Haringssvar fra Specialeradet i Gynaekologi og Obstetrik
Region Midt

Vedr. “Omstilling til fremtidens sundhedsveaesen i Region Midtjylland”

Det er Specialeradets opfattelse, at kvinde-barn omradet skal oppebaere en
uforholdsmaessig stor del af den besparelse, der er foreslaet i Omstillingsplanen.

Specialet er karakteriseret ved, at personalelgnninger udgar en meget stor andel af
omkostningerne, mens udgifter til medicin og apparatur er relativt beskedne. Med den
planlagte kompensation til de modtagende afdelinger pa kun 25% af DRG vaerdien, frygter
specialeradet, at konsekvensen vil veere betydelige personalenedskeeringer. Der er
evidens for, at det bedrer udkommet for mor og barn, at der er en jordemoder konstant til
stede under fadslen. Umuliggares det pga nedskaeringer, ma en ringere kvalitet i
fodselsudkomme forudses.

Specialeradet finder ligeledes, at der er lagt op til en kvalitetsforringelse for de faedende
kvinder i Region Midt med det spareforslag, der er beskrevet pa det paediatriske omrade.
Spareforslaget er i modstrid med anbefalingerne fra Dansk Selskab for Obstetrik og
Gynaekologi (DSOQG) og i Sundhedsstyrelsens specialevejledning, hvor det anfares, at
fadsler bar ske pa fodesteder med neonatologisk kompetence.

Det forekommer at veere en situation uden fortilfaelde i Danmark, at der nedlzegges en
paediatrisk afdeling pa et fadested.

Den neonatale transport- og assistanceordning

Transportordningen vil blive mere belastet ved besparelsen, og den opjustering, der
omtales i planen, ses ikke neermere beskrevet. Der synes saledes ikke at vaere afsat
ressourcer til dette, ej heller til opgradering af anaestesiologisk assistance pa de enkelte
fodesteder. Transportordningen skal fremover omfatte 1000 fedsler mere fra fodesteder
uden bgrneafdeling end i den nuveerende ordning. Allerede i den nuvaerende situation
opleves gentagne tilfeelde, hvor det neonatale transporthold ikke har kunnet varetage
transport af et barn pga flere sammenfaldende transporter. Specialeradet frygter, at
problemets omfang gges.

Tvungen visitation

Vi forventer, at der ma indfgres tvungen visitation af fadende. Hvis frit valg af fedested
opretholdes, vil der sandsynligvis komme en voldsom tilgang af fedende til hospitaler med
peediatrisk afdeling. Det méa saledes forventes, at flere fedsler fra den nordlige del af RM
vil tilga Alborg, herunder de ca. 200 kvinder fra Region Nord, der indtil nu har valgt at fade
i Randers. Tilsvarende vil flere fadende, der hidtil har fadt i Silkkeborg og Randers, veelge
at fode pa Skejby.



Der kan forudses flere hjemmefadsler i regionen i lyset af den foreslaede omstillingsplan.
Fadeafdelingerne skal stille jordemoder til radighed for kvinder, der gnsker at fade
hjemme. Da en jordemoder, der assisterer ved en hjemmefgdsel, ikke kan lgfte andre
opgaver samtidigt, vil flere hjemmefadsler lazegge beslag pa en relativt starre andel af
fadeafdelingernes personaleressourcer, der i forvejen bliver beskaret som falge af
Omstillingsplanen.

Bemanding/ Vagtstruktur

Koncentrationen af den gynaekologiske aktivitet pa feerre matrikler er positiv, idet den
muliggaer eget subspecialisering og bedre uddannelse for yngre leeger.

Fra et fagligt synspunkt er det vigtigt, at vagtbemandingen tilpasses aktiviteten. Pa
fadestederne planleegges speciallaege i tilstedeveerelsesvagt, hvilket ogsa anbefales i
specialeplanen.

Ifalge planen skal Skejby afgive kvinder der skal fade ved planlagt kejsersnit til Randers,
og i stedet modtage et tilsvarende antal kvinder med komplicerede graviditeter og/eller
fadsler fra Randers og Horsens, hvilket har bade logistiske og personalemeessige
konsekvenser. Tilfgrslen af komplicerede graviditeter og fedsler vil age vagtbelastningen i
Skejby, der i forvejen er saerdeles belastet. Det vil accentuere behovet for
tilstedeveerelsesvagt af specialleege med hgijt specialiseret obstetrisk kompetence. | denne
forbindelse opfordrer vi til, at Dansk Selskab for Obstetrik og Gynaekologi (DSOG) hgres i
forhold til, hvor mange fadsler én specialleege kan varetage pa forsvarlig vis.

Uddannelse

Jordemoderstuderende i Randers vil f& behov for ophold pa afdelinger med komplicerede
graviditeter.

Uddannelse af yngre laeger bliver koncentreret pa faerre afdelinger, og det vigtigt, at der
afseettes de ngdvendige speciallaegeressourcer til dette. Med den planlagte reduktion i
afdelingernes budgetter kombineret med krav om starre produktivitet vil uddannelsen af
yngre laeager komme under pres, hvilket vil kreeve en revision af den enkelte afdelings
uddannelsespotentiale.
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