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Punkt 1: Orientering om status pa kardiologisk afdeling pa Esbjerg Sygehus
- #

Resumé

Sundhedsudvalget orienteres om status pa kardiologisk afdeling pa Esbjerg Sygehus.

Sagsfremstilling

P& sundhedsudvalgets made den 3. januar 2023 gav direktionen pé Esbjerg og Grindsted Sygehus en status for situationen
pa kardiologisk afdeling pé sygehuset i Esbjerg.

Afdelingen havde hen over efteraret oplevet udfordringer med arbejdsmiljoet og en rackke opsigelser pa afdelingen, og
udvalget blev orienteret om de handleplaner og organisatoriske tiltag, som sygehuset havde iverksat i den forbindelse.

Der gives nu en fornyet status og orientering om udviklingen pé afdelingen siden januar.

Administrerende sygehusdirekteor Per Busk deltager og orienterer.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Til orientering.

Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Fraveerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 2: Godkendelse af Sundhedsaftalen 2024-2027

22/49926
Resumé

Sundhedssamarbejdsudvalget har godkendt Sundhedsaftalen 2024-2027 og sender den nu til godkendelse i de 22
Syddanske kommuner og regionsradet i Region Syddanmark.

Sundhedsaftalen var i hering fra den 9. maj 2023 til den 9. august 2023, og der kom i alt 43 heringssvar, som er blevet
behandlet og har givet anledning til en raekke tilpasninger i den endelige version af Sundhedsaftalen 2024-2027.

Sagsfremstilling

Sundhedsaftalen er den formelle overordnede ramme for det tvaersektorielle samarbejde i sundhedsvesnet mellem region,
kommuner og almen praksis. Sundhedssamarbejdsudvalget har til opgave at udarbejde et udkast til sundhedsaftalen, som
efterfolgende forst hores og siden godkendes i kommunalbestyrelser og i regionsrad. Sundhedsaftalen skal indsendes til
godkendelse ved Sundhedsstyrelsen i december 2023.

Udarbejdelsen

Sundhedsaftalen 2024-2027 er udarbejdet pa baggrund af en laengere proces i Sundhedssamarbejdsudvalget, som startede
i efteraret 2022. Sundhedssamarbejdsudvalget har lobende inddraget relevante akterer i udarbejdelsen.

Den 9. september 2022 atholdte Sundhedssamarbejdsudvalget et politisk arsmede, hvor alle relevante politiske
udvalgsformend og borgmestre var inviteret til at drefte enskerne til indholdet i Sundhedsaftalen 2024-2027. Dreftelserne
tog blandt andet udgangspunkt i den eksisterende sundhedsaftale samt Sundhedsprofilen 2021. Udarbejdelsen af
heringsversionen af Sundhedsaftalen 2024-2027 tog blandt andet sit afsat i disse droftelser.

I januar/februar 2023 blev der i hver sundhedsklynge fremlagt og dreftet et udkast til visionerne og grundprincipperne for
Sundhedsaftalen 2024-2027. Sundhedssamarbejdsudvalget inddrog ligeledes disse dreftelser i den videre udarbejdelse af
Sundhedsaftalen.

Regionsradet behandlede i juni 2023 heringsversionen til Sundhedsaftalen 2024-2027 og afgav i den forbindelse et
hgringssvar.

Indhold

Sundhedsaftalen 2024-2027 er bygget op omkring de politiske visioner, malsatninger og grundprincipper, som
Sundhedssamarbejdsudvalget har valgt at prioritere. Prioriteringen i denne sundhedsaftaleperiode tager sit udspring i de
udfordringer, vi star overfor, og fokus for arbejdet sattes der, hvor vi kan skabe mest verdi for borgeren.

Sundhedssamarbejdsudvalgets overordnede vision er at udvikle det samlede sundhedsvasen og skabe mere lighed i
sundhed for hele den syddanske befolkning. Derudover indeholder Sundhedsaftalen 2024-2027 fire underliggende
visioner:

¢ Vi samarbejder om bern og unges mentale trivsel.



¢ Vi samarbejder om flere sunde levear via sundhedsfremme og forebyggelse med sarligt fokus pa bern og unge.
e Vi samarbejder om at skabe sammenhang.
¢ Vi samarbejder om at skabe gode overgange.

Sundhedsaftalen 2024-2027 bygger desuden videre pa et staerkt og udviklingsorienteret samarbejde mellem kommuner,
region og almen praksis.

Indarbejdelse af heringssvar

Der er indkommet 43 hgringssvar fra kommuner, region og interesseorganisationer.

Af haringssvarene fremgér det, at der generelt er stor tilfredshed med den inddragende proces, som har ligget til grund for
udarbejdelsen af heringsudkastet til Sundhedsaftalen 2024-2027 samt de overordnede visioner og fokusomrader. Der
henvises til det fulde overblik over heringssvar pa regionens hjemmeside:
https://hoering.rsyd.dk/Webpublicering/Publicering?hoeringid=61687630-f3fc-4ef3-838f-aa0c9a00b929

En del af haringssvarene eftersperger en tydeliggerelse af organiseringen under sundhedsaftalen. Sundhedsaftalen 2024-
2027 er en politisk aftale, og den administrative organisering, der har til formal at implementere aftalen, vil derfor fremga
af det administrative tilleeg, som udarbejdes sidelobende med godkendelsen af Sundhedsaftalen 2024-2027. Det
administrative tillaegs funktion er netop at beskrive, hvordan malene i sundhedsaftalen skal indfries, herunder hvilken
organisering, der skal understotte det.

Der har veret et enske fra flere haringsparter om, at bern og unge fremhaves som en malgruppe, der er serligt fokus pa
under visionsomradet omkring sundhedsfremme og forebyggelse, hvilket Sundhedssamarbejdsudvalget har
imedekommet. Dette er ogsé i overensstemmelse med det heringssvar, som regionsradet afgav i juni méaned.

Proces

Sundhedsaftalen 2024-2027 sendes til endelig politisk godkendelse i de 22 kommuner og regionsradet med frist den 15.
november 2023. Den 11. december 2023 godkender Sundhedssamarbejdsudvalget den endelige Sundhedsaftale 2024-
2027, hvorefter den sendes til godkendelse ved Sundhedsstyrelsen senest den 1. januar 2024 og derefter traeeder i kraft.

Den endelige aftaletekst i Sundhedsaftalen 2024-2027 vil blive understottet af et administrativt tilleeg. Tillegget vil blive
udarbejdet af Strategisk Sundhedsstyregruppe i sommeren/efteraret 2023 og vil via en separat udarbejdet

implementeringsplan beskrive de konkrete indsatser mv., der skal indfri de politiske visioner og malsatninger for
Sundhedsaftalen 2024-2027.

Implementeringsplanen godkendes politisk af Sundhedssamarbejdsudvalget den 28. februar 2024.

Sagen behandles i psykiatri- og socialudvalget den 28. september 2023, i udvalget for det naere sundhedsvesen den 2.
oktober 2023, i sundhedsudvalget den 3. oktober 2023 samt regionsradet den 30. oktober 2023.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for kllimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.


https://hoering.rsyd.dk/Webpublicering/Publicering?hoeringid=61687630-f3fc-4ef3-838f-aa0c9a00b929

Indstilling

Det indstilles, at sundhedsudvalget anbefaler regionsradet:

At Sundhedsaftalen 2024-2027 godkendes.

Beslutning i PsyKkiatri- og socialudvalget den 28-09-2023

Psykiatri- og socialudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 02-10-2023

Udvalget for det nere sundhedsvasen anbefaler indstillingen overfor regionsradet.

Dan Skjerning deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Sundhedsaftalen 2024-2027

Fravaerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 3: Godkendelse af projektskalering og budgetforogelse vedr.
forskningsprojektet "Sundhedsmeessige konsekvenser af forureningen fra
Grindstedvaerket"

22/39669
Resumé

Regionsradet besluttede pad meadet den 20. juni 2022 at igangsatte tre yderligere undersegelser af sundhed og sygdom i
Grindsted, hvor projektet ”Sundhedsmaessige konsekvenser af forureningen fra Grindstedvaerket” er ét af disse.

Esbjerg og Grindsted sygehus har pa vegne af projektgruppen bag projektet ”Sundhedsmaessige konsekvenser af
forureningen fra Grindstedvaerket” henvendt sig om skalering af projektet, herunder revision af tidplanen og foregelse af
budgettet. Projektet enskes skaleret fra 120 borgerundersggelser til 400 borgerundersegelser, og budgettet ensket foroget
med yderligere 593.000 kr. oveni det oprindelige budget pa 1.920.000 kr.

Sagsfremstilling

Esbjerg og Grindsted sygehus har pa vegne af projektgruppen bag projektet ”Sundhedsmessige konsekvenser af
forureningen fra Grindstedveaerket” henvendt sig om skalering af projektet, herunder revision af tidplanen samt foregelse
af budgettet.

Projektet enskes skaleret som en konsekvens af en markant sterre interesse for og tilslutning til projektet end ventet. I det
oprindelige projekt og budget var der forventet op mod 120 borgerundersogelser, hvoraf 60 af disse undersggelser ville
vaere borgere med symptomer, og de resterende 60 undersggelser vil vare borgere i en kontrolgruppe. Grundet den ggede
tilslutning til projektet forventes der i stedet deltagelse af ca. 400 borgere i undersogelsen, hvoraf halvdelen heraf, det vil
sige 200 borgere har givet udtryk for symptomer, og de resterende 200 borgere indgér i kontrolgruppen.

Pr. 7. juli 2023 er der gennemfort 192 undersogelser af borgere, der har givet udtryk for symptomer.

I bilag 1 forefindes tilleegsprotokol, som beskriver skaleringen af projektet. Koordinator for forskningsprojekterne, Jesper
Bo Nielsen, har gennemleest tilleegsprotokollen og den reviderede tidsplan samt veeret i dialog med projektet. Han ser den
hgje borgertilslutning og skalering af projektet som en styrke og anbefaler, at der holdes fast ved en
kontrolgruppesterrelse pa de angivne 200 borgere.

I det oprindelige tilsagn blev der bevilliget et budget pa 1.920.000 kr. til opstart og gennemforsel af projektet
inkluderende op til 120 borgerundersggelser. Til forlengelse af projektet og gennemforsel af de yderligere 280
undersegelser anmoder projektet om en ekstra budgettilforsel pa 593.000 kr.

Det er administrationens vurdering, at budgetforagelsen er rimelig taget den markante stigning i antal underseggelser i
betragtning.

Skaleringen af projektet betyder ligeledes, at der enskes en revision af tidsplanen, hvor borgerundersegelserne, jf. den nye
plan, forventes afsluttet i november 2023, mens efterfolgende analyser samt afrapportering forventes afsluttet i januar
2024.



I bilag 2 forefindes revideret tidsplan og budget.

Finansiering
Det nuvaerende budget til projektet er finansieret fra Evalueringspuljen. Denne pulje er fuldt disponeret i 2023, og

nedlagges forventeligt fra og med 2024 som del af de administrative besparelser, hvorfor der skal findes en alternativ
finansieringskilde.

Det er administrationens anbefaling, at finansieringen tages fra forsknings driftsrammen.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles, at sundhedsudvalget anbefaler regionsradet:

At skaleringen af projektet ”Sundhedsmassige konsekvenser af forureningen fra Grindstedverket”, herunder revision af
tidsplanen, godkendes

At der godkendes en foragelse af budgettet pa 593.000 kr., finansieret af forsknings driftsrammen.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Bilag 1: Tilleegsprotokol BIG

Bilag 2: Revideret plan og budget BIG

Fravaerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 4: Orientering om afsluttende status pa implementering af Strategi
for Sundhedsforskning - #

18/43065
Resumé

I punktet gives en afsluttende status for implementering af Strategi for Sundhedsforskning, som blev godkendt af
regionsradet i januar 2019. Strategi for Sundhedsforskning er tiltenkt en labeperiode pa 4-5 ar. Denne afsluttende status
pa implementering af strategien gives som overgang til, at arbejdet med udarbejdelse af en ny regional
sundhedsforskningsstrategi skal igangsettes.

Der er i strategiperioden iverksat og gennemfort en reekke centrale og decentrale tiltag, som har sikret implementeringen
af strategien.

Sagsfremstilling

Region Syddanmarks nuvaerende forskningsstrategi “’Strategi for Sundhedsforskning - Kliniknaer forskning til gavn for
patienten” blev vedtaget af regionsradet i januar 2019 og er den tredje i Region Syddanmark. ”Strategi for
Sundhedsforskning” afleste Politik for Sundhedsforskning”, som leb fra 2011-2018.

Rammerne for Strategi for Sundhedsforskning var dels Region Syddanmarks sundhedsvision, dels Region Syddanmarks
pejlemaerker, hvor regionen blandt andet skal spille en aktiv rolle i forskning, innovation og udvikling. Strategien
understotter desuden regionens sundhedsplan, innovationsstrategi, det regionale kvalitetsprogram samt de nationale mal
for sundhedsvesenet.

Strategi for Sundhedsforskning er opdelt i tre hovedtemaer:

¢ Forskning for patienten.
¢ Forskning for klinikken.
¢ Forskning for udvikling af det syddanske sundhedsvasen.

Der gives i nedenstaende en status pa hver af de tre hovedtemaer.

Forskning for patienten
Under hovedtemaet “Forskning for patienten” var méls@tningerne, at:

¢ Der skulle vaere patientreprasentanter i alle forskningsrdd og bedemmelsesudvalg.
¢ Forskning i kommunikation, patientinddragelse og falles beslutningstagning skulle styrkes.

Pr. 2020 var der patientrepreesentanter inkluderet i alle forskningsrad og bedemmelsesudvalg pa tvars af regionens og
sygehusenes egne puljer. Der er blevet oprettet et Center For Falles Beslutningstagning, henharende pa Sygehus
Lillebelt. Herudover har der i de regionale bedemmelsesudvalgs sammensatning veret et fokus pa at fa flere faglige
bedemmere med anden sundhedsfaglig baggrund end legefaglig.

Forskning for klinikken
Under hovedtemaet “Forskning for klinikken” var malsatningerne:



Steerke forskningsmiljeer.
Enkelt og attraktivt at forske.
Finansiering af forskning.
Monitorering.

Siden 2019 er der pa tvers af alle sygehusene sket en ggning i:

* Antallet af steerke forskningsmiljeer pa tvaers af sygehuse, afdelinger, kommuner og praksissektoren.

Antallet af forskningsaktive pa sygehusene.

Antallet af publikationer.

Det samlede budget til forskning (hver sygehusenhed anvender min. 2 % af deres samlede budget til forskning).
Samarbejdet med internationale forskere og udvikling af eliteforskning.

e o o o

Hertil har hver klinisk enhed fremlagt planer for, hvordan enhederne sikrer forskning pé alle kliniske afdelinger og en
struktur herfor.

Derudover er det blevet enklere og mere attraktivt at forske i kraft af; bedre adgang til faglitteratur, bedre bistand til
statistik, forskningsmetodik, fundraising og juridisk gennemgang af forskningskontrakter.

Forskning for udvikling af det syddanske sundhedsvasen

Under hovedtemaet “Forskning for udvikling af det syddanske sundhedsvaesen” blev der udvalgt fire strategiske
indsatsomrader, som skulle understotte malsaetningen om at udvikle hele sundhedsvasenet.

Indsatsomraderne var:

¢ Det naere og sammenhangende sundhedsvasen.
e Samarbejde.

o Strategiske forskningsomrader.

¢ Implementering af forskningsresultater.

I forhold til det neere og sammenhangende sundhedsvasen er der i udviklingsplanerne fra de kliniske enheder blevet
fremlagt status pa igangsattelsen af tvaersektorielle forskningsprojekter. Herudover er Tvaersektorielt Forskningscenter pa
Sygehus Senderjylland blevet etableret. Centeret skal, som det forste af sin art, veere med til at skabe bedre muligheder for
at forske i det tveersektorielle samarbejde om patienten.

I forhold til mélsetningen om samarbejde er dette blevet implementeret pa forskellig vis. Dels er eksisterende
samarbejdsaftaler blandt andet med SDU blevet revideret og godkendt. Samtidig er Region Syddanmarks forskningspuljer
blevet revideret, sé de i1 endnu hejere grad kraever samarbejde pé tvers af specialer, sygehusenheder, andre kliniske
enheder sdsom det preehospitale omrade samt almen praksis og kommuner.

I forhold til de strategiske forskningsomrader har udviklingsplanerne fra de kliniske enheder fremvist, at der bliver forsket
mere i folkesygdommene sédsom hjertekarsygdomme, type2-diabetes, KOL, osteoporose m.v. Endvidere er der sket mere
forskning inden for psykiatrien og det preehospitale omréde i strategiens labeperiode.



Malsatninger og indsatser, der ikke er opfyldt
De folgende malsatninger og indsatser fra Strategi for Sundhedsforskning er ikke blevet opfyldt ved strategiens udgang:

Antallet af publikationer eges med 5 % érligt.

Eksterne forskningsmidler udger mindst 2/3 af alle forskningsmidler pé alle kliniske enheder i 2024.

En enkel og entydig platform for forskerstatte/infrastruktur.

Mal for forskning skal vaere tilgaengelige sammen med mal for aktivitet, ekonomi og kvalitet i regionens
ledelsesinformationssystem (SydLIS).

¢ Implementering af forskningsresultater.

e o o o

Opsamling
Langt sterstedelen af de fremsatte mal og indsatser er naet i strategiens lebetid. Det vurderes derfor, at implementeringen
af Strategi for Sundhedsforskning har vaeret succesfuld.

De mél og indsatser, som ikke blev opfyldt i Strategi for Sundhedsforskning, vil blive inddraget i overvejelserne om,
hvilke fokuspunkter, der skal vare i udarbejdelsen af den kommende regionale sundhedsforskningsstrategi.

Sagen forelaegges til orientering for psykiatri- og socialudvalget den 28. september, udvalget for det nere sundhedsvasen
den 2. oktober, sundhedsudvalget den 3. oktober og prachospitaludvalget den 9. oktober 2023.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 28-09-2023

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 02-10-2023

Til orientering.

Dan Skjerning deltog ikke under sagens behandling.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Til orientering.

Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Oplaeg pkt. 4 SUHUNS preasentation forskningsstrategi - SHU 031023



Fraveaerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 5: Godkendelse af procesplan for udarbejdelsen af en kommende
regional forskningsstrategi

23/27324
Resumé

Region Syddanmarks nuvaerende forskningsstrategi ”Strategi for Sundhedsforskning - Kliniknaer forskning til gavn for
patienten” blev vedtaget af regionsradet i januar 2019. I ”Strategi for Sundhedsforskning” star der indledningsvist, at
strategien er tiltankt en lebeperiode pa 4-5 ar. Samtidig kan det konkluderes, at strategien for nuvaerende er
implementeret for langt sterstedelen af de foresldede mél og indsatser. Derfor ser Region Syddanmark nu ind i at skulle
igangsette arbejdet med udviklingen af en ny strategi for sundhedsforskning.

I punktet gives der en kort gennemgang af det strategiske fundament, som en kommende strategi skal bygge ovenpa.
Samtidig beskrives de gvrige regionale og nationale strategiske opheng, som strategien ogsa skal skrives op imod.
Dernast fremseettes forslag til procesplan for udarbejdelsen af en kommende regional forskningsstrategi. Forslaget
foreleegges til regionsradets godkendelse.

Sagsfremstilling

Region Syddanmarks nuvaerende forskningsstrategi ~’Strategi for Sundhedsforskning - Kliniknaer forskning til gavn for
patienten” blev vedtaget af regionsradet i januar 2019 og er den tredje forskningsstrategi i Region Syddanmark.

I ”Strategi for Sundhedsforskning” star der indledningsvist, at strategien er tiltankt en labeperiode pa 4-5 ar. Derfor ser
Region Syddanmark nu ind i at skulle igangsatte arbejdet med udviklingen af en ny strategi for sundhedsforskning.

Afszt for en kommende regional forskningsstrategi

Den nuverende forskningsstrategi skitserer en lang raekke mél og indsatser, som i hgj grad er implementeret og opnaet.

En kommende ny forskningsstrategi star derfor pa et steerkt fundament, hvor mange af fokusomraderne kan medtages og
bygges videre pa. Ligeledes er der indsatser, der ikke er fuldt implementeret, som kan inspirere til fokusomrader, der
potentielt skal genbesages.

Mal og indsatser fra den nuvaerende forskningsstrategi, som kan genbesgges i den kommende strategiproces, er
eksempelvis:

Enklere og tydeligere platform for forskerinfrastruktur, herunder ogsa ift. GDPR-spergsmal i forskningsprojekterne.
Pgning af ansegninger til eksterne fonde, samt eogning af kvaliteten i ansegninger.

Dgning af antallet af publikationer.

Bedre forskerkarriereveje.

Mere eliteforskning.

Bedre involvering af patient- og parerende tettere pa patienten.

Samarbejdet med SDU SUND men ogsa de andre fakulteter pa SDU.

Mere lighed i fordelingen af forskningsmidler — fremme forskningsmiljeer for de mindre sygdomsomrader sdsom
lungesygdomme, neurologi, reumatologi, intensiv medicin, det prachospitale omrade samt psykiatri.

Mere forskning inden for sundhedstjeneste og personlig medicin.

¢ Forskning i reduktion af spild og prioritering.

e 6 o o o o o o



Med afsat i ovenstaende mal og indsatser kan en revidering og udvidelse af regionens puljestruktur ogsé veere ngdvendig
for at understette implementeringen af en kommende strategi.

Strategiske opheeng for en kommende regional forskningsstrategi

Nationalt, tveerregionalt og regionalt er der en raekke eksisterende og kommende strategier og underliggende temaer, der
skal medtaenkes og adresseres i den kommende forskningsstrategi. Sammenhange og snitflader mellem nationale og egne
indsatser skal udfoldes og suppleres i lobet af strategiprocessen og gennem involvering af strategiens interessenter. |
nedenstdende naevnes en raekke af de relevante nationale og regionale strategier.

Regionalt vil denne strategi, ligesom den forrige, have sit oph@ng i Region Syddanmarks pejlemaerker, herunder at
Region Syddanmark spiller en aktiv rolle i forskning, innovation og udvikling. Ligeledes vil strategiprocessen udforske
relevante snitflader til den syddanske forbedringsmodel. Derudover har sygehusene egne, lokale forskningsstrategier, som
setter en vaesentligt retning for ambitionerne i regionens kommende forskningsstrategi.

Hertil er der et strategisk tema om prioritering og nedbringelse af spild.

Nationalt er det primare nationale ophaeng Danske Regioners politiske udspil ”En klar retning for sundhedsforskning i
Danmark”, hvor ambitionen er at s&tte en vision for fremtidens sundhedsforskning. Med udspillet ensker Danske
Regioner at; styrke den uathaengige og patientnaere forskning, skabe bedre vilkar for forskerne, mindske ulighed i sundhed
ved at prioritere forskning i hele landet og satte fokus pa oversete sygdomsomrader.

Af udspillet fremgar det, at Danske Regioner foreslar:

¢ Alle hospitaler afsetter to procent af deres budgetter til forskning.

Styrke den uafthangige og patientnere forskning.

Staten afskaffer det nuverende loft over antallet af offentlige midler, der kan gives til forskningsomradet.
Det bliver nemmere for borgere og patienter at deltage i forskningsprojekter.

Regionerne skaber storre sikkerhed for, at nye forskningsresultater implementeres i sundhedsvasenet.

e o o o

Sidelobende med udarbejdelsen af Region Syddanmarks forskningsstrategi vil der forventeligt ogsa blive lanceret en ny
national strategi for henholdsvis personlig medicin og Life Science-omradet. Ligeledes arbejdes der ogsa med en
tydeligere og klarere forskningsinfrastruktur hvad angér brugen af sundhedsdata, jf. ”Vision for bedre brug af
sundhedsdata”.

Forslag til procesplan

Processen for udarbejdelsen af en ny forskningsstrategi igangsattes med en besggsrunde af Afdelingen for Kvalitet og
Forskning i regionshuset hos sygehusenes lokale forskningsrad og den praehospital forskningsenhed. Formélet med
besagene er todelt: Dels gnskes en lokal og &ben droftelse af ensker til temaer og emner, dels for at sikre en sammenhang
til de lokale forskningsstrategier. Besagene afvikles i lobet af 4. kvartal 2023.

Dernzast vil en arbejdsgruppe, nedsat af det regionale strategiske forskningsrad, kondensere de inputs og emner, som
forskningsrddene har bragt op med henblik pé at strukturere en raekke overordnede temaer for forskningsstrategien, gerne
med forslag til indsatser. Arbejdsgruppen vil besté af repreesentanter fra hver sygehusenhed, psykiatrien, det prahospitale
omrade og almen praksis. Ud over deltagerne i arbejdsgruppen vil gvrige regionale funktioner samt Syddansk Universitet
blive inddraget efter behov.



Temaer og emner, som opstar i processen, danner baggrund for en temadag i foraret 2024 for en bredt inviteret kreds
bestdende af bade politikerne, brugerrddene, sygehusene, det prehospitale omréde, de syddanske kommuner, Syddansk
Universitet, University Colleges mv., hvor temaer og emner draftes og konkretiseres til indsatser for en kommende
forskningsstrategi.

Efter temadagen vil arbejdsgruppen i samspil med det regionale strategiske forskningsrad foresta proces med
konkretisering og formulering af strategiudkast.

Se bilag 1 for en mere detaljeret procesplan.

Sagen forelaegges psykiatri- og socialudvalget den 28. september, udvalget for det naere sundhedsvasen den 2. oktober,
sundhedsudvalget den 3. oktober, prehospitaludvalget den 9. oktober og afslutningsvis regionsradet den 30. oktober 2023.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles, at sundhedsudvalget anbefaler regionsradet:

At forslag til procesplan for udarbejdelsen af en kommende regional forskningsstrategi godkendes.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 28-09-2023

Psykiatri- og socialudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 02-10-2023

Udvalget for det naere sundhedsvasen anbefaler indstillingen overfor regionsrédet.

Dan Skjerning deltog ikke under sagens behandling.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag 1 - Forslag til procesplan - opdateret



Fraveaerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 6: Orientering om Kkirurgisk aktivitet pa brystkraeftomradet - #

23/40418
Resumé

Sundhedsudvalget orienteres om kirurgisk aktivitet pad brystkraeftomradet.

Sagsfremstilling
Sundhedsudvalget blev senest orienteret om tiltag pa brystkraeftomrédet pd medet i maj 2023, herunder om de igangsatte

tiltag pa Odense Universitetshospital og en regional forbedringsworkshop, som er aftholdt med deltagelse fra alle fire
sygehuse med de afdelinger, der er akterer i pakkeforlabet for brystkreeft.

P& grund af rekrutteringsudfordringer og et generationsskifte pd Sygehus Senderjylland kan Sygehus Senderjylland ikke
varetage brystkraeftkirurgi efter udgangen af november 2023.

Generationsskiftet er forventet, og Sygehus Senderjylland har derfor gennem lengere tid forsegt at fremtidssikre
funktionen, bl.a. ved at forsege at rekruttere brystkraeftkirurger. Dette har ikke i tilstreekkeligt omfang vaeret muligt. Det er
indtrykket, at der er mangel pa kvalificerede brystkirurger i hele landet.

Der er igangsat en proces, hvor det skal aftales, hvordan behandlingen af brystkraeftpatienter kan organiseres fremadrettet.
Sygehus Senderjylland kan fortsat varetage opgaver inden for patologi, radiologi og onkologi for disse patienter. Det er
sdledes kun den kirurgiske del af opgaven, der skal varetages andet steds. Det forventes, at Sygehus Lillebelt og
Sydvestjysk Sygehus tilsammen kan varetage den kirurgiske aktivitet, som ikke leengere kan varetages pa Sygehus
Senderjylland.

Der igangsaettes sidelabende et arbejde i forhold til at overveje, om der pa langt sigt kan optimeres pa kirurgernes tid, det
vil sige justeres pa de nuvaerende arbejdsgange, sa brystkirurgerne skal bruge mere tid pé operation og mindre tid pé
forberedelse af patienterne.

Pa sundhedsudvalgets made orienteres om den igangsatte proces.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Til orientering.

Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.



Fraveaerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 7: Orientering om proces i Sundhedsstyrelsen vedr. varetagelse af den
godartede og ondartede nyrekirurgi - #

17/30489
Resumé

Sundhedsudvalget orienteres om proces i Sundhedsstyrelsen, som potentielt kan indebaere aendringer i varetagelsen af den
godartede nyrekirurgi i Region Syddanmark. Der orienteres desuden om henvendelse, som formand for regionsradet
Stephanie Lose har rettet til Sundhedsstyrelsen i sagen.

Sagsfremstilling

12020 nedsatte Sundhedsstyrelsen en faglig arbejdsgruppe, som skulle belyse, drefte og radgive styrelsen pa udvalgte
omrader inden for det urinvejskirurgiske speciale, herunder om varetagelsen af den godartede og ondartede nyrekirurgi.

Som udleber af dette arbejde har Sundhedsstyrelsen anbefalet, at der i specialevejledningen for det urinvejskirurgiske
speciale, skal etableres en specialfunktion for godartet nyrekirurgi, som ifelge anbefalingen ber placeres samme sted, hvor
der udferes operationer af kraft i nyre, hvilket i Region Syddanmark foregér i Odense og Vejle. Sundhedsstyrelsen
begrunder anbefalingen med, at der er tale om kompleks kirurgi, som minder om hinanden samt generelle principper om
ovelse gor mester.

12018 blev den ukomplicerede og godartede nyrekirurgi og de sdkaldte Hynes Anderson operationer for hele Region
Syddanmark samlet pa sygehuset i Esbjerg. En samling som bl.a. blev ivaerksat med opbakning fra Dansk Urologisk
Selskab, som ikke sé faglige forhindringer for, at den ondartede og godartede nyrekirurgi kunne adskilles. Denne samling
har bidraget til en positiv faglig udvikling for afdelingen med mulighed for at konsolidere sig, og hvor afdelingen ogsa er
lykkedes med internationalt at rekruttere erfarne og velkvalificerede specialleeger. Afdelingen leverer desuden en fuldt ud
tilfredsstillende faglig kvalitet.

Det er vurderingen, at hvis Sundhedsstyrelsens anbefaling bliver til en realitet, vil det risikere at skabe betydelig
usikkerhed om den fortsatte baeredygtighed for afdelingen i Esbjerg og gore det vanskeligt fortsat at kunne fastholde og
rekruttere det nedvendige specialiserede personale.

En flytning af den godartede nyrekirurgi, som er en spydspidsfunktion og et rekrutteringspotentiale for afdelingen i
Esbjerg, kan med nogen sandsynlighed derfor have den konsekvens, at afdelingens tiltreekningskraft over for specialleeger
vil forsvinde, og afdelingens gvrige funktioner ikke kan opretholdes. Dermed kan det blive vanskeligt at holde den
urinvejskirurgiske afdeling i Esbjerg &ben pé sigt, og kan derfor bl.a. resultere i lengere afstand for patienterne til
behandling.

Da man ikke pr. automatik kan regne med, at l&gerne og andre relevante sundhedspersoner vil sgge ansattelse pa
regionens evrige urinvejskirurgiske afdelinger, kan det samtidig bidrage til at destabilisere den urinvejskirurgiske funktion
i hele regionen, som i forvejen er udfordret pa kapacitet.

Pa baggrund af denne samlede vurdering har formand for regionsradet Stephanie Lose, jf. vedlagte, taget initiativ til at
rette henvendelse til Sundhedsstyrelsen med en kraftig opfordring til at de genovervejer anbefalingen. Det kan desuden
oplyses, at Dansk Urologisk Selskab ogsé har tilkendegivet over for Sundhedsstyrelsen, at de ikke bakker op om
Sundhedsstyrelsen forelgbige anbefalinger.



Det bemarkes, at der endnu ikke foreligger nogen beslutning om at effektuere anbefalingen, og Sundhedsstyrelsen vil nu
drefte deres overvejelser i forskellige fora, hvor regionen administrativt er repraesenteret, inden den endelige beslutning
treeffes.

Sagen forelegges sundhedsudvalget til orientering.

Klimavurdering

Det er ikke foretaget en klimavurdering i sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realiseringen af
klimastrategien.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Til orientering.

Sarah Andersen, Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Brev til Sundhedsstyrelsen direktor Jonas Egebart vedr. urologi - Brev til Sundhedsstyrelsen Jonas Egebart vedr. urologi
25.08.23.pdf

Fraveaerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 8: Orientering om status for implementering af indsatser i
hjerteplanen - #

19/46069
Resumé

Der gives en status for implementering af indsatser i hjerteplanen.

Sagsfremstilling

Hjerteplanen, som blev godkendt af regionsradet i oktober 2021, tager afsat i visionspapiret 20 slag for hjerterne”, som
Danske Regioner har formuleret ssmmen med Hjerteforeningen og som indeholder forslag til nationale og regionale
initiativer i bade primarsektor og sygehussektor.

De valgte indsatser i hjerteplanen er:

Styrket indsats til opsporing og behandling af familiser hyperkolesteroleemi (arveligt betinget hjertelidelse).
Fokus pa anvendelse af ekg-apparater med analyse.

Oget anvendelse af nare fysiske tilbud.

Styrket indsats mod angst og depression.

Fokus pa rekruttering, fastholdelse, kompetenceudvikling og specialisering.

I vedlagte notat gives en status pa implementeringen af indsatserne i hjerteplanen.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Til orientering.

Sarah Andersen, Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Status for indsatser i hjerteplan 2023.pdf
Hjerteplan

20 slag for hjerterne

Fraverende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 9: Orientering om status for implementering af den regionale
akutplan - #

22/10067
Resumé

Status for implementering af den regionale akutplan forelaegges til orientering for udvalget for det nere sundhedsvasen,
sundhedsudvalget, preehospitaludvalget samt psykiatri- og socialudvalget. Den regionale akutplan indeholder 32 indsatser
pa tvers af sygehuse, det prachospitale omrade, leegevagt, almen praksis og kommunerne.

Sagsfremstilling

Regionsradet godkendte pd mede den 28. februar 2022 en ny akutplan for Region Syddanmark. Akutplanen indeholder 32
indsatser, der skal implementeres i arene 2022-2025. Akutplanen med indsatser fremgér af bilag 1.

Med denne sag foreleegges en status for implementering af de 32 indsatser. Status pr. september 2023 fremgér af bilag 2.

I overensstemmelse med akutplanen og sundhedsaftalen 2018-2021 er implementering af de tversektorielle indsatser
henlagt til den tversektorielle folgegruppe for behandling og pleje. Folgegruppen har valgt at nedsatte en stdende
tvaersektoriel arbejdsgruppe for det akutte omréade, der arbejder med forslag til den konkrete implementering. Den
strategiske sundhedsstyregruppe har prioriteret arbejdet med implementering af tvarsektorielle indsatser.

Akutplanen indeholder en reekke indsatser, der vedrerer leegevagten og samarbejdet mellem laegevagten og evrige sektorer
pa akutomradet. Region Syddanmark indgik i januar 2023 en ny leegevagtsaftale med Praktiserende Lagers Organisation
(PLO Syddanmark). Indsatser vedrerende legevagten har veret draftet som led i forhandlingen om den nye
leegevagtsaftalen.

Af bilag til leegevagtsaftalen fremgér en reekke udviklingsspor, herunder vedrerende gget samarbejde og integration
mellem legevagten og det gvrige akutberedskab. Det fremgér heraf, at parterne er enige om, at der i aftaleperioden — nar
der er aget rekruttering til leegevagten — ivaerksaettes/afproves indsatser med udgangspunkt i den regionale akutplans
beskrivelser af muligheder for gget integration og samarbejde mellem legevagten og det gvrige akutberedskab.

Det er aftalt, at der pé tidspunktet for udvikling og implementering af udviklingssporene, etableres et forum med
deltagelse af PLO Syddanmark/vagtchefen for l&gevagten, den regionale administration, ledelsen pa det praehospitale
omrade og ledelsen pa de respektive felles akutmodtagelser, som drofter iverksettelse, implementering og drift af
ovenstadende udviklingstiltag.

Som folge af forhandling af ny leegevagtsaftale og arbejdet med atklaring af varetagelse af legevagten efter kl. 23 har
indsatser, der involverer laegevagten, afventet konkret implementering.

Regionsradet har den 25. september 2023 behandlet en sag om udmentning af budget til akutplanens indsats 1 vedr.
etablering af akutte visitationsenheder pa akutsygehusene.

Udvalget for det neere sundhedsveesen behandler den 2. oktober 2023 en sag om udmentning af indsats 30 og 32, der
vedrerer udmentning af anskaffelse af EKG-apparater til leegevagtskonsultationer samt styrkede kompetencer og



relationer mellem almen praksis/leegevagten og hjerteafdelingerne.

Sagen forelaegges til orientering for udvalget for det naere sundhedsvasen den 2. oktober, sundhedsudvalget den 3.
oktober, praehospitaludvalget den 9. oktober og psykiatri- og socialudvalget den 1. november 2023.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget klimavurdering i sagen, da den ikke pavirker klimaet eller realiseringen af regionens klimastrategi.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 02-10-2023

Til orientering.

Dan Skjerning deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Til orientering.

Sarah Andersen, Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Bilag 1. Region Syddanmarks akutplan

Bilag 2. Status for implementering af akutplanen

Fraverende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 10: Medeplan - #

23/884
Sagsfremstilling

Megder i sundhedsudvalget i 2023:

¢ Tirsdag den 7. november 2023, kl. 15.00-18.00 — Sygehus Senderjylland
¢ Tirsdag den 28. november 2023, kl. 15.00-18.00 — Regionshuset.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Til orientering.

Sarah Andersen, Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Fravaerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 11: Eventuelt - #

23/884
Beslutning i Sundhedsudvalget den 03-10-2023

Sarah Andersen, Pernelle Jensen og Elin Sendergaard deltog ikke i sagens behandling.

Fraveerende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 12: Underskriftsside

Fraverende Pernelle Jensen, V, Elin Sendergaard, A
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