Vagtcentral, som er bemandet med en
erfaren sundhedsfaglig medarbejder hele
dggnet og en specialleege fra kl. 8 til 15 og
derefter Izzgedakningen via vagttelefon. Det
betyder, at AMK-Vagtcentralen kan lave en
vurdering af borgernes behov sa de far den
bedst mulige hjzelp.

Sundhed - hospitaler

AMK-Vagtcentralenii tal
AMK-Vagtcentralen vil pa ambulance-
omradet og indenfor den liggende befor-
dring sta for omkring 160.000 kgrsler pr.
ar.

Mange professionelle i sundhedssyste-
met har i telefonisk kontakt med centra-
len. | december 2009 var der ca. 15.000
indgaende opkald til AMK-Vagtcentralen
vedr. bestilling af ambulancekgrsel og
liggende befordring. Desuden er der
dagligt mellem 70 og 100 gvrige opkald

til AMK-Vagtcentralen, som blandt andet
indbefatter opkald fra ambulancereddere
og akuthilslaeger. Hertil kommer sa alle
de udgaende opkald,til reddere, akutbiler,
patienter, pargrende, hospitaler, laeger
m.fl.

S
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Sundhed - hospitaler

Nye kontrakter med
ambulanceleverandgrerne

Den 1. december 2009 fik Region Midtjylland
nye ambulancekontrakter. | Region Midtjyl-
land har udbuddet vaeret opdelt i geografiske
omrader for at fa tiltrukket sa mange rele-
vante udbydere som muligt. Der er indgaet
aftale med 3 firmaer om ambulancekgrsel,
Falck Danmark A/S, Responce A/S og Samsg
Redningskorps ApS. Falck Danmark A/S har
desuden ogsa vundet opgaven for liggende
befordring af patienter.

De nye ambulancekontrakter rummer flere
nyskabelser, som bl.a. sikrer en mere spe-
cialiseret ambulancekgrsel og kgrsel med
liggende patienter i og med det er forskellige
biler og forskelligt mandskab, der er rutineret
og uddannet til opgaven.

Med de nye kontrakter har regionen faste
beredskaber, som flydende kan bruges i hele
regionen. Det ligger fast hvor mange ambu-
lancer og biler til liggende befordring, som
regionen altid kan disponere over i et helt
konkret aftalt tidsrum Og bilerne kan bruges i
hele regionen.
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Omorganisering af siddende befordring

| efteraret 2009 blev den siddende befordring
omlagt, sa alle borgerhenvendelser vedr.
siddende befordring og befordringsgodtgg-
relse blevsamlet i Preehospitalets afdeling i
Holstebro.

Der er saledes nu kun én organisation bag
driften og der er kommet ensartede service-
mal i hele regionen. Der er ligeledes nu kun
et bestillingskontor med ét telefonnummer,
som modtager alle anmodninger om sidden-
de befordring i hele regionen.

Nettodriftsudgifter 2009: 599,1 mio. kr.
Antal kgrsler pa ambulanceomradet
og vedr. liggende befordring i 2009: ca.
160.000 kgrsler

Antal siddende befordring i 2009: ca.
350.000 kgrsler

*Det har ikke vaeret muligt at opgive ngjagtige karselstal
pga. overgangen mellem de nye og gamle kontrakter.
Behandlingspsykiatri



Behandlingspsykiatri

Nettodriftsudgifter

Sundhed - behandlingspsykiatri

Nettodriftsregnskabet for behandlingspsykiatri m.v. i 2008 og 2009

Belgb i mio kr. Udgifter Regnskab Regnskab

2008 PL- 2009

2009

Sundhed, Behandlingspsykiatri
Drift
Bern og Ungdomspsykiatrien m.v. 230,7 236,6 103
Voksenpsykiatrien 1.014,2 1.001,5 99
Andre sundhedsudgifter 254 20,3 80
Feelles Udgifter og Indtaegter -9,5 64,9 -
Behandlingpsykiatrii alt 1.260,8 1.323,3 105

Regnskab 2008 tal er fremskrevet til 2009 niveau med3,7 % jvf Danske Regioners skgn pr. februar 2010

Nettodriftsudgifterne for behandlingspsykia-
tri m.v. udggr i 2009 1.323,3 mio. kr.

Regnskabsresultatet fordeler sig med 1.001,5
mio. kr. til Voksenpsykiatri, 236,6 mio. kr. til
Bgrne- og Ungdomspsykiatri, og 20,3 mio.

kr. til kommunikationshandicappede, dvs.
behandling af leebe-/ganespaltepatienter

og senhjerneskadede patienter i henhold til
sundhedsloven.

Til fellesudgifter og administration er der
anvendt 64,9 mio. kr.

Driftsudgifterne er fra 2008 til 2009 steget
med 5 % i faste priser, heraf skyldes 1 % dog,
at administrative feellesudgifter pa 11,4 mio.
kr. i 2008 ikke taltes med under behandlings-
psykiatrien. Den resterende udgiftsvaekst
skyldes primeaert indfgrelse af udrednings- og
behandlingsret i psykiatrien. Udviklingen har
veeret nogenlunde lige stor i Voksenpsykia-
trien og Bgrne- og Ungdomspsykiatrien, idet
en del af udgifterne under Voksenpsykiatrien

i 2008 under de tidligere distrikter er overfgrt
til feellesudgifter i 2009.

Under feelles udgifter og indteegter var deri
2008 nettoindtaegter, som fglge af primaert
uforbrugte statslige satspuljemidler.

Anlzeg pa behandlingspsykiatrien
Inden for behandlingspsykiatrien har der
vaeret afholdt anlaegsudgifter pa netto 35,1
mio. kr. Anlaegsudgifterne har vaeret anvendt
til forskellige renoveringsprojekter, udbyg-
ning og samling af sengeafsnit og ambulante
tilbud i Regionspsykiatrien i Viborg.

Aktivitet

Det samlede antal sengedage pa psykiatriske
hospitalsafdelinger udgjorde i 2009 178.816
sengedage fordelt med omkring 15.000
sengedage i bgrne- og ungdomspsykiatrien
og cirka 163.500 sengedage i voksenpsykia-
trien. Samlet svarer til det til en belaegning pa
gennemsnitlig 93,3 % af de normerede 525
pladser i behandlingspsykiatrien. Dette daek-
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ker over en gennemsnitlig belaegning pa 94,1
% i de voksenpsykiatriske afdelinger mens
den gennemsnitlige belzegning i bgrne- og
ungdomspsykiatrien i 2009 var 86,0 procent.
Belastningen pa sengeafdelingerne i voksen-
psykiatrien har saledes generelt vaeret hgj.

Omfanget af ambulante ydelser (personligt
fremmgde i ambulatoriet eller hjemmebesgg)
har i 2009 vaeret 156.494 besgg. Dette er en
stigning pa mere end 15.000 besgg i forhold
til 2008. Der er bade tale om en stigning i an-
tal ambulante forlgb for bgrne- og ungdoms-
psykiatrien og voksenpsykiatrien.
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Aktiviteten inden for behandlingspsykia-
trien i 2008 og 2009

. Aktivitet

Aktivitetsmal Regnskab Regnskab
2008 2009

Sengedage
Bgrn og Unge 15.293 15.322
Voksenpsykiatrien 161.232 163.494
Sengedagei alt 176.525 178.816
Beleegning i procent
Bgrn og Unge 76,5% 86,0%
Voksenpsykiatrien 90,9% 94,1%
Belaegning i procenti alt 89,5% 93,3%
Ambulante besgg
Bgrn og Unge 23.621 27.451
Voksenpsykiatrien 117.206 129.043
Ambulante besgg i alt 140.827 156.494
Personer i kontakt
Bgrn og Unge 4.173 4.716
Voksenpsykiatrien 18.653 19.448
Personer i kontakti alt 22.826 24.164

Antallet af personer i behandling er steget
fra 2008 til 2009 bade indenfor bgrne- og

ungdomspsykiatrien og voksenpsykiatrien.
I alt var omkring 24.000 patienter i kontakt
med behandlingspsykiatrien i Region Midt-
jylland, hvilket er en stigning pa cirka 1.300
patienter i forhold til aret far.




Psykiatriplanen
Psykiatriplanen blev vedtaget den 16. april 2008.

Planen udstikker de overordnede mal og ram-
mer for de kommende ars udvikling af psykia-
trien. Malet er blandt andet at sikre, at psy-
kiatrien er en effektiv og faglig organisation,
der anvender den nyeste forskning og viden.
Desuden skal psykiatriplanen understgtte, at
der er et taet og velfungerende samarbejde
med praksissektoren, somatikken og kom-
munerne i forhold til de enkelte behandlings-
forlgb. Endelig har psykiatriplanen til formal,
at styrke forebyggelsen af psykisk sygdom,
tilbyde flere patienter behandling og forbed-
re helbredsmulighederne.

Med psykiatriplanen ligger ogsa kravet om
gget specialisering af den psykiatriske be-
handling og socialpsykiatriske indsats. Det
betyder, at behandlingen samles i st@rre og
mere specialiserede enheder, samtidig med
at de ambulante behandlingstilbud udbyg-
ges. Der er blandt andet allerede etableret to
nye angst- og tvangsklinikker, et nyt tilbud til
selvmordstruede og nye behandlerteams til
psykiatriske patienter med misbrug.

Af psykiatriplanens omkring 200 anbefalinger
er 68 anbefalinger blevet fgrt ud i livet siden
vedtagelsen. Det gaelder eksempelvis etab-
leringen af Psykiatriens Hus i Silkeborg og
etableringen af et regionsdaekket tilbud om
intensiv behandling af unge med psykotisk
lidelse (OPUS). Derudover er 79 anbefalinger
i gang pa nuvarende tidspunkt sa som etab-
lering af en radgivningstelefon for blandt
andet praktiserende lzeger, arbejdet med at
gere Arhus Universitetshospital, Risskov klar
til fremtidens krav til psykiatrien.

| 2010 er der blandt andet fokus pa anlaeg,
sundhedsfremme og forebyggelse.

Sundhed - behandlingspsykiatri

Samarbejde med brugere
og pargrende

Region Midtjyllands Psykiatriplan la2gger op
til stgrre fokus pa samarbejdet med brugere
og pargrende. | 2009 blev to projekter sat i
sgen.

Politik for samarbejde med

brugere og pargrende

Regionsradet vedtog d. 29. april 2009 en ny
politik for samarbejdet mellem psykisk syge,
pargrende og personale i behandlings- og so-
cialpsykiatrien i Region Midtjylland. Dermed
tager Region Midtjylland ansvar for at yde

en szrlig indsats ved fortsat at holde fokus
pa at styrke og udbygge samarbejdet med
brugere og pargrende. Et samarbejde som er
fundamentet for god og succesfuld behand-
ling og pleje.

Indholdet i politikken er et resultat af et
velfunderet og bredt samarbejde mellem re-
preesentanter for regionsdakkende bruger-
og pargrendeorganisationer og psykiatrien

i Region Midtjylland. Udgangspunktet for
politikken har vaeret eksisterende politikker
fra de tidligere amter og distrikter i Region
Midtjylland.

Psykiatri- og socialledelsen har vedtaget en
indsatsplan, der skal sikre, at politikken bliver
indarbejdet og omsat til praksis.

Regionalt kontaktforum pa
psykiatriomradet

Regionsradet besluttede d. 29. april 2009

at nedsaette et regionalt kontaktforum pa
psykiatriomradet i Region Midtjylland fra d. 1.
januar 2010. Det nye regionale kontaktforum
erstatter Det midlertidige kontaktudvalg med
brugere og pargrende pa psykiatriomradet. |
2009 har det midlertidige udvalg blandt andet
dreftet bruger-pargrendendepolitikken, Den
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Danske Kvalitetsmodel, ny organisering i
Bgrne- og Ungdomspsykiatrien og Det Frem-
tidige Universitetshospital.

Shared care og ny teknologi

Regionsradet vedtog i april 2009 "Rapport fra
udvalget vedrgrende ny teknologi og samar-
bejde med praksissektoren pa psykiatriomra-
det”.

Rapporten udspringer af Psykiatriplanen,
hvor anvendelsen af ny teknologi og samar-
bejde med praksissektoren er omrader, hvor
der skal ske en udvikling. Det overordnede
formal med rapporten har vaeret at skabe et
klart grundlag for arbejdet med blandt andet
shared care og ny teknologi i Psykiatri og
Social.
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Rapporten omfatter en gennemgang af sta-
tus og udfordringer samt en raekke anbefa-
linger.

Anbefalingerne omfatter i forbindelse med
shared care blandt andet faste mgder mel-
lem praksiskonsulenterne og Psykiatri- og
Socialledelsen, udbygning af information til
de praktiserede lzeger og speciallaeger gen-
nem praksis.dk, tilbud til de praktiserende
l=eger om subakut vurdering af patienter og
udarbejdelse af patientforlgbsprogrammer
for de store sygdomsgrupper.

Pa omradet for ny teknologi anbefaler rap-
porten blandt andet, at Region Midtjylland
skal markere sig nationalt og internationalt

i anvendelsen af informations- og kommuni-
kationsteknologi pa psykiatri- og socialomra-
det og at der igangsaettes mindst fire stgrre
udviklingsprojekter, der belyser de faglige og



gkonomiske effekter ved brugen af informa-
tions- og kommunikationsteknologi.

Psykiatri og Social har i 2009 satset pa bru-
gen af videokonference bade administrativt
og i behandlingen af patienter. Derudover
har Psykiatri og Social indgaet et samarbejde
med MedCom omkring en raekke videokonfe-
renceprojekter.

Psykiatriens Hus i Silkeborg

Da Regionsradet vedtog Psykiatriplanen blev
det besluttet, at det psykiatriske sengeaf-
sniti Silkeborg skulle lzzgges om. Derfor har
Silkeborg Kommune og Region Midtjylland
siden 2008 samarbejdet om et fremtidens
Psykiatriens Hus i Silkeborg. Psykiatriens Hus
skal indeholde dele af Silkeborg Kommunes
socialpsykiatri og alle Region Midtjyllands
ambulante behandlingstilbud til borgere i
Silkeborg.

Den 30. juni 2009 blev det psykiatriske sen-
geafsniti Silkeborg lagt om. Det betyder,

at borgere fra Silkeborg lige nu modtager
stationaer behandling pa Almenpsykiatrisk
Afdeling SiRisskov. Den 1. juli begyndte nye,
udbyggede og eksisterende ambulante tilbud
til borgere i Silkeborg i midlertidige rammer
pa Papirfabrikken 24. Samtidig indledte Sil-
keborg Kommune og Region Midtjylland det
fysiske samarbejde om Akut Dggntilbud pa 1.
sal i de eksisterende rammer for det tidligere
sengeafsnit. Akut Daggntilbud er et fzelles
kommunalt og regionalt tilbud om midlerti-
digt ophold til tryghed og stabilisering, hvor
der er 6 regionale og 3 kommunale pladser.

Regionsradet godkendte den 17. juni 2009
den permanente placering for Psykiatriens
Hus pa Falkevej i Silkeborg. Bygningen skal
opfgres pa Regionshospitalet Silkeborgs

Sundhed - behandlingspsykiatri

grund og byggeriet omfatter 3.570 kvadrat-
meter fordelt pa 4 etager samt 134 parke-
ringspladser. Psykiatriens Hus farventes
opfert og indflytningsklart i fgrste kvartal
201e.

Traumatiserede Flygtninge

| 2008 besluttede Regionsradet, at indsatsen
over for traumatiserede flygtninge skulle
styrkes. Det skulle ske via hurtigere hjzlp, og
samtidig skulle flere hjzlpes.

Region Midtjylland har to tilbud til traumati-
serede flygtninge: Rehabiliteringscentret for
traumatiserede flygtninge (RCT Midtjylland)

i Skejby og Team for traumatiserede flygt-
ninge beliggende i Holstebro. Begge tilbud er
samlet under betegnelsen Klinik for Trauma-
tiserede Flygtninge.

For at styrke behandlingen og reducere
ventelisten, har klinikkerne udviklet et nyt
behandlingskoncept, der skal sikre en mere
malrettet og intensiv behandling. Konceptet
blev tageti brugi 2008, og har bevirket en
stigning i antallet af behandlede patienter.

| perioden juni 2008 til maj 2009 afslut-

tede klinikkerne 120 flere patientforlgh end
samme periode aret fgr. Dette svarer til en
stigning i afsluttede patientforlgb pa 70
procent. Det forventes, at denne aktivitet kan
fastholdes fremover.

Landets bedste psykiatri
ligger i Region Midtjylland

Avisen Dagens Medicin karede d. 27. novem-
ber 2009 psykiatrien i Region Midtjylland som
landets bedste.
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Bladet begrundede det blandt andet med, at
behandlingsmiljget pa Arhus Universitetsho-
spital, Risskov lgber fra konkurrenterne, nar

hospitalet bliver vurderet af de 1.399 lzsere,
lzeger, sygeplejersker og plejepersonale, der

brugte deres stemme i avisens konkurrence

om at kare Danmarks bedste psykiatrihospi-

tal.

Det er anden gang, at Arhus Universitetsho-
spital, Risskov far prisen som Danmarks bed-
ste psykiatrihospital. Fgrste gang var i 2007.

Prisen gjaldt ogsa bgrne- og ungdomspsy-
kiatrien. Dermed blev Bgrne- og Ungdoms-
psykiatrisk Center for andet ar i treek karet
som landets bedste, da centret ogsa i 2008 fik
den arefulde pris fra Dagens Medicin. Det er
blandt andet evnen til at opdage og behandle
skizofreni, der var med til give prisen til BUC,
der har afdelinger i Risskov, Viborg og Her-
ning.

86 Arsrapport 2009 | Region Midtjylland

Rekruttering

Med udgangspunkt i "Strategi- og handlepla-
nen for rekruttering og fastholdelse i Bgrne-,
ungdoms- og voksenpsykiatri 2009-2011" har
rekrutteringsindsatsen i Psykiatri og Social i

2009 blandt andet resulteret i fglgende tiltag:

Der er nedsat en task force-enhed, hvis op-
gave er at arbejde intensivt med rekruttering
og fastholdelse af speciallaeger i psykiatrien.
Manglen pa speciallaeger har vist behovet for
en handlekraftig, koordineret og strategisk
handtering af udfordringerne. Task force
bestar af ledende overlaeger, som i 2009
mgdtes 3 gange for at koordinere og fremme
den fzlles indsats omkring rekruttering til
psykiatrien i Region Midtjylland.

Et vaesentligt fokuspunkt i Task force-grup-
pens arbejde er at fa skeerpet interessen for
psykiatri hos medicinstuderende. Derfor blev



der i 2009 holdt en Psykiatrisk Sommerskole
med 22 deltagere. Kurset gav de studerende
et godtindblik i psykiatriske emner og kar-
rieremuligheder. Psykiatrisk Sommerskole
planlagges igen i 2010. Markedsfgring af
psykiatrien over for medicinstuderende er
endvidere blevet styrket gennem mulighed
for deltagelse i ugentlige forskningsmgder pa
Center for Psykiatrisk Forskning.

Et andet vaesentligt tema i Task Force har
veeret opggrelser over ubesatte og besatte
stillinger i psykiatrien for pa den made at
samle og intensivere rekrutteringsindsatsen
yderligere.

Ud over task force-enhedens initiativer har
der ogsa veeret tilbud specielt rettet til de
sygeplejestuderende. De har, pa linje med
de medicinstuderende, haft mulighed for at
deltage pa Psykiatrisk Sommerskole i 2009,
hvor psykiatrien som attraktiv karrierevej
profileres. Interessen for sommerskolen var
stor, og den afholdes derforigen i 2010. Der
var 34 deltagere i 2008.

Sygeplejeskolerne i Viborg og Silkeborg og
psykiatriske afsnit i regionspsykiatrien har
gennemfgrt projektet "Vaeksthus for udvik-
ling af psykiatrisk sygepleje”. | alt 11 sygeple-
jestuderende har afleveret bachelorprojekt
inden for fagomradet.

Den Danske Kvalitetsmaodel

Den Danske Kvalitetsmodel (DDKM) blev den
17.august 2009 overdraget til Region Midtjyl-
land og de gvrige regioner i Danmark. DDKM
bestar af 104 standarder, der beskriver de
krav om god kvalitet som psykiatrien skal leve
op til.

Sundhed - behandlingspsykiatri

Modellen betyder, at psykiatrien systematisk
skal overvage kvaliteten af sit arbejde. Hvis
overvagningen viser, at kvaliteten ikke lever
op til kravene, skal ledelsen reagere ved at
2ndre praksis.

Der er i 2009 afholdt en sdkaldt basisvurde-
ring i psykiatrien.

Basisvurderingen gjorde status pa, i hvilken
grad afdelingerne lever op til kravene i DDKM.

Resultatet af basisvurderingen viste, at
psykiatrien har en relativ stor opgave foran
sig med at leve op til kravene i Den Danske
Kvalitetsmodel. Basisvurderingen viste, at

53 procent af modellens krav ikke er opfyldt,
25 procent er delvist opfyldt og 22 procent er
helt opfyldt pa nuvaerende tidspunkt. Pa bag-
grund af basisvurderingen har hver afdeling
udarbejdet en handleplan, der beskriver, hvad
den enkelte afdeling konkret vil ggre for at
leve op til kravene i kvalitetsmodellen.

Arbejdsmiljg

Psykiatrien i det tidligere Distrikt @st sgsatte
i foraret 2009 projekt "Arbejdsmiljg i Psy-
kiatrien". Malet var at ggre arbejdsmiljget
bedre hos medarbejderne pa Arhus Universi-
tetshospital, Risskov og i Regionspsykiatrien
Randers.

| projektet samarbejdede medarbejdere og
ledere fra de enkelte afdelinger om at skabe
balance mellem opgaver og ressourcer, sam-
tidig med at de arbejdede med at fa skabt
tydelige strukturer for opgavelgsningen. Alt
sammen for at medvirke til en mere oversku-
elig og lettere hverdag, som i sidste ende har
til formal at medfgre mindre stress, mindre
sygefraveer og stgrre arbejdsglade. De fleste
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delprojekter blev afsluttet i efteraret 2009,
mens enkelte fortseetter ind i 2010.

AEndret organisering af
behandlingsindsatsen

Retspsykiatri
Regionsradet behandlede i august 2009 en
rapport fra en faglig arbejdsgruppe.

Baggrunden er, at den retspsykiatriske
patientgruppe gennem flere ar har veeret
stigende, og den udggr i dag en betydelig
andel af behandlingspsykiatriens samlede
malgruppe. Regionsradet besluttede derfor
i forbindelse med vedtagelsen af Psykiatri-
planen, at den retspsykiatriske funktion skal
udbygges og udvikles.

Rapporten anbefaler, at der kommer mere
fokus pa udnyttelsen af de specialiserede
pladser. Det skal ske ved at visitationen af pa-
tienter til de to specialiserede retspsykiatri-
ske funktioner i Risskov og Viborg i fremtiden
sker som feelles visitation ud fra en fzelles
faglig behovsvurdering. Rapporten anbefaler
0gsa, at der skal vaere mere fokus pa sam-
menhang i behandlingsindsatsen pa tvaers
af kommuner og regioner. Det skal ske ved,
at der laves udskrivningsaftale eller koordi-
nationsplan for alle indlagte retspsykiatriske
patienter, og at der udarbejdes behandlings-
planer for alle ambulante retspsykiatriske
patienter.

Regionspsykiatrien Vest

Ifglge psykiatriplanen skal regionspsykiatri-
erne Herning og Holstebro pa sigt skal sam-
lesi et nyt storsygehus i Vestjylland under
navnet Regionspsykiatri Vest. Pa baggrund
af blandt andet realiseringen af Psykiatripla-
nen, Sundhedsstyrelsens specialeplanlaeg-
ning og indfgrelse af udvidet behandlingsret
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for voksne sker den organisatoriske sam-
menlaegning allerede den 1. maj 2010. Sam-
menlagningen skal veere med til at sikre en
steerk og fremtidssikret afdeling.

Den organisatoriske sammenlaegning mellem
de to regionspsykiatrier betyder én afde-
lingsledelse for de to regionspsykiatrier - Re-
gionspsykiatri Vest. Den nye afdelingsledelse
blev udpeget ultimo 2008.

Organisationsomlagning af Barne-

og Ungdomspsykiatrisk Center

Bgrne- og ungdomspsykiatrien i hele Re-
gion Midtjylland blev 1. januar 2007 samlet i
Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Center (BUC).

| foraret 2009 blev der foretaget en evalue-
ring af organiseringen og ledelsesstrukturen
i BUC. Regionsradet godkendte forslaget i
august 2009, og @ndringerne tradte i kraft 1.
januar 2010.

BUC er fortsat et regionsdakkende center,
men er ikke l&2ngere opdelti en bgrnepsy-
kiatrisk afdeling og en ungdomspsykiatrisk
afdeling. Ledelserne af centrets 11 afsnit
refererer herefter direkte til centerledelsen.

| forbindelse med den &ndrede organisering
er der blandt andet igangsat et udviklingsfor-
Igb, som har til formal at styrke ledelseskom-
petencerne.

Borne- og Ungdomspsykiatrisk Center
har 11 afsnit, der er fordelt med 3 afsniti
Herning, 2 afsnit i Viborg og 6 afsnit i Ris-
skov. Disse afsnit daekker tilsammen hele
Region Midtjylland. Et af afsnittene i Ris-
skov — Center for Spiseforstyrrelser — har
ogsa aktiviteter i Herning og daekker hele
regionen og alle aldersgrupper i forhold
til spiseforstyrrelser.



Social og specialundervisning

Social og specialundervisning

De samlede bruttoomkostninger pa social- og specialundervisningsomradet
eri 2009 pa 1.631 mio. kr. Den samlede finansiering er pa 1.628 mio. kr.

Hvad er pengene brugt til (ialt 1.631 mio.kr.)

B Bgrnogunge 685 mio.kr
B Voksen 849 mio.kr.

O @vrigtdrift 46 mio.kr.

O Felles og renter 43 mio.

@ Anlag 8 mio.kr.

] Bloktilskud 5 mio.kr.

L Kommunale 1.544 mio.kr.

O  Driftsindtaegter 72 mio.kr

O Staten 7 mio.kr.

Hvad er pengene brugt til?
Omkostningerne er fordelt
pa dggn- og aktivitetstilbud
m.v. for bgrn og unge, bo-
og aktivitetstilbud indenfor
voksensocialomradet samt
fellesudgifter, almene boli-
ger og administration.

Hvor kommer pengene fra?
Stgrstedelen kommer fra
kommunale takstbetalinger
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Nettodriftsomkostninger

| nedenstaende tabel fremgar de centrale omrader og deres

nettodriftsomkostninger i 2008 og 2009.

Nettodriftsomkostninger socialomradet

Nettodriftsomkostninger Regnskab Regnskab Indeks
Mio. kr. 2008 2009

PL-2009*
Social- og specialundervisning
Drift?
Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning 619,9 662,7 107
Center for Voksensaocial 793,2 773.1 97
@vrig drift 42,2 52,7 125
Almene boliger -6,4 -6,3
Feriepengehenszttelser 15,8 20,9 132
Social- og specialundervisning i alt 1.464,8 1.503,0 103
Andel af fzelles formal 31,3 37,4 119
Social- og specialundervisning total 1.496,1 1.540,4 103
Takstindt=egter og objektiv finansiering -1.518,0 -1.543,6 102
Resultat -21,9 -3,2 15

1. Regnskab 2008 tal er fremskrevet til 2009 niveau med 4,1 %, jf. Kommunernes Landsforening.

2. Inkl. feriepengehensaettelser og drift af almene boliger.

Nettodriftsomkostningerne pa social- og
specialundervisningsomradet i 2009 er pa
1.540,4 mio. kr.

Driftsomkostningerne fordeler sig pa driften
af de egentlige tilbud med 662,7 mio. kr. pa
Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning
inkl. Kommunikation og 773,1 mio. kr. pa
Center for Voksensocial inkl. Socialpsykiatri.
Regionens tilbud for bgrn og unge har haft
en vaekst pa ca. 7 %, mens der har veeret et
fald pa ca. 3 % for voksenomradet. Dette fald
skyldes hovedsagelig kommunale overtagel-
ser af tilbud.
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Pa gvrig drift har der vaeret omkostninger
pa 52,7 mio. kr. Meromkostningerne skyldes i
vaesentlig omfang stgrre renteudgifter.

Kommuneregnskabet indeholder de omkost-
ninger, som kommunerne finansierer gennem
taksterne i den af Region Midtjylland indga-
ede Rammeaftale.

Nettodriftsomkostningerne henholdt til Kom-
muneregnskabet i 2009 er pa 1.532,8 mio. kr.
Takstindteegterne er pa 1.550,5 mio. kr. i 2008.

Der har saledes vaeret et driftsoverskud i
forhold til kommunerne pa 17,7 mio. kr.



Aktivitet

Samlet har der veeret tale om en hgj udnyt-
telse af de regionale sociale tilbud. Belzeg-
ningsprocenten for de forskellige former for
bo- og deggntilbud har i gennemsnit vaeret pa
115 %. Der har dog veeret tale om forholdsvis
store variationer med et gennemsnit pa 135
% inden for bgrne- og ungeomradet og 105 %
i gennemsnit for voksensocialomradet.

Pladsforbruget i sociale boformer og aktivi-
tetstilbud m.v. i 2008 og 2009

Regnskab
Aktivitetsmal 2008 2009
Boformer
Bgrn og Unge Pladser 455 518
Belaegning 118% 135%
Voksensocial Pladser 862 777
Belaegning 98% 105%
Boformer i alt Pladser 1.317 1.295
Belagning 104% 115%
Aktivitetstilbud m.v.
Bgrn og Unge Pladser 468 441
Belaegning 139% 120%
Voksensocial Pladser 733 598
Belaegning 94% 92%
Aktivitetstilbud i alt Pladser 1.201 1.039
Belaegning 107% | 102%

Belagningsprocenten for aktivitetstilbud
m.v. har i gennemsnit vaeret pa 102 %. Igen
med stor variation med 120 % inden for
bgrne- og ungeomradet og 92 % inden for
voksensocialomradet.

Social og specialundervisning

| forhold til 2008 er efterspgrgslen efter re-
gionale pladser i dggntilbud til bgrn og unge i
2009 steget yderligere til en meget markant
overbelaegning. Dette pa trods af en betrag-
telig udvidelse af antal dggnpladser pa 63.
Belzegningen for botilbud til voksne er ligele-
des steget, sa der nu er tale om overbelaeg-
ning. Dette skal dog ogsa ses i sammenhasng
med en nedgang i pladstallet pa 85 pladser
som fglge af kommunale overtagelser af
botilbud.

Efterspgrgslen efter aktivitets- og dagtilbud
m.v. til bgrn og unge er faldet samtidig med
et fald i pladstallet pa 27. Der er dog fortsat
tale om en betragtelig overbelzegning. Plad-
stallet i aktivitetstilbud til voksne er faldet
med 135 pladser som fglge af kommunale
overtagelser. Beleegningen i de tilbageveeren-
de pladser er nogenlunde status quo.

Stor efterspgrgsel

2009 har veeret kendetegnet ved, at kommu-
nerne i hgj grad har efterspurgt regionens
forskellige sociale tilbud. En vaesentlig del af
efterspgrgslen kommer fra kommuner uden-
for Region Midtjylland.

Pa bgrne- og ungeomradet har der siden
regionens dannelse vaeret en stigning i antal-
let af kommunale henvendelser. En tredjedel
af alle henvendelser kommer fra kommuner
uden for Region Midtjylland.

27,4 procent af Region Midtjyllands d@gn-
pladser til bgrn og unge har i 2009 veeret
brugt af kommuner udenfor Region Midtjyl-
land.

Det hgje antal henvendelser fra kommunerne
betyder, at der i 2009 har vaeret en belzeg-
ningsprocent pa 135 % inklusiv interne skoler,
individuelle dag- og dggnprojekter, men
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Social og specialundervisning

eksklusiv sikrede pladser og interne skoler pa
disse.

Der er ogsa sket en markant stigning i kom-
munernes efterspgrgsel pa individuelle
projektpladser. | 2007 var forbruget af denne
type pladser 14,8 helarspladser, mens det i
2009 var steget til 50,5 helarspladser.

Pa voksenomradet har der ligeledes vaeret
en stigende efterspgrgsel fra kommuner-
nes side pa regionens dggntilbud gennem
hele 2009. Efterspgrgslen har resulteretien
belaegningsprocent pa 105 %. 20,3 % af plad-
serne pa dggntilbuddene til voksne har i 2009
veeret brugt af kommuner udenfor Region
Midtjylland. | 2007 var forbruget af individu-
elle projektpladser 18,9 helarspladser, mens
deti 2009 var steget til 31,1 helarspladser.
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| aktivitetstilbuddene er det i lighed med tid-
ligere ar svaert at opretholde den forudsatte
aktivitet, og kun i enkelte aktivitetstilbud er
der overbelaegning. Belaegningsprocenten pa
aktivitetstilbuddene har i 2009 veeret 91,9 %.

Hvad er en projektplads?

En projektplads er en dggnplads, der
bliver etableret uden for de eksisterende
fysiske rammer. Individuelle projektplad-
ser bliver typisk etableret, fordi tilbuddet
ikke kan rumme borgeren inden for den
eksisterende malgruppe pa de faste plad-
ser eller som en midlertidig lgsning, indtil
der bliver en fast plads. Projektpladserne
bliver skabt for blandt andet at undga
konfliktpraegede situationer, minimere
eller aftrappe vold og mindske situationer
med magtanvendelser. Projektpladser
benyttes bade pa bgrne- og ungeomradet
og voksenomradet.



Det er dog muligt hurtigt at tilpasse bade
faldende og gget efterspgrgsel i aktivitets-
tilbuddene. | aktivitetstilbuddene er der dog
tale om en betydelig forskel i ressourcefor-
bruget. Dette betyder, at den gkonomiske
tilpasning i situationer med faldende efter-
spargsel ikke har sa stor betydning for aktivi-
tetstilbuddene som for dggntilbuddene.

Regionale tilbud far plads til flere

Den store efterspgrgsel fra kommunerne
efter Region Midtjyllands sociale tilbud har
betydet, at deri forbindelse med ramme-
aftalen for 2009 er truffet en aftale med
kommunerne om at oprette flere pladser pa
regionens tilbud.

Hvad er en rammeaftale?

En gang om aret indgar de 19 kommuner

i regionen og Region Midtjylland en aftale
omkring rammerne for en raekke af de
tidligere amtslige sociale tilbud drevet af
kommunerne og Region Midtjylland. Ram-
meaftalen fungerer som et udviklings- og
planlagningsveerktaj, der skal sikre et
samlet overblik over den del af det sociale
omrade, som Regionen og kommunerne
samarbejder om.

Social og specialundervisning

Pa bgrne- og ungeomradet er der i ramme-
aftalen for 2009 indgaet aftale om udvidelse
af regionens tilbud med 19 dggnpladser og
13 dagpladser. Der er blandt andet tale om
pladser til kriminelle og kriminalitetstruede
b@rn og unge, og pladser til unge udviklings-
hammede, der enten er dgmt eller venter pa
at fa en dom. Der er ogsa oprettet pladser til
unge med gennemgribende udviklingsfor-
styrrelser kombineret med andre psykiatriske
diagnoser. Ligesom der er oprettet pladser til
b@rn og unge med tilknytningsforstyrrelser,
som omfatter svaere sociale, emotionelle og
adfzerdsmaessige vanskeligheder, og pladser
til unge med psykiske lidelser.

Pa voksenomradet er der i forbindelse med
rammeaftalen for 2009 aftalt udvidelser med
12 nye pladser. Der er blandt andet tale om
nye boliger til borgere med psykisk sygdom
og problemskabende adfaerd og dggnpladser
til udviklingshaammede med dom.

Derudover er der aftalt opfgrelse af erstat-
ningsbyggeri for udtjente bygninger pa Gard-
haven i Viborg. Dette medfgrer en nedjuste-
ring af kapaciteten med 3 pladser til &ldre
psykisk syge herunder seerligt borgere med
komplekse demenslidelser. Erstatningsbyg-
geriet er efter planen klar til brug i 2011.

Pa voksenomradet er der desuden oprettet
23 overbelaegningspladser i 2009. Udvidel-
serne er sket efter aftale med kommunerne i
Region Midtjylland.

Samarbejde med kommunerne

Pa det sociale omrade samarbejder de kom-
munale sagsbehandlere og regionen om

den enkelte borger. Samarbejdet sker bade

i visitationen og under selve opholdet. Pa
ledelsesniveau foregar der Izhende gensidige
drgftelser og planlagning i forhold til driften
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Social og specialundervisning

af de specialiserede sociale tilbud, regionen
driver. 2009 har veeret kendetegnet ved et
styrket gensidigt samarbejde mellem Region
Midtjylland og de enkelte kommuner i forhold
til konkrete sager. Dette har udmgntetsig i
oprettelse af projektpladser eller overbelzeg-
ningspladser. En del af disse pladser er opret-
tet pa grund af en stigende efterspgrgsel fra
kommuner uden for regionen.

De 19 kommuner og Region Midtjyllands
samarbejde om Rammeaftale 2010 har fgrt
til en stgrre udvidelse af kapaciteten end de
tidligere ar. Blandt andet er en raekke midler-
tidige pladser gjort permanente, ligesom den
feelles planleegningsmodel er blevet anvendt
i flere konkrete sager. Imidlertid er der stadig
strukturelle vanskeligheder i rammeaftale-
konstruktionen.

De fem kommuner overtager fglgende tilbud:

Kommunale overtagelser
af sociale tilbud

Efter Servicelovens § 186 kan en kommu-
nalbestyrelse beslutte at overtage regionale
tilbud som er beliggende i kommunen. Arhus
Kommune har overtaget Rusmiddelcentret
fra 1. juli 2009, mens Skive, Silkeborg og Hor-
sens Kommuner har gnsket at benytte mulig-
heden, til at overtage en raekke tilbud fra den
1. januar 2010. For Sgnderparken i Horsens
Kommune geelder det, at Kommunen kun
overtager den del der er beliggende i Horsens
Kommune, mens Region Midtjylland fortsat
driver den del, der er beliggende i Hedensted
Kommune. Kommunerne har overtaget de
samlede tilbud, herunder det regionale forsy-
ningsansvar, men ogsa bygninger og grunde.

Med overtagelserne overtager kommunerne
ialt 271 normerede pladser, og budgetter pa
i alt 122,5 mio. kr. Region Midtjylland mod-
tager samlet 158,5 mio. kr. fra kommunerne
for overtagelse af kgretgjer, bygninger og
grunde.

Kommune Tilbud Normering Budget Udligningsgeeld
Mio. kr. Mio. kr.
Arhus Rusmiddelcentret 30 8.8 -3,8
Skive Idavang 65 22,4 -4.8
Skive Mentor 27 22,0 -23,0
Silkeborg Bakkehuset 16 12,8 -26,9
Silkeborg Bostedet, Kjellerup 10 6,8 -8,7
Horsens Bo-Horsens 47 27,3 -76,7
Horsens Spnderparken 69 20,3 -14.6
Horsens Horsens Krisecenter 7 2,1 0,0
lalt 271 122,5 -158,5
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Handicapteknologi giver
handicappede bedre velfaerd

Region Midtjylland har i samarbejde med
Hjzlpemiddelinstituttet og med finansiering
fra Realdania gennemfgrt et projekt, hvor
beboere pa botilbuddet Tagdaekkervej har af-
prgvet forskellige teknologiske hjzlpemidler
i deres bolig. Pa Tagdzekkervej bor der voksne
med senhjerneskade og fysiske handicap.
Fem af beboerne har sammen med persona-
let testet forskellige "smarte” installationer
som eksempelvis fuldautomatisk toilet med
skylle/tgrrefunktion og en spiserobot, der
har veeret med til at lette hverdagen for bade
beboere og personale.

Projektet har givet indsigt i en raekke for-
hold, der kan fa betydning for den fremtidige
anvendelse og bevilling af velfaerdsteknologi-
ske hjeelpemiddellgsninger. Helt overordnet
tyder erfaringerne fra projektet pa, at der
ligger et uudnyttet potentiale i anvendelsen
af velfeerdsteknologiske hjzelpemidler, der

Social og specialundervisning

kan sikre, at personer med funktionsnedsat-
telserihgjere grad oplever at vaere ligevaer-
dige medborgere i samfundet. Det betyder
en tendens til selvhjeelp, gget tilfredshed,
forbedret social identitet, gget social inte-
gration og gget livskvalitet. Projektet peger
desuden pa, at

personalet sparer tid, og at arbejdet bliver
mindre fysisk belastende.

Den sociale strategi

En strategi for udvikling af det regionalt drev-
ne socialomrade i Region Midtjylland blev
vedtaget den 2. december 2009. Det overord-
nede formal med strategien er at ggre det
tydeligt, at Region Midtjylland er leverandgr
af specialiserede tilbud af hgj kvalitet pa det
sociale omrade. Som en af markedets stgrste
leverandgrer af ydelser pa det specialiserede
socialomrade er det vigtigt at skabe opmaerk-
somhed om den kvalitet, regionen kan tilbyde
til beeredygtige priser.
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Social og specialundervisning

Strategien indeholder en reekke pejlemarker
for socialomradet, som regionen gnsker at
saette saerligt fokus pa i de kommende ar.

Herudover indeholder strategien 57 anbe-
falinger til regionens videre arbejde med at
udvikle sine sociale tilbud for pa den made
at kunne fortsaette med at vaere blandt de
dygtigste leverandgrer pa omradet.

Den Danske Kvalitetsmodel
pa det sociale omrade

Den Danske Kvalitetsmodel pa det sociale
omrade blev i maj 2009 overdraget til Region
Midtjylland og de gvrige regioner i Danmark.
Modellen beskriver, hvad der er god praksis
for det sociale arbejde, inden for de temaer,
som modellen omhandler.

Arbejdet med modellen giver Region Midtjyl-
land mulighed for at fremhasve regionens
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kvalitet pa det sociale omrade gennem
systematisk dokumentation og tydelig synlig-
gerelse af den socialfaglige indsats pa de
regionalt drevne sociale tilbud. Her er der
fokus pa temaer som blandt andet sikring af
beboernes inddragelse i eget liv og udvikling
af medarbejderkompetencer. Modellen skal
fungere som et arbejdsredskab, tilbuddene
kan anvende til at sikre Igbende og systema-
tisk udvikling af indsatsen og kvaliteten til
gavn for bade beboere, deres pargrende og
medarbejderne pa tilbuddene.

Alle regionale, sociale botilbud i Region
Midtjylland deltager i modellen, fordelt pa 12
tilbud pa bgrn- og ungeomradet og 20 tilbud
pa voksenomradet. Hvert af de deltagende
tilbud har i 2009 udpeget mindst én ressour-
ceperson. Ressourcepersonen skal sammen
med tilbuddets ledelse s@rge for, at den gode
praksis, som kvalitetsmodellen lzegger op til,
bliver fulgt. Ressourcepersonerne gennem-



gar et uddannelsesforlgb for arbejdet med
modellen.

Tvaergdende faglige netvaerk

Det eri 2009 blevet besluttet at oprette
faglige netvaerksgrupper pa tvaers af so-
cialomradet og behandlingspsykiatrien. Der
er dannet 5 faglige netveerksgrupper inden
for ADHD, retspsykiatri, misbrugsomradet,

gerontopsykiatri (eeldrepsykiatri) og autisme.

Netveerksgrupperne regner med at mgdes to
gange om aret og begynder i 2010. Netvaer-
ket giver mulighed for en faglig sparring og
udvikling pa tvaers af regionen og pa tvaers af
bade socialomradet og behandlingspsykia-
trien.

Betzaenkning om de
sikrede institutioner

Regionsradet nedsatte i slutningen af 2008
et midlertidigt udvalg, der skulle udarbejde
en betankning om de sikrede institutioner

Social og specialundervisning

for bgrn og unge. Regionsradet har i septem-
ber 2009 vedtaget betankningen om de sik-
rede institutioner. Beteenkningen behandler
bade overordnede, landsdakkende forhold
og szrlige problemstillinger pa de 2 sikrede
institutioner, der bliver drevet af Region
Midtjylland - Den Sikrede Institution Grenen
og Den Sikrede Institution Koglen.

Betankningen kammer med en raekke an-
befalinger, der dels er rettet mod de forbed-
ringer, som flere pladser pa institutionerne
vil medfgre dels andre forhold, der vil kunne
stgtte den daglige padagogiske praksis.

Regionen arbejder nu med at opfylde anbefa-
lingerne fra betankningen.

Sikrede pladser

De sikrede pladser er malrettet bgrn og
unge, som opfylder betingelserne i Social-
ministeriets bekendtggrelse om magt-
anvendelse for placering i sikrede insti-
tutioner. Det vil blandt andet sige ophold
pa grund af farlighed, lzzngerevarende
behandlingsforlgb, ophold der traeder i
stedet for varetaegtsfeengsling, og afso-
ning nar visse betingelser er opfyldt.
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Regional Udvikling

De samlede bruttoomkostninger til Regional Udvikling var i 2009 pa
524 mio. kr. Den samlede finansiering inkl. andre indtaegter er pa 561
mio. kr. Regional Udvikling har et positivt driftsresultat pa 37 mio. kr.

Der forventes en overfgrsel pa 198 mio. kr. til 2010.

Hvad er pengene brugt til (i alt 524 mio.kr.)

Kollektiv trafik 282 mio.kr.
Erhverv 117 mio.kr.

Miljg 76 mio.kr.
Uddannelse 18 mio.kr.
Kultur 6,5 mio.kr.

Andet 14 mio.kr.

000 @ N

Feelles og renter 10,5 mio.kr.

Hvor kommer pengene fra (i alt 561 mio.kr.)

B Bloktilskud 385 mio.kr.

B Kommunale 146 mio.kr.

O Andre indtaegter 30 mio.kr.
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Hvad er pengene brugt til
Regional Udvikling vedrgrer ak-
tiviteter omkring kollektiv trafik,
erhvervsudvikling, miljg, uddan-
nelse, kultur, den regionale udvik-
lingsplan og administration.

Hvor kommer pengene fra
Aktiviteterne pa Regional Udvik-
ling finansieres dels af bloktilskud
fra staten som i 2010 udgjorde
385 mio. kr., 146 mio. kr. fra kom-
munale udviklingsbidrag, svaren-
de til 117 kr. pr. borger i regionen,
samt gvrige indtaegter pa

30 mio. kr.



Regional Udvikling

Nettodriftsomkostninger pa
Regional Udvikling

Regional Udviklings omkostningsbaserede nettoregn-
skabsresultat viser udgifter pa 494,2 mio. kr., hvilket er en
stigning pa ca. 29,3 mio. kr. som hovedsagelig kan henfg-
res til kollektiv trafik.

Omkostninger Regnskab Regnskab Indeks
Mio. kr. 2008 2009

PL-2009
Regional Udvikling
Drift
Kollektiv trafik 240,8 2714 113
Erhvervsudvikling 116,6 115,0 a9
Miljg 72,9 68,9 94
Regional Udvikling i gvrigt 27,1 28,3 105
Regional Udvikling i alt 457,3 483,6 106
Andel af fzelles formal & 7,6 10,7 141
renter
Regional Udvikling total 464,9 494,2 106

Regnskab 2008 tal er fremskrevet til 2009 niveau med 2,1 % jf.
Danske Regioners skgn pr. februar 2010.

Aktivitet

For Regional Udviklings vedkommende
afspejlede 2009, at det var sidste ar med
det davaerende regionsrad. Arbejdet havde
seerlig fokus pa afrapportering af status for
igangveerende projekter og udarbejdelse af
overdragelsesmateriale til det nye regions-
rad. Ligeledes blev der pabegyndt arbejde
med en ny erhvervsudviklingsstrategi der
skal ligge klar i 2010, samt forarbejdet til ud-
kast til en ny Regional UdviklingsPlan.
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Kollektiv trafik

Midttrafik star for den lokale og regionale
kollektive trafik i Region Midtjylland. De
regionale busruter tegner sig for ca. 39 % af
Midttrafiks kgreplantimer og ca. 29 % af bus-
driftens samlede omkostninger. Derudover
finansierer regionen driften pa Midtjyske
Jernbaner, som driver straekningerne Odder-
banen og Lemvigbanen.

Resultatet for busdriften i 2009 er bedre end
ventet. Arsagerne til mindreforbruget er
primeert en mindre efterregulering for Midt-
trafiks underskud i 2008 og en betydelig, men
dog mere afdeempet prisudvikling. Derimod
har passagertallet, og dermed indtagterne,
igen vaeret faldende i 2009. Det faldende pas-
sagertal udggr den vaesentligste udfordring
for den kollektive trafik fremadrettet.

Region Midtjylland har i 2008 og 2009 udar-
bejdet nye kriterier for det fremtidige re-
gionale rutenet. En del ruter vil pa sigt ikke
langere skulle finansieres af regionen. Der er
i den forbindelse nedsat en styregruppe med
deltagelse af regionen, kommunerne og Midt-
trafik. Regionsradet besluttede ved vedtagel-
sen af budget 2010 at udskyde de planlagte
tilpasninger af rutenettet til kgreplanskiftet
2011, med anvendelsen af mindreforbruget i
regnskab 20089.

Midtjyske Jernbaner oparbejdede i 2008 et
underskud, som er afviklet i 2009. Der forven-
tes ligeledes et underskud i 2008.

Der er i 2008 gennemfgrt en spormoderni-
sering pa Odderbanen. Budgettet for spor-
moderniseringen er vaesentligt overskredet,
0g Regionen har ydet en tillaagsbevilling til
arbejdet. Der pagar en voldgiftssag, og en
eventuel erstatning vil kunne reducere den
endelige udgift.
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Regionen og den kollektive trafik

Region Midtjylland er den st@rste bestil-
ler af kollektiv trafik hos trafikselskabet
Midttrafik. Regionen var i 2009 bestiller af
109 busruter samt Midtjyske Jernbaner,
som driver de to straekninger Odder- og
Lemvigbanen. Ca. 18 mio. passagerer
benytter arligt de regionale busser og
Midtjyske Jernbaner.




Miljg

Kortlaegning

Regionen kortlaegger arealer, hvor der er eller
har vaeret aktiviteter, der kan have forurenet
jorden.

Region Midtjylland har en EU-udbudsaftale
med fem radgivere, som forestar fglgende:

» indsamling af adresser, hvor der er eller
har vaeret muligt forurenende aktiviteter

» gennemgang af kildemateriale samt udar-
bejdelse af historiske redeggrelser for de
enkelte adresser

| 2009 er der indsamlet ca. 1.030 adresser.
Den systematiske adresseindsamling er
dermed afsluttet for hele regionen. Der er
udarbejdet ca. 1.670 historiske redeggrelser,
og Region Midtjylland har vurderet kortlaeg-
ningsgrundlaget og truffet afggrelseri 1.570
sager.

Der er i 2009, efter anmodning fra ejere af
V1-kortlagte boliggrunde, gennemfgrt 82
indledende undersggelser med henblik pa en
afklaring af, om grundene er forurenet.

Borgerkontakt

Selvbetjeningssystemet JAR (Jordforure-
ningslovens Areal Register), der ggr det mu-
ligt for grundejere m.fl. at finde ud af, omen
grund er forurenet, blev benyttet mere end
18.000 gange i 2009. | ca. 1.200 tilfeelde blev
Region Midtjyllands sagsbehandlere bedt om
mere detaljerede oplysninger om kortlagte
ejendomme.

En undersggelse af bergrte borgeres forsta-
else af regionens kortlaegningsbreve blev
afsluttet i 2009. | forlaengelse heraf blev brev-
skabelonerne tilpasset borgernes behov.

Regional Udvikling

Region Midtjyllands medarbejdere har i 2009
lzbende veeret i dialog med hundredvis af
borgere, som bergres af arbejdet med at
kortlaegge, undersgge og afvaerge jordfor-
urening.

Samarbejde

Det velfungerende samarbejde mellem de 19
kommuner i regionen og Jord og Rastoffer
blev konsolideret i 2009. Jord-ERFA-midt, som
det formaliserede samarbejdsforum kaldes,
har resulteret i konkret erfaringsudveksling
0g gode relationer mellem sagsbehandlere
hos kommuner og region. Dette har medfgrt
en mere smidig og effektiv sagsbehandling.
Pa grundvandsomradet koordinerer regionen
sin indsats med kommunerne og miljgcen-
trene. Koordineringen er i 2009 foregaet via
etablerede grundvandsfora.

Undersggelser og oprydning

Videregaende undersggelser pa grunde med
boliger skal afklare, om tidligere konstate-
ret forurening udggr en risiko for grundens
nuveerende anvendelse til bolig. Der kan
enten veere risici forbundet med kontakt med
overfladeneer, forurenet jord eller med af-
dampning fra forurenet jord til beboelsen. Pa
lokaliteter, hvor grundvandet kan veere truet,
skal videregaende undersggelser klarlaegge,
om der reelt er en risiko for, at forureningen
spredes til grundvandsressourcen.

» Region Midtjylland gennemfgrte i 2009
videregaende undersggelser pa 70 lokali-
teter

» Regionen udfgrte afvargeprojekter pa 29
lokaliteter, hvor forureningen udgjorde en
risiko

» Region Midtjylland driver 31 afvaergean-
leg, som forhindrer spredning af forure-
ning til grundvand og spredning af farlige
gasser til naerliggende huse
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Regionen og miljget

Region Midtjylland kortleegger arealer,
hvor der er eller har vaeret aktiviteter, der
kan have forurenet jorden. Regionen ud-
fgrer undersggelser og oprensninger af
forurenede grunde for at sikre grundvan-
det og indeklimaet i boliger mod jordfor-
urening.

Rastoffer

Rastofplan 2008 for Region Midtjylland blev
vedtaget og offentliggjort i sommeren 2008.
Planen blev paklaget til Natur- og Miljgklage-
navnet med opsaettende virkning.

| sommeren 2009 afgjorde Naturklagenaev-
net, at rastofplanen opretholdes som gyldig,
bortset fra Rastofgraveomrade - Jeksen i
Skanderborg kommune. Denne del af planen
hjemvises med henblik pa partshgring og
fornyet behandling.

Der er pa regionens foranledning holdt to
ERFA-mgder med rastofsagsbehandlere fra
regionens kommuner og to ERFA-mgder med
rastofplanlaeggere fra de gvrige regioner.

Der er foretaget kortlagning efter ler til
teglvaerksbrug i fem rastofgraveomrader,
og flere af omraderne er afrapporteret. | alle
omrader har efterforskningen vaeret positiv.
Der er foretaget kortlagning efter grus ved
LI. Hjgllund v. Hampen Sg@.

Der er foretaget registrering af beskyttede
diger i Glatved med henblik pa at kortlaegge
arealer, der ved revision af rastofplanen kan
udlzzegges som rastofgraveomrader.

Der er givet 11 dispensationer efter Jordfor-
ureningslovens § 52 og 3 afslag efter samme
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lov. Der er udfgrt 20 tilsyn med rastofgrave
som har dispensation til at modtage ren jord
efter Jordforureningslovens § 52.

Der er givet 11 hgringssvar til kommuner
angaende forespgrgsler om indvinding af
rastoffer uden for udlagte omrader. Heraf var
de 10 negative og 1 positivt.

Erhvervsudvikling

Vakstforums Handlingsplan 2009
Vaekstforum vedtog sin handlingsplan for
2009 - og fortsatte hermed arbejdet med
rammebetingelser og de tre megasatsnin-
ger -energi og miljg, erhverv-sundhed samt
fodevarer - samt en gget indsats i forhold til
oplevelsesgkonomi og landdistriktsudvikling.

Det betyder, at der i 2009 er ivaerksat en
reekke konkrete projekter, lige som der er
arbejdet med policy-skabende aktiviteter. |
forhold til det statslige initiativ Anvendt Bor-
gernzr Teknologi (ABT-fonden), hvor fokus
er atimgdega de demografiske udfordringer,
som vil fa stor betydning for den offentlige
sektor, er der iveerksat en pulje til offentlig-
privat innovation.

Partnerskabsaftalen

Vaekstforum og Regeringen indgik i 2009 det
andet Tillaeg til partnerskabsaftale. Fokus har
somide tidligere ar vaeret pa uddannelse og
kompetenceudvikling, virksomhedsudvikling
og ivaerksaetteri, innovation og de tre mega-
satsninger, hvor det har vaeret af stor betyd-
ning for Vaekstforum, at der nu er udpeget et
testomrade for vindmglleindustrien. Vaekst-
forums store satsning pa CrossMedia er som
noget nyt indarbejdet i partnerskabsaftalen.



Depeche - Global konkurrencedygtighed

- pa vej mod en ny erhvervsudviklings-
strategi 2010-2020

Vakstforum har med "Depeche - Global
konkurrencedygtighed — pa vej mod en ny
erhvervsudviklingsstrategi 2010-2020" udar-
bejdet en raekke anbefalinger og samlet sine
erfaringerien "depeche”, som overdrages

til det kommende vakstforum med et gnske
om at sikre de bedste vilkar for den regionale
erhvervsudvikling.

Hovedtrak i depechens anbefalinger:

» Strategiske partnerskaber og alliancer
» Enfokuseret og malrettet indstats

» Langsigtet fokus

Og udfordringerne vurderes at vaere:

» Fleksibel og kompetent arbejdsstyrke

» Verdiskabelse gennem innovation

» Vekstgennem it og strategiske tekno-
logianvendelser

» Vaekst gennem iverksaetteri og for-
retningsudvikling

» Eteffektivt marked for kapital

Regional Udvikling

International

Regionsradet nedsatte i 2008 et Udvalg ved-
rgrende Region Midtjyllands globaliserings-
strategi. Udvalgets funktionsperiode blev
forlaenget til 2009, hvor udvalget afsluttede
sit arbejde med en velbesggt globaliserings-
konference i september i samarbejde med
Vaekstforum.

Region Midtjylland indgik i foraret 2009
aftaler med vore to ungarske samarbejdsre-
gioner Gydr-Moson-Sopron og Bacs-Kiskin
vedrgrende energibesparende foranstaltnin-
ger pa offentlige bygninger i de to regioner,
og i efteraret gennemfgrtes en udstilling af
ungarske plakater i anledning af 20-aret for
Murens fald. Udstillingen blev vist pa Arhus
Radhus, Stiftsmuseet i Viborg og Ikast Bib-
liotek og blev gennemfgrti samarbejde med
Dansk Plakatmuseum, Det Ungarske General-
konsulat og Arhus Kommune.

Som led i samarbejdet med Shanghai Bypro-
vins i Kina blev der i foraret gennemfgrt en
IT-workshop med kinesiske og danske virk-
somheder og videninstitutioner. Workshop-
pen gav ideer til flere projekter, der arbejdes
videre med - bl.a. et projekt om anvendelse
af iti sundhedsvasenet, som udvikles af ki-
nesiske og midtjyske partnere. | tilknytning til
verdensudstillingen i Shanghaii 2010 er der
efter en dben annoncering i efteraret 2009

.-.
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0g 7 konkrete tilbud udpeget en operatar,
som skal synligggre midtjyske kompetencer
i den danske pavillion i september maned
2010.

Endelig har Region Midtjylland gennem
Midtjyllands EU-kontor deltaget i Open Days
i oktober maned i Bruxelles med et seminar
om bl.a. klimaforandringer.

Den Regionale Udviklingsplan

1 2009 er fulgt op pa samarbejdet med kom-
munerne, idet der i Igbet af aret er holdt
bilaterale mgder med alle de kommuner, der
gnsker det. Emnerne for draftelserne er valgt
af kommunerne, idet der inden mgderne er
udsendt karakteristikker, der pa udvalgte om-
rader benchmarkes med de gvrige kommuner
i regionen. En lang raekke ideer til samarbej-
der er fremkommet, og mange er satigang.

Arsskiftet 2009/10 er frist for kommuneplan-
forslag. Disse er gennemgaet, og der er givet
hgringssvar med udgangspunkti alle indsats-
omraderne i den regionale udviklingsplan.
Det star saledes tydeligt hos kommunerne,
hvorledes de i deres planlagning bidrager

til indfrielse af malene i den regionale udvik-
lingsplan.

Ved Regionsradets temamgde den 19.
oktober blev der fremsat gnske om langt
stgrre synlighed af den regionale udvik-
lingsplan - bade internt og i offentligheden.
| forl&ngelse heraf er indsamlet erfaringer
fra tilvejebringelse af den fgrste regionale
udviklingsplan og givet anbefalinger til re-
visionsarbejdet. Den sakaldte depeche blev
vedtaget pa det afgdende regionsrads sidste
mgde i december 2009. Saledes er revisions-
arbejdetigangsat.



Uddannelse

Region Midtjylland var 2009, i samarbejde
med de i regionen placerede gymnasier og
HF-kurser, med til at fordele over 8.000 ele-
Ver.

Der blev i 2009 gennemfgrt to ansggnings-
runder til udviklingstilskud, hvor der blev
givet stgtte til 18 projekter inden for blandt
andet internationalisering, naturvidenskab
og fastholdelse og rekruttering.

Regionen var veert for to store konferencer
om henholdsvis velfeerdsuddannelserne og
overgangsproblematikker i uddannelsessy-
stemet. Begge konferencer var kendetegnet
ved bred tilslutning fra hele uddannelsesver-
deneniregionen.

Kultur

Regionen har i 2009 fortsat den vedtagne
kulturpolitik, hvis omdrejningspunkter er
udvikling, netveerk og internationalt samar-
bejde.

Kulturmidlerne opdeles, saledes at 75 % af
midlerne afsaettes til kulturudviklingsmidler,
der er rettet mod stgrre strategiske indsat-
ser. Puljen kan ikke sgges, og regionen kan,
hvis det er hensigtsmaessigt, selv deltage i
projekternes udformning. Den resterende del
er afsat til en kulturpulje, som kan sgges to
gange om aret.

Regional Udvikling

Uddannelse og Kultur

| 2009 har Region Midtjylland stgttet 18
nye projekter inden for uddannelse med
samlet 4,4 mio. kr. i 2009 samt 15,4 mio.
kr.i2010-2012.

Pa kulturomradet har regionsradet i 2009
givet stgtte for 4,7 mio. kr. til 43 projekter.

Projekter i Regional Udvikling

Region Midtjylland har en vigtig opgave i at
stgtte initiativer inden for erhvervsudvikling,
uddannelse og kultur. Fglgende er eksempler
pa projekter, hvor regionen i 2008 har spillet
en vigtig rolle, bade som ideudvikler og som
gkonomisk stgttepart.

Transport: Prgv1Elbil

Transportsektoren star over for enorme
udfordringer i en fremtid, hvor de fossile
braendstoffer er opbrugt. Et alternativ til den
eksisterende transportteknologi er anven-
delse af elektricitet. Elektricitet til transport
er szrligtinteressant i Danmark, hvor der
med en meget stor fremtidig el-produktion
fra vindmagller vil blive behov for lagring af
periodevis overskydende el.

En forudsaetning for at indkredse nye for-
retningsomrader inden for vindmglle-/elbil-
omradet er, at vi i den midtjyske region far
nogle fgrstehandserfaringer med de sarlige
problemstillinger pa omradet. Med henblik
pa at afdaekke behov og formidle viden til
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midtjyske virksomheder stgtter regionen
projektet "Prgv1EIbil”, hvor 13 elbiler testes

i Horsens og Hedensted Kommuner under
realistiske brugerforhold. Projektet er startet
i 2009 og er efter en vanskelig opstart med
indhentelse af typegodkendelser, tilladelser
med videre nu under fuld udfoldelse.

Landdistrikter

Pulje til handtering af
forfaldne huse, udvikling
af fremtidens landsbyer og
erhverv i landdistrikterne

Samarbejdet med kommunerne, de Lokale
Aktions Grupper (LAGer), lokale kraefter med
flere udvikles fortsat.

| 2009 er det blandt andet lykkedes at fa
Staten til at afsaette en pulje pa 150 mio. kr.
for 2010 til opkgb og nedrivning af forfaldne
huse i landsbyer og pa landet. 39 landkom-
muner, heraf 10 i Region Midtjylland, er med i
ordningen. Den ventes udvidet i de kommen-
de ar, idet der pa landsplan vurderes at vaere
mere end 10.000 forfaldne huse og en udgift
pa over 10 mia. kr.

Der igangsattes 9 projekter for udvikling af
fremtidens landsbyer, som Region Midtjyl-
land stgtter med cirka 7 mio. kr. Det samlede
budget for projekterne, der stgttes med
mindst samme belgb fra bade kommune og
LAG, er cirka 35 mio. kr.

Spjald modtager Region Midtjyllands Lands-
bypris 2009 pa 150.000 kr.

| samarbejde med kommunerne, erhvervs-
kontorerne med flere arbejdes der med
udvikling af en seerlig indsats for styrkelse af
ivaerksaetteri og virksomhedsudvikling i land-
distrikterne.
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Virksomhedsudvikling og
ivaerksaetteri: VEKSTmidt
accelerator

Region Midtjylland og Vakstforum hari 2009
valgt at satse pa de midtjyske virksomheder
med en vaekstpakke med et samlet budget pa
110 mio. kr. Programmet VAEKSTmidt accele-
rator giver virksomheder adgang til risikovil-
lig kapital, radgivning og netvaerksmulighe-
der.

Formalet er, at flere virksomheder realiserer
etinternationalt vaekstpotentiale. Program-
met skal seette virksomhederne i stand til at
udvikle klare markeds- og veekststrategier,
opbygge internationale netvaerk og accelere-
re international veekst og konkurrenceevne.

Malgruppen er sma og mellemstore virk-
somheder, der har eksisteret i mindst tre
ar. Virksomhederne afsztter primaert ud af
regionen og har et eksportpotentiale eller
betydeligt indirekte eksportpotentiale.

Rationalet bag programmet er, at virksom-
heder praesterer bedre, nar der er opsat
klare mal for deres udvikling og vaekst via en
fokuseret forretningsstrategi, og nar de har
mulighed for at traekke pa eksterne viden- og
kapitalressourcer.

Vaeksthus Midtjylland er operatgr pa pro-
grammet, og hensigten er at styrke den
sammenhang, der allerede er skabt imellem
statslige og regionale ordninger, sa virksom-
hederne oplever, at de er gaet ind af den rig-
tige indgangsdgr uanset deres behov.

Uddannelse og kompetence:

At virksomhederne har adgang til medarbej-
dere i det omfang og med de kompetencer,



de efterspgrger, er forudsatningen for et
konkurrencedygtigt erhvervsliv.

KOMPETENCEmidt skal sikre et mere effek-
tivt match mellem udbud af og efterspgrgsel
efter uddannelse og hermed en gget kompe-
tenceudvikling af virksomhederne og deres
medarbejdere. Projektet har skabt én ind-
gang til efteruddannelse i regionen gennem
samarbejdet i de 6 kompetencecentre. Den
forstaerkede radgivningsindsats har medfart
kontakt til mindre virksomheder, som ikke
tidligere har haft kontakt med uddannel-
sesinstitutioner. Endelig er der gennemfagrt
uddannelse for medarbejdere, der som fglge
af lavkonjunkturen er blevet afskediget eller
risikerer at blive det.

Initiativet JOBmidt - modtagelse og fasthol-
delse af udenlandsk arbejdskraft - omfat-
ter informationsmgder, praktisk bistand og
2gtefzellejob-systemer for udenlandske
arbejdstagere, ligesom en reekke kommuner
arbejder med, hvordan de modtager uden-
landske borgere.

Regional Udvikling

Initiativet JOBmidt - fastholdelse af uden-
landske studerende - har etableret to or-
ganisatoriske enheder pa henholdsvis ABS
Handelshgjskolen, Aarhus Universitet og pa
Teknisk-Merkantil hgjskole, VIA University
College. Disse skal sikre kontakten mellem de
udenlandske studerende og det regionale er-
hvervsliv. Derved far virksomhederne adgang
til en tidligere skjult arbejdskraftreserve,
som dels gerne vil blive i landet, og som dels
har kompetencer, der kan abne nye mulighe-
der for virksomhederne.

It som innovativ drivkraft

Projektet "iIKRAFT — it som innovativ driv-
kraft” erivaerksat 1. juni 2008 og har til
formal at skabe innovation gennem it. Udfor-
dringen bestar i at styrke brobygningsarbej-
det mellem it-videnmiljger og virksomheder,
som ikke har tradition for at samarbejde. Heri
spiller it-netveerksagenterne en central rolle,
0g i 2009 blev dette korps fuldtalligt. Der er
nu fuld damp pa virksomhedsbesggene og
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det ops@gende arbejde. Den fgrste kend-
skabs- og tilfredshedsmaling indikerer, at
virksomhederne far et vaerdifuldt udbytte af
deres kontakt til agenterne. Pa baggrund af
de opsamlede erfaringer i projektets fagrste
ar arbejdes der nu malrettet pa at gge effek-
tiviteten af agenternes arbejde.

Indsatsen omfatter ogsa en pulje, der skal
stgtte innovationsprojekter. De fgrste to pro-
jekter har nu faet bevilget stgtte og er under
opstart.

Internationalisering:
Shanghai-samarbejdet

2009 har veeret et spaendende og udvik-
lende ar for Region Midtjyllands samarbejde
med Shanghai. Den strategiske satsning pa
samarbejdet kom blandt andet til udtryk med
underskrivelsen af en hensigtserklaering om
konkrete udviklings- og forskningssamarbej-
der inden for bl.a. neurokirurgi, neurologi,
PET scanning og neurorehabilitering mellem

Arhus Universitets Hospital, Hammel Neuro-
center og to hospitaler i Shanghai.

Region Midtjyllands initiativer i forbindelse
med Verdensudstillingen EXPO 2010 i Shang-
hai, hvaor regionen via en ekstern operatgr

vil preesentere midtjyske lgsninger pa de
udfordringer, som byer og borgere star
overfor inden for temaet "Better City Bet-
ter Life”. Shanghai-samarbejdet har i 2009
0gsa budt pa et vellykket besgg i Shanghai

af en "biomasse til bioenergi"-delegation fra
regionen og oplag af en midtjysk aktgr under
en konference om baeredygtig byudvikling i
Shanghai.

Endelig har samarbejdsaftalen om et er-
hvervsrettet vidensamarbejde med Shanghai
budt pa flere dansk/kinesiske workshops, der
har affgdt flere idéer til et videre samarbejde
inden for it-omradet - herunder et konkret
samarbejdsprojekt inden for hospitals-it. For
yderligere oplysninger se www.centralden-
mark.cn
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Oplevelsesgkonomi: Havets Hus

Siden 2007 har regionsradet og Vaekstforum
arbejdet malrettet med at vurdere og udveel-
ge de internationale oplevelsesfyrtarne, der
har stgrst potentiale, og som kan bidrage til
at styrke Midtjyllands tiltraekningskraft.

Blandt kandidaterne er "Havets Hus" - et ud-
viklingsprojekt, der har kurs mod etablering
af et kombineret forsknings-, erhvervs- og
oplevelsescenter i tilknytning til det nuvee-
rende Kattegatcenter i Grenaa.

Et af formalene med Havets Hus er at bringe
erhvervslivet sammen med videnmiljger pa
universiteter og andre forskningsinstitutio-
ner for at facilitere og styrke samarbejde og
videndeling. Desuden er det malet at skabe
lokal og regional vaekst inden for erhvery, der
er tilknyttet hav, klima og energiudvikling,
lige som der forventes en positiv effekt pa

antallet af turister og den regionale oplevel-
sesgkonomi som helhed.

| Havets Hus sattes formidlingen i centrum
gennem blandt andet interaktive scienceud-
stillinger og et spektakuleert digitalt akva-
rium.

Fadevaremegasatsning

Under overskriften "Klog hverdagsmad”
igangsatte regionsradet og Vaekstforum

i begyndelsen af 2009 megasatsningen
fgdevarer. To operatgrer er nu pa plads og
star klar til at fgre handlingsplanens tilbud til
fgdevareerhvervet ud i livet: Vaksthus Midt-
jylland skal i samarbejde med VIFU tilbyde
specialiseret radgivning til regionens fgdeva-
revirksomheder, mens et staerkt konsortium
bestdende af Agro Business Park, Agrotech,
Teknologisk Institut, MAPP-centret og Det
Jordbrugsvidenskabelige Fakultet (Begge
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Ledelsesberetning

Aarhus Universitet) samt VIFU skal varetage
den ambitigse opgave med at ggre Region
Midtjylland til et internationalt innovations-
miljg for klog hverdagsmad.

Puljer til innovations- og differentierings-
projekter, radgivning, hjzelp til internationale
samarbejder, ph.d.-projekter, kurser og work-
shops er blot et udsnit den palette af tilbud
til virksomhederne, som fra 2010 skal hj=lpe
fadevareerhvervet til at gge innovationskom-
petencerne og veerditilvaksten.

Scenekunstnetvaerket i
Region Midtjylland

Pa initiativ af Randers Egnsteater, Randers
Kommune og Region Midtjylland er der i lgbet
af 2009 etableret et netvaerk bestaende at
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alle egnsteatre og alle sma storbyteatre i
regionen samt Landsdelsscenen i Arhus.
Formalet med netvaerket er at synligggre og
udvikle scenekunsten i hele regionen.

Fra foraret 2010 vil der blive ivaerksat et
udviklings- og forskningsprojekt, der bade
kommer til at rette sig mod teatrenes publi-
kumsarbejde og en styrkelse af det teater-
faglige miljg i regionen. Der vil blive arbejdet
med nye forestillingstyper og nye mader at
kommunikere og interagere med publikum
pa, og teatrene vil mgde publikum der, hvor
publikum bor og feerdes.

Aarhus Universitet star for projektets forsk-
ningsdel, der vil blive gennemfgrt som et
integreret og medspillende led i udviklingsar-
bejdet.



Konference om overgangsproblemer
i uddannelsessystemet

Region Midtjylland var i efteraret, i samarbej-
de med Aarhus Universitet og VIA University
College, vart ved en to dags konference om
overgangsproblematikken i uddannelses-
systemet. Pa konferencens fgrstedag of-
fentliggjorde ni ph.d. forskere resultaterne af
deres tveerfaglige forskningsprojekt. Resul-
taterne blev efterfglgende diskuteret med
interessenter fra undervisningsverdenen.

Pa andendagen blev resultaterne af 6 af de
udviklingsprojekter, der har faet stgtte fra
Region Midtjylland, fremlagt og diskuteret
blandt konferencens deltagere. Konferen-
cen mundede ud i nogle anbefalinger, som
efterfglgende er diskuteret med daveerende
videnskabsminister Helge Sander. Pa mgdet
blev det besluttet, at Region Midtjylland ud-
arbejder et notat med 5 indsatsomrader, der
kan vaere med til at mindske overgangspro-
blemerne i uddannelsessystemet.

Regional Udvikling

Ny ungdomsuddannelse med
kreativt fokus - Visuel-HF

Projektet blev afsluttet i 2009 og har vaeret
en meget stor succes. Det er lykkedes at fa
etableret en ny og unik 3-arig HF-uddannel-
se, som tiltraekker en gruppe af unge, der
ellers ikke har fglt, at de passede ind i det
eksisterende udbud af ungdomsuddannelser
og derfor varirisiko for ikke at gennemfagre
en ungdomsuddannelse.

Det er i pilotprojektet lykkedes at fa god-
kendt uddannelsen som en 3-arig HF-ud-
dannelse i Undervisningsministeriet samt i
SU-styrelsen, sa eleverne modtager fuld SU i
alle 3 ar. Ved ansggningsfristen i 2009 havde
Viborg Gymnasium og HF 46 ansggere til 28
pladser, og det er ansggere fra hele landet.
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Anvendt regnskabspraksis

Regionsradet har den 12. december 2007
som bilag til kasse- og regnskabsregulativet
godkendt den regnskabspraksis, der anven-
des ved regnskabsafsiutningen. Bilaget er
lgbende opdateret og er senest godkendt af
Regionsradet den 23. september 2009.

Udarbejdelsen af det omkostningsbaserede
regnskab for 2009 for Region Midtjylland er
sket i henhold til de krav, Indenrigs- og Sund-
hedsministeriet stiller til regnskabsaflaeggel-
sen og i overensstemmelse med Budget- og
regnskabssystem for regioner.

Selvejende institutioner med driftsoverens-
komst er ifglge Budget- og regnskabssystem
for regioner omfattet af regionens registre-
ringer, og indgar i regnskabet pa samme
made som regionens egne institutioner.

Generelt om indregning og maling

Kriteriet for indregning i resultatopggrelsen
er, at levering har fundet sted inden regn-
skabsarets udlgb. Alle indtaegter indregnes i
resultatopggrelsen i takt med at de indtjenes.
Endvidere indregnes i resultatopggrelsen alle
omkostninger, der er afholdt i regnskabsperi-
oden, herunder afskrivninger, nedskrivninger
og hensatte forpligtelser mv.

| balancen indregnes aktiver nar det er sand-
synligt, at fremtidige gkonomiske fordele

vil tilflyde regionen og veerdien kan males
palideligt. Tilsvarende indregnes forpligtelser
i balancen, nar forpligtelserne er sandsynlige
og kan males palideligt.

Ved fgrste indregning males aktiver og for-
pligtelser til kostpris. Efterfalgende males ak-
tiver og forpligtelser som beskrevet for hver
enkelt regnskabspost nedenfor.
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Materielle anlagsaktiver
Aktiver med en anskaffelsespris over 100.000
kr. og en levetid pa over ét ar optages og
aktiveres. Aktiver med en anskaffelsespris pa
under 100.000 kr. straksafskrives og udgifts-
fgres i regnskabsaret. Der afskrives ikke pa
grunde. Afskrivninger foretages lineaert over
den forventede levetid, der udggar:
Bygninger 30-50ar
Tekniske anlaeg, maskiner,

Stgrre specialudstyr,
transportmidler og hospitalsudstyr
Inventar, it-udstyr mv.

5-30ar
3-30ar

Hvis et anleegsaktiv efterfglgende vurderes
til at veere vaesentligt forringet i forhold til
den vaerdi, det er registreret til, foretages
nedskrivning. Der skal dog veere tale om en
varig forringelse af vaerdien.

Forbedringer aktiveres sammen med det
pagzldende aktiv og afskrives over aktivets
levetid.

Materielle anlagsaktiver under udfagrelse
males og indregnes med de samlede afholdte
omkostninger pa balancetidspunktet.

Der afskrives ikke pa materielle anlaegsak-
tiver under udfgrelse. Projektet overfgres
til anlaegskartoteket ved feerdigggrelse og
afskrives fra ibrugtagningstidspunktet.

Leasede aktiver

Leasede materielle anlaegsaktiver, hvor
Region Midtjylland har alle vaesentlige risici
og fordele forbundet med ejendomsretten
(finansiel leasing), er registreret i balancen.

Immaterielle anlaegsaktiver

Afskrivningsgrundlaget for immaterielle an-
legsaktiver fastsaettes ved aktiveringstids-
punktet til kostprisen. Immaterielle anlags-



aktiver afskrives lineart over den forventede
levetid, dog maximalt 10 ar.

| balancen ultimo 2009 indgar immaterielle
anleegsaktiver. De immaterielle anlaegsakti-
ver indgar i et vist omfang i it-projekter, for
hvilke der endnu ikke er aflagt anlagsregn-
skab. En praecis opggrelse af aktiverede im-
materielle anlaegsaktiver vil fgrst finde sted i
forbindelse med afleeggelsen af anleegsregn-
skaberne for projekterne.

Omsatningsaktiver

Region Midtjylland aktiverer varebeholdninger,
nar den samlede kostpris er over 500.000 kr.
Vaerdien er opgjort pa balancetidspunktet
efter FIFO princippet.

Tilgodehavender

Kortfristede og langfristede tilgodehaven-
der er optaget i balancen til nominel veerdi
med fradrag af hensattelser til imgdegaelse
af eventuelle tabsrisici under de respektive
regnskabsposter hertil.

Hensaettelser

Henszttelser til forpligtelser, der ikke er for-
sikringsmaessig afdakket, optages i balancen
under hensattelser. | 2009 vedrgrer hensaet-
telserne primart tjenestemandspensioner
samt arbejds- og patientskadesager. Kapital-

vaerdien af tjenestemandspensionsforpligtel-

sen beregnes aktuarmaessigt.

Kortfristet gaid

Regionens henszettelse vedr. feriepengefor-

pligtelser er optaget i balancen under kortfri-
stet geeld. Feriepengeforpligtelsen beregnes

af Silkeborg Datalgn.

Finansielle gzeldsforpligtigelser
Byggekreditter i forbindelse med opfarelse
af ldreboliger er optaget i balancen under
kortfristet geeld til pengeinstitutter.

Regnskabstal og noter

Langfristet geeld til realkreditinstitutter og
andre kreditinstitutter optages med restgeel-
den pa balancetidspunktet.

Leasinggeeld

Minimumsleasingydelserne svarer som ho-
vedregel til de fremtidige leasingydelser, som
Region Midtjylland er forpligtet til at betale

i leasingperioden. Ved beregning af nutids-
veerdien heraf er der anvendt den interne
rente i leasingkontrakten som diskonterings-
faktor, safremt denne har vaeret tilgaengelig.
Har den interne rente ikke veeret tilgeengelig,
er der anvendt Region Midtjyllands lanerente.

Eventualrettigheder og -forpligtelser
Eventualrettigheder og -forpligtelser indreg-
nes ikke i balancen.

I note 11 er oplistet eventualrettigheder i
form af udlan, der kun under szerlige om-
steendigheder vil skulle indfries.
Eventualforpligtelser vedrgrer primaert
Regional Udviklings tilsagn om st@tte til en
reekke erhvervsudviklingsprojekter.
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Balance
Aktiver, 1.000 kr. Sundhed Socialog Regional lkke Region Region
special- Udvikling fordelte Midtjylland  Midtjylland
undervis- aktiver ialt31/12 ialt31/12
ning 2008 2009
Immaterielle anlagsaktiver 50.856
Materielle anlagsaktiver 10.112.048 | 10.592.155
Grunde og bygninger 4 7.143.811 530.232 1.055 98.089 7.413.894 7.773.187
Tekniske anleeg og maskiner 5 727.613 13.832 1.995 11.845 445.770 755.284
Inventar - herunder IT-udstyr 6 18.478 349 4.403 24.234 23.231
Materielle anlaegsaktiver 7 1.534.669 400.462 105.323 2.228.150 2.040.453

under udfgrelse
Aktiver vedrgrende belgb til
opkraevning eller udbetaling for
andre

Kommuner og regioner m.v. 0 0
Staten 0 0
Aktiver tilhgrende fonds og 497.026 488.739
legater
Langfristede tilgodehavender 332.828 418.827
Akkumuleret resultat vedr. social a) 10.335 20.714

0g specialund.

Varebeholdninger 118.129 -- 114.720 118.129
Fysiske anlaeg til salg 0 2.952

Tilgodehavender hos staten b) 130.445 130.446
Korfristede tilgodehavenderi 341.728 297.481
gvrigt

Likvide aktiver 716.263 196.246
Aktiveri alt 12.255.393 12.316.545

Passiver, 1.000 kr. Note Sundhed Socialog Regional Region Region
special-  Udvikling Midtjylland  Midtjylland

undervis- ialt31/12 ialt31/12
ning 2008 2009

Egenkapital 8 -2.802.338 -2.744.136
Driftsresultater overfgrt til naeste ar| ~ a) 505.794 1.071.349
Hensatte forpligtelser -3.462.620 | -3.783.053
Passiver tilhgrende fonds og -466.293 -473.695
legater
Passiver vedrgrende belgb til
opkraevning eller udbetaling for
andre
Kommuner og regioner m.v. 0 0
Staten 0 0
Langfristet geeld -3.999.110 | -4.164.232
Kortfristet geeld til pengeinsti- -90.841 -128.124
tutter
Kortfristet geeld til staten -1.201 -1.201
Kortfristet geeld i gvrigt -1.938.784 -2.093.453
e Rl -12.255.393 | -12.316.545

a) Driftsresultat overfart til naeste ar (- angiver overskud for omradet)

Primo 2009 Arets resultat Reg. tidl. ar Ultimo 2009

Sundhed 657.977 609.082 -8.738 1.258.321
Regional udvikling -152.183 -36.318 1.529 -186.972
505.794 572.764 -7.209 1.071.349

Social og specialundervisning 10.335 3.170 7.209 20.714

b) Itilgodehavender hos staten indgar en fordring pa 68,489 mio. kr. for vaerdien af amternes skatterestancer,
som indgik i opgarelsen af aktiver i delingen af amternes formue i forbindelse med kommunalreformen.
Staten besluttede ensidigt i december 2007, at amternes skatterestancer hos borgerne skulle ansaettes til vaerdien nul.
Regionerne og Danske Regioner fastholder, at skatterestancerne skulle indga i formueopggrelsen med fuld vaerdi.
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Note 1 Falles formal og administration

Aktivitetsomrade Andels af fzlles formal

og administration
1 Sundhed 89,224%
2 Social og Specialundervisning 8,657%
3 Regional Udvikling 2,119%

Note 2 Renter

Regionens renter overfgres i forbindelse med
regnskabsafleeggelsen fra hovedkonto 5 til ho-
vedkonto 1 og 3. Fordelingen pa hovedkonto 1 og
3 sker under hensyntagen til de to aktivitetsom-
raders belastning af rentekontoen. Fordelings-
ngglen er som fglger: 97,8 % til hovedkonto 1 og
2,2 % til hovedkonto 3.

Forrentningen af drifts- og anlagskapitalen vedr.
det sociale omrade foretages direkte pa hoved-
konto 2 inden der sker fordeling af hovedkonto 5
til hovedkonto 1 og 3.
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Note 3 Driftomkostninger

Driftsudgifter/-omkostninger
1.000 kr.

Regnskab 2008

Udgifter

Indt=egter

Regnskab 2009

Udgifter

Indtaegter

1.10 |Sygehusvasen 15.803.680 -1.957.143 17.204.328 -1.991.674
1.20 |Sygesikring mv. 4.571.854 -58.995 4.650.738 -197.185
1.60 |Diverse udgifter ogindtaegter 114.595 -3.892 157.944 -5.285
1.70 | Andel af feelles formal og administration 442.642 537.262
1.80 |Andel af renter mv. -13.961 74.131
1.90 |Finansiering -18.420.241 -19.821.178
1 Sundhed i alt 20.918.810 -20.440.271 22.624.403 -22.015.322
2.10 | Sociale tilbud og specialundervisning 1.551.074 -1.537.174 1.552.405 -1.496.288
2.60 |Diverse omkostninger og indtaegter 10.951 -426 36.228 -78.194
2.70 |Andel af faelles formal og administration 46.845 -32.963 37.369 0
2.80 | Andel af renter mv. -1.240 5.069
2.85 | Seerlige administrative opgaver 0 0
2.90 |Finansiering -5.160 -53.419
2 Social og specialundervisning i alt 1.607.630 -1.575.723 1.631.071 -1.627.901
3.10 Kollektiv trafik 240.543 -10.094 280.11e2 -10.586
3.20 | Kulturel virksomhed 7.228 -184 6.634 -14
3.30 | Erhvervsudvikling 114.143 -1.720 116.869 -1.847
3.40 |Uddannelse 15.582 17.995 -105
3.50 |Miljg 74.210 -3.945 76.403 -7.525
3.60 | Diverse omkostninger og indtaegter 11.841 -6.603 15.607 -9.931
3.70 | Andel af feelles formal og administration 5.769 8.960
3.80 |Andel af renter mv. 411 1.667
3.90 |Finansiering -485.724 -530.556
3 Regional udvikling i alt 469.727 -508.270 524.247 -560.564
4.10 |Politisk organisation 12.134 16.042
4.20 |Administrativ organisation 567.868 -84.746 593.143 -25.594
4.40 |Tjenestemandspensioner 413.506 -413.506 409.900 -409.900
4.70 | Overfgrsel til hovedkonto 1-3 -495.256 -583.591
4 Falles formal og administration i alt 498.252 -498.252 435.494 -435.494
5.10 |Renter af likvide aktiver 16.505 -77.328 199 -45.363
5.28 | Renter af kortfristet tilgodehavender -4.330 0
5.32 |Renter af langfristede tilgodehavender -636 -3.880
5.35 | Renter af udlag vedrgrende hkt. 2 og 3 -83.726 -23.646
5.50 |Renter af kortfristet gaeld til pengeinsti- 4.207 1917

tutter
5.55 | Renter af langfristet gaeld 114.632 146.572
5.90 |Overfgrsel til hovedkonto 1-4 30.676 -75.799
5 Renter mv. i alt 77.964 -77.964 49.243 -49.243
6 Balance 101.649 -101.649 137.830 -137.830

Region Midtjylland i alt 23.674.032 -23.202.129 25.402.288 -24.826.354

- = indtaegter, + = udgifter / omkostninger
Bem.: Differencen i regnskabstal (udgifter og indtaegter) er lig arets resultat: 575.934
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Note 4 Grunde og bygninger

Grunde og bygninger, 1.000 kr. Sundhed Social og Regional Flles formal Region
special- Udvikling og administra- Midtjylland
undervisning tion ialt
Kostpris pr. 1. januar 2009 7.314.062 536.770 1.055 97.377 7.949.264
Tilgang 113.880 87.169 2.936 203.985
Afgang -33.344 -79.433 -570 -113.347
Overfart 467.574 54.411 3.670 525.655
Kostpris pr. 31. december 2009 7.862.172 598.917 1.055 103.413 8.565.557
Af- og nedskrivninger 1. januar 2009 480.965 51.042 0 3.365 535.372
Arets afskrivninger 237.396 17.644 255.040
Arets nedskrivninger 1.959 1.959
Af- og nedskrivninger afhandede aktiver 0
Af- og nedskrivninger 31. dec 2009 718.361 68.686 0 5.324 792.371
Regnskabsmassig vardi 31. dec 2009 7.143.811 530.231 1.055 98.089 7.773.186
Den offentlige ejendomsveerdi af Region 9.610.689 615.948 0 111.792 10.338.429
Midtjyllands grunde og bygninger udgar
pr. 1. januar 2009

*Vedr. primoposter er der foretaget korrektioner i forhold til regnskab 2007

Note 5 Tekniske anlaag og maskiner

Tekniske anlag og maskiner, 1.000 kr. Sundhed Social og ELIGLE] Falles formal Region
special- Udvikling og administra- Midtjylland
undervisning tion ialt

Kostpris pr. 1. januar 2009 706.592 23.441 4.400 6.257 740.690
Tilgang 100.946 5.408 114 106.468
Afgang -2.138 -1.651 -3.789
Overfart 395.681 11.015 406.696
Kostpris pr. 31. december 2009 1.201.081 27.198 4.400 17.386 1.250.065
Af- og nedskrivninger 1. januar 2009 282.410 8.804 1.967 1.738 294.919
Arets afskrivninger 191.058 4.562 438 3.803 199.861
Arets nedskrivninger 0
Af- og nedskrivninger afhandede aktiver 0
Af- og nedskrivninger 31. dec 2009 473.468 13.366 2.405 5.541 494.780
Regnskabsmaessig vaerdi 31. dec 2009 727.613 13.832 1.995 11.845 755.285
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Note 6 Inventar herunder it-udstyr

Inventar herunder IT-udstyr, 1.000 kr. Sundhed Social og Regional Flles formal Region
special- Udvikling og administra- Midtjylland
undervisning tion ialt

Kostpris pr. 1. januar 2009 33.061 8.788 12.808 54.657
Tilgang 3.193 140 450 3.783
Afgang -3.937 -97 -4.034
Overfart 9.816 4.592 14.408
Kostpris pr. 31. december 2009 46.070 4.991 17.753 68.814
Af- og nedskrivninger 1. januar 2009 15.108 4.582 10.734 30.424
Arets afskrivninger 12.484 60 2.616 15.160
Arets nedskrivninger 0
Af- og nedskrivninger afhandede aktiver 0
Af- og nedskrivninger 31. dec 2009 27.592 4.642 13.350 45.584
Regnskabsmaessig vaerdi 31. dec 2009 18.478 349 4.403 23.230

Note 7 Materielle anlaeg under udfarelse

Materielle anlag under udfarelse,

1.000 kr.

Sundhed

Social og
special-
undervisning

Regional
Udvikling

Flles formal
og administra-
tion

Region
Midtjylland
ialt

Kostpris pr. 1. januar 2009 1.657.900 422.083 148.779 2.228.762
Tilgang 976.671 269.251 72.399 1.318.321
Afgang -226.221 -236.461 -20.469 -483.151
Overfart -873.071 -54.411 -95.386 -1.022.868
Kostpris pr. 31. december 2009 1.535.279 400.462 105.323 2.041.064
Af- og nedskrivninger 1. januar 2009 610 0 610
Arets afskrivninger 0
Arets nedskrivninger 0
Af- og nedskrivninger afhandede aktiver 0
Af- og nedskrivninger 31. dec 2009 610 0 0 610
Regnskabsmaessig vaerdi 31. dec 2009 1.534.669 400.462 105.323 2.040.454

122 Arsrapport 2009 | Region Midtjylland




Regnskabstal og noter

Note 8 Egenkapital

Egenkapital pr. 31. december 2008 i 1.000 kr 2.296.544

Arets resultat vedr. Sundhed og Regional Udvikling -572.764
Regulering vedr. tidligere ar Sundhed og Regional Udvikling 7.209
Andre egenkapitalposteringer :

Arets @ndringer i hensaettelser til Tjenestemaendsforpligtigelser -190.413
Arets ndringer i gvrige hensattelser -45.115
Regulering af indre vaerdi pa Region Midtjyllands aktiebeholdning 973
Regulering af restgeeld/udlaeg internt fra Miljgpuljen 1.589
Veerdiregulering af materielle og immaterielle anlaegsaktiver* 142.369
Modpost for leasede aktiver 78.961
Resultat vedr delingsaftaler 2009 17.838
Andre egenkapitalreguleringer -64.405
Egenkapital pr. 31 december 2009 1.672.787

- =reducering af egenkapital, + = forggelse af egenkapital
* Posten bestar af reguleringer af aktivbeholdningen i forhold til veerdier i abningsbalancen
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Note 9 Omkostninger, nettoomkostninger og nettoudgifter

Sundhed Somatik Behandlingspsykiatri Andel af fllesformal
Total Drift Anlag Drift Anlzg Drift Anlag

Nettoomkostninger far 20.430,3 18.368,6 123,4 1.401,4 -0,4 509,5 27,8
finansiering
Aktiverede anskaffelser 764,5 81,2 668,6 -20,8 35,5
Af- 0og nedskrivninger -440,6 -407,6 -33,0
Lagerreguleringer 3.4 3.4
Pensionshensattelser -88,4 -76,9 -0,5 -10,9
Feriepengehensattelse -101,8 -88,4 -0,4 -13,0
@vrige periodiseringer 101,0 45,0 -0,4 4.5 519
lalt 238,1 -443,3 667,6 -78,1 35,5 4,5 51,8
Nettoudgifter 20.668,4 17.925,3 791,0 1.323,3 35,1 514,0 79,7
far finansiering

Note 10 Anlagsregnskaber

Der er afsluttede anlaegsregnskaber under 10 mio. kr. med en samlet bevilling pa i alt

144,882 mio. kr. Den samlede anlaegsudgift er pa 143,633 mio. kr.

Anlaegsregnskaber over 10 mio. kr. har vaeret forelagt regionsradet enkeltvis.

Sammendrag af oversigt over afsluttede anleegsregnskaber under 10 mio. kr.

1.000 kr. Forbrug Forbrug Totalforbrug Bevilling
tidl. Amter Region Midt

SYGEHUSE 25.251 57.263 82.514 85.002
Fzelles Sundhed 0 -6.902 -6.902 -7.010
Regionshosp. Horsens og Braedstrup 0 12.099 12.099 12.115
Arhus Universitetshospital, Arhus Sygehus 1.155 4.239 5.394 5.165
Arhus Universistetshospital Skejby 2.358 5.192 7.550 6.976
Regionshospitaler Silkeborg 0 987 987 1.000
Regionshospitaler Randers 483 12.069 12.553 14.397
Hospitalsenheden Vest 21.255 29.578 50.832 52.359
BEHANDLINGSPSYKIATRIEN 2.651 8.148 10.799 11.010
SOCIALE TILBUD, SPECIALUNDERVISNING 4.395 22.944 27.339 28.490
SEKRETARIAT OG FORVALTNINGER 0 22.981 22.981 20.380
Total 32.297 111.336 143.633 144.882

Oversigt over de enkelte afsluttede anleegsregnskaber under 10 mio.
kr. kan ses i Regnskabsbemeaerkninger 2008.
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Note 11 Eventualrettigheder og - forpligtelser, herunder garantier

i 1.000 kr.

Regnskabstal og noter

Vestjysk Fiskepark (nu Danmarks Center for Vildlaks) 250
Danmarks Center for Vildlaks, Skjern 1.500
TV Midt / Vest 5.000
Birc-Estate A/S, Herning 10.000
Forskerpark Foulum, geeldsbrev under udarbejdelse 6.000
Eventualrettighederi alt 22.750
Resultatkontrakter for ivaerksaetteri & virksomhedsudvikling 46.432
Resultatkontrakter for energi & miljg 38.899
Resultatkontrakter for erhverv & sundhed 27.507

Resultatkontrakter for fedevarer 12.076

Resultatkontrakter for innovation og forskning 91.409

Resultatkontrakter for internationalisering 37.461

Resultatkontrakter for landdistriktsudvikling 12.136

Resultatkontrakter for uddannelse og kompetence 42.367

Resultatkontrakter for oplevelsesgkonomi 41.994

Uddannelsespuljen 44.609
Eventualforpligtelser Regional Udvikling i alt 394.890
Sager rejst ved domstolene mod Region Midtjylland:

Arbejdsmarkeds Feriefond 10.000

@vrige 2.745
Eventualforpligtelser ved domstolene i alt 12.745
Eventualforpligtelseri alt 407.635

Bem.: Der er kun medtaget eventualrettigheder og -forpligtelser over 100.000 kr.
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Note 12 Personaleforbrug - fortsat

Fzlles opgerelsesmetode i InfoRM af
regionens personaleforbrug

| forbindelse med udarbejdelsen af personaletal i Arsrap-
porten for 2009, er der anvendt en ny metode i forbin-
delse med opggrelse af personale tallene. Hidtil har de
enkelte hospitaler og gvrige omrader indberettet data.
Fremover vil tallene fra centralt hold blive trukket i regio-
nens ledelsesinformationssystem InfoRM.

Baggrunden herfor er, at InfoRM er pa plads pa naer nogle
enkelte forhold og det derved er muligt at lave perso-
naleopggrelser som bygger pa ensartede definitioner
m.v. Herudover sikres det, at anvendte personaletal, vil
matche tal som anvendes i de Personaleredeggrelser
som fremlaegges for regionsradet.

Der anvendes saledes fglgende definition i forbindelse
med opggrelse af personaleforbruget:

Antal preesterede timer i til normaltjeneste, overarbejde,
frivilligt ekstraarbejde samt betalt fravaer(sygdom, barsel
og ferie mv.). Timerne divideres med den timenorm, der
skal til for at praestere "en fuldtidsstilling” i de enkelte

ar. Timenormen var i 2008 pa 1938,8 timer og i 2009 pa
1931,4.1

| forbindelse med &ndring af opggrelsesmetoden skal
folgende i gvrigt bemaerkes:

» Der er pabaggrund af data fra InfoRM foretaget
enkelte korrektioner (der er tale om data, som er kon-
teret forkert eller data som ikke endnu kan genereres
via udtraek fra InfoRM)

» Derer foretaget en stgrre korrektion vedr. SOSU-
elevers personaleforbrug, idet der er konstateret en
metodisk fejl i forbindelse med hidtidige opggrelser.
I relation hertil er der tale om en "teknisk korrektion”
svarende til ca. 300 fuldtidsstillinger

» Irelation til personaleforbrug for 2008 er de i Arsrap-
port 2009 korrigeret i forhold til den nye opggrelses-
metode saledes, at der er sammenlignelige data for
2008 og 2009

1Eksempel:

Regnskabstal og noter

Bemarkninger vedr. korrigeret
personalebudget, korrigeret
personaleomkostningsbudget og
regnskab 2009

Det korrigerede personalebudget, det korrigerede perso-
naleomkostningsbudget og Regnskab udviser en forskel,
som generelt kan forklares ved at der ved tilla=gsbevil-
linger og omplaceringer ikke konsekvent foretages kar-
rektioner af personalebudget og personaleomkostnings-
budget ved afgivelse af tillaegshevillinger, omplaceringer
herunder fordeling fra puljer m.v.

Herudover skal det bemaerkes, at der i regionen er to-
talrammestyring for de enkelte bevillinger, hvorved der
er adgang til for de enkelte bevillingshavere at foretage
hensigtsmaessige omprioriteringer mellem personaleom-
kostninger og gvrige omkostninger.

Sundhed

Det budgetterede antal stillinger og personaleomkost-
ningsbudgettet er ikke korrigeret. Herved fremkommer
et merforbrug af antal stillinger og personaleomkost-
ninger, som f.eks. galder for hjemtraekningsprojekter

og straleomradet specielt pa Arhus Sygehus. Herudover
skyldes merforbruget omregning af et stort vikarforbrug
og overarbejde til fuldtidsstillinger samt fordeling af mid-
ler fra puljer m.v. pa feellesudgifter og indtaegter.

Psykiatri og Social

Det budgetterede antal stillinger og personaleomkost-
ningsbudgettet er ikke korrigeret. Merforbruget skyldes
personaletilgang pga. overbelaegning af dggn- og dag-
pladser. Merforbruget er finansieret af tillagsbevilling jf.
stigende efterspgrgsel.

Administration

Merforbruget vedrgrer organisationsaendringen og
omflytning af IT-afdelingen fra sundhed til fellesstabene
og psykiatri og socialadministration fra faellesstabene

til psykiatri- og socialomradet. Herudover er der mer-
forbrug af stillinger til indtaegtsdaekket virksomhed pa
HR-omradet.

| 2009 er timenormen for en fuldtidsansat medarbejder pa 1931,4. En fastansat medarbejder pa fuldtid og med
100 overarbejdtimer i Igbet af 2009 vil saledes generere fglgende personaleforbrug ((1931,4+100)/1931,4 = 1,05.
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Note 14 Hensatte forpligtelser

Mio. kr.
Tjenestemandspensioner 3.580,5
Arbejds- og patientskader 199,0
@vrige hensaettelser 3,5
Hensatialt 3.783,0

Tjenestemandspensionsforpligtelsen er opgjort aktuarmaessigt
og omfatter 1.450 personer, heraf 318 pensionister og 59 pa opsat
pension.

Tjenestemandsforpligtigelsen ved de Midtjyske Jernbaner udggr
ud af den samlede forpligtigelse 157,5 mio. kr. Regionen modtager
arligt et belgb til deekning af pensionsforpligtigelsen ved jernba-
nerne.

| forhold til tidligere ars beregning, er kapitalvaerdien blevet ju-
steret, som fglge af en observeret forggelse af den forventede le-
vetid i forhold til tidligere forudsaetninger i tidligere regnskabsar.
AEndringen medfgrer en st@rre pensionsforpligtigelse.

Region Midtjylland er selvforsikrende pa arbejds- og patientska-
deomradet. Forpligtelsen er beregnet som skgnnede fremtidige
udgifter vedrgrende anmeldte erstatningssager.

@vrige hensaettelser vedrgrer skgnnede fremtidige udgifter vedr.

fratreedelsesordninger samt enkelte sager indenfor anlags- og
miljgomradet.
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Note 15 Oversigt over budgetteret laneoptag og traek pa likvide aktiver i 2009

Mio. kr. Laneoptag Likvide aktiver ialt
Anlaegsbudgettet:

Lanefinansierede anlaeg vedrgrende el-projekter 46,9 46,9
Anlagsprojekter, hvor budgettet er overfgrt 630,1 630,1
fra 2008 til 2009

Ekstraordinaere anlaegsprojekter 1) 0,8

A.lalt anlzeg, renter og afdrag pa leasing 46,9 630,9 677,8
Driftsbudgettet:

Lanefinansiering af leasingydelser 104,0 104,0
Forudsat lanefinansiering af 191,0 191,0
overgangsordningen

Overfgrsel fra driftsbudget 2008 171,1 171,1
til driftsbudget 2009

Tillzegsbevilling til ny dyr medicin og 95,9 95,9
nye behandlinger

Tillzegsbevilling december 2009 213,7 213,7
jf. forventet regnskabsresultat

B. | alt driftsbudgettet 295,0 480,7 775,7
"A + Bl alt anlaeg, renter og afdrag pa leasing 341,9 1.111,6 1.453,5

samt driftsbudgettet”

1) Nettobevilling af flere forskellige anlaegsprojekter
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Note 16 Regnskabsbemarkninger
Regnskabsbemeaerkninger indeholder en mere
detaljeret og udfarlig beskrivelse af

Region Midtjyllands gkonomi og aktivitet i 2009.

Regnskabsbemaerkningerne forefindes i saerskilt
publikation.

Note 17 Revisionspategning

Regionsradet afgiver arsregnskabet til revisionen
inden den 1. juni 2010.

Revisionen afgiver senest 15. august 2010 beret-

ning om revision af drsregnskabet til regionsradet.

Revisionens beretning forelaegges
Forretningsudvalget den 21. september 2010.

Revisionens beretning og Forretningsudvalgets
bemaerkninger forelaegges regionsradet
den 29. september 2010.

Ledelsesberetning
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Vedtaget i regionsradet den 26. maj 2010



