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Kezere borgere

Regionsrdadet inviterer alle til at deltage

i debatten om den fremtidige sygehusstruktur i
Region Sjaelland. Det foregdar blandt andet ved
borgermader i Roskilde Hallerne den 3. februar
kl. 19 og i Naestved Hallerne den 8. februar kl. 19.

Sygehusplanen handler om, hvordan vi far god
kvalitet og gode patientforlob i vores sygehusvasen,
som du kan lzese 1 denne korte version af horings-

materialet.

Regionsrddet haber, at sG mange som muligt vil
deltage i debatten. Hvis du vil vaere med, s ga ind
pd vores hjemmeside www.regionsjaelland.dk/
sygehusplan og giv din mening til kende.

Her kan du ogsa hente det fulde horingsmateriale.
Venlig hilsen

Regionsrddet for Region Sjalland

De sorte pletter pa kortet viser, hvor befolkningskoncen-
trationen er storst. Region Sjzelland er en szerlig region
med mange storre og mindre byer og ingen naturlig

»hovedstad«.
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KVALITET OG NARHED

—
Regionsradet i Region Sjelland skal vedtage en ny Betingelsen for at Region Sjelland far penge til at
sygehusstruktur. Sygehusplanen er i hering fra bygge og forbedre vores sygehuse er, at vi folger helt
den 3. februar til den 26. februar 2010. Regionsradet klare retningslinjer, som Sundhedsstyrelsen og rege-
forventer at treeffe en beslutning den 16. marts 2010. ringens ekspertpanel har opstillet:
« der skal vere ét hovedsygehus i Region Sjelland
Opgaven er at beslutte, hvordan sygehusstrukturen Her skal alle de mere specielle behandlinger samles
skal vaere i &r 2020. Det er om ti ar. Sygehusplanen for hele Region Sjalland
handler altsd om at se langt frem i tiden.  der mé i alt hgjst veere fire sygehuse, som modtager
akutte patienter

Planen er baseret p4, at « akutsygehusene skal vaere sygehus for minimum
« der skal vaere god tilgaengelighed til sygehusene for 200.000 borgere

regionens borgere
« der skal veere behandling af hgj kvalitet, bade nar Ovelse gor mester. Det gaelder ogsa for leeger og

patienten kommer akut ind med ambulancen om sygeplejersker, og derfor er det vigtigt at have mange

natten, og nar en planlagt behandling skal finde sted patienter og samle ekspertisen, s den udnyttes bedst
« det prahospitale tilbud skal udvikles, sa alle far muligt degnet rundt.

hurtig og kompetent hjeelp

En fornyelse af sygehusstrukturen i Region Sjalland
Det tidligere regionsrad vedtog i 2007 en sygehusplan, er en investering, som vil koste milliarder.
som gik ud pé at have specialsygehuse i Roskilde og Der er begraensede midler fra regeringens kvalitets-
Nestved og akutsygehuse i Nykebing Falster, Holbzk, fond, derfor er udfordringen at holde sygehusbygge-
Slagelse og Koge. riet inden for en realistisk udgiftsramme.
Siden er der kommet nye landsdackkende faglige krav,
som handler om oget specialisering.
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KRAV TIL HOVEDSYGEHUSET

| REGION S)JALLAND

Hovedsygehuset skal veere et dognabent akutsygehus. Hovedsygehuset skal have et traumecenter, som

Hovedsygehusets befolkningsunderlag vil vere ikke behandler svaert tilskadekomne.

under 275.000 borgere, hvilket svarer til et hovedsy-

gehus pd omkring 900 senge. Hovedsygehuset skal varetage seerlige uddannelses-

og forskningsopgaver.

Hovedsygehuset skal have alle de laegelige specialer.
Hurtig hjzelp
Den endelige placering af akutsygehusene med- Region Sjeelland er pé vej med klare, detaljerede
forer behov for at tilpasse transporten af akutte og realistiske planer for, hvordan denne pree-
patienter og tilskadekomne. hospitale indsats kan udvikles.
Malet er at tilretteleegge disse tilbud, sa alle far Fra regeringens kvalitetspulje er der desuden
hurtig og kompetent hjalp. En lang rackke be- penge til losning af de serlige problemer, der
handlinger starter allerede i ambulancen, og det gor sig geeldende i udkantsomréder. Pengene
uddannede mandskab sikrer, at patienter altid skal blandt andet bruges til skadeklinikker og
kommer til det sygehus, der kan give den bedste laegehuse.
og relevante behandling.

4
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DE OVRIGE AKUTSYGEHUSE

| REGION S)JALLAND

Udover hovedsygehuset er der mulighed for at have

op til tre akutsygehuse i regionen.

Akutsygehusene vil varetage akut og planlagt be-

handling for alle borgere i optageomradet.

Ved at samle de vigtigste akutte specialer pa feerre
sygehuse, kan der sikres specialleeger hele degnet

rundt.

Akutsygehusene skal behandle alle de mest alminde-
lige sygdomme hos medicinske patienter, kirurgiske
patienter, ortopaedkirurgiske patienter, bern og

gravide.

Der vil desuden veaere en reekke specialer, som stotter
disse, nemlig aneestesi, radiologi og klinisk biokemi.

Der vil veere dialysefunktion pé alle akutsygehusene.

P4 et af de tre akutsygehuse vil der ogsa vaere medi-

cinsk og kirurgisk kraeftbehandling.

I fremtiden vil der derfor vaere to steder i Region
Sjaelland, hvor de hyppigst forekommende kraeft-
former behandles. Og der vil vaere en rackke andre
specialer, som regionen har brug for at have flere
steder end pé hovedsygehuset, blandt andet urologi

og neurologi.
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NAEARSYGEHUSE

Regionens sygehusplan handler om langt mere end
placeringen af hovedsygehus og akutsygehuse. Den
handler om at forene kvalitet og neerhed og om at ud-
vikle sundhedstilbud, der giver alle borgere de bedst

mulige ydelser.

Det er planen, at de store nuveerende sygehuse i
regionen, som ikke bliver akutsygehuse, vil blive

anvendt som nersygehuse. Horingsoplagget beskri-

ver derfor placeringen af seks sygehuse.

Nersygehusene kan have leegevagt med skadestue-
funktion og foretage planlagte kirurgiske indgreb

som hofte- og knaeoperationer.

Generelt gar tendensen i retning af, at det, man tid-
ligere var indlagt for i dage eller ugevis, nu i stigende
grad bliver behandlet i ambulatorier, specialiserede

dagfunktioner eller ved korte indleeggelsesforlgb.

Nersygehusene giver en mulighed for at udvikle
saerlige specialistfunktioner, rettet mod for eksempel

patienter med kroniske sygdomme.

Nersygehusene kan vare brobyggere mellem
sygdomsomradets specialister og de kommunale

sundhedscentre.

De kan varetage specialiseret genoptraning, patient-
skoler og have klinikker for folkesygdomme som

sukkersyge og KOL (rygerlunger) samt dialyse.
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SCENARIER FOR NY SYGEHUSSTRUKTUR

| REGION S)JALLAND

Regionsradet har valgt fire uprioriterede scenarier
for, hvordan den kommende sygehusstruktur kunne
vaere. Scenarierne er lavet ud fra faglige retningslin-

jer fra Sundhedsstyrelsen:

Der skal hgjst vaere fire akutsygehuse, hvoraf det ene

skal veere hovedsygehus.

Scenarierne beskriver desuden placeringen

af naersygehuse.

For hver af de fire scenarier er beregnet:

« Tilgeengelighed til hovedsygehus og akutsygehuse

« Optageomrade for hovedsygehus og akutsygehuse

 Hvad vil det koste at gennemfore?

Det er af regeringens ekspertpanel pa forhand anbe-
falet, at der pa grund af de lange afstande skal ligge et
akutsygehus i Nykebing Falster. Sygehusets geogra-
fiske placering betyder, at befolkningsunderlaget kan

vare mindre end de anbefalede 200.000.
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SCENARIE 1
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Hovedsygehus i Roskilde

Akutsygehuse i Koge,
Slagelse og Nykebing Falster

Nersygehuse
i Holbeaek og Neestved

@ Hovedsygehus

A Akutsygehus

Nykgbing F.

. Naersygehus
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SCENARIE 1

Samlet tilgzengelighed til akutsygehus Akutoptageomrader
v. transport i bil* Roskilde: 263.000
70 % af regionens borgere kan na frem Koge: 207.000
inden for 30 min. Slagelse: 200.000
93 % af regionens borgere kan na frem Nykegbing Falster: 146.000
inden for 45 min.
Samlet anlaegsekonomi
Samlet tilgaengelighed til hovedsygehus 9,8 mia. kr. incl. byggeri af hovedsygehus
v. transport i bil* i Roskilde pa »bar mark«.
35 % af regionens borgere kan na frem
inden for 30 min.
81 % af regionens borgere kan na frem
inden for 60 min.
Gennemsnitlig transporttid for samlet personale:
42 min.

Gennemsnitlig transporttid for legerne: 34 min.

Samlet tilgaengelighed til hovedsygehuset

v. kollektiv transport*

Gennemsnitlig transporttid for regionens borgere:

1 time og 16 min.

Gennemsnitlig transporttid for samlet personale: *Tilgaengeligheden er beregnet med udgangspunkt

1 time og 11 min. i de eksisterende sygehuses beliggenhed.
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SCENARIE 2

Holbaek

A

5 Slagelse

Nykgbing F.
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@ Hovedsygehus

A Akutsygehus

. Naersygehus

Hovedsygehus i Kage

Akutsygehuse i Holbzk,
Slagelse og Nykebing Falster

Narsygehuse
i Roskilde og Naestved
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Samlet tilgzengelighed til akutsygehus
v. transport i bil*

73 % af regionens borgere kan na frem
inden for 30 min.

95 % af regionens borgere kan na frem

inden for 45 min.

Samlet tilgaengelighed til hovedsygehus

v. transport i bil*

36 % af regionens borgere kan na frem

inden for 30 min.

84 % af regionens borgere kan na frem

inden for 60 min.

Gennemsnitlig transporttid for samlet personale:
38 min.

Gennemsnitlig transporttid for legerne: 34 min.

Samlet tilgaengelighed til hovedsygehuset
v. kollektiv transport*

Gennemsnitlig transporttid for regionens borgere:

1 time og 28 min.
Gennemsnitlig transporttid for samlet personale:

1 time og 25 min.
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SCENARIE 2

Akutoptageomrader
Koge: 281.000

Holbak: 184.000
Slagelse: 204.000
Nykebing Falster: 146.000

Samlet anlaegsekonomi

8,6 mia. kr. incl. byggeri af hovedsygehus i Kage.

Hovedsygehuset i Kage ombygges
og tilbygges.

*Tilgeengeligheden er beregnet med udgangspunkt

i de eksisterende sygehuses beliggenhed.
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SCENARIE 3

Holbaek

Roskilde

[
Koge

. Ringsted

5 Slagelse

Nastved

@ Hovedsygehus

A Akutsygehus

Nykgbing F.

. Naersygehus
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Hovedsygehus i Ringsted

Akutsygehuse
i Roskilde og Nykgbing Falster

Narsygehuse
i Holbaek, Kage, Naestved
og Slagelse

Denne placering betyder, at der kun kan vare

tre akutsygehuse i regionen, fordi placeringen

i Ringsted griber ind i befolkningsunderlaget i bade
Koge og Slagelse.
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SCENARIE 3

Samlet tilgzengelighed til akutsygehus Akutoptageomrader

v. transport i bil* Ringsted: 361.000

65 % af regionens borgere kan na frem Roskilde: 297.000

inden for 30 min. Nykebing Falster: 157.000

90 % af regionens borgere kan né frem

inden for 45 min. Samlet anlaegsekonomi
11,4 mia. kr. incl. byggeri af hovedsygehus

Samlet tilgaengelighed til hovedsygehus i Ringsted pa »bar mark«.

v. transport i bil*

40 % af regionens borgere kan na frem

inden for 30 min.

83 % af regionens borgere kan na frem

inden for 60 min.

Gennemsnitlig transporttid for samlet personale:

38 min.

Gennemsnitlig transporttid for laegerne: 40 min.

Samlet tilgaengelighed til hovedsygehuset

v. kollektiv transport*

Gennemsnitlig transporttid for regionens borgere:

1 time og 21 min.

Gennemsnitlig transporttid for samlet personale: *Tilgaengeligheden er beregnet med udgangspunkt

1 time og 16 min. i de eksisterende sygehuses beliggenhed.
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SCENARIE 4
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Hovedsygehus i Nastved

Akutsygehuse
i Roskilde, Holbak og
Nykebing Falster

Narsygehuse
i Slagelse og Koge

@ Hovedsygehus

A Akutsygehus

Nykgbing F.

. Naersygehus
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SCENARIE 4

Samlet tilgzengelighed til akutsygehus Akutoptageomrader
v. transport i bil* Nastved: 275.000
69 % af regionens borgere kan na frem Roskilde: 221.000
inden for 30 min. Holbak: 184.000
91 % af regionens borgere kan na frem Nykgbing Falster: 135.000
inden for 45 min.
Samlet anlaegsekonomi
Samlet tilgaengelighed til hovedsygehus 9,8 mia. kr. incl. byggeri af hovedsygehus
v. transport i bil* i Nastved pa »bar mark«.
20 % af regionens borgere kan né frem
inden for 30 min.
76 % af regionens borgere kan né frem
inden for 60 min.
Gennemsnitlig transporttid for samlet personale:
44 min.

Gennemsnitlig transporttid for laegerne: 51 min.

Samlet tilgaengelighed til hovedsygehuset

v. kollektiv transport*

Gennemsnitlig transporttid for regionens borgere:

1 time og 25 min.

Gennemsnitlig transporttid for samlet personale: *Tilgaengeligheden er beregnet med udgangspunkt

1 time og 20 min. i de eksisterende sygehuses beliggenhed.
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SYGEHUSPLANEN VIL GIVE

Hurtig og kvalificeret behandling

Béde akut syge og ikke akutte patienter bliver
modtaget og behandlet pa det naermeste
akutsygehus, hvor velkvalificeret personale med

erfaring og ekspertise kan behandle hele dognet.

Specialiseret behandling af hgj standard,
sé patienter med mere komplicerede lidelser vil fa
den rette specialiserede behandling pa regionens

hovedsygehus.

Et udvidet specialiseret behandlingstilbud til
regionens borgere pa niveau med de gvrige regioners

universitetssygehuse.

Denne pjece er en kort version af det
heringsmateriale, Region Sjelland har udsendt
i forbindelse med beslutningen om en

ny sygehusplan, som forventes vedtaget

den 16. marts 2010.

Tryk: Glumse Bogtrykkeri

Oplag: 6.000

Sammenhzazengende patientforlgb, fordi de
ngdvendige leegefaglige ekspertiser er i »samme

hus«.

Kortere patientforlgb, fordi patientens
narmeste akutsygehus har en sterrelse, som
muligger, at bade tilstreekkelig ekspertise og erfaring
er til stede pa sygehuset, sa overflytninger mellem

sygehuse begraenses.

Lees hele hgringsmaterialet pa

www. regionsjaelland.dk/sygehusplan

Region Sjzlland, Alléen 15, 4180 Sorg, tIf. 70 15 50 00

00421 - 02.10




