REGIONER

@Jkonomistyring pa sygehuse

Introduktionstekst

I det folgende stilles en rakke sporgsmal til okonomistyringen pa jeres sygehus.
Sporgeskemaundersogelsen foretages i forbindelse med det indgaede partnerskab
mellem de fem regioner, Danske Regioner og Finansministeriet, jevnfor gkono-
miaftalen for 2017. Partnerskabet er en flerdrig indsats, hvis arbejde vil tage ud-
gangspunkt i denne undersogelse.

Partnerskabet har til formal at dele viden om og eksempler pa god ekonomisty-
ringspraksis pa tvars af regioner og sygehuse. Formalet med denne undersogelse
er at give partnerskabet grundlag for det fremadrettede arbejde med denne proces.
Undersogelsen anlagger en tilgang, hvor der ikke pa forhdnd er defineret, hvad
der er god eller darlig okonomistyring. Pa baggrund af de samlede besvarelser vil
partnerskabet udvzalge nogle fokusomrader til videre afdakning for pa sigt at kun-
ne tilbyde f.eks. prasentationer, workshops mv.

Vi hdber derfor, at I vil prioritere tid til at besvare sporgeskemaet. Det er tanken,
at besvarelsen skal afspejle direktionens syn pa de forskellige temaer. Det kan dog
vare relevant at inddrage relevante stabsmedarbejdere i besvarelsen.

Tak for dit bidrag til undersogelsen.

Anfor venligst en kontaktperson og kontaktoplysninger for eventuelle opfolgende
sporgsmal

o Tekstfelt
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Baggrund og organisering
Sporgsmal 1:

Hvor mange arsvark var der pa jeres sygehus pr. 1. januar 2017 fordelt pa folgen-
de kategorier?

- Overlage:

- Yngre Lage (Herunder KBU):
- Sygeplejerske:

- Ergo/Fysioterapeut:

- AC:

- HK:

- Ovrige:

Sporgsmal 2:

Hvor mange matrikler er jeres sygehus fordelt par»

- Boks til antal

Sporgsmal 3:

Hvor mange specialer har I pa jeres sygehus?
(der tages udgangspunkt i SSI’s definition af specialer, som kan tilgas via dette

link: http://medcom.dk/media/1143/201007-lacgelige-specialer shak.pdf)

- Boks til antal

Sporgsmal 4:

Hvor mange afdelinger er der pa jeres sygehus?

- Boks til antal

Sporgsmal 5:

Sygehusene organiserer sig forskelligt. Nogle har kun afdelinger, mens andre har
centre. Nogle har brede afdelinger, der dakker flere specialegrupper, mens andre
har en afdeling for hvert speciale. Beskriv venligst kort jeres sygehus’ organisatori-
ske struktur

- Tekstfelt

Sporgsmail 6:
Beskriv venligst kort, hvilke styringsmassige styrker og udfordringer, der efter

jeres vurdering er forbundet med den valgte organisationsstruktur:

- Tekstboks
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Budgettering og budgetopfelgning
Folgende sporgsmal handler om sygehusets budgettering. Spergsmélene handler
om budgetprocessen, budgetforudsztninger og metoder for budget 2017.

Sporgsmal 7:
Overholdt jeres sygehus udgiftsbudgettet og aktivitetsbudgettet i 2015 og 2016

(hvis et af budgetterne ikke blev overholdt, angiv da venligst de primare arsager
hertil)?

- 2015
o Ja, begge
o Ja, udgift (+ tekstfelt)
o Ja, aktivitet (+ tekstfelt)
o Nej, hverken eller (+ tekstfelt)k

o Ja, begge

o Ja, udgift (+ tekstfelt)

o Ja, aktivitet (+ tekstfelt)

o Nej, hverken eller (+ tekstfelt)

Sporgsmil 8:
Pa nogle sygehuse har de decentrale enheder (eksempelvis afdelinger) overforsels-

adgang, siledes at de har ret til at overfore et mindreforbrug til efterfelgende bud-

getar, eller har mulighed for at bruge mere end deres budgetramme mod at bruge
mindre 1 et efterfolgende ar. Hvilken hovedregel gzlder for overforsel af mer- og
mindreforbrug for de decentrale enheder pa jeres sygehus?

- Der er fri overforselsadgang fra et budgetar til et af de folgende budgetar
- Der er overforselsadgang fra et budgetir til et af de folgende budgetir,

men der er fastsat et maksimumbelob eller procentsats for, hvor stor over-

forslen kan vare

- Der er ikke overforselsadgang fra et budgetar til et af de folgende budgetar

- Reglerne for overforselsadgang varierer fra ar til ar

Uddyb venligst dit svar og begrund venligst, hvilke styringshensyn der ligger bag
dette valg:

- Tekstboks

Sporgsmal 9:

- 9a: Kender afdelingerne pd jeres sygehus deres pkonomiske budgetter
(foruden eventuelle centrale puljer til senere udmentning) pr. 1. januar det
ar, hvor budgettet treder i kraft?

o Ja
o Nej

- 9b: Kender afdelingerne pa jeres sygehus deres aktivitetsbudgetter pr. 1.

januar det ar, hvor budgettet traeder 1 kraft?
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o Ja
o Ngj

Sporgsmail 10:

Modtog sygehusets okonomifunktion information fra afdelingerne om forvent-
ningerne til det kommende érs aktiviteter, for udmentning af budget 2017?

- Ja
- Ja, for swrlige afdelinger
- Negj

Sporgsmal 11:
I hvilken grad la felgende faktorer til grund for fordelingen af budgettet for 2017

til afdelingerne fra okonomifunktionens side pa jeres sygehus?
[Svarkategorierne gar igen for alle svarkategorier|

- Historiske forbrugstal
- Sidste drs budget
- Sidste ars aktivitet (fx DRG-produktion)
- Aktiviteternes enhedsomkostninger (fx pris pr. operation)
- Afdelingernes kapacitetsudnyttelse (fx belegning)
- Strategiske mal (fx sygehusledelsens overordnede mal for aret)
- Besparelsesplaner
- Fokus pa sarlige udgifter (fx medicin, implantater, personale mv)
- Nye behandlingsformer og vakst i behandlingstyper
- Sundhedsmassige effekter for patienterne (fx tilfredshed med behand-
lingstorlobet)
- Koyvalitativ begrundelse
- Andet (angiv venligst)
o I megethoj grad
I hoj grad
I nogen grad
I'lav grad
Slet ikke

O O O O

Sporgsmal 12:

Okonomifunktionen kan anvende forskellige metoder til at vurdere det faktiske
forbrug i forhold til det forventede forbrug. Hvilken af folgende metoder stem-
mer bedst overens med den generelle praksis pa jeres sygehus?

- Det faktiske forbrug sammenholdes med 12-dele eller en anden ligelig
fordeling af budgettet

- Det faktiske forbrug sammenholdes med sidste ars forbrugsandel for den
samme periode af dret

- Det faktiske forbrug sammenholdes med et gennemsnit af de sidste ars
forbrugsandele for den samme periode af aret

- Det faktiske forbrug sammenholdes med et budget, som er fordelt pa
budgetaret ud fra forventninger til arets aktiviteter
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- Det faktiske forbrug fremskrives til et samlet arsforbrug og sammenholdes
med drets samlede budget
- Anden metode (beskriv gerne)

Sporgsmal 13:

Er der flerdrighed 1 jeres nuvarende interne budgetter?

- Etarige interne budgetter
- Flerarige interne budgetter (angiv venligst hvor mange ar)
o tekstfelt

Sporgsmal 14:

Hvor ofte forelegges okonomiopfolgningen i form af en formel sagsfremstilling
for hele sygehuset til sygeledelsen??

- Arligt

- Halvarligt

- Kwvartalsvist

- Minedligt

- Andet (angiv venligst):

Sporgsmal 15:

Hvor ofte forelegges okonomiopfoelgningen i form af en formel sagsfremstilling
for hele sygehuset til regionen?

- Arligt

- Halvarligt

- Kwvartalsvist

- Minedligt

- Andet (angiv venligst):

Sporgsmail 16:

Hvor ofte forelegges okonomiopfoelgningen i form af en formel sagsfremstilling
for atdelingsniveauet for afdelingsledelsen?

- Arligt

- Halvarligt

- Kvartalsvist

- Mainedligt

- Andet (angiv venligst):

Sporgsmal 17:

Foretages der pa jeres sygehus manedsvise regnskabslukninger pa folgende omra-
der?

- Len
o Ja
o Nej
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- Ovrig drift
o Ja
o Negj

Sporgsmal 18:

Indeholder afdelingernes okonomiopfoelgninger afvigelsesforklaringer for afvigel-
ser over en aftalt bagatelgraense? (Sxt evt. flere krydser)

- Ja, der anvendes afvigelsesforklaringer nar det realiserede forbrug afviger
fra budgettet for samme periode

- Ja, der anvendes afvigelsesforklaringer nar prognosen for resten af aret af-
viger fra budgettet for resten af aret

- Nej, der anvendes ikke afvigelsesforklaringer i forbindelse med afdelinger-
nes skonomiopfelgning

Sporgsmal 19:

Udarbejdes der, ved afvigelser over en aftalt bagatelgranse korrigerende handle-
planer?

- Ja (+ tekstfelt)
- Nej (+ tekstfelt)

Strategi- og malstyring

Sporgsmal 20:

I henhold til Kodeks for God @konomistyring skal man tilstrebe at skabe sam-
menhzng mellem strategi, faglige aktiviteter og ressourceallokering. Beskriv ven-
ligst, hvordan jeres sygehus arbejder med at skabe sammenhang mellem disse
taktorer?

- Tekstfelt

Sporgsmal 21:
Er der udarbejdet mal- og resultatplan (eller lignende) for 2017 for sygehuset?

- 2la: Mellem regionen og sygehuset?
o Ja
o Negj
- 21b: Mellem sygehuset og underliggende enheder, eksempelvis centre eller
afdelinger?
o Ja
o Negj

Sporgsmal 22:
(hvis ja pa spergsmal 21a eller b) Hvornar blev mal- og resultatplanen for 2017

udarbejdet?
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- 22a: Hvornar blev mal- og resultatplanen for 2017 mellem regionen og sy-
gehuset udarbejdet?

O

©)
©)
©)
©)

1. kvartal 2016
2. kvartal 2016
3. kvartal 2016
4. kvartal 2016
1. kvartal 2017 eller senere

- 22b: Hvornar blev mal- og resultatplanen for 2017 mellem sygehuset og
underliggende enheder, eksempelvis centre eller afdelinger udarbejdet?

©)

O O O O

Sporgsmal 23:

1. kvartal 2016
2. kvartal 2016
3. kvartal 2016
4. kvartal 2016
1. kvartal 2017 eller senere

(hvis ja pa spergsmal 21a eller b) Hvilke typer af mal er der formuleret i jeres sy-
gehus’ mél- og resultatplan (sat gerne flere krydser)?

- 23a: Mellem region og sygehus?

o

@)
@)

o

@)
@)

Aktivitets- og/eller produktionsmal (eksempelvis DRG-
produktion)

Produktivitetsmal (eksempelvis DRG-produktion pr. medarbejder)
Effekt- og/eller resultatmil (Eksempelvis andel patienter med
komplikationer eller genindleggelser)

Kvalitetsmal (eksempelvis patienttilfredshed, opfelgning pa patien-
ter pa gangene)

Udrednings — og behandlingsgaranti

Andet (angiv venligst)

- 23b: Mellem sygehus og undetliggende enheder?

o

@)
@)

o

@)
@)

Sporgsmal 24:

Aktivitets- og/eller produktionsmal (eksempelvis DRG-
produktion)

Produktivitetsmal (eksempelvis DRG-produktion pr. medarbejder)
Effekt- og/eller resultatmil (Eksempelvis andel patienter med
komplikationer eller genindleggelser)

Kvalitetsmal (eksempelvis patienttilfredshed; opfelgning pa patien-
ter pa gangene)

Udrednings — og behandlingsgaranti

Andet (angiv venligst)

Beskriv gerne de tre vasentligste mal 1 jeres sygehus’ mal- og resultatplan (eller

lign.).

- Mellem region og sygehus

o

Tekstfelt

- Mellem sygehus og underliggende enheder

o

Tekstfelt
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Sporgsmal 25:

Hvem udformer de konkrete mal i mal- og resultatplanen?

- 25a: Mellem region og sygehus?
o Udelukkende regionens ledelse
o Primart regionens ledelse
o Regionens ledelse og sygehusledelsen i fallesskab
o Primart sygehusledelsen
o Udelukkende sygehusledelsen
- 25b: Mellem sygehus og underliggende enheder?
Udelukkende sygehusledelsen
Primeart sygehusledelsen
Sygehusledelsen og afdelingernes ledelser i fzllesskab
Primert afdelingernes ledelser
Udelukkende afdelingernes ledelser

O O O O O

Sporgsmal 26:
Beskriv venligst jeres sygehus’ proces, herunder hyppighed og forum for opfoelg-

ning pa de mal som er fastsat i mal- og resultatplanen?

- 206a: Mellem region og sygehus?
o Tekstfelt

- 26b: Mellem sygehus og underliggende enheder?
o Tekstfelt

Sporgsmal 27:

Er der knyttet okonomiske incitamenter (fx resultatlon eller kollektive belennin-
ger) til opfyldelsen af malene i mél- og resultatplanen?

- 27a: Mellem region og sygehus?
o Ja
o Negj
- 27b: Mellem sygehus og undetliggende enheder?
o Ja
o Negj

Ledelsesinformation og data

Sporgsmal 28:

Med hvilken hyppighed er folgende typer af ledelsesinformation tilgaengeligt for
sygehusledelsen pa jeres sygehus? (St gerne flere krydser)

- @konomidata

0 Realiseret skonomi
Afvigelse fra budget / bevilling
Estimeret fremadrettet okonomi / prognose
Projekter
Enhedsomkostninger (ovrig drift og lon)
Lon- og arsvarksprognose

O O O O O
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HR-data
o0 Medarbejderes tidsregistrering pa aktiviteter (interne og eksterne
projekter)

o Sygefraver
o Over-/merarbejde
Produktionsdata
o Produktionsdata
o Indleggelsestid
o Produktivitet
o Kapacitetsudnyttelse
Kvalitets- og effektdata
o Strategisk malopfyldelse
o Patientoplevet kvalitet (fx LUP)
o Klinisk kvalitet (fx genindleeggelser, liggesar mv.)
o Outcome-mil (fx patientens mobilitet, arbejdsmarkedstilknytning
mv. efter behandling)
Andet (beskriv venligst)

Sporgsmal 29:
Med hvilken hyppighed er folgende typer af ledelsesinformation tilgaengeligt for

afdelingsledelserne pa jeres sygehus? (Sxt gerne flere krydser)

Okonomidata
o Realiseret skonomi

o Afvigelse fra budget / bevilling

o Estimeret fremadrettet okonomi / prognose

o Projekter

o Enhedsomkostninger (ovrig drift og lon)

o Len- og arsvarksprognose

HR-data

0 Medarbejderes tidsregistrering pa aktiviteter (interne og eksterne

projekter)

o Sygefraver
o Over-/merarbejde
Produktionsdata
o Strategisk
o Produktionsdata
o Indleggelsestid
o Produktivitet
o Kapacitetsudnyttelse
Kvalitets- og effektdata
o Strategisk malopfyldelse
o Patientoplevet kvalitet (fx LUP)
o Klinisk kvalitet (fx genindleggelser, liggesar mv.)
o Outcome-mal (fx patientens mobilitet, arbejdsmarkedstilknytning
mv. efter behandling)
Andet (beskriv venligst)
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Spergsmal 30:
i. I har angivet, at der indgar elementer af kvalitets- og effektdata i jeres lobende

ledelsesinformation til sygehusledelsen/afdelingsledelserne. Angiv venligst, hvilke
datakilder, I anvender til at hente dette data

- Tekstfelt.

Sporgsmal 31:

Hvilke data fra nationale databaser anvendes 1 forbindelse med folgende processer
pi eres sygebus? [atkategoriernel gelden foPalle undessporgsmal]

- Budgettering
- Budgetopfolgning
- Ledelsesinformation
- Benchmarking
o Landspatientregisteret
o Omkostningsdatabasen
o Kliniske kvalitetsdatabaser
o Den Landsdxkkende Undersogelse af Patientoplevelser (LUP)
o Danmarks Statistik (fx demografiske fremskrivninger)
o Andet (angiv venligst)
o Nationale databaser anvendes ikke

Sporgsmal 32:
I hvilken grad vurderer I, at folgende datatyper er tilgengelige og af en sadan kva-

litet, at de kan anvendes i det daglige arbejde og sammenstilles med ovrige dataty-
per?

- Okonomidata
o Imegethoj grad
o TIhojgrad
o Inogen grad
o Ilavgrad
o Imegetlav grad
- HR-data
o Imegethoj grad
o Ihojgrad
o Inogen grad
o [Ilavgrad
o Imegetlav grad
- Produktionsdata (bade lokale datakilder og nationale databaser)

o I megethoj grad
o Ihojgrad

o Inogen grad

o Ilavgrad
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o Imegetlav grad

- Kouvalitets- og effektdata (bade lokale datakilder og nationale databaser)
o Imegethoj grad

I hoj grad

I nogen grad

I'lav grad

I meget lav grad

O O O O

Udfordringer og visioner for gkonomistyringen

Sporgsmal 33:

Okonomistyringen pa sygehusene pavirkes af en lang rakke faktorer; indre som
ydre. Beskriv venligt, hvilke omrader, der giver anledning til de storste styrings-
massige udfordringer pa jeres sygehus.

- Ydre faktorer (uden for egen region)
o Tekstboks

- Indre faktorer (i egen region eller pd eget sygehus)
o Tekstboks

Sporgsmal 34:

Vurderer du, at jeres sygehus kunne have gavn af fremadrettet at sxtte yderligere
fokus pa udviklingen af okonomistyringen inden for folgende omrader? (sat gerne
flere krydser)

[Svarkategorierne gar igen for alle undersporgsmal]

- Ressourcetildelingsmodeller til afdelinger

- Udarbejdelse af prognoser for forventet regnskab

- Lebende periodelukning af regnskabet (maneds- eller kvartalsvis)

- Anvendelse af data i den daglige styring

- Benchmarking

- Sammenstilling af fagdata og skonomi- og HR-data (fx sammenstilling af
aktivitetsplaner og fremmodeplaner)

- Kobling af faglige mal til budgettet (fx at budgetudmontning til afdeling
folges af specifikke mal for klinisk fremdrift eller kvalitet)

- Udvikling af outcome-mal (fx konkrete mal for patientens samlede be-
handlingsforleb)

- Kompetenceudvikling for de budgetansvatlige i okonomistyring

- Andet (angiv venligst):

o Ja/Nej

Spergsmal 35:

I hvilken grad opleves samarbejdet med folgende aktorer som varende velfunge-
rende i det daglige arbejde pa jeres sygehus?

- 35a: Kommunerne
o I megethoj grad
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I hoj grad

I nogen grad
I lav grad
Slet ikke

- 35b: De praktiserende leger

o O O O O

I meget hoj grad
I hoj grad

I nogen grad

I lav grad

Slet ikke

- 35c: Andre sygehuse i egen region

O O O O O

I meget hoj grad
I hoj grad

I nogen grad

I lav grad

Slet ikke

- 35d: Andre sygehuse, herunder privathospitaler og sygehuse i andre regio-

ner

O O O O O

Sporgsmal 306:

I meget hoj grad
I hoj grad

I nogen grad
I'lav grad

Slet ikke

I hvor hoj grad vurderer I, at afdelingsledelserne og de ovrige budgetansvarlige pa

jeres sygehus er kledt pa til at okonomistyre, herunder har den nedvendige forsta-

else for ressourcedrivere, planlegning, opfolgning mv.?

- Afdelingsledelserne
o Imegethoj grad
o Ihojgrad
o Inogen grad
o Ilavgrad
o Slet ikke
- De ovrige budgetansvarlige

O O O O O

Sporgsmal 37:

I meget hoj grad
I hoj grad

I nogen grad

I lav grad

Slet ikke

Beskriv venligst jeres sygehus’ indsatser for kompetenceudvikling af nye budget-
ansvarlige med hensyn til skonomistyring (det vare sig introduktionsforleb eller
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lobende kurser i budgetlegning, anvendelse af ledelsesinformation, vagtplanleg-
ning mv.)

- Tekstfelt

Sporgsmal 38:
Nzrvarende undersogelse og det etablerede partnerskab har til formal at dele

viden om og eksempler pa god okonomistyringspraksis pa tvars af regioner og
sygehuse. I bedes derfor beskrive de konkrete eksempler pa god okonomistyring,
som I har kendskab til.

- Tekstfelt

Sporgsmal 39:

Hvilke emner eller temaer for god skonomistyring, kunne I godt tenke jer, at
partnerskabet arbejder videre med 1 2017 og 2018?

- Tekstfelt

Side 13 af 13



