REFERAT Udvalget for det Naere Sundhedsvasen d. 03-
02-2025

Mededato Mandag d. 03. februar 2025 k1. 10:00
Maeodested Regionshuset, madelokale 5

Pernelle Jensen, V, Jette Damsg Henriksen, A, Allan Emiliussen,
V, Bjarne Nielsen, V, Herdis Hanghei, V, Mustapha Itani, V, Anne
Marie Geisler Andersen, B, Annette Blynél, F, Sara Darling Berg
Jargensen, F, Carsten Serensen, O, Sagren Rishgj Jakobsen, A

Modedeltagere



Indholdsfortegnelse

Godkendelse af heringsversion for ny strategi for sundhedsforskning i Region Syddanmark.............

Godkendelse af afrapportering for budgetindsats vedr. styrkede behandlingstilbud uden for sygehus

Godkendelse af indsatsomrader pa sundhedsomradet for 2025...........cccoeeiiieeiiieiiiicieceeee e,

Godkendelse af ny praksisplan for KiropraktiK............ccoceerieriiiiiieiieniecieeee e

Opslag af 0-ydernummer 1 specialet psykiatri med geografisk placering pd Sydfyn..........ccccceveennes

ZAndring af vagttjeneste pa Esbjerg Neptun APotek........cceevviiiiiiiiiiieiiiceieccee e

Godkendelse af praksisplan for psykologbehandling..............ccocoueeriiiiiiiiniiiineeee e

Godkendelse af heringsudkast til praksisplan for fysioterapi #..........ccceeeeeeviieeieeeeiieecieecee e

Orientering om Status Pa 1EZEVAZLEN H....ccveiiiuiieeiieeeiee ettt e eve e e e e et e e saseesteeesseeesaseesnseeens

Status pa aftale om mérarbejde inden for speciallegehjalp for 2024 #........cooovveeiiieiiieeiieeeeeene

Orientering om bortfald af klageadgang pa tand- og befordringsomradet #...........ccccoevevieviiieenieennnen,
MOBACKAIENAET 2025 H.....ceeeieeeeie ettt ettt e e st e e et e e e tb e e eteeeeabeeeaaeeenbeeeraeeearaeenren,

Eventuelt #........
Underskriftsside

6

12
14
17
19
21
24
26
27
29
30
31



Punkt 1: Godkendelse af horingsversion for ny strategi for
sundhedsforskning i Region Syddanmark

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” stod der indledningsvist, at strategien er tilteenkt en lobeperiode pé 4-5 ar. Derfor blev
der i efteraret 2023 igangsat en proces for udarbejdelsen af en ny strategi.

Til punktet er der vedlagt et heringsudkast til den kommende regionale strategi for sundhedsforskning.

Sagsfremstilling

Baggrund
Region Syddanmarks nuvarende forskningsstrategi ”Strategi for Sundhedsforskning - Klinikner forskning til gavn for
patienten” blev vedtaget af Regionsradet i januar 2019.

Strategien var tilteenkt en lobetid pd 4-5 &r. Derfor blev der i efteraret 2023 igangsat en proces for udarbejdelse af en ny
sundhedsforskningsstrategi.

Processen har vaeret tilrettelagt ud fra en meget brugerinvolverende tilgang for indsamling af ideer, temaer og emner til en
kommende strategi.

Dette indebar dels besag i de enkelte lokale forskningsrad ude pé sygehusene og Preehospital Syd samt deltagelse i meder
med i Sundhedsudvalget, Psykiatri- og Socialudvalget, Preehospitaludvalget og Udvalget for det Neere Sundhedsvaesen.

Indsamlingen af ideer, temaer og emner kulminerede med afviklingen af en temadag i april 2024. P4 temadagen deltog
knap 100 meget engagerede deltagere i form af bade regionsridspolitikere, patienter og parerende, forskere,
forskningsledere, sygehusdirektarer, forskerstottepersonale, almen praksis, kommuner samt Syddansk Universitet, UCL
og UC Syd.

Ideer, temaer og emner er efterfolgende blevet bearbejdet og kondenseret i en arbejdsgruppe nedsat under det regionale
strategiske forskningsrad.

Temaer i en kommende forskningsstrategi
Den kommende forskningsstrategi vil satte retningen for den kliniske sundhedsforskning inden for tre hovedtemaer. Alle
temaerne har sit afsat i, at klinisk sundhedsforskning er med fokus pé og involvering af patient/borgeren.

Temaerne er:

¢ Sterke og ambitigse forskningsmiljeer
¢ Forskning for alle borgere



¢ Attraktive rammer for forskning.

Under temaet "Forskning for alle borgere” er der fokus pé, at sundhedsforskningen inden for ulighed i sundhed,
psykiatriske lidelser og i det sammenhangende sundhedsvasen skal styrkes.

Strategien foreslar derfor, blandt andet, at der oprettes regionale puljer til at stotte mere forskning i psykiatriske lidelser og
forskning i det ssmmenhangende sundhedsvesen.

Et forslag til en ny sundhedsforskningsstrategi fremgar af bilag 1. Der fremgar en raekke konkrete mélsatninger af
forslaget til en ny strategi. Malsetningerne skal gore strategien operationel og ambitigs, men som kun kan gennemfores
under forudsatning af politisk opbakning. Nogle af malsatningerne vil ogsé kun kunne gennemferes, hvis der kan findes
nye midler hertil. Herudover vil der blive tilfgjet et politisk forord, inden strategien endeligt godkendes.

Tilbagemelding fra intern heringsproces
Forslaget til ny sundhedsforskningsstrategi har vaeret til i intern hering hos det regionale strategiske forskningsrad og
Koncernledelsesforum.

Der er stor tilslutning fra bade det regionale strategiske forskningsrdd samt Koncernledelsesforum til det nuvaerende
heringsudkast for strategien. Strategien anerkendes blandt andet for at veere bade ambities, fremadskuende og samtidig
meget operationel.

Videre proces for haring og endelig godkendelse

Séafremt forslaget til kommende sundhedsforskningsstrategi godkendes, vil procesplanen vare folgende:

¢ Politisk godkendelse af haringsversion i:
o Sundhedsudvalget, 28. januar 2025
o Psykiatri- og socialudvalget, 29. januar 2025
o Udvalget for det Neere Sundhedsvasen, 3. februar 2025
o Prahospitaludvalget, 3. februar 2025

¢ Ekstern hering ved relevante interne og eksterne samarbejdspartere fra 5. februar til 26. februar 2025

¢ Politisk godkendelse af endelig version i:

Udvalget for det Naere Sundhedsveesen, 3. maj 2025
Sundhedsudvalget, 6. maj 2025

Psykiatri- og socialudvalget, 7. maj 2025
Prahospitaludvalget, 12. maj 2025

Regionsradet, 26. maj 2025.

o

O O O o

Kurt Espersen vil preesentere punktet neermere pa madet.



Herudover vil Emil Kjersgaard Nielsen og Sidsel Bangsgaard Skovgaard fra Afdelingen fra Kvalitet og Forskning deltage
under punktet.

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 Udvalget for det Neere Sundhedsveasen godkender haringsversion for kommende strategi for sundhedsforskning i
Region Syddanmark.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 28-01-2025

Indstillingen godkendt.

Gitte Frederiksen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Psykiatri- og Socialudvalget den 29-01-2025

Indstillingen godkendt.

Beslutning i Udvalget for det Naere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Indstillingen godkendt.
Bilag

Heringsversion af Strategi for sundhedsforskning 2025-2030

Godkendelse af hgringsversion



Punkt 2: Godkendelse af afrapportering for budgetindsats vedr. styrkede
behandlingstilbud uden for sygehusene

23/11556
Resumé

Region Syddanmark har i Budget 2023 sat fokus pa styrkede behandlingstilbud uden for sygehusene. Dette er i trad med
Sundhedsreformens intentioner om, at sygehusene skal have en mere udadvendt rolle, og at mere behandling skal foregé i
eller taet pa eget hjem. I henhold til kommissoriet for budgetindsatsen er der udarbejdet en samlet afrapportering (se
bilag). Der er identificeret tre hovedomrader, hvor der kan ske en styrkelse af behandlingstilbud uden for sygehusene:
Forebyggelse af akutte indlaeggelser, overgange fra sygehus til hjem og ambulante indsatser i nermiljeet eller eget hjem.
Tre specifikke indsatser er udvalgt til udbredelse.

Regionsradet vil i forleengelse af denne sag og i det omfang, der er regionale udgifter forbundet med udbredelsen, blive
preesenteret for udmentningssager i lebet af 2025 i relation til disse indsatser. I denne sag praesenteres den samlede
afrapportering med henblik pa godkendelse.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark har i Budget 2023 indsats 4.4.2.sat fokus pé at styrke behandlingstilbud uden for sygehusene, hvilket
flugter med aftale om Sundhedsreform 2024, hvor det fremgér, at aftalepartierne er enige om, at langt mere behandling
skal forega i eller tet pa eget hjem, og at sygehusene skal have en mere udadvendt rolle.

Regionsradet har i henhold til kommissoriet for budgetindsatsen bestilt en afrapportering af behandlingstilbud uden for
sygehusene, der indeholder fem delelementer:

Kortlaegning af initiativer, der pagar i Region Syddanmark.

Undersoge initiativer i andre regioner og lande.

Nyeste forskning og evidens pa omradet.

Faglig vurdering af skalérbarhed samt patientoplevede og organisatoriske aspekter i tilbuddet.
Afdekning af forudsatninger for implementering af tilbud uden for sygehusene.

Afrapporteringen er vedhaftet som bilag. Afrapporteringen viser, at behandling i eget hjem eller nermiljo giver patienter
mulighed for at opretholde en normal hverdag, da transporttiden til og fra sygehuset mindskes eller fjernes. Det skaber
ogsé bedre muligheder for stette fra parerende og personer i nermiljeet. Hiemmebehandling kan sikre lettere og mere
fleksibel adgang til sundhedsvasenet, is@r for patienter med nedsat mobilitet, skrobelige patienter eller dem, der bor langt
fra sygehuset. Dette kan bidrage til at reducere geografisk ulighed i sundhed.

For sundhedsvasenet kan behandling uden for sygehusene aflaste akutafdelinger, hvis egnede patienter far behandling
hjemme. Desuden kan en sammenhangende overgang fra sygehus til hjemmet forebygge genindleggelser, hvilket er til
gavn bade for patienter og sygehusene.

Konkret, pa baggrund af afrapporteringen, tegner der sig et billede af indsatser og behandlingstilbud uden for sygehusene,
som kan udbredes inden for nedenstdende tre overordnede omrader.

1. Indsatser med henblik pé at forebygge akutte sygehusindlaeggelser.
2. Overgang fra sygehusindlaeggelse til eget hjem.


https://dagsordener-referater.regionsyddanmark.dk/vis/pdf/bilag/b071fcd7-f7ff-478c-8c79-1b0cfb1ce984/?redirectDirectlyToPdf=false
https://dagsordener-referater.regionsyddanmark.dk/vis/pdf/bilag/b071fcd7-f7ff-478c-8c79-1b0cfb1ce984/?redirectDirectlyToPdf=false

3. Ambulante indsatser i nermiljoet eller eget hjem.

P& den baggrund er der udvalgt tre indsatser, der aktuelt arbejdes videre med at udbrede i enten regionalt regi eller
tvaersektorielt, jf. tabel 1. Dog skal udbredelsen af Bliv Trygt Hjemme ses i lyset af Sundhedsreformen 2024, idet den
kommunale akutsygeplejeopgave, der indgar i indsatsen, forventes at blive opgaveflyttet til regionen pr. 1. januar 2027.

Regi Indsats Formaél og mélgruppe  Status/Proces
Indsatsen skal sikre
kortere afstand for
Fremskudt patienter til tilbuddet, Sygehusel_le arbejder
diabetesambulatorie samt et teettere selvsteendigt med
samarbejde omkring eventuel udbredelse.
sarbare patienter med
Regionalt diabetes.
Formélet med
Tilbud til patienter 1nd§atsen er at tilbyde Udbredelsesmuligheder
med overaktiv blere patienter med .
. . er ved at blive
med behandling i overaktiv blaere Kvalificeret
eget hjem (OAB) behandling i '
eget hjem.
Formalet er at finde og
behandle borgere,
inden de far behov for
at blive indlagt akut pa
sygehuset og dermed
sikre behandling i Tversektoriel dialog
. . . narmiljoet. med kommuner og PLO
Tversektorielt Bliv Trygt Hjemme . .
Malgruppen er serligt  om
plejehjemsbeboere, udbredelsesmuligheder.

personer med demens
og terminale patienter.
Det vil sige borgere,
som allerede er kendt i
kommunen.

Tabel 1 - Indsatser der aktuelt arbejdes videre med i regi af budgetindsatsen

Selvom der er udvalgt tre udbredelsesegnede indsatser, er den samlede afrapportering stadig relevant som inspiration og
afseet til dreftelser om, hvordan sygehusene kan arbejde mere udadvendt, og hvordan man tilretteleegger mere

hjemmebehandling og hjemmebehandlingsteams. Den samlede afrapportering kan dermed bidrage til at synliggere hvilke

erfaringer, der eksisterer i de fem sygehusenheder i forhold til behandling i og teet pa eget hjem, jf. sundhedsreformen.

Proces

Aftalepartierne i Aftale om budget 2023 for Region Syddanmark er enige om, at nye indsatser i relation til
budgetindsatsen samt skalering eller udbredelse kan finansieres af uforbrugte midler i puljen til skalering af gode
lesninger og projekter, herunder tversektorielle indsatser. Indtil nu har puljen veret anvendt til skalering af en
telemedicinsk lesning inden for det palliative omrade, videokonsulteret stuegang, arkiveringsrobot samt tidstro

dokumentation. Der resterer 5,4 mio. kr. i puljen.

Regionsradet vil i forleengelse af denne sag og i det omfang, der er regionale udgifter forbundet med udbredelsen, blive
praesenteret for udmentningssager i lobet af 2025 i relation til de tre udvalgte indsatser navnt i det foregéende.



Denne sag og samlet afrapportering for budgetindsatsen vil forud for foreleggelse for Regionsradet den 24. februar 2025
blive forelagt folgende udvalg:

¢ Sundhedsudvalget den 28. januar 2025

¢ Pgykiatri og Socialudvalget den 29. januar 2025
¢ Udvalget for det Neere Sundhedsvaesen den 3. februar 2025.

Klimavurdering

Patienter, der modtager behandling i deres eget hjem eller nermilje, skal ikke transporteres til og fra sygehuset. Dette
medferer en reduktion i CO2-udledning, iser i forbindelse med bilkersel.

Hyvis den sidste del af sygehusindlaeggelsen kan forega i eget hjem eller naermiljo, kan det betyde, at sygehusene kan spare
pa ressourcer som senge og medicinsk udstyr, hvilket i sidste ende reducerer den miljemaessige pavirkning, der er
forbundet med driften. Safremt der er tale om udkerende funktioner fra sygehuset, vil dette dog have en negativ
pavirkning pa CO2-udledningen.

Der er behov for konkrete vurderinger med afsat i de enkelte initiativer, der sammenligner med konventionel
sygehusbehandling, hvis der skal siges noget pracist om, hvorvidt det samlede klimaaftryk er negativt eller positivt.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for det Neere Sundhedsvasen anbefaler Regionsréadet:

At den samlede afrapportering for budgetindsats 4.4.2 om styrkede behandlingstilbud uden for sygehusene i aftale om
budget 2023 for Region Syddanmark godkendes.

Beslutning i Psykiatri- og Socialudvalget den 29-01-2025

Psykiatri- og Socialudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsréadet.

Beslutning i Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Udvalget for det Neere Sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Bilag

Samlet afrapportering - styrkede behandlingstilbud uden for sygehusene



Punkt 3: Godkendelse af indsatsomrader pa sundhedsomradet for 2025

24/16645
Resumé

Regionsrddet udvelger arligt en raekke temaer og indsatsomrader, der skal sattes sarligt fokus pé i det kommende r. Der
fremlaegges her forslag til indsatsomréader pa sundhedsomradet for 2025. Samtidig foreslas en proces for udvealgelse af
indsatsomrader for 2026.

Sagsfremstilling

Udvelgelse af indsatsomrader for 2025

Som en del af Region Syddanmarks sundhedsplan gennemfores arligt en proces, hvor der politisk udvelges en reekke
temaer og indsatsomrader pa sundhedsomradet, der skal settes serligt fokus pa i det kommende ar. Dette skal bidrage til
at sikre en mere fleksibel tilgang til prioriteringer og udvelgelse af indsatsomréader, der lobende kan tilpasses til den
konkrete udvikling pa sundhedsomrédet.

Den 15. november 2024 blev den politiske aftale om sundhedsreform 2024 presenteret.

Sundhedsreformen giver sundhedsvasenet en ny struktur med 17 nye sundhedsrad. Disse sundhedsréd skal vaere
omdrejningspunkt og dynamo i den fremtidige udvikling af det nare sundhedsvasen.

I sammenhang hermed er der fastlagt en reekke tiltag, der pavirker bade den regionale og nationale governance,
samarbejdet med og ledelse af almen praksis, overtagelse af en reekke kommunale sundhedsopgaver, nye gkonomiske
styrings- og finansieringsparadigmer, samt meget mere.

Det forventes, at implementeringen af sundhedsreformen vil vare en stor opgave, som vil kreeve vasentlig
ledelsesmaessig fokus og ressourcer.

Det foreslés herved, at indsatsomraderne for 2025 fokuserer pa to ting:

- At sikre en god overgang til den nye sundhedsstruktur.

- Implementering af indsatserne i aftale om budget 2025.

Ud over de indsatser der er foresléet i vedlagte notat, vil der i lobet af 2025 vere en rekke initiativer, der enten udspringer
af interne forhold i Region Syddanmark eller som folge af nationale forhold, som vil kraeve ledelsesmassig fokus.

Proces for udvalgelse af indsatsomrader for 2026
Nér vi gar ind i 2026 er det med et nyt Regionsrad og nye styringsparadigmer. Det vil derfor vaere naturligt at
genoverveje, hvordan der fremadrettet skal arbejdes med indsatser pd sundhedsomradet.

Det foreslés derfor, at Regionsradet i efteraret 2025 prasenteres for et forslag til, hvordan der — set i lyset af den nye
sundhedsreform — kan arbejdes med indsatsomrader pa sundhedsomradet fremadrettet. Forslaget skal efterfolgende
behandles i det nye Regionsrad.



Sagen behandles i Sundhedsudvalget den 28. januar 2025, Psykiatri- og Socialudvalget den 29. januar 2025,
Digitaliserings- og Innovationsudvalget den 30. januar 2025, Udvalget for det Nare Sundhedsvaesen den 3. februar 2025,
Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 31. januar 2025, Prahospitaludvalget den 3. februar 2025,
Forretningsudvalget den 5. februar 2025 og Regionsradet den 24. februar 2025.

Klimavurdering

Det kan ikke opgeres i hvor hgj grad forslaget medvirker til at nedbringe udledning af CO2 og andre drivhusgasser, jf.
klimastrategiens malsatninger.

Det bemarkes dog, at gren omstilling indgar som et indsatsomrade i 2025.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for det Naere Sundhedsvasen anbefaler Regionsradet:

At forslag til indsatsomrader for 2025 godkendes.

At Regionsradet i efteraret 2025 praesenteres for et forslag til, hvordan der kan arbejdes med indsatsomrader pa
sundhedsomradet fremadrettet.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 31-01-2025

Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 28-01-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Gitte Frederiksen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Psykiatri- og Socialudvalget den 29-01-2025

Psykiatri- og Socialudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsréadet.

Roya Moore deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Digitaliserings- og Innovationsudvalget den 30-01-2025

Digitaliserings- og Innovationsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Anne Marie Geisler Andersen og Jens Wistoft deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Udvalget for det Neere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Udvalget for det Neere Sundhedsveasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.



Bilag

Forslag til Indsatsomréder p& sundhedsomradet 2025



Punkt 4: Godkendelse af ny praksisplan for kiropraktik

24/3681
Resumé

I medfer af Landsoverenskomst om kiropraktik 2021 § 13, stk. 2-4 skal regionen udarbejde en praksisplan med henblik pé
at tilretteleegge og sikre den nedvendige kiropraktiske kapacitet i regionen. Regionen har udarbejdet et udkast til en ny
praksisplan for perioden 2025-2028.

Praksisplanen har veeret i hering, og der er foretaget mindre @&ndringer pa baggrund af heringssvarene. Praksisplanen
forelaegges til godkendelse.

Sagsfremstilling

Jf. Landsoverenskomst om kiropraktik 2021 § 13, stk. 2-4 skal regionen udarbejde en praksisplan med henblik pa at
tilretteleegge og sikre den nedvendige kiropraktiske kapacitet i regionen. Regionen har udarbejdet et udkast til en ny
praksisplan for perioden 2025-2028. I forbindelse med udarbejdelsen er der nedsat en arbejdsgruppe bestdende af
repreesentanter fra Region Syddanmark i Praksisafdelingen, regionens praksiskonsulent for kiropraktik samt
repreesentanter fra den kiropraktiske side af Samarbejdsudvalget for kiropraktik. Udvalget for det Neere Sundhedsvesen
har undervejs haft mulighed for at komme med inputs til praksisplanen.

Et udkast til den endelige version af praksisplanen er vedlagt som bilag 1.

Praksisplanens indhold tager afsaet i den politiske malsaetning, der overordnet omhandler sammenhangende patientforleb
samt et tidssvarende, kvalitetsbevidst og effektivt sundhedsvasen. Det gnskes herunder at sikre en nem adgang til en
effektiv behandling med god faglig kvalitet og service. Yderligere skal praksisplanen sikre et godt samarbejde mellem
kiropraktorerne og det gvrige sundhedsvaesen.

Der er foreslaet flere nye initiativer i praksisplanen, som skal sikre god service, hgj faglig kvalitet i behandlingen og
sammenhang med det gvrige sundhedsvaesen.

De centrale punkter i praksisplanen er:

o Kapaciteten styres efter omrader med fri nedsattelsesret samt via udmentning af et kiropraktisk ydernummer hvert
andet ar.

¢ Implementering af et toarigt forsegsprojekt med en ny kiropraktorvagtordning.

¢ [ samarbejde med kiropraktorerne og regionens praksiskonsulent vil regionen i den kommende planperiode
understette implementeringen af den nye kvalitetsmodel, som skal erstatte akkrediteringen.

e Regionen vil folge op pé, at kiropraktorerne implementerer og stetter op om de gaeldende kliniske retningslinjer,
vejledninger og forlebsprogrammer.

¢ For at skabe sammenhangende patientforleb, hvor kiropraktorerne kan indga i samspil med sundhedsvasnets
ovrige akterer, vil regionen undersgge mulighederne for at oprette en forsegsordning med henvisningsmulighed til
de endokrinologiske afdelinger samt andre relevante sygehusafdelinger.

¢ Regionen vil afsgge muligheder for, at kiropraktorer far leseadgang til Faelles Medicinkort.

¢ Fokus pd kommunikation mellem kiropraktorer og andre sundhedspersoner via farvemarkerede epikriser og
bilateral billedudveksling.

¢ Regionen undersgger muligheden for at etablere et tilbud om gensidige besgg mellem turnusstuderende og leeger i
introduktionsstillinger eller hoveduddannelse i almen medicin.

¢ Pagaende indsats omkring implementering af det nye forlebsprogram for borgere med leenderygbesveer.

* Regionen folger op pé kiropraktorernes ydelsesanvendelse, herunder nye ydelser som folge af moderniseringen fra
2023 samt fortsat opfelgning pé anvendelse af rentgen.



¢ Regionen undersoger, hvorledes social ulighed pé kiropraktoromradet kan inddrages i arbejdet med at sikre, at
Region Syddanmark har fokus pa patienter med sterst behov.

Praksisplanen har varet i horing hos relevante parter. En opsummering af de fremsendte haringssvar fremgér af bilag 2.
Af bilaget fremgar ligeledes, hvilke @ndringer i praksisplanen, heringssvarerne har givet anledning til.

Heringssvarene kan i deres helhed findes pa heringsportalen: Hering af ny praksisplan for kiropraktik

Praksisplanen foreslés at treede i kraft den 1. april 2025.
Klimavurdering

Det vurderes ikke, at en klimavurdering er relevant for sagen.
Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for det Neere Sundhedsvasen anbefaler Regionsradet:

At praksisplanen for kiropraktik godkendes med de foresldede endringer.

Beslutning i Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Udvalget for det Naere Sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Bilag
Bilag 1 - Praksisplan for kiropraktik i Region Syddanmark 2025

Bilag 2 - Opsummering og vurdering af heringssvar


https://hoering.rsyd.net/Webpublicering/Publicering?hoeringid=e848e781-dd43-4e78-b0cb-c5f10f7ff4f8
https://hoering.rsyd.net/Webpublicering/Publicering?hoeringid=e848e781-dd43-4e78-b0cb-c5f10f7ff4f8

Punkt 5: Opslag af 0-ydernummer i specialet psykiatri med geografisk
placering pa Sydfyn

25/1408

Resumé

Regionsradet afsatte i forbindelse med budget 2025 i alt 3,9 mio. kr. arligt til oprettelse af et ekstra ydernummer i

specialet psykiatri med geografisk placering pad Sydfyn. Af budgetaftalen for 2025 fremgar det, at Udvalget for det Naere
Sundhedsvasen fremlagger forslag til neermere placering samt vilkar for 0 — ydernummeret.

Sagsfremstilling
Nuvearende geografiske placering af psykiatripraksis

I gjeblikket er der 18 psykiatripraksis (18 kapaciteter) i Region Syddanmark. Kort over den geografiske placering af de
eksisterende psykiatripraksis og sygehusafdelinger er vedlagt som bilag 1.

Af bilaget fremgéar det, at 10 (heraf fem i Odense) ud af de 17 psykiatripraksis er placeret pa Fyn, hvoraf to er placeret pa
Sydfyn (Faaborg og Svendborg).

I forhold til psykiatriske sygehusafdelinger er der tre afdelinger pd Fyn (Odense, Svendborg og Middelfart).

Hvad siger praksisplanen?

Den nuvarende praksisplan inden for omradet er udarbejdet tilbage i 2013. Heri anbefales det, at der sikres en mere jeevn
fordeling af kapaciteten i regionen. Konkret foreslés det, at der sker en overflytning af kapacitet fra Fyn til det vest — og
senderjyske omrade. Til udvalgets orientering blev der ultimo 2024 opslaet og besat et 0 — ydernummer med geografisk
placering i Vejen Kommune.

Ventetid

En opgerelse af ventetiden er en ofte anvendt variabel til at beskrive udnyttelsen af den eksisterende kapacitet. Alt andet
lige vil en lang ventetid indikere, at kapaciteten ikke er dekkende inden for et specifikt geografisk omrade.

I tabel 1 er der en opgerelse af ventetiden til praktiserende psykiatere (sundhed.dk) i de to sydfynske kommuner baseret
pé psykiaternes egne opgerelser af den gennemsnitlig ventetid til ikke-akutte konsultationer. Der er i dag ingen
praktiserende psykiater i Fre Kommune eller Langeland Kommune.

Tabel 1: Kapacitet og ventetider (psykiatri) fordelt pa to sydfynske kommuner pr. nov. 2024

Antal Ventetid
Antal nta Antal borgere pr (uger)
Kommune .
borgere svkiater psykiater
psy Gennemsnit
Svendborg 59.913 1 59.913 156

Faaborg- 52.303 1 52.303 113



Midtfyn

Kilde: Luna Bi, Sundhed.dk, Danmarks Statistik nov. 2024

Aftabel 1 fremgér det, at den gennemsnitlige ventetid er kortest i Faaborg-Midtfyns Kommune med 113 uger. I
Svendborg Kommune er den gennemsnitlige ventetid pa hele 156 uger.

Borgernes forbrug af praktiserende psykiatere
En anden tilgang til vurdering af den eksisterende kapacitet er at se pa, hvordan det nuvarende forbrug af de

praktiserende psykiatere fordeler sig geografisk. En sddan opgerelsesmetode vil ikke tage hgjde for, i hvilket omfang
afstanden til det psykiatriske tilbud i forhold til borgerens bopel pavirker borgernes valg.

I tabel 2 (nedenfor) er der set pa borgernes forbrug af praktiserende psykiatere fordelt pé borgerens bopel (kommune).

Overordnet er brugen af praktiserende psykiatere storst i Svendborg Kommune (47 kr. pr. indbygger) og nasten 20 %
lavere i Faaborg-Midtfyns Kommune (39 kr). I Langeland Kommune er der en udgift pa 44 kr. pr. indbygger. ZLro skiller
sig dog markant ud med en udgift pr. indbygger pa kun 25 kr.

Tabel 2: Forbrug af praktiserende psykiater i 2023 fordelt pa 4 sydfynske kommuner

Sikredes Udgift
Befolkningstal

bopalskommune pr. indbygger (kr.)

Faaborg-Midtfyn 52.303 39

Svendborg 59.913 47

Aro 5.915 25

Langeland 12.088 44

Kilde: Luna Bi, Danmarks Statistik 1. kvt. 2024

Opsummering

Baseret pa ventetiden og forbruget er behovet for praktiserende psykiatere storst i Svendborg Kommune sammenlignet
med Faaborg-Midtfyns Kommune. Ses der pa alene pa forbruget, sé skiller ro Kommune sig markant ud. Det skal dog
bemarkes, at ventetiden i begge kommuner ligger pé et uacceptabelt hgjt niveau, hvilket i sig selv ville kunne berettige til
en udvidelse af kapaciteten.

Afsluttende bemarkninger

Der er mangel pé specialleger i psykiatri. Rekrutteringsmulighederne bar derfor ogsa indga i overvejelserne. Det
vurderes, at rekrutteringsmulighederne er sterst, hvis ydernummeret opslas i en sterre by. I den forbindelse kan der peges
pa Svendborg eller Faaborg by.



Herudover kan ogsé inddrages mulighederne for etablering af satellitpraksis. Region Sjelland har gode erfaringer med, i
forbindelse med opslag af ydernumre inden for psykiatri — og berne & ungdomspsykiatri, at indfeje i opslaget, at
ansegere, der er indstillet pa at etablere satellitpraksis i et andet omrade, vil blive vaegtet hajt.

I forbindelse med ovennavnte opslag af et 0 — ydernummer i det sydvestjyske omrade (ultimo 2024) blev der ogsa lagt
vaegt pa anseggere der tilkendegav, at de var interesseret i at etablere en satellitpraksis.

Som foreskrevet i overenskomsten behandles sagen ogsa i Samarbejdsudvalget for specialleeger. Der forventes en
tilkendegivelse fra samarbejdsudvalget inden sagens behandling i Regionsradet den 24. februar 2025.

Klimavurdering

Det er ikke fundet relevant at klimavurdere sagen, idet sagen ikke pdvirker klimaet eller realiseringen af regionens
klimastrategi.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for det Naere Sundhedsvasen anbefaler Regionsradet:

At det nye psykiatriydernummer opslas i Svendborg Kommune, Faaborg by eller Rudkebing by.

At det indskrives i opslaget, at det vaegtes hgjt, hvis anseger er indstillet pa at etablere satellitpraksis i et andet omrade i
det sydfynske omréade, som f.eks. ZFre.

At der udmentes 2 mio. kr. 1 2025 og 3,9 mio. kr. i overslagsarene til sygesikringsbudgettet til finansiering af
ydernummeret.

Beslutning i Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Udvalget for det Naere Sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Bilag

Oversigt over geografisk placering af praktiserende psykiatere og sygehusafdelinger



Punkt 6: Andring af vagttjeneste pa Esbjerg Neptun Apotek

25/2067
Resumé

Laegemiddelstyrelsen har tidligere pabudt Esbjerg Neptun Apotek at varetage vagttjeneste efter liste A i perioden 2023-
2027. Pabuddet indebearer, at Esbjerg Neptun Apotek skal holde abent alle arets dage kl. 06.00-24.00.

Apotekerloven er pr. 1. januar 2025 @ndret séledes, at Legemiddelstyrelsen har mulighed for at fravige de almindelige
typer af vagttjeneste (Liste A, B og C), nar sarlige hensyn taler for det.

Pa baggrund af anmodning fra apotekeren péatenker Leegemiddelstyrelsen at eendre Esbjerg Neptun Apoteks vagttjeneste
saledes, at apoteket fremover skal holde abent alle hverdage kl. 08.00-21.00, lerdage kl. 08.00-21.00, og sen- og
lukkedage kl. 10-18.00 (Liste AX vagttjeneste). Laegemiddelstyrelsen har sendt forslaget om &ndring af vagttjeneste i
hering ved Regionsradet.

Sagsfremstilling

Det er gennem to vagtperioder dokumenteret med aktivitetsdata for Esbjerg Neptun Apotek og Esbjerg Krone Apotek, der
varetog A-vagttjenesten for Esbjerg Neptun Apotek, at der i Esbjerg ikke er grundlag for at drive en skonomisk rationel
vagttjeneste efter liste A. Data fremgér af vedlagte bilag 2.

Apotekeren for Esbjerg Neptun Apotek havde derfor i forbindelse med den seneste udpegning af vagtapoteker for
perioden 2023-2027 anmodet om at blive fritaget for A-vagten.

Regionsradet har i sit heringssvar vedrerende vagtapoteker af 21. december 2021 indstillet, at Esbjerg Neptun Apotek
fortsat tildeles A-vagt. Regionsradet anbefalede dog i forbindelse med indstillingen, at der skete en national revurdering af
den nuvarende vagtmodel, sdledes at det muligger en model mellem en A-vagt og en B-vagt.

Det fremgér ligeledes af Regionsradets heringssvar, at "aktivitetsdata fra Esbjerg Neptun Apotek viser, at hvis B-vagten
indebar nogle fa timers leengere dbningstid, kunne borgernes behov for akutte leegemidler i den vestlige del af Region
Syddanmark vere daekket, uden at Esbjerg Neptun Apotek skulle pélegges A-vagt”.

Apotekerloven og bekendtgerelsen om apotekernes dbningstid og vagttjeneste, der er udstedt i medfer heraf, gjorde det
ikke muligt for Leegemiddelstyrelsen i 2021 at tildele en vagtmodel mellem liste A og liste B ("mellemmodel”) til Esbjerg
Neptun Apotek, og derfor pdbad Laegemiddelstyrelsen ved sidste tildeling af vagttjeneste for apoteker, at Esbjerg Neptun
Apotek skal varetage vagttjeneste efter liste A for perioden 2023-2027. Pabuddet indeberer, at Esbjerg Neptun Apotek
skal holde abent alle arets dage kl. 06.00-24.00.

Apotekerloven er med virkning fra 1. januar 2025 @ndret séledes, at Leegemiddelstyrelsen har faet mulighed for at fravige
de almindelige typer af vagttjeneste (liste A, B og C), nar szrlige hensyn taler for det, med henblik pa at gere
vagtordningen mere proportional og fleksibel. Bekendtgerelsen om apotekernes dbningstid og vagttjeneste er som folge
heraf blevet andret, sdledes at Laegemiddelstyrelsen nu har faet hjemmel til at tildele vagttjeneste efter forskellige
mellemmodeller (liste AX, BX og CX), nér der foreligger sarlige forhold. Regionsradet godkendte den 16. december
2024 et horingssvar, der bakkede op om &ndringen i apotekerloven.



Laegemiddelstyrelsen er enig med Regionsridet i, at behovet for vagttjeneste i den vestlige del af Region Syddanmark er
mindre end det tidsrum, A-vagttjenesten foreskriver, men samtidig mere omfattende pa sen- og lukkedage end det
tidsrum, B-vagttjenesten foreskriver. Leegemiddelstyrelsen pétenker, med baggrund i ovenstiende, at endre Esbjerg
Neptun Apoteks vagttjeneste saledes, at apoteket fremover skal holde abent alle hverdage kl. 08.00-21.00, lerdage kl.
08.00-21.00, og sen- og lukkedage kl. 10-18.00.

Vagttjenesten hos Esbjerg Neptun Apotek vil fortsat veere bemandet af en farmaceut i vagttjenestens abningstid med
adgang til en behandlerfarmaceut.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget klimavurdering af sagen, idet sagen ikke vurderes at have indflydelse pa klimaet eller opfyldelsen af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for det Neere Sundhedsvasen anbefaler Regionsradet:

At Regionsradet i sit heringssvar til Laegemiddelstyrelsen tager eendringen af vagttjenesten pa Esbjerg Neptun Apotek fra
liste A til liste AX til efterretning.

Beslutning i Udvalget for det Neere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Udvalget for det Neere Sundhedsveasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Et medlem, Carsten Serensen (O), stemte imod og afgav folgende mindretalsudtalelse: ”Dansk Folkeparti ser med
stigende bekymring pa at apotekerne reducerer deres abningstider, og isar apotekerne pa A-ordningerne. DF mener det er
en forringelse af serviceniveauet for borgerne, som vi gerne vil undga at bidrage til. Derfor stemmer DF nej til
indstillingen.”

Bilag
Brev fra Laegemiddelstyrelsen til Region Syddanmark - &endring af vagttjenesten der varetages af Esbjerg Neptun Apotek
Fakta ark for Esbjerg Neptun Apotek

Beslutning om indstilling af vagtapoteker



Punkt 7: Godkendelse af praksisplan for psykologbehandling

23/4422
Resumé

Den nuverende praksisplan pa psykologomréadet udlgber 1. marts 2025. Der er nu udarbejdet udkast til en ny praksisplan,
som har vaeret 1 hering. Som led i godkendelsesprocessen forelegges praksisplanen udvalget.

Sagsfremstilling

Det er bestemt i Overenskomst om psykologhjalp, at regionen udarbejder en plan for tilretteleeggelsen af det fremtidige
psykologtilbud i regionen. Praksisplanleegningen skal danne grundlag for regionens beslutning om bl.a.
behandlingskapacitet, placering af ydernumre, udviklingen i samarbejdet med det gvrige sundhedsvesen og
kvalitetsudvikling.

Regionsradet har ansvaret for at tilvejebringe tilbud om behandling i psykologpraksis, og praksisplanen er i den
forbindelse en del af regionens sundhedsplan og skal ses i sammenhang med denne.

Udkast til den endelige version af praksisplanen er vedlagt som bilag 1. De @ndringer, som hegringssvarene har givet
anledning til, er markeret med gult.

Den nuvarende praksisplan er forlaenget indtil 1. marts 2025, hvor den nye skal traede i kraft.

Den nuverende og fremtidige kapacitet i form af antal ydernumre pé psykologomrédet er analyseret. Der leegges i
praksisplanen op til udvidelse af kapaciteten med ét ydernummer i 2026 og yderligere ét i 2027. Dette med baggrund i
relativt lange ventetider, og at enkelte kommuner har mange borgere pr. kapacitet.

Der er i praksisplanen fokus pa fire overordnede indsatsomrader:

a) Tilgengelighed, sikring af psykologdakning i hele regionen.
b)  Udbredelse af forskellige tilbud til forskellige malgrupper, herunder digitale tilbud.
c) Samarbejde med det gvrige sundhedsvaesen.

d)  Understottelse af kvalitetsudviklingen i psykologpraksis.

Vedr. a) Der er i dag omrader i regionen, som det kan vere sveert at rekruttere psykologer til. Det geelder traditionelt og
overordnet det sender- og vestjyske omrade. Ved udmentning af ydernumre er der nogle gange ingen ansagere. Der
leegges i planen derfor op til at iveerksaette indsatser med det mal at gore udvalgte geografiske omréder attraktive for
psykologer at nedsztte sig i, herunder udarbejdes et idékatalog med indsatser til fremme af psykologdaekningen.

Vedr. b) Klienterne i psykologpraksis udgeres af et bredt udsnit af befolkningen. Dette geelder bade hvad angar behov for
faglige tilbud i psykologpraksis, klienternes alder, mulighed for transport og praferencer i forhold til virtuelle/ikke-
virtuelle konsultationer m.v. Det er derfor vigtigt, at alle psykologer tilbyder og formidler muligheden for en bred vifte af
de forskellige former for behandling, psykologerne skal yde under overenskomsten. Dette geelder ikke mindst digitale



muligheder, hvor det giver faglig mening, og hvor det kan vaere hensigtsmaessigt for borgeren. Der laeegges op til en indsats
for udbredelse af gruppe- og videokonsultationer samt formidling af gvrige tilbud uden for overenskomsten.

Vedr. ¢) De praktiserende psykologers samarbejde med det evrige sundhedsvasen er relativt begrenset pa trods af, at der
er overenskomstmaessige muligheder for tvaersektorielle/tvarfaglige konferencer og udskrivningskonferencer.
Anvendelsen af ydelser montet pa samarbejde med det gvrige sundhedsvasen folges, og kendskabet til dem hos bade
psykologer og omfattede samarbejdspartnere udbredes. Der laegges ogsa op til at undersege, om psykiatriens tilbud om
specialistradgivning til visse sundhedspersoner kan udvides til at omfatte de praktiserende psykologer.

Vedr. d) Det blev med overenskomsten i 2023 besluttet at indfere/udvikle en ny kvalitetsmodel pé psykologomréadet. Den
nye kvalitetsmodel skal udvikles af overenskomstparterne pa centralt plan, og regionen vil i perioden lebende understotte
implementeringen af den nye kvalitetsmodel.

Forslag til igangseettelse af initiativer fra praksisplanen samt deres gkonomiske ramme vil blive forelagt Regionsradet til
godkendelse.

Praksisplanen har varet i horing hos relevante parter. Der er indkommet i alt fire heringssvar. Disse fremgér af bilag 2. En
opsummering af de fremsendte heringssvar fremgéar af bilag 3. Af bilaget fremgar ligeledes, hvilke @ndringer i
praksisplanen, heringssvarerne har givet anledning til.

Klimavurdering

Der vurderes ikke at vaere klimamassige konsekvenser af forslaget, idet sagen ikke i vaesentlig grad bidrager til
realisering klimastrategiens méalsatninger.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for det Neere Sundhedsvasen anbefaler Regionsradet:

At praksisplanen for psykologomradet godkendes med de foresldede endringer.

Beslutning i Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Udvalget for det Naere Sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Bilag
Praksisplan til foreleeggelse politisk - bilag 1
Samlede heringssvar til psykologpraksisplan - bilag 2

Bemerkninger til horingssvar - bilag 3



Punkt 8: Godkendelse af horingsudkast til praksisplan for fysioterapi #

21/60163
Resumé

Den nuverende praksisplan pa fysioterapiomradet udlgber 1. juli 2025. Der er nu udarbejdet udkast til en ny praksisplan,
som planlegges sendt i hering i begyndelsen af februar 2025.

Heringsudkastet foreleegges Udvalget for det Neere Sundhedsvesen til godkendelse.

Sagsfremstilling

Det er bestemt i overenskomsterne om fysioterapi, at regionen og kommunerne i regionen udarbejder en felles plan for
tilretteleeggelsen af den fremtidige fysioterapeutiske behandling.

Praksisplanen skal danne grundlag for regionen og kommunerne i regionens beslutninger om overenskomstmassige
forhold og skal fremme udviklingen i samarbejdet med evrige sundhedstilbud og kvalitetsudviklingen inden for omréadet.
Praksisplanen skal sikre koordinering og samordning af den fysioterapeutiske betjening i regionen og i kommunerne i
regionen.

Den nuvarende praksisplan blev grundet overenskomstforhandlinger og heraf felgende nye overenskomstbestemmelser
forleenget indtil 1. juli 2025, hvor en ny praksisplan skal treede i kraft.

Omrédet for fysioterapi deekker almen fysioterapi, vederlagsfri fysioterapi og ridefysioterapi. Vederlagsfti fysioterapi og
vederlagsfri ridefysioterapi (der udger langt sterstedelen af ridefysioterapien) herer under kommunernes
myndighedsopgave.

Der er nu udarbejdet heringsudkast til den kommende praksisplan, som foreleegges til udvalgets godkendelse.
Sidelgbende med godkendelsesprocessen i regionen, vil heringsudkastet blive godkendt i kommunalt regi.

Heringsudkastet er udarbejdet af region og kommunerne i regionen i samarbejde med repraesentanter for Danske
Fysioterapeuter. Udvalget for det Neere Sundhedsvasen har pa mede 28. maj 2024 dreftet temaer for planen.

Omrédet for fysioterapi fik nye overenskomster pr. 1. januar 2024. Overenskomsterne om almen og vederlagsfri
fysioterapi har medfert sterre endringer i kapacitetsbegreb/-opgerelse, ligesom der er sket @endringer i kvalitetsarbejde,
behandlingsforleb m.v. Anbefalinger og indsatsomrader i praksisplanen laener sig derfor op ad de landsdeekkende
initiativer, der er ivarksat i forbindelse med de nye overenskomster.

Anbefalinger og indsatsomrader

Der legges i horingsudkastet op til folgende anbefalinger og indsatsomrader:

Kapacitetsdeekning og adgang til fysioterapeutisk betjening

Med de nye overenskomster blev der afsat midler til en udvidelse af kapaciteten for vederlagsfri fysioterapi, som er
kommunernes myndighedsopgave.



Med praksisplanen anbefales det, at der udmentes nynedsettelser pa fysioterapiomradet i det omfang, de enkelte
kommuner ensker det. En nynedsettelse pa det vederlagsfri omrade forventes at ville medfere nynedsattelse pa det
almene omréde i tilsvarende omfang.

Det anbefales i praksisplanen, at kriterier for tildeling af eventuelle nynedsattelser afklares, og at kriterier for fordeling af
kapacitet mellem almen og vederlagsfri fysioterapi afklares, idet en kapacitet ikke alene kan besta af det ene speciale.

I forhold til kapacitetsdackningen i hele regionen anbefales det at revidere retningslinjerne for flytning af kapacitet og
etablering af satellitpraksis. Der anbefales desuden et sarligt fokus pé planleegningsomrade og retningslinjer for flytning
for ridefysioterapi.

Kvalitetsudvikling

Som noget nyt er der etableret kvalitetsnetvaerk pa omradet for fysioterapi, og praksisplanen anbefaler at understette de
landsdaekkende initiativer pa omradet og bidrage til arbejdet i det omfang, det er muligt.

Da der er sarligt fokus pa fysioterapitilbud og —dekning i forlengelse af de nye overenskomster og for at understotte
tvaergdende dreftelser ud fra et faelles datagrundlag, anbefales det, at man som et forseg i praksiplanperioden ger udvalgte
data over kapacitetsdekning og ventetider tilgaengelige for region, kommuner og klinikker pé arsbasis.

Samarbejde med det ovrige sundhedsvaesen

Med overenskomsten blev der igangsat implementering af strukturerede forleb for udvalgte patientgrupper. Dette
indeberer storre 2ndringer i behandlingsplanlaegningen/-tilgangen for fysioterapeuterne. Derfor anbefales det at
understotte implementeringen af forlobene, herunder ogsa at afsgge eventuelle behov for at understette en oget udbredelse
af digitalt understattet selvtraening.

Desuden anbefales det i praksisplanen, at region og kommunerne i regionen stetter op om etablering af samarbejdsfora
mellem kommuner og fysioterapiklinikker i kommunerne. Samarbejdsfora giver mulighed for et taettere samarbejde
mellem kommune og fysioterapiklinikkerne om vederlagsfti fysioterapi.

Sluttelig anbefales det, at forlebsprogrammet for borgere med lenderygbesver i Region Syddanmark understottes.

Tidsplan

Det er planen, at udkastet til en praksisplan sendes i hering i perioden medio februar 2025 til medio marts 2025, hvorefter
Udvalget for det Neere Sundhedsvesen far en ny version til behandling pa mede den 5. maj 2025. Praksisplanen
foreleegges til godkendelse i Regionsradet den 26. maj med henblik pé ikrafttreeden 1. juli 2025.

Klimavurdering

Der vurderes ikke at vaere klimamaessige konsekvenser af forslaget, idet sagen ikke péavirker til klimaet eller bidrager til
realisering af klimastrategiens mélsatninger.

Indstilling



Det indstilles:

At Udvalget for det Neere Sundhedsveesen godkender, at vedlagte heringsudkast til praksisplan pé fysioterapiomradet
sendes 1 horing.

Beslutning i Udvalget for det Naere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Indstillingen godkendt.

Anne Marie Geisler Andersen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Heringsudkast til praksisplan for fysioterapi

Praksisplan hering



Punkt 9: Orientering om status pa laegevagten #

24/6752

Resumé

Der gives en status for legevagten, herunder Natlegevagt Syd og implementeringen af legevagtsaftalen.
Sagsfremstilling

Natleegevagt Syd har den 1. februar 2025 veeret i drift i et ar. Der er lobende foretaget justeringer i organiseringen, bl.a. er

der reduceret i dbningstiderne i de sene konsultationer i Esbjerg og Aabenraa, og der tages lobende stilling til behovet for
at bemande vagter ved sygemelding.

Fra den 6. januar 2025 er der desuden iverksat endringer i bemandingen. De tre visitationsvagter pa hverdage (sendag til
torsdag) @ndres til at besta af to lange vagter fra kl. 23-08 og en kort fra 23-02. I weekenderne (fredag og lerdag) er der
fire lange vagter og to korte vagter fra kl. 05-08.

Der er fortsat fem kerelaeger pa vagt, som i januar ogsé begynder at visitere i tidsrum, hvor de ikke er optaget af
konsultationer og sygebesog.

Der har i andet halvar af 2024 veret en stigning i andelen af handterede opkald, som er besvaret inden for servicemalet pa
90 %, som det ses af nedenstaende tabel. Dog ses et lille fald i december. Mélopfyldelsen for besvarelse af akutkald er
ogsa steget en smule og ligger lidt hgjere, end da PLO bemandede leegevagten om natten. Servicemélene for
konsultationer og sygebeseag er fortsat opfyldt.

Der ses ikke umiddelbart en pavirkning af servicemalsopfyldelsen de forste dage efter endringerne i bemandingen.

Tabel 1. Servicemélsopfyldelse for Natlegevagt Syd i 2024

Andel akutkald Andel avrige Andel konsultationer  Andel sygebesog
besvaret inden  opkald besvaret  afholdt inden for 3 afholdt inden for

for 2 min. inden for 10 min timer 3 timer

1.

Kvartal* 64,7 82,2 93,2 94,7

2. 63,0 84,7 94,1 94,8
kvartal ’ ’ ’ ’

3. 65,8 90,8 95,8 95,6
kvartal > ’ ’ ’

4. 68,8 90,4 95,8 96,6
kvartal > ’ ’ ’

* Ekskl. januar 2024

Paramedicinerne i akutbilerne anvendes fortsat i begraenset omfang til sygebesgg. De benyttes i gennemsnit til 17
sygebesgg om maneden.



For Laegevagten ses ligeledes en bedre servicemalsopfyldelse i lobet af 2024.

Tabel 2. Servicemalsopfyldelse for Legevagten i 2024

Andel akutkald  Andel gvrige Andel konsultationer ~ Andel sygebesag
besvaret inden  opkald besvaret  atholdt inden for 3 aftholdt inden for
for 2 min. inden for 10 min  timer 3 timer

1.

Kvartal 90,2 86,1 93,4 86,5

2. 91,7 83,6 94,5 91,6

kvartal ’ ’ ’ ’

3. 94,1 92,2 95,0 923

kvartal ’ ’ ’ ’

4. 95,4 91,7 92,8 91,4

kvartal ’ ’ ’ ’

Laegevagtsaftalen er implementeret. Der skal i 2025 ske en renovering af konsultationslokalerne i Assens, Vejle og
Nyborg, som vil ske for akutplansmidler.

Afdelingschef Trine Malling Lungskov vil p4 medet give en narmere orientering om status pa lagevagten, herunder
servicemalsopfyldelsen i Natlegevagt Syd i januar 2025.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget klimavurdering af denne sag, idet sagen ikke pévirker klimaet eller realiseringen af regionens
klimastrategi.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det Neere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Til orientering.

Anne Marie Geisler Andersen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Natlaegevagt Syd



Punkt 10: Status pa aftale om mérarbejde inden for specialleegehjzelp for
2024 #

24/58208
Resumé

Aftalen om méraktivitet inden for specialleegehjelp udleb ved arsskiftet. PA medet vil der blive givet en orientering om de
forelgbige evalueringsresultater.

Sagsfremstilling

Pé udvalgets made den 6. januar 2025 blev udvalget orienteret om de forelobige erfaringer med aftalen om méraktivitet
inden for speciallegehjalp (dagsordenspunkt 5). Det fremlagte datamateriale deekkede til og med november 2024.

Aftalen er nu udlebet (pr. 31. december 2024). Med baggrund i afregningsdata fra december 2024 kan der laves en samlet
evaluering af aftalen, der deekker perioden 19. september 2024 — 31. december 2024.

Pa medet vil administrationen give udvalget en orientering om de forelgbige evalueringsresultater.

Klimavurdering

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

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Til orientering.

Anne Marie Geisler Andersen deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 11: Orientering om bortfald af klageadgang pa tand- og
befordringsomradet #

25/1134
Resumé

Den 1. januar 2025 blev der indfert en lovendring, hvorefter patienter ikke leengere har mulighed for at klage over privat
tandbehandling samt afgerelser om befordring.

Nedenfor gives en kort beskrivelse af lovaeendringen og konsekvenserne heraf.

Sagsfremstilling

Med henblik pa at finde administrative besparelser i den offentlige sektor, bortfaldt patienternes mulighed for at klage
over betalingen for privat tandbehandling og afgerelser om befordring og tilskud til befordring med virkning fra 1. januar
2025.

Nedenfor gives en kort beskrivelse af lovaeendringen og konsekvenserne heraf.

Tandomradet

Traditionelt har spergsmalet om betaling for tandbehandling varet et mellemvarende mellem patienten og tandlaegen.
Hvis patient og tandlaege ikke har kunnet opna enighed, har patienten haft mulighed for at klage til Styrelsen for
Patientklager (STPK), som sa skulle tage stilling til, om behandlingen var honorarverdig, og om patienten skulle have
pengene helt eller delvist tilbage fra tandleegen. Denne mulighed er bortfaldet. Det er derfor ikke leengere muligt for
patienter at klage over prisen for en tandbehandling, som patienten selv har betalt helt eller delvist for.

Styrelsen for Patientklager behandler fortsat faglige klager over tandbehandling, foretaget i det offentliges regi, og
Styrelsen for Patientsikkerhed vil fortsat fore tilsyn med tandleegermne og tandplejerne. Styrelsen for Patientsikkerhed kan
iverksatte tilsyn af egen drift samt efter henvendelser fra f.eks. borgere til styrelsen. Styrelsen kan i den forbindelse
treeffe afgorelse om péleg, sanktioner og helt fratage autoriserede sundhedspersoner deres autorisation.

Patienternes mulighed for at sege erstatning som folge af en tandbehandlingsskade bereres heller ikke af lovaendringen.
Det er saledes kun betalingsspergsmalet, der ikke leengere kan vere genstand for klagesagsbehandling. Dette betyder
samtidig, at regionens administration ikke leengere skal bruge ressourcer pa at atholde dialogmeder mellem patienter og
tandlager.

Befordringsomradet

Patienter, der modtager sygehusbehandling, har mulighed for at sege om befordring eller tilskud til befordring, svarende
til patientens transport mellem bopal og behandlingssted. Regionen, via kerselskontorerne, treeffer afgerelse om retten til
befordring - eller tilskud til befordring ud fra reglerne i bekendtgerelsen om befordring og befordringsgodtgarelse efter
sundhedsloven nr. 816 af 18. juni 2018.

Tidligere var det muligt for patienten i de tilfeelde, hvor patienten ikke var enig i afgerelsen at klage til STPK, som sa
skulle tage stilling til, om afgerelsen var i overensstemmelse med reglerne fastsat i bekendtgerelsen.



12024 var der 225 klagesager, hvoraf langt de fleste var klagesager over tilskud til befordring. Her af var der 85
klagesager, hvor der var sket en fejl i sagsbehandlingen. Regionen sagsbehandler arligt omkring 400.000 ansegninger om
tilskud til befordring og ca. 450.000 sager om befordring.

Fra den 1. januar 2025 er det ikke leengere muligt for patienterne at klage til STPK eller anden myndighed over
afgerelsen. I stedet opfordres der til, at patienterne kontakter deres kerselskontor, hvis de er uenige i - eller ikke forstar
deres afgorelse.

Denne information fremgér af det afgerelsesbrev, som patienten modtager, af regionens hjemmeside om siddende
patientbefordring og af kerselskontorernes besvarelse af patienthenvendelser. Ved sddanne henvendelser vil
kerselskontorerne forklare grundlaget for afgerelsen og gennemgé afgerelsen igen, safremt der kommer nye oplysninger
til sagen eller for at afklare, om der er sket en sagsbehandlingsfejl. Denne proces er ikke ny for kerselskontorerne.

Det forventes, at der vil vaere en stigning i henvendelser til kerselskontorerne.

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 Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Til orientering. Udvalget for det Neere Sundhedsveasen bemarker, at lovaendringen sker som folge af Folketingets

behandling og godkendelse af lovforslag L 88 fremsat af indenrigs- og sundhedsministeren vedr. opgavebortfald pa
indenrigs- og sundhedsomrédet.

Anne Marie Geisler Andersen deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 12: Medekalender 2025 #

Sagsfremstilling

Udvalget for det Neere Sundhedsvasen har tidligere godkendt nedenstiende mededatoer. Efter udvalgets dreftelse af
besagssteder 1 2025 pd mede den 2. december 2024, er der nu tilfgjet madesteder ud for de meder, der atholdes ude af
huset:

Mandag, den 3. marts 2025, kl. 13.00-16.00 — Odense, kommunal tobaks- og nikotinindsats.
Mandag, den 31. marts 2025, kl. 13.00-16.00

Mandag, den 5. maj 2025, k1. 13.00-16.00 — Svendborg, kiropraktorklinik.

Mandag, den 2. juni 2025, k1. 10.00-13.00

Mandag, den 4. august 2025, kl. 13.00-15-00 (reserveret)

Mandag, den 1. september 2025, kl. 13.00-16.00

Mandag, den 6. oktober 2025, kl. 10-00-13.00 — Odense, Steno Diabetes Center Odense.
Mandag, den 3. november 2025, kl. 13.00-16.00

Onsdag, den 26. november 2025, kl. 14.00-17.00.

e 6 o o o o o o o

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 03-02-2025

Til orientering.



Punkt 13: Eventuelt #

Beslutning i Udvalget for det Neere Sundhedsvasen den 03-02-2025
- Henvendelse fra Hjertelobere

- Fodterapeutuddannelse

- Nyt praksiskoncept

- Resort v. Nordborg

- Dataleek alles Laegehus

Anne Marie Geisler Andersen deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 14: Underskriftsside
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