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Punkt 23: Region Midtjyllands arsregnskab 2015

1-22-78-1-16
Resume

Regionen Midtjyllands omkostningsbaserede regnskabsresultat viser et overskud pé i alt 195,7 mio. kr. Regionen
overholder budgetloven pa Sundhed og Regional Udvikling og sin andel af skonomiaftalen inklusive regulering for
loveendringer.

Aret 2015 skal ses i lyset af, at regionsradet vedtog Spareplan 2015-2019. Spareplanen var nedvendig for at sikre balance
i skonomien.

P& Sundhed viser resultatet for nettodriftsudgifter et mindreforbrug pa 3,9 mio. kr. Mindreforbruget svarer til 0,02 % af
nettodriftsudgifterne til Sundhed. Regionen lever op til de aktivitetsmassige forudsatninger i 2015.

Pa Social og Specialundervisning er der et omkostningsbaseret overskud pa 20,2 mio. kr.

Pa Regional Udvikling viser resultatet for nettodriftsudgifter et mindreforbrug pé 0,1 mio. kr.
Direktionen indstiller,

at Region Midtjyllands arsregnskab 2015 godkendes med henblik pa afgivelse til
revision, og

at revisionens pategning af arsregnskab 2015 forelegges regionsradet, nar den
foreligger.

Sagsfremstilling
Region Midtjyllands arsregnskab 2015 foreleegges til godkendelse med henblik pé afgivelse til revision.

Arsrapporten har fokus pa arets faglige resultater og regionens virksomhed. I ledelsesberetningen stilles skarpt pa arets
faglige resultater og regionens malsatninger, ydelserne og den effekt og virkning, der er opnaet til gavn for borgerne og
virksomheder.

I afsnittet regnskabsberetning redegeres for koncernregnskabet og omradernes resultater.

Det er regionens mal og forudsetning for skonomistyringen, at der er balance i skonomien. Med gkonomiaftalen og
budgetloven er der indfert et balancekrav til styring af regionens udgifter. Regionen har med de senere ars store
omstillinger og spareplan 2015-2019 konsolideret gkonomien, og regionen har i 2015 fastholdt en balanceret udvikling af
regionens virksomhed.

Sundhed: Okonomiaftalen og resultat for nettodriftsudgifter
Pa det somatiske omrade har der veret en aktivitetsstigning pa 2,7 % i behandlingen af regionens borgere. I
okonomiaftalen er der aftalt en stigning pé 2 %. Regionen har praesteret en aktivitet, der er hejere end forudsat.

I psykiatrien har der veret et fald i antallet af personer i behandling pa 3 %. Antallet af ambulante besog er steget med 7,4
%.

Region Midtjylland har leveret sundhedsydelser og dermed resultater til gavn for patienterne. Udrednings- og
behandlingsretten er dog fortsat en stor udfordring, og der arbejdes med stort fokus pa at opfylde alle kraeftpakker. De
landsdeekkende undersegelser af patientoplevelser viser, at Region Midtjyllands patienter fortsat er blandt de mest
tilfredse i landet. Og som tidligere &r har hospitalerne i Region Midtjylland hestet stor anerkendelse og flotte priser som
Danmarks bedste hospitaler.

Region Midtjyllands andel af gkonomiaftalen inklusive regulering for lovaendringer udger 22.381,5 mio. kr. Regnskabet
viser nettodriftsudgifter for renter og afdrag for 22.377,6 mio. kr. I forhold til skonomiaftalen viser resultatet for
nettodriftsudgifter et mindreforbrug pa 3,9 mio. kr., som svarer til 0,02 % af nettodriftsudgifterne. Region Midtjylland
overholder budgetloven og sin andel af gkonomiaftalen inklusive regulering for lovaendringer.



Regionsradets bevillinger tager udgangspunkt i gkonomiaftalen med regeringen. Alle driftsenheder har under ét overholdt
de afgivne bevillinger til drift og anleeg. Der har veret en hurtigere virkning af Spareplan 2015-2019, og der har vearet
plads til at atholde udgifter for 119 mio. kr. til indfrielse af leasinggeeld og it-anskaffelser, som letter gkonomien
fremadrettet.

Regionen har afholdt bruttoanleegsudgifter pa 2,7 mia. kr. Kvalitetsfondsprojekterne udger 2 mia. kr.

Social- og Specialundervisning: Omkostningsbaseret regnskabsresultat
Der har i 2015 veeret stigende eftersporgsel efter regionens degntilbud. Bdde kommuner indenfor og udenfor regionen
anvender Region Midtjyllands tilbud til borgere, der har brug for en specialiseret social indsats.

Kapaciteten pa bo- og degntilbud er reduceret med syv pladser. Belagningen pa de regionale bo- og degntilbud har varet
pa 94 %. Pa dag- og aktivitetstilbud har beleegningen veret pa 92 %.

Regnskabsresultatet viser et omkostningsbaseret overskud pa 20,2 mio. kr.

Regional Udvikling: Okonomiaftalen og resultat for nettodriftsudgifter

Pa det regionale udviklingsomrade er der fokus pa udviklingen af regionen. I et teet samarbejde med kommuner,
uddannelsesinstitutioner og virksomheder har regionsradet iverksat strategier og initiativer, der er til gavn for regionens
virksomheder og borgere.

Der er udarbejdet en ny regional vaekst- og udviklingsstrategi 2015-2025, serviceniveauet for den kollektive trafik er
fastholdt, en ny jordforureningsstrategi er vedtaget, og der er pabegyndt en revidering af regionens rastofplan.

I forhold til skonomiaftalen viser resultatet for nettodriftsudgifter et mindreforbrug pa 0,1 mio. kr. Region Midtjylland
overholder budgetloven og sin andel af gkonomiaftalen inklusive regulering for loveendringer.

Likviditet
Ved udgangen af aret er regionens likvide midler pa 231,7 mio. kr. I 2015 er gennemsnitslikviditeten pa 1.296 mio. kr.,
hvilket svarer til 1.010 kr. pr. indbygger.

Den videre proces
Region Midtjyllands arsregnskab 2015 godkendes med henblik pé afgivelse til revision, og revisionens pategning af
arsregnskab 2015 forelaegges regionsradet, nér den foreligger.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Ib Bjerregaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Arsrapport 2015



Punkt 24: Driftsoverfersler 2015 til 2016 og frem

1-21-78-4-15
Resume

Pa baggrund af det korrigerede budget og regnskab for 2015 beskrives i denne indstilling et forslag til driftsoverforsler fra
2015 til 2016-2019. Forslaget er udarbejdet i henhold til de regler om overforsler mellem budgetar, som regionsradet har
godkendt.

De foresldede overforsler pa sundhedsomrédet finansieres af sundhedsomrédets puljer til overfersler, mens regional
udvikling overferer netto 0 mio. kr. Overferslerne overholder dermed udgiftsloftet for henholdsvis sundhedsomradets
nettodriftsudgifter og for regional udvikling.

Socialomradet, som ikke er underlagt et udgiftsloft, overforer det akkumulerede overskud, da omradet skal balancere
inden for en arrakke.
Direktionen indstiller,
at budgetoverferslerne fra 2015 til 2016-2019 godkendes og fordeles i henhold til
vedlagte notat.
Sagsfremstilling
Budgetloven medforer, at det er et grundlaeggende krav, at regionerne under ét overholder de aftalte udgiftsrammer. Der

fastsattes et-arige udgiftslofter for henholdsvis sundhedsomridets nettodriftsudgifter og for regional udvikling.

Der er indfert sanktionsbestemmelser, hvis regionerne overskrider de aftalte rammer. Overskrides rammerne i et
regnskabsar, vil overskridelsen blive reguleret i neeste ars bloktilskud. 40 % af overskridelsen afregnes kollektivt, og 60 %
afregnes individuelt for den/de regioner, som har overskredet de aftalte rammer.

De indstillede overfersler er for bade sundhedsomrédet og regional udvikling neutrale i forhold til budgetloftet.
Sundhedsomrédet

Der er ved budgetvedtagelsen 2016 afsat et arligt rdiderum pa 156,0 mio. kr. til overfersler fra tidligere ar i perioden frem
til 2019.

De érlige puljer til overfersler sikrer en samlet rammeoverholdelse jf. budgetlovens bestemmelser.

Driftsenhedernes overferselsadgang af mer-/mindreforbrug mellem arene skal sikre, at den decentrale administration af
afgivne bevillinger i videst muligt omfang understetter brugerorientering og omkostningsbevidsthed.

Korr. - Z E = 3
Regnsikab | . . Drift | Drift | Drift Drift |Overfars-

Tabel 1, Budget i Afvigelze 2
SR . i 5015 2015 2016 | 2017 | 2018 | 2019 ler i alt
Mo, kr. +=udgifterf-=indtagter +zoyerskud +=udgifter i 2016 og frem
Driftsudgifter 20.196,9] 20.106,2 §0,7| -i0,2[ -ii,5] 50,0 2t,0 48,3
Omrader uden overfarsler 2.184,6 2.271.4 -86,8 0,0 0,0 0,0 0.0 0,0
Fuljerne til overforsler i
2016, 2017, 2018 og 2019 10,2| 11,5 -50,0] -21,0 ind
Sundhedsomradet i alt 22.381,5| 22.377.6 3,9 0,0 0.0 0,0 0,0 0,0

Der foreslas samlet overfort 49,3 mio. kr. til 2016 og frem. Heraf udger overferslerne til de somatiske hospitaler,
praehospitalet og psykiatrien 39,6 mio. kr. Hospitalerne sparer op til en raekke engangsudgifter i forbindelse med
byggerierne af de nye hospitaler og akutafdelinger.

Derudover overferes 9,7 mio. kr. til feelles puljer, praksissektoren og administrative enheder.
I det omfang de materielle forudseatninger for bevillingerne i 2015 ikke er opfyldte, bliver der korrigeret for dette i

bevillingsafvigelsen. De styringsmassige forudsatninger for hospitalerne har vaeret, at der ved udgangen af 2015
foretages en endelig opgarelse af de materielle forudsatninger for tildelte midler til hjemtreekningsprojekter, nye



behandlinger og ny dyr medicin. Endvidere skal hospitalerne og psykiatrien leve op til generelle aktivitetsmaessige
forudseetninger.

Der er i 2015 en reekke udgiftsomrader med merforbrug (samhandel mellem regioner, respiratorpatienter, patientforsikring
og medicin). Disse omrader er baggrunden for de igangsatte spareplaner for 2015-2019. Merforbrugene pa disse omrader
soges ikke overfort.

Af det samlede bevillingsmeassige overskud i 2015 pa 3,9 mio. kr. udger omraderne uden overfersler et merforbrug pa
86,8 mio. kr. De gvrige driftsomrader har et samlet overskud pa 90,7 mio. kr., hvoraf 49,3 mio. kr. seges overfort.

Socialomradet

u | 5 Al B

t;ili'l-nlaTuL:::;t Reagnskab :Ei%LnL_TuL:Et Drift | Drift | Drift | Drift |Overfers-
Tabel 2, socialomradet 2014 £ 2015 s bl e R ber nalt
o, kr. +=udgiftert-=indtagter +zoyerskud +=udgifter i 2015 og frem
ST Soed
Resultat/driftsudgifter 15,1 24,2 0,0 0,0 0,0 24,2
Socialomradet i alt 9.1 15,1 24,2 24,2 0,0 0,0 0,0 24,2

Pé socialomradet er der lovmaessigt krav om, at omradet over en arraekke skal balancere, idet kommunerne finansierer
omradet fuldt ud. Det er derfor arets regnskabsresultat og det akkumulerede regnskabsresultat for tidligere ér, der er
styrende for overfarslerne.

Til og med 2014 har der varet et akkumuleret overskud pé 9,1 mio. kr. Der er et driftsoverskud i 2015 pa 15,1 mio. kr.
Det akkumulerede overskud i 2015 er herefter pa 24,2 mio. kr., som skal overferes til 2016. Det bemerkes, at regionen
over tid skal sikre, at der er balance mellem de kommunale takstbetalinger og regionens omkostninger.

Regional Udvikling

Tabal 2-feqicial El‘uczrrét Regnsiab A Drift | Drift | Drift | Drift |Overfers-

i 9 21:1*95 2015 85155 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | lerialt
L

Mlio. kr. +=udgiftert-=indtagter +=overskud +zudgifter i 2016 og frem

Secricmal Lt dng

Driftsudgifter 614,2 6141 0.1 0,0 0,0 0,0 0.0 0,0

Regional Udvikling i alt 614,2 614,1 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

I forbindelse med overforselssagen seges der budgetneutrale bevillingsendringer mellem bevillingsniveauerne pa driften i
2016-2019, for at omradet samlet balancerer.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Ib Bjerregaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Budgetoverforsler 2015 til 2016 og felgende ér for driftsomraderne



Punkt 25: Regionsoverblik pr. 31. marts 2016

1-21-78-4-15
Resume

Regionsoverblikket giver regionsradet en opfelgning pa ekonomi, aktivitets- og kvalitetsmal fra budget 2016.

Opfelgningen pr. 31. marts 2016 viser balance for gkonomien pa sundhedsomradet under forudsatning af, at der kan
iveerksaettes midlertidige initiativer for 28,1 mio. kr.

Praksisomrédet forventer et vaesentligt merforbrug.

Socialomrddet forventer et overskud pa 3,9 mio. kr., og regional udvikling forventer balance i gkonomien.

Direktionen indstiller,

at regionsoverblikket pr. 31. marts 2016 tages til efterretning, og

at bevillingsendringerne i skemaerne 1-29 godkendes.

Sagsfremstilling

Okonomi og aktivitet

Sundhedsomradet

Regionsradet godkendte mandag den 22. juni 2015 aftale om spareplanen for 2015-2019. Spareplanen forudsatter
besparelser pa 512,2 mio. kr. i 2016, hvilket er indarbejdet i budgettet for 2016.

Arets forste opfolgning pr. 31. marts 2016 viser balance pa ekonomien for sundhedsomrédet. Budgetbalancen er under
forudsatning af, at der kan ivaerksaettes midlertidige tiltag for 28,1 mio. kr. Midlertidige tiltag kan f.eks. vare opstaede
mindreforbrug, som flyttes til senere ar.

Tabel 1. Samlet gkonomi sundhedsomradet
Budget 2016 Regnskab 2016 Afvigelse
Oprindeligt | Korrigeret Pr. 31.03 | Forventet + = overskud,
Mio. kr., afrundet - = indrazqgrer, « = udgifter - = underskud
Somatizke hospitaler 12.909,4 12.897,9 3.201,9 12.897,9 0,0
Preehospitalet 818,1 818,1 108,4 816,0 23
Fayldaatri 1.709,9 1 Bl i 397, FD23 10,0
Fokusomrader 1.047,5 1.062,3 32,8 1.061,4 0,9
Fellesomrader og puljer 91,1 916,38 105,5 857,2 396
Fralesizsektoren 3.226,6 i) 538,38 3340;2 -88,1
Tilskudsmedicin 1.342,1 1.342,1 216,1 1.244,9 -2,8
Servicefunlkdtioner og administration 9775 975, 114.6 935,7 -3.9
Driftsudgifter 22.947.3 22.947.3 4.760,0 22.975,4 -28,1
Seerlige tiltag/midlertidige tiltag 0,0 0,0 0,0 -28,1 28,1
Driftsudgifter i alt 22.947.3 22.947.3 4.760,0 22.947.3 0,0

Som det fremgar af tabel 1 deekker den samlede balance over en raekke mindreforbrug pa puljer og driftsenheder, og en
ubalance pa praksisomradet.

De somatiske hospitaler forventer at bruge deres budgetter fuldt ud, mens der for Praehospitalet og Psykiatrien forventes et
samlet mindreforbrug pd 12,2 mio. kr.

P& fokusomraderne er der overordnet set balance i skonomien. Dog forventes der et vaesentligt merforbrug pad omradet
"respiratorbehandling i eget hjem". Denne udfordring er lebende beskrevet i 2015, og udfordringen med stigende udgifter
fortsatter i 2016.

Vedrerende feellesomrader og puljer forventes et samlet mindreforbrug pa 59,6 mio. kr., som blandt andet skyldes
merindtegter vedrarende Amgros og reducerede udgifter til IT-anskaffelser som folge af leasingindfrielse i 2015.

Praksisomradet forventer pr. 31. marts 2016 et merforbrug pé 88,1 mio. kr. Praksisomrédet har fortsat udgiftspres som
folge af de nye overenskomster for specialleeger og tandleeger. I merforbruget pa 88,1 mio. kr. er der medregnet, at méalene



i spareplan2015-2019 indfries, herunder at der opnas enighed om kompenserende besparelser pa 8,9 mio. kr., som er
presenteret i forbindelse med opfelgningen pé planen.

De vasentligste merforbrug ses pa almen laegeomradet og tandlaegeomradet, hvor der i sidste halvdel af 2015 var en stor
aktivitetsstigning. Vaksten ser ud til at aftage pa almen laegeomradet i foraret 2016, hvilket er indregnet i vurderingen.
For almen legeomradet er der tale om en strukturel ubalance for Region Midtjylland, idet den samlede vaekst pa landsplan
ikke har ligget over de aftalte rammer i gkonomiprotokollatet.

Pa tandleegeomradet er der tale om en national problemstilling. Det er forhabningen, at Danske Regioner i samarbejde
med regeringen vil forsege at imedega de udfordringer, der folger af, at de forudsatte vaekstrater i de nationale aftaler er
vaesentligt overskredet.

Udfordringerne pa praksisomradet er beskrevet i et selvstendigt dagsordenspunkt.

Socialomrddet
Pé socialomradet forventes et samlet overskud pé 3,9 mio. kr. Der er skonomiske udfordringer i Specialomrdde Barn og
Unge samt Specialomrdde hjerneskade, men disse ubalancer opvejes af overskud pa andre omrader.

Regional Udvikling
Det forventes, at der er budgetoverholdelse pa samtlige bevillinger pd Regional Udviklings omrade.

Udvalgte kvalitetsmal

Kvalitetsbilaget i regionsoverblikket setter fokus pa brugen af det fzelles medicinkort. Alle regionens hospitaler har
gennem de seneste seks maneder gennemgaet en positiv udvikling. I februar 2016 fik knap 80 % af alle patienter
opdateret deres medicinkort indenfor graensen pa to timer. Derudover har Region Midtjylland opnéet en betydelig stigning
i ajourferingsgraden for patienter i almen praksis.

Belzegningssituationen

I bilaget gives en opgerelse over belaegningen pd medicinske afdelinger, kirurgiske afdelinger og akutafdelinger i Region
Midtjylland.

Bevillingsendringer

I forbindelse med regionsoverblikket indstilles en raekke bevillingsendringer gennemfort. I vedlagte bilag med
bevillingsendringer er der beskrivelser af samtlige bevillingsskemaer. Bevillingsendringerne er fuldt finansierede. Til
bevillingsskemaerne bemarkes feolgende:

Skema 1-2,4, 7,9, 10 og 18 omhandler en teknisk opfelgning pa spareplan 2015 til 2019. Der gennemfores de konkrete
fordelinger af besparelser samt enkelte rettelser til fordelingen af allerede udmentede besparelser. Der er afsat en pulje pa
10 mio. kr. til uforudsete udgifter jf. spareplanen, hvoraf der i skema 2 udmentes 0,4 mio. kr. 1 2016 og 0,6 mio. kr. 1 2017
og frem. Der resterer herefter 9,5 mio. kr. i puljen.

Skema 19 og 20 refusion af hospitalsmedicin og nye behandlinger. Udgiftsbehovet pd omraderne hindteres som en
refusionsordning. Der korrigeres for regnskab 2015 i budgetterne for 2016 og frem.

Skemaerne 3, 5, 6, 8, 11-17, 21-29: Der er tale om budgetneutrale bevillingsflytninger mellem driftsenheder og/eller
udmentning fra centrale puljer.

Standardiseret ekonomiopfelgning
Der indberettes til Social- og Indenrigsministeriet seks til otte uger efter hvert kvartal samt efter afslutningen af
regnskabet en standardiseret skonomiopfelgning. Indberetningerne er fzlles for alle regionerne.

Driftsrammerne for sundhedsomradet og regional udvikling forventes overholdt. P4 anleegsomradet forventes rammerne
ligeledes overholdt.

Om rapporteringen

Der udarbejdes seks rapporter i lobet af dret, der giver regionsradet en opfelgning pd skonomi, aktivitet og kvalitetsmal.
Fire af rapporterne er regionsoverblik, hvor der gives en status for budget- og mélopfyldelse pa alle kredsleb i regionen.
To af rapporterne er sundhedsoverblik, hvor der gives en status for samtlige mal i budgettet pa4 sundhedsomradet. Dette er
arets forste regionsoverblik.

Beslutning

Forretningsudvalget indstiller,



at regionsradet konstaterer, at der er et stort merforbrug inden for praksisomradet,
at administrationen retter henvendelse til Danske Regioner med opfordring til, at Danske Regioner i samarbejde med
regeringen tager de nedvendige skridt til at imedegé de udfordringer, der folger af, at de forudsatte veekstrater i de

nationale aftaler pa tandleegeomradet er vaesentligt overskredet,

at administrationen, med henblik pa budgetlegningen for 2017, udarbejder katalog over forslag til samlet losning af den
strukturelle ubalance indenfor almenlaege-omradet, inklusive besparelses- og effektiviseringsmuligheder for ordningerne
indenfor akutomradet, og

at den gvrige orientering tages til efterretning.

Ib Bjerregaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Okonomi og aktivitet regionsoverblik 31.03 2016
Udvalgte kvalitetsmél regionsoverblik 31.03 2016
Belegning regionsoverblik 31.03 2016
Bevillingseendringer regionsoverblik 31.03 2016

Standardiseret ekonomiopfelgning regionsoverblik 31.03 2016



Punkt 26: Gront regnskab for 2015

1-30-79-2-16
Resume

Region Midtjylland udgiver hvert ar et gront regnskab over det samlede forbrug af el, varme, vand og affald pé regionens
hospitaler og regionshuse de seneste tre ar. Det gronne regnskab understottes af Region Midtjyllands Lokal Agenda 21
strategi 2016-2019. P& hospitalerne er der registreret en stigning i elforbruget og en lille stigning i vandforbruget, mens
der er registreret et fald i varmeforbruget — set i forhold til aret for. Dette skal sammenholdes med en aktivitetsstigning pa
hospitalerne. For regionshusene er der registreret en lille stigning i elforbruget og et fald i varme- og vandforbruget — set i
forhold til &ret for.

Direktionen indstiller,
at gront regnskab 2015 godkendes.

Sagsfremstilling

Region Midtjylland ensker som en stor virksomhed at minimere miljopévirkningerne fra regionens virksomheder, hvor
det er muligt. For at skabe overblik over Region Midtjyllands egne miljepavirkninger udarbejdes hvert ar et gront
regnskab. Det grenne regnskab er en samlet opgerelse af forbruget af energi (el og varme) samt af vand og affald pa
regionens hospitaler, regionshuse og sociale institutioner. Forbrugsopgerelsen omhandler de seneste tre ar, s4 man kan
folge udviklingen og se resultaterne pd overordnet niveau pa de enkelte enheder. Viden om forbruget skaber grundlag for
fremadrettede beslutninger om indsatser pa energi- og vandomradet.

Arbejdet med at reducere miljobelastningerne foregér labende pa regionens institutioner og understattes af Region
Midtjyllands Agenda 21 strategi og handlingsplan 2016-2019. Eksempler pé en stor og fokuseret indsats for at reducere
energi- og vandforbruget ses i de store ESCO-projekter, der er i gang pé hospitalerne i Viborg/Skive og Randers samt
Region Midtjyllands medvirken i det EU- stottede energispareprogram under ELENA-ordningen sammen med 11
kommuner. Det medvirker til, at der skabes store og sammenhangende energispareprojekter med fokus pa helhed og
energiledelse.

Hospitalerne

Det samlede elforbrug pr. kvadratmeter er steget 1,4 %, varmeforbruget pr. kvadratmeter er faldet med 3,1 %, og
vandforbruget pr. kvadratmeter er steget 0,2 %. De malte vandforbrug pa Regionhospitalet Horsens er ikke valide. Der er
igangsat en undersoggelse for at afklare dette.

Arbejdet med energi- og vandbesparelser er praeget af, at nogle af hospitalerne i naer fremtid skal flytte til nye adresser.
Det betyder, at der kun udferes de mest nedvendige udskiftninger og energirenoveringer for at kunne opretholde en sikker
drift og et godt indeklima.

Affald pé hospitalerne sorteres alle steder i 20 til 30 enheder, det er sveert at sammenligne pé tvaers pé grund af forskellige
opgerelsesmetoder. Den del af affaldet, der er med i det grenne regnskab, er restaffald = dagrenovation. Her er der
registreret et fald pd 3,9 % pé de somatiske hospitaler og et fald pd 15,1 % i psykiatrien.

Brugt og kasseret hospitalsudstyr af alle slags - inklusive aflagte computere - og som stadig er brugbart, handteres af
InterGen (Internationalt Genbrug). Her ordnes og sorteres det og “eksporteres” fortrinsvis til lande 1 Qsteuropa og den 3.
verden.

Regionshusene
Det samlede elforbrug pr. kvadratmeter er steget med 0,4 %, varmeforbruget pr. kvadratmeter er faldet med 12,1 % og
vandforbruget pr. kvadratmeter er faldet med 5,1 %. AEndringerne i % er i forhold til aret for.

Forbrugene pr. kvadratmeter varierer meget mellem regionshusene. Eksempelvis er elforbruget pr. kvadratmeter i
Regionshuset Horsens 10 gange hgjere end andre steder, hvilket skyldes, at Region Midtjyllands servercentral er placeret
her.

Sociale og psykiatriske institutioner

De sociale institutioner er for forste gang medtaget i det grenne regnskab. Der foregér en lobende proces med at indsamle
forbrugsdata fra institutionerne, hvilket foregar med et automatisk energiregistreringssystem kaldet EnergyKey. Systemet
er ikke fuldt implementeret, hvorfor det kun er en mindre del af institutionerne, der er medtaget i det grenne regnskab.



Dog kan et realistisk forbrug pr. kvadratmeter beregnes ud fra de data, der er til rddighed, hvilket dermed reprasenterer
hele bygningsmassen blandt de sociale institutioner.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Ib Bjerregaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Gront regnskab 2015



Punkt 27: Fordeling af finanslovsmidler vedrerende overbelagning

1-31-72-39-16
Resume

Som led i den nationale indsats mod overbelaegning og forbedring af forholdene for de @ldre medicinske patienter
afsaettes der i de kommende &r midler til regioner og kommuner via finanslov og satspulje. Region Midtjylland kan
udmente 36,4 mio. kr. til hospitalerne permanent til formélet. Herudover kan afsattes en midlertidig pulje til initiativer,
som kan nedbringe overbelagning pa de medicinske afdelinger.

Direktionen indstiller,

at fordelingen af 36,4 mio. kr. til hospitalsenhederne jf. tabel 4 godkendes, og

at der etableres en pulje pd 9,7 mio. kr. 1 2016, 6,0 mio. kr. 1 2017, og 3,2 mio. kr. i
2018 til senere fordeling til initiativer, som kan nedbringe ovebelagning.

Sagsfremstilling

Baggrund:

Som led i den nationale indsats mod overbelaegning og forbedring af forholdene for de @ldre medicinske patienter
afsettes der i de kommende ér, via finanslov og satspulje, midler til regioner og kommuner. En raekke af kriterierne for at
modtage midlerne afventer udmelding fra Sundheds- og ZAldreministeriet.

Direktionen har haft dreftelser med hospitalerne om, hvorledes indsatsen kan tilretteleegges, og hvorledes midlerne
fordeles. P4 medet i det radgivende udvalg vedrerende hospitalsomradet den 11. april 2016 blev der orienteret om status
pa disse dreftelser og direktionens forslag til fordeling af midlerne. Herefter folger naerverende forslag til udmentning.
Den nationale indsats er fordelt pa felgende omrader:

Oget kapacitet pa medicinske afdelinger
Formélet er at understotte effektive patientforleb samt sikre bedre omsorg for kronisk syge og &ldre medicinske patienter.
Midlerne er afsat via Finanslov 2015. Regionsradet vedtog pad medet den 16. december 2015 udmentningen for 2015. Der
resterer 12,0 mio. kr. til udmentning i 2016.

Akutpakke mod overbelagning

Akutpakken leegger op til, at der skal ske en styrket koordination og samarbejde pé tveers af afdelinger (trygt og godt
patientflow) samt gget kapacitet i form af mere personale med henblik pé at sikre hurtigere adgang til undersggelser og
behandlinger.

Sundheds- og ZAldreministeriet udmelder senere en yderligere praecisering af kriterierne. Midlerne er afsat via Finanslov
2016 for arene 2016-2019. Region Midtjyllands andel vil veere 34,1 mio. kr. i 2016 faldende til 10,7 mio. kr. i 2019.

National handlingsplan for den zldre medicinske patient
Sundhedsstyrelsen er i gang med at udarbejde et forslag til handleplan. Regionernes andel af de midler, der afsattes til

handleplanen, er ukendt.

Pé baggrund af udredningens kommissorium er det vurderingen, at forslagene i vid udstraekning vil vaere malrettet
kommunale tiltag.

Midlerne er afsat via Finanslov 2016 og udmentes med virkning fra 2017. Administrationen vurderer, at Region
Midtjyllands andel vil vare i storrelsesordenen 8 mio. kr. Midlerne fremgér ikke af nedenstdende tabel 1.

Tabel 1. Finanslovsmilder til Region Midtjylland - Qget kapacitet medicinske afdelinger og akutpakke



Mio. kr. 2015 2016 2017 2018 2019 Varig
FL2015 10,0 21.3 32,0 32,0 32,0 32,0
FL2ZO16 - Alcutpaldoe
Trygt og godt patientflow 10,7 4.9 3.2 0,0 0,0
Oget kapacitet/mere perzonale 21,3 10,7 10,7 10,7 10,7
Lokale veerktejer 2 1,1 0,0 0,0 0,0
FL201& - National handlingsplan i evrigt®
Finanslovsmidler 2015-2016 10,0 55,4 48,7 45,9 42,7 42,7
Allerede udmentet (FL2015)
Hospitalsenheden Horsens -3,0 -3,0 -3,0 -3,0 -3,0 3,0
Regionshoszpitalet Randers -3,0 -3,0
Hospitalzenheden vest -2,0
Generel omprioritering -2,0 -3.3 -3.3 -3.3 -3.3 -3,3
Ialt -10,0 -9,3 -6,3 -6,3 -6,3 -6,3
Til fordeling (zamlet) 0,0 46,1 42,4 39,6 36,4 36,4

*Der er i den nationale handlingsplan for &ldre medicinske patienter pa landsplan afsat 100 mio. kr.
12016, 222 mio. kr. 1 2017, 235 mio. kr. 1 2018 og 250 mio. kr. i 2019. Fordelingen mellem regioner
og kommuner kendes ikke. Derfor er der ikke indregnet et belob hertil.

Forslag til fordeling af midler

Den samlede sum til fordeling indeholder i 2016-2018 engangsmidler, mens det er vurderingen, at der tilbagestar 36,4
mio. kr. til permanent fordeling. P4 denne baggrund foreslas det, at der fordeles 36,4 mio. kr. til hospitalerne, og at der
nedszettes en pulje med restbelgbene, som kan anvendes til investeringer i f.eks. uddannelse, IT-udstyr og tvergéende
koncernprojekter, som kan bruges til at nedbringe overbeleegning. Med forslaget udmentes midlerne fra 2015 fuldt ud, og
den pulje, der etableres, erstatter de 12 mio. kr., som blev reserveret i forbindelse med forste udmentning vedrerende
Finanslov 2015 til eget kapacitet pa de medicinske afdelinger den 16. december 2015. Den nye pulje er som vist i tabel 2.

Tabel 2. Permanente midler til udmentning samt restbeleb til pulje 2016-2019

Mio. kr 2016 2017 2018 2019
1 alt til hozpitaler 36,4 36,4 36,4 36,4
Sken owver midler til ridighed 45,1 42,4 39,6 36,4
Restpulje til engangsinvesteringer 9.7 6 3,2 0

Bade oget kapacitet pa de medicinske afdelinger og akutpakken har til formal at nedbringe overbelaegningen. De
medicinske afdelinger og akutafdelingerne har alle udfordringer, og alle hospitalerne skal vare rustet til at varetage
behandlingen af relevante patienter fra deres egne respektive optageomrider. Samtidig ma det ogsé anerkendes, at der er
forskel pa, hvor store udfordringer de forskelige afdelinger har.

I den indstillede fordeling gaelder det saledes, at sterstedelen af midlerne fordeles efter befolkning (antal borgere i
optageomrade), men at der serskilt fordeles 11 mio. kr. arligt til Regionshospitalet Randers (4 mio. kr.), Hospitalsenheden
Horsens (3 mio. kr.) og Hospitalsenheden Vest (4 mio. kr.), da disse hospitalsenheder har de sterste udfordringer med
belagningsprocenten, jf. vedlagte bilag/ oversigt over udviklingen i belaegningsprocent pa de medicinske afdelinger.
Tabel 3 viser den foresladede fordeling til hospitaler.

Tabel 3. Forslag til fordeling til hospitaler

Fordelt Serlig Samlet

Mio. kr. efter befolkning fordeling belab

Aarhus Universitetshospital &,5 0 &,5
Regicnshospitalet Randers 4,5 4 3,5
Hospitalsenheden Horsens 4,2 3 7,2
Hospitalsenhed Midt 4,5 1] 4.6
Hospitalsenheden West 5.5 - 9,6
Total 25.4 11 36,4

Przemisser for anvendelsen af de tildelte midler

De overordnede intentioner i den nationale indsats er at styrke indsatsen for den &ldre medicinske patient og forbedre
belaegningsforholdene. I Akutpakken er der lagt veegt pa, at midlerne anvendes til trygt og godt patientflow, aget kapacitet
i form af mere personale samt et mindre beleb til lokale varktajer. Der forventes pé et senere tidspunkt en yderligere



precisering fra ministeriet i forhold til tildelingskriterierne. Ved udmentningen af Region Midtjyllands andel af
finanslovsmidlerne forudsattes det, at hospitalerne anvender midlerne til indlaeggelsesforebyggende foranstaltninger,
konvertering af indlaeggelser til ambulante beseg samt optimering af patientforlebene for indlagte patienter.
Kapacitetsudvidelsen kan ske i form af mere personale men ikke i form af vasentlige udvidelser af sengekapaciteten.
Dette blandt andet fordi der i mange af de nye byggerier ikke er plads til flere sengeafsnit.

Der vil blive malt pa, om indsatserne resulterer i en nedgang i belaegningsprocenten, og om hospitalerne lever op til
nationalt nedsatte kriterier for anvendelsen af midlerne.

Tabel 4. Opsummerer bevillinger og finansiering.
Tabel 4. Oversigt over bevilling og finansiering.

1.000 kr., Drift 2016 Drift 2017 Drift 2018 Drift 2019 og frem
2016 p/l Udaift Indteegt | Udaift | Indtesgt | Udgift | Indizegt | Udaift Indteegt
Bevillingssendringer-
Aarhus Universitethospital 6.500 6.500 6.500 6.500
Regionshospitalet Randers 8.500 8.500 8.500 8.500
Hospitalzenheden Horzens 7.200 7.200 7.200 7.200
Hospitalsenhed Midt 4,600 4,600 4,600 4,600
Hospitalsenheden vest 8.500 9,600 9,600 9,600
Fzellezudgifter og -
:”dta‘fg.'te" pulje til sget 5.700 6.000 3.200 0
lcapacitet pa Medicinske
afdelinger
Bevillingsendringer i E 5 PR e
alt 45,100 0 42.400 0 39.600 0 36.400 0
Finansisring
Feellezudgifter og -
indizsater, pulle bl aget -12.000 ~12.000 -12.000 -12.000
lcapacitet pa Medicinske
afdelinger
Feelle=udagifter og -
indtasgter, Fulje tl
initiativer fra -34.100 -30.400 -27.600 -24.400
Sundhedstrategi og
Finanzlovemidler
Finansiering i alt -456,100 O] -42.400 0| -39.600 0| -36.400 0
Total 0 0 ] 0 0 0 0 0
'+ = ggede udgifter og - = reducerede udagifter / - = ggede indtz=gter og + = reducerede

Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.

Ib Bjerregaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Belagningsprocent Medicinske afdelinger udvikling 2014- februar 2016



Punkt 28: Aarhus Universitetshospital: Anlaegsregnskab for ny sterilcentral

1-22-26-07
Resume

Der fremlagges et anleegsregnskab for etablering af sterilcentral pd Aarhus Universitetshospital til godkendelse.
Regnskabet viser et mindreforbrug pa 241.000 kr.

Direktionen indstiller,

at anlaegsregnskabet for etablering af sterilcentral pa Aarhus Universitetshospital
godkendes.

Sagsfremstilling

Den 19. august 2009 godkendte regionsradet et projektforslag for etablering af sterilcentral pa Aarhus
Universitetshospital. Projektet er et fase 0-projekt af kvalitetsfondsprojektet DNU, og fase 0-projektets anlaegsramme er
en del af den samlede anlagsramme for DNU.

Der er opfert en ny sterilcentral pa matriklen i Skejby, da denne lesning havde en reekke fordele i forhold til midlertidige
eller alternative losninger, blandt andet vedrerende logistik, konsekvenser af driftsstop, driftssikkerhed, udnyttelse af den
eksisterende sterilcentral til andre formal, og sammenhang til DNU. Den tidligere sterilcentral var nedslidt og var ofte
ramt af nedbrud.

Den nye sterilcentral er placeret mellem hospitalets centraldepot og drifts- og serviceafdeling. Moderniseringen af
apparaturet har betydet, at sterilcentralen kan leve op til de geeldende standarder for hygiejne og arbejdsmilje. Hertil
kommer, at der er installeret et IT-baseret dokumentations- og sporingssystem, der giver mulighed for hurtigt at kunne
identificere og udbedre fejl og kvalitetsbrist. Endelig er den hygiejniske standard gget ved, at der er installeret en
vognvasker, siledes at vognene, der bruges til at transportere det sterile gods, ogsé bliver vasket.

Okonomi

Tabel 1: Anl=egsregnskab

Budgetposter Beleb i 1000. kr
Anlzegsarbejder 49.125
Tekniske anlzeg 21.229
Inventar og it-ustyr 4.711
Ialt 75.065
Bewvilling 1 alt 75.306
Difference 241

Der blev ved projektforslaget givet en bevilling pa 89,5 mio. kr. til projektet udover den allerede afgivne bevilling til
projektering. Den 15. december 2010 godkendte regionsradet, at anlaegsprojektets ramme skulle reduceres med 19 mio.
kr., pa grund af et gunstigt licitationsresultat. Det skyldes blandt andet, at der var stor konkurrence blandt entreprenererne
om at deltage i projektet. Bevillingen til projektet endte efter reduktionen den 15. december 2010 og diverse
indeksreguleringer pa 75,306 mio. kr. Som det fremgar af tabel 1, har der samlet veret et forbrug pa 75,065 mio. kr. Det
giver et mindreforbrug pa 241.000 kr. Mindreforbruget er handteret i overforselssagen fra 2014 til 2015 og i
overforselssagen fra 2015 til 2016, hvor det samlede mindreforbrug pa 241.000 kr. er tilbagefort til puljen til DNU.
Anlaegsregnskab, ledelseserklering og revisionserklaring er vedlagt.

Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.

Ib Bjerregaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Revisionserklaring
Ledelseserklering

Anlagsregnskab for etablering af sterilcentral pd Aarhus Universitetshospital



Punkt 29: Henvendelse fra regionsradsmedlem Anne V. Kristensen
vedrerende muligheder for samarbejdsaftaler med privathospitaler®

0-9-1-16
Resume

Anne V. Kristensen har henvendt sig med et spergsmal vedrerende undersegelse af mulighederne for en eller flere
samarbejdsaftaler med privathospitaler pA demensomrédet.

Direktionen indstiller,
at henvendelsen droftes.

Sagsfremstilling

Regionsrddsmedlem Anne V. Kristensen har ved mail af 21. marts 2016 anmodet om en dreftelse af mulighederne for
samarbejdsaftaler med privathospitaler pa demensomradet.

Anne V. Kristensen skriver i sin henvendelse:

"Jeg vil gerne stille forslag om, at vi undersgger mulighederne for at indga en eller flere samarbejdsaftaler med
privathospitaler pa demensomradet."

Beslutning

Forretningsudvalget tog til efterretning, at der fremlagges en strategi for overholdelse af udredningsretten inden for det
neurologiske omrade i juni 2016 i forbindelse med udmentning af midler til hurtig udredning. Pa dette tidspunkt forventes
der ogsa at vaere indgaet en aftale om demens mellem Danske Regioner og Brancheforeningen for Privathospitaler og
Klinikker.

Ib Bjerregaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.
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