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Hgringssvar fra Specialerddet for Patologisk Anatomi og Cytologi i Region
Midtjylland

Direktionen, Region Midtjylland har udsendt et link til Spareplan 2015 - 2019 i
Region Midtjylland med henblik pa eventuel afgivelse af hgringssvar.

Specialeradet for Patologisk Anatomi og Cytologi i Region Midtjylland takker for
hgringsmuligheden til den fremlagte spareplan.

Specialeradet gnsker at kommentere pa bl. a.:

Tema 5: Klinisk Service. Forslag nr. 4 - Fusion af Patologien pa
Regionshospitalerne i Region Midtjylland.

¢ Med baggrund i den stigende kompleksitet og specialisering indenfor
patologien, er der iblandt regionens specialleeger i patologi general enighed
i, at det er ngdvendig med en yderligere centralisering af de
ledelsesmaessige og faglige patologiopgaver i regionen. En reduktion i
antallet af patologiske institutter i regionen fra 4 til 2-3 vil bidrage til at
sikre en mere robust, stabil og effektiv drift.

¢ Der er en udbredt holdning iblandt specialets laeger i regionen, at den
foreslaede fusion vil skabe regional ubalance. Man mener, at placering af
patologi i Aarhus og Randers er uhensigtsmaessig, da hele patologien
derved koncentreres pa en lille geografisk del af regionen.

En del speciallaeger foreslar alternative organiseringer af patologien i
Region Midtjylland. Et konkret forslag er at man etablerer feaelles ledelser
(evt. med fysisk sammenlagning) i Aarhus-Randers i gst og i Viborg-
Holstebro i midt/vest.

Ved en evt. reduktion i antallet af patologiske institutter i regionen til 2, vil
Specialeradet ikke af faglige grunde alene, anbefale den ene Igsning frem
for den anden. Men, Specialerddet mener at forslaget indebeerer betydelige
konsekvenser for servicering af de kliniske enheder i den vestlige del af
regionen. Man er isaer bekymret for, om der er taget hgjde for de store
udfordringer som planen vil have for servicering af brystkraeftafdelingen i
Viborg, samt af det kommende onkologiske center ved det nye sygehus i
Vest (DNV-Ggdstrup).

Det angives, at "kliniske procedurer, som udfgres i Hospitalsenhed Midt
eller Hospitalsenhed Vest, som kraever akut patologisk bistand fra enten
patolog eller bioanalytiker skal supporteres med assistance fra det
patologiske institut pa Regionshospitalet Randers. Dette bgr i videst muligt
omfang ske ved telemedicinske Igsninger”.

Specialeradet mener ikke umiddelbart at dette forslag er tilstraekkelig til at
opretholde det nuvaerende service. For eksempel ved brystkreeft-
operationer er der tit gnske fra vores kliniske kollegaer om fysisk
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tilstedevaerelse af en patolog, ligesom der er ofte behov for
frysesnitsundersggelse under operationen (herunder undersggelse af
skildvagtslymfeknude). Denne service og diagnostik kan ikke alene klares
vha. telemedicinsk udstyr.

Fusionen med foresldet beliggenhed i Aarhus og Randers forudseetter, at
det meget specialiserede personale fra Holstebro og Viborg har mulighed
for at fglge med.

Specialeradet er bekymret for, med baggrund i erfaringer fra tidligere
sammenlaegninger af patologiske opgaver i regionen, om det er muligt at
opna tilstraekkelige personalemaessige kompetencer i de 2 tilbagevaerende
patologiske institutter. P& grund af den store afstand, kan det ikke
forventes at alle de hgjtkvalificerede medarbejdere pa de nuvaerende
patologiske institutter i Holstebro og Viborg vil flytte med opgaven. Dette
vil formentlig omfatte savel patologer som bioanalytikere. Nogle vil ga pa
pension, andre vil sgge sig til andre regioner, mens andre vil ga helt andre
veje. Der er en risiko for at regionen mister nogle af dens mest erfarne og
effektive patologer og bioanalytikere. £ndringen kan indebaere en akut
mangel pa disse erfarne medarbejdere i regionen i den kommende tid.

Det angives, at det fremsatte forslag vil give en besparelse pa 3,6 mio. kr.
Specialeradet mener at planen giver meget turbulens for en begraenset
gkonomisk gevinst. Man kan ogsa vaere nervgs for, at forslaget vil i
virkeligheden indebaere en del ggede omkostninger, for eksempel i form af
udgifter til udbygning af patologien i de 2 foresldede institutter, samt til
stigende udgifter i forbindelse med satelitbemanding.

Det angives, at laboratoriefagene har relativt fa laeger og hgj grad af
automatisering, hvorfor der ma forventes stordriftsfordele.

Specialeradet mener ikke, at dette geelder for patologi, der trods gget
automatisering er det mest laegetunge laboratoriespeciale med en hgj grad
af manuel handtering af prgverne. Der er derfor tvivisomt, om der kan
opnas stgrre stordriftsmaessige fordele ved sammenlaegningen

Det angives, at forslaget vil medfgre behov for mindre tilpasninger pa
Regionshospitalet Randers. Der naevnes en udgift pd 1,0 mio.kr. til
telemedicinsk udstyr.

Specialeradet er ikke overbevist om, at en samling af alt patologi udenfor
AUH kan sker uden vaesentlige bygningsmaessige konsekvenser. De
patologiske institutter i Viborg og Holstebro rader over store, saerdeles
gode lokalefaciliteter, som i hgj grad repreaesenterer the state of the art
inden for laboratorieudstyr og —indretning for patologi. Det kan undre, at
man mener at det foresldede fusionerede institut i Randers kan rumme
savel de nuvaerende patologiske aktiviteter i Randers, Holstebro og Viborg,
samt de opgaver fra Hospitalsenheden Horsens pa samme antal m?, som
patologien i Randers disponerer over i dag. Der kan derfor, efter bedste
vurdering, forventes betydelige udgifter til udbygning af patologien i
Randers.

Specialeradet finder, at den korte frist for hgringssvar vanskeliggar
vurderingen af de faglige konsekvenser af andre dele af spareplanen.
Flytningerne af de kliniske funktioner er uklare, hvorfor arbejdsopgaverne
pa de to fremtidige patologiafdelinger er uafklarede. Dimensioneringen af
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patologiafdelingerne vil veere afhangig af kvantiteten og kvaliteten af
opgaver - dvs afhaengig af sygehusenes tildeling af specialeplansfunktioner
(hoved-, regions- og hgjt specialiseret funktion) - og kvantiteten af
opgaver - dvs afhaengig af sygehusenes tildeling af antal patienter inden
for de forskellige diagnosegrupper.

P& vegne af Specialeradet for Patologisk Anatomi og Cytologi i Region Midtjylland
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