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Folketingets Finansudvalg har den 4. november 2013 stillet falgende spgrgs-
mal nr. 47 (Alm. del) til ministeren for sundhed og forebyggelse, som hermed
besvares. Spagrgsmalet er stillet efter gnske fra Jesper Petersen (S).

Spgrgsmal nr. 47:

"Vil ministeren oplyse, hvad de samlede udgifter til anlseg og drift vil veere,
hvis alle hospitalssenge skal placeres pa enestuer? Ministeren bedes endvide-
re oplyse, hvor stor en andel af sengedagene der vedragrer patienter, som er
60 ar eller eeldre? "

Svar:

Sengedage fordelt pa alder
| nedestaende tabel 1 ses sengedage fordelt efter alder i 2012.

Tabel 1. Sengedage opdelt pa patientalder i pct. og sengedage i mio. 2012.
0-59 &rige 60+ arige  Sengedage

Alder pct. pct. mio.
Somatik 42 58 4,4
Psykiatri 83 17 0,9

Kilde: Landspatientregisteret
Anm.: Antallet af sengedage er defineret som forskellen mellem indleeggelses- og udskrivningsdato. Indlaeggelse

0g udskrivning p&4 samme dato teeller som én sengedag.

Omlaegning til enestuer

Den igangvaerende historiske investeringssatsning med samlede investeringer
pa omkring 44 mia. kr. over de kommende ar betyder en betydelig omlaegning
fra flersengstuer til enestuer pa de danske sygehuse.

Ekspertpanelet vedrgrende sygehusinvesteringer angiver i "Regionernes inve-
sterings- og sygehusplaner - Screening og vurdering 11", at der, nér byggerier-
ne er gennemfart, vil vaere ca. 80 pct. enestuer, 13 pct. 2-sengsstuer og 7 pct.
patienthotel.

Det er meget vanskeligt at vurdere stgrrelsesordenen af merudgiften, hvis man
ogsa skulle ombygge de sidste omkring 13 pct. 2-sengsstuer til enestuer, hvil-
ket ifglge den seneste opggrelse af sengepladser fra 2011 svarede til ca.
2.100 sengepladser. Det er ikke muligt at fastsla et konkret fremtidigt behov for
sengepladser, idet man i hgjere grad lgbende omlsegger aktivitet fra indlagte til
ambulante forlgb.

! Regionernes egne indberetninger. Tal for Region Sjeelland og Region Hovedstaden estimeres
som gennemsnit af de andre regioner.



Ekspertpanelet angiver, at en enestue isoleret set udggr omkring 70 mz2 brut-
toetageareal og den gennemsnitlige arealprisforudsaetning for sygehusbyggeri
(nybyggeri) er godt 27.-29.000 kr./m2. Arealprisforudsaetningen daekker ogsa
over bade meget udstyrs- og funktionsintensive arealer som fx operationsstuer
og mindre funktionsfyldte arealer.

Ombygning af eksisterende sygehusbygninger i stedet for nybyggeri kan inde-
baere andre priser end ekspertpanelets, helt afhaengigt af de eksisterende
rammer. Det skal i den forbindelse tages i betragtning, at en omleegning af de
sidste 2-sengsstuer kan vaere saerligt omkostningsfyldt, fordi omlaegningen ty-
pisk vil vaere vanskelig at afpasse ift. de muligheder og barrierer, der findes i
de eksisterende fysiske rammer. | forhold til de konkrete projekter, de enkelte
regioner har sggt at etablere, er der derfor en balance mellem hensynet til at
sikre en naesten fuldsteendig omlaegning til enestuer og i et mindre omfang at
viderefare fa flersengsstuer, der hvor en bygning bevares og en omleegning
ville veere seerlig omkostningsfuld.

Det bemeerkes i gvrigt, at det i nogen tilfeelde kan veere uhensigtsmaessigt, at
omlaegge 2-sengsstuer, idet deres formal kan vaere at lette og optimere speci-
fikke arbejdsgange pa konkrete afdelinger.
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