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Inngangur

Rikisendurskodun hefur gert stjornsysluendurskodun a starfsemi
Fjordungssjukrahussins 4 Akureyri (FSA). Vinna vid forkénnun til
a0 afmarka umfang uttektarinnar hofst { febraar 2004 og 1 byrjun
mars lagu fyrir drég a0 endurskodunaraztlun sem kynnt voru fyrir
stjornendum FSA.

Med uttektinni var stefnt ad pvi ad meta starfsemi sjukrahussins
tra sjonarholi skilvirkni, afkasta og gzda, badi med tilliti til
heilbrigdispjonustu, kennslu og rannsékna. Til ad fa heildaryfirlit
um frammistédu stofnunarinnar voru einnig skodadir ymsir
stjérnunarlegir pettir. Peir pettir endurskodunarinnar sem mest
ahersla var 16gd 4 rédust a0 nokkru leyti af peim gégnum og
upplysingum sem til eru, t.d. eru litlar formlegar upplysingar til um
kennslu- og rannséknarpattinn og ber skyrslan pess merki. Skodad
var hvernig ymsar hlidar skilvirkni, kostnadar og gada hafa proast
innan sjakrahudssins 1999-2002. Einnig var frammistada sjakra-
hussins a0 pessu leyti metin med samanburdi vid adrar stofnanir,
badi Landspitala — haskolasjukrahis og nokkur bresk sjakrahus.

Uttektin byggdist 4 rekstrar- og starfsemistengdum upplysingum
ur arsskyrslum og upplysingakerfum Fjordungssjikrahussins a
Akureyri og sambarilegum upplysingum fra Landsspitala —
haskoélasjukrahusi. Til ad fa erlendan samanburd var leitad til
bresks radgjafarfyrirteekis, CHKS, sem sérhafir sig { ad vinna
samanburdarupplysingar og ad veita breskum sjukrahtsum radgjof
vid ad meta skilvirkni og afkost. Yfir 120 bresk sjukrahus nyta sér
pjonustu pess.

Loks voru skodadar ymsar skyrslur og greinargerdir um starfsem-

ina og tekin vidtdl vid forsvarsmenn og starfsmenn FSA og
tulltria heilbrigdis- og tryggingamalaraduneytis.

Rikisendurskodun B






Nidurstodur og abendingar

Fjordungssjukrahusid a Akureyri (FSA) er langstaersta sjukra-
htsid utan Reykjavikur og er pad skilgreint sem adal vara-
sjakrahus landsins. Samkvaemt nuverandi stjérnskipulagi fra
1999 er sjukrahusinu stjornad af fjégurra manna framkvemda-
stjorn sem { eiga sati auk forstjora, framkvaemdastjorar fjar-
mala og reksturs, hjakrunar og lakninga. Stjorn sjukrahussins
var 16gd af 2003 { framhaldi af lagabreytingum um stjorn
sjukrastofnana sem pa toku gildi.

Starfsemi sjakrahussins er skipt { tvo meginpactti, annars vegar
lekningar og hjukrun, hins vegar framkvamdir og rekstur.
Kliniska starfsemin skiptist i deildir eftir sérgreinum og er i
flestum tilfellum stjornad af lekni og hjukrunarfraedingi. Til ad
auka hagredingu hefur yfirstjorn nokkurra deilda verid sam-
einud pannig ad sami forstoduleknir og hjukrunardeildarstjori
eru yfir fleiri en einni deild. T sama tilgangi hefur einnig veri®
innleidd s.k. sveigjanleg ménnun sem felst i pvi ad starfsfolk
flyst milli deilda eftir 4lagi 4 hverjum tima Dessi sveigjanlega
stjornun og monnun virdist hafa gengid agatlega pott yfirvinna
hafi purft dkvedna tregdu a fyrstu stigum breytinganna.

Samskipti og upplysingafledi innan stofnunarinnar pykja géo
a0 mati peirra sem ratt var vid, en aftur 4 moéti téldu flestir
millistjornendur ad upplysingar ur upplysingakerfum stofnun-
arinnar skiludu sér seint og vaeru hvorki negjanlega itarlegar né
timanlegar til a0 gagnast vel sem stjornunarteki. Ljost er ad
sveigjanleg upplysingakerfi sem gefa videigandi upplysingar a
réttum tima er ein af forsendum pess ad proéa megi starfsemi
sjukrahusa faglega og rekstrarlega.

A Akureyri er almennri heilbrigdispjénustu i meginatridum
hagad { samremi vid fyrirmeli heilbrigdisyfirvalda, p.e. hun er
adallega i hondum tveggja adila: sjukrahiss og heilsugaslu.
Reykjavik hafa sérfradingar komid inn sem sjalfstadur pridji
aoili og fleekir pad nokkud skipulag, samraemingu og heildstada
sofnun  heilbrigdisupplysinga. A Akureyri eru tilvisanir til
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sérfredinga algengar og pvi er verkaskipting milli prepa heil-
brigdispjonustunnar skyr. Samvinna sjakrahuss og heilsugaeslu
um heilsugzslupjonustu utan dagvinnutima styrkti enn petta
tyrirkomulag almennrar leknispjonustu i baenum, studlar ad
skilvirkri starfsemi og gerir pjonustuvalkosti skyra.

bar sem sjukrahusid og heilsugeslan 4 Akureyri virdast sinna
vel porfum sjaklinga 4 pjonustusvadinu er frodlegt ad bera
notkun ibta par a pjénustu sjalfstett starfandi sérfredinga
saman vid notkun Reykvikinga 4 sému pjonustu. Samkvemt
upplysingum fra Tryggingastofnun rikisins leita ibuar Reykja-
vikur ad jafnadi fjorum sinnum meira til sérfredinga 4 samn-
ingi vid TR en {buar Akureyrar. Ef Reykvikingar notudu pjon-
ustuna { svipudum meali og Akureyringar myndi kostnadur
vegna sérfredilekna lekka ur um 1,7 milljardi kréna { um 400
milljonir kréna eda um 1,3 milljarda krona.

FSA hefur att frumkvadi ad aukinni samvinnu um heilbrigdis-
pjonustu vid sveitarfélog og heilbrigdisstofnanir 4 Nordur- og
Austurlandi. Segja ma ad sjikrahusid hafi med pessu skotid
styrkari stodum undir starfsemi sina sem O6flugs sérgreina-
sjukrahuss. Ljost er pé ad enn eru takiferi til ad efla FSA 4
pessu svidi og skyr stefnumétun stjornvalda gaeti stutt slika
préun. Pess ber ad geta ad leknar FSA sinna pessari pjonustu
a0 steerstum hluta 4 fridégum sinum og er han pvi ekki hluti af
skipulagdri starfsemi sjukrahudssins. Pa hefur flutningur mid-
stodvar sjukraflugs fyrir Nordur- og Austurland til Akureyrar
einnig styrkt stodu sjukrahussins. Nefnd 4 vegum Heilbrigdis-
og tryggingamalaraduneytis vinnur um pessar mundir ad pvi ad
skilgreina verkaskiptingu og stefnu i heilbrigdiskerfinu og er
nidurstodu hennar vonandi ad vanta fljotlega.

Allt fra sjéunda aratugnum hefur hiasnadi FSA poétt prongt og
fremur 6hentugt fyrir nutima sjukrahusstarfsemi. Eftir margra
ara undirbunings- og skipulagsvinnu var fyrsta skoflustunga ad
nyju viobotarhisnzdi tekin 1994. Par sem illa hefur gengid ad
ta fjarveitingar hefur adeins ein af fjorum haedum hassins verid
innréttud og stendur pad pvi ad mestu 6notad. Pa hefur komid
i lj6s ad vegna honnunar nytist husnedid afar illa fyrir
legudeildir eins og axtlanir gerdu rad fyrir. Vegna pessa var
skipud enn ein nefnd um framtidaruppbyggingu sjukrahussins
arid 2002 og hefur hun skilad annarri afangaskyrslu sinni. Enn
ligogur p6 ekkert fyrir um framhaldid. Uppbygging husnadis
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sjukrahussins hefur pannig verid émarkviss undanfarin ar og
almannafé illa nytt. Fjarfestingar fyrir milljonatugi hafa stadid
6notadar arum saman og sidan reynst nanast 6nothzafar til pess
sem par voru ztladar. Oliést er hver ber abyrgd 4 pessu en
endanlega hlytur hun ad liggja hja fjarveitingavaldinu og
heilbrigdis- og tryggingamalaraduneytinu.

Kostnadur FSA hefur préast med svipudum hetti og 4 6drum
sjukrastofnunum og utgjold aukist umfram fjarheimildir.
byngst vegur aukinn launakostnadur en lyf og lekninga- og
hjakrunarvérur hafa einnig hakkad umtalsvert. Uppsafnadur
halli 4 arunum 1999-2002 nam um 141 m.kr. I upphafi pess
timabils var rekstrarstada jakvad um 14,7 m.kr. en { lok pess
var hin ordin neikvad um 126,5 m.kr. Utgjéld 4 hverju ari
hafa verid meiri en dxtlanir fjarlaga hafa kvedid 4 um og pvi
hefur purft ad leggja sjikrahtsinu til umtalsverdar vidbotar-
fjarheimildir. Paer hafa badi verid vegna aukinna verkefna sem
sampykkt hafa verid a fjarhagsarinu og vegna hzxkkunar a
kostnadi vid reglubundna starfsemi sem fyrst og fremst eru
launagreidslur. Pad er pvi ljost ad ekki hefur tekist a0 halda
kostnadi vid rekstur sjukrahussins innan ramma fjarlaga.

Ljost er ad heilbrigdisstofnanir 4 landsbyggdinni verda ad taka
mid af peim miklu umskiptum sem hafa ordid a rekstrarum-
hverfi peirra, t.d. vegna tzknibreytinga, félksflutninga og
aukinna krafna um gxdi pjonustu. Heilbrigdis- og trygginga-
malaraduneytid parf ad styra peirri préun 4 markvissan hatt
pannig ad veitt sé g60 pjonusta med peim hatti sem hagkvem-
astur er hverju sinni en tilviljanir séu ekki latnar rada ferdinni.

begar litid er 4 skilvirkni sjukrahudssins 4 arunum 1999 til 2002
sést a0 hun breyttist litid pegar midad er vid pann mannafla
sem var til radstofunar. Pad verdur ad teljast gédur arangur pvi
ad ymislegt vard til ad ipyngja starfseminni, m.a. meiri hjaks-
unarpyngd og {pyngjandi ahrif vinnutimatilskipunar EES 2
monnun. Pegar litid er 4 skilvirkni pess fjarmagns sem varid er
til launagreidslna blasir vid ad s6kum mikilla hakkana launa
umfram pad sem almennt gerist fest hlutfallslega minni
pjonusta fyrir pessa fjarmuni i lok timabilsins en { byrjun pess.
Astedu pessa ma pé fremur rekja til ytri adstzdna en
frammist6du stjérnenda sjukrahussins.
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Til pess ad meta skilvirkni FSA var gerdur samanburdur 4 pvi
og Landspitala — haskoélasjakrahusi. LSH er p6 ekki ad 6llu leyti
sambzrilegt vid FSA par sem pad er bxdi margfalt sterra og
sinnir flestum floknustu adgerdunum i islenska heilbrigdis-
kerfinu. Samanburdurinn folst { pvi ad meta hlutfallslegt pjon-
ustumagn FSA midad vid pann mannafla og pa fjairmuni sem
varid var til starfseminnar. Nidurstada pessa var si a0 FSA
sinnti almennt fleiri legum en LSH midad vid fjarmuni og
mannafla og pvi var medalkostnadur a legu laegri. Hlutfallslega
var umfang géngudeildarpjonustu FSA svipad og 4 LSH en
dagdeildarstarfsemi langlegudeilda var mjog umfangslitil. Talid {
skurdstofuminutum er umfang skurdstofustarfsemi FSA um
20% DPpess sem er hja LSH. Pad er allhatt hlutfall midad vid
pann mannafla og pa fjirmuni sem eru notadir. Pegar afkost 4
arsverk voru skodud sérstaklega kom { lj6s a0 pau voru meiri
hja FSA vegna legustarfsemi, heldur minni vegna gongudeildar-
starfsemi og adeins um helmingur pess sem er hja LSH vegna
dagdeildarstarfsemi. Almennt er pvi ekki astzda til ad gera
athugasemdir vid afkost og einingakostnad FSA samanborid
vid LSH en einstok tilfelli krefjast nanari skodunar.

Samanburdur vid bresk sjakrahus a legum og legutima leiddi 1
lji6s 20 medallegutimi 42 FSA er heldur lengri en 4 bresku
sjukrahusunum. Samanburdur 4 medallegutima 10 algengustu
DRG!- flokka fyrir sjukrahtsio { heild syndi hins vegar styttri
legutima hja FSA i 7 tilvikum en litill munur var 4 hinum
premur. Ekki er hegt ad draga neinar einhlitar nidurstédur af
pessum samanburdi. Sumt kemur betur ut hja FSA en annad
verr. Hér purfa radamenn FSA fyrst og fremst ad athuga
travikin og meta hvort hagt sé ad gera eitthvad til ad auka skil-
virkni sjakrahussins.

G=0i peirrar pjonustu sem sjikrahuis veita felast m.a. 1 pvi
hvernig sjuklingum reidir af eftir adgerd. Kannad var hvernig
FSA stendur sig ad pessu leyti { samanburdi vid LSH og bresk
sjakrahus. Nidurstadan var st ad sjuklingum FSA reiddi i fleiri
tilvikum betur af en sjuklingum samanburdarsjiokrahdsanna.
betta gefur til kynna ad FSA veiti g6da pjonustu.

bad hefur lengi verid kappsmal FSA ad efla sjakrahtsid sem

kennslusjukrahts. A arinu 2002 voru undirritadir samningar

! DRG er sjakdomsgreiningaflokkun sem gerir kleift ad bera saman ymsa petti
heilbrigdispjonustu.
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vid HI og LSH og samstarfssamningur vid HA endurnyijadur.
Allir pessir samningar mida ad pvi ad efla FSA sem kennslu-
og rannséknasjikrahis. I samningnum vid HA er FSA
skilgreint sem haskolasjukrahus Haskolans a Akureyri.

Ekki liggur fyrir hvernig skipta skuli kostnadi vegna kennslu-
starfa, en i ofangreindum samningum vid haskélana er pvi
beint til stjornvalda ad taka upp reiknilikan fyrir kliniska
kennslu og akademiska starfsemi 2 FSA.

Rikisendurskodun 1 1






1. Hlutverk og stjornun FSA

1.1 Hlutverk

Fjordungssjukrahtusid 4 Akureyri, FSA, starfar samkvemt
l6gum um heilbrigdispjonustu nr. 97/1990 med sidati breyt-
ingum og er svokallad svadissjukrahus. I 24. gr. laganna er
svadissjukrahuis skilgreint sem sjukrahds sem eitt sér eda i
samvinnu vid 6nnur veitir sérfradipjonustu i 6llum eda flest-
um greinum leknisfredinnar sem vidurkenndar eru hérlendis
og hefur adgang ad stoddeildum og rannséknadeildum til pess
ad annast petta hlutverk. FSA er langstersta sjukrahusid utan

Reykjavikur og adal varasjukrahus landsins.

Sjukrahds var fyrst stofnad a Akureyri 1873. Saga pess er sam-
felld og su lengsta { sdgu sjtkrahtsa 4 Islandi. Arid 1953 flutti
sjukrahusid 1 nyja byggingu og var pa breytt i Fjéroungs-
sjukrahus, en 1 pvi félst m.a. aukid framlag rikisins til pess. FSA
starfar enn i pessari byggingu en byggt hefur verid vid hana

nokkrum sinnum.

[ bréfi heilbrigdisradherra pann 14. maf 4ri® 1971 var sjikra-
hasinu morkud sa stefna ad ,,vera deildaskipt sjakrahis med
akvedinni sérdeildaadst6du og med naudsynlegum stod-
deildum®. Skyldi pad fyrst og fremst gegna pripattu hlutverki:

e A0 vera almennt sjukrahus fyrir Akureyri og narsveitir.

e AJ vera sérdeildasjukrahus fyrir Nordurland, Nordaustur-

land og Austfirdi ad hluta.

e AJ vera adal varasjukrahts landsins utan hofduborgar-

svaedisins med tilliti til almannavarna.

Sjukrahasid hefur fram 4 pennan dag starfad { samremi vid
pessa stetnumoérkun. ba hefur verid unnid ad stefnumoétunar-
verkefnum a undanférnum arum par sem stefnan er utfaerd
nanar. Medal annars var unnid ad sliku verkefni medan pessi

skyrsla var { vinnslu.
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Stjornendur FSA  skilgreina pad sem hateknisjakrahis og
pekkingarstofnun par sem mikil ahersla er 16gd a endur-
menntun starfsmanna svo ad peir séu sem best farir um ad
takast 4 vid krefjandi verkefni 4 hataknisjuokrahusi. Sjukrahusio
hefur fengid hlutverk 4 svidi kennslu heilbrigdisstétta, sér-
staklega eftir tilkomu Haskolans 4 Akureyri. Margir starfsmenn
pess stunda rannsoknir 4 svidi heilbrigdisvisinda.

Stjornskipulag og stjornun

I framhaldi af vidtekri stefnumétun fyrir sjikrahtsio tok nytt
stjornskipulag pess gildi arid 1999. Helstu breytingar fra fyrra
skipulagi voru pxr ad myndud var framkvemdastjorn, nyjar
deildir og ny embeatti stofnsett og stada stjornenda og stjorn-
skipulag gerd skyrari. T fiogurra manna framkvemdastjérn sitja
auk forstjora framkvamdastjorar fjarmala og reksturs, hjuke-
unar og laekninga. Heilbrigdisradherra skipar forstjora sem
sidan redur adra framkvaemdastjornarmenn.

Framkvaemdastjorn styrir starfsemi og rekstri sjakrahussins {
heild undir yfirstjorn forstjora. Breyting sem gerd var { maf
1997 4 16gum um heilbrigdispjonustu nr. 97/1990 fardi aukin
vold og abyrgd { hendur forstjéra sjakrahusa um leid og dregid
var ur akvordunarvaldi stjorna. Vid petta dré ur vagi stjérnar
FSA sem hafdi sinnt yfirstjorn stofnunarinnar og var stjornin
endanlega 16gd nidur 2003 { samremi vid breytingar par ad
latandi 4 16gum um heilbrigdispjénustu.

Starfsemi sjukrahussins skiptist i tvo meginpatti, p.e. lekningar
og hjikrun og framkvaemdir og rekstur.

Lakningar og hjukrun

A sjakrahusinu starfa 25 deildir, 18 sérgreinadeildir og 7 stod-
deildit.

Sérgreinadeildunum er alla jafna stjornad af forstéoulaekni
og/eda yfirlekni og hjukrunardeildarstjéra en stoddeildunum
af yfirlekni og teknilegum sérfredingi. Nokkud er um ad sami
forstodulaeknir og hjakrunardeildarstjori sé yfir fleiri en einni
deild og ad yfirleknir 4 einni deild sé almennur laknir 4 annarri
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deild. T sumum tilfellum er sliku fyrirkomulagi tlad ad auka
hagraedingu og lekka kostnad.

Sérgreinadeildir

Hér er um a0 reda skurddeild, handlekningadeild, hals-, nef-
og eyrnadeild, augnlekningadeild, baklunardeild, slysadeild,
gjorgaesludeild, svafingadeild, kvennadeild, lyflekningadeild I
og II, endurhafingardeild, 6ldrunarlekningadeild, hjakrunar-
deildina Sel, barnadeild, barna- og unglinga gedlakningar,
geddeild og dagdeild geddeildar.

Stoddeildir

Stoddeildir sjukrahussins eru sykingavarnadeild, rannsoknar-
stofa i lifedlisfradi, speglunardeild, myndgreiningardeild, rann-
soknardeild, meinafredideild og leknaritarar.

Framkvamdir og rekstur

Undir framkvemdir og rekstur falla 7 rekstrareiningar sem
forstodumenn stjorna. Petta eru skrifstofa, teekni- og innkaupa-
deild, eldhus, bokasafn, apotek, télvu- og upplysingataknideild
og truarleg pjonusta.

Verkefni framkvamdastjornar eru eftirfarandi (vefrit
FSA mars 2004):

e AJ sja um ad sjukrahusid sinni skyldum sinum vardandi
pjonustu og umonnun sjiklinga a sem bestan hatt innan
pess fjarhagsramma sem sjukrahusinu er settur.

e Vinna ad pvi a0 markmidum um starfsemi sjukrahussins sé
nad.

e Vinna fjarhagsaxtlun og skipta henni nidur a deildir og
einstok verketni.

e §ja til pess ad azxtlanir séu haldnar og fyrirmeli stjérnvalda
virt.

e §ja til pess ad innra eftirlit sé virkt.

e Vinna ad gerd arsreiknings og arsskyrslu sjukrahussins.

e Skipuleggja og proa gedamal sjukrahussins.

e Skipuleggja vinnufyrirkomulag og samhafa starfsemina.

e Tryggja gott upplysingafledi innan sjakrahussins.

e Sja um ad fram fari urvinnsla tolulegra upplysinga um
starfsemina, kostnad og tekjur.

e Vinna axtlanir um husnzdi, teki og 6ryggismal.

e Mobta heildsteda starfsmannastefnu fyrir sjukrahusio.
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e Tryggja ad starfstolk proist 1 starfi og skipuleggja
simenntun.

e Studla a0 faglegum framférum og rannsokna- og visinda-
vinnu.

e Vinna ad samstarfi vid adrar heilbrigdisstofnanir.

e [Efla sjukrahasid sem haskolasjukrahus og tryggja samstarf
og tengsl vid Haskolann a Akureyri og Haskola Islands.

e [jalla um kvartanir og kaerur sjuklinga.

Samskipti og upplysingafledi

I samtSlum vid stjrnendur deilda kom fram pad samdéma alit
a0 samskipti innan stofnunarinnar vaeru géd og bodleidir stutt-
ar og fljotvirkar. Sjukrahusid veari ekki staerra en svo ad @dstu
ytirstjornendur hefdu géda yfirsyn um alla starfsemina og bein
tengsl vid alla helstu patti hennar. Flestir millistjérnendur lystu
pvi hins vegar yfir ad fjarhagslegar upplysingar skiludu sér seint
og vaeru ekki negilega vel uppfardar. Petta orsakast adallega af
pvi a0 upplysingakerfi sjukrahussins vaeri pungt { véfum.

Millistjornendur toldu einnig ad peir fengju ekki négu gddar
upplysingar um pann fjairhagsramma sem deildum veri settur
og pvi veri erfitt ad fylgjast med hvort utgjold varu innan
marka. Auk pessa er s6fnun og urvinnsla heilbrigdisupplysinga
fremur skammt 4 veg komin a FSA eins og 4 6drum inn-
lendum sjukrastofnunum. Petta veldur pvi ad erfitt er ad
tylgjast med ymsum pattum sem varda gedi pjonustu og afdrif
sjaklinga. Samtenging fjarhagslegra upplysinga og upplysinga
ur sjuklingabékhaldi gefur kost 4 ad kalla fram ymsar nytsam-
legar upplysingar fyrir stjérnendur sjukrahussins, t.d. um skil-
virkni pess. Sveigjanlegt upplysingakerfi sem veitir videigandi
upplysingar 4 réttum tima er ein af forsendum pess ad proa
starfsemi sjukrahusa faglega og rekstrarlega.

Verkaskipting og samstarf

Ekki er til nanari skilgreining a verkaskiptingu milli FSA og
annarra sjukrastofnana en 16g um heilbrigdispjonustu kveda 2
um med skilgreiningu 4 mismunandi tegundum sjakrahisa og
fram kemur i bréfi radherra fra 14. maf 1971 og nefnt var hér
ad framan. 1 24 gr. laga um heilbrigdispjénustu kemur fram ad
verkaskipting sjukrahusa { landinu skuli akvedin med reglugerd
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og skuli pad gert i samvinnu vid Samband islenskra sveitar-
télaga. Petta hefur ekki verid gert nema { einstokum tilvikum
og hefur engin reglugerd verid samin um verkaskiptingu FSA
og annarra sjukrahusa. Slik verkaskipting vardar adallega
smerri landsbyggdarsjikrahus og LSH sem er endast6d fyrir
akvedna flokka sjukdéma.

Nefnd sem Heilbrigdis- og tryggingamalaraduneytid skipadi {
oktober 2003 vinnur na ad pvi ad skilgreina verksvid Land-
spitala — haskolasjukrahuss og Fjordungssjukrahussins 2 Akur-
eyri innan heilbrigdiskerfisins. Nefndinni er sérstaklega atlad
ad skilgreina verksvid stofnananna sem hatxknisjakrahusa,
kennslustofnana og midstodva faglegrar préounar og hlutverk
peirra vid ad veita pjénustu a landsvisu og innan dkvedinna
svada. Henni er einnig falid ad kanna verkaskiptingu pessara
stofnana og annarra adila sem veita heilbrigdispjonustu, svo
sem einkarekinna lzknastofa. Aztlad er a0 nefndin skili
nidurstodum 4 haustmanudum 2004.

I vidtolum vid talsmenn heilbrigdis- og tryggingamalaraduneyt-
isins kom fram ad raduneytid hefur ekki reynt ad styra préun
verkaskiptingar milli heilbrigdisstofnana a landsbyggdinni. Hun
hefur ad mestu gerst sjaltkrafa { timans ras 4 pann veg ad
leeknar heetta 2 minni stédum og pjoénustan flyst til sterri stada
cins og FSA. Talid er ad s préun muni halda afram. Asteda
pess a0 raduneytid hefur ekki styrt préuninni med virkum
hztti er ad iblar einstakra stada hafa tekid slikum afskiptum
illa. Mikilvaegt er ad heilbrigdisstofnanir 4 landsbyggdinni taki
mid af breyttu rekstrarumhverfi sinu, t.d. teknibreytingum,
toélksflutningum og auknum kréfum um gedi pjonustu. Eoli-
legt er ad heilbrigdis- og tryggingamalaraduneytid styri peirti
proun a markvissan hatt pannig ad veitt sé go6d pjonusta med
sem hagkvemustum hatti midad vid adstedur a hverjum tima.

Samstarf vid heilbrigdisstofnanir

Hlutverk FSA vid ad veita heilbrigdispjonustu 4 landsbyggo-
inni hefur vaxid 4 undanférnum arum, sérstaklega 4 Noro-
austurlandi. Astzdan er m.a. st ad viss starfsemi hefur lagst af
a smeerri sjukrahtsunum og flust til FSA. Ymist fara pa leknar
FSA timabundid 4 vidkomandi stadi eda sjuklingarnir sakja
pjonustuna til FSA. Laknar sjukrahussins hafa notad fridaga
sem peir fa, m.a. vegna hvildarakvada og vaktfria, til ad sinna
slikri heilbrigdispjonustu og leknar i hlutastarfi vid sjukrahusid
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hafa einnig svigrum til sliks. Med pessu hafa skapast tengsl vid
smarri byggdarlog sem valda pvi ad sjuklingar padan hafa sidar
leitad eftir annarri pjonustu FSA. Adeins 1 einu tilfelli hefur
FSA gert formlegan pjénustusamning vid sjukrahus 4 lands-
byggdinni og er pad vid sjukrahusid a Saudarkroki. Par hefur
stada skurdlaknis verid 16gd nidur og starfsemin faerd i hendur
adkomulazkna, m.a. fri FSA. A heilbrigdisstofnuninni a Husa-
vik hefur fedingadeild verid 16gd nidur en eftirlit vegna faed-
inga og ymis kvensjukdémalaknispjonusta er afram 4 stadnum.
Stofnanirnar hafa stadid sameiginlega a0 radningu leknis til
pess m.a. ad sinna pessari pjonustu. Forradamenn 4 FSA hafa
hug 4 pvi ad halda afram ad préa pjonustu vid landsbyggdar-
sjukrahusin.

Einn af helstu moguleikum FSA til ad proa starfsemi sina er ad
styrkja ennfrekar hlutverk sitt sem bakhjarl og samstarfsadili
smeaerri sjokrahisa 2 Nordur- og Austurlandi. Med pvi opnast
leid til ad veita fjolbreyttari pjonustu 4 pessum st6dum og nyta
betur mannafla FSA.

A 4rinu 2002 var skrifad undir samstarfssamning vid Land-
spitala — haskélasjakrahts. T honum er fjallad um samstarf
stofnananna sem po 4 eftir ad utfera nanar, t.d. um starfs-
mannaskipti, gedamal og innkaup.

Sérfredipjonusta

Sérfradipjonusta a Akureyri fer ad mestu leyti fram innan FSA
en adeins ad litlum hluta 4 stofum sjalfstett starfandi sér-
fredinga. A hofudborgarsvedinu gegna sjalfstett starfandi
sérfredingar mun sterra hlutverki. Annad sem greinir skipulag
heilbrigdispjonustu a Akureyri fra héfudborgarsvadinu er ad
sjuklingar byrja naer alltaf samskipti sin vid heilbrigdiskerfid hja
heilsugeslunni sem sidan visar peim afram til sérfredinga.
betta fyritkomulag veldur m.a. pvi ad verkaskipting milli
grunn- og sérfredipjonustu er mun skyrari a4 Akureyri en a
hofudborgarsvedinu par sem umtalsverdur hluti samskipta
hefst hja sérfredingum og tilvisanir eru fatidar.

Su stadreynd ad sérfredipjonustan er a0 miklu leyti { hondum
leekna sjukrahussins veldur pvi ad allt ferli medferdar, fra grein-
ingu til eftirmedferdar, fer fram par og er skrad i upplysinga-
kerfi pess. Med pessu nzst betri heildaryfirsyn yfir medferdina.
Upplysingar um allt sem lytur ad henni eru skradar hja sjukra-
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husinu og hxgt ad styra pjonustuferlinu i heild. Aukid vagi
sjalfstett starfandi sérfredinga 4 hofudborgarsvadinu hefur
leitt til pess ad starfsemi hefur flust fra LSH og stundum med
tilviljanakenndum heatti. Petta hefur ekki att sér stad 4 Akureyri
og pvi getur FSA bodid starfspjalfun vegna ymissa algengra
adgerda sem ekki eru lengur gerdar a LSH.

Sérfredingar 4 FSA geta fengid greidd laun i afkastatengdu
launakerfi vegna akvedinna verkefna ef peir kjosa svo. Slikt
tyrirkomulag hefur verid lagt af 4 LSH, m.a. vegna pess ad talid
var naudsynlegt ad allir sem kamu ad tiltekinni starfsemi
fengju greitt { samberilegu launakerfi. I samtélum  vid
stjornendur FSA kom fram ad med pvi ad koma pessum
leeknisverkum { fast form og stadla greidslufyrirkomulag pannig
a0 dregid sé af timatengdum launum til samramis vid umsvif
afkastatengdrar vinnu hefdi nadst satt um petta fyrirkomulag
innan sjakrahussins. Forsvarsmenn sjakrahussins telja reynslu
af pessu fyrirkomulagi g6da og er xtlunin ad halda pvi afram.

Samvinna vid Heilsugaesluna 4 Akureyri

Gott samstarf er vid heilsugesluna 4 Akureyri sem e.t.v. ma
pakka ad hluta peirri skyru verkaskiptingu sem er milli pessara
adila. Pannig koma 90% peirra sem leita til sérfredinga FSA
med tilvisun fra heilsugeslulekni. Laknar 4 Heilsugaslu-
stodinni a Akureyri hafa vaktpjonustu i hisnzdi slysadeildar
FSA um kvold og helgar og njéta par ymiss konar pjonustu og
adstodar peirra sem ganga pa vaktir 4 sjukrahusinu. ba sinnir
FSA vaktsimapjonustu fyrir heilsugasluna ad naturlagi. Petta
tyrirkomulag hefur gengid mjog vel.

Midsto0 sjukraflugs

Arid 2000 var gengid fra samningi milli heilbrigdis- og trygg-
ingamalariduneytisins og Flugfélags Islands um ad midst6d
sjukraflugs fyrir Nordur- og Austurland yrdi 2 Akureyri. FSA
tok ad sér rekstur hennar eftir ad hafa fengid fjarveitingu til ad
reka leknavakt fyrir sjakraflugid. Par sem FSA sendir eigin
leekna { sjukraflug purfa laknar 4 peim st6dum sem sjuklingar
eru sottir til ekki ad fara med pod ad um neydarastand sé ad
reda. Petta er mikilvagt fyrir minni stadi par sem oft er adeins
einn laeknir tiltekur. Flugid skapar soknarferi fyrir FSA til a0
pjona Austurlandi betur en hingad til. Ljést er a0 FSA geti
sinnt pjénustu vid Austurland mun betur ef samgongur 4 milli
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veru betri. Midst6din sinnir einnig pjonustu vid Austur-Graen-
land samkvaemt samningi milli heilbrigdisyfirvalda landanna.

Husnadismal

A sjéunda 4ratugnum var farid ad prengja verulega ad starf-
semi FSA og hugmyndir um framtidaruppbyggingu kviknudu.
A drunum 1972-1984 voru reistar tver vidbyggingar sem
leystu pé adeins hluta vandans. Arid 1988 fékk sjikrahusid
sérstaka fjarveitingu til ad gera aztlanir um framtidaruppbygg-
ingu og nytingu a husnxdi FSA. Pa var skipud bygginganefnd
sem lauk stérfum 1993. Hun taldi ad stackka pyrfti sjukrahuasio
um 3000 m? svo ad pad gati rekt hlutverk sitt nastu arin. Arid
1994 var tekin fyrsta skoflustungan ad nyrri vidbyggingu,
Suduralmu, en vegna skorts 4 fjarmagni var fyrst flutt inn { eina
af fjorum hadum hennar i desember 2000. Hinar hadirnar
standa ennpa Oofullgerdar og hefur komid { ljés ad vegna
honnunargalla henta par mjog illa sem legudeildir eins og peim
var ztlad. Nu hefur verid akvedid ad nyta petta husnadi fyrir
stjornsyslu og ferliverk. og byggja nytt husnadi fyrir legu-
deildir. Omarkviss uppbygging 4 husnadi sjukrahussins undan-
farin ar hefur leitt til sbunar 4 almannafé. Fjarfestingar fyrir
milljonatugi hafa stadid o6notadar arum saman og svo reynst
nanast énothafar til pess sem par voru atladar. Oljést er hver
ber abyrgd 4 pessu en endanlega hlytur hun ad liggja hja fjar-
veitingavaldinu og heilbrigdis- og tryggingamalaraduneytinu.

[ névember 2002 skipadi heilbrigdis- og tryggingamalaradherra
nefnd sem gera skyldi tillégur um framtidaruppbyggingu,
préun og skipulag Fjéroungssjukrahassins 4 Akureyri. Nefndin
hefur na skilad annarri afangaskyrslu sem fjallar fyrst og fremst
um husnzdismal sjukrahussins.

Stefhumotun

Undanfarin ar hefur verid 16gd mikil vinna { stefnumétum 2

FSA. Petta var fyrst gert arid 1999 og aftur arid 2002.
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Stefnumotunarvinna 1999

Samkvamt aztlun var stjérnskipulagi FSA breytt og gert nytt
skipurit i upphafi ars 1999. Eftir pessar breytingar heyrir 6l
starfsemi sjukrahussins undir framkvemdastjorn sem i eiga
seeti forstjori og xdstu yfirmenn, badi faglegir og rekstrarlegir.
Jafnframt var 16gd aukin ahersla 4 gedamal, rannsoknir og
traedslu til ad auka skilvirkni starfseminnar. Pa var einnig stofn-
ud ny deild, tekni- og innkaupadeild, til ad gera stjérnun fram-
kvemda og vidhaldsverkefna skilvirkari og hagkvemari. Ad
lokum hefur markvisst verid unnid ad pvi ad faekka legum og
legudb6gum og fera starfsemina meira inn 4 dag- og géngu-
deildir. T6lulegar upplysingar syna pessa préun glogelega.

[ stefnumétuninni folst m.a. uppbygging naudsynlegrar rann-
soknarstarfsemi svo ad sjukrahtsio geti stadid undir nafni sem
nutima fjlgreinasjukrahis. Ny myndgreiningardeild var sett 4
tét og buin bestu tekjum sem vOl er 4 og vinnuferlar voru
endurnyjadir a4 rannsoknarstofum. Hapunktur pessarar upp-
byggingar voru kaup a segulémtxki. Liklega er hvergi demi
pess ad slikt teeki pjoni jafn fau félki og byr 4 pjonustusvadi
sjukrahussins. Petta er lysandi fyrir vanda peirra sjukrahisa
sem pjona fau folki en vilja veita vidtacka hateknilaknispjon-
ustu. Vio slikar adstedur dreifist har fastakostnadur vegna
tekja 4 mjog fa tilfelli. Uppbygging rannséknarstarfseminnar
styrkir mjog stodu FSA sem sérgreinasjikrahuss eins og gert er
rad fyrir { azetlun um framtidarpréun pess.

Stefnumotunarvinna 2002

A arinu 2002 héfst 4 ny stefnumétunarvinna fyrir sjdkrahisid
a0 frumkvadi FSA en { samvinnu vid heilbrigdis- og trygginga-
malaraduneytid. Byggt var a adferdafredi ,,stefnumidads
arangursmats®‘. Mikil vinna var 16g0 { verkid a arinu 2003 og er
nt unnid ad pvi ad utfera stefnuna 4 deildum sjukrahussins.

I stefhumotunargbgnunum hefur verid sett fram eftirfarandi
framtidarsyn fyrir sjakrahusio:

e Virt heilbrigdisstofnun.

o Sérfraedipekking, pverfaglegt samstarf, adbunadur.

e Personuleg pjonusta og skammur bidtimi.

e Sveigjanleiki og adlogunarhafni.

e Lecidandi { samstarfi og samramingu milli heilbrigdisstofn-
ana 4 landsbyggdinni.
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e 1 fremstu r6d { notkun upplysingatackni.

e Sjakraskrarkerfi og fjarlekningar.

e Framsxkinn og eftirsbknarverdur vinnustadur.
e Dbekking, metnadur og hvetjandi umhverfi.

e Rannsoknir og préun.

1 samremi vid pa adferdafredi sem notud er hefur sjukrahusio

sett sér fjolmorg melanleg markmid sem eiga ad studla ad pvi
a0 framtidarsynin verdi ad veruleika.
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2. Rekstraratkoma og fjarhagsleg
stada

2.1

I pessum kafla verdur horft 4 préun kostnadar og fjarheimilda
stofnunarinnar 4 4runum 1999-2002. 1 lok kaflans verdur
fjallad um stéduna a arinu 2003. Sjakrahusid setur fjarhags-
upplysingar fram samkvamt 60rum reikningsskilaadferdum en
notadar eru vid gerd rikisreiknings. Petta veldur misremi milli
rekstrarnidurstadna. Hér eru tolur rikisreiknings notadar pegar
fjarhagsstada sjukrahudssins er skodud en tolur ar gégnum
sjukrahussins pegar fjallad er um rekstur pess.

Fara skal reikninga sjukrahussins { samremi vid akvadi
fjarreidulaga og parf sjikrahusid ad breyta framsetningu
reikninga til samramis vid pau.

Préun utgjalda 1999-2002

Hér verdur litid til préunar kostnadar og skodad hvad vegur
par pyngst. Vid umfjollunina er horft fram hja meirihattar
stofnkostnadi og meirihattar vidhaldi og pannig einblint a
kostnad vid daglegan rekstur. Kostnadarhakkun a sjikra-
husum er almennt rakin til fj6lgunar ibua og 6ldrunar peirra,
nyrra og dyrra lyfja og nyrrar tekni vid pjénustuna. Vert er pod
ad hafa { huga a0 ymsar breytingar gefa txkiferi til ad lekka
kostnad vid pjoénustuna umtalsvert. Par vegur pyngst tekni
sem gerir oft kleift ad veita medferd an innlagnar. I eftirfarandi
toflu sést kostnadur FSA arin 1999-2002, an stofnkostnadar og
meirihattar vidhalds. Stofnkostnadi og vidhaldi er sidan batt
vid svo ad sja megi nidurstbou samkvaemt reikningum
sjukrahussins.
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Utgjold 1999 2002 Hlutfalls Breytingi Vagi af
breyting  kronum__haekkun

Laun alls 1.492.006 2.076.833 39%  584.827 76%
Lyf 69.650 128.092 84% 58.442 8%
Laekn. og hjukrunarv. 82.876 118.972 44% 36.096 5%
Adkeypt pjonusta 154.654  239.053 55% 84.399 1%
Vorukaup 211.748 211.186 0% -562 0%
Annad 8.892  13.358 50% 4.466 1%
Alls 2.019.826 2.787.494 38%  767.668 100%

Stofnkostn./meirh. vidh. 102.683  40.461 -61% -62.222
Kostnadur alls 2.122.509 2.827.955 33%  705.446

Hér sést ad kostnadarhzkkanir 4 FSA eru ad nokkru leyti {
samremi vid algengustu astaedur slikra hakkana 4 sjokrahdsum.
bannig hekkudu lyf um 84% og lekninga- og hjukrunarvorur
um 44%. Eins og fram kemur annars stadar i skyrslunni er
adeins haegt ad rekja litinn hluta kostnadaraukningar til aukins
umfangs pjonustunnar.

Sa lidur sem pyngst vegur { hekkun kostnadar eru laun. Af
toflunni ma lesa ad 76% af hxkkun kostnadar a pvi timabili
sem hér er til skodunar ma rekja til um 36% hakkunar launa.
Sa lidur sem vegur nzst pyngst er adkeypt pjonusta. ba
hekkun sem par kemur fram ma ad stéorum hluta rekja til pess
ad starfsemi pvottahtss hefur verid 16gd nidur og pvi er
launakostnadur med obeinum heatti helsta orsék hennar.

Samkvamt bokum sjukrahussins hefur atkoma pess proast eins
og medfylgjandi tafla synir.

Afkoma FSA 1999 2000 2001 2002
Gjold 2122510 2.297.504 2.639.324 2.827.956
Tekjur 2.118.562 2.258.321 2.528.447 2.783.598
Nidurstada -3.958 -39.183 -110.877  -44.358
Afkoma i hlutf. af gjéldum -0,2% -1,7% -4,2% -1,6%

Heimild arsskyrslur FSA.
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Afkoman var { jarnum arid 1999, sidan var halli sem nam
tepum tveimur prosentum af heildargjoldum arin 2000 og
2002. Arid 2001 var afkoman verst eda halli sem jafngilti
ramum 4% af gjéldum. Vid halla af peirri sterdargradu skal

aminna forstodumann samkvaemt fjarreidulogunum.

Proun fjarheimilda og afkomu

Hér verdur gerd grein fyrir préoun fjarheimilda og samspils
peirra vid atgjold FSA arin 1999-2002. Pessi umfjollun byggir 4
rikisreikningi en par er afkoma sjakrahussins synd med nokkud
60rum heatti en { bokum sjukrahussins sjalfs eins og fram hefur
komid.

I t6flunni hér ad nedan eru allar fjarhaedir 4 verdlagi hvers ars.
Til a0 setja kostnadarpréunina { samhengi vid almenna
verdlagspréun 4 timabilinu ma nefna ad almennt verdlag hefur
hakkad um 15,5% og launavisitala um 24,4%.

Ar Fjarlog Fjdraukalég  Milliferslur Vidbaetur  Heimildir  Gjold netto Afkoma Fjarhags
verdbatur alls stada
14,7
1999 1.897,8 98,8 8,5 107,3 2.005,1 2.071,1 66,0 51,3
2000 2.113,0 90,9 30,0 120,9 22339 22284 55 -45,8
2001 2.226,0 51,0 126,5 177,5 2.403,5 25234  -1199 -165,7
2002 24222 158,0 79,3 2373 2.659,5 2.620,3 39,2 -126,5
Breyting
99/02 28% 60%, 833% 121% 33% 27%

Heimild, rikisreikningur 2000-2002

Eins og fram kemur { t6flunni hafa fjarheimildir til sjukra-
hassins haxkkad um 33% 4 timabilinu en nettégjold hafa
haekkad um 27%.

bar sem gjold hafa 4 hverju ari verid meiri en axtlanir fjarlaga
kvadu a4 um hefur purft ad leggja sjakrahusinu til umtalsverda
fjarmuni til vidbotar pvi sem kvedid er 4 um { fjarlégum.
Vidbatur vid fjarlég eru bzdi vegna aukinna verkefna sem
sampykkt hafa verid 4 fjarhagsarinu og vegna hakkunar
kostnadar vid reglubundna starfsemi. A arinu 2002 nimu
vidbotarfjarveitingar 237,3 m.kr.

Rikisendurskodun 25



FJORPUNGSSJUKRAHUSIP A AKUREYRI - STIORNSYSLUENDURSKOPUN
I ———

Uppsafnadur halli 4 timabilinu nemur um 141 m.kr2 T upphafi
timabilsins var rekstrarstada jakved um 14,7 m.kr pannig ad
stadan { lok timabilsins er neikved um 126,5 m.kr.

begar forsendur fyrir vidbotarfjarheimildum {1 heild eru
skodadar { Bokhalds- og axtlanakerfi rikisins kemur fram ad
um 73% er vegna pess ad launakostnadar var harri en axtlanir
tjarlaga gerdu rad fyrir, 18% ma rekja til meiri kostnadar vegna
almenns rekstrar og 9% til aukins stofnkostnadar.

Hatt vagi launa { viobétum vid aztlanir fjarlaga bendir til pess
ad kostnad umfram fjarlog megi ad storum hluta rekja til
launapattarins. Slikar vidbaetur hja stofnun par sem vinnumagn
sem ad baki liggur hefur dregist saman og umsamdar launa-
hakkanir eru pekktar fyrirfram ma a0 mestu rekja til launa-
hekkana umfram akvaedi kjarasamninga eda svokallads
launaskrids. Eins og fram hefur komid { skyrslu Rikis-
endurskodunar um launakostnad starfsmanna nokkurra
heilbrigdisstofnana virdist sa vandi ad hluta kerfislegur.?

Af ofangreindu er ljost ad axtlanir fjarlaga um rekstrarkostnad
sjukrahussins hafa ekki stadist nagilega vel 4 undanférnum
arum. Pannig hafa vidbztur vid aztlanir fjarlaga numid fra 5—
9% a timabilinu og hefur vagi peirra aukist eftir pvi sem 1idid
hefur 4 timabilid. Petta xtti ekki ad eiga sér stad hja stofnun
sem byr vid st6dugt rekstrarumhverfi ef allt vaeri med felldu.

Hér a landi 4 fjarlagagerd ad taka mid af peim fjarhagsramma
sem hverri stofnun er settur arlega og tekur mid af lang-
timadzetlun. Med pvi a0 horfa til lengri tima vid fjarlagagerdina
er xtlunin m.a. a0 koma { veg fyrir skyndidkvardanir um
fjaratlat. bvi ettu akvardanir um aukin framlég eftir sampykkt
fjarlaga ekki ad pekkjast nema pegar sérstakir Ofyrirsédir
atburdir eiga sér stad. Regluleg umtalsverd fravik fra aztlunum,
an pess ad veigamiklir 6fyrirsédir atburdir hafi att sér stad,
vega a0 undirstédu rammafjarlagakerfisins. Adur en til adgerda
er gripid parf a0 skera ur um hvort skyringa sé ad leita { dzetl-
unum sjalfum og forsendum peirra eda framkvemd aatlana hja
sjukrahusinu.

2 Samkvemt reikningum sjukrahussins er uppsafnadur halli timabilsins um 180
m.kr.

3 Sja skyrsluna Launaprinn starfsmanna nokkurra heilbrigdisstofnana 2000-2002. Rikis-
endurskodun, febriar 2004.
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Forstodumadur ber abyrgd a pvi ad axtlanir fjarlaga standist
og skal fagraduneyti sja til pess a0 hann sinni pessari skyldu.
Ymislegt bendir p6 til pess ad pad hafi verid skilningur heil-
brigdisraduneytisins ad ekki hafi verid mbgulegt ad nd endum
saman midad vid upphaflegar forsendur fjarlaga pau ar sem
hér eru til skodunar, adallega vegna stofnanapattar launa. Vio
slikar adstedur er ekki haxegt ad veita forstodumonnum pad
adhald sem rammafjarlagagerdin hefur ad markmidi. Fagradu-
neyti ber einnig fulla abyrgd a ad fjarheimildum sé radstafad {
samremi vid forsendur fjarlaga. Pa skal fjarmalaraduneyti sja
um samremda framkvaemd fjarlaga og annast eftirlit med
henni.

Raduneyti fjarmala og fagraduneyti purfa ad tryggja ad allar
forsendur fjarlaga séu skyrar pannig ad hagt sé ad krefjast pess
ad forstbOumadur starfi innan peirra marka sem honum eru
sett. Medan forsendur eru jafn 6ljdésar og nu virdist vera, t.d.
vid aztlun launakostnadar, er erfitt ad halda uppi slikum aga {
tjarlagagerd.

Stofnanir sem bua vid rammafjarlagagerd purfa ad laga rekstur
sinn ad peim fjarhagsramma sem peim er settur 4 hverjum
tima. Stofnanir geta pa purft ad forgangsrada og leggja af eda
draga ur starfsemi til a0 halda kostnadi innan settra marka. Vid
slikar adstedur parf fagraduneyti ad taka akvardanir um
politiska forgangsrédun en stofnanir eiga ad leysa ur faglegum
og rekstrarlegum urlausnarefnum upp 4 eigin spytur.

Launabreytingar

Eins og fram hefur komid ma ad sterstum hluta rekja aukinn
kostnad vid rekstur sjukrahussins til launahzkkunar. Ljost er
a0 pessar hakkanir eru ad verulegu leyti umfram pad sem
samid var um { kjarasamningum. Launaforsendur fjarlaga,* par
sem kostnadarahrif kjarasamninga eru metin, gerdu rad fyrir ad
launakostnadur FSA hakkadi um 22% 2 timabilinu midad vid
kostnadarmat einstakra samninga og breytingu 4 fjolda
starfsmanna stéttarfélaga sem starfa hja FSA. I raun hakkadi
kostnadurinn naerri tvofalt 4 vid petta.

* Forsendur fjarlaga um kostnadardhrif samninga fra fjarmalaraduneyti par sem
fram kemur metin hzkkun samninga eftir stéttarfélogum og veagi hvers félags er
breytt midad vid breytingu 4 fj6lda { hverjum hépi.
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Ljost er ad préun launa innan heilbrigdiskerfisins veldur pvi ad
aukin fjarframlég fara fyrst og fremst { pennan lid og litid
verdur eftir til ad auka pjonustu. Pa a sjukrahusid einnig erfitt
um vik ad bzta skilvirkni, p.e. veita meiri pjénustu fyrir hverja
kronu, pegar launahakkun er jafn mikil.

Erfidleikar sjakrahussins vid ad styra fjarmalum sinum innan
hins nyja launakerfis koma vel fram { eftirfarandi ummaelum ur
greinargerd sem forsvarsmenn stofnunarinnar sémdu um
fjarhagsvanda hennar:

,»Pad veganesti sem fjarmalaraduneyti ferdi stjornendum
sjukrahussins folst eingéngu { heimildinni til gerdar stofnana-
samninga sem sett er fram { midlegu samningunum. Ekki var
gert rad fyrir ad samningarnir feelu i sér beinar launahekkanir
pvi engir fjarmunir fylgdu til samningsgerdarinnar.
Veantingar starfsmanna og stéttarfélaga peirra voru hins vegar
um verulega hzkkun launa til viobotar pvi sem midlegi
samningurinn gerdi rad fyrir.*

[ viotslum kom fram ad stofnanasamningar vid flesta hopa
sem starfa 4 sjakrahusinu fela { sér a0 samid er um hakkanir
sem ekki eru heimildir fyrir. Tilteknir hopar hafa framgangs-
kerfi til vidobotar vid stofnanasamninga og samanburdur vid
adra hoépa er enn 6nnur uppspretta launahakkana sem ekki er
reiknad med { fjarheimildum. Nefna ma ad forsvarsmenn
sjakrahussins telja akvedna hopa starfsmanna eiga inni
haekkanir vegna samanburdar vid sambarilega hopa hja LSH.

Mikill timi stjérnenda fer { ad afla vidbotarfjarmagns vegna
launakostnadar og virdast raduneytin sem taka patt { ad leid-
rétta heimildir vegna launa { raun vidurkenna ad forsendur
fjarlaga standast ekki. Ljost er ad jafn mikid ésamremi milli
launakerfis og axtlanakerfis getur ekki gengid til lengdar. Verid
er ad skapa omzlda vinnu fyrir stjornendur sjukrahudssins og
vega ad undirstodum pess amtlanakerfis sem fjarmalastjorn
rikisins byggir 4.

bvi hefur verid haldid fram ad vandinn vid ad stjérna launa-
kostnadi i hinu nyja launakerfi heilbrigdisstofnana einskordist
vid litlar stofnanir med veika stjérnun. bvi er athyglisvert ad
skoda vanda sjakrahussins 4 Akureyri vegna hins nyja launa-
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kerfis. Stjornunarlega séd er sjukrahasid mjog oflugt en pad
redur po6 ekki vid ad halda sér innan peirra fjarhagsramma sem
pvi eru settir.

Ljost er ad einungis er hagt ad halda launakostnadi innan
peirra marka sem akvedin eru { fjarlogum med tvennu moti.
Annadhvort parf ad skapa heilbrigdisgeiranum fjarhagsgrund-
voll fyrir stofnanasamninga og framgangskerfi eda taka upp
mjog strangt adhald sem krefst mikils aga. Edlilegast virdist ad
i heildarsamningum sé¢ akvedinn hluti launahzkkana eyrna-
merktur stofnanasamningum, jafnvel matti hugsa sér ad i
samningum hefdu stéttarfélog svigram til ad akveda hversu
stor hluti launaakvardana sem um semdist veri midlegur og
hversu stor hluti akvedinn af stofnunum.

Pa verdur ad taka afstodu til samanburdar sem forsendu
launahakkana. Ef launakerfid 4 ad teljast dreifstyrt og gefa par
med faeri 4 ad taka mid af adstedum og jafnvel frammistodu er
akvedinn launamunur edlilegur og verda starfsmenn ad vidur-
kenna ad svo geti verid ef kerfid a ad geta gengid. Ef ekki fast
slik vidurkenning verdur ad koma 2 heildranu starfsmati innan
heilbrigdiskerfisins til ad koma { veg fyrir vixlhakkanir byggdar
a samanburdi.

Vinnutimatilskipun EES hefur ahrif a4 launakostnad sjikra-
hussins, sérstaklega vegna lekna. Vegna pessa hefur m.a. purft
a0 bzta vid sex stodugildum lekna 4 undanférnum arum. Par
sem ekki hefur tekist ad fa nxegan fjolda til starfa i Sllum
sérgreinum til ad uppfylla dkvadin hefur samninganefnd
rikisins samid um fritokurétt { peim tilfellum pegar vinnutimi
verdur of langur. Pessi réttur er hins vegar ekki nyttur nema ad
lithu leyti heldur safnast upp sem skuldbindingar sem starfs-

.,

menn fa greiddar eftir ad peir ljuka storfum a stofnuninni. Hja
FSA fékk sa leknir sem flesta fridaga fékk af pessum s6kum ad
jafnadi um 90 fridaga 4 ari fra 1997 pegar pessi réttindi byrjudu
ad safnast upp. I arslok 2003 atti hann inni teplega 16 m.kr.
hja FSA vegna pessa. Su skuldbinding og adrar sambzrilegar
koma pé ekki medal skulda stofnunarinnar { békhaldi hennar. T
heild er um ad rada um 62 m.kr inneignir lekna vegna pessa.

Um helmingur allra laekna sjakrahussins hefur starfsheiti
stjornenda. I medfylgjandi t6flu er synt hvernig leknar a FSA
skiptast { stodur. Ljost er ad jafn hatt hlutfall stjérnenda studlar
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ad haum launakostnadi lakna. Astzda pess ad malum er svo
hattad er m.a. su ad yfirleknir eru yfir flestum undirsérgreinum
p6 ad peir fari ekki allir med mannaforrad. Forsvarsmenn
sjukrahussins hafa bent 4 a0 peim sem launalega eru skilgreindir
sem yfirmenn hafi fj6lgad vegna akvada { sidustu kjarasamn-
ingum. Pegar starfsheiti eru borin saman vid pa sem skilgreindir
eru sem stjornendur deilda { arskyrslu kemur fram ad atta
ytirleknar teljast ekki stjornendur. Skoda parf hvort svigram sé
til a0 minnka kostnad med pvi ad faxkka leknum med
stjornunarnafnbot.

Stodur lekna a FSA 2003 * Stodugildi Hlutfall
Framkvaemdastjéri leekninga 1 2%
Forstodulaeknar 7,3 16%
Yfirleeknar 14,3 32%
Alls 22,6 50%
Sérfraedingar 12,9 29%
Adstodarleeknar 9,5 21%
Alls 22,4 50%
Leeknar alls 45 100%

*An kandidata og lseknanema

Til samanburdar ma geta pess ad 2 LSH er um 22% allra lekna
flokkadir eru sem stjornendur. I medfylgjandi t6flu er synd
flokkun lekna eftir starfsheitum 4 LLSH.

Stodur lekna a LSH 2004* Stodgildi Hlutfall
Adstodarframkveemdastjori. 1 0,2%
Framkvaemdast;ori. 2 0,5%
Svidsstjori laekninga 12,8 3,1%
Yfirlaeknar 76,05 18,5%
Alls 91,85 22,3%
Laeknir med laekningaleyfi 85,85 20,9%
Sérfreedingar 233,54 56,8%
Alls 319,39 77,7%
Laeknar alls 411,24 100,0%

*An kandidata og leeknanema

Ljost er a0 sterdarmunur sjukrahusanna redur miklu um pann
mun sem parna kemur fram. Vegna smaxdar FSA eru mjog fair
leknar { hverri sérgrein og studlar pad ad hau hlutfalli
stjérnenda af pvi a0 um fjélbreytta starfsemi er ad rada.
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Rekstrarstada arid 2003

Samkvamt rekstraraetlun fyrir 2003 stefndi halli pess ars 1 114
milljonir en sjikrahdsid st6d m.a. frammi fyrir hagredingar-
krofu upp 4 25,2 milljonir. Vegna fyrri fjarhagsvanda FSA og
tyrirliggjandi azetlunar var a fyrra helmingi arsins 2003 skipadur
vinnuhépur med fulltraum fra heilbrigdis- og tryggingamala-
raduneyti, fjarmalaraduneyti og FSA. Skyldi hoépurinn gera
itarlega skodun og greiningu 4 fjarhagsstodu sjukrahussins fyrir
arin 1998-2002. Nidurstodur pessarar skodunar eru birtar 1
skjalinu ,,Fjarhagsstada Fjoroungssjikrahussins 4 Akureyri
dagsett 18. juni 2003. T samantekt skjalsins segir eftirfarandi:

»,wamandregid eru helstu nidurstodur pessar:

e Rekstrarvandi sjakrahussins liggur ad meginstofni til 1
launum.

e Stjérnendum sjikrahussins hefur ekki tekist ad meta
kostnadi vid utfarslu stofnanasamninga med fakkun starfa
og halda um leid Obreyttri pjoénustu. Pratt fyrir ad
stjornendum hafi tekist ad fxkka yfirvinnustundum um
18% milli aranna 2001 og 2002 vard medaltalshakkun launa
14% milli aranna.

e Reiknadar launabztur vegna kjarasamnings lekna 4 sidasta
ari duga ekki til a0 meta raunkostnadi vid utfarslu peirra ad
mati sjakrahussins og telja stjornendur sjukrahussins sig
ekki hafa moguleika 4 ad maxta umframkostnadi med
hagredingu.

e [Launatengd gjold, einkum og sér { lagi motframlég 1
séreignasjodi, eru mun hearri en forsendur fjarlaga og hefur
stjornendum sjukrahussins ekki tekist a0 hagreda 4 moti
peim kostnadi.

e S-merkt lyf hakka meira milli aranna 2001 og 2002 en atla
ma ad verdlag og ny lyf { stad eldri geti skyrt.

e Kostnadur vid lxkninga-, hjukrunar- og rannséknarvorur
hefur farid talsvert umfram fjarheimildir og préun verdlags,
en skyrist ad nokkru leyti af mikilli fjélgun gervilida-
adgeroa.”

I 7 manada uppgjori fyrir arid 2003 voru gjold umfram
fjarveitingar 91,5 m.kr. eda 5,5% af gjoldum. Petta var verri
nidurstada en aztlanir héfou gert rdd fyrir og ad Sbreyttu
stefndi { a0 utgjold umfram fjarveitingar arsins gatu numid

160-170 m.kr. Til ad bregdast vid pessu hofst framkvaemda-
stjorn sjakrahdssins handa vid umfangsmiklar hagradingar-
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adgerdir sem komu ad hluta til framkvemda 1. oktéber 2003
og a0 hluta til 1. jandar 2004. Adgerdirnar folu { sér
skipulagsbreytingar sem draga attu ur utgjoldum en jafnframt
meta betur breyttri pjonustuporf. Markmidid var ad hagraeda
an pess ad skerda pjonustu. Skipulagsbreytingar h6fou pad i
f6r med sér ad storfum vid stofnunina fakkadi um allt a0 10
og awtlanir gerdu rad fyrir a0 na fram hagradingu i rekstri
arsins 2004 sem nemi um 65 mkr. 4 arsgrundvelli. I
rekstrarreikningi sjakrahuassins fyrir arid 2003 sem birtist 1
arsskyrslu pess sést a0 tekist hefur ad lenda rekstrinum { minni
halla en i stefndi 4 timabili. Halli 4arsins vard 55,4 m.kt. sem er
heldur meiri halli en 4rid adur og er um 1,8% af gj6ldum.
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3. Proun starfseminnar 1999-2002

3.1 Samanburdur a skilvirkni og afkostum

I pessum kafla verdur leitast vid ad meta hvort skilvirkni 1 rekstri
hafi aukist a sjukrahusinu 4 timabilinu 1999-2002. Verdur { pvi
sambandi horft til pess hverju hefur verid varid til rekstrarins {
fjarmunum og adfongum og hverju petta hefur skilad i pjonustu
vid sjuklinga.

Vid mat 4 pjonustumagni verdur fyrst og fremst horft til fjolda
medferda, p.e. legur og komur. Petta er { raun heildartalning a
meginpattum peirrar pjonustu sem sjukrahuasid veitir sjuklingum
en ad baki peim liggur fjolpztt starfsemi sem einnig verdur lagt
mat 4. Tilgangurinn var ad fi4 sem besta mynd af pvi hvernig
umfang peirrar pjonustu sem sjakrahusid veitir hefur proast.

Einnig verdur skodad hvort ny starfsemi hafi komid til sem taka
purfi tillit til pegar metid er hvernig umfang starfseminnar hefur
breyst. Pa verdur med sama haztti skodad hvort einhver starfsemi
hafi verid felld nidur a timabilinu til ad sem skyrust mynd faist af
pvi hvernig umsvif sjukrahussins hafa proast.

bad audveldar samanburd a afkostum milli ara ad starfsemis-
upplysingar sjukrahussins eru nokkud {tarlegar og mjog sambeari-
legar fyrir allt pad timabil sem hér er til skodunar. Vid mat a peirri
pjoénustu sem stofnun skilar til samfélagsins skipta gadi miklu
mali. bvi verdur einnig gerd tilraun til a0 meta hvernig slik mal
hafa préast a timabilinu.

Aoferdafredin sem hér er notud midar ad pvi ad setja pexr
stjornunarupplysingar sem til eru { gognum sjukrahissins fram
pannig ad par gefi sem skyrasta mynd af skilvirkni starfseminnar.
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Hvad er skilvitkni?

Skilvirkni felst { hlutfallinu milli peirra adfanga sem notud eru og
peirra afurda sem skilad er i formi pjonustu. Til einféldunar ma
segja a0 skilvirkni feli { sér ad fa sem mest fyrir sem minnst.

i medfylgjandi mynd er pvi lyst hvernig skilvirkni er skilgreind sem
hlutfall pess sem varid er til starfsemi og hins sem hun skilar.

Adfong: Fjarmunir lr\i[(agrg bj(’)nustlg, af
vinnuafl, husnaoi og Vinnuferli akveonum gaeoum.
adstada — ] —

Skilvirkni

Skilvirkni sjakrahutssins redst af pvi hversu vel adfong eins og
fisrmunir, mannafli og adstada eru nytt. I pessum kafla er skodad
hvernig skilvirknin hefur breyst innan sjakrahussins 4 dkvednu
timabili.

Opinberar stofnanir fa ekki samkeppnisadhald til ad auka skil-
virkni sina heldur verda ad beita til pess markvissti stjornun.
Go60dar upplysingar um skilvirkni eru naudsynleg forsenda pess ad
slikt geti tekist. T pessari skyrslu er ordid framleidni notad til ad
skoda skilvirkni vid nytingu fjirmuna og vinnuafls.

3.1.1 Afkost

Hér verdur skodad hvernig afkost hafa proast hja sjakrahusinu
arin 1999-2002. Byggt er 4 upplysingum ur arsskyrslum sjukra-
hussins og upplysingakerfum pess.

Breytingar 4 magni pjonustu verdur ad skoda i ljosi pess mann-
ficlda sem notar hana. A pvi timabili sem hér er til skodunar hefur
ibdum a Akureyri fj6lgad um 4,6% en { sveitarfélogum {
nagrenninu sem fa stéran hluta sjakrahuspjonustu fra FSA hefur
ibdum fxekkad. Sé midad vid sveitarfélog 4 Nordur-, Nordaustur-
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og Austurlandi sem  forsvarsmenn  sjukrahussins  telja
pjonustusvedi pess hefur mannfjoldi stadio { stad.

Legur og legudagar

Legur eru vidamikill og kostnadarsamur pattur { starfsemi flestra
deilda sjukrahussins. Medferd sem veitt er inniliggjandi sjuklingum
kostar mun meira en pjonusta sem veitt er i skammtimaheimsékn
a sjukrahusid. Petta stafar af peirri margpattu pjonustu og adstédu
sem skapa parf sjuklingum vegna dvalar og umoénnunar allan
solarhringinn. Vegna pess hversu kostnadarsamar legur eru hefur
verid reynt ad veita heilbrigdispjonustu { rikari meali an innlagnar.
bréun 1 leknisfraedi hefur gert kleift ad ganga sifellt lengra { pessa
att.

I medfylgjandi t6flu er synt hvernig fjéldi legudaga hefur préast.

Legudagar 1999 2002 Breyting
Handlaekningadeild 3.875 3.448 -11,0%
Augnleekningadeild 191 25 -86,9%
Baeklunardeild 2.957 3.234 9,4%
Hals- nef og eyrnadeild 362 146 -59,7%
Kvennadeild faedingar 1.886 1.918 1,7%
Kvennadeild kvensjukd. 1.861 1.309 -29,7%
Lyflaekningadeild | 6.735 6.238 -7,4%
Lyflaekningadeild I 1.065 751 -29,5%
Sel, hjukrunardeild 7.726 9.318 20,6%
Endurhaefingardeild 4.381 4.511 3,0%
Oldrunarlaekningadeild 6.836 6.480 -5,2%
Barnadeild 2.431 1.465 -39,7%
Geddeild 3.351 2.828 -15,6%

43.657 41.671 -4.5%

Hér kemur fram ad legudégum hefur fakkad um tep 4,5% milli
aranna 1999 til 2002 og 4 sama tima hefur legum fakkad ur 5.363 {
4.818 eda um 10%. Pegar Sel, hjikrunardeild er ekki medtalin
hefur legudégum faekkad um 10% eins og legum. Pannig hefur
legustarfsemi sem telja ma til eiginlegrar sjukrahusastarfsemi
dregist saman um 10% melt badi i legum og legudégum. Petta er
umtalsverdur samdrattur og { samraemi vid almenna préun 2
sjukrahusum og stefnu FSA.

Eins og sést hefur legudégum fxkkad 4 Ollum deildum nema
baeklunardeild, kvennadeild vegna fadinga, Seli hjukrunardeild og
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endurhafingardeild. Préunin 4 einstékum deildum radst m.a. af
pvi ad hvort breytt medferdarurradi i sérgrein peirra hafi gert
kleift a0 veita pjonustu an innlagnar.

Par sem odyrara er ad veita medferd an innlagnar vekur fakkun
lega vissar vantingar um lekkun kostnadar. Ventanlegur
sparnadur af pessum sékum er p6 minni en nemur fjolda tilfella
vegna pess a0 pad eru almennt ,léttustu® tilfellin sem farast af
legudeildum yfir 4 dag- og goéngudeildir.

Legutimi

Til a0 auka skilvirkni sjukrahtsa er m.a. reynt ad stytta legutima og
pvi er horft til pessa pattar pegar skilvirkni sjukrahtsa er borin
saman. Vegna pessa er frodlegt ad lita a préun legutima 2
sjakrahasinu.

Meotylgjandi tafla synir legutima 4 FSA bzdi { heild og fyrir brada-
og langlegu sérstaklega.

Legutimi 1999 2002 Breyting
Medallegutimi 8,1 9,3 14,80%
Medallegutimi brada 4,48 4.8 7,10%
Medallegutimi langlega 44,9 39,3 -12,50%

Hér sést ad medallegutimi hefur lengst 4 undanférnum arum.
Astzeda pess er liklega tilfersla 1éttari tilfella til dag- og géngudeilda
sem veldur pvi ad pau tilfelli sem afram er sinnt 4 legudeildum eru
hlutfallslega pyngti. Arid 1999 var legutimi allra deilda 8,1 dagur en
var 9,3 dagar arid 2002. Petta er ad jafnadi um 15% lenging
legutima. A sama hatt hefur legutima braddeilda lengst ur 4,5
dégum { 4,8 en legutimi langlegudeilda styst ar 44,9 dégum 1 39,3
eda um 12,5%.

Telja verdur ad lenging legutima sé fremur visbending um ad
pyngrti tilfellum sé sinnt en ad skilvirkni hafi minnkad.

Fjoldi heimsoékna 4 dag- og gongudeildir

Hér verdur fjallad um préun afkasta a dag- og gongudeildum
sjukrahussins. Eins og fram hefur komid hafa sjakrahus, par a
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medal FSA, kappkostad ad veita pjonustu an pess ad sjuklingar
séu lagdir inn, m.a. til pess a0 draga ur kostnadi.

bréun 4 pjénustumagni dag- og goéngudeilda FSA er synd i
medfylgjandi toflu auk fj6lda koma 4 slysadeild sjukrahussins.

Dag- og géngudeildir og

slysa-/bradakomur 1999 2002  Breyting
Komur a dagdeildir 2.863 4.191 46,4%
Vidtol & géngudeildum 7.393 10.933 47,9%
Umfang géngudeilda i einingum * 506.869 687.096 35,6%
Slysamottaka 9.099 8.891 -2,3%

* Einingar skv. samningi sérfraedilaekna vid TR.

Hér sést a0 komum a dagdeildir hefur fj6lgad um naerri helming
milli aranna 1999 og 2002. Starfsemi gongudeilda FSA felst fyrst
og fremst { svokSlludum ferliverkum. Ekki voru til télur um fjolda
koma 4ri® 1999 en vidtolum hefur fjélgad um 47,9% og einingum
sem mala umfang og fjolda leknisverka hefur fj6lgad um 35,6%.
Komum 2 slysa- og bradamoéttéku hefur fakkad litillega 4
timabilinu en pess ber ad geta ad hluti verkefna slysamottoku
hefur faerst til moéttoku heilsugeslunnar sem hefur adst6du a
sjukrahusinu utan dagvinnutima.

Sjukrahusid veitir heilsugaeslunni 2 Akureyri adstédu fyrir kvold-
og helgarvaktir med um 4000 komur 4 ari. Auk pess voru um 700
komur til sérfredings sem hefur adstédu a sjakrahusinu. Vid mat 4
umfangi starfseminnar er pessi starfsemi ekki talin med enda er
hun hlutfallslega litil.

Fjoldi skurdadgerda

Skurdadgerdir eru vidamikill pattur { starfsemi margra deilda
sjukrahussins. 1 eftirfylgjandi toflu sést ad par voru 3.725 4rid
1999 en 3.428 arid 2002, sem er 8% fxkkun. Pess ber p6 ad geta
ad a timabilinu fluttust um 300 adgerdir af skurddeild yfir a
smaadgerdastofu og eru par taldar par i pessari athugun. Pegar
per eru taldar med hefur fjoldi skurdadgerda stadid { stad a
timabilinu.

Skurdadgeroir 1999 2002 Breyting

3.725 3.428 -8,0%
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Til 20 meta nanar umfang skurdstarfsemi var leitad eftir t6lum um
fiolda skurdstofuminiatna og DRG greiningu 4 skurdadgerdum.
Skortur a upplysingum fyrir arid 1999 kom hins vegar { veg fyrir
slikt mat.

Rannsoknir

Rannsoknir eru mikilvaegur pattur i heilbrigdispjonustu, einkum {
starfsemi sérgreinasjukrahdss eins og FSA. Breytingar 4 umfangi
peirra gefa visbendingu um pad hvort pessi pattur hafi préast 4
annan hatt en fjoldi medferda segir til um.

Rannsoknir 1999 2002 Breyting
Almennar rannsoknir 179.331 189.757 5,8%
Vefjarannsoknir 10.741 10.776 0,3%
Rontkenrannsoéknir 21.525 21.897 1,7%
Omskodanir & hjarta 554 741 33,8%
Hjartarit 2.547 2.508 -1,5%
Heilalinurit 109 86 -21,1%
Areynslurit 449 546 21,6%
Ondunarmaelingar 244 192 -21,3%
Holter rit 150 112 -25,3%
Speglanir 1.015 1.138 12,1%

216.665 227.753 5,1%

Hér sést a0 rannsoknum hefur fj6lgad i heild um 5,1%. Pyngst
vega almennar rannsoknir sem eru um 83% allra rannsékna badi
arin og hefur peim fj6lgad um 5,8% 4 timabilinu. Petta gefur
visbendingu um heldur meiri umsvif pratt fyrir ad fakkun hafi
ordid 1 sumum flokkum rannsékna.

Stada sjalfstaett starfandi sérfredinga

Umtalsverd aukning 4 pjonustu dag- og gongudeilda bendir til pess
a0 sjukrahusio hafi maett aukinni porf fyrir slika pjonustu fra arinu
1999. Samkvamt upplysingum fra Tryggingastofnun rikisins, sem
greidir fyrir hlut rikisins i kostnadi vid sérfraedileknishjalp, hefur
komum til sjalfstett starfandi sérfredinga a Akureyri fekkad um
nalaegt 5% milli 1999 og 2002. Pegar litid er til fjolda eininga, sem
einnig mela umfang peirra verka sem greitt er fyrir, kemur { ljos
alika mikill samdrattur. To6lur TR syna sOmuleidis ad starfsemi
sjalfstedra  sérfredinga 4  Akureyri er litl ad umfangi.
Heildargreidslur til 14 lekna arid 2002 namu alls um 74 m.kr. og
h6fou pa hekkad um 15% fra arinu 1999. A sama tima hakkudu
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greidslur til allra sérfredilekna um 45%. Medal sjalfstedra
sérfredilekna a Akureyri eru mest umsvif hja augnleknum, barna-
og unglinga gedleknum, hals-, nef- og eyrnaleknum og
kvensjukdomalaeknum. Engir sjalfstett starfandi skurdlacknar voru
starfandi 4 Akureyri arid 2002.

A FSA hefur fildi leknisverka an innlagnar préast 4 allt annan
hatt en 4 Landspitala — haskélasjikrahusi. A LSH vard litil breyting
a fjolda koma a dag- og gongudeildir 1999 til 2002, en hins vegar
jokst mjog starfsemi sjalfstett starfandi sérfradinga a starfssvadi
sjakrahussins. Par var aukinni porf fyrir sérfredileknispjonustu an
innlagnar pvi sinnt af sjalfstatt starfandi sérfredingum. A Akureyri
hefur FSA mztt samsvarandi aukningu 2 slikri pjénustu.

Ein af astezdum pess ad prounin hefur ordid énnur a FSA en LSH
er su a0 hefd hefur skapast fyrir pvi a Akureyri ad veita
terliverkapjonustu fremur innan sjukrahussins en a stofum uti {
bz. Onnur 4steda er st ad 4 Akureyri er skyrari verkaskipting milli
prepa heilbrigdiskerfisins en { Reykjavik. Heilsugaslan er almennt
tyrsti viokomustadur sjuklinga sem sidan er beint til sérfradinga
med tilvisun. Ymis gogn frd heilbrigdis- og trygginga-
malaraduneytinu syna ad einmitt pannig eigi samskiptin innan
heilbrigdiskerfisins ad ganga fyrir sig.> Petta hefur hins vegar ekki
gengid eftir 4 hofudborgarsvedinu. Par eru skil milli einstakra
prepa heilbrigdiskerfisins 6skyr og tilvisanir almennt ekki notadar.
Stefnu raduneytisins um verkaskiptingu virdist pvi framfylgt a
Akureyri en ekki { Reykjavik. Ytri adstedur rada mikid um pessa
préun, t.d. ma telja a0 mun erfidara sé ad skapa rekstrargrundvoll
tyrir leknastofur { ymsum sérgreinum a Akureyri en { Reykjavik.

Rada ma af akvorounum heilbrigdis- og tryggingamalaradu-
neytisins a0 nu sé 16gd minni ahersla a hefdbundid ,,tveggja stoda*
kerfi { almennri heilbrigdispjonustu. Raduneytid hefur t.d. gefid
par upplysingar ad akvordun hafi verid tekin um ad styrkja patt
sjalfstett starfandi sérfredinga i heilbrigdiskerfinu med pvi ad
veita meiri fjarmunum til starfsemi peirra og fjolga pannig verkum
og hazkka greidslur fyrir akvedin verk. Enn og aftur leggur
Rikisendurskodun aherslu 4 ad skyrari skilabod komi fra
heilbrigdis- og tryggingamalaraduneytinu um verkaskiptingu innan
heilbrigdiskerfisins. Pad fyrirkomulag sem er a Akureyri hefur
gefid gb6da raun en ef ekki kemur til skyrari stetnumérkun er pvi
6gnad.

5 Sja Fyrsti vidkomustadur i heilbrigdiskerfinu. Rikisendurskodun, september 2002, bls 37-38.
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Tviskipt fyrirkomulag heilbrigdispjonustunnar a Akureyri hefur
pann kost ad vera einfalt. Ef sérfredileknar auka hlut sinn
verulega fjolgar pessum prepum um eitt sem gerir samhafingu og
skipulag erfidara. Pad fyrirkomulag gefur pé ad Sllum likindum
moguleika 4 a0 na legra einingaverdi vegna pess ad sérfredingar
hafa fert akvedin verk i mun édyrara rekstrarfyrirkomulag en er 4
sjakrahusum.¢ Sjukrahus hafa reyndar ekki handbarar upplysingar
um einingaverd sin og pvi liggja télur sem syna petta ekki fyrir.

bar sem sjakrahus og heilsugasla vega pyngra { heilbrigdispjénustu
a Akureyri en 1 Reykjavik er frédlegt ad bera saman hvernig ibtar
pessara stada notfera sér pjonustu sjalfstatt starfandi sérfraedinga
sem fa greidslur fra Tryggingastofnun rikisins. Samkvemt t6lum
fra TR nam slik medalnotkun ibta Akureyrar 20 einingum arid
2002 a4 medan ibuar Reykjavikur notudu ad medaltali fjérum
sinnum  fleiri einingar, p.e. 82. I pvi hverfi Reykjavikur sem
notkunin er mest notar hver ibui ad jatnadi 117 einingar af
pjonustu sérfredilekna a ari. Minnst er notkunin a einstékum
dreifbylissvaedum par sem hver ibui notar 10—11 einingar 4 ari.

Ef Akureyringar notudu pjonustu sérfredinga { sama meli og
Reykvikingar feri kostnadur par ur 65 mkr. { 263 m.kr. sem er
hekkun um 198 m.kr. Ef Reykvikingar notudu pjéonustuna { sama
meli og Akureyringar lekkadi kostnadur par ur 1.652 m.kr. { 400
m.kr. eda um 1.251 m.kr. Efniskostnadur sérfredilekna er ekki
medtalinn i kostnadartélum en allur annar kostnadur TR og
sjuklinga. Ofangreindar télur mida vid alla lekna 4 samningi vid
TR. Svipud nidurstada fest ef einungis er litid til kliniskra laekna.
Medalnotkunin er 56,7 einingar i Reykjavik en 17,9 4 Akureyri. bvi
er notkun meira en prefalt meiri { Reykjavik en 4 Akureyri.

Sa munur sem kemur fram i notkun 4 pjonustu sérfredinga raedst
mikid af adgengi ad sjukrahtsum, heilsugeslu og stofum
sérfredinga 4 hverjum stad. Heibrigdisyfirvold purfa ad meta
hvort nuverandi fyrirkomulag trygei negilegan j6fnud, hagkvemni
og gxdi eda hvort finna purfi leidir til ad auka samhzafingu hinna
priggja stoda almenna heilbrigdiskerfisins 4 hverju pjénustusvadi
og 4 landinu { heild. Slikt er ekki audvelt verkefni en forsenda pess

¢ Djonusta 4 stofum sérfredinga geti verid odyrari en 4 sjikrahdsum vegna einfaldari
20st6du, meiri sérhaefingar (faerri tegunda adgerda), minni yfirbyggingar og minni teyma
vid adgerdir. Onjtt adstada 4 sjikrahdsum geti hins vegar valdid pvi ad
vidboétarkostnadur vegna akvedinna adgerda yrdi par legstur.
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er so6fnun og greining upplysinga um starfsemi og kostnad vid
verkefni allra peirra adila innan heilbrigdiskerfisins sem hér um
raeoir.

3.1.2 Hbverju er varid til ad veita pjénustu?

Nu pegar greint hefur verid fra pjonustu FSA og ymsu sem henni
tengist verdur rett um adfanganotkun sjukrahussins og hvernig
hun hefur breyst 4 pvi timabili sem hér er til skoOunar. Pa hafa
verid skodadar badir hlutar peirrar j6fnu sem parf til a0 hagt sé ad
meta skilvirkni.

Utgjold FSA 1999 og 2002

Meofylgjandi tafla synir yfirlit um pa fjarmuni sem varid var til
reglulegs rekstrar sjukrahussins arin 1999 og 2002. Stofnkostnadi
og kostnadi vegna meirihattar vidhalds er haldid utan vid
samanburdinn vegna pess ad stor hluti hans er ekki inni { bokhaldi
rikisins og kostnadur sem par er ferdur redst af pvi hvenar radist
er { vidhald og endurbatur. Kostnadur vegna fastafjarmuna skiptir
p6 vitanlega mali pegar skilvirkni er metin. Rékin fyrir pvi ad hafa
hann ekki med eru pau ad ekki eru til upplysingar um hver hann er
i heild og eins voru litil tekiferi til ad hafa ahrif 4 hann 4 pvi
timabili sem hér var skodad.

Hlutfalls Breyting i

Utgjold FSA 1999 2002 breyting krénum
Laun alls 1.492.006 2.076.833 39,20% 584.827
Lyf 69.650 128.092 83,91% 58.442
Laekn. og hjukrunarv. 82.876 118.972 43,55% 36.096
Adkeypt pjonusta 154.654 239.053 54,57% 84.399
Vorukaup 211.748 211.186 -0,27% -562
Annad 8.892 13.358 50,22% 4.466
Alls 2.019.826 2.787.494 38,01% 767.668

Eins og fram kemur var varid rimlega 2 milljordum kréna til
starfseminnar 4arid 1999, an kostnadar vid fastafjarmuni, en 2,8
milljérdum arid 2002. Kostnadurinn hefur pvi aukist um 38% 4
timabilinu. Laun vega langpyngst eda 76% af heildarkostnadi og
hafa hakkad um 39%.
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Stjérnendur geta styrt pvi med ymsum leidum hvernig vinnuafl er
nytt. Hagkvem nyting pess redur miklu um skilvirkni stofnana og
hvort hin eykst eda ekki. Vegna pessa, vagis launa {
heildarkostnadi og til einféldunar verdur eingéngu horft a
launakostnad pegar skilvirk nyting fjarmuna er metin.

Vinnumagn

Meotylgjandi tafla synir préun vinnumagns a sjukrahusinu melt {
stodugildum.

A timabilinu var starfsemi pvottahtss bodin 1t og faerdust vid pad
6 storf til verktaka. Pessi starfskraftur vinnur enn fyrir sjakrahusid
sem verktaki og er honum pvi batt vid fyrir arid 2002. Fjolgun
lekna ma ad mestu leyti rekja til meiri vinnuaflsparfar vegna
hvildarakvada. Ad 60ru leyti tengdust breytingar 4 vinnuafli préun
a starfsemi barnadeildar og géngudeildar geddeildar.

Vinnuafl 1999 2002 Breyting
Laeknar 49,09 52,2 6,3%
bjalfar/taeknar/lyfjafr. 51,5 56,4 9,5%
Hjukrunarfreedingar 131,22 143,1 9,1%
Sjukralidar og adst. 135,31 130,3 -3,7%
Félagsleg pjonusta 7,77 9,8 26,1%
Eldh.pvottah. saumast. raest *. 43,68 39,8 -8,9%
Teeknimenn 13,48 12,3 -8,8%
Stjérnun og skrifstofufélk 49,01 57,6 17,5%

481,06 501,5 4.2%

*6 storf i pvottahlsi sem "Gthyst" var & timabilinu baett vid arid 2002.

Hér sést a0 heildarvinnuafl sjukrahuassins hefur aukist um 4,2% og
er gengid ut fra peirri tolu vid mat a skilvirkni. St6dugildum helstu
heilbrigdisstétta hefur fj6lgad nema hvad sjukralidum hefur
tekkad um 4%. Stoédugildum vid stjornun og skrifstofuhald hefur
tj6lgad um 17%.
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3.1.3 Mat a skilvirkni

Hér verdur dregid saman pad efni sem raett hefur verid um og mat
lagt 4 hvort aukid vinnuafl og fjarmagn til launagreidslna hafi
skilad sér { samsvarandi auknu magni pjénustu. Talad verdur um
nytingu pessara patta sem framleidni vinnuafls og framleidni
fjarmagns.

Ef eingéngu er midad vid launakostnad er meginspurningin su
hvort sa 2,1 milljardur kréna sem varid var til launagreidslna arid
2002 nytist betur til ad veita pjonustu en sa 1,5 milljardur sem
varid var 1999. Einnig parf ad svara pvi hvort aukning st6dugilda
um 4,2% hafi skilad samsvarandi aukningu 4 atkéstum.

A 4runum 1999-2001 hefur umfang helstu patta pjénustu breyst
pannig: Legudogum hefur fakkad um 5%, komum a dag- og
gongudeildir fj6lgad um 46% og komum 2 slysa- og bradamottoku
tekkad um 3%. Vegna fjolda lega ber ad geta pess ad fakkun
legudaga folst { pvi ad minnst veiku sjaklingarnir féru annad. Peir
sem voru lagdir inn seinna arid purftu pvi ad jafnadi meiri
pjonustu en peir sem lagu inni 1999.

Breyting 4 magni pjonustu { heild var metin med pvi ad umbreyta
Ollum helstu pjonustupattum i legudaga med vaegisstudlum sem
LSH hefur notad vid svipada utreikninga og byggja a
vidmidunartdlum  fra erlendu  radgjafarfyrirteki. An  allra
leidréttinga er nidurstada pessa utreiknings su ad umfang pjénustu
hafi dregist saman um 2%, eins og nanar er greint fra { t6flu hér
tyrir nedan.

Magn1999  Studull Legud.igildi Magn 2002 Studull Legud.igildi

Legudagar 43.657 1,00 43.657 41.791 1,00 41.791
Dagdeildir 2.863 0,33 945 4.191 0,33 1.383
Gongudeildir 7.393 0,08 616 10933 0,08 911
Bradamottaka 9.099 0,33 3.003 8.891 0,33 2.934
Sjukrapjalfun 14.675 0,04 616 20.605 0,04 865
Samtals 48.837 47.884

Komur & dagdeildir og bradaméttoku metnar 1/3 af legudegi
Gongudeildarkoma metin 1/12 af legudegi
Koma i sjukrapjalfun metin 1/2 af komu & gongudeild

Rikisendurskodun 43



FJORPUNGSSJUKRAHUSIP A AKUREYRI - STIORNSYSLUENDURSKOPUN
I ——

begar hugad er ad starfsemi sem liggur ad baki peim medferd-
um/samskiptum sem skodud voru hér ad framan kemur { 1j6s ad
rannsoknum hefur fj6lgad um 5%. Skurdadgerdum hefur fakkad
um 8% 4 hefobundnum skurdstofum sjukrahussins. Hluti peirra
hefur hins vegar farst til smaadgerdastofu og eru adgerdir par
taldar sem gongudeildarstarfsemi { télum hér ad framan. I heild
eru skurdadgerdir pvi alika margar 4 timabilinu. Fadingar eru i
raun medtaldar { legum 4 kvennadeild en peim hefur 4 timabilinu

tj6lgad um 5%.

Pegar hugad er ad 60rum pattum sem gatu gefid visbendingar um
proun umsvifa ma nefna ad foélki hefur fjolgad a Akureyri en
nanast stadid i stad a pjonustusvadi sjukrahussins i heild, ad
Akureyri medtalinni. Oldrun ibta og aukin pjénusta vid svaeoi
utan Akureyrar getu po hafa leitt til meiri umsvifa.

ba syna mealingar ad hjukrunarpyngd hefur aukist a4 timabilinu.
betta stafar m.a. af pvi ad minna veikir sjaklingar fara 4 dag- og
gongudeildir en peir sem eftir eru purfa ad jaftnadi meiri uménnun.

Almennt séd hefur umfangsmiklum medferdum, p.e. legum, faekk-
ad nokkud 4 sama tima og umfangsminni medferdarurredum
hefur fj6lgad talsvert. Pegar petta er vegid saman verdur nidur-
stadan su ad starfsemin hafi dregist litillega saman. A méti koma
pattir eins og auknar rannséknir, aukin sjukra- og idjupjalfun og
ad medferd nokkurs hluta sjuklinga er pyngri en adur var.

Af pessu ma rada ad umsvif sjukrahussins séu mjég svipud eda
jafnvel ivid minni { lok timabilsins sem er skodad en { byrjun pess.

A pessu timabili hefur launavisitala hakkad um 24,4% og
launakostnadur sjukrahussins um 39%. Launagjold arsins 1999
hafa pvi hakkad um tep 15% umfram launavisitlu. Sé midad vid
a0 umfang peirrar pjonustu sem sjikrahusid innir af hendi sé
svipad arid 1999 og 2002 verdur nidurstadan st ad launakostnadur
hafi haekkad mun meira en breyting 4 afkéstum gefur tilefni til. ba
hefur verid tekid tillit til préounar launavisitolu. Framleidni pess
fjarmagns sem varid er til launagreidslna er pvi minni arid 2002 en
ario 1999 ef laun eru framreiknud 4 grundvelli hinnar almennu
launavisitolu Hagstofunnar.
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Minni skilvirkni stafar fyrst og fremst af pvi ad laun 42 FSA hafa
eins og i heilbrigdiskerfinu almennt hxkkad umfram pad sem
almennt gerist. Til ad nyta fjarmagn jafn vel og adur hefdi
sjukrahuasio pvi purft ad auka framleidni sina umtalsvert til ad vega
upp 4 moéti launahxkkun umfram pad sem almennt gerist.
Launakerfi heilbrigdisstofnana gerir hins vegar ekki kréfur um ad
tramleidni aukist samfara launahakkunum og pvi var ekki ad
veenta a0 sjukrahusid nedi sliku fram.

A peim tima sem hér er til skodunar hefur almennt verdlag malt
med visitélu voru og pjonustu hakkad um 15,5%. Kostnadur vid
heilbrigdispjonustu hefur hins vegar hakkad tvofalt meira en
pessu nemur midad vid kostnadarforsendur FSA7. Par vegur
hekkun launa pyngst. Pau hafa liklegca mest ahrif 4 aukningu
utgjalda 4 pessu svidi og meiri en kostnadur vegna nyrrar tekni og
magnaukningar. Petta er pé ekki sérstakt vandamal innan FSA
heldur innan heilbrigdiskerfisins 1 heild.

b6 ad athyglinni sé hér beint ad nytingu vinnuafls og launa-
kostnadi er sjukrahusinu naudsynlegt ad huga lika ad 60rum
kostnadarlidum. I vidtélum kom fram ad spara metti vid kaup 4
ymsum vOorum sem notadar eru vid adgerdir. Ein leid til pess veari
ad nota { rikari mali margnota hluti i stad einnota. Laknar
sjukrahussins fa hver og einn ad velja par vorur sem peir nota vid
adgerdir. Par er ekki tekid nagilegt tillit til kostnadar auk pess sem
ekki er hegt a0 nda mjog hagstedum innkaupum pegar 1itid er
keypt af hverri tegund. Ef yfirstjorn lekninga teki um pad
akvordun hvers konar vorur varu notadar i einstokum tegundum
adgerda metti gera innkaup mun markvissari og lekka kostnad
vegna peirra.

Framleioni vinnuafls

Eins og fram hefur komid voru stddugildi 4 FSA 481 arid 1999 en
voru ordin 495 arid 2002 med peim leidréttingum sem purfti til ad
gera tOlur sambarilegar. Vinnuafl hefur pvi aukist um 4,2% a
timabilinu.

Magn pjonustu hefur hins vegar litid breyst 4 pessu timabili pegar
pjonustutrradum var gefid vaegi. Nokkrar visbendingar komu pé

7 Launakostnadur 4 st6dugildi hefur ad jafnadi aukist um 38% 4 timabilinu. Midad vid
a0 laun vegi 70% af kostnadi og annar kostnadur hafi hakkad samvaemt visitélu voru
og pjénustu fast ad pjénusta sem veitt er med sama haetti badi arin hafi haekkad i verdi
um 31%.
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fram um meiri umsvif en tolur segja til um og ad umoénnun hafi
pyngst. Rannséknir h6fou t.d. aukist um 5% og hjukrunarpyngd
aukist. Midad vid nakvemni peirra mzlinga sem hér er hzegt ad
beita letur naerri ad framleidni vinnuafls hafi stadid { stad pegar
tillit hefur verid tekid til allra patta. Pa ma geta pess ad adgerdir
sem gripid var til 4 arinu 2003 getu bett skilivirknina pegar ahrif
peirra fara ad koma { 1j6s.

Reglur um hvildartima hafa torveldad sjukrahtusinu ad auka
framleidni vinnuafls. Vegna peirra hefur t.d. purft ad baxta vid um
6 stoougildum laekna an pess ad sa fjolgun hafi ordid til pess ad

auka magn pjénustu.

Af 6llu pessu ma rada ad framleidni vinnuafls hafi haldist svipud a
timabilinu en ad framleidni pess fjarmagns sem varid er til
launagreidslna hafi dregist saman.

Getur FSA baett skilvirkni sina?

Nu hefur verid skodad hvernig skilvirkni innan stofnunarinnar
hefur préast a tilteknu timabili. Mikilvagt er ad stofnun geti sjalf
greint hvar skorinn kreppir { pessu sambandi, fundid lausnir og
notfert sér par med arangursrikum hetti. Forsenda sliks er styrkt
og samhent lid stjornenda og upplysingar til ad greina st6du
rekstrar 4 hverjum tima. Vid skodunina kom ymislegt fram sem
bendir til ad stofnunin bui yfir stjérnunarlegri getu til ad koma a
breytingum til ad bacta skilvirkni og yfirvinna um leid pa métst6du
sem jafnan fylgir breytingum og leegja 6ldur 6anaxgju og 66ryggis.

Medal adgerda undanfarinna ara sem syna getu stjornenda til ad
koma 4 breytingum ma sérstaklega nefna par sem gripid var til 4
haustmanudum 2003. Pzr virdast hafa studlad ad aukinni
skilvirkni og bzttum rekstri med ymsum hetti en eru utan pess
tima sem horft hefur verid til hér ad framan. Med peim var leitast
vid ad nyta betur mannafla og adst6du og purfti pa m.a. ad segja
upp starfsmonnum sem skapadi 60ryggi medal annarra. Petta olli
motstodu vid breytingarnar. Sambland af kynningu, akvedinni
framkvemd, samstodu =dstu stjornenda og samvinnu vid
starfsmenn vard po til pess ad breytingarnar komust 4 i samremi
vid fyriretlanir stjérnenda. Slikt geti ekki gerst an adstodar og
skilnings metnadarfulls starfsfélks sem er sveigjanlegt gagnvart
breytingum.
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bad sem ytt hefur undir breytingar hefur verid fjarhagsvandi og
akvordun um ad faera pjonustu fra legudeildum til dag- og
gongudeilda. Medal breytinga ma nefna sameiningu deilda, sam-
ciningu a yfirstjorn deilda, samdratt { starfsemi deilda med
vannytta afkastagetu og fyrirkomulag pjonustu. Engin peirra hefur
haft neikvaed ahrif 4 pjonustu og i sumum tilvikum hefur han
jafnvel batnad. Veigamikil breyting sem gerd var til a0 na fram
sparnadi med betri nytingu mannafla er sveigjanleg monnun. 1
henni felst a0 starfsfolk (adallega hjukrunarfraedingar) veitir adstod
a 60rum deildum en pad vinnur ad jafnadi 4. Pannig ma sinna
akveodinni starfsemi, t.d. 4 naeturvoktum, med minni mannafla en
adur. Framan af voru starfsmenn andvigir pessari breytingu enda
vildu peir helst vinna 4 einum vettvangi innan sjakrahussins. Petta
hefur po6 tekist og er @tlunin er ad gera petta 1 rikari maeli.

G=0i pjonustunnar

Vid mat 4 proun gada var litid til tveggja patta. Annars vegar bidar
eftir pjénustu og hins vegar sykinga eftir adgerdir.

3.2.1 Biolistar

Bidlistar sjakrahusa veita badi visbendingu um afkést peirra og
gxdi pjonustu. Pegar afkost aukast er hagt ad stytta bidlista og
styttri bid felur 1 sér betri pjonustu.

Meofylgjandi tafla synir fjolda peirra sem voru 4 bidlistum { sjé af
helstu sérgreinum sjukrahdssins undanfarin ar. Fjolgad hefur i
premur af pessum sérgreinum: baklunarlekningum, augnlakning-
um og oldrunarlekningum. Tolur eru p6 adeins til fra arinu 2001
tyrir sidastnefndu greinina en par fjolgadi peim sem bida eftir
pjonustu um 46% milli aranna 2001 og 2002. Midad vid Obreytt
afkost hefur bidtimi breyst eins og fjoldi 4 bidlista segir til um en
ef afkostin hafa aukist gaeti bidtimi hafa styst pratt fyrir fjélgun a
bidlistanum.
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Fjoldi a bidlistum 1999 2000 2001 2002 Breyting 99/02
Skurélaekningar 90 74 68 77 -14,4%
Baeklunarleekningar 101 81 105 157 55,4%
Kvennsjukdémalsekningar 78 48 73 63 -19,2%
Hals, nef og eyrnalaekningar 125 71 72 62 -50,4%
Augnlaekningar 30 37 50 53 76,7%
Endurheefingalaekningar 72 53 77 56 -22,2%
Oldrunarlaekningadeild * 26 38 46,2%

* Breyting milli 2001 og 2002

Forsvarsmenn sjakrahussins telja ad bidtimi eftir pjonustu sé
innan asxttanlegra marka { 6llum sérgreinum sjukrahussins. Ekki
eru po til skyr viomid um aszttanlegan bidtima og pyrftu
sjukrahusid eda heilbrigdisyfirvold ad setja pau svo ad starfsfolki
og sjuklingum veri ljost vid hvad veri edlilegt a0 mida.

3.2.2 Sykingar

FSA hefur { morg ar tekid saman upplysingar um sykingar og syna
medfylgjandi toflur nidurstodur peirrar skraningar.

Sykingartioni i

almennum skurdlakningum Ar Hlutfall
1999 0,45%
2000 0,50%
2001 0,30%
2002 0,30%
2003 0,45%

Hér sést hlutfall peirra sjuklinga sem fa sykingu eftir skurdadgerd
og er pad mjog lagt 6ll pau ar sem skodud voru.

Tioni sykinga vegna gervilida* FSA Alpjodleq vidmid
Mj6ém 0,30% 1-2,5%
Hné 0,50% 1-2,5%

*Yfir 20 ara timabil

Hér sést a0 tidni sykinga vegna gervilidaadgerda er toluvert legra
hja FSA en alpj6dleg viomid gefa til kynna. Taflan synir p6 ekki
proun i tima og veitir pvi ekki upplysingar um hugsanlegar
tramfarir innan sjukrahussins.
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Ny starfsemi

Eins og fram hefur komid hefur pjonusta FSA smam saman aukist
s{dustu arin, m.a. vegna pess ad pjonusta sem adur var veitt 4
minni st6dum hefur flust til FSA. Einnig hefur verid bett vid
pjonustu sem adur var eingongu veitt i Reykjavik en hagkvaemt
pykir ad veita i heimabyggd, t.d. krabbameinslyfjagjof og
myndgreiningu. Pa hefur FSA fengid hluta pess fjar sem veitt
hefur verid til ad stytta bidlista i dkvednum adgerdum, s.s.
lidskipta- og augnadgerdum, til ad efla starfsemina par og beina
pangad sjaklingum ar nagrannabyggdum pess { stad pess ad senda
alla til Reykjavikur.

Eftirfarandi er ny og/eda aukin pjénusta sem komid hefur til a
sidustu 4 til 5 arum:

e [sétéparannsoknir.

¢ Sneidmyndataka.

e Auknar barna- og unglingagedlakningar.

e Dvagferalakningar.

e Hjartadmskodun.

e Krabbameinslakningar.

¢ Gongudeildarpjonusta barnalekna.

® Midstod sjukraflugs stadsett 2 Akureyri.

e Aukning { gervilidaadgerdum.

e Aukning { augnsteinsadgerdum.

e Aukning 1 idjupjalfun, sjakrapjalfun og endurhafingu.
e Sjukraflutningaskolinn fluttur til Akureyrar.

e Aukin pjénusta vid adra stadi 4 Nordur og Nordausturlandi.
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4. Samanburdur vio LSH

4.1

begar velja purfti innlendar stofnanir til samanburdar vid FSA
pottu einungis sjukrahisid 4 Akranesi og Landspitali — haskola-
sjukrahus (LSH) koma til greina. Vid nanari skodun kom 1 lj6s ad
eingbngu sidarnefnda sjakrahusid var sambearilegt pegar horft var
til mikilveegra patta { fyrirkomulagi pjonustu, eins og vidbunadar
vegna bradatilfella og fjolda sérgreina. P6 pad sé u.p.b. atta sinnum
sterri en FSA melt 1 fjarframlogum er starfsemi pessara stofnana
pad lik ad talid var mogulegt ad bera par saman. Pad sem helst
skilur paer a0 annad en sterdin er a0 LSH er endast60 fyrir flokn-
ustu og erfidustu tilfellin { akvednum sérgreinum.

Med samanburdi a grundvelli DRG flokkunar er hagt ad taka tillit
til mismunandi pyngdar peirra tilfella sem athugud eru. Akvedid
var a0 gera slikan samanburd til vidbétar vid samanburd sem
byggdi 4 fjolda samskipta og kostnadi og var breska radgjafafyrir-
tekid CHKS fengid til ad adstoda vid pann hluta verkefnisins.
Samanburdur milli sjakrahtsanna byggir 4 starfsemisupplysingum
tyrir 2002 vegna pess ad FSA hafoi ekki tiltaekar DRG upplysingar
fyrir 2003 og rétt potti ad allur samanburdur taki til sama timabils.

Afkost i pjonustu

Hér verda ymsir algengir melikvardar 4 kostnad og atkdst notadir
til a0 bera saman starfsemi LSH og FSA, hvernig sjakrahusin nyta
pa fjarmuni sem varid er til pjonustunnar og hvort einhver munur
sé 4 peim ad pessu leyti.

FSA veitir pjénustu i morgum sérgreinum 4 tiltélulega famennu
upptokusvaedi. Slikt getur valdid hau einingaverdi vegna pess ad
sterdarhagkvaemni nast ekki ef litil umsvif standa 4 bak vid dyran
adbunad og ménnun. A méti kemur ad floknustu tilfellum 1
akvednum sérgreinum er visad afram til LSH og atti pad ad lekka
medalverd 4 einingu hja FSA.
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Sa samanburdur sem hér er gerdur er ekki nakvemur heldur er
tyrst og fremst farid yfir svidid og séd hvort aberandi munur komi
fram a skilvirkni og afkéstum. Meginmarkmidid er ad kanna hvort
asteeda sé til ad xtla ad starfsemi FSA sé { einhverjum tilfellum svo
greinilega 6hagkvamari en viomidunarsjukrahussins ad adgerda sé
porf. ba getur slik yfirferd veitt upplysingar um mismunandi upp-
byggingu 4 pjonustu sem ad nafni til er hin sama 2 sjukrahisunum
tveimur. Slikt getur audveldad skilning 4 starfseminni 4 hvorum
stad og pvi { hverju mismunur er falinn.

Leitad var upplysinga um kostnad vegna einstakra pjonustupatta
hverrar deildar, eins og dagdeildar, géngudeildar og legudeildar. I
upplysingakerfum sjukrahdsanna er kostnadur vegna pessara o6liku
pjonustuforma ekki adgreindur og pvi vard ad horfa 4 heildar-
kostnad og heildarpjéonustumagn. Petta gerir samburdinn almenn-
ari en axskilegt vaeri. Pad hlytur ad vera keppikefli heilbrigdisyfir-
valda og stjornenda sjukrahtsa ad einingaverd helstu tegunda
pjonustu sé 1ljost8. Slikt gaeti nyst bxdi vid innri stjérnun sjukra-
htsa, vid stefnumoétun fyrir heilbrigdiskerfid og vid atbod a
pjonustu af halfu heilbrigdisyfirvalda. Medan kostnadur hefur ekki
verid greindur 4 grundvelli DRG flokkunar getur uatreikningur a
medaleiningaverdi komid ad drjugum notum.

Legur og legutimi

Vid samaburd 4 heildarafkostum sjukrahtisanna tveggja er gagnlegt
ad hafa til hlidsjonar pa fjarmuni sem varid er og pann mannafla
sem er til radstofunar. Rekstrarkostnadur FSA nam um 2.8
milljéroum arid 2002 en 24,4 milljoroum hja LSH. Rekstrar-
kostnadur FSA wvar pvi um 11,5% af rekstrarkostnadi LSH.
Mannafli FSA nam 495 st6dugildum 4 méti 3.913 hja LSH eda
12,7% af mannafla L.SH.

Legur eru veigamesti pattur { starfsemi sjukrahtsa baxdi pegar horft
er til mannafla og peirrar adstodu sem fer til a0 veita pjonustuna.
Adrir pacttir fara pé vaxandi.

8 Hér er att vi® medaleiningaverd patta eins og lega og koma 4 dag- og géngudeildir
allra deilda. Hid sama geeti att vid um adra peatti eins og rannsoknir og pjalfun. Setja
pyrfti reglur um hvernig wtti ad standa ad slikum dtreikningum pannig ad einingaverdid
veeri sambearilegt milli stofnana.
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Hlutfall
Fjéldi lega og legudaga FSA LSH FSA/LSH
Fjoldi lega 4.812 32.477 14,8%
Legur an ged-, 6ldr. og endurhaefingard. 4.276 28.615 14,9%
Fjoldi legudaga 42901 298.559 14,4%
Legud. an ged, oldr. og endurheefingard. 19.764 149.508 13,2%

Eins og fram kemur { toflunni er umfang legustarfsemi FSA 4 milli
13-15% af legustarfsemi LSH, eftir pvi um hvada flokk lega er ad
reda. 1 heild eru legudagar 4 FSA 14,4% af legudagafjclda a LSH.
A FSA er fj6ldi lega pvi meiri en veenta ma ut fra pvi fjarmagni og
peim mannafla sem er til umrada midad vid pad sem gerist hja
LSH. FSA nzr pannig hlutfallslega fleiri legum en LSH midad vid
bxdi fjarmagn og mannafla. Venta ma ad LSH njoti sterdarhag-
kvaemni { akvednum tilfellum sem xtti a0 leida til meiri skilvirkni 4
pessu svidi. Pad virdist hins vegar vega pyngra ad FSA sinnir ekki

dyrustu tilfellunum.

Varlega parf ad fara vid ad draga alyktanir af ofangreindum télum
par sem verkefni stofnananna eru misjafnlega samsett en ohett er

a0 fullyrda per bendi ekki til pess ad starfsemi FSA sé oskilvirk.

Medallegutimi

Medallegutimi er maelikvardi a skilvirkni pjonustu. b6 parf ad hafa
i huga a0 samsetning sjuklingahéps a4 hverjum stad redur miklu
um lengd legutima. Medfylgjandi tafla synir a0 medallegutimi 4
EFSA er svipadur og 4 LSH eda 9,3 dagar 4 méti 9,2 dégum.

Hlutfall
Medallegutimi FSA LSH FSA/LSH
Medallegutimi allar deildir 9,3 9,2 1,1%
Meédallegutimi bradadeilda 4,8 5,2 -1,7%
Meédallegutimi langlegudeilda 39,3 38,6 1,8%

Medallegutimi bradadeilda er talsvert styttri 4 FSA en LSH eda 4,8
dagar 4 méti 5,2 dogum.

Medallegutimi langlegudeilda er ad jafnadi alika langur hja sjakra-
hasunum tveimur eda um 39 dagar.

A LSH er méttokumidstdd sem sér um allan undirbuning fyrir
innlogn vegna skipulagdra medferda. Sa dagur sem fer { pennan
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undirbuning telst ekki hluti legu. Vegna pessa eru legudagar par ad
jafnadi einum farri en hja FSA. Par leggst sjaklingurinn inn til
undirbunings daginn fyrir adgerd og telst sa dagur hluti af legunni.

bessar tolur, med Sllum peim fyrirvérum sem gera verdur vegna
mismunandi pjénustu, benda ekki til annars en ad FSA standist
samanburd vid LSH hvad vardar medallegutima.

Kostnadur 4 legudag

Hér verdur launakostnadi og almennum rekstrarkostnadi skipt a
pa pjonustupeatti sem vega pyngst { starfsemi deilda, sem oftast eru
legur. T medfylgjandi t6flu eru birtar upplysingar um kostnad 4
legudag og komur 2 slysadeildir 4 LSH og FSA. Jafnframt kemur
fram hlutfall kostnadar FSA af samsvarandi kostnadi hja LSH.

[ heildina 1itid nemur kostnadur FSA 4 legudag um 65 pasund 4
moéti um 82 pusund hja LSH. Kostnadur FSA 4 legudag er pvi um
20% legri en hja LSH. I medfylgjandi t6flu kemur fram hvernig

pessi kostnadur er 4 flestum deildum sjukrahdsanna.

Eins og sja ma er kostnadur FSA vid legudag 4 lyflekningum 14%
legri en kostnadur vid sambarilega deild 2 LSH. Hafa ber 1 huga
a0 Ollum kostnadi vidkomandi deilda er skipt a legur. Sidar {
kaflanum verdur umfang annarrar starfsemi en lega borin saman
og gxti pad brugdid skyrara lj6si 4 pa petti sem koma fram i
pessum samanburdi.

Hlutfall
Kostnadur a lequdag/komu ESA LSH FSA/LSH
Lyflaekningar | og Il 45214 52.545 -14%
Skurdlaekningar 48.388 46.531 4%
Kvennasvid / Kvenlaekningar 36.594 57.552 -36%
Barnasvid / barnaleekningar 102.935 57.770 78%
Slysa og bradamoéttaka * 14.981 18.014 -17%
Endurhaefing 27.444 50.138 -45%
Gedsvid 42.645 25.305 69%
Oldrunarsvio 15.268 22.072 -31%
Sveef., gjorgee. og skurdst, klinisk pjon.** 18.928 24072 -21%
Rannsoknir o.fl.*** 4.851 5.675 -15%
Skrifst/taeknid o.fl.** 11.988 23.805 -50%

* Kostnadur a hverja komu
** Skipt & legudaga braddeilda
*** Skipt a alla legudaga
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begar litid er 4 kostnad vid legudag einstakra deilda kemur FSA
betur ut nema vegna skurdlekninga, barnasvids og gedsvids. Hlut-
fallslega har kostnadur 4 pessum deildum FSA bendir til pess ad
nanar purfi ad skoda hvort par sé svigram til hagraedingar eda
hvort munurinn eigi sér edlilegar skyringar { adstaedum, t.d. meiri
pjonustu vegna annars en lega. Pessar upplysingar eru adeins
visbendingar um hvar skuli helst bera nidur pegar svigram til
hagraedingar er metid.

Mestur er munur sjukrahisanna vegna stjérnunar, skrifstofuhalds
og taknideilda. A FSA er sa kostnadur 4 legudag adeins helmingur
pess sem er a LSH. Pad bendir til pess ad yfirbygging FSA sé
hlutfallslega minni en LSH. Enn parf p6 ad hafa { huga mismun-
andi adstadur sjukrahtsanna, m.a per ad LSH hefur med hondum
floknustu peetti heilbrigdispjonustu landsins.

Almennt séd benda télur um kostnad 4 legudag til pess ad starf-
semi FSA standist kostnadarlegan samanburd vid LSH. Pau fravik
sem koma fram gefa pé tilefni til nanari skodunar og enn og aftur
er itrekad ad taka verdur pennan samanburd med fyrirvara vegna
pess ad vidfangsefni sjakrahusanna eru ekki ad 6llu leyti hin sému.

I nestu koflum verdur raett um adra peetti sem varpa liési 4 starf-
semi spitalanna og gatu skyrt mismunandi einingakostnad peirra.

Komur a dag- og gongudeildir

I eftirfarandi toflu sést umfang dagdeildarpjénustu sjukrahtsanna
tveggja og hversu starfsemi FSA { komum talid vegur { hlutfalli af
samsvarandi starfsemi LSH.

Hlutfall
Dagdeildir FSA LSH FSA/LSH
Lyflaekningar 524 12.991 4%
Skurdéleekningar 70 1.111 6%
Kvenlaekningar 1.234 7.802 16%
Barnalaekningar 1.042 1.704 61%
Bradadeildir alls 2.870 23.608 12%
Endurheefing 15 190 8%
Gedlaekningar 2.526 68.752 4%
Oldrunarlaekningar 139 5.167 3%
Langlegudeildir alls 2.680 74.109 4%
Alls 5.550 97.717 6%
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Adur hefur komid fram ad fioldi legudaga 4 FSA er um 15% af
legud6gum a LSH. Taflan synir a0 umfang dagdeildarstarfsemi er
hlutfallslega mun minna eda um 6%. DPetta gxeti verid hluti
skyringar 4 pvi a0 kostnadur LSH a legudag er haerri.”

bad hve umfang dagdeildarstarfsemi 4 barnadeild FSA er hlutfalls-
lega mikid eda um 61% af samberilegri starfsemi LSH gati a0
einhverju leyti skyrt hvers vegna kostnadur peirrar deildar a
legudag mezldist 6venju har i kaflanum hér fyrir framan. Enn
vantar hins vegar skyringu 4 pvi hvers vegna legur 4 geddeildum
FSA eru dyrari en hja LSH. Tolurnar skyra ekki heldur hvers
vegna kostnadur FSA a legudag skurddeilda er meiri en 2 LSH, pvi
a0 hlutfallslega er ekki meiri géngudeildarpjénusta a skurddeild
FSA en LSH.

Eftirfarandi tafla synir fjolda ferliverka a sjukrahtsunum tveimur.
LSH birtir tolur um fjolda koma 4 goéngudeildir i starfsemis-
upplysingum sinum. Hja FSA eru vidtol og leknisverk talin 1 lista
yfir ferliverk samkvemt taxta { samningi sérfredilekna og
Tryggingastofnunar rikisins.

Hiutfall
Starfsemi gongudeilda FSA LSH FSA/LSH
Fi6ldi koma 24.123 197.380 12%

Hja FSA eru taldar komur og leeknisverk samkveemt lista yfir ferliverk.

Taflan synir a0 goéngudeildarstarfsemi FSA midad vio LSH
samsvara hlutfallslega peim fjarmunum og mannafla sem sjukra-
husid hefur ar ad spila.

Sa samanburdur sem nu hefur verid gerdur synir ad almennt er
umfang starfsemi FSA milli 12-15% af starfsemi LSH. Hlutfalls-
lega minna umfang dagdeildarstarfsemi FSA gefur tilefni til ad
skoda hvort ekki megi auka pa starfsemi. Sa munur gati po einnig
skyrst af mismunandi adstedum sjukrahdsanna.

91 peim tutreikningum var 6llum kostnadi skipt 4 legudaga og getur pvi umfangsmeiri
dagdeildarstarfsemi skyrt haerri kostnad.
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Fjo6ldi skurdadgerda

Meofylgjandi tafla synir fjolda skurdadgerda a sjukrahtsunum
tveimur. Par er einnig birtur fjoldi skurdstofuminitna 4 hvorum
stad.

Eins og sja ma eru skurdadgerdir 24 FSA um fjérdungur af skurd-
adgerdum LSH. Pegar skodadur er fjoldi skurdstofuminitna sem
ad baki liggur kemur { lj6s a0 umfang skurdstarfsemi FSA er um
20% pess sem er a LSH. Umfangid er minna en fjéldinn segir til
um par sem skurdadgerdir eru ad jafnadi minni a FSA en LSH.

Skurdadgerdir Skurdstofuminutur

Hlutfall Hlutfall
Sérgreinar LSH FSA FSA/LSH LSH FSA FSA/LSH
Almennar skurdlaekningar 2.033 928 45,6% 74.736
bvagfaeraskurdlaekningar 1.086
AEdaskurdleekningar 332
Heila- og taugaskurdlaekningar 607
Hjarta- og lungnaskurdlaekningar 575
Lytalaekningar 350
Augnleekningar, 1.598 93 5,8% 4.069
Baeklunarskuréleekningar 2.169 866 39,9% 90.534
Hals-, nef- og eyrnalaekningar 1.437 518 36,0% 18.114
Tannleekningar 9 7 77,8% 456
Kvenlaekngingar 3.320 841 25,3% 45.806
Barnalaekningar 636 2 0,3% 105
Annad 173 3.722
Alls 14.152 3.428 24,2% 1.221.218 237.542 19,5%

Taflan synir einnig ad FSA framkvemir ekki ymsar floknar ad-
gerdir, eins og heilaskurdlakningar og hjarta- og lungnaskurd-
adgerdir. bvi er skurdstarfsemi spitalanna ekki ad fullu samberileg.

Laun og almennur rekstrarkostnadur FSA er 11,7% pess sem er 4
LSH og mannafli 12,7% af mannafla par. Par sem umfang skurd-
starfsemi nemur 20% af pvi sem er 4 LSH er 1jost a0 FSA stenst
samanburd vid pad sjukrahts midad vid fjairmuni og mannafla.
Minnt skal p6 4 a0 floknustu adgerdirnar eru gerdar 2 LSH.
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Skilvirkni pjonustu

I medfylgjandi toflu er synt hversu mikilli pjénustu starfsfolk FSA
skilar 1 hlutfalli vid sambzrilega hopa hja LSH.

Fjoldi
Fjoldi Fjoldi Komur Komur Komur sjukr.pj.
lega legudaga dagdeild gongud. sly&brad medf.
Starfshépar darsverk aarsverk aarsverk aarsverk aarsverk aarsverk
Leeknar 29,7% 25,6% 115,8% 6,9% 18,1% 95,9%
Teeknar/pjalfarar/lyfjafraedingar 0,1% -3,0% -61,7% -17,5% -8,8% 51,3%
Hjukrunarfraedingar/ljésmaedur -3,0% -6,0% -62,9% -20,1% -11,7% 46,5%
Sjukralidar og adstod vid hjukrun 39,7% 35,3% -46,6% 15,1% 27,2% 111,0%
Félagsleg pjonusta 22,6% 18,7% -53,2% 1,0% 11,6% 85,1%
Eldh., pvottah., saumast., reesting -45,8% -47,5% -79,3% -55,4% -50,7% -18,2%
Teeknimenn -19,1% -21,7% -69,1% -33,4% -26,4% 22,1%
Stjornun og skrifstofufélk 19,9% 16,1% -54,2% -1,2% 9,2% 81,1%
Samtals 12,4% 8,9% -57,1% -7,4% 2,3% 69,8%

4.3

Hér sést ad FSA skilar 12,4% fleiri legum en LSH 4 hvert arsverk
og 8,9% fleiri legudogum. Pegar litid er til koma 4 dagdeildir skilar
FSA rétt um helmingi pess sem LSH skilar 4 hvert arsverk. A
gongudeildum skilar FSA litillega faerri komum a arsverk en LSH.
Legur og legudagar vega mun pyngra en komur a dag- og
gongudeildir og pvi stenst framleidni starfsmanna FSA samanburd
vid LSH. Hins vegar vantar inn { pessar tolur melikvarda a pyngd
cinstakra tilfella sem veldur pvi ad erfitt er ad draga einhlitar
alyktanir. Pa eru medferdir sjakrapjalfara um 70% fleiri 4 hvert
arsverk 2 FSA en LSH. Su starfsemi vegur po ekki pungt {
heildarumfangi starfsemi sjokrahdsanna, auk pess sem hun er ad
mestu tengd einni dkvedinni stétt sem fellur { t6flunni undir lidi
Tazknar/pjalfarar/lyfjafredingat.

DRG samanburdur

DRG flokkunarkerfid

DRG flokkun, p.e. sjukdomsgreind flokkun, er adferd til ad skipta
pjonustu sjukrahusa i stadlada flokka og svo ad unnt sé ad bera
saman pjonustu Olikra sjuokrahisa. Med henni er hegt a0 mzla
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kostnad og afkost, 6had rekstrarformi, sterd stofnana eda fjar-
mognun, auk pess sem hun audveldar samanburd 4 gedum.

Innleiding DRG kerfisins hja FSA

Arid 2002 var i fyrsta sinn reynt ad beita DRG flokkun 4 alla
starfsemi FSA og pvi er su flokkun sem hér er notud til saman-
burdar vid LSH nokkurs konar tilraunaverkefni hja FSA. Ljost er
ad pad tekur nokkurn tima ad slipa til pa skraningu sem parf til ad
DRG flokkunin gefi fullkomlega rétta mynd af peirri starfsemi
sem hin 4 ad lysa. Pa hefur starfsemi FSA ekki ennpd verid
kostnadargreind samkvaemt pessari flokkun og pvi er enn ekki
hagt a0 gera kostnadarlegan DRG samanburd.

Samanburdur a FSA og LSH

DRG samanburdur 42 FSA og LSH var gerdur fyrir par sérgreinar
sem FSA sinnir og ner hann yfir legur sem eru 1-49 daga langar.
betta eru um 4.400 legur 4 FSA og um 19.400 legur { samsvarandi
sérgreinum hja LSH.

Sérgreinar 4 FSA eru eftirfarandi: augnlekningar, barna- og ung-
lingagedlekningar, barnalekningar, baklunarlekningar, endur-
haefingalekningar, gedlekningar, handlekningar, hals- nef- og
eyrnalekningar, kvensjikdémalakningar, lyflekningar, medganga
og fading, taugalekningar og 6ldrunarlekningar.

I pessum samanburdi er medallegutimi 4 FSA 3,5% lengri en a
LSH eda 6,13 dagar 4 moti 5,92. Petta er heldur meiri munur en
kemur fram { heildarsamanburdi 4 medallegutima sjukrahusanna {
kafla 4.1 par sem medallegutimi allra deilda er 1,1% lengri 4 FSA. T
meginatridum veldur tvennt pessum mismun. Annars vegar eru
legur sem eru lengri en 49 dagar ekki med { pessum samanburdi og
hins vegar er hér adeins um akvedid urtak a starfsemi LSH ad
raeda. Pad er pvi edlilegt ad nidurstadan sé orlitid frabrugdin.

Eftirfarandi sulurit synir hvernig 10 algengustu DRG flokkar FSA,
pegar litid er 4 sjukrahusid sem heild, koma at 4 FSA og LSH.
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Meédallegutimi 10 algengustu DRG
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DRG flokkar

470 - Legur i villuflokki og ofragengnar sjukraskrar

373 - Edlileg faeding

209 - Gervilidaadgerdir eda lidskiptaadgerdir

183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara

359 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdéms
sem ekki er illkynja, an aukakvilla

467 - Adrir peettir sem ahrif hafa a heilbrigdisastand

371 - Keisaraskurdur an aukakvilla

466 - Framhaldsmedferd an ségu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu

426 - Hugraskanir gedlaegdargerdar

430 - Gedrof

Hlutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 16%

Suluritid synir a0 4 FSA er medallegutimi lengri en 4 LSH { 8 af 10
flokkum. Munurinn er ad medaltali um 1 dagur og skyrist hann
e.t.v. ad hluta til af mismunandi adferdum vid innlogn og utskrift
sjuklinga. Sjaklingar sem leita til FSA purfa oft um langan veg ad
fara til ad saxkja pjonustuna. Pess vegna parf ad leggja pa inn dag-
inn fyrir adgerd til undirbinings. A LSH fer slikur undirbiingur
fram 4 innskriftarmidst60 og flokkast sem gongudeildarkoma. Par
teljast legudagar pvi einum farri. Vegna busetu sjiklinga er oft
ekki heldur hagt ad utskrifa sjuklinga eins fljott 4 Akureyri og {
Reykjavik og par eru engin Onnur vistunarurraedi, eins og t.d.
sjakrahotel, fyrir hendi.

Samanburdur 4 medallegutima 10 algengustu DRG flokka i hverri
sérgrein er syndur 1 t6flum { vidauka 1. Af 13 sérgreinum eru 5 par
sem FSA hefur fleiri DRG flokka med styttri medallegutima en
ISH.17 sérgreinum hefur FSA hins vegar med fleiri DRG flokka
med lengri medallegutima en LSH. Ekki er unnt ad draga ein-
hverjar einhlitar alyktanir af pessum nidurst6dum en par gefa
stjornendum FSA e.t.v. visbendingar um hvar hegt sé ad hagrada.
I nokkrum tilvikum er um einkennilega stor fravik ad reeda milli
DRG flokka innan sému sérgreinar. 1 héls-, nef- og eyrnalekn-
ingum, flokki 69, og lyflekningum, flokki 88, er munurinn t.d.
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mjog mikill FSA { 6hag. Petta snyst vid { 60rum tilfellum, td. i
augnlakningum, flokkum 38 og 37. Full astxda er fyrir stjiornendur
FSA a0 skoda 6ll pessi tilvik sérstaklega og kanna hvad veldur

peim mun sem kemur fram.

G=0i pjonustunnar

Vid samanburd a gedum FSA og LSH er eingbngu notast vid
nokkra malikvarda sem meala afdrif sjaklinga og fengust fram vid
DRG samanburd. Eins og fram kemur { t6flunni reidir sjuklingum
FSA i pessum tilvikum vel af { samanburdi vid LSH. 5 tilvik koma
betur ut en 3 tilvik ver. Lita ber 2 malikvardana sem visbendingar
um gxdi akvedinna patta heilbrigdispjonustu fremur en heildstett
mat 4 gedum.

Afdrif FSA LSH
% %

Danartioni

... a sjukrahusi 0,93 1,81

... eftir adgerd 0,10 0,08

... eftir heilabléofall 13,50 11,40

... eftir leerleggsbrot 1,22 4,92

Utskrift heim

... innan 56 daga eftir heilablodfall 93,80 55,40

... innan 28 daga eftir laerleggsbrot 96,81 56,00

Braé endurinnlégn

... innan 28 daga eftir heilablodfall 7,50 4,50

... innan 28 daga eftir adgerd vegna laerleggsbrots 0,00 8,19

Samkvaemt toflunni er danartidni vegna heilabl6dfalla haerri a
Akureyri en { Reykjavik en aftur 4 moéti er laegri danartioni eftir
lerleggsbrot 2 FSA en 4 LSH. Mun fleiri sjuklingar a FSA
utskrifast fyrr af sjokrahusi bdi eftir heilabl6dfall og lerleggsbrot
en aftur 4 moti virdast fleiri af peim sjuklingum FSA sem fa
heilabl6ofall lagdir bratt inn aftur. Pad vekur pa spurningu hvort
sjaklingarnir hafi verid utskrifadir of fljott af sjukrahusinu eftir
adgero.
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5. Erlendur samanburdur

Vegna pess a0 adeins var haegt ad bera frammist6du FSA saman
vid eitt islenskt sjakrahus var akvedid ad leita ut fyrir landsteinana
eftir frekari samanburdi. Leitad var adstodar breska radgjafarfyrir-
taekisins CHKS sem sérhefir sig { a0 vinna samanburdarupplysing-
ar fyrir sjukrahts a Bretlandi og vidar. Petta sama fyrirtaki adstoo-
201 Rikisendurskodun vid ad bera LSH saman vid bresk sjukrahus
og hefur pad pvi aflad sér talsverdrar pekkingar a umhverfi
islenskra sjukrahdsa. Erlendi samanburdurinn nar til umfangs
starfseminnar, afkasta maldum { legutima og afdrifa sjiklinga.

Byggt er 4 gbgnum ur sjakraskram FSA fyrir 2002.

Samanburdarsjukrahuasin

Samanburdarsjikrahusin eru 4 Bretlandi og eynni Mén. Pau voru
valin eftir umfangi starfseminnar og samsetningu sérgreina og til-
tella (casemix). Fyrir hverja sérgrein FSA voru valin nokkur sér-
greinasjukrahus til samanburdar og eru pau tilgreind eftir sér-
greinum 1 vidauka 2 aftast { skyrslunni. T heildarsamanburdi 4 FSA
og etrlendu sjukrahtsunum eru 6ll sérgreinasjukrahtsin sem koma
fram { vidauka 2 tekin med. Morg erlendu sjukrahtusanna eru litil
og eru sum 2 afskekktum st6dum. Morg peirra pjalfa hjukrunar-
tolk en adeins tvo, sem sérhxfa sig i taugalekningum, geta talist
haskolasjukrahus. Nokkur sjukrahtsanna tilheyra sterri sjukra-
hisum sem teljast haskolasjukrahis. Sem demi méa nefna Nobles
Hospital Isle of Man sem veitir pjonustu { sému sérgreinum og
FSA en sendir sjuklinga sem purfa ad fara i sterri og fléknari
skurdadgerdir til adalsjakrahussins 4 Englandi.

Samanburdargégnin

I gdgnum FSA voru 8.890 medferdir (episodes). Af peim voru 4.418
sem flokkast sem dagdeildarkomur eda 0O-daga legur. DPessar
medferdir eru ekki flokkadar samkvemt DRG kerfinu og eru
asamt legum sem eru lengri en 49 dagar ekki teknar med { DRG
samanburdinum. Petta er gert til ad gata samremis vid bresku
gbgnin par sem dagdeildarkomur og langlegur eru ekki teknar med
i slikum samanburdi. Gégn an 0-daga lega og lega lengri en 49

Rikisendurskodun 63



5.1

FJORPUNGSSJUKRAHUSIP A AKUREYRI - STIORNSYSLUENDURSKOPUN
I ——

dagar eru { toflunum hér fyrir aftan og { vidauka 3 kollud
,samraemd goégn”. Pessi gogn eru notud { samanburd 4 medal-
legutima 10 algengustu DRG flokka.

Afkost i pjonustu

Gerdur var samanburdur 42 medallegutima, fjolda lega eftir lengd
legutima og medallegutima 10 algengustu DRG-flokkanna fyrir
annars vegar sjukrahusin 1 heild og hins vegar fyrir hverja sérgrein.

Legur og legutimi — sjukrahusin i heild

I heild er medallegutimi heldur lengri 4 FSA en samanburdar-
sjukrahusunum, badi midad vid Obreytt gbgn og samremd gogn,
en munur 4 legum milli 1 og 49 daga er mjog litill eda 0,4 dagar.

Medallegutimi

7,00
6,00
5,00 1
4,00 -
3,00
2,00
1,00
0,00

o FSA
® Samanb.hépur

Dagar

Oll gégn Samraemd gégn

Samanburdur 4 lengd legutima maldum { legudogum fyrir
sjukrahusin { heild (sja eftirfylgjandi mynd) synir greinilega ad fleiri
0-daga legur og dagdeildarkomur eru i FSA goégnunum. Detta
stafar fyrst og fremst af fjolda gedsjuklinga sem koma { regluleg
viotol 4 FSA en slikar komur eru ekki skradar hja samanburdar-
sjakrahtsunum. Pa dvelja 5,6% farri sjuklingar 1-2 daga 4 FSA en
a samanburdarsjukrahtisunum en heldur fleiri eda 1,5% dvelja a
bilinu 3-7 daga. Hlutfallslegur fj6ldi lega sem eru lengri en 7 dagar

er nanast hinn sami.
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Hlutfall af heildarfjolda lega

Samanburdur a lengd legutima

60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
0,0%

—e—FSA
—&— Samanb.hopur

Lengd legu

Vid samanburd a2 medallegutima fyrir 10 algengustu DRG
flokkana hja FSA kemur fram ad 7 af 10 flokkum eru med styttri
legutima hja FSA en mjog litill munur er 4 hinum 3 flokkunum.

DPessir

10 algengustu DRG flokkar standa p6 adeins fyrir u.p.b.

16% af starfsemi FSA.

Dagar

Medallegutimi 10 algengustu DRG
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DRG flokkar

470 - Legur i villuflokki og ofragengnar sjukraskrar

373 - Edlileg faeding

209 - Gervilidaadgerdir eda lidskiptaadgerdir

183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara

359 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdéms
sem ekki er illkynja, an aukakvilla

467 - Adrir paettir sem ahrifa hafa a heilbrigdisastand

371 - Keisaraskurdur an aukakvilla

466 - Framhaldsmedferd an sogu um illkynja sjukdom sem fylgigreiningu

426 - Hugraskanir gedlasgdargerdar

430 - Gedrof

I pessum samanburdi 4 heildarstarfsemi sjakrahisanna virdist FSA
mega nokkud vel vid una. I heild er medallegutimi heldur lengri 4
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FSA en 4 samanburdarsjukrahtisunum en pegar horft er til legu-
tima algengustu DRG flokkanna kemur FSA betur at.

Legur og legutimi — eftir sérgreinum

Likt og gert var fyrir sjukrahusin { heild er legum og legutima eftir
sérgreinum skipt { prja samanburdarpztti: Medallegutima allra
gagna og samraemdra gagna, medallegutima eftir lengd legu og
medallegutima 10 algengustu DRG-flokka i peim 13 sérgreinum
sem FSA sinnir. T6flur sem syna nidurst6dur samanburdarins eru
i vidauka 3. Helstu nidurstodur eru pzr ad af 13 sérgreinum eru 5
par sem FSA hefur ad medaltali styttri legu en samanburdarsjukra-
htsin og vid samanburd 4 medallegutima 10 algengustu DRG
flokkanna i hverri sérgrein sést ad 1 5 sérgreinum hefur FSA fleiri
DRG flokka med styttri legu. Sérstaklega g60 utkoma er { lyf-
lekningum og handlakningum. T lyflekningum er bedi medallegu-
timi 4 FSA 25% styttri en 4 samanburdarsjukrahisunum og 8 af 10
algengustu DRG flokkunum med styttri legu. T handlaekningum er
medallegutimi 4 FSA um 15% lengri, en { DRG samanburdinum
koma 9 af 10 algengustu flokkum betur ut. Petta er g6 nidurstada
tyrir FSA par sem pessar sérgreinar eru 2 af 3 sérgreinum med
langflestar legur. FSA kemur aberandi verst ut ur DRG
samanburdinum { endurhafingarlekningum og fedingalekningum
og parf FSA ad skoda petta sérstaklega.

I heild kemur FSA nokkud vel tt dr samanburdinum vid bresk
sjukrahus. Ekki er p6 hagt a0 draga neina einhlita alyktun af
nidurstodunum. Sumt kemur betur ut og annad verr og ymsar
astedur geta legid pvi ad baki. Radamenn FSA purfa fyrst og
fremst ad rannsaka helstu fravikin sem eru FSA { 6hag og meta
hvort hagt sé ad gera betur og auka skilvirkni starfseminnar.

G201 pjonustu

Gerdur var samanburdur 4 afdrifum sjaklinga. Mezlikvardarnir sem
notadir voru til a0 mala petta véroudu danartioni, endurinnlagnir
og utskrift af sjokrahisum. Valdir voru peir malikvardar sem
tiltekir voru ur gognum FSA og haxgt var ad fa sambearilega
mealingu fyrir fra samanburdarsjikrahtsunum. 1 medfylgjandi
toflum sést hvernig FSA st6d sig { pessum samanburoi.

66 Rikisendurskodun



ERLENDUR SAMANBURDUR
L]

Medaltal

samanb.
Danartioni sjukrahusa FSA

% %

... a sjukrahusi 2,24 0,93
... eftir adgerd 0,61 0,10
... eftir heilablodfall 16,50 13,50
... eftir leerleggsbrot 8,50 1,22
.. eftir hjartaafall 12,78 6,38

Eins og sést stendur FSA sig betur en samanburdarsjakrahutsin a
Ollum peim 5 mealikvérdum a danartidni sem notadir voru.

Medaltal
samanb.
Utskrift heim sjukrahusa FSA
% %
... innan 56 daga eftir heilablodfall 89,92 93,80
... innan 28 daga eftir laerleggsbrot 71,13 96,72
... innan 28 daga eftir hjartaafall 86,30 96,81

Einnig hér stendur FSA sig betur en samanburdarsjikrahusin a
Ollum kvordum.

Medaltal

samanb.
Bradar endurinnlagnir sjakrahusa FSA

% %

... innan 28 daga eftir heilablodfall 7,46 7,50
... innan 28 daga eftir adgerd v/laerleggsbrots 8,20 0,00
.. innan 28 daga eftir hjartaafall 12,83 4,26
... innan 28 daga fra botnlangaadgerd 4,48 1,69
.. innan 28 daga fra gallbl6druadgerd 5,37 0,00

A 4 af 5 malikvordum vegna bradarar endurinnlagnar kemur FSA
betur ut en samanburdarsjukrahusin.

Ofangreindur samanburdur leidir { 1j6s ad sjuklingum FSA reidir
betur af { flestum tegundum adgerda en sjuklingum samanburdar-
sjukrahusanna. FSA veitir ad pessu leyti betri pjonustu en pau.
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6. Kennsla og rannsoknir

6.1

Pad hefur lengi verid kappsmal stjornenda FSA ad efla sjakrahuasio
sem kennslusjikrahus og styrkja par med tengsl pess bxdi vid
Haskolann 4 Akureyri og Haskéla Islands. Pegar nytt stjérn-
skipulag tok gildi 1999 var m.a. sett 4 stofn sérstakt fraedslu- og
rannsoknarad med pad hlutverk ad sja um skipulagningu, sam-
haefingu og radgjof i fredslu og rannséknum.

Samstarfssamningar

Samstarfssamningur FSA og Haskoélans 4 Akureyri

FSA og Haskolinn 4 Akureyri gerdu fyrst med sér samstarfs-
samning { juni 1998. Endurskodun pess samnings hofst arid 2000
og var pa haft a0 leidarljosi ad efla starf sjikrahdssins sem
haskolasjukrahuss og styrkja tengsl pess vid Haskélann 4 Akureyri
pannig ad kennslu- og rannséknast6dum innan pessara stofnana
fj6lgadi. Nyr samningur , Rammasamningur um samstarf” var
undirritadur { oktéber 2002 og var par leitast vid ad skilgreina pau
verkefni sem samningsadilar atla ad vinna saman ad, hvernig peim
skuli styrt, hvert abyrgdarsvid adila er og hvernig ny verkefni verda
tekin upp. Samningurinn tekur til rannsékna og kennslu, vett-
vangsnams heilbrigdisstétta, endur- og simenntunar, préunar nams
i heilbrigdisvisindum og O6drum greinum, gadastjéornunar og
umbétaverkefna og upplysinga- og bokasafnspjonustu. I
samningnum er FSA skilgreint sem haskoélasjukrahus Haskolans 4
Akureyri og samkvaemt honum skal stefnt ad pvi ad akvednum
stodum 2 FSA fylgi stada vid Heilbrigdisvisindastofnun HA.

Samstarfssamningur FSA og Haskéla Islands

Hinn 29. april 2002 var undirritadur samstarfssamningur Haskola
Islands og FSA um kennslu og rannséknir { heilbrigdisvisindum.
Markmi® pessa samnings er ad efla samstarf Haskola Islands og
FSA med pad fyrir augum ad nyta sem best sérpekkingu, kunnattu,
efnivid og adstdédu sem samningsadilar baa yfir. S6muleidis munu
HI og FSA sameiginlega studla ad framgangi visindarannsékna

Rikisendurskodun 69



6.2

FJORPUNGSSJUKRAHUSIP A AKUREYRI - STIORNSYSLUENDURSKOPUN
I ——

heilbrigdisstétta til framprounar laeknisfredi, hjikrunarfredi og
annarra peirra heilbrigdisvisinda, sem samkomulagid tekur til.

Samstarfssamningur FSA og LSH

I névember 2002 gerdu FSA og LSH med sér samstarfssamning,.
Markmid hans er ad styrkja uppbyggingu FSA og LSH { heil-
brigdispjénustu, kennslu og rannséknum. Med honum er stefnt ad
pvi a0 auka samstarf vegna pjonustu vid sjuklinga, kennslu og
tredslumala, rannsokna, rekstrar og a svidi upplysingatekni. I
samningnum kemur m.a. fram ad spitalarnir telja @skilegt a0 stydja
vid kennslu { heilbrigdisvisindagreinum utan Reykjavikur og stefna
ad auknu samstarfi 4 svidi kennslu og munu gera tillogur til
leknadeildar HI um a0 laeknanemum gefist kostur 4 pvi ad stunda
hluta namsins 4 FSA.

Avinningur samstarfssamninga

Til ad annast framkvaemd samstarfssamninganna starfa sérstakar
samstarfsnefndir sem hittast 4 sinnum 4 ari. Agetur drangur pykir
hafa nadst med tilkomu pessara samninga og hefur samstarfid
ordid nanara en adur var. Pad hefur auk pess leitt til pess ad unnid
hefur verid markvisst a0 pvi ad hakka menntunarstig sjukra-
hussins. Finn helsti avinningur af samstarfinu vid HA hingad til er
po talinn vera sa ad folkid padan skilar sér betur til starfa vid
stofnunina en 4dur. Adur tyrr var mikill skortur 4 hjukrunar-

treedingum hja FSA en svo er ekki lengur.

Kennsla og rannsoknir

Kennsla

Vid FSA eru ad jafnadi fj6lmargir nemar vid nam og storf. Ma par
nefna hjikrunarnema, sjikralidanema, adstodarlaekna, leknanema,
10jupjalfanema og nema i leknaritun. Med endurnyjudum sam-
starfssamningum vid HA og HI hefur pessi pattur { starfsemi
sjukrahussins eflst. Bent hefur verid a ad nzr Oll ferliverk 4
Akureyri eru unnin innan FSA og pvi hentar stofnunin vel til
kennslu leknanema, en mikill ahugi er 4 FSA ad auka pann patt
starfseminnar og einnig a0 gefa starfsmonnum FSA moguleika 4
akademiskum nafnbétum. Pad gerir FSA m.a. audveldara fyrir ad
fa fleiri haefa og vel menntada heilbrigdisstarfsmenn ad stofnun-
inni.
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Til a0 gefa hugmynd um umfang kennslustarfa 4 FSA ma nefna ad
arid 2003 dvoéldu 120 hjukrunarfredingar a 1., 2., 3. og 4. namsari
mismunandi lengi 4 sjikrahusinu, 3 nemar voru { ljosmédur-
fredum og pa storfudu 4 sjukrahuisinu 14 svokalladir kliniskir leid-
beinendur en pad eru kennarar vid HA sem eru i timabundnu
vettvangsnami hja FSA. Sidustu arin hafa um 10 islenskir og
etlendir leknanemar komid til namsdvalar 4 FSA, allt fra 2 vikum
upp 1 3 manudi. Idjupjalfanemar eru um 6 4 4ari en ekki liggja fyrir
tolur um salfradinga, sjukrapjalfa og geislafradinema né adra.

Hluti lekna og hjukrunarfraedinga FSA kenna vid HA og nokkrir
leknar sinna stundakennslu vid HI. bannig kenndu 12 sérfred-
ingar FSA vid HA og 3 vid HI. 8 hjikrunarfredingar { fostu starfi
eru stundakennarar vid heilbrigdisdeild HA og auk pess eru 2
lektorar vid heilbrigdisdeildina { féstu hlutastarfi vid FSA.

Samkvemt samstarfssamningi HA og FSA greidir haskolinn
sjakrahusinu upphxd sem nemur launum stundakennara fyrir pa
kennslu sem innt er af hendi.

Kostnadur vegna kennslu

Ekki liggja fyrir ndkvaemar upplysingar um kostnad vid nam og
kennslu heilbrigdisstétta 2 FSA p6 ad 1 sumum tilfellum hafi verid
reynt ad 4tla hann. 1 samstarfssamningunum vid HA og HI er
bent 4 ad kostnadur vegna hins kliniska hluta nams i heilbrigdis-
visindagreinum sé ekki innifalinn { reiknilikani skélanna og
menntamalaraduneytisins um fjarmégnun haskolakennslu og i
badum samningum lysa samningsadilar pvi yfir ad peir atli ad 6ska
eftir pvi vid stjérnvold ad eigi sidar en um aramoétin 2003/2004
verdi tekid upp reiknilikan sem tekur til kliniskrar kennslu og
akademiskrar starfsemi a2 FSA.

Rannsoknir

I arsskyrslum sjukrahtssins kemur fram ad 4 flestum deildum pess
er nokkud um starfsmenn sem taka patt { rannséknum, birta
greinar { virtum visindaritum og halda fredslufyritlestra. Fram
kom { vidtolum vid yfirmenn sjakrahdssins ad vegna mikils
vinnualags gefist { seinni tid yfirleitt litid svigram til fraedastarfa i
vinnutima og pvi fari slik starfsemi fyrst og fremst fram utan
vinnutima. Minni timi til sinna rannséknum endurspeglast {
fekkun birtra ritsmida starfsmanna fra arinu 2000 eftir a0 hafa
adur farid vaxandi fra 1998.
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Sjukraflutningaskodlinn

Sjukraflutningaskolinn var fluttur til FSA { lok 2002 m.a. vegna
hinna oflugu fjarskipta sem par var buid ad koma a. Eitt af
markmidum Sjukraflutningaskélans er ad efla tengslin vid lands-
byggdina og jafna adstédu til menntunar og hefur skélinn { peim
tilgangi m.a. opnad sérstaka vefsidu par sem birtar eru fréttir sem
tengjast skolastarfinu, sjokraflutningum og menntun sjukra-
flutningamanna. Kennsla fer 6ll fram 4 Akureyri en nemendur geta
stundad® namid ad hluti i Reykjavik med adstod fjarkennslu-
bunadar. Pad er samdoéma alit badi nemenda og peirra yfirvalda
sem sto0u ad stofnsetningu hans ad vel hafi tekist til med
starfsemi skolans. Fyrsta utskrift skélans a Akureyri tor fram 2.
mai 2003. Pa voru utskrifadir 42 nemendur vidsvegar ad af
landinu, sem lokid h6fdu grunnnamskeidi i sjakraflutningum.

Innra fraedslustarf

Arid 1999 t6k nytt stjérnskipulag FSA gildi og 4tti pad medal
annars a0 styrkja innra fraedslustarf stofnunarinnar. Sett var 4 stofn
sérstakt fredslu- og rannséknarad til ad sja um skipulagningu,
samhafingu og radgjof i fredslu og rannséknum. Pa var 4 arinu
1999 keyptur nyr bunadur sem gerir mégulegt ad senda ut fradslu-
efni um svokallada byggdabra. Allt fredsluefni FSA er sidan sent
med fjarfundarbuinadi til peirra heilbrigdisstofnana sem vilja taka
patt i starfinu. Fj6lmargar heilbrigdisstofnanir eru patttakendur og
fjolgar peim ar fra ari. Fram kom pad alit a0 med pessu framtaki
hafi FSA ad vissu leyti rofid faglega einangrun heilbrigdisstétta a
landsbyggdinni. Er nd svo komid ad byggdabriin annar ekki
6llum peim stofnunun sem ahuga hafa 4 ad tengjast og er pvi farid
a0 huga ad 60rum lausnum.
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Framtidarpréun sjakrahussins

A Akureyti er { megindrattum fylgt peim fyrirmalum!10 heilbrigdis-
yfirvalda ad almenn heilbrigdipjonusta sé ad mestu i hondum
tveggia adila, sjukrahtsa og heilsugeslu. T Reykjavik hafa sérfred-
ingar komid mun sterkar inn sem sjalfstedur pridji adili og gerir
pad skipulag, samremingu og heildsteda sofnun heilbrigdisupp-
lysinga floknari i framkvamd. Pa er tilvisanaskyldan virk 4 Akur-
eyri pannig ad { flestum tilfellum byrja samskipti hja heilsugzslu
sem sidan visar sjuklingum afram til sérfredinga ef porf gerist.
betta studlar a0 skyrri verkaskiptingu innan heilbrigdispjonust-
unnar. Samstarf sjukrahtss og heilsugaslu um vaktpjonustu fyrir
heilsugasluna styrkti petta fyrirkomulag 1 sessi.

Eodlilegt er ad proa heilbrigdispjonustuna 4 Akureyri 4 nuverandi
grunni. Med pvi ad nyta til fullnustu styrkleika pess kerfis, skipulag
og verkaskiptingu veri hagt ad studla ad goéori og hagkvemri
pjonustu. Jaftnframt varu sképud nain tengsl milli allra adila og
260 yfirsyn fengist um alla peetti pjénustunnar. A medfylgjandi
mynd!! er synt hvernig tilfellum sem berast til heilbrigdiskerfisins
er beint til mismunandi adila eftir pvi hversu alvarleg pau eru.

A
3. Sjukrahtspjonusta/

Alvarleiki Bradatilfelli
Sjukdéms

2. Sérfraedileknispjonusta an

/\ / \ A innlagnar
A
W 1. Heilsugasla

>

Timi

10 Pessi fyrirmeaeli finnast i [6gum og 6drum gégnum stjérnvalda en { Reykjavik hefur
préunin ordid énnur og hafa yfirvold fremur stutt pa préun en unnid 4 méti henni.

11 Byggt 4 mynd ur bokinni Critical Challenges for health care reform in Europe, bls
243.
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Med g6édum tengslum peirra adila sem parna koma ad og g6dri
yfirsyn vaeri hegt ad beta verkaskiptingu og setja upp enn skyrari
valkosti fyrir notendur pjénustunnar. Pannig maetti gera tilraunir
med ad fxera verkefni milli prepa heilbrigdiskerfisins til ad finna ut
hvada verkaskipting gefur besta raun. Einnig veri dregid ar hattu
a skorun og tviverknadi. Segja ma ad sérfradipjonustan og sjukra-
haspjénustan séu nd pegar ad naxr OSllu leyti undir stjorn
sjukrahussins. Med gdédum tengslum vid heilsugasluna ma i raun
samrema allt flaedi sjaklinga vegna almennrar heilbrigdispjonustu.

Ein leid til pess tryggja samstarf grunnpjénustu og sjukrahus-
pjonustu og efla par med vel samtvinnad kerfi heilbrigdispjonustu
a Akureyri vari ad skapa adst6du fyrir heilsugasluna a starfssvaedi
sjukrahussins. Pa veari heilbrigdispjonustunni um leid pjappad
saman en pad gaefi moguleika 4 ennfrekari frampréun og
uppbyggingu. Hér ma m.a. nefna hugmyndir forstjéra um svo-
kallad heilsuporp par sem ymis starfsemi sem hag hefdi af nalegd
vid Ofluga heilbrigdispjonustu sjukrahiss og heilsugeslu gzt
prifist. Innan pess vaeru ymsir moguleikar, t.d. hjikrunarheimili og
adstada fyrir sjalfstett starfandi sérfredinga sem tengdust sjukra-
husinu pannig ad badir adilar fengju notid sin. Pad sem fjallad
hefur verid um hér gati verid ein af préunarleidum sjukrahussins
og gefid taekiferi til vaxtar { framtidinni. Allt eru petta kostir sem
skoda parf

Sérfredipjonusta

broun sérfredileknisstigsins innan islenska heilbrigdiskerfisins er
flokin { framkvemd, m.a. par sem hun skiptist milli sjakrahtsa og
stofa sjalfstett starfandi sérfraedinga. Med pvi ad sinna ferli-
verkum, endurkomum og eftirliti peirra vegna innan sjikrahuss
verdur pjonustan heilsteypt, hegt er ad bjéda alhlida kennslu
innan sjukrahussins og par upplysingar sem til verda { pjénustu-
ferlinu safnast { upplysingakerfi sjikrahussins sem aftur 2 moti
betir alla yfirsyn. Pad er hins vegar erfitt { spitalaumhverfi ad na
sama einingakostnadi og sjalfstett starfandi sérfraedingar geta nad
pvi a0 adgerdir 4 sjukrahusi eru t.d. gerdar med steerri teymum og 1
dyrari adstédul2 1 heilsuporpi eins og ad framan greinir matti
koma upp adstédu fyrir sjalfstaett starfandi lekna sem gerdi kleift
ad na fram legsta einingaverdi og jafnframt sampattingu vid

12 Sjukrahusid getur p6 buid vid legri jadarkostnad og kostnadur vid smeerri adgerdir 4
sjakrahdsum getur verid mjog lagur pegar nytt er til pess afkastageta sem annars veeri
onytt.
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sjukrahusid, heildstedri sofnun upplysinga og heilstedu pjonustu-
terli. Ljost er ad ferliverkapjonustan inni a sjukrahusinu hefur
styrkt starfsemina og studlad ad betri nytingu adstédu og
mannafla. Pessi valkostur kemur til skodunar vid frekari préun
sjukrahussins og sem andsvar vid pvi ad ferliverkapjonusta farast
tra pvi og sa yfirsyn og heildarstyring sem nu er tapist. Ekkert {
stefnumotun stjérnvalda eda peim hvétum sem snua ad leknum
trygeir a0 laknar muni halda afram ad sinna mest af ferliverka-
pjonustu inni 4 sjakrahusinu.

Verkaskipting

Fjordungssjukrahtsio 4 Akureyri er nu sérgreinasjukrahas sem nad
hefur pvi ad vera faglega 6flugt 4 morgum svidum. A svo famennu
upptokusvadi par sem mannfjolgun er hag er erfidletkum bundid
ad fylgja framproéun 1 leknisfraedi og auka fjolbreytni pjonustu um
leid og hagkvemri er gatt vid nytingu adstédu og starfsmenn fa
tullnzegjandi pjalfun vegna sjaldgxfra medferda. Prounartaekifaeri
sjukrahussins vid pessar adstedur liggja m.a. i meiri samvinnu vid
nagrannasveitarfélogin. Sjakrahusid hefur pegar komid 4 slikri
samvinnu en hana ma auka og gera formfastari pannig ad ibuar og
sveitarstjérnarmenn a smerri svedum geti gengid ad henni sem
visri. Slik samvinna getur verid badum adilum til hagsbéta. FSA
xtti a0 nyta mannafla betur og f6lk { smerri byggdarlégum fengi
fiolbreyttari pjoénustu a4 heimaslédum. Til ad tryggja frambod
slikrar pjonustu pyrfti ad gera samninga um hana og skilgreina
hvada pjénusta vari { bodi 4 hverjum stad.

FSA hefur att frumkvadi ad aukinni samvinnu um heilbrigdis-
pjonustu vid sveitarfélég og heilbrigdisstofnanir 4 Nordur- og
Austurlandi. Segja ma ad sjakrahuisid hafi med pessu nytt takifari
til ad skjota styrkari stodum undir starfsemi sina sem Oflugs
sérgreinasjukrahtss. Ljost er p6 ad enn eru taxkiferi til ad auka
hlutverk FSA 4 pessu svidi og skyr stetnumoétun stjérnvalda gaeti
stutt slika proun.

Vandamal sem blasa vid sjukrahtsinu

FSA 4 eins og LSH vid tutskriftarvanda ad glima, p.e. sjuklingar
sem ekki fa videigandi vistun eftir medferd hindra nytingu
sjukrahussins. Ad sogn forsvarsmanna sjukrahussins er slikt fyrst
og fremst 6axskilegt vegna pess ad sjuklingar fa pa ekki videigandi
pjonustu, en einnig getur petta valdid truflun a starfseminni pegar
alag er mikid.
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Eins og 4 60rum sjukrastofnunum veldur launakerfi hins opinbera
vandamalum vi0 ad halda kostnadi innan fjarheimilda. Vegna
storra hopa er proun launakostnadar umfram fjarheimildir { raun
ordin kerfisleg. Haekkun launaforsendna 1 fjarlégum midar pannig
vid haxkkanir { midlegum samningum, en ekki er reiknad med ad
stabbundnir samningar hafi i f6r med sér kostnadarhaxkkanir. I
raun hafa stofnanasamningar i f6r med sér launahakkanir sem ekki
er retknad med { forsendum fjarlaga. Pa bentu talsmenn sjukra-
hussins 4 ad par sem framgangskerfi vaeri vio 1ioi vert { raun um ad
reeda tvofalt kerfi til vidbotar vid hinar midlaegu hakkanir, sem po
veru hinar einu sem eru vidurkenndar { fjarlégum. Samanburdur
er mikill 4 launum milli heilbrigdisstofnana og getur hann ordid
enn ein uppspretta launahakkana hja sjukrastofnunum og er pvi
eins varid hja FSA. Pegar launakostnadur verdur hearri en fjarlég
gera rad fyrir er jafnan sétt um viobotarfjarheimildir.

begar hugad er ad pvi hvernig bata megi skilvirkni sjukrahussins 1
framtidinni liggur beint vid ad festa { sessi adgerdir sem na pegar
hefur verid gripid til. Sjukrahtsid hefur eins og greint var fra {
skyrslunni komid 4 skipulagsbreytingum til ad nyta betur vinnuafl
og adstodu auk pess a0 koma 4 sveigjanlegri monnun til ad nyta
sem best mannafla. Ef til vill ma beita slikum adgerdum med enn
markvissari haetti med itarlegri stjornunarupplysingum og form-
legri breytingaferlum par sem sett eru fram skyr og malanleg
markmid.
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Sjukrahusid 1 heild

Medallegutimi 10 algengustu DRG

16,00
14,00
12,00
10,00
8,00
6,00 -
4,00 -
2,00
0,00 -

O FSA mLSH

Dagar

DRG flokkar

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar

373 - Edlileg faeding

209 - Gervilidaadgerdir eda lidskiptaadgerdir

183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara

359 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdoms
sem ekki er illkynja, an aukakvilla

467 - Adrir paettir sem ahrif hafa & heilbrigdisastand

371 - Keisaraskurdur an aukakvilla

466 - Framhaldsmedferd an sdgu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu

426 - Hugraskanir gedlasgdargerdar

430 - Gedrof

Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 16%

Augnlekningar
Medallegutimi 10 algengustu DRG
7,00
6,00 -
5,00
S 4,00
§> 3,00 | @ FSA mLSH
2,00
1,00 -
0,00
o A O Q0 2 A
»‘9 L) v"\ -2 )
DRG flokkar

466 - Framhaldsmedferd an ségu um illkynja sjukdém sem
fylgigreiningu (engin tilvik hja LSH)

47 - Raskanir i auga an aukakuvilla, adrar, 18 ara og eldri

39 - Adgerdir a augasteini med eda an brottnams glerkleggja
470 - Legur i villuflokki og éfragengnar sjukraskrar

38 - Frumadgerdir a litu

37 - Adgerdir i augntott
Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 94,1%
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Barna- og unglingagedlakningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

25,00
20,00
5 15,00 B FSA mLSH
8 10,00
5,00 -
0,00
© A N
W W o
DRG flokkar
426 - Hugraskanir, gedlaegdargerdar
427 - Hugraskanir, nema gedleegdargerdar
301 - Innkirtlaraskanir an aukakvilla (engin tilvik hja LSH)
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 25%
Barnalekningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

40,00
35,00 A
30,00 -
25,00 -
20,00 O FSA mLSH
15,00 -
10,00 -

5,00 -

0,00 -

Dagar

DRG flokkar

247 - Teikn og einkenni fra vodvum, beinuim og bandvef
12 - Hrérnunarraskanir i taugakerfi

245 - Beinsjukdémar og sérteekir lidkvillar an aukakvilla

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar

243 - Leeknisfreedilegur bakvandi

241 - Bandvefsraskanir an aukakvilla
14 - Sértaekar heilalasedaraskanir, nema skammvinnt heilablédpurrdarrask
13 - Heila-maenusigg og hnykilslingur

254 - Beinbrot, tognun, ofreynsla og lidhlaup i upphandlegg, fétlegg, nema feeti,

an aukakvilla, 18 ara og eldri (engin tilvik hja LSH)
467 - Adrir peettir sem ahrif hafa a heilbrigdisastand
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 49,1%
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Baklunarlaekningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

10,00
8,00 -
5 6,00 -
o o FSA mLSH
o 4,00 -
2,00 -
0,00 H
Q O N AN O > v A Q0 ©
I A G S B I AR NS

DRG flokkar

209 - Gervilidaadgerdir eda lidskiptaadgerdir
219 - Adgerdir a nedri utlim og & upparmslegg, nema mjédm, fétur, leerleggur,
an aukakvilla, 18 ara og eldri
211 - Adgerdir @ mjodm og leerlegg, nema meiri hattar adgerdir a lidum, an aukakvilla,
18 ara og eldri
222 - Adgerdir & hné an aukakvilla
243 - Leeknisfreedilegur bakvandi
254 - Beinbrot, tognun, ofreynsla og lidhlaup i upphandlegg, fétlegg, nema feeti,
an aukakvilla, 18 ara og eldri
215 - Adgerdir a baki og halsi an aukakvilla
227 - Adgerdir & mjukvefjum an aukakvilla
470 - Legur i villuflokki og éfragengnar sjukraskrar
466 - Framhaldsmedferd an sdgu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu (engin tilvik hja LSH)
Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 65,1%

Endurh=fingalekningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

40,00
35,00
30,00 -
25,00 -
20,00 - O FSA mLSH
15,00 -
10,00 -

5,00

0,00 -

Dagar

SN x> XA
FE T TF S

DRG flokkar

247 - Teikn og einkenni fra vodvum, beinuim og bandvef
12 - Hrérnunarraskanir i taugakerfi

245 - Beinsjukdémar og sérteekir lidkvillar an aukakvilla

470 - Legur i villuflokki og éfragengnar sjukraskrar

243 - Leeknisfreedilegur bakvandi

241 - Bandvefsraskanir an aukakvilla
14 - Sértaekar heilalasedaraskanir, nema skammvinnt heilablédpurrdarrask
13 - Heila-maenusigg og hnykilslingur

254 - Beinbrot, tognun, ofreynsla og lidhlaup i upphandlegg, fétlegg, nema feeti,

an aukakvilla, 18 ara og eldri (engin tilvik hja LSH)
467 - Adrir peettir sem ahrif hafa a heilbrigdisastand
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 49,1%
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Gedlaekningar
Medallegutimi 10 algengustu DRG

30,00
25,00
20,00 -
15,00 - O FSA mLSH
10,00 -

5,00 -

0,00 -

Dagar

S H & B oA
NN <A

DRG flokkar

430 - Geodrof

426 - Hugraskanir gedlaegdargerdar

428 - Personuleikaraskanir og raskanir a hvatastjérnun

425 - Bradar adlogunarraskanir med salfélagslegur vanstarfi

435 - Misnotar afengi og lyf eda er hadur peim. Afneitun eda dnnur einkennamedferd,
an aukakvilla

427 - Hugraskanir, nema gedleegdargerdar

470 - Legur i villuflokki og éfragengnar sjukraskrar

434 - Misnotar afengi og lyf eda er hadur peim. Afneitun eda énnur einkennamedferd,
med aukakvillum

429 - Vefraenar gedraskanir og proskahefting [vitsmunavanproski]

450 - Eitranir af efnum og eitrunarahrif lyfja an aukakvilla, 18 ara og eldri

Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 7,2%

Handlakningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

14,00
12,00 -
10,00
8,00
6,00
4,00 -
2,00
0,00 -

O FSA mLSH

Dagar

*¥ > A N N O O
S I R SN

DRG flokkar

NS

494 - Gallblédrunam um kvidarholssja an kénnunar gallrasar, an aukakvilla

183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara

167 - Botnlangaskurdur an margslunginnar megingreiningar an aukakvilla

311 - Adgerdir um pvagras an aukakvilla (engin tilvik hja LSH)

131 - Uteedaraskanir an aukakvilla

466 - Framhaldsmedferd an sogu um illkynja sjukdom sem fylgigreiningu

479 - /Edaadgerdir an aukakvilla

149 - Meiri hattar adgerdir @ mjogirni og digurgirni an aukakvilla

467 - Adrir paettir sem ahrif hafa & heilbrigdisastand

181 - Teppa i maga og gérnum an aukakvilla

HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 37,2%
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Hals-, nef- og eyrnalaekningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

ODFSA mLSH

Dagar
o
o
o

4,00 -
200 1 h“li[ll:lm
0,00 - ‘

© Vv © Vv L) o] 2} QS
b‘p ép o A AT 9 @ o A
DRG flokkar

466 - Framhaldsmedferd an ségu um illkynja sjukdém sem
fylgigreiningu (engin gogn fra LSH)

452 - Aukaverkanir medferdar med aukakvillum

66 - Blodnasir

72 - Nefaverki og neflyti

73 - Sjukleiki i eyra, nefi, munni og halsi, 18 ara og eldri

55 - Adgerdir a eyra, nefi, munni og halsi, ymsar
453 - Aukaverkanir medferdar an aukakvilla

69 - Mideyrabdlga og syking i efri loftvegum an aukakvilla, 18 ara og eldri
470 - Legur i villuflokki og éfragengnar sjukraskrar
301 - Innkirtlaraskanir an aukakvilla (engin tilvik hja LSH)
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 78,2%

Kvensjakdémar
Medallegutimi 10 algengustu DRG
14,00
12,00
10,00
§ 8,00 ]
g 600 @ FSA m LSH
4,00
2,00 -
0,00 - an 0|
QS O L © AN A H O O ®
O N I N N I S
DRG flokkar

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar

359 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdoms sem ekki er illkynja, an aukakvilla
466 - Framhaldsmedferd an sdgu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu (engin tilvik hja LSH)
356 - Adgerdir til pess ad endurgera getnadarfeeri kvenna

477 - Adgerd a skurdstofu, ekki vidteek, 6skyld meginsjukdomsgreiningu (engin tilvik hja LSH)
367 - Adgerdir i endaparmsnand og & heerubelg

183 - Vélindisbolga, raksanir i maga og gérnum og ymsar meltingaraskanir, an aukakvilla > 17 ara
256 - Sjukleiki i vodvum, beinum og bandvef, annar (engin tilvik hja LSH)

369 - Tidatruflanir og adrar raskanir i getnadarfeerum kvenna

358 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdéms sem ekki er illkynja, med aukakvillum
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 79,6%
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Lyflekningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

9,00
8,00 -
7,00
6,00
5,00 -

400 | |_| O FSA mLSH
3,00
2,00
1,00
0,00 -

Dagar

Q o]
N
DRG flokkar

470 - Legur i villuflokki og éfragengnar sjukraskrar
183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara
88 - Langvinnur lungnateppusjukdémur
139 - Hjartslattarglop og leidsluraskanir an aukakvilla
278 - Hudbedsbodlga an aukakvilla, 18 ara og eldri
173 - lllkynja sjukdémur i meltingarfaerum an aukakvilla
140 - Hjartadng
122 - Blodrasarraskanir, adrar, med bradu hjartadrepi an aukakvilla
i hjarta- og blédrasarkerfi, Utskrifast lifandi
143 - Verkur fyrir brjosti
14 - Sértaekar heilalasedaraskanir, nema skammvinnt heilablédpurrdarrask
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 28,2%

Medganga og feding

Medallegutimi 10 algengustu DRG

10,00

8,00

6,00 B
O FSA mLSH

Dagar

4,00

2,00

0,00 -

O N DO N
LLEPLLLLS

DRG flokkar

373 - Edlileg feeding

371 - Keisaraskurdur an aukakvilla

383 - Sjukleiki fyrir faedingu, annar, med aukakvillum

372 - Faeding um leggdng med aukakvillum

379 - Yfirvofandi fosturlat

378 - Utanlegspykkt

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar

384 - Sjukleiki fyrir faedingu, annar, an aukakvilla

381 - Fostureyding med utvikkun leghals og utskafi, Utsogi eda legskurdi
370 - Keisaraskurdur med aukakvillum

Hlutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 92,6%
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Taugalekningar

Medallegutimi 10 algengustu DRG

14,00
12,00
10,00
8,00 @ FSA mLSH
6,00 1
4,00

2,00 ~|_|> —
0,00 ‘

Dagar

H v v HL O Q o N >
PNV PSP
DRG flokkar

215 - Adgerdir & baki og halsi an aukakvilla (engin tilvik hja LSH)
12 - Hrérnunarraskanir i taugakerfi
142 - Yfirli®d og 6rmdgnun an aukakvilla
25 - Flog og hofudverkur an aukakvilla, 18 ara og eldri
14 - Sértaekar heilasedaraskanir, nema skammvinnt heilablédpurrdarrask
470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar
426 - Hugraskanir gedlaegdargerdar (engin tilvik hja LSH)
301 - Innkirtlaraskanir an aukakvilla
243 - Leeknisfraedilegur bakvandi
130 - Uteedaraskanir med aukakvillum (engin tilvik hja LSH)
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 27,9%

Oldrunarlekningar
Medallegutimi 10 algengustu DRG
40,00
35,00 M
30,00 -
5 2500 -
@ 20,00 - - |@FSA mLSH
8 15,00 - —
10,00 |
5,00 - n
0,00 -
AR YO L oA o oA
SRR R AR A
DRG flokkar

467 - Adrir paettir sem ahrifa hafa & heilbrigdisastand
470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar
12 - Hrérnunarraskanir i taugakerfi
429 - Vefraenar gedraskanir og proskahefting [vitsmunavanproski]
245 - Beinsjukdomar og sértaekir lidkvillar an aukakvilla
236 - Brot i mjédm og mjadmargrind
127 - Hjartabilun og lost
426 - Hugraskanir gedlaeegdargerdar
253 - Beinbrot, tognun, ofreynsla og lidhlaup i upphandlegg, fétlegg
nema faeti, an aukakvilla, 18 ara og eldri
487 - Verulegir fidlaverkar, adrir
Hlutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 26,2%
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7.2 Vidauki 2: Samanburdarsjukrahus i
Bretlandi

Samanburdarsjukrahus eftir sérgreinum

Augnlakningar
Nobles Hospital Isle of Man
Llanelli Wales
Mid Sussex England
Alexandra England

Barna- og unglingagedlaekningar
Conwy and Denbighshire Wales
Plymouth England
York England
Mid Sussex England
Frenchay England

Barnalakningar
Nobles Hospital Isle of Man
Bronglais Wales
Neath Wales
Northallerton England
Newry and Mourne Ireland
Causeway Ireland

Bxklunarlekningar
Nobles Hospital Isle of Man
Kidderminster England
Hexham England
Bronglais Wales
Neath Wales
Llanelli Wales

Endurhafingarlekningar
Poole England
Royal Berkshire and Battle England
Pinderfields and Pontefract England
Greenpark Ireland
Sperrin Lakeland Ireland
Rotherham England
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Gedlxekningar
Conwy and Denbighshire Wales
Bridgend Wales
North West Wales
Merthyr Wales

Handlekningar
Nobles Hospital Isle of Man
Kidderminster England
Hexham England
Bronglais Wales
Neath Wales
Armagh and Dungannon Ireland

Hals-, nef- og eyrnalekningar
Nobles Hospital Isle of Man
West Cumbria England
Cheviot and Wansbeck England

Kvenlekningar
Nobles Hospital Isle of Man
Bronglais Wales
Armagh and Dungannon Ireland
Llanelli Wales
Kidderminster England
Northallerton England
Mater Infirmorum Ireland

Lyflekningar
Nobles Hospital Isle of Man
Hexham England
Kidderminster England
Causeway Ireland

Newry and Mourne Ireland

Medganga og feding
Nobles Hospital Isle of Man
Hexham England
Bronglais Wales
Northallerton England
Causeway Ireland
Mater Infirmorum Ireland
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Taugalekningar
Greenpark Ireland
Belfast City Ireland
Royal Surrey England
North Durham England

f)ldrunarlaekningar
Llanelli Wales
Kidderminster England
Plymouth England
Down Lisburn Ireland
Newry and Mourne Ireland
Armagh and Dungannon Ireland
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7.3 Vidauki 3: Erlendur samanburdur

SJUKRAHUSID [ HEILD......cuouoveeteieeeteeesesssesssssssssssesssssessssssessssssessssssssssssssessssssesens 91
AUGNLEKNINGAR .....ovrverrrrrissesssssessssssssssssssssssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssnes 92
BARNA- OG UNGLINGAGEDLEKNINGAR.........cccevurrerrerreeseesssssssessessessesssssssassnss 93
BARNALEKNINGAR .......ocovvrerireeretesssessssessesssesssssssessssesssssssessssesssssssessssesssssssssssesens 94
BAEKLUNARLEKNINGAR .......coevverrrererertesstesssessessssesssessssessesssesssssssssssssssssssssssssssans 95
ENDURHZZEFINGALEKNINGAR........ccovurrrrrrrrereeressessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnss 96
GEDLEKNINGAR .....coovvrerreriersinsesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssssans 97
HANDLEKNINGAR........oovuereereresssssestessessesssssssssssssssssssssssessessesssssessessssssssssssssssssns 98
HALS-, NEF- OG EYRNALEKNINGAR .......cccevcererrrrrtnreresiesssesssessssessesssessssssesessess 99
KVENSJUKDOMAR ......cooveeueiieeteiesseesessssssssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssesssssessssssesses 100
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Sjukrahusid i heild
Medallegutimi

7,00
6,00 1
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4,00 -
3,00 -
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Oll gégn Samraeemd gogn
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60,0%

50,0% +*

40,0% - \ FSA

30,0% —=— Samanb.hépur

20,0%
10,0% -
0,0%

Hlutfall af heildarfjolda
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& & & & & L& & &
PP PP P
QT VL N N P
ARt NS
Lengd legu

Medallegutimi 10 algengustu DRG

20,00
15,00 -
s @ FSA
2 10,00 @ Samb.hoépur
o
5,00 -
0,00 -

DRG flokkar

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar

373 - Edlileg faeding

209 - Gervilidaadgerdir eda lidskiptaadgerdir

183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara

359 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdoms
sem ekki er illkynja, an aukakvilla

467 - Adrir paettir sem ahrifa hafa a heilbrigdisastand

371 - Keisaraskurdur an aukakvilla

466 - Framhaldsmedferd an sdgu um illkynja sjukdéom sem fylgigreiningu

426 - Hugraskanir gedlaegdargerdar

430 - Gedrof

Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 16%
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_"_g 80,0% \ f\
£ 60,0% y \ —e—FSA
S 0,
38 40,0% /\ \ —=— Samanb.hépur
..‘52 20,0% /
= 0,0% *—vx—\v—:—\v—ﬁ'—v—'—v—'—v—'—
3‘:“ S S X S
3 F D B &L T O
T b’bq b‘bq b’bq b‘bq b’bq b’bo" b’bg 6’bq
SN ,b\(oj\ N R P @
rb (b/ '\0_)' (9 /I
Lengd legu
Medallegutimi 10 algengustu DRG
6,00
5,00 -
5 400 B FSA
;ﬂ? ggg: ® Samb.hépur
1,00
0,00 I_I
A DR A
&80 W e 6
DRG flokkar

466 - Framhaldsmedferd an sdgu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu
47 - Raskanir i auga an aukakvilla, adrar, 18 ara og eldri
39 - Adgerdir a augasteini med eda an brottnams glerkleggja
470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar
38 - Frumadgerdir a litu
37 - Adgerdir i augntott
HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 94,1%
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Barna- og unglingagedlakningar

Meodalle gutimi
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©
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10,00 |
0,00 =
© A X
WO

DRG flokkar

426 - Hugraskanir, gedlaegdargerdar

427 - Hugraskanir, nema gedleegdargerdar

301 - Innkirtlaraskanir an aukakvilla

Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 25%
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3.00 - m Samb.hépur
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o

& el

SRV
@/OJ"’)

©
av %

DRG flokkar

184 - Vélindisbolga, raskanir i maga og gérnum og ymsar meltingarraskanir
470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar
70 - Mideyrabdlga og syking i efri loftvegum
467 - Adrir paettir sem ahrifa hafa a heilbrigdisastand
98 - Berkjubodlga og asmi
322 - Nyrna og pvagvegssykingar
422 - Veirusott og hiti af 6pekktum uppruna
91 - Einféld lungnabdlga og fleidrubdlga
33 - heilahristingur
26 - Flog og héfudverkur
Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 15,3%
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Baklunarlekningar
Medallegutimi

7,00
6,00
5,00
4,00
3,00 -
2,00 -
1,00 -
0,00

o FSA
B Samanb.hépur

Dagar

Oll gégn Samraemd gégn

Samanburdur a lengd legutima
60,0%
50,0% -
40,0% - .\
30,0% —e—FSA

—@— Samanb.hdpur|

Hlutfall af heildarfjolda
lega

20,0% -
0, .
100% 1y — \\‘\\%_
0,0% ‘ ‘
d & S & & 2
S L & &L L& L LS
Q& Q& Q> & Q& 2 2 @
G F N\ FLF T S

. / ¢ N
N 201 & ¥ '\‘;]/ (]9'& ”b‘

Lengd legu

Medallegutimi 10 algengustu DRG

14,00
12,00
10,00
8,00 -
6,00
4,00 -
2,00 -
0,00

o FSA
m Samb.hépur
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DRG flokkar

209 - Gervilidaadgerdir eda lidskiptaadgerdir
219 - Adgerdir a nedri Utlim og a upparmslegg, nema mjédm, fétur, leerleggur, an aukakvilla, 18 ara og eldri
211 - Adgerdir @ mjodm og leerlegg, nema meiri hattar adgerdir a lidum, an aukakvilla, 18 ara og eldri
222 - Adgerdir a hné an aukakvilla
243 - Leeknisfreedilegur bakvandi
254 - Beinbrot, tognun, ofreynsla og lidhlaup i upphandlegg, fétlegg, nema feeti, an aukakvilla,
18 ara og eldri
215 - Adgerdir & baki og halsi an aukakvilla
227 - Adgerdir a mjukvefjum an aukakvilla
470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar
466 - Framhaldsmedferd an sdégu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu
Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 65,1%
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Meadallegutimi
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2 300% A
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5,00 -
0,00 :
A O R0 D N xS e A
FEPEFFTOFe
DRG flokkar

247 - Teikn og einkenni fra vodvum, beinuim og bandvef
12 - Hrérnunarraskanir i taugakerfi

245 - Beinsjukdomar og sérteekir lidkvillar an aukakvilla

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar

243 - Leeknisfreedilegur bakvandi

241 - Bandvefsraskanir an aukakuvilla
14 - Sértekar heilalasedaraskanir, nema skammvinnt heilablodpurrdarrask
13 - Heila-maenusigg og hnykilslingur

254 - Beinbrot, tognun, ofreynsla og lidhlaup i upphandlegg, fétlegg, nema faeti, an aukakuvilla,

18 ara og eldri
467 - Adrir paettir sem ahrif hafa a heilbrigdisastand

Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 49,1%
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Gedlxekningar
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DRG flokkar

476 - Hugraskanir gedlasgoargeroar

428 - Persoénuleikaraskanir og raskanir a hvatastjéornun

425 - Bradar adlogunarraskanir med salfélagslegur vanstarfi

435 - Misnotar afengi og lyf eda er hadur peim. Afneitun eda 6nnur einkennamedferd,
an aukakvilla

427 - Hugraskanir, nema gedlaegdargerdar

470 - Legur i villuflokki og éfragengnar legur

434 - Misnotar afengi og lyf eda er hadur peim. Afneitun eda énnur einkennamedferd,
med aukakvillum

429 - Vefreenar gedraskanir og proskahefting [vitsmunavanproski]

450 - Eitranir af efnum og eitrunarabhrif lyfja an aukakvilla, 18 ara og eldri

HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 7,2%
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A o 9@ A
LT ITELPPEL

DRG flokkar

494 - Gallblodrunam um Kvidarholssja an konnunar gallrasar, an aukakvilla

183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara

167 - Botnlangaskurdur an margslunginnar megingreiningar an aukakvilla

311 - Adgerdir um pvagras an aukakvilla

131 - Uteedaraskanir an aukakvilla

466 - Framhaldsmedferd an sdégu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu

479 - AEdaadgerdir an aukakvilla

149 - Meiri hattar adgerdir a mjogirni og digurgirni an aukakvilla

467 - Adrir paettir sem ahrif hafa a heilbrigdisastand

181 - Teppa i maga og gérnum an aukakvilla

Hlutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 37,2%
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DRG flokkar

466 - Framhaldsmedferd an sdgu um illkynja sjukdom sem fylgigreiningu
452 - Aukaverkanir medferdar med aukakvillum
66 - Blédnasir
72 - Nefaverki og neflyti
73 - Sjukleiki i eyra, nefi, munni og halsi, 18 ara og eldri
55 - Adgerdir & eyra, nefi, munni og halsi, ymsar
453 - Aukaverkanir medferdar an aukakvilla
69 - Mideyrabolga og syking i efri loftvegum an aukakvilla,
18 ara og eldri
470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar legur
301 - Innkirtlaraskanir an aukakvilla

HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er78,2%
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DRG flokkar

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar legur
359 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdoms sem ekki er illkynja, an aukakvilla
466 - Framhaldsmedferd an ségu um illkynja sjukdém sem fylgigreiningu
356 - Adgerdir til pess ad endurgera getnadarfeeri kvenna
477 - Adgerd a skurdstofu, ekki vidtaek, dskyld meginsjukdémsgreiningu
367 - Adgerdir i endaparmsnand og a haerubelg
183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara
256 - Sjukleiki i védvum, beinum og bandvef, annar
369 - Tidatruflanir og adrar raskanir i getnadarfeerum kvenna
358 - Adgerdir a legi og vidhengjum legs, vegna sjukdoms
sem ekki er illkynja, med aukakvillum
Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 79,6%
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DRG flokkar
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Q
w

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar legur
183 - Vélindisbdlga, raksanir i maga og gérnum og ymsar
meltingaraskanir an aukakvilla > 17 ara
88 - Langvinnur lungnateppusjukdomur
139 - Hjartslattarglop og leidsluraskanir an aukakvilla
278 - Hudbedsbodlga an aukakvilla, 18 ara og eldri
173 - lllkynja sjukdomur i meltingarfaerum an aukakvilla
140 - Hjartadng
122 - Blodrasarraskanir, adrar, med bradu hjartadrepi an aukakvilla
i hjarta- og blédrasarkerfi, Utskrifast lifandi
143 - Verkur fyrir brjosti
14 - Sértaekar heilalasedaraskanir, nema skammvinnt heilablédpurrdarrask
Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 28,2%
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DRG flokkar

373 - Edlileg faeding

371 - Keisaraskurdur an aukakvilla

383 - Sjukleiki fyrir feedingu, annar, med aukakvillum

372 - Faeding um leggdng med aukakvillum

379 - Yfirvofandi fosturlat

378 - Utanlegspykkt

470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar

384 - Sjukleiki fyrir faedingu, annar, an aukakvilla

381 - Fostureyding med utvikkun leghals og utskafi, utsogi eda legskurdi
370 - Keisaraskurdur med aukakvillum

HIutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 92,6%
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DRG flokkar

215 - Adgerdir a baki og halsi an aukakvilla
12 - Hrérnunarraskanir i taugakerfi
142 - Yfirli® og 6rmdgnun an aukakvilla
25 - Flog og hofudverkur an aukakvilla, 18 ara og eldri
14 - Sértaekar heilasedaraskanir, nema skammvinnt heilablédpurrdarrask
470 - Legur i villuflokki og 6fragengnar sjukraskrar
426 - Hugraskanir gedlaegdargerdar
301 - Innkirtlaraskanir an aukakvilla
243 - Leeknisfreedilegur bakvandi
130 - Uteedaraskanir med aukakvillum
Hiutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 27,9%

Rikisendurskodun 1 03



FJORPUNGSSJUKRAHUSIP A AKUREYRI - STIORNSYSLUENDURSKOPUN

Oldrunarlekningar
Meodallegutimi
60,00
50,00
40,00
© O FSA
‘g 30,00 m Samanb.hépur
20,00 |
10,00
0,00
Oll gégn Samreemd goégn
Samanburdur a lengd legutima
60,0%
8 50,0% -
;g, 40,0% -
—e—FSA
g 30,0% \ —&— Samanb.hépur
3 S 20,0%
()
%~ 10,0% -
..=“_’ Oyocyo — T T T T T
3
= S S G - S S SR
T IR I I
6"9 6‘29 529 &Q b,b% b@q S

Q7 4 X AT X O O O

. % . N ™

N Oy L) & '\6;1/(]?-’,5‘ 4
Lengd legu

Medallegutimi 10 algengustu DRG

40,00
35,00 M
30,00

25,00 O FSA
20,00 @ Samb.hopur

Dagar

15,00 —
10,00
5,00 - -
0,00 -

AL Vv O v AN o) A
e NPFLEEPES
DRG flokkar

7.4 467 - Adrir paettir sem ahrifa hafa a heilbrigdisastand
470 - Legur i villuflokki og éfragengnar legur
12 - Hrérnunarraskanir i taugakerfi
429 - Vefraenar gedraskanir og proskahefting [vitsmunavanproski]
245 - Beinsjukdémar og sértaekir lidkvillar an aukakvilla
236 - Brot i mjédm og mjadmargrind
127 - Hjartabilun og lost
426 - Hugraskanir gedlaegdargerdar
253 - Beinbrot, tognun, ofreynsla og lidhlaup i upphandlegg, fétlegg
nema faeti, an aukakuvilla, 18 ara og eldri
487 - Verulegir fidlaverkar, adrir
Hlutfall 10 algengustu DRG af heildarstarfsemi FSA er 26,2%

1 04 Rikisendurskodun



