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Punkt 1: Godkendelse af ny regional "Strategi for
sundhedssektorerhvervede infektioner og antibiotikaforbrug 2025-2030"

22/45458
Resumé

Forslag til ”Strategi for sundhedssektorerhvervede infektioner og antibiotikaforbrug 2025-2030” forelegges med henblik
pa godkendelse i Regionsradet.

Sagsfremstilling

Indsatserne i Strategi for sundhedssektorerhvervede infektioner og antibiotikaforbrug 2025-2030’skal bidrage til, at
Region Syddanmark styrker arbejdet med at forebygge sundhedssektorerhvervede infektioner hos patienterne. Dette vil
ske bade gennem fokus pé den generelle hygiejne med serligt fokus pé handhygiejne, men ogsé ved at satte fokus pa
udvalgte omrader sdsom kateterbrug, som er arsag til mange af de infektioner, der ses i1 sundhedsvesenet.

Derudover skal strategiens indsatser fremme en hensigtsmeessig anvendelse af antibiotika i Region Syddanmark, hvor
indsatserne skal bidrage til at sikre, at der kun bruges det antibiotika, som er nedvendigt, samt at det er de rigtige typer af
antibiotika, som anvendes i patientbehandlingen. Dette er med til at mindske risikoen for resistensudvikling, som er et
stigende problem globalt, ogsa i Europa og Danmark. Det er vigtigt, at mulighederne for at kunne benytte antibiotika bade

nu og i fremtiden sikres, sa patienter fortsat kan behandles med antibiotika for bade almindelige og alvorlige
infektionssygdomme.

Den nye regionale strategi er udarbejdet med bred inddragelse af fagfolk pa omradet. Som optakt til udarbejdelsen, blev
der i foraret 2024 afholdt politiske temadreftelser i fagudvalgene; Udvalget for det Naere Sundhedsvasen,
Preehospitaludvalget, Psykiatri- og Socialudvalget samt Sundhedsudvalget.

Sundhedsudvalget godkendte heringsversionen af strategien den 28. januar 2025, hvorefter strategien blev sendt i hering 1
perioden den 29. januar til den 25. februar 2025. Der indkom i alt 10 samlede heringssvar. De samlede heringssvar, samt
beskrivelse af handtering og @ndringer indarbejdet i strategien som folge heraf, fremgar af bilag.

@konomiske konsekvenser
Realisering af strategiens indsatser og dermed indfrielse af mélsatningerne kraever bade personalemeassige og

okonomiske ressourcer. Flere af indsatserne kan varetages inden for de allerede eksisterende rammer og med de
eksisterende ressourcer. For andre indsatser ses et behov for at prioritere ekstra skonomiske ressourcer, herunder serligt:

- Felles undervisning af AIK-laeger

- Undervisning af almen praksis i antibiotikaforbrug

- Laeringsseminarer

- E-leringskurser om generel hygiejne og antibiotikaanvendelse

- Epidemiologisk bistand til det infektionshygiejniske omrade til bedre brug af data

- Evt. udviklings- og implementeringsprojekter pa sygehusene og i det tvaersektorielle samarbejde.

Samlet set er der estimeret et finansieringsbehov pa 2,5 mio. kr. som en engangsudgift. Det foreslés derfor, at
mulighederne for at prioritere en samlet pulje pa 2,5 mio. kr. medtages i budgetforhandlingerne for 2026. Midlerne i den



foresléede pulje gnskes anvendt over hele strategiperioden til realisering af indsatserne beskrevet i strategien.

Forslaget til ny regional ”Strategi for sundhedssektorerhvervede infektioner og antibiotikaforbrug 2025-2030” behandles i
folgende udvalg:

Megdefora Tidspunkt

Udvalget for det Neere Sundhedsvaesen 5. maj

Sundhedsudvalget 6. maj
Psykiatri-og Socialudvalget 7. maj
Preehospitaludvalget 12. maj
Forretningsudvalget 14. maj
Regionsradet 26. maj

Pa medet praesenteres strategien.

Klimavurdering

Der vurderes ikke at vaere klimamassige konsekvenser af forslaget idet sagen ikke i veesentlig grad bidrager til realisering
af klimastrategiens malsatninger.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedsudvalget anbefaler Regionsradet:

At ”Strategi for sundhedssektorerhvervede infektioner og antibiotikaforbrug 2025-2030” godkendes.

Derudover indstilles det:

At Sundhedsudvalget drofter finansiering til strategien.

Beslutning i Udvalget for det Nzere Sundhedsvasen den 05-05-2025

Udvalget for det Neere Sundhedsveasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Udvalget for det Neere Sundhedsvesen dreftede finansiering til strategien.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Sundhedsudvalget draftede finansiering til strategien.



Henriette Schlesinger, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Strategi for sundhedssektorerhvervede infektioner og antibiotikaforbrug 2025-2030
Samlede heringssvar

Notat_Oversigt over modtagne heringssvar og forslag til opfelgning

Udkast SEI-strategi_med track changes

Oplaeg Pkt 1 Sundhedssektorerhvervede infektioner og antibiotikaforbrug - KE - SHU 060525

Fraverende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 2: Godkendelse af forslag til Region Syddanmarks ''Strategi for
sundhedsforskning 2025-2030" samt dreftelse af ekonomi hertil

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. Derfor blev der i efteraret 2023 igangsat en proces for udarbejdelsen af en
ny strategi, som de politiske fagudvalg lgbende er blevet inddraget i. Strategien har veeret i hering fra den 3. februar 2025
til den 5. marts 2025, og et udkast til den endelige strategi foreligger nu. Der er samtidig udarbejdet et forslag til
finansiering af strategien.

Sagsfremstilling
Baggrund

Region Syddanmarks nuvaerende forskningsstrategi ~’Strategi for Sundhedsforskning - Kliniknaer forskning til gavn for
patienten” blev vedtaget af Regionsradet i januar 2019.

Strategien var tilteenkt en lebetid pa 4-5 ar. Derfor blev der i efteraret 2023 igangsat en proces for udarbejdelse af en ny
sundhedsforskningsstrategi.

Strategien er udarbejdet i en bred og inddragende proces pa tvars af politikere, sygehuse, forskere,
uddannelsesinstitutioner samt borger og patienter.

Temaer i den nye forskningsstrategi

Den nye 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 patienter og borgere.

Temaerne er:

¢ Sterke og ambitigse forskningsmiljeer
¢ Forskning for alle borgere
o Attraktive rammer for forskning

Strategien laber i perioden 2025-2030, og det er derfor relevant at sikre et samspil mellem strategien og de @&ndringer og
nye opgaver, som kommer i forbindelse med implementeringen af Sundhedsreformen. Dette adresseres under temaet
"Forskning for alle borgere’. I strategien foreslas det derfor bl.a., at der oprettes en ny pulje til forskning i det
sammenhangende sundhedsvasen, som ogsa vil have fokus pa at stette forskningsprojekter, der vil undersege hvordan
ulighed i sundhed kan reduceres.

I forleengelse hertil bliver der ogsé afsat regionale midler til opbygning af forskning i det sammenheangende
sundhedsvaesen for at understette den forskningsopgave, som ligger udenfor sygehusene. Herudover foreslés der oprettet
en ny pulje til psykiatrisk forskning.



Strategien vil samtidig fokusere pa excellent forskning, styrkelsen af forskerkarriereveje for alle relevante faggrupper og
videreudviklingen af forskerstatte bl.a. med mal om, at forskerne kan prioritere deres forskningsrelaterede opgaver
fremfor administrative opgaver sdsom projekt- og skonomistyring, afrapporteringer, regnskabsafleggelse mv.

Forslag til Region Syddanmarks ”’Strategi for sundhedsforskning 2025-2030” fremgér af bilag 1.

Tilbagemeldinger fra eksterne heringsparter

Forslag til en kommende regional sundhedsforskningsstrategi var i hering fra den 3. februar 2025 til den 5. marts 2025. |
de eksterne heringssvar har der grundleeggende veaeret udtrykt anerkendelse og enighed i strategiens ambitioner,
intentioner og mélsetninger i de indkomne heringssvar. Alle bidragende heringsparter har desuden givet udtryk for
opbakning til strategien.

I bilag 2 er der et kondenseret overblik over de indkomne heringskommentarer, hvor det har veret relevant med en aktiv
stillingtagen, herunder hvorvidt kommentaren har fort til @ndringer i strategien eller ej samt begrundelse herfor.

I bilag 3 fremgér alle heringssvarene samlet.

Nearverende forslag til en ny strategi er siden ekstern hering blevet godkendt i Koncernledelsesforum, hvor strategien
anerkendes for blandt andet at veere badde ambitigs, fremadskuende men samtidig meget operationel.

Implementering og opfalgning

Hvis forslaget til strategi godkendes, vil der blive udarbejdet en implementeringsplan. Strategiens initiativer vil derefter
lebende blive igangsat, som de falder i strategiperioden.

Det regionale strategiske forskningsrad vil have implementeringsansvaret for strategien, og Afdelingen for Kvalitet og
Forskning vil have til opgave at monitorere fremdriften pé strategiens initiativer og indfrielsen af mélsatningerne.
Ligeledes vil udviklingen pa udvalgte mélsatninger lebende blive afrapporteret i de &rlige udviklingsplaner pé
dialogmeder ml. de respektive sygehusledelser og Koncernledelsen.

Der vil derudover blive givet en status pa implementeringen af strategien hvert andet ar.

Okonomi til realiseringen af en ny forskningsstrategi

For at kunne realisere strategiens mange ambitigse malsatninger, vil det forudsette, at der prioriteres gkonomiske og
personalemaessige ressourcer hertil bade lokalt pa sygehusene, fra Praehospital Syd samt fra Region Syddanmark.

Af notatet i bilag 4 fremgar der forslag til regional finansiering af strategiens malsaetninger med afsat i det nuvaerende
forskningsbudget placeret i Kvalitet og Forskning, opsparede midler fra den foregdende strategi samt behov for nye
midler.



Samlet set er der estimeret et gget finansieringsbehov pa 3,2 mio. kr. arligt for fuldt ud at kunne implementere strategiens
initiativer og malseatninger. Det foreslds derfor, at mulighederne for at prioritere denne budgetforegelse medtages i
budgetforhandlingerne for 2026. Midlerne enskes anvendt til at sikre indfrielse af de ambitigse initiativer strategien.

De forskellige initiativer og puljer og den foresldede finansiering heraf fremgar af notatet i bilag 4.

Tre af de konkrete initiativer er folgende:

¢ Der oprettes en ny pulje til forskning i det sammenhangende sundhedsvaesen. Der foreslas afsat 5 mio. kr. arligt i
budget hertil. I denne pulje vil forskning i at reducere ulighed i sundhed vere et strategisk fokus.

o [ forleengelse hertil bliver der foreslaet afsat regionale midler til opbygning af forskning i det ssmmenheangende
sundhedsvasen med 0,5 mio. kr. arligt, startende i 2026.

¢ Der oprettes en ny pulje til psykiatrisk forskning. Der foreslas afsat 2. mio. kr. i arligt budget hertil. Forventeligt vil
dette budget stige med midler fra Psykiatrisygehuset, nér integrationen af psykiatrien i somatikken er tilvejebragt
samt med tilforslen af nye, nationale midler fra *10 &rs plan for Psykiatri og mental sundhed’.

Nogle af disse midler vil kunne findes ved at revidere den nuverende puljestruktur, mens andre af midlerne skal findes
som del af den foreslaede tilforsel af nye midler.

Den naermere detaljering af posterne fremgar af notatet, jf. bilag 4.

Videre proces for politisk godkendelse
Anbefaling om godkendelse af forslag til strategi vil blive politisk behandlet i felgende udvalg:

Udvalget for det Neere Sundhedsvasen, 5. maj
Sundhedsudvalget, 6. maj

Psykiatri- og Socialudvalget, 7. maj
Prachospitaludvalget, 12. maj
Forretningsudvalget 14. maj

Regionsradet, 26. maj.

O O O O O ©O

Kurt Espersen vil preesentere punktet naermere pa medet.

Herudover vil Emil Kjaersgaard Nielsen og Sidsel Bangsgaard Skovgaard fra Afdelingen for 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
klimastrategi.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedsudvalget anbefaler Regionsradet:

At forslag til Region Syddanmarks nye “’Strategi for sundhedsforskning 2025-2030” godkendes.



Derudover indstilles det:

At Sundhedsudvalget drefter forslag til finansiering af "Strategi for sundhedsforskning 2025-2030.
Beslutning i Udvalget for det Neere Sundhedsvasen den 05-05-2025

Udvalget for det Neere Sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Udvalget for det Naere Sundhedsvasen dreftede forslag til finansiering af Strategi for sundhedsforskning 2025-2030”.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Sundhedsudvalget droftede forslag til finansiering af ”Strategi for sundhedsforskning 2025-2030".

Henriette Schlesinger, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag 1: Forslag til "Strategi for sundhedsforskning 2025-2030"

Bilag 2: Overblik over indkomne heringssvar

Bilag 3: Alle modtagne haringssvar i fuld leengde

Bilag 4: Finansieringsnotat til Strategi for sundhedsforskning 2025-20230

Opleg Pkt 2 Godkendelse af endelig strategi for sundhedsforskning - SHU 060525

Fravaerende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 3: Godkendelse af anbefaling om udmentning af bevillinger fra
Region Syddanmarks forskningspuljer forar 2025

25/377
Resumé

Det regionale strategiske forskningsradd anbefaler stotte om bevilling og afslag pa ansegninger til folgende regionale
forskningspuljer:

¢ Region Syddanmarks pulje for Fri og Strategisk forskning
¢ Region Syddanmarks pulje for Kliniske Forskerkarriereforlab
e Region Syddanmarks Ph.d. pulje.

Sagsfremstilling

Siden 2008 har Regionsradet etableret flere forskningspuljer, der stetter forskning pa regionens sygehuse, i
praksissektoren og i samarbejde med kommuner i regionen.

Region Syddanmarks tre puljer - Fri og Strategisk forskning, Kliniske Forskerkarriereforlgb og Ph.d. - har veret i opslag,
og alle indkomne ansggninger er blevet bedemt af de respektive bedemmelsesudvalg i foraret 2025.

Bedemmelsesudvalgenes indstillinger til bevilling og afslag er blevet godkendt af Det regionale strategiske forskningsrad.

Nedenfor folger en kort beskrivelse af hver pulje, antallet af modtagne ansggninger og de samlede beleb, som det
anbefales at udmente.

Region Syddanmarks pulje for Fri og Strategisk forskning

Region Syddanmarks pulje for Fri og Strategisk forskning har til formal at sikre udvikling af tveergdende
forskningsresultater af vaesentlig interesse og relevans for Region Syddanmarks patienter og sundhedsvasen. Resultaterne
skabes ved at stotte forskning, der foregar pé tveers af sygehuse, fag og sektorer.

I ansegningsrunden til puljen i foraret 2025 er der mulighed for at udmente i alt 22,4 mio. kr. 5 mio. kr. er i
udgangspunktet reserveret til ansggninger op til 2,5 mio. kr. alt imens puljens resterende beleb pé 17,4 mio. kr. kan
fordeles pa ansggninger op til 1 mio. kr. I denne ansggningsrunde har der ikke veret ansggninger op til 2,5 mio. kr.

Der var i alt 55 ansggninger til bedemmelse. Der er fra bedemmelsesudvalgets side blevet anbefalet udmentning af
bevilling til i alt 24 ansegninger svarende til 21,3 mio. kr. Puljens bedemmelsesudvalg har vurderet, at disse 24
ansggninger udmarker sig blandt denne rundes ansggninger som vaerende dem med det hgjeste faglige- og
kvalitetsmaessige niveau.

Dette efterlader 1,1 mio. kr., som Det regionale strategiske forskningsrdd anbefaler tilfort til puljen for
Sundhedstjenesteforskning, som er i opslag efterér 2025.



Fordelingsmeessigt var 38 ud af de 55 ansegninger inden for de strategiske indsatsomrader, jf. den nuvarende “Strategi
for Sundhedsforskning”, mens de resterende 17 ansegninger var stilet som frie forskningsprojekter.

I bilag 1 er der en samlet oversigt over bedemmelsesudvalgets anbefaling om udmentning fra Region Syddanmarks pulje
for Fri og Strategisk Forskning 2025.

I figur 1 nedenfor ses et samlet overblik over ansggninger og bevillinger til puljen. Figuren viser fordelingen pé regionens
sygehuse, Forskningsenheden for Almen Praksis og andre enheder.

Figur 1: Puljen for Fri og Strategisk forskning 2025 med fordeling af antal ansggninger og bevillinger
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*Kategorien ”Andet” inkluderer SDU, Dansk Gigthospital, kommuner og praksissektoren i Region Syddanmark

Region Syddanmarks pulje for Kliniske Forskerkarriereforlgb

Region Syddanmarks pulje for Kliniske Forskerkarriereforleb har til forméal at understette klinisk forskerkarriereudvikling
fra ph.d.-niveau til seniorforskerniveau blandt sundhedspersonale i regionen. Puljens sigte er at bidrage til oprettelsen af
flere kliniske kombinationsstillinger, der dedikerer vasentlig tid til forskning. Puljen stetter derfor kun frikeb til
forskningstid.

I 1. opslag 2025 er der mulighed for at udmente 3,3 mio. kr. Der kan maksimalt tildeles 660.000 kr. pr. ansggning.

Der var i alt 17 ansggninger til bedemmelse. Der er fra bedemmelsesudvalgets side blevet anbefalet udmentning af
bevilling til 6 ansegninger, svarende til 3,3 mio. kr. Disse ansggninger er blevet vurderet til at have det hgjeste faglige og
kvalitetsmaessige niveau blandt de modtagne ansggninger.



Bilag 2 indeholder en samlet oversigt over bedemmelsesudvalgets anbefalinger til udmentning fra Region Syddanmarks
pulje for Kliniske Forskerkarriereforlab, 1. opslag 2025.

I figur 2 nedenfor ses et samlet overblik over ansggninger og bevillinger til puljen. Figuren viser fordelingen pa regionens
sygehuse og Forskningsenheden for Almen Praksis.

Figur 2: Puljen for Kliniske Forskerkarriereforlob 1. opslag 2025 med fordeling af antal ansegninger og bevillinger
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Region Syddanmarks Ph.d. pulje

Region Syddanmarks Ph.d. pulje har til formal at sikre at flere sundhedsprofessionelle i regionen far mulighed for at tage
en forskeruddannelse. P& den made bidrager puljen til at styrke kvaliteten og udviklingen i patientbehandlingen, da flere
af sundhedsvesenets ydelser bliver forskningsunderstattede.

I 1. opslag 2025 er der mulighed for at uddele 20 stipendier pa samlet 13,0 mio. kr., svarende til 650.000 kr. pr. stipendie.

Der var i alt 43 ansegninger til bedemmelse. Der er fra bedemmelsesudvalgets side blevet anbefalet udmentning af
bevilling til i alt 19 ansegninger, svarende til 12,3 mio. kr. Disse ansggninger er blevet vurderet til at have det hgjeste
faglige og kvalitetsmaessige niveau blandt de modtagne anseggninger. Det sidste stipendie, der ikke blev udmentet,
overfores til Ph.d. puljens 2. opslag 2025.

Bilag 3 indeholder en samlet oversigt over bedemmelsesudvalgets anbefalinger til udmentning fra Region Syddanmarks
Ph.d. pulje, 1. opslag 2025.

I figur 3 nedenfor ses et samlet overblik over anseggninger og bevillinger til puljen. Figuren viser fordelingen pa regionens
sygehuse, Forskningsenheden for Almen Praksis og andre enheder.



Figur 3: Ph.d. puljen 1. opslag 2025 med fordeling af antal ansegninger og bevillinger
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*Kategorien ”Andet” inkluderer SDU, kommuner og praksissektoren i Region Syddanmark.

Klimavurdering

Region Syddanmarks forskningspuljer er blevet oprettet i perioden fra 2008-2019 og stetter med finansiering til at
igangseatte og faerdiggere forskningsprojekter, hvor forskerstillinger, laboratoriearbejde, kontorhold m.v., kan have afledte

konsekvenser, der gger regionens klimabelastning.

Den aktuelle udmentning af midler vurderes dog ikke at give anledning til en gget klimabelastning for regionen
sammenlignet med den nuvaerende klimabelastning, idet udmentningen alene er en fortsattelse af eksisterende aktiviteter

i puljerne eller pa sygehusene.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedsudvalget anbefaler Regionsradet:



At anbefalingen om udmentning af stette til 24 ansggninger pé i alt 21,3 mio. kr. fra Region Syddanmarks pulje for Fri og
Strategisk forskning godkendes.

At restbelebet pa 1,1 mio. kr. fra puljen for Fri og Strategisk forskning overfores

til puljen for Sundhedstjenesteforskning med henblik pd udmentning i efteraret 2025.

At anbefalingen om udmentning af stette til seks ansegninger pa i alt 3,3 mio. kr. fra Region Syddanmarks pulje for
Kliniske Forskerkarriereforleb godkendes.

At anbefalingen om udmentning af stette til 19 ph.d.-stipendier pa i alt 12,3 mio. kr. fra Region Syddanmarks Ph.d. pulje
godkendes.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Henriette Schlesinger, V, Gitte Frederiksen, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Bilag 1 - Fri og Strategisk forskning 2025
Bilag 2 - Kliniske Forskerkarriereforlgb 1. opslag 2025

Bilag 3 - Ph.d. 1. opslag 2025

Fraverende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 4: Godkendelse af flytning af akut organkirurgi fra Svendborg
Sygehus til Odense Universitetshospital

23/13335
Resumé

Der fremlagges forslag om tidlig omlaegning af akut organkirurgi mellem Svendborg Sygehus og Odense
Universitetshospital pa grundlag af forberedende planlegningsarbejde godkendt af Regionsradet den 22. maj 2023.

Forslaget omhandler omlagning af akut organkirurgi etapevis fra 1. september 2025 til 1. januar 2026.

Sagsfremstilling

Regionsradet besluttede i 2010, at OUH Svendborg Sygehus skal vaere et specialsygehus, nar det nye OUH tages i brug.
Det har blandt andet som konsekvens, at akut kirurgi flyttes fra Svendborg Sygehus til Odense Universitetshospital.

Regionsradet fastlagde den 26. september 2022 den fremtidige profil for Svendborg Sygehus som specialsygehus, nar det
nye OUH tages i brug. Den fremtidige profil for Svendborg Sygehus som specialsygehus indebaerer blandt andet, at der
etableres et Center for planlagt kirurgi med planlagte operationer inden for eksempelvis organ-, ortopaed-, plastik- og
urinvejskirurgi samt gynakologi.

Regionsradet godkendte den 22. maj 2023 igangsatning af et forberedende arbejde vedrerende tidlig flytning af
funktioner mellem Svendborg Sygehus og Odense Universitetshospital.

Begrundelsen var, at en tidligere omleegning af akutte kirurgiske funktioner ville gare det muligt at fokusere pé etablering
af Center for planlagt kirurgi pa Svendborg Sygehus, og herunder samling af hoftenare frakturer for hele Fyn. En
tidligere flytning vil desuden muliggere en mere smidig organisatorisk tilpasning p& hver matrikel frem for
omstrukturering i forbindelse med indflytning pa det nye OUH, hvor der samtidig skal ske en omlaegning af
optageomrader for medicinske patienter. En sammenlagning af akutte beredskaber bidrager desuden til en forbedret
ressourceudnyttelse og samling af kompetencer.

Pa baggrund af det forberedende arbejde besluttede Regionsradet den 18. december 2023 at fremrykke flytning af akut
ortopaedkirurgi samt at samle traumebehandling for patienter pa Fyn (minus Middelfart Kommune) pa Odense
Universitetshospital. Samtidig blev behandling af patienter med hoftenere frakturer samlet pa Svendborg Sygehus.
Samling af traumebehandling blev gennemfort pr. 1. januar 2024, mens flytning af henholdsvis akut ortopaedkirurgi og
behandling af patienter med hoftenare frakturer blev gennemfert pr. 1. april 2024. I samme sag blev der lagt op til, at der
senere ville blive fremlagt en sag om flytning af akut organkirurgi fra Svendborg Sygehus til Odense Universitetshospital.

Sundhedsudvalget fik den 10. september 2024 en orientering om status for arbejdet med at flytte den akutte organkirurgi
fra Svendborg Sygehus til Odense Universitetshospital. Heraf fremgik det, at en flytning forst kunne forventes at ske
omkring den 1. oktober 2025.

Den videre proces i arbejdet med planleegningen af en fremrykket flytning af den akutte organkirurgi var pr. september
2024 som felger:

o Arbejdet med flow faerdiggeres primo november 2024.
e Modelforslag til handtering af den fremrykkede flytning udarbejdes ultimo 2024.



Medarbejderharing gennemferes i starten af 2025.

Et samlet forslag til flytning af den akutte organkirurgi fra Svendborg til Odense forventes forelagt Regionsradet i
lobet af foraret 2025.

Personaleomlaegninger varsles.

Forventet gennemforelse af den fremrykkede flytning pr. 1. oktober 2025.

Sundhedsudvalget fik den 28. januar 2025 en mundtlig orientering om, at OUH planlagde at gennemfore visse
driftstilpasninger pé det organkirurgiske omrade pr. 1. februar 2025.

Heri indgik folgende tiltag:

o FEtablering af et nyt sengeafsnit (A3) pa Odense Universitetshospital med 6 senge som et 5-degnsafsnit i tilknytning
til afd. A’s ambulatorium og dagafsnit.

¢ Etablering af sengeafsnit A3 ved overflytning af to senge fra sengeafsnit A1 (Odense) og to senge fra A2 (Odense).
For at afsnittet kunne fa en tilstrekkelig volumen fra starten overferes to normerede senge fra Svendborg.

¢ Bemanding af sengeafsnit A3 ved overfersel af personale fra A1 og A2.

Formélet med driftstilpasningerne var at bidrage til at athjelpe overbeleegnings- og vakancesituationen pa de to
eksisterende sengeafsnit i Odense, og dermed stabilisere driften og forbedre patienttilfredsheden.

Etableringen af det tredje sengeafsnit, A3, i Odense pegede desuden ind i den plan med at flytte den akutte organkirurgi
fra Svendborg til Odense.

Flytning af den akutte organkirurgi
Med denne sag forelaegges forslag om at flytte akut organkirurgi fra Svendborg Sygehus til Odense Universitetshospital.
Det vil ske etapevis pr. henholdsvis 1. september 2025 og 1. januar 2026.

De vasentligste elementer i forslaget er felgende:

1. Ca. 4.750 akutte organkirurgiske patienter vil arligt blive visiteret til Odense Universitetshospital i stedet for til
Svendborg Sygehus, svarende til gennemsnitligt 13 patienter dagligt.

2. Tidsplanen for omlegningerne er, at de akutte organkirurgiske patienter flyttes etapevis til Odense pr. 1. september
2025 og pr. 1. januar 2026.

3. Kirurgisk Afdeling A i Svendborg reduceres fra 25 normerede senge, inkl. fire akutte modtagepladser, til i alt 10
senge nar omlagningerne er gennemfort.



10.

11.

. Af hensyn til udnyttelse af den fysiske kapacitet og for at etablere et driftsmeessigt naboskab flyttes

ortopaedkirurgisk afdelings 20 senge til den del af Afdelings A’s sengeafsnit, som bliver frigivet, nir sengetallet er
reduceret.

. Kirurgisk Afdeling A i Odense udvides fra 38 normerede senge i dag til i alt 48 senge. Heri indgér en optimering

med fem senge som folge af optimering af arbejdsgange og arbejdet med oget flow i de akutte patientforleb.

. Omlagningerne i Odense medferer nogle interne rokader af Kirurgisk Afdelings funktioner i Odense.

. For at kunne rumme det ggede antal akutte patienter i FAM Odense og pé Kirurgisk Afdeling A i Odense, har OUH

arbejdet med omlaegning, smidiggerelse og kvalitetsloft af en reekke arbejdsgange m.v. Formélet er at undga at
patienter venter unedigt pd fx rentgen, blodprevetagning eller operation samt omlagge patientforleb fra
indleggelser i FAM eller i Kirurgisk Afdeling A til akut-ambulante forleb. Det er et arbejde, der arbejdes videre
med, og som vil gavne de enkelte patientforlab og patientflowet generelt pé det samlede OUH.

. For gvrige kliniske afdelinger vil omlagningerne iser indebare @ndringer for operationsomradet i bdde Svendborg

og Odense.

. Der udvides med visse planlagte organkirurgiske behandlinger i Svendborg, men ikke med samme operations- og

sengemessige volumen som de akutte operationer, der flyttes til Odense. Det skyldes, at en stor del af de
organkirurgiske behandlinger p& hovedfunktions- og regionsniveau, som kan udferes i Svendborg, allerede er
samlet i Svendborg gennem de seneste 10 ar. Det omfatter bl.a. kraeftkirurgi, brokoperationer pa hovedfunktions- og
regionsniveau samt avanceret og godartet galdevejskirurgi. I stedet vil dele af den frigivne operationskapacitet i
Svendborg blive anvendt af andre afdelinger, hvilket vil bidrage til at virkeliggere profilen for Svendborg Sygehus
som specialsygehus.

Den ekstra operative aktivitet i Odense vil fysisk blive handteret ved etablering af ekstra lejekapacitet i dag- og
aftentid syv dage om ugen.

Personalemassigt betyder omlaegningerne, at:

Der overferes 19,8 plejenormeringer samt en fysioterapeut- og 4 diztistnormering fra Kirurgisk Afdeling A i
Svendborg til Odense, som skal indgé i bemandingen af det udvidede sengeafsnit A3 og det nyetablerede
akutambulatorium. I forbindelse med omlagningerne vil det samlede reducerede sengetal betyde, at bemandingen
pa tvaers af de to matrikler reduceres. Den fremtidige normering i Odense er ikke endeligt fastlagt endnu.
Personalebesparelsen forventes dog ikke at medfere afskedigelser, men forventes hindteret ved naturlig afgang.

For specialleger sker der falgende omlagninger:

o 1 speciallege i intern medicin skifter hovedarbejdsplads fra Svendborg til Odense.

o 6 specialleger forbliver ansat i Svendborg med uandret vagt uden for tjenestestedet, men med mindre
belastning end for omorganiseringen.

o 12 specialleeger forbliver ansat i Svendborg som hovedansettelse, men vil oppebere vagt pa
Odensematriklen,

o 12 specialleeger forbliver ansat pd Odense-matriklen, dog med varsel af nyt grundrul.

o Alle specialleger i Kirurgisk Afdeling A vil blive varslet omlagning af deres grundrul og eventuel
udefunktion med 3 maneders varsel efter forudgdende hering i LMU og specialleegegruppen.



¢ Behovet for omlaegninger af den laegelige videreuddannelse vil blive fastlagt.

e Omlagninger pa operations-, anastesi- og opvagningsomradet pa tvers af Odense Universitetshospital og
Svendbog Sygehus er ved at blive fastlagt.

12. Der vil efter politisk behandling af sagen blive arbejdet videre med at detailplanleegge omlagningerne og de afledte
konsekvenser for personale og ekonomi i de forskellige afdelinger.

13. Der folges op pa de aktivitetsmaessige og afledte konsekvenser for gvrige berorte afdelinger pr. 1. april 2026 med
henblik pa eventuelle tilpasninger af aktivitet og ressourceomlaegninger.

Ud over flytning af den akutte organkirurgi, som denne hering vedrerer, arbejdes der pA OUH ogsa med felgende emner
med relation til Svendborg Sygehus, som i praksis henger sammen med eller er afledt af omleegningerne i kirurgien:

o Fastlegge hvilken aktivitet, der skal foregé pa de to operationsstuer, der er ved at blive etableret i Svendborg og
som forventes ibrugtaget i lobet af 2. halvar af 2025.

o Fastlegge behovet for vagtberedskab blandt de afdelinger, der er til stede i Svendborg uden for dagtid, for at
varetage de akutte opgaver i egne afdelinger, men ogsa de kliniske afdelinger, hvor der ikke er et klinisk
vagtberedskab til stede degnet rundt.

Hering p4d OUH
Plan for flytning af den akutte organkirurgi fra Svendborg Sygehus til Odense Universitetshospital har varet i hering pa
OUH i perioden 28. februar — 3. april 2025.

Heringsgrundlag fremgér af bilag 1.

Heringssvar er samlet i bilag 2.

Oversigt over heringssvar fremgar af bilag 3.

OUH’s vurdering af heringssvar fremgar af bilag 4.

Heringen har ikke givet anledning til at endre i plangrundlaget, men pé baggrund af heringssvarene vil OUH tage
folgende skridt i forbindelse med implementeringen:

¢ Der nedsattes en “implementeringsgruppe”, som skal arbejde videre med forberedelse af omlegningerne samt sikre
bred information bredt ud i organisationen og til relevante eksterne aktorer.



¢ Der nedsettes en Task-force for at sikre, at flow-tiltagene afproves og implementeres i god tid inden omleegning af
organkirurgien gennemfores.

¢ Der etableres en tet dialog med afd. A og O om de planlagte omlegninger pa sengeomradet med henblik pé at finde
gode losninger i forhold til kapacitetsbekymringen.

¢ Detailplanlegningen pa operationsomradet ferdiggores.

Legelig direktar Michael Dall og cheflaege Claus Christian Vinther, Kirurgisk Afdeling, OUH, deltager under punktet og
orienterer om den planlagte omlagning, og herunder heringen pa OUH.

Klimavurdering
Patienter, der hidtil er visiteret til Svendborg Sygehus, skal fremover visiteres til Odense Universitetshospital. Hvorvidt

det vil have en klimamaessig effekt, afthaenger overvejende af patienternes bopal. Da patienter er bosiddende pa Fyn,
vurderes den klimamaessige effekt at veere begranset.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedsudvalget anbefaler Regionsradet:

At flytning af akut organkirurgi fra Svendborg Sygehus til Odense Universitetshospital frem mod 1. januar 2026
godkendes.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Michael Nielsen, Det Konservative Folkeparti, Anette Blynel, Socialistisk Folkeparti,

og Lars Mogensen, Enhedslisten, tog forbehold for sagens behandling i Regionsréadet.

Henriette Schlesinger, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag 1. Heringsgrundlag

Bilag 2. Samling af heringssvar
Bilag 3. Oversigt over heringssvar

Bilag 4. OUHs vurdering af heringssvar

Fraverende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 5: Godkendelse af tilbud pa Gynakologisk Ambulatorium, Are
Sygehus

25/19584
Resumé

Pa regionsrddsmede den 24. februar 2025 blev det besluttet, at Sundhedsudvalget skulle forelaegges en sag om, at borgere,
der i dag henvises til behandling hos praktiserende specialleger i gynakologi i Odense, fremover kan henvises til
behandling pa Gynakologisk Ambulatorium pd ZAre Sygehus. Denne sag prasenterer forslag til, hvordan dette kan
organiseres.

Sagsfremstilling

Besparelsesforslag pa OUHs Gynakologisk-Obstetrisk Afdeling blev behandlet pé regionsradsmede den 24. februar 2025.
Et af besparelsesforslagene var at lukke det gynaekologiske ambulatorium pa ZAre Sygehus, da aktiviteten i ambulatoriet
er meget lille. Det blev politisk besluttet at bevare det gynekologiske ambulatorium, s borgere fremover kan henvises til
udredning og/eller behandling hertil.

OUH har udarbejdet et notat (Bilag 1), som beskriver det fremadrettede tilbud pa &re, s udvalgte Are-borgere alt efter
tilstand/sygdom, kan blive tilset pd Gynakologisk Ambulatorium. Det estimeres, at der arligt vil vare 60-80 patienter,
som kan benytte ambulant behandling 6-8 dage om aret pa Aro Sygehus.

Baggrunden for, at aktiviteten pa Are har vearet lille er, at Regionsradet i 2021 besluttede at udlegge sygehusaktivitet til
praktiserende specialleeger, herunder ogsa inden for det gynakologiske speciale. Gynakologisk-Obstetrisk Afdeling
omvisiterer derfor i udgangspunktet henvisninger, der modtages fra almenpraktiserende laeger, hvis
visitationsretningslinjerne foreskriver, at patienten skal til specialleegepraksis. I visse tilfzlde er patienter bosat pa £Aro
dog blevet visiteret til gynakologisk ambulatorium pa &£re Sygehus for forhold, der ellers skal ses i specialleegepraksis.

Nerverende sag legger op til, at der sker en fravigelse fra de politisk besluttede visitationsretningslinjer 1 det
gynaekologiske speciale fra 2021. Der vil fremover vare flere patienter, der sendes til Gynakologisk Ambulatorium pé
Zre Sygehus og ikke til specialleegepraksis i gynakologi.

Hyvis praktiserende leeger vaelger at henvise patienter til sygehuset pé Aro, vil de fremover fortrinsvist blive indkaldt til
Areo Sygehus. De praktiserende leeger vil ogsé fortsat kunne henvise patienter til praktiserende speciallaeger.

Patientrettigheder

Antallet af ambulatoriedage pa Aro Sygehus (6-8 dage érligt) kan udfordre patientrettighederne. Hvis den tilbudte tid pa
Are ikke lever op til de geeldende patientrettigheder, suppleres indkaldelsesbrevet med information om muligheden for at
fa en hurtigere tid i Odense eller Svendborg, alternativt pa garantiklinikken i Esbjerg. Derved sikres det, at
patientrettighederne overholdes, og samtidig har patienten mulighed for at benytte AFre Sygehus.

Enkelte patienter fra ZAre vil af faglige arsager fortsat blive henvist til praktiserende specialleege i Odense, eller pA OUH’s
matrikler i Odense eller Svendborg. Det skyldes, at enkelte tilstande og sygdomme skal tilses inden for en uge
(eksempelvis medicinsk abort og postmenopausal bledning).

OUH vil efter dialog med almen praksis pad Are udarbejde visitationsretningslinjer til de praktiserende leger.



OUH indkeber nyt udstyr til Gynakologisk Ambulatorium pa Zre for at sikre et ensartet serviceniveau pa tvaers af
Gynakologisk-Obstetrisk Afdelings matrikler. Det belober sig til 300.000 kr. og finansiering heraf udestar.

Tilbuddet pa Are kan treede i kraft, s& snart der er truffet politisk beslutning herom.
Klimavurdering

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

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedsudvalget anbefaler Regionsradet:

At det foreslaede tilbud pad Gynakologisk Ambulatorium pd Are Sygehus godkendes.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Henriette Schlesinger, V, Gitte Frederiksen, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

OUH notat vedr. Gynakologisk Ambulatorium Zre

Fravaerende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 6: Godkendelse af initiativ til nedbringelse af ventetider pa
hereomradet

25/8747
Resumé

Som felge af budgetaftale 2025 foreleegges forslag til fordeling af midler til optag af ekstra audiologiassistentelever.

Sagsfremstilling

12018 vedtog Regionsrddet en handleplan, der skulle nedbringe ventetiden til hereapparatsbehandling. Effekten af den
samlede handleplan var, at ventetiden faldt. I september 2021 var den 12 uger p4 OUH, ni uger i Sygehus Lillebelt, otte
uger i Sygehus Senderjylland og seks uger i Sydvestjysk Sygehus.

Siden har ventetiden igen veret stigende. Problematikken om stigende ventetider adresseres i budgetaftalen, hvoraf det
fremgar:

“Region Syddanmark fjernede i 2018 det skonomiske loft for aktivitet og udlevering af hereapparater pa regionens
sygehuse. Dette og andre tiltag beted, at ventetiderne til hereapparatsbehandling faldt i arene herefter. Nu er ventetiderne
stigende og vi er enige om, at der igen skal sattes fokus pa at f4 nedbragt ventetiderne og eget kapaciteten.

Sundhedsudvalget folger udviklingen og drefter mulige tiltag til eget kapacitet pa regionens hereklinikker, herunder
uddannelse af flere audiologiassistenter.

Vi er enige om at afsatte 1 mio. kr. arligt til uddannelse af flere audiologiassistenter. Sundhedsudvalget fremsetter forslag
herom.”

Kapaciteten pa omradet er og vil fremadrettet vaere under pres begrundet i den demografiske udvikling med flere eldre,
men ogsa fordi forstegangsbrugerne af hereapparater bliver yngre.

Hereklinikkerne arbejder derfor labende med initiativer for at nedbringe ventetiderne pé hereapparater. Af igangsatte
initiativer kan navnes lgbende rekruttering af personale til varetagelse af den almindelige hereapparatbehandling, ekstra
faciliteter i form af ekstra herebokse og oprettelse af yderligere behandlingsrum samt fjernjustering af hereapparater, sa
borgerne kan fa justeret deres hereapparater uden at skulle forbi sygehuset.

Udmentning af midler fra budget 2025

Regionsradet har afsat 1 mio. kr. arligt til uddannelse af flere audiologiassistenter. Til udmentning af disse midler forslas
det, at Esbjerg og Grindsted Sygehus samt Sygehus Lillebzlt hver budgettilfores 500.000 kr. arligt til ekstra indtag af
elever, og at de herved fast gger deres elevindtag med en elev ekstra hvert andet ar i forhold til i dag.

Elevernes forleb er toarigt, hvilket betyder, at der med det nye elevindtag altid vil vere en eller flere audiologiassistent-
elever i Horeklinikkerne.



Det foresléas endvidere, at Sundhedsudvalget orienteres om et halvt &r om ventetid pa hereapparater.

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 Esbjerg og Grindsted Sygehus samt Sygehus Lillebelt fra 2026 og frem hver budgettilferes 500.000 kr. arligt til ekstra
indtag af elever.

At Sundhedsudvalget orienteres om et halvt ar om ventetid pé hereapparater.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Henriette Schlesinger, V, Gitte Frederiksen, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Fraverende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 7: Godkendelse af ramme for akutkirurgisk fagomradeuddannelse og
princip for udmentning

25/13011
Resumé

I budgetaftale for 2025 blev der afsat et engangsbelab pa 4 mio. kr. til understottelse af en fagomradeuddannelse inden for
akutkirurgi. Dette skete som led i arbejdet med robustgarelse af leegelige specialer. Der forelaegges ramme for
fagomradeuddannelsen og forslag til princip for udmentning af de regionale midler.

Sagsfremstilling

Som en del af arbejdet med robustgerelse af leegelige specialer blev der i budgetaftalen for 2025 afsat et engangsbelab pa
4 mio. kr. til understottelse af en fagomradeuddannelse i akutkirurgi.

Initiativet har i ferste omgang til hensigt at vaere med til at uddanne akutkirurgiske specialist ambassaderer, som kan
bidrage til at treekke i retning af en bredere anerkendelse af det akutkirurgiske fagomrade og dermed medvirke til at oge
rekrutteringen til omradet.

Specialeradet for kirurgi har udarbejdet et forslag til ramme/indhold i uddannelsen, som er naermere beskrevet i vedlagte
bilag/arbejdspapir. Der tages udgangspunkt i den europaiske fagomraddeuddannelse og Dansk Kirurgisk Selskabs
fagomrddeanerkendelse i akut kirurgi.

Der vil vaere tale om en 3-4rig uddannelse med initialt 12 méneders ansattelse i bagvagtsstilling pd en af de
akutkirurgiske afdelinger i Esbjerg, Kolding eller Aabenraa. Dette efterfolges af ni méneders ansattelse i bagvagtsstilling
pa kirurgisk afdeling pdA OUH og herefter tre maneders ophold pé et storre udenlandsk traumecenter, og afsluttes med 12
méneders ansattelse pa den oprindelige afdeling i Esbjerg, Kolding eller Aabenraa.

Der forventes i forste omgang at kunne uddannes tre leeger i fagomrddeuddannelsen, som far primeransettelse pa de
respektive jyske sygehuse, mens OUH ogsa bidrager med uddannelse/far vaerdi af et forleb i ar to af uddannelsen. For at
veere kvalificeret til uddannelsen er forventningen, at man som minimum skal have to &rs erfaring som speciallege i
kirurgi.

De regionale engangsmidler foreslds udmentet til det sygehus, som har leegen i len, og hvor uddannelsesleegen konkret
har sin funktion i den 3-arige periode. Der gives et tilskud pa 0,4 mio. kr. arligt pr stilling, illustreret med nedenstaende
eksempel med tre uddannelsesforlgb. De resterende midler, 0,4 mio. kr. (0,13 mio. kr. pr. stilling) udmentes ogsa til det
sygehus, som har laegen i len og til (med)finansiering af udlandsopholdet, som forventes tilrettelagt i det &r, hvor laegen
har funktion pa OUH, hvorfor disse midler udmentes til OUH.

1. ar 2. ar 3.ar 4. ar S.ar
2025 2026 2027 2028 2029
Uddannelseslege 1 Aabenraa Odense Aabenraa
Uddannelseslaege 2 Esbjerg Odense Esbjerg
Uddannelseslege 3 Kolding  Odense Kolding
Regional udgift mio. kr. 0,40 0,93 1,33 0,93 0,40

Regional udgift akkum. 0,40 1,33 2,67 3,60 4,00



Sygehusene bidrager ogsa med finansiering, skensmaessigt med 0,4 mio. kr. pr. &r i et uddannelsesforlab. Illustreret med
ét forleb med ansattelse Aabenraa-Odense-Aabenraa, ser det ud som felgende.

Uddannelseslege 1, mio. kr. Aabenraa Odense Aabenraa [ alt

Regionalt tilskud 0,40 0,53 0,40 1,33
Sygehusfinansiering 0,40 0,40 0,40 1,20
I alt 0,80 0,93 0,80 2,53

De regionale midler foreslas udmentet til relevant sygehus via de lebende budgettilpasninger i takt med at stillingerne
besettes og udgiften falder. Midlerne forudsettes derfor overfert mellem budgetir med henblik pé, at der af midlerne kan
ske finansiering af udgifterne i uddannelsesperioden p tre ar.

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 ramme for akutkirurgisk fagomradeuddannelse og princip for udmentning af de regionale midler godkendes.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Henriette Schlesinger, V, Gitte Frederiksen, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Uddannelse i akutkirurgi - arbejdspapir

Fraverende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 8: Dreftelse af arbejdet med prioritering, forbedring og optimering -
#

24/1581
Resumé

Sundhedsudvalget orienteres om status pa arbejdet med prioritering, forbedring og optimering med henblik pa politisk
dreftelse af arbejdet med dette omrade.

Sagsfremstilling

I budgetaftalen for 2025 markeres, at det er afgarende, at de ekonomiske og personalemessige ressourcer anvendes bedst
muligt. Derfor fastholdes fokus pa at arbejde videre med prioriterings-, forbedrings- og optimeringsindsatser, bl.a. i
”Indsatsomrader pa Sundhedsomréadet for 2025”.

Fokus pa at arbejde videre med dette omrade skal bidrage til at finde tydelige og effektive veje til at indarbejde national
og international viden, samt tiltag til fortsat at prioritere og synliggere lokale og fagligt baserede initiativer, der taler ind i
den samme dagsorden om at frigere tid og ressourcer i den daglige drift. De nationale initiativer udspringer bl.a. af
Medicinradet, Behandlingsradet og ”Velg Klogt”. Der skal tages de nedvendige skridt til at sikre implementering af de
nationale anbefalinger.

Temaet har vaeret pa den syddanske dagsorden leenge. Det sker via Den Syddanske Forbedringsmodel, det sker via
deltagelse i og implementering af nationale anbefalinger, og det sker via en raekke ovrige lokale initiativer. De lokalt
forankrede initiativer kan ogsa vere af mere strukturel karakter. Her kan blandt andet muligheder for omstilling til mere
ambulant behandling, nye behandlingsformer samt tvaersektorielle tiltag veere i fokus. Der laegges vagt pa, at der pa tvaers
af enhederne sikres god erfaringsudveksling, og at der i relevant omfang sikres en tvaergdende videndeling og
implementering.

Lokale og regionale spor i arbejdet med prioritering og nedbringelse af spild

Alle sygehusenheder arbejder med prioritering og nedbringelse af spild pa forskellig vis. Som eksempel blev
Sundhedsudvalget pa medet den 10. september 2024 praesenteret for et opleg fra Sygehus Lillebalt om deres arbejde med
Velg Klogt-initiativer.

Der sker lobende erfaringsudveksling pa tvaers af sygehusene, bl.a. pd meder i Koncernledelsesforum. En indsats som alle
somatiske sygehusenheder har arbejdet med i 2024 er ”Udredning af urinvejsinfektion” med inspiration fra Sygehus
Lillebzlts arbejde. Sygehus Lillebelts arbejde med denne indsats indgik i praesentationen for Sundhedsudvalget den 10.
september 2024.

Det forventes at der i 2025 vil blive udvalgt yderligere 1-2 regionale tiltag, som alle sygehuse vil arbejde med at
implementere.

Inddragelse af de faglige miljoer

For at sikre faglig rddgivning til det politiske system og til ledelsessystemet, samt dialog mellem faglige miljeer pa tveers
af specialer og mellem specialerne og den strategiske ledelse, er der etableret leegefaglige specialerad i Region
Syddanmark i forbindelse med etableringen af regionen i 2007. Ud over de leegefaglige specialerdd er der nedsat folgende
rad: Sygeplejefagligt rdd, Terapeutfagligt rdd og Jordemoderfagligt rad.



Specialerddenes grundleeggende opgave er at folge udviklingen inden for specialet bl.a. med henblik pa at orientere og
radgive den politiske ledelse, Direktionen og Koncernledelsesforum om nye behandlinger og behandlingsprincipper. Det
er klinikerne, der har den bedste indsigt i nyeste forskning og evidens pa de respektive omrdder — ogsé i forhold til
muligheder for prioritering og eliminering af spild.

Specialeradene og de ovrige faglige rdd kan give verdifulde input til, hvordan vi helt konkret kan arbejde med
prioritering, forbedring og optimering - bl.a. i forhold til ”overbehandling” og unedvendige kontroller/undersaggelser i
sundhedsvaesenet.

I den forbindelse er der afholdt en temadag den 9. januar 2025, hvor specialerad og faglige rad i Region Syddanmark var
inviteret til at dele deres erfaringer med et eller flere omrader, hvor de er lykkes med at prioritere anderledes til gavn for
bade patienter og personale.

Klimavurdering

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

Indstilling

Til dreftelse.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Droftet.

Sarah Andersen, V, Henriette Schlesinger, V, Herdis Hanghei, V, Gitte Frederiksen, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke
i sagens behandling.

Bilag

Oplag Pkt. 8 Temadag for specialerad og faglige rad - SHU 060525

Fraverende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 9: Medeplan - #

25/1010
Sagsfremstilling

Magder i Sundhedsudvalget i 2025:

- Tirsdag den 03. juni 2025, kl. 15.00-18.00 — Senderborg Sygehus

- Tirsdag den 05. august 2025, kl. 15.00-17.00 (RESERVERET)

- Tirsdag den 02. september 2025, kl. 14.00-17.00 - Regionshuset

- Tirsdag den 30. september 2025, kl. 15.00-18.00 — Esbjerg Sygehus
- Tirsdag den 04. november 2025, kl. 14.00-17.00 - Regionshuset

- Tirsdag den 25. november 2025, kl. 15.00-18.00 - Regionshuset.

Maoderne er koordineret med meder i Regionsrédet, Forretningsudvalget og ovrige udvalgsmader i Region Syddanmark i
2025.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Til orientering.

Sarah Andersen, V, Henriette Schlesinger, V, Herdis Hanghei, V, Gitte Frederiksen, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke
i sagens behandling.

Fraveaerende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 10: Eventuelt - #

25/1010
Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-05-2025

Orientering om Respirationscenter Syd.

Orientering om berne/unge-politik, Danske Regioner.

Orientering om opher af aftale vedr. tandbehandling, Svendborg.

Henriette Schlesinger, V, og Elin Sendergaard, A, deltog ikke i sagens behandling.

Fravaerende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A



Punkt 11: Underskriftsside

Fraverende Henriette Schlesinger, V, Elin Sendergaard, A
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