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1 Baggrund

Hospitalet i Thisted har gennem en arreekke veeret udfordret af rekrutteringsvanskeligheder og deraf fal-
gende problemer med at opretholde solide, faglige miljger samt en gkonomi i balance.

| 2015 ledte det til, at det daveerende Sygehus Thy-Mors blev lagt sammen med det daveerende Sygehus
Vendsyssel og siden da har Hospitalsledelsen for det samlede Regionshospital Nordjylland arbejdet for at
lgse udfordringerne. Som et led heri blev der i april 2017 udarbejdet visionsoplaegget "Sammen om Fremti-
dens Thisted”, hvori der blev formuleret en vision for den fremtidige drift af hospitalet i Thisted. Som en del
heraf blev det ligeledes beskrevet, hvilke kerneopgaver hospitalet fremover skal have samt hvilke tiltag, der
skal bidrage til at forbedre rekruttering af sundhedspersonale, iseer leeger, og hermed genoprette en sam-
menhaengende drift.

-

Sammen om -
Fremtidens
Thisted

April 2017

| visionen blev der defineret fem kerneopgaver som det
fremadrettede fundament for hospitalsmatriklen i Thi-
sted. Hensigten er at skabe et solidt og baeredygtigt
akuthospital, hvor aktivitet og gkonomi balancerer og
hvor kvalitet og patientsikkerhed er i top. Opgaverne er:

. At levere udredning og behandling til patienten
med akut sygdom eller skade

. At levere behandling p& hovedfunktionsniveau til
patienter med kronisk sygdom og multisygdom

. At varetage fgdselsfunktionen samt tilbyde ambu-
lant udredning og behandling til barn og unge

. At levere udredning til patienter i henhold til ud-
redningsretten og kreeftpakkerne

) At levere planlagte behandlinger og operationer

inden for et afgreenset felt af specialer, hvor hospitalet
har en regional forpligtelse i forhold til at levere kapaci-
tet i forhold til regionens samlede opgave pa sundheds-
omréadet.

Med henblik p& at omsaette visionen til virkelighed blev
det besluttet at igangsaette en raekke initiativer med det
formal at sikre de rette rammer for hospitalets drift. Initi-
ativerne daekker aktivitet, patientsikkerhed, digitalise-
ring, rekruttering og uddannelse samt tveersektorielt
samarbejde. Regionshospital Nordjylland har fra april
2017 arbejdet kontinuerligt med at implementere alle de
forskellige elementer i "'Sammen om Fremtidens Thi-
sted”.
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Regionsradet besluttede i marts 2018 at laegge hospitalet i Thisted sammen med Aalborg Universitetshospi-
tal med virkning fra 1. maj 2018. | Regionsradets beslutning indgik, at visionen om "Fremtidens Thisted” fast-
holdes som grundlag for driften af matriklen. Aalborg UH har siden integrationen arbejdet malrettet videre
med de forskellige indsatser. Hovedfokus har veeret at sikre en hgj kvalitet i patientbehandlingen samt at
konsolidere driften p&d matriklen. Regionsradet fik pA made d. 25. september 2018 en status for sammenlaeg-
ningen.

| forleengelse af sammenlaegningen godkendte Regionsradet d. 18. december 2018 en plan for aendring af
patientstrammene mellem Aalborg UH og Regionshospital Nordjylland, som indebeerer, at akutte organkirur-
giske patienter fra Thisted fremover skal kunne modtages i Aalborg. Dette sker med virkning fra 1. maj 2019.
De akutte kirurgiske patienter fra Mors vil fortsat blive visiteret til Regionshospitalet i Viborg, men vil naturlig-
vis have muligheden for at veelge Aalborg UH som alternativ. Pa grund af den generelle rekrutteringsmaes-
sige situation vurderes det ikke muligt at genoptage den akutte kirurgiske aktivitet i Thisted. Muligheden vil
blive vurderet lgbende.

| bilag 1 ses, hvordan funktionerne i Thisted indgar i det samlede Aalborg Universitetshospital. Bilag 2 inde-
holder en oversigt over den samlede aktivitet i Thisted i 2016-2018.
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Plan om fremadrettet udvikling i Thisted

Visionen om "Fremtidens Thisted" fremhaevede behovet for at:
¢ Styrke den faglige profil
o Styrke det faglige samarbejde og knytte Thisted teettere til Aalborg
o Sikre patientsikkerheden i akutte behandlingsforlgb
¢ Sikre bedre patientforlgb med respekt for patientens tid
e Skabe bedre udgangspunkt for rekruttering
¢ Sikre det faglige uddannelsesniveau

Det er Aalborg UH’s opfattelse, at udviklingen i Thisted er pa rette spor i forhold til at opfylde ovenstaende.
For at fastholde og @gge den driftsmaessige robusthed er det dog ngdvendigt at iveerksaette yderligere juste-
ringer og relationelle tiltag, der understgtter ambitionerne og den gnskede retning for hospitalsmatriklen. Der
planleegges iveerksat en reekke indsatser, der gar pa tveers af klinikker og afdelinger. Planen omfatter pri-
meert det medicinske omrade samt en understgttelse af Thisted som akut hospital.

Der er tre hovedelementer i planen. Fgrste del er at forstaerke tilbuddet om subspecialiseret ambulant og
dagbehandling som et alternativ til indlaeggelse. Anden del er at opruste de faglige sammenhaenge i senge-
afsnittene. For at understgtte dette er det for det tredje gnsket at udvikle de faglige relationer mellem Thisted
matriklen og Aalborg UH.

Det er forventningen, at indsatserne vil pavirke arbejdsmiljget i positiv retning og dermed medvirke til at sikre
den fremtidige rekruttering af medarbejdere. Endelig medvirker det til, at gkonomien fremadrettet kommer i
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balance. En styrket profil kombineret med en god gkonomi vil give den ngdvendige robusthed for Fremtidens
Thisted.

Neervaerende plan beskriver de tre farste elementer fordelt pa falgende afsnit:
o Styrkelse af de medicinske ambulante tilbud (afsnit 3)
e En udvidelse af daghospitalet (afsnit 4)
e En sengerokade (afsnit 5)
e Sikring af det akutte patientflow (afsnit 6)
¢ Udvikling af det digitale Thisted (afsnit 7)

Foruden at vaere en udviklingsplan er det ogsa fundamentet for et fierde indsatsomrade — en rekrutterings-
og fastholdelsesstrategi for Aalborg Universitetshospital, Thisted. Denne er beskrevet i en saerskilt rapport,
der illustrerer, hvordan det samlede hospital vil arbejde med at sikre en stabil bemandingssituation, rekrutte-
ring og fastholdelse af medarbejdere og ledere til hospitalsmatriklen i Thisted. Rekrutteringsstrategien er
bygget op af flere indsatsomrader bl.a. ledelse, fleksible anseettelsesformer, godt arbejdsmiljg, uddannelse
og forskningsmuligheder. Der er séledes en teet sammenhaeng mellem de to rapporter.

| forleengelse af visionen om "Fremtidens Thisted" er der konkretiseret i 3 tvaersektorielle samarbejdsprojek-

ter: blodprgvetagning i eget hjem, opfglgende hjemmebesgg og videokonferencer i forbindelse med udskriv-
ninger. Desuden sker udviklingen af det tveersektorielle samarbejde omkring sygehusmatriklen i Thisted i hgj
grad via projektet "Nye Veje”, der skal udfordre taenkningen og visionerne om fremtidens primaere sundheds-
vaesen. Formalet er, at borgerne skal opleve effektive og sammenhaengende borgerforlgb. Samtidig skal den
nye platform fungere som vaeksthus for idéer og nye indsatser.
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3 Sammenfatning

Nedenfor er de centrale elementer i planen opsummeret.

Styrkelse af det medicinske ambulante tilboud samt daghospitalet

Det er gnsket at udvikle de ambulante funktioner i Thisted ved at knytte de enkelte enheder taettere til speci-

alerne pa hospitalsmatriklen i Aalborg. Herved sikres den laegefaglige robusthed, der kan danne grundlag for
fremtidig udvikling. Det sikres bl.a. ved, at den ledende overlaege pa en reekke afdelinger i Aalborg har speci-
aleansvaret for de ambulante funktioner i Thisted. Den leegefaglige daekning sikres gennem delestillinger el-

ler via konsulenttjenester fra specialafdelingerne i Aalborg. Visitation til de forskellige omrader i Thisted sker i
teet samarbejde med de specialiserde medicinske afdelinger. Der er mulighed for udbygning af de ambulante
funktioner inden for bl.a. kardiologi, lungemedicin, endokrinologi, bgrnespecialet og psykiatri.

| Daghospitalet gnskes abningstiden udvidet fra kl. 16 til kl. 18, ligesom der er ambition om udbygning i to
spor. Det ene spor er rettet indad i Aalborg UH, hvor patientforlgb omleegges fra stationeere til ambulante for-
lob og hvor der fortsat overflyttes patientforlgb fra Aalborg til Thisted. Det andet spor er en udadvendt funk-
tion, hvor Daghospitalet vil kunne fungere i udbygningen af samarbejdet mellem sekundaer og primeer sektor
for at sikre dialog og erfaringsudveksling pa tveers af sektorgraenser.

Oprustning af faglige sammenhaenge i sengeafsnit

Planerne for @get omlaegning til ambulant- og dagaktivitet giver mulighed for at se pa en aendret sammen-
saetning af sengeafsnittene og derved oprustning af de faglige sammenhaenge. Det drejer sig om at bringe
de ortopaedkirurgiske og medicinske/geriatriske kompetencer teettere sammen ligesom der er gnsket gget
fokus pa de medicinske patienter, som har saerligt observationsbehov. Det muliggar desuden en mere fleksi-
bel udnyttelse af sengene og samling af de nuvaerende 6 sengeafsnit pa 5. Det vil give en starre robusthed
og mere effektiv kapacitets- og ressourceudnyttelse. Det er samtidig med til at skabe de fysiske rammer for
at udvide daghospitalsfunktionen.

Sikring af det akutte patientflow

En central funktion for hospitalsmatriklen i Thisted er at levere udredning og behandling til patienter med
akut sygdom eller skade. Der er iveerksat en aendring i den medicinske og akutte vagtstruktur som led i et
gnske om at kunne beseaette de leegelige vagtlag med lseger, der har en tilknytning til matriklen samt at styrke
tilstedeveerelsen af speciallaeger. Det er desuden tilfgjet, at medicinsk bagvagt friholdes fra stuegang og am-
bulatoriefunktioner, ligesom der er indsat ekstra lsege i dagtid lgrdag og sgndag.

Udvikling af det digitale Thisted

Det er visionen, at Thisted skal veere det mest digitaliserede hospital i Region Nordjylland. Det er gnsket at
udarbejde yderligere digitale lgsninger i de ambulante funktioner, f.eks. hvor speciale sygeplejersker vareta-
ger delelementer af den sundhedsfaglige udredning hvorefter lsegelig supervision eller lsegelig diagnostice-
ring varetages digitalt.
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4 Styrkelse af det medicinske ambulante til-
bud

Det fgrste element i planen er at opruste hospitalets dag- og ambulante funktioner. Det kan for mange pati-
enter veere en fordel at kunne f& ambulant-/dagbehandling i stedet for at skulle indleegges. Ved at gge tilste-
deveerelsen af specialistkompetencer i Thisted inden for udvalgte omrader er det gnsket at udvide dette til-
bud. De ambulante funktioner er beskrevet i neerveerende afsnit og daghospitalet i afsnit 4.

Det intern medicinske speciale udgar en stor del af aktiviteten pa hospitalet i Thisted. Her udredes og be-
handles patienter pa hovedfunktionsniveau. Udredning og behandling sker bade planlagt og akut og bade
under indleeggelse og ambulant. | 2018 var der i Thisted 14.332 ambulante besgg inden for det medicinske
omrade.

Ved overgangen til Aalborg UH var en raekke ambulante omrader i Thisted drevet i samarbejde med Regi-
onshospital Nordjylland, som bemandede funktionerne. Det drejer sig om medicinske mave- og tarmsyg-
domme, gigtsygdomme, bgrnesygdomme samt hjertesygdomme. De to hospitalsledelser har aftalt, at driften
af de to sidstnaevnte omrader overgar til Aalborg UH. Flytningen vedr. bgrnesygdomme er ivaerksat pr. 1.
januar 2019 og for hjertesygdomme pr. 1. marts 2019. For mave- tarmsygdomme samt gigtsygdomme fort-
seetter samarbejdet med RHN uegendret.

Dialysecentret i Thisted er koordineret fra Nyremedicinsk afdeling i Aalborg. Den laegelige supervision af dia-
lysen varetages af specialleege i nyremedicin, som er i delestilling mellem afdelingen i Aalborg og Thisted.

Udviklingsomrader

Det er gnsket at udvikle de medicinske ambulante funktioner i Thisted, ved at knytte de enkelte speciale-en-
heder teettere til specialerne p& hospitalsmatriklen i Aalborg. Herved sikres den leegefaglige robusthed, der
kan danne grundlag for fremtidig udvikling. Det sikres ved at den ledende overlaege pa en raekke afdelinger i
Aalborg har specialeansvaret for de ambulante funktioner i Thisted, for eksempel inden for kardiologi, lunge-
medicin og endokrinologi. Specialeansvaret bestar i at saette faglige retninger og bidrag til udviklingen af
funktionerne i Thisted. Det er med til at sikre ensartet og hgj kvalitet for alle patienter i regionen. Den laege-
lige deekning sikres gennem delestillinger mellem Thisted og Aalborg eller via konsulenttjenester fra special-
afdelingerne i Aalborg. Visitation til de forskellige omrader i Thisted sker i teet samarbejde med de specialise-
rede medicinske afdelinger i Aalborg under hensyntagen til patienternes bopael samt de leegelige kompeten-
cer.

Med de fysiske rammer og det nuveerende personale i Thisted samt den teettere faglige tilknytning til Aalborg
vurderes der samtidig at vaere mulighed for udbygning de ambulante funktioner i Thisted.

Det vil veere muligt at udvikle den patientnaere kardiologiske funktion i Thisted med simple pacemaker kon-
troller eller sygeplejestyrede ambulatorier under telemedicinsk leegefaglig supervision (digitale lgsninger).
Der kan evt. vaere supplerende opleering i dggnmonitorering af hjerterytme og afleesning af hjerterytmeopta-
gelser (holteraflaesning) med tanke pa, at denne funktion kunne have "hovedsaede” i Thisted for en stgrre de
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af regionen. Desuden kan der ske en kvalificering af den kardiologiske patient med hjerterytme forstyrrelser,
saledes at speciallaeger deltager i/superviserer forundersggelser af patienter til korrigering af hjerterytmefor-
styrrelse (DC-konvertering) og medvirker til den langsigtede plan for patienten under patientens ambulante
besgg i Thisted.

Inden for det lungemedicinske speciale vil der vaere mulighed for at udvikle nye udredningsformer og ar-
bejdsmetoder. Specialsygeplejersker kan foretage udvidet lungefunktionsundersagelse i “lungeboks”, hvor
funktionen superviseres digitalt fra Aalborg og endelig diagnose kan sikres gennem en digital konsultation.
Udvikling og anvendelse af digitale lasninger kan sikre grundlaget for udvikling af specialomradet og ggning
af aktiviteten til fordel for patienter i Thy og Mors uden transport af leege fra Aalborg til Thisted.

Aktuelt varetages konsultationer indenfor for en bred vifte af intern medicinske problemstillinger sdsom reha-
bilitering, kontrol ved behandling med blodfortyndende medicin og blodpropper i venerne i benet (DVT). Der
etableres et fagligt og evt. digitalt samarbejde med DVT Kklinikken og Diagnostisk Center i Farsg.

Den ambulante behandling i det endokrinologiske omrade vil veere koncentreret i regi af Steno Diabetes
Center Nord, som vil indrullere patientforlgb i Thisted i de videnskabelige aktiviteter i Centret.

Det er ambitionen, at Bgrneafdelingen vil kunne udvide aktiviteten i Thisted blandt andet ved udredning og
behandling af specialiserede patientkategorier. Der er derfor ogsa indenfor bgrneomradet en ambition om at
treekke matriklen i Thisted faglig teettere pa Aalborg Universitetshospital samtidig med at der kan sikres neer-
hed for familien med respekt for patientens tid samtidig med opretholdelse af kvaliteten i behandlingen.

Inden for liaison-psykiatri er der aktuelt et forbilledligt samarbejde mellem Klinik Medicin og Akut og Psykia-
trisk Hospital i Aalborg. Det er ambitionen at etablere tilsvarende i Thisted via overleege med delt anseettelse
mellem Psykiatrien og Medicinsk afdeling, Thisted.

Det Palliative Team er et specialiseret og tveerfagligt team med specialleege ansat i Thisted. | rapporten "Den
palliative indsats i Region Nordjylland", som blev godkendt i forbindelse med Budget 2019, fremgar bl.a., at
der igangseettes et forsgg i Thisted med telemedicinsk lgsning som redskab til at sikre specialistradgivning til
det kommunale personale.

Afsnit for Hgreundersggelser, Thisted foretager hareundersggelser pa patienter med ukompliceret hgretab,
der skal have eller har hgreapparat. Afsnittet er et af landets mest moderne inden for omradet og har aktuelt
landets naestkorteste ventetid (4 uger til undersggelse og 5 uger til behandling). P& nationalt plan forventes
der i 2019 en styrkelse af hgreapparatsomradet og i den sammenhzeng vil Klinikken vaere godt rustet til en
evt. kapacitetsudvidelse.
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5 Udvidelse af daghospitalet

Daghospital Thisted er abent fra kl. 08.00 til 16.00 mandag til fredag. Det er fysiske placeret i den tidligere
opvagning og bemandet med en sygeplejerske, som er en del af bemandingen i Akut Sengeafsnit. Behand-
linger er blodtransfusioner, medicininfusioner, vaesketerapi, diverse tests, observationer efter undersggelser
samt forskellige planlagte procedurer (f.eks. udtagning af rygmarvsvaeske, udtamning af veeske fra lungehin-
den samt korrigering af hjerterytmeforstyrrelse).

Efter Aalborg UH blev fusioneret med hospitalsmatriklen i Thisted er der sket en udbygning af Daghospitalet.
Det er inden for de seneste 6 maneder udvidet med onkologiske og neurologiske patientforlgb, som er over-
flyttet fra Aalborg UH. Fra 1. kvartal 2018 til 3. kvartal 2018 er der sket en stigning pa 26% i antallet af besgg
i Daghospitalet.

| forbindelse med den planlagte sengerokade (afsnit 5) vil Daghospitalet blive flyttet til sengeafsnittet i @stfla-
jen, hvor M4 er placereret i dag. Baggrunden herfor er, at det vil give de rette fysiske muligheder for fremtidig
udvidelse. Samtidig placeres Daghospitalet mellem Medicinsk Sengeafsnit M5 og Medicinsk- og Ortopaedki-
rurgisk Sengeafsnit samt teet pa laegekontorer og medicinsk/akut konferencerum. Personalet vil herved let
kunne ga til og fra Daghospitalet i lgbet af dagen, hvilket er en vigtig forudsaetning for et daghospitals virke.

Fremadrettet gnskes &bningstiden udvidet til kl. 18 og Daghospitalet udbygget yderligere i 2 spor. Det ene
spor er rettet indad i Aalborg UH, hvor patientforlab omlaegges fra stationgere til ambulante forlgb og hvor der
stadig overflyttes patientforlgb fra Aalborg til Thisted. Det andet spor er rettet udad mod kommuner og prak-
Sis.

Spor 1: Omlaegning fra stationaer til ambulant samt overflytning fra Aalborg til
Thisted

Der planleegges i 2019 en patientinventering i Thisted, der skal identificere stationeere patientforlgb, der kan
omlaegges til ambulant regi dels i Daghospitalet og dels til ambulatoriefladen.

Endvidere vil der ske en fortsat afklaring af mulighederne for yderligere udbygning af ambulante patientforlgb
fra Aalborg UH, som overflyttes til Thisted. Ved at behandle patienter fra Thy og Mors i regi af Aalborg Uni-
versitetshospital i eget optageomrade vil transporttiden reduceres for patienterne til gavn for patienttilfreds-
heden og samtidig hermed vil udgifterne til patienttransporter kunne reduceres.

En vigtig forudsaetning for at dette kan lade sige gare er, at der er specialleeger til stede i dagtid. Erfaringer
fra andre daghospitaler er, at tilstedevaerelsen af specialleeger er essentielt for at sikre en kontinuerlig ud-
bygning af nye forlgb, der omlaegges til daghospital regi. Siden fusionen mellem Aalborg UH og hospitalsma-
triklen i Thisted er der via tidsbegraensede delestillinger udbygget med specialleeger fra fglgende specialer:
haematologi, nyremedicin, endokrinologi og infektionsmedicin.
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Spor 2: Udbygning i samarbejdsrelationer med kommuner og praksis

Spor 2 er den udadvendte funktion, hvor Daghospitalet vil kunne fungere i udbygningen af samarbejdet mel-
lem sekundzer og primaer sektor for herved at sikre dialog og erfaringsudvikling pa tveers af sektorgraen-
serne.

Region Nordjylland har af Sundheds- og Aldreministeriet i 2017 faet tilladelse i 6 ar til at etablere forsgg
med nye organisatoriske enheder af samdrift mellem almen praksis og Aalborg UH Thisted. Dette er konkre-
tiseret i projekt "Nye veje” som er igangsat med formaliseret samarbejde med Morsg Kommune.

Den feelles vision mellem Region Nordjylland og Morsg Kommune for projekt "Nye veje” er, at patienterne
bliver et faelles ansvar for hospital, kommune og almen praksis og at sundhedsydelser ikke blot leveres koor-
dineret, men i et forpligtende feellesskab, hvor der afprgves nye modeller for samarbejde og organisering pa
tveers af sektorer.

| relation hertil vil Daghospitalet kunne levere en platform, hvorfra samarbejdet forankres og udvikles. Det

kan f.eks. veere ved fysisk placering af kommunale funktioner i Daghospitalet:

e Kommunale efterbehandlings- og rehabiliteringsforlgb som ligger i forleengelse af en indlseggelse

o Kommunernes sygeplejeklinikker til behandling af mobile patienter for at sikre synergieffekter mellem sy-
geplejerskerne i primaer og sekundeer sektor og hermed vaere med til at nedbryde faglige skel og sektor-
greenser

o Kommunernes forebyggelseskonsulenter for herved at mgde borgerne/patienterne hvor de er.

Der er nedsat en styregruppe i projekt "Nye Veje” og Daghospitalets fremadrettede udvikling vil i de kom-
mende ar ske i teet samarbejde med denne gruppes anbefalinger.

Dagkirurgisk hospital

Uden i gvrigt at veere fysisk relateret til det medicinske daghospital er der ogsé dagfunktioner inden for de
kirurgiske specialer. Den mave-tarmkirurgiske aktivitet afvikles som dagkirurgi som en del af det kirurgiske
speciale i Aalborg. Herved sikres forankring pa Aalborg UH og robusthed i forhold til patientsikkerhed, faglig
kvalitet, patientrettigheder og udvikling.

En fremtidig udvikling af det ortopeedkirurgiske speciale vil kunne ske med dagkirurgiske forlgb indenfor spe-
cifikke ortopaedkirurgiske subspecialer, evt. ved en faglig forankring af disse specialer hos den specialean-
svarlige overleege pa omradet og i teet samarbejde med den lokale afdelingsledelse i Thisted. Herved abnes
for en yderligere udnyttelse af kapaciteten i Thisted pad omrader, hvor aktiviteten er truet i regionen pa grund
af kapacitetsproblemer i Aalborg, samtidig med at den lsegelige robusthed vil kunne sikres via et teettere
samarbejde mellem Thisted og Aalborg matriklen.

Aftalen om gre-neese-hals aktivitet ved praktiserende @NH lsege i Thisted udlgb pr. 1. maj 2018. Ansvaret for
aktiviteten er overgaet til @NH afdelingen pa Aalborg UH. Dermed kan der fremadrettet gives et tilbud til bor-
gerne i lokalomradet i Thisted. Aftalen tager udgangspunkt i at opretholde det tidligere aktivitetsniveau, som
indeholder bade dag- og stationaer kirurgi. Det imgdekommes ved at sende en @NH laege fra Aalborg til Thi-
sted. Der er planlagt 20 dobbeltdage i 2019. Sygeplejerskebemandingen sker fra matriklen i Thisted. Funkti-
onen er igangsat 10. januar 2019.
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6 Sengerokade

| 2018 var der i alt 29.102 sengedage fordelt pa 8.022 indlzeggelser i Thisted. Sengene i Thisted indgar som
en integreret del af sengemassen pé hele Aalborg UH. Sengene udnyttes via den daglige kapacitetskonfe-
rence, hvilket er medvirkende til at gge fleksibiliteten i hospitalets samlede sengekapacitet. Samtidig sker der
en udvikling i samarbejdet mellem afsnit pa tveers af matriklerne. Som eksempel kan naevnes, at Neurologisk
afdeling, Aalborg, og Intensivafsnit, Thisted har startet samarbejde om patienter, der har behov for vejrtreek-
ningsstgtte og behandling.

Det andet element i den styrkede profil er at justere den faglige sammensaetning i nogle af sengeafsnittene.
Der er behov for at bringe de ortopeedkirurgiske og medicinske/geriatriske kompetencer teettere sammen li-
gesom der er gnsket gget fokus pa de medicinske patienter, som har szerligt observationsbehov.

Med den planlagte omlaegning fra stationaer til ambulant behandling forventes fremadrettet en reduktion i an-
tallet af indlagte patienter. Det giver mulighed for at se pa en eendret sammensaetning af sengeafsnittene i
kombination med en mere effektiv udnyttelse af de fysiske rammer. Konkret foreslas en reduktion fra 76 til 74
senge, som fremadrettet samles pa 5 sengeafsnit. Samtidig kan der via samdrift mellem ambulatorier og
sengeafsnit ske en mere fleksibel anvendelse af sengene. Det vil give en starre robusthed og samtidig mere
effektiv kapacitets- og ressourceudnyttelse. En reduktion med et fysisk sengeafsnit har den fordel, at hospi-
talets samlede bemanding i aften- og nattetid reduceres, da der i dette tidsrum er en minimumsbemanding
pr. afsnit uagtet antallet af senge.

De fremtidige sengeafsnit beskrives nedenfor.

Akut Sengeafsnit (ASA)

Den akutte modtagelse fortsaetter som hidtil, hvorfor der ikke sker aendring i ASA. ASA vil ogsa fremadrettet
modtage akutte medicinske patienter, som efter triage og primeer udredning visiteres til korttidsbehandling og
indleeggelse. Der tilstraebes udskrivelse indenfor 48 timer.

Medicinsk- og Ortopaedkirurgisk sengeafsnit

En stor del af de ortopaedkirurgiske patienter er skrgbelige aeldre med flere samtidige sygdomme. De har
dermed sammenfaldende karakteristika og behov som mange af de medicinske patienter. Det vurderes, at
en teettere faglig sammenhaeng mellem ortopaedkirurgiske og medicinske/geriatriske kompetencer vil veere
en fordel for denne patientgruppe.

Der er udelukkende dagkirurgi for mave-tarmspecialet. De indlagte kirurgiske patienter er derfor primeert fra
det ortopaedkirurgiske speciale og i mindre grad fra det gynaekologiske speciale. Der er saledes ikke grund-
lag for at drive et selvstaendigt kirurgisk sengeafsnit. | praksis har en del af sengene i Kirurgisk Sengeafsnit
K3 da ogsa veeret anvendt til medicinske patienter siden ophgr af den akutte mave-tarmkirurgi.
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Det foreslas derfor, at Medicinsk sengeafsnit M4 og Kirurgisk sengeafsnit K3 fusioneres til et nyoprettet Me-
dicinsk- og Ortopeedkirurgisk sengeafsnit med 20 senge. Afsnittet placeres fysisk i det eksisterende K3. Af-
snittet vil organisatorisk tilhgre Klinik Medicin og Akut.

M4 planleegges fremadrettet anvendt til daghospital, som dermed far mulighed for at gge kapaciteten (jf. af-
snit 4).

Medicinsk sengeafsnit M5
M5 fortseetter uaendret som sengeafsnit for neurorehabilitering, palliation samt medicinske patienter.

Intensiv og Medicinsk sengeafsnit

Blandt hospitalets medicinske patienter er der nogle med et observationsbehov, der er sveert at opfylde i et
almindeligt sengeafsnit. Det foreslas derfor, at der oprettes 5 medicinske senge i forleengelse af de nuvee-
rende intensive senge og afsnittet skifter navn til Intensiv og Medicinsk sengeafsnit. De seerlige kompetencer
i forhold til observation af patienter, der er hos afsnittets personale, kan gavne i forhold til den samlede pati-
entgruppe.

Intensivt sengeafsnit har i dag 3 intensive og 2 intermediaere/opvagningssenge. Det er et lille afsnit, som er
sarbart og sveert at drifte effektivt. Da antallet af egentlige intensive patienter varierer, vil der hermed veere
mulighed for en mere fleksibel udnyttelse af ressourcerne i afsnittet. Med udvidelsen vil afsnittet fremadrettet
have i alt 10 senge.

Af hensyn til sammenhaengen i patientgruppen i det nye afsnit tilstreebes det, at de patienter som indleegges
i de medicinske senge i afsnittet er de, som er mest observationskraevende (men ikke hgdvendigvis pleje-
kreevende).

De medicinske senge normeres tilsvarende de gvrige medicinske senge i huset. Det er derfor vigtigt, at der
visiteres til de 5 senge efter de aftalte principper. Det er medicinsk visitator i Akutmodtagelsen, der har an-
svaret herfor.

Omradet falges teet i den farste tid for at vurdere, om det er den rette patientgruppe, som placeres i de pa-
geeldende senge.

Fadselsafsnit

Foruden de obstetriske patienter er der i gennemsnit indlagt knap 1 gyneekologisk patient pr. dag i Thisted.
Med den nye struktur er det primeere faglige tilhgrsforhold for disse patienter fadselsafsnittet. Afsnittet har 8
barselspladser med mulighed for udvidelse og vil bade fagligt og kapacitetsmaessigt kunne give de gynaeko-
logiske patienter et godt tilbud.

| gvrigt henvises til tilbagemelding fra Styrelsen for Patientsikkerhed fra januar 2019 vedrgrende fadsler i
Thisted. Med de geeldende visitationsretningslinjer har Styrelsen godkendt, at fadende med en kirurgisk
komplikation, som ikke kan handteres i gynaekologisk regi, enten bliver overfgrt til Aalborg UH eller at hospi-
talet inden for ca. en time vil kunne have en kirurg fremme i Thisted.
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Samlet kapacitet

Der har i lgbet af 2018 vaeret store udfordringer med rekruttering af plejepersonale til sengeafsnittene. Pa
den baggrund blev det medio juni 2018 ngdvendigt midlertidigt at nedjustere kapaciteten i de medicinske
sengeafsnit fra 83 til 76 senge. Med feerdiguddannelse af et nyt hold sygeplejestuderende 1. februar 2019
har det veeret muligt at rekruttere til de fleste af de ledige stillinger. Bemandingssituationen er dermed umid-
delbart forbedret, men Aalborg UH anser fortsat situationen som sarbar. Det vurderes derfor ikke at veere
realistisk at gendbne de lukkede senge.

Den gennemsnitlige beleegning har i 2018 veeret 96,2% - for 2. halvar 2018 97,6%.

Belaegningsprocent, Thisted 2018, gns. pr. maned
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Med den foreliggende plan vil der ske en omlaegning fra stationeer til ambulant behandling samtidig med et
styrket fagligt samarbejde i sengeafsnittene. Herved forventes en reduktion i antallet af indlagte patienter
med 2-5 pr. dag. P& den baggrund vurderes 74 senge at vaere en tilstraekkelig kapacitet til at deekke beho-
vet.

For at sikre senge i spidsbelastningssituationer afsaettes en bufferpulje pa 1,0 mio. kr., sa det bliver muligt at
etablere yderligere sengekapacitet, safremt der bliver behov for det. Der vil veere fysisk mulighed for at &bne
6 ekstra senge inden for rammerne af de nye sengeafsnit, s& den samlede kapacitet kan blive op til 80
senge. Det er desuden vaesentligt at bemaerke, at sengene i Thisted indgar som en integreret del af den
samlede sengemasse pa hele Aalborg UH og udnyttes via den daglige kapacitetskonference pa hospitalet.

/ndringerne i sengekapaciteten er opsummeret i nedenstaende oversigt.
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Sengekapacitet, Aalborg Universitetshospital, Thisted

®

Afsnit Fysisk senge- | Sengekapa- | Nuvaerende | Forslag til Udvikling
plads citetved |sengekapaci-| fremtidig
overgang til tet sengekapaci-
Aalborg UH tet
Akut sengeafsnit (ASA) 16 16 16 16 0
Kirurgisk sengeafsnit (K3) 22 14 14 20 6
Fremadrettet: Medicinsk- og
Ortopaedkirurgisk sengeafsnit
Ortopaedkirurgisk 8 6-8 6-8
Gynakologisk 1 1-2 0
Kirurgisk > 0 0
Medicinsk 0 4-5 12-14
Medicinsk sengeafsnit (M4) 20 20 16 0 -20
Fremadrettet: Daghospital
Medicinsk sengeafsnit (M5) 22 20 17 18 -2
Palliation 3-6 3-6
Neurorehabilitering 11 11
Medicinsk 1-3 1-4
Intensiv 10 5 5 10 5
Fremadrettet: Intensiv og Me-
dicinsk sengeafsnit
Intensiv 3 3 3
Intermedizer/opvdgning 2 2 2
Medicinsk 0 0 5
Fedselsafsnit 10 8 8 10 2
Barsel 8 8 8
Gynaekologisk 0 0 1-2
lalt 83 76 74 -9
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7 Sikring af det akutte patientflow

En central funktion for hospitalsmatriklen i Thisted er at levere udredning og behandling til patienter med
akut sygdom eller skade. Hospitalet har status som akuthospital med seerlig geografi (g-lignende hospital),
da det ikke lever op til kravene om befolkningsunderlag. Det tillader modtagefunktion for akutte patienter til-
passet de lokale forhold. Den sundhedsfaglige kvalitet sikres gennem taet formaliseret samarbejde med Aal-
borg UH. | gjeblikket arbejder Sundhedsstyrelsen p& nye anbefalinger pa akutomradet, hvor et veesentligt
fokus bliver at skabe en stgrre sammenhaeng pa tveers af hospitaler, det primeere sundhedsvaesen og den

preehospitale indsats.

Akut hospital med akutmodtagelse og skadestue

Akutte patienter visiteres jf. visitations manualen i feellesvisi-
tation for Region Nordjylland til Akutmodtagelsen i Thisted. |
Akutmodtagelsen mgdes den akutte patient af akutvagten
(dagtid) samt yngre laege i forvagt. Uden for dagtid er den
medicinske bagvagt med tilstedeveerelse 24/7 tilknyttet Akut-
modtagelsen. Den akutte medicinske patient triageres og be-
handles i henhold til Regionens servicemal. Hvis det vurde-
res, at der er sundhedsfaglig grund til akut overfgrsel til Aal-
borg Universitetshospital, stabiliseres patienten og overfgres
til Aalborg. | tilfeelde af behov for leegeledsagelse vil forvagt 2
kunne ledsage patienten sammen med paramedicinere
og/eller sygeplejerske afhaengig af den ansvarlige laeges vur-
dering.

Efter udarbejdelse af behandlingsplan visiteres patienten til
relevant indleeggelsesafsnit, idet patienter, som forventes
feerdigbehandlet indenfor 48 timer, indleegges pa Akut Sen-
geafsnit (ASA), mens patienter med forventet lsengere be-
handlingsforlagb indlsegges pa stationzert afsnit. Patienter

FAKTA:

Der er arligt ca. 5.600 praehospitale kgrsler til
Akutmodtagelsen i Thisted (2018). Heraf er
4.600 efter 112 kald (A og B karsler) svarende til
13 kgrsler dagligt. | alt modtages ca. 23 patienter
i Akutmodtagelsen dagligt, hvorfra 40% udskri-
ves direkte til hjemmet. Ca. 350 gange arligt
overfgres en patient akut til Aalborg Universitets-
hospital, hvilket vil sige 1 gang dagligt i gennem-
snit. Ca. hver 6. gang foregar overfarslen med
leegeledsagelse.

Der modtages ca. 7.500 akut ambulante patien-
ter arligt (skader) svarende til 20 patienter dag-
ligt. Heraf indlsegges ca. 75 patienter arligt pa Or-
topaedkirurgisk afdeling i Thisted.

med grundlidelse eller supplerende lidelse indenfor specifikke medicinske subspecialer kan konfereres med
beredskabet pa Aalborg Universitetshospital eller i dagtid af specialleeger i daghospitalet indenfor det rele-

vante omrade.

Patientsikkerhed

Sygehusmatriklen i Thisted har dggnbemandet akutmodtagelse med akutmedicinske og intern medicinske
specialleege kompetencer. Der er formaliseret supervision af yngre lseger i forvagt. Som regionens digitale
hospital er det gnsket at udvikle muligheden for digitalt at sege subspeciale radgivning og supervision i alle
situationer, hvor tilstedeveerende vagthold @nsker radgivning fra specialleeger indenfor intern medicinske sub-
specialer eller andre specialer.
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Visitationsmanual og handtering i feellesvisitationen sikrer, at akutte patienter, som kraever akut specialiseret
udredning og behandling, bringes til Akut og Traumecentret pa Aalborg Universitetshospital. Samspil mellem
lzege pa ulykkesstedet, i hjemmet eller via konference med speciallaege pa Aalborg Universitetshospital sikrer,
at den sveert syge patient, som kraever udredning og behandling pa hgijt specialiseret niveau, bringes til Aal-
borg Universitetshospital.

Beredskab

Der er pr. 1. januar 2019 iveerksat en aendring i den medicinske og akutte vagtstruktur i Thisted. Det sker
som led i et gnske om at kunne besaette de leegelige vagtlag med leeger, der har en tilknytning til matriklen
frem for med vikarer samt at styrke specialleegetilstedevaerelsen. | den nye struktur er mellemvagten samt
lang dagtjeneste i forvagt 1 nedlagt og erstattet med en forvagt 2. Denne er i lighed med forvagt 1 hovedsa-
geligt bemandet af KBU laeger. Fra ultimo februar 2019 er desuden tilfgjet, at medicinsk bagvagt friholdes fra
stuegang og ambulatoriefunktioner, ligesom der er indsat ekstra laege i dagtid Igrdag og sgndag. Vagtstruk-
turen er illustreret i nedenstaende figur.

08:00 15:30 08:00

Medicin
Bagvagt
Akut
Forvagt 1
Forvagt 2

Skadeforvagt —
Akut bagvagt
Ortopaedkirurgi

Anastesi
Gynakologi

Beredskabet bestar saledes af en akutleege (eller speciallaege i intern medicin), som varetager specialleege
vagten i Akutmodtagelsen i dagtid pa hverdage. Denne suppleres af forvagt 1, som er superviseret af akut-
leege eller medicinske bagvagt. Derudover er forvagt 1 supplereret af en forvagt 2, som, nar arbejdsbelast-
ningen i Akutmodtagelsen tillader, kan bista i @vrige funktioner i afdelingen, for eksempel stuegang i ASA.
Dertil kommer en speciallzege i intern medicin, der skal bista i det intern medicinske beredskab samt Intensiv
afdeling og ASA.

Efter kl. 15 er fortsat beredskab bestdende af forvagt 1 og forvagt 2 samt speciallaege i intern medicin i tilste-
deveerelsesvagt.

| weekends er dggndaekkende beredskab bestdende af forvagt 1 og forvagt 2 samt speciallaege i intern me-
dicin suppleret af specialleege til varetagelse af stuegang pa ASA.

Det kan tilfgjes, at der er en skadevagt (forvagt 3) i dggndaekket funktion samt specialleeger i ortopaedisk ki-
rurgi, anaestesiologi samt gynaekologi i tilstedeveerelsesvagt. Jf. afsnit 6 daekkes den kirurgiske back-up til

fadsler af specialleeger fra Aalborg.

Beredskabet tager udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens anbefalinger og vil lgbende blive monitoreret.
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8 Udvikling af det digitale Thisted

Det er visionen, at Thisted skal veere det mest digitaliserede hospital i Region Nordjylland. Det gaelder i for-
hold til tilbud til svel patienter og pararende som i forhold til teettere tilknytning til Aalborg matriklen. Hospi-
talsmatriklen er regionens frontlgber pa "Klinisk Logistik”, som anvendes til at kunne fglge patientens veje
gennem systemet (f.eks. pa OP eller fra Akutmodtagelsen til sengeafsnit). Desuden implementeres en raekke
avrige lgsninger, f.eks. kontoret i lommen, apparater til brug for videotolkning, videokonferencer og udskriv-
ningskonferencer med kommuner, opgavesystemet i anastesiafdelingen til bestilling af venflon samt dikte-
ring via telefoner i stedet for PC.

Der arbejdes med digitale lgsninger som element i leegekontakten ved udredning og behandling. Nogle af
disse er etableret i regi af projektet "Nye Veje”. Det drejer sig bl.a. om videokonsultation som supplement til
fysisk kontrol pa hospitalet, s& patienterne kan forblive teet p& hjiemmet.

Tilsvarende kan digitale lgsninger inddrages til at knytte specialuddannede sygeplejersker i Thisted teettere
til behandlingsansvarlige leeger i Aalborg samt i relationen til pararende. Dette uddybes nedenfor.

Digitalisering som redskab i relationen mellem uddannelsessggende laeger og erfarne specialleeger uddybes
i rekrutteringsstrategien.

Styrkelse af de ambulante tilbud

Det er gnsket at udarbejde digitale lgsninger i de ambulante og daghospitals funktioner. Som beskrevet ar-
bejdes med digital konsultation for patienter og borgere i hjemmet og pa hospitalet i Thisted. Dette skal ud-
bygges med flere funktioner, hvor speciale sygeplejersker varetager delelementer af den sundhedsfaglige
udredning og laegelig supervision eller laegelig diagnosticering varetages digitalt.

De digitale tilbud kan veere:

at supervisere og kvalificere sygepleje konsultationer

at udfgre second-opinion vurdering

at gennemfgre tilsyn

at tilbyde digital information til patienter med kroniske sygdomme

Dette sikrer sammenhaeng og naerhed for patienten med samtidig sikkerhed og kvalitet i behandlingen.

Receptionen

Pa baggrund af den digitale nytaenkning er det gnsket, at matriklen i Thisted géar forrest i forhold til at afprave
en digital betjening i Receptionen. Det betyder, at Receptionen uden for almindelig dagtid vil vaere bemandet
via en digital lgsning frem for at veere dagnaben. Ved fysisk henvendelse vil der veere adgang til en videoop-
kobling til og dialog med en medarbejder i Informationen i Aalborg. Medarbejderen vil f.eks. kunne veere be-
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hjeelpelig med at guide til rette lokalitet p& hospitalet i Thisted. Ved telefonisk henvendelse stilles man auto-
matisk videre til Informationen i Aalborg. Med den digitale lgsning vil paragrende og patienter ogsa fremadret-
tet kunne fgle sig i trygge heender.

Receptionerne pa hospitalets matrikler i Hobro, Farsg, Medicinerhuset og Nord i Aalborg er ikke bemandet
uden for dagtid. Her anvendes lgsningen med automatisk viderestilling af telefon til Informationen pa Syd,
der som den eneste er dggndben. Ved fysisk henvendelse er der mulighed for telefonisk kontakt, men ikke
videosamtale.

ZEndringerne i receptionen betyder, at der skal justeres i den nuveerende opgaveportefalje, f.eks. vedr.
alarmopkald og andet, sa disse opgaver ogsa fremadrettet varetages sikkert. Der er igangsat et udrednings-
arbejde med henblik pa at afdeekke, hvilke opgaver der konkret er tale om og hvordan disse kan lgses i
fremtiden.
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9 @konomi

Da hospitalet i Thisted blev en del af Aalborg UH fulgte en budgetubalance pa ca. 23 mio. kr. med. Aalborg
UH har gennem 2018 arbejdet malrettet pa at nedbringe ubalancen, s der med udgangen af aret var et
merforbrug pa ca. 15 mio. kr. Der er derfor fortsat behov for konsolidering af driftssituationen. De foresladede
indsatser bidrager pa forskellig vis til at kunne bringe matriklen teettere pa budgetmaessig balance. De gko-
nomiske konsekvenser er beskrevet nedenfor. Der er desuden flere mindre justeringer undervejs i Thisted
med gkonomisk effekt.

I lighed med resten af Universitetshospitalet skal der ske en digitalisering af serviceomradet i Thisted, blandt
andet med elektronisk bestilling af mad til afsnittene. Nar de indlagte patienter samles pa feerre afsnit redu-
ceres samtidig behovet for hjeelp til madservering morgen og aften. | forbindelse med udvidelse af aktiviteten
i Daghospitalet kan der dog fortsat veere brug for hjeelp til frokost.

Der arbejdes indenfor flere specialer med planer om at flytte ambulante funktioner fra Aalborg til Thisted i det
omfang, der er et lokalt patientgrundlag herfor. En afledt effekt af dette forventes at veere, at flere patienter
vil lade sig behandle inden for Regionens graenser. Et eksempel herpa er som tidligere naevnt @re- Naese-,
Halsomradet. Det vil betyde en reduktion af udgifterne til behandling i andre regioner.

Det forventes, at sengerokaden og den dermed lavere vagtbelastning vil medfgre en reduktion i behovet for
brug af eksterne og interne vikarer samt udbetaling af blandt andet overarbejde.

Endelig vil det veere relevant at se pa stabsbetjeningen og eventuelt justere i lgsningen af forskellige opga-
ver pa tveers af matriklen.

Indsatser Mio. kr.
Udvidelse af daghospital 0,80
Sengerokade: -5,70

Samling af K3 og M4 i Medicinsk- og Ortopeaedkirurgisk sengeafsnit -10,50

Abning af 5 senge i Intensiv og Medicinsk Sengeafsnit 3,20

Abning af 1 seng pa M5 (er budgetdaekning) 0,00

Abning af 1-2 gynaekologisk senge pa Fgdselsafsnit 0,60

Bufferpulje til hdndtering af overbeleegning 1,00
Digitaliseringsprojekt, Receptionen -0,75
Digitalisering pa serviceomradet -0,75
Besparelse p& samhandelsudgifter -1,00
Reduktion udbetalt overarbejde, intern/ekstern vikar -1,00
@vrige justeringer -1,00
Samlet gkonomisk effekt af justeringer - 9,40
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10 Den videre proces

Nogle af planens elementer kan implementeres umiddelbart. Andre har konsekvens for personalet og kreever
en dialog i MED-systemet. Hospitalets MED-udvalg samt ledere og medarbejdere i Thisted vil blive inddraget
med henblik pa at komme med input og kvalificere planen yderligere.

Sengerokaden betyder, at nogle sygeplejersker skal skifte arbejdssted til et nyt afsnit. Der vil, i det omfang
det kan lade sig gare, blive taget hgjde for medarbejdernes gnsker om fremtidigt arbejdssted. Der udarbej-

des en seerskilt plan for den proces, herunder inddragelse af TR og MED-organisationen.

Med styrkelsen af Daghospitalet vil der fortsat veere brug for de nuvaerende ledelseskreefter i Thisted. De be-
rorte ledere vil ligeledes blive involveret i den kommende proces.

Laegegruppen vil ikke umiddelbart blive berart, men pa Intensiv- og Medicinsk sengeafsnit skal der ske en
tydelig ansvarsfordeling mellem medicinske lseger og intensivlaeger.

For personalet i Receptionen samt enkelte gvrige medarbejdere skal der ske en konkret vurdering af pla-
nens konsekvens.
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1 1 Bilag 1 — Klinik- og ledelsesstruktur, Aalborg Universitetshospital

Klinik- og ledelsesstruktur januar 2019

e e

| TV/ERGAENDE LEDERE

[ LEGEFAGLIG
| CHEFKONSULENT

IR
il FORLOBSCHEF

| Elisabeth Birnbaum

| FORL&BSCHEF
| Jan Nybo

\ Grethe Kirk

| |

F = = = = = = e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e = = e = = == o

I Udvidet Hospitalsledelse

Bent Wulff Jakohsen

Hanne Hartmann

KLINIK
| MEDICIN 0G AKUT

Endokrinologisk Afd
Gastroenterologisk Afd.
Nyremedicinsk Afd.
Reumatologisk Afd.

Infektionsmedicinsk Afd

Wedicinsk Afd., Hobro
Medicinsk Afd., Farsa
Medicinsk Afd., Thisted
Akut- og Traumecenter
Akutmodtagelsen, Thisted

Arbejds- og
Miljsmedicinsk Afd.

Socialmedicinsk Enhed

| Klinisk Farmakologisk Enhed
I Centralarkivet

| Steno Diabetes Center

I Nordjylland

AALBORG UNIVERSITETSHOSPITAL

- i gode hander

Carl Otto Getszche
Brian Brendum Meller
Jytte Heidmann

KLINIK

LarsMaagaard Andersen

Mette Baerentsen

|  ANAESTESI, B@RN, KRAFTBEHANDLING
| KREDSLZB 0G
KVINDER
Hierte-Lur Afd. M: Afd
Kardiologisk Afd. Mammakirurgisk Afd.
Karkirurgisk Afd. Plastikkirurgisk Afd

Lungemedicinsk Afd.

Berneafdelingen

Anzsstesi Syd
Angestesi Nord
Intensiv Afd.

Tvaerfagligt
Smertecenter

Gynaekologisk -
Obstetrisk Afd.

Sexologisk Center

Gynaekologisk-Obstetrisk
| Afd., Thisted

I Angestesi- og Intensiv-
| afdeling, Thisted

Onkologisk Afd
Urologisk Afd.
Heematologisk Afd

Patienthotel!
Dagbehandling Syd
Tveergaende funktioner,
Thisted

Afdeling for
Hud-og Kenssygdomme:

KLINIK KIRURGI OG

Frank Skriver Mikkelsen

Mads Nibe

KLINIK
HOVED-ORTO

Kaebekirurgisk Afd.

Pjenafdelingen.

Halskirurgisk Afd

Neurologisk og
Neurofysiclogisk Afd.

Neurokirurgisk Afd.

|
|
@re, Nazse, I
|
|

Ortopeedkirurgisk Afd.,
Aalborg

Ortopaadkirurgisk Afd.,
Hjarring
Ortopaedkirurgisk Afd.,
Frederikshavn

Ortopeedkirurgisk Afd.,
Thisted

| oriopadkirurgisk Afd.,
| Farsa

| Fysic- og

l Ergoterapiafdelingen

I Geriatrisk Afd.

Jan Nielsen

Bente Frilev

KLINIK
| DIAGNOSTIK

| SERVICEBLOK

Klinisk Mikrobiologisk Afd.

Afsnit for Molekylzer
diagnostik

NuKlgarmedicinsk Afd.
Patologisk Institut
Radiologisk Afd.
Rentgenfysik

Sterileentralen

Klinisk Bickemisk Afd. Centralkekkenet
Klinisk | logisk Afd. L
Klinisk Genetisk Afd. Rengerings-

og Serviceafdelingen

Teknisk Afd

e TR |

|  ADMINISTRATION

Forskning. Uddannelse
og Innovaticn

Strategi og HR
Bkonomi og Plan

Kvalitetog Sammenheeng

Klar fil NAU
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12 Bilag 2 — Aktivitet Thisted, 2016-2018

Omrade Aktivitet 2016 2017 2018
Angestesi Intensiv Ophold — intensiv 260 178 238
Ophold — intermedizer 696 645 613
Billeddiagnostisk Ambulante besgg 15.892 18.077 19.424
Operationer 199 137 254
Medicinsk Indleeggelser 2.285 2.226 2.477
Sengedage 14.361 14.068 13.705
Ambulante besgg 12.946 14.123 14.332
Gyneaekologisk-Obstetrisk Indlaeggelser 1.765 1.613 1.702
Sengedage 4.546 4.406 4.560
Ambulante besgg 12.401 13.239 13.557
Operationer 1.469 1.577 1.588
Fadsler 608 601 622
Kirurgisk® Indleeggelser 631 214 108
Sengedage 1.983 787 938
Ambulante besgg 9.751 10.152 8.890
Operationer 1.314 1.836 1.778
Ortopaedkirurgisk? Indleeggelser 651 724 810
Sengedage 2.622 2.601 3.042
Ambulante besgg 7.709 7.641 6.359
Operationer 1.146 1.091 1.325
Akutmodtagelsend Indlaeggelser 7.756 5.504 2.925
Sengedage 10.138 8.498 6.857
Ambulante besgg 3 588 1.087
Operationer 747 698 554
Skader 8.942 11.354 14.998
Samlet Indlaeggelser 13.088 10.281 8.022
Sengedage 33.650 30.360 29.102
Ambulante besgg 58.702 63.820 63.649
Operationer 4.875 5.339 5.499
Skader 8.942 11.354 14.998
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1)
2)
3)

®

Faldet i antal indlseggelser kan tilskrives ophgr af den akutte kirugi i juni 2016

Ekskl. sdrambulatorium

Faldet i antal indleeggelser kan tilskrives en registreringsomleegning i akutmodtagelsen i Thisted pr 1. august 2017. Denne sendrede
registreringspraksis betad, at antallet af registrerede indlseggelser i akutmodtagelsen blev reduceret fra 7.756 i 2016 til 2.925 ud-
skrivninger i 2018. Dette svarer til et fald pa 4831 (ca. 400 pr maned). Omlaegningen bestar i, at patienter i stedet for indleeggelse
er blevet registreret som veerende akut ambulante, hvis de efter opholdet i akutmodtagelsen ikke er blevet indlagt i enten AMA eller

en anden sengeafdeling. Konkret betyder det, at knap 5.000 indleeggelser er blevet konverteret til ambulante besgg.
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