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Holstebro Kommunes og Struer Kommunes hgringssvar pa Region Midtjyl-
lands spareplan for budget 2016 pa sundhedsomradet

Holstebro Kommune og Struer Kommune har gennemgaet Region Midtjyllands spareplan 2015-
2019 og afgiver hermed et fzlles hgringssvar.

Grundlaeggende anerkender Struer Kommune og Holstebro Kommune den vanskelige gkonomiske
udfordring, som sparekataloget er et resultat af, og som er palagt Region Midtjylland

Det noteres endvidere, at der er tale om et administrativt sparekatalog, som regionsradet herefter
skal forholde sig til. | den forbindelse forventer Holstebro og Struer kommuner naturligvis, at Regi-
onsradet i Region Midtjylland star ved de aftaler, der er indgaet omkring sundheds- og akutbetje-
ningen i Nordvestjylland. Det er dels aftaler, der er indgdet af regionsradet, og som er bundet
sammen med beslutningen om etablering og placeringen af supersygehuset i Ggdstrup. Dels er det
aftaler, der er indgaet i enighed mellem de tre nordvestjyske kommuner, regionsradet i Region
Midtjylland og Indenrigs- og Sundhedsministeren (i 2011).

Desuden vil der senere i dette hgringsbrev blive udtrykt en stor forundring over, at der i det admi-
nistrative sparekatalog lsegges op til sa massivt at flytte opgaver fra den vestlige til den gstlige del
af regionen, samt at der palignes hospitalerne i vest og midt sa forholdsmaessigt store besparelser
i forhold til hospitalerne i den gstlige del af regionen.

@Pget utryghed for borgerne i Nordvestjylland

Den administrative spareplan indeholder dels et forslag om nedlaeggelse af laegebilerne i Holstebro
og Lemvig, dels et forslag om, at akutklinikken i Lemvig alligevel ikke etableres, og at den beslutte-
de akutklinik i Holstebro i realiteten fjernes ved at andre akutklinikken til en diagnostisk enhed

(r@ntgenoptagelse og blodprgve).

Dette star helt klart i modsaetning til regionens egen ”Plan for Akutberedskabet i Nordvestjylland”.
| denne blev det klargjort, at der — som fglge af beslutningen om etableringen af et nyt hospital i
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Ggdstrup — skulle etableres en akutklinik i Holstebro + et akuthus i Lemvig samt en akutlaegebil i
Lemvig.

Det star ligeledes i modsatning til aftale af 3. marts 2011, der blev indgdet mellem de tre nord-
vestjyske borgmestre, regionsradsformanden for Region Midtjylland og den daveerende indenrigs-
og sundhedsminister. Aftalen havde afseet i den pulje pa 600 mio. kr., som regeringen og Dansk
Folkeparti havde afsat til udmgntning af midler til naere sundhedstilbud i udkantsomrader og lse-
gehelikopterordninger.

| aftalen af 3. marts 2011 blev det — jf. ministerens pressemeddelelse — papeget, at de gkonomiske
midler til Nordvestjylland skulle sikre et reelt og permanent Igft i forhold til 2010-situationen.

Uddybende baggrund:

Det danske sundhedsvaesen er aktuelt under omstilling. Der implementeres en ny sygehusstruktur med sakaldte
supersygehuse, som vil tilgodese befolkningens behov for udredning og behandling pa et hgjt kvalificeret niveau.

Region Midtjylland blev, som opfglgning pa Finanslovsaftalen for 2010, hvor der blev afsat midler til etablering af
det nye hospital i Ggdstrup, anmodet om at udarbejde en plan for akutbetjeningen m.v. i Nordvestjylland, som
kunne sikre en betryggende sygehusbehandling, akutbetjening og preehospital indsats i Holstebro og det gvrige
Nordvestjylland.

Pa den baggrund vedtog Regionsradet i Region Midtjylland i maj 2010 ”Plan for Akutberedskabet i Nordvestjylland”.

Héri fremgar det bl.a.:

e At det i forbindelse med beslutningen af placeringen af det kommende hospital i Ggdstrup blev besluttet, at
etablere en dggnd=kket legebemandet akutbil med base i Lemvig.

e At etablere et akuthus i Lemvig

e Atder “Som erstatning for RH Herning og RH Holstebro vil der blive etableret et nyt hospital i Ggdstrup. Afstan-
den fra Holstebro til den feelles akutmodtagelse i Ggdstrup vil herefter vaere ca. 35 km.(...) Der vil derfor blive
ibrugtaget en dggndben akutklinik i Holstebro, nar det nye hospital i Gadstrup star klart.”

Efterfglgende afsatte den daveerende VK regering og Dansk Folkeparti i juni 2010 en pulje pa 600 mio. kr. til en
”Aftale om udmgntning af midler til naere sundhedstilbud i udkantsomrader og leegehelikopterordninger”. | denne
aftale indgik der 2 bilag, hvor bilag 1 havde overskriften ”"Akutberedskab i Nordvestjylland”. | bilaget star der bl.a.:
“Regeringen og Dansk Folkeparti vil gerne bidrage til at understgtte denne plan (Region Midtjylland i maj 2010
”Plan for Akutberedskabet i Nordvestjylland”). Pd nogle omrdder finder regeringen og Dansk Folkeparti dog, at der
kan veere behov for at supplere planen med yderligere initiativer, fx:

e  Etablering af et udviklingsprojekt mellem region og kommune(r) om et fuldt udbygget sundheds- og akut-

hus i Holstebro

e Midler til etablering af moderne og tidssvarende laegehuse

*  Forsggsordning med leegehelikopter med base i Karup

e Styrket praehospital indsats i Nordvestjylland

e Madlrettet kompetencelgft til sundhedsprofessionelle samt uddannelse af seerlige farstehjzelpere.
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Regeringen og Dansk Folkeparti er sdledes indstillet pd, at en del af midlerne i denne aftale kan anvendes til, ef-
ter ans@ggning jf. aftalen, at styrke de naere sundhedstilbud og den praehospitale indsats i Nordvestjylland”.

Som del af dette bilag blev der lagt op til at styrke den praehospitale indsats ved at indszette en ekstra ambulance
(i Struer) bemandet med en paramediciner som en ”.. ‘flydende ressource’ (der vil) kunne nedsaette responstiden i
seerligt g-lignende omrdder som Thorsminde, Thyholm og Thyborgn ved at aflaste de eksisterende laegebiler i Lem-
vig og Holstebro”.

Efterfglgende indgik de tre nordvestjyske borgmestre, regionsradsformanden og davaerende sundhedsminister en
aftale den 3. marts 2011, som politisk bilagde den lange konfliktsituation omkring lukningen af hospitalet i Holste-
bro og placeringen af supersygehuset i Midt- og Vestjylland.

Pa den baggrund udsendte Sundhedsminister Berthel Haarder en pressemeddelelse, hvori der stod:

”P& mgdet var der enighed om, at:

e  Borgerne i Nordvestjylland sikres et godt og sammenhangende sundhedstilbud i den nye sygehusstruktur, her-
under et betryggende akutberedskab. Parterne konstaterer, at det nuvaerende praehospitale beredskab i Region
Midtjylland opretholdes med regionens budgetforlig.

e Omstillingen af sundhedsvaesenet i Nordvestjylland skal tilretteleegges pa en sddan made, at der sikres faglig
kvalitet og tryghed om sygehusplanen og akutberedskabet i Nordvestjylland.

e De midler, som regeringen og Dansk Folkeparti har reserveret til projekter i Region Midtjylland med seerlig fokus
pa den nordvestlige del af regionen, indebaerer et reelt og permanent Igft i forhold til den nuvaerende indsats og
er et godt fundament for etablering af sundhedstilbud i Nordvestjylland”.

Det star altsa helt klart, at regeringens og Dansk Folkepartis gkonomi skal sikre et reelt og permanent lgft i forhold
til 2010-situationen. Desuden star det klart, at aftalen omkring etablering af hospitalet i Ggdstrup haenger uforene-
ligt sammen med opgradering af akutberedskabet i Nordvestjylland.

Efter indgaelse af aftalen mellem de 3 nordvestjyske borgmestre, regionsradsformanden i Region
Midtjylland og Indenrigs- og Sundhedsministeren den 3. marts 2011 blev der afholdt en lang raekke
forhandlingsmgder om udmgntningen af denne aftale. Nogle af disse forhandlingsmgder var mel-
lem de 3 nordvestjyske kommuner, regionen og ministeriet. De fleste af mgderne blev dog afholdt
mellem Region Midtjylland, Holstebro Kommune og Indenrigs- og Sundhedsministeriet.

Pa baggrund af disse forhandlingsmgder blev der fremsendt bilaterale ansggninger fra hhv. Lemvig
Kommune + Region Midtjylland og Struer Kommune + Region Midtjylland til midler fra puljen pa
600 mio. kr. Desuden fremsendtes en feellesansggning fra Holstebro, Lemvig og Struer kommuner
og Region Midtjylland om gkonomiske midler til kompetence- og teknologilgft fra puljen pa de 600
mio. kr.
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Endelig fremsendte Holstebro Kommune og Region Midtjylland i faelles ansggning af 17. maj 2011
ansggning om midler til et feelles sundheds- og akuthus/Center for Sundhed. | denne ansggning
blev sporene lagt for, hvilke tilbud/funktioner der skal indga i den fremtidige regionale sundheds-
betjening i Holstebro, som primart er malrettet borgerne i Holstebro, Lemvig og Struer kommu-
ner.

| ansggningens bilag 3 star der anfgrt hvilke funktioner, der planlaegges placeret i Center for Sund-
hed, bl.a. en akutklinik og en akutlaegebil.

Efterfglgende godkendte Regionsradet i Region Midtjylland og Holstebro Byrad i juni 2011 den
fremsendte ansggning til ministeriet, og Indenrigs- og Sundhedsministeriet fremsendte bevillings-
skrivelse til Holstebro Kommune og Region Midtjylland den 11. juli 2011.

Ansggningen er efterfglgende konkretiseret og omsat til konkrete byggeplaner for det kommende
Center for Sundhed i Holstebro, hvor embedsmand fra Region Midtjylland, repraesentanter fra
Hospitalsenheden Vest og Holstebro Kommune nu har arbejdet med denne planleegning af bygge-
riet i ca. 3 ar. Byggeprojektet er nu sa langt fremme, at det hen pa aret 2015 er klar til at blive
sendt i udbud, bl.a. indeholdende en regional akutklinik og sovepladser + garage og seaerskilt ud-
korselsvej for akutleegebilen (og naturligvis de @vrige regionale og kommunale funktioner, der er
lagt op til i ansggningen fra 17. maj 2011).

Ansggningen (og den efterfglgende bevilling) bygger saledes pa, at der skulle placeres de funktio-
ner, der er indeholdt i ansggningen af 17. maj 2011. Ligeledes bygger Indenrigs- og Sundhedsmini-
steriets efterfglgende bevilling pa ansggningens indhold og — forudgaende — pa den indgaede afta-
le af 3. marts 2011 mellem de tre nordvestjyske borgmestre, regionsradsformanden i Region
Midtjylland samt Indenrigs- og Sundhedsministeren.

Det er desuden vigtigt at papege, at der som en del af aftalen er blevet etableret et ekstra ambu-
lanceberedskab i Struer med tilknyttet paramediciner. Dette henvises der ogsa til i den praesenta-
tion af puljen pa de 600 mio. kr., som blev praesenteret af regeringen og Dansk Folkeparti den 8.
juni 2010 og indgik ogsa som en del af den aftale, der blev indgaet den 3. marts 2011 mellem de
tre nordvestjyske borgmestre, regionsradsformanden i Region Midtjylland samt Indenrigs- og
Sundhedsministeren.

Det fremsendte besparelsesforslag, hvor der leegges op til at nedleegge akutklinikken i Holstebro
og reducere antallet af akutbiler og akutlaegebiler fra 4 til 1, star sdledes i skeerende kontrast til de
indgaede aftaler, og vil — safremt Regionsradet skulle godkende dem — vaere et brud pa de indgae-
de aftaler, og de vil indebaere en betydelig gget utryghed for borgerne i Nordvestjylland, hvilket de
indgaede aftaler netop skulle modga.
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| den forbindelse har Struer og Holstebro kommuner szerligt bemaerket, at det af spareplanen
fremgar at: “Til grund for nogle af forslagene ligger derudover, at det praeehospitale omrdde siden
2009 har gennemgdet en markant udvikling og udbygning. Dette giver mulighed for, at praehospi-
talet kan aflaste hospitalerne ved, at der flyttes udvalgte opgaver fra hospitalerne til dele af det
prahospitale beredskab”. Struer og Hostebro kommuner er helt uforstaende over for, hvordan der
kan overdrages yderligere opgaver til det praehospitale omrade med den begrundelse, at det har
gennemgaet en udbygning, nar det samtidigt foreslas nedskaret. Det virker usammenhangende
og ugennemtankt.

Det skal i gvrigt kort naevnes, at regionsradsformanden for Region Midtjylland og borgmesteren i
Holstebro Kommune den 5. november 2012 underskrev en “Samarbejdsaftale for Center for Sund-
hed/Sundheds- og Akuthus Holstebro mellem Region Midtjylland og Holstebro Kommune”. Aftalen
bygger videre pa ansggningen af 17. maj 2011 og naevner ogsa bl.a. akutklinikken som en af de
regionale funktioner i Center for Sundhed.

Endelig skal det bemaerkes, at en raekke af spareforslagene er baseret p3a, at der skal indgas nye
aftaler med de praktiserende laeger. Grundlaget for disse sendringer ma anses for at veere usikre,
dels fordi der allerede i dag er darlige prognoser for at kunne rekruttere laeger til bl.a. Lemvig og 3
gvrige kommuner i regionen (p.t.), men ogsa fordi der kan stilles berettiget tvivl om, hvorvidt det
er muligt at palaegge praksisleegerne sa massive ekstra opgaver. En nedlaeggelse af akutklinikkerne
i henholdsvis Holstebro og Lemvig vil komme til at gge presset yderligere pa almen praksis — og pa
kommunerne.

Lige nu forhandles der med almen praksis i Praksisplanudvalget for at sikre gget indsats fra almen
praksis i forhold til de opgaveoverdragelser, der sker fra hospital til kommunerne. Trods god vilje
er disse forhandlinger meget komplekse bl.a. pa grund af knappe ressourcer i almen praksis. Sa det
er aktuelt vanskeligt at se en yderligere overdragelse af opgaver til almen praksis som realisabelt
pa nuvaerende tidspunkt.

Geografisk skaevvridning
Udgangspunktet for en god sammenhangskraft i en region er bl.a., at man sikrer ensartede vilkar
for alle borgerne i regionen.

Nar man i sparekataloget “netto” flytter flere opgaver mod @st i regionen, og nar man palaegger et

hospital i Vest og et hospital i Midt forholdsmaessigt stgrre besparelser end hospitalerne i gst, sa
rykker dette pa denne sammenhaengskraft pa en meget uheldig made.
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Holstebro og Struer kommuner vil sdledes opfordre regionsradet til at prioritere, at man i ud-
mentningen af besparelserne opnar en noget bedre balance mellem omraderne i regionen end
den, der er lagt op til i det administrative sparekatalog.

Saledes kan det iagttages, at Hospitalsenheden Vest palaegges en besparelse med en budgetvirk-
ning pa 5,6 %, hvilket er naesten dobbelt sa meget som den gennemsnitlige besparelse pa de so-
matiske hospitaler (3,4 %). Hér skal endvidere papeges det problematiske i den meget store be-
sparelse (pa budgetvirkning) pa Hospitalsenheden Midt (7,2 %). Denne skaevvridning for Vest og
Midt i forhold til de gstlige hospitaler giver anledning til dyb forundring, ogsa selvom der tages
hgjde for, at det er naturligt at samle en raekke hgjt specialiserede specialer AUH.

Forundringen @ges ved, at Hospitalsenheden Vest allerede har reduceret sin sengekapacitet til et
lavere niveau end det, der skal vaere i Hospitalet i Ggdstrup fra 2019. Dermed er der mindre at
"spare af”, mens der pa AUH fortsat forestar et arbejde med en betydelig reduktion i de kommen-
de ar.

Det kan i gvrigt ogsa forundre, at der ikke (i hvert fald ikke eksplicit) er inddraget overvejelser om
de demografiske og sociodemografiske faktorer i denne del af besparelsesoplaegget.

Et andet aspekt i den geografiske skaevvridning er flytningen af specialer. Hér er facit ogsa, at flere
specialer flyttes fra vest mod @st. Bl.a. kan det forundre, at patologien flyttes med den naevnte
begrundelse, da der ogsa pa Regionshospitalet i Holstebro er et staerkt fagligt miljg. Som Holstebro
og Struer kommuner ser det, bgr denne del af spareplanen gennemfgres med en anden geografisk
balance. Det kan konstateres, at der flyttes specialer (og dermed en del af styrken) vaek fra det
kommende supersygehus i Gadstrup. Dette bgr kunne prioriteres anderledes uden, at det forryk-
ker besparelsespotentialet.

Overflytning af opgaver (skonomisk byrde) fra region til kommuner

Det er naturligvis pa nuvaerende tidspunkt ikke muligt at kunne give et klart bud p3, i hvilket om-
fang der overflyttes opgaver fra regionen til kommunerne som fglge af besparelseskataloget.

Holstebro og Struer kommuner har dog noteret sig, at der med stor sandsynlighed vil blive flyttet

opgaver og gkonomisk byrde, safremt fglgende dele af besparelsesforslaget gennemfgres:

* Omlaegning af indsatsen omkring nefrologien. Det skgnnes (med udgangspunkt i det kendte
menster for hjemmedialyse), at der bliver behov for gget kommunal assistance ved hjemme-
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dialyse. En sadan omlaegning vil vaere omfattet af sundhedsaftalen og bgr forudgaende belyses
yderligere fra regional side.

Yderligt er det ogsa uigennemsigtigt, hvilke konsekvenser det far for kommunerne, hvis forsla-
get om at reducere variationen i liggetid for ortopaedkirurgi og neurorehabilitering gennemfg-
res. Struer Kommune og Holstebro Kommune ser i forhold til reduktionen af liggetiden for or-
topaedkirurgi, at de plejekraevende borgere hurtigere overdrages til kommunerne, og derigen-
nem forarsager et gget pres pa de kommunale ydelser, da borgerne stadig har brug for pleje
efter udskrivelse. Omfanget er uklart, og omradet gnskes naermere uddybet. Dette er ligeledes
tilfeeldet for neurorehabilitering, hvor kommunerne ved sammenlaegningen kan forvente, at
patienterne udskrives tidligere til et kommunalt tilboud. Hvilke konsekvenser far det for borge-
rens rehabilitering og opgaverne for kommunen? Sammenlagning af neurorehabilitering be-
tyder ogsa store afstande for borgere i den vestlige del af regionen og isaer for de pargrende.
En indlaeggelse til neurorehabilitering er ofte af leengere varighed, og det omfatter et taet sam-
arbejde med de pargrende, som er i en sveer situation med aegtefzaelle/samlever med senhjer-
neskade, og hvor familiens samlede livssituation er vaesentligt forandret.

| forhold til spareforslaget omkring dizetister og socialradgivere, er det for Struer Kommune og
Holstebro Kommune utydeligt, hvilke konsekvenser dette far. Afgraeensningen af den specialise-
rede sygdomsspecifikke forebyggelsesindsats, som bl.a. i henhold til Sundhedsaftalen er Regi-
on Midtjyllands ansvar, er uklar.

Omlaegning af 12 af de 29 psykiatriske senge pa Regions Hospitalet i Holstebro til hotelsenge
lyder umiddelbart som en god idé. Samtidig er forslaget dog kun meget begreenset udfoldet,
og det er derfor sveert at forholde sig til afgreensning af malgrupper, visitation, snitflader til an-
dre tilboud mv. Det er dog klart, at nedlzeggelse af sengepladser og ovegang til “hotelpladser”
alt andet lige vil gge presset pa kommunale tilbud herunder botilbud og udvidet beredskab til
alvorligt syge. Det vil dermed ogsa indebzere pgede kommunale udgifter. Herudover er det vee-
sentligt, at region og kommuner i fllesskab drgfter de ambulante tilbud, sa de er sammen-
teenkte med de kommunale tilbud.

Endelig er det helt afggrende, at det fortsat er Region Midtjyllands ansvar at sikre, at der fort-
sat er tilbud til sindslidende i det Nordvestjyske omrade.

Spareplanen belyser ikke konsekvenserne for den aktivitetsbestemte medfinansiering. Region
Midtjylland forventer mindre aendringer i den kommunale medfinansiering, men forventer dog
stadig at na indtaegtsloftet pa trods af spareplanen. Dette bekymrer Struer og Hostebro kom-
muner, da regionen saledes forventer samme aktivitetsniveau og dermed samme kommunale

Side 7



. STRUER
AN O\ iVUNE

Holstebro Kommune

medfinansiering samtidig med, at der forventes betydelige besparelser. Set fra et kommunalt
perspektiv synes besparelserne saledes kun at kunne hentes ved, at plejeindsatsen pa hospita-
lerne reduceres og glider ud til kommunerne uden udsigt til reduktion i den kommunale med-
finansiering. Dette vil medfgre et massivt pres pa den kommunale gkonomi. Holstebro og
Struer kommuner ggr i denne forbindelse opmaerksom pa de politiske visioner, mal og vaerdier
for sundhedsaftalen 2015-2018, hvoraf det bl.a. fremgar:

"Et grundlaeggende princip for opgaveoverdragelse bgr derfor veere gennemsigtighed i de gko-
nomiske og faglige konsekvenser, og at der er enighed mellem region og kommune.”

Endvidere fremgar det af Sundhedsaftalen 2015-2018, at kvalitetsudvikling sker ved at anven-
de Triple Aim tilgangen. Holstebro Kommune og Struer Kommune vurderer at den igangsatte
besparelsesproces let konflikter i forhold hertil. | det omfang regionen fastholder besparelser,
som indebaerer opgaveoverdragelse til kommuner, vil Struer og Holstebro kommuner pakalde
ngdvendigheden af, at disse opgaveoverdragelser vil blive Triple Aim-vurderet med henblik pa
at afdaekke konsekvenserne for borgeres sundhedstilstand, klinisk og brugeroplevet kvalitet og
omkostninger per capita.

Med venlig hilsen

p.b.v.
Mads Jakobsen H. C. @sterby
Borgmester Borgmester
Struer Kommune Holstebro Kommune
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