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@dkonomiaftale 2019

Afskaffelse af det arlige produktivitetsstigningskrav pa 2%
Afskaffelse af den statslige aktivitetspulje

@ Regionerne skal leve op til fem kriterier, ellers mister de noget af deres finansiering

@ 2019 er indkaringsar — halv "straf”

Indfgrelse af neerhedsfinansiering — pulje pa 1,5 mia. kr. arligt (knap 400 mio. kr. i
Region Hovedstaden)
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Andel af finansiering afhaenger af antal opfyldte kriterier
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Reduktion | antal DRG-sygehusforlgb pr. borger
- hvad kan vi ggre?

Tidligere besluttet:

Budgetforlig 2020:

- Aktiv patientstgtte

- Abne ambulatorier | _ ydyikling af

ambulatorieomradet - : : :
Ealcion - Hiemmemonitorering

kontrolhyppighed og hjemmebehandling
- Etablering af feelles |~ S@mmedags-

Hvad kan vi ellers ggre?:

ambulatorier diagnostik
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Reduktion | DRG-veerdi pr. kroniker (KOL og/eller type 2-diabetes

—

Ny PLO-overenskomst |~ Hospitalerne understgtter
flytter patienterne til almen praksis gennem
almen praksis radgivning
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Reduktion | akutte somatiske genindlaeggelser

Udbygget samarbejde mellem VI skal udvikle alternativer til
hospitaler, praktiserende leeger indlaeggelse:

0g kommuner, kraever en e Sub-akutte tider |
teettere dialog og et mere ambulatorierne
forpligtende samarbejde. Det * VIP-patienter med

er en forudseetning, at alle feelles konference

aktarer er klar til denne
udvikling.
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Stigning | andel af virtuelle forlgb og implementering af digitale
lgsninger til sammenhaeng for patienten

GA TIL LZEGEN
DER HVOR DU ER

N .
gl T r
&ndbl ik | dele af dine
m un...:.&p-e-—r

Jaet brua af Danske Regioners :
telcgmedici?]ske Strategi for S%%zthtérdusg gt;\él;rr]n
konsultationer . Digitalisering | P

REGION

Opleeg om neerhedsfinansiering 7



REGION

Region Hovedstaden
Center for dkonomi

Intentionerne med naerhedsfinansiering

— omstilling af sundhedsvaesenet

Flere patlenter skal
behandles i primaersektor
eller eget hjem (understgttes
ogsa af den seneste PLO-
overenskomst)

Opleeg om neerhedsfinansiering

Reduktion i antal DRG-
sygehusforlgb pr. borger

Bedre sammenhaeng i
patientbehandlingen pa tveers
af sektorer
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Omstilling af sundhedsvaesenet
— til gavn for patienterne

Demografisk pres og stramme gkonomiske
rammer ggr det ngdvendigt at eendre
Demografisk pres sundhedsvaesenet, sa vi kan se de
patienter, vi skal, pa hospitalerne.

De patienter, der kan behandles i

Stramme gkonomiske primaersektoren eller i eget hjem, skal
rammer behandles dér, hvis vi ogsa om 10 ar skal
have et baeredygtigt sundhedsvaesen med

fri og lige adgang.
Behandling | omstillin :
: gen gavner patienten — feerre
prlmaﬁ_rsektor eller besveerlige hospitalsbesag og mindst
jemme muligt veek fra eget hjem.
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Vision

Kongeindikator:

Fzlles om styrket
forskning

Politiske malsaetninger

Patientens situation styrer forlobet

Patienttilfredshed

€ ammenhaeng for
Jatienten pd tveers at
sektorer

Hovedstadsregionen er den gronne og innovative metropol med hgj vaekst og livskvalitet,
samt et sammenhzangende sundhedsvaesen pa internationalt topniveau

Hgj faglig kvalitet

Kongeindikator:
Kliniske Kvalitetsdatabaser

Fremtidens hospital Bedre behandling
med

Sundhedsplatformen

Patientansvarlig lzge

Formal:
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2018-2020

REGION

2018-2021

2015-2018 2016-2019 2016-2019

Mission

Vi star for behandling, uddannelse og forskning inden for borgernes sundhedsvaesen, og
sammen med andre udvikler vi hovedstadsregionen, hvor vi har szrlige opgaver, inden for
miljg, trafik, erhverv, uddannelse og det sociale omrade

Ekspansive vidensmiljeer

Kongeindikator:

Ekstern finansiering til forskning og innovation

Driftsmalstyring

Malepuiinie:

| Sundhed

Gron og innovativ metropol

Kongeindikator:
co,

Regional Udvikling

Det Sociale Omrade

Tilfredshed

Levering

‘ Kvalitet

Medarbejdere
ogledere

Produktivitet

 Erdualtialt tilfreds med forlobet,
fra du blev indlagt, til du blev
udskrevet?/ Er du altialt tilfreds
med besogets forleb?
Lyttede personalet il dig, f.eks.
dine bekymringer, onsker og
behov?

Svartider, Akuttelefonen
Overholdelse af standard-
forlebstideri kraeftpakker

Somatiske patienterudredt indenfor

30 dage; Psykiatriske patienter
(voksne) udredt

indenfor 30 dage; psykiatriske
patienter (bern og unge) udredt
indenfor 30 dage

Andel af elektroniske epikriser
(udskrivningsbreve) afsendt
indenfor én dag
Overbelzegning pd medicinske
afdelinger

Antibiotikaforbrug

Kliniske kvalitetsdatabaser
Zverievelse ved uventet hjene.~n
Akutte genindlaeggelser (somatik)
Tang (antal bzeltefikseringer)

Medarbejdertrivsel

Budgetoverholdelse, skonomi
Budgetoverholdelse, aktivitet
Udviklingi effektivitet (index)

* Maling af tilfredshedi forbindelse
med V1 kortlaegning og V2
« undersogelseraf jordforurening

Ventetid p& V1 kortlaegninger og V2
kortlaegninger
Strukturfondsmidler, disponering
Kubikmeter beskyttet drikkevand
Antal skabte praktikpladser
Antal virksomhedskontakterom
teknologiske og innovative
sundhedslesninger

+ Altialter dutilfredsmed at veere
her

* Belagningsprocent

Eksternfi iering / ekst

til ing ogi
fra offentlige og private kilder
Udviklingi CO, udledning
(pilotprojekt)

Medarbejdertrivsel

Udgift per passager i den regionale
kollektive trafik

* Medarbejdertrivsel

* Budgetopfolgning

HELHEDSSYN
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Naerhedsfinansiering og veerdibaseret styring

— Det er en fzelles intention at
Styring skabe mest mulig veerdi for
patienten — fx ved at patienten
Veerdibaseret ikke skal komme sa ofte pa
styring hospitalet

Naerhedsfinansieringen kan
understgtte arbejdet med
vaerdibaseret styring — men
veerdibaseret styring er mere
end naerhedsfinansiering.

Neerheds

Pitstop made




Region Hovedstaden DD
Center for dkonomi . -

Naerhedsfinansiering
og veerdibaseret styring

Fokus pa at flytte aktivitet op i
kaeden — mindre ressourceintensive
forlgb, mere neerhed.

REGION
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Naerhedsfinansiering
og veerdibaseret styring

Mere end det kliniske: Det skaber ogsa
veerdi for patienten, at man ser pa, hvad
der fungerer for den enkelte, og hvordan
patienten har det mentalt efter
behandling.

Opleeg om neerhedsfinansiering
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Budgetforlig 2019

"Det er en stor kulturel forandring og en stor
ledelsesopgave at omstille sundhedsveesenet fra
takststyringens fokus pa produktivitet til
neerhedsfinansieringens fokus pa at styrke det naere og
sammenhangende sundhedsveaesen.”

Opleeg om neerhedsfinansiering
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Hvad betyder naerhedsfinansieringen for opgaver og
personale pa hospitalerne?

o /Endringer | patientgrupper, behandlingstiloud og arbejdsgange

* Det kreever en hgj grad af faglighed hos medarbejdere og ledere at drive
denne udvikling

Vi skal arbejde smartere — bruge teknologiske Igsninger og andre
faggrupper. Flere patienter skal veere mere selvhjulpne, sa de selv kan
varetage deres behandling og falge med | deres sygdoms udvikling
(digitalisering). De skal ikke ngdvendigvis behandles hos praktiserende
laege/kommune.
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Politiske draftelser pa kort sigt — Budget 2019

Udmgntning af naerhedsfinansierings kriterier i forhold
til hospitalerne:

Handteres ledelsesmaessigt
Regionens opfyldelse af kriterierne fglges teet politisk
kke gkonomisk udmgntning (afregningsmodel)

A NI
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Politiske drgftelser pa langt sigt: Ny styringsmodel for 2020

Input til de politiske drgftelser fra:

. gl Medarbejder_e‘ A o :
e o 4 og Fleeecé]eiésnerl -l Udvikling af ny styringsmodel
hospitalerne | - Hovedstaden [~ > Sl for "det hele” — Udvalget for

Veerdibaseret Styring

Opsamling af
erfaringer fra forsagg
med veerdibaseret
styring
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