Til regionsradet

Ved regionsradsformand Bent Hansen

Regionshuset Viborg

Skottenborg 26

8800 Viborg d. 3.juli 2014

Medarbejdernes kommentarer ved RMU til budget 2015 i Region Midtjylland
Vi fremsender hermed medarbejdernes kommentarer til regionens budget 2015.

Det glaeder os, at regionsradet tydeligt viser ambitionerne og viljen til at tage de politiske
skridt, der skal til, for at udvikle og fremtidssikre det midtjyske sundhedsveesen. Som fag-
personer og medarbejdere ser vi frem til at bidrage til realiseringen af sundhedsplanens in-
tentioner om at tage et feelles ansvar for sundhed, hvor vi arbejder for at skabe sundhed og
sammenhaeng pa patientens praeemisser og leverer den bedste kvalitet — hver gang og pa den
rigtige made.

I det politiske forarbejde til den kommende sundhedsaftale, tegner der sig ligeledes intentio-
ner om et sundhedsvaesen pi borgernes preemisser, sundhedslosninger teet pd borgeren og lighed i
sundhed.

Som medarbejdere vil vi bruge vores faglighed, kompetencer og engagement som afsaet for
at gore de politiske intentioner til virkelighed.

De mange gode og ambitiese politiske hensigter star dog i kontrast til realiteterne i udmel-
dingen af budgetrammen for 2015. Vores vurdering er, at borgere, patienter og medarbejdere
endnu en gang kan se frem til skonomisk stramstyring, uden rum til fremsyn eller brud med
den kultur og vaneteenkning, der har kendetegnet driften af sundhedsvaesenet i de seneste
ar.

Ver ambitiose — men realistiske

De rammer, Danske Regioner og regeringen har opndet enighed om i gkonomiaftalen for
2015, seetter savel politikere som medarbejdere i Region Midtjylland pa en svaer opgave. Af-
talen skaber ikke meget rum til at iveerkseette de initiativer, der skal sikre fremtidens midtjy-
ske sundhedsvaesen.

Lad det veere sagt med det samme: Som medarbejdere har vi intet enske om, at der skal seet-
tes en stopper for udvikling af sundhedsvaesenet. Udvikling er strengt nedvendig for, at vi
kan levere den service, behandling og pleje, som midtjyderne har behov for og krav pa.

Vi vil dog pa det kraftigste anbefale regionsradet at overveje, hvordan der i hgjere grad kan
skabes overensstemmelse mellem det politiske ambitionsniveau og den udvikling, der gko-
nomisk set er realiserbar.

Et sasmmenheengende sundhedsvasen handler ikke kun om at etablere effektive sektorover-
gange og gode interne arbejdsgange og velfungerende tveerfagligt samarbejde. Det handler i
mindst lige sa hej grad om at skabe sammenhang mellem de politiske krav, der stilles, og de
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ressourcer, medarbejdere har til radighed i det daglige mode med de midtjyske patienter,
borgere og virksomheder.

P& den baggrund vil vi gerne kommentere folgende elementer i budgetrammen.

Fortsatte krav om produktivitetsstigninger og besparelser

I lighed med de seneste ars budgetter leegges der op til krav om produktivitetsstigninger pa
2,75 % i somatikken og psykiatrien med henblik pa at opfylde kravene i skonomiaftalen og
imedekomme antagelsen om en 6-8 % produktivitetsstigning i forbindelse med udflytningen
til de nye hospitalsbyggerier. Dertil ma leegges en reekke nye og gamle beslutninger om be-
sparelser, omstruktureringer, fusioner osv. Eksempelvis som de serlige besparelseskrav
Aarhus Universitetshospital og Hospitalsenhed Midt udszettes for.

Der ud over foreslas det, at administrationen skal preestere produktivitetsstigninger pa 2 %,
som findes via lenbudgettet.

Disse krav viser med al tydelighed, at regionsradet ikke har ladet sig meerke af de gentagne
advarsler og oprab som medarbejderne igennem den seneste tid er kommet med — savel
igennem MED-systemet som i dagspressen.

Fortsatte produktivitetskrav har negative konsekvenser for fagligheden, arbejdsmiljeet og
opgavelesningen — hvilket i sidste ende forer til flere fejl og darligere faglig kvalitet til bor-
gerne.

Mon det er det, de midtjyske borgere ensker og forventer af deres sundhedsveesen?

Loft af psykiatrien

Det undrer, at det i forslaget til budgetrammen fremgar, at psykiatrien ikke skal have del i
realvaeksten, som felge af det skonomiske loft regeringens plan for psykiatriomradet har
resulteret i.

Det er helt principielt uholdbart at bruge tilferslen af nationale midler som en anledning til
at reducere de lokalt prioriterede midler til psykiatrien. Psykiatrien halter stadig ganske
langt efter somatikken, og udfordringerne pa omradet loses ikke alene af, at der fra nationalt
hold bevilges midler.

Det vil ikke mindst gere sig geeldende i forhold til regionsradets indsats for at minimere den
sociale ulighed i sundhed. Uanset der traekkes yderligere veksler pa Psykiatrien, vil det ikke
veere tilstreekkeligt til at komme uligheden til livs.

QOkonomisk styring — i et patientperspektiv?

Ganske vist har regionsradet taget initiativ til projektet "Ny styring i patientperspektiv”,
hvilket viser en vilje til at afsage nye og mere kvalitetsorienterede skonomiske styringsfor-
mer, men desveerre synes en reekke andre forslag i den udmeldte budgetramme at pege i en
noget anden retning.

Forst og fremmest undrer forslaget om, at omrader med en seaerlig budgetusikkerhed skal
afgive manedlige afrapporteringer til regionsradet. Dernaest bekymrer det meget, at der ikke
prioriteres at afsaette en pulje til uforudsete udgifter.
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Selvfelgelig skal der veere styr pa ekonomien — ogsa lokalt — men regionsradet ma have tillid
til, at man lokalt forstar at forvalte sit budget pa forsvarlig vis. Bor tillidsreformens gode
hensigter ikke ogsa geelde ledelsernes planleegning og udvikling af den daglige drift?

Vi frygter, at forslaget om manedlig afrapportering og den manglende pulje til uforudsete
udgifter fjerner en mulighed for at teenke fleksibelt og langsigtet — og investere, nar det lokalt
opleves som nedvendigt.

Det kan derfor blive overordentligt sveert at levere sundhed og service “pa patientens prae-
misser”, hvis man ikke har en fleksibilitet og et rdderum, der giver mulighed for at afsoge
nye lesninger og ga nye veje i den daglige opgavelosning.

Netop muligheden for at finde, leere og implementere nye losninger, er en veesentlig forud-
setning for at gennemfore den kulturendring, der skal til blandt medarbejdere, ledere, pati-
enter og parerende, hvis relationen mellem borger og sundhedsvaesen skal forandres og for-
bedres.

Rum for politisk prioritering
Budgetrammen leegger op til, at 21 mio. kr. leegges ud til politisk prioritering.

Vi anbefaler, at regionsradet holder fast i den seerlige skonomiske prioritering af det medi-
cinske omrade og andre omrader, hvor der stadig forekommer betydelige beleegningspro-
blemer.

Derneest foreslar vi, at regionsradet prioriterer seerlige midler til forbedring af medarbejder-
nes arbejdsvilkar og arbejdsmilje.

Fastholdes det hgje politiske ambitionsniveau og den lave gkonomiske prioritering af med-
arbejdernes daglige opgaveudforelse, vil det, som naevnt ovenfor, f& konsekvenser for de
faglige, fysiske og psykiske rammer, medarbejderne arbejder under.

I sidste ende er det medarbejderne, der i det daglige virke skal implementere regionsradets
politiske intentioner. Regionsradet skylder at stille rammer til radighed, hvor personalet med
al sin faglighed og kompetence kan realisere regionsradets visioner for fremtidens midtjyske
sundhedsvaesen.

Det vil uden tvivl komme de midtjyske borgere og patienter til gode.

Med venlig hilsen
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