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Rekstrarkostnadur Landspitala mun ad
6breyttu vaxa mjog 4 neestu arum eda
aratugum. Stafar pad fyrst og fremst af
aukinni tioni kréniskra (langvinnra) sjiik-
déma og hradri 6ldrun pjédarinnar, enda
aldurinn ad feerast yfir stéra arganga eftir-
stridsdranna. Allt ad 75% kostnadar vid
heilbrigdispjonustu stafar af langvinnum
sjikdémum’' og kostnadur vid heilbrigdis-
pjonustu er 3-5 sinnum heerri medal 65 ara
og eldri en annarra.’

Aukin tidni langvinnra sjikdéma end-
urspeglast medal annars i sjikdomsbyrdi
sjuklinga Landspitala. Til deemis hefur
sjukdémsbyrdi sjiklinga & legudeildum
heekkad um riflega 10% fra 2008 og enn
meira & dag- og gongudeildum. Petta er
meelt med svokalladri DRG-vigt sem ttilka
ma sem meelikvarda 4 hve morg og hve
flokin vandamal eru til medhéndlunar
hverju sinni og hve mikillar pjénustu pau
krefjast. Ahrif breytinga 4 skraningu hafa
verid utilokud pannig ad allt bendir til ad
um raunaukningu sé ad reda.

[slendingum 65 4ra og eldri mun fjolga
samkvemt spd Hagstofunnar um 50% (ir
42.000 1 62.000) & neestu 12 drum, til drsins
2025. Pessi aldurshépur er ni 13% lands-
manna en nytir 45% legudaga & Landspit-
ala. AJ Obreyttu kallar petta a samsvarandi
fiolgun legudaga en i dag er medalkostn-
adur a legudag um 126.000 krénur.

Heaekkun & rekstrarkostnadi pessu sam-
fara er eerid ahyggjuefni. Enn alvarlegri er
po6 6gnin vid 6ryggi sjuklinga pegar eftir-

spurn eftir pjonustu vex svo langt umfram
pad sem adstedur leyfa.

Norska radgjafarfyrirteekid Hospitalitet
AS bar arid 2011 saman fjarhagsleg ahrif
peirra tveggja kosta sem i bodi eru, pad er
ad reka spitalann afram i ntverandi hus-
nedi (leid 0) eda reisa nybyggingu vid
Hringbraut fyrir bradapjonustu spitalans
sem nu er 4 tveimur meginstarfsstodvum,
vid Hringbraut og i Fossvogi (leid 2).?

Leid 0 felur i sér endurbeetur og vid-
hald 4 nuverandi hdsnedi, auk 15.000 m?
nybyggingar sem teekniframfarir og starf-
semisaukning krefjast og niverandi bygg-
ingar geta 4 engan hatt rimad. Kostnadur
er metinn 4 41 milljard kréna til rsins 2050.

Lei0 2 felur 1 sér endurbeetur og vidhald
a htisnaedi vid Hringbraut auk nybyggingar
fyrir bradastarfsemi spitalans. Kostnadur
er metinn 4 61 milljard kréna til arsins 2050.

Gogn um starfsemi og mannafla fra
arinu 2010 voru notud til ad framreikna
rekstrarkostnad til arsins 2025. Mann-
fijoldaspa Hagstofunnar var notud til ad
framreikna eftirspurn eftir pjénustu til
2025. Fyrir leid 0 var midad vid Obreytta
framleidni frd 2010. Fyrir leid 2 var midad
vid aukna framleioni i takt vid erlenda
reynslu af sambeerilegum nybyggingum.
Framleidniaukning vid flutning i sam-
eiginlegt hisnaedi byggist &4 betri nytingu
mannafla, sampjoppun pjénustu, feerri
sjikraflutningum og ekki sist pvi ad vera
med eitt bradasjikrahis i stad tveggja eins
og nu er. Nytt sérhannad hdsneedi dregur
einnig mjog ur spitalasykingum, og par
med kostnadi, og eykur almennt oryggi
sjiklinga. Allir pessir peettir studla ad
styttri legu, aukinni framleidni og par med
leegri rekstrarkostnadi.

Nidurstada Hospitalitet er ad leid 2 skilar
arlegri rekstrarhagraedingu upp a 2,6 millj-
arda kréna midad vid leid 0. Langtimadhrif,
bad er nettd nivirdi (net present value) til
arsins 2050, reyndist hagsteedara med leid
2 en leid 0, hvort sem midad var vid 3%, 4%
eda 6% vexti. Munurinn var verulegur (6,8-
27,6 milljardar eftir vaxtastigi) pannig ad
forsendur pyrftu ad gerbreytast til ad leid

0 yrdi hagstedari en leid 2. Rekstrarhag-
reedingin af leid 2 neegir pvi til ad standa
straum af verkefninu asamt fjarmagns-
kostnadi, ad teknu tilliti til heerri rekstrar-
kostnadar vid nytt hidsnaedi. Rekstrarabati
mun byrja ad skila sér sama ar og nytt hiis
er tekid i notkun og annad hiisnaedi lagt af.

Nidurstadan var nokkurn veginn su
sama pegar skodud voru ahrif ymissa
6vissupattaannarraen fjarmagnskostnadar,
svo sem fraviks um 10% i rekstrarkostnadi
hisneedis og fraviks um 20% i framleioni-
aukningu. Til lengri tima er samkvemt
pessu einfaldlega hagstedara fyrir pj6o-
arbtiid ad radast i endurbeetur a hiisnaedi
Landspitala med nybyggingu vid Hring-
braut en ad bia afram vid niverandi eda
1itid beettan hiisakost. Med nyrri byggingu
nytist mannafli betur og pvi verdur porf
fyrir fjolgun starfsmanna vegna aukinnar
eftirspurnar ekki jafn mikil og i niverandi
hiisnaedi. Pannig dregur framkveemdin dr
heettunni 4 mannaflaskorti, auk pess sem
endurbaetur 4 hiisnaedi eru liklegar til ad
lada ad starfsfolk, medal annars pa sem eru
i framhaldsnami erlendis. Sidast en ekki
sist byour ny bygging gerbreyttar adsteedur
fyrir sjiklinga og adstandendur.

bratt fyrir mikla hagredingu i starf-
semi Landspitala sidustu 4r ma enn na
verulegum rekstraravinningi. Til pess parf
ad radast i nyja byggingu vid Hringbraut.
Vié hofum hreinlega ekki efni & ad sleppa
pessu tekifeeri.
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