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Punkt 1: Godkendelse af radgiverbevilling til gennemforelse af en ny profil
for Nyborg Sygehus

23/5023
Resumé

I forbindelse med gennemforelse af en ny profil for Nyborg Sygehus, som indebarer ombygninger med henblik pa
etablering af en fertilitetsklinik, herefunktion m.v., anmodes der om frigivelse af radgiverbevilling pa 11,4 mio. kr.

Sagsfremstilling

Regionsridet godkendte den 18. december 2023 forslag til fremtidig profil for Nyborg Sygehus med maélet om at sikre
fuld kapacitetsudnyttelse og robustgere Nyborg Sygehus som et velfungerende sygehus, hvor der béde er nerhedstilbud
og aktivitet, der betjener patienter fra et storre omrade, og som sikrer sygehuset en vis selvstendig profil og markante
faglige fyrtdrne. Det skal samlet set bidrage til fuld kapacitetsudnyttelse og sikre en attraktiv arbejdsplads af hensyn til
rekruttering og fastholdelse af personale.

Profilen for Nyborg Sygehus vil bl.a. betyde etablering af nye, naerhedsbaserede (decentrale) funktioner i form af et
medicinsk daghospital, medicinsk fallesambulatorium, samt en hereklinik. Den nye profil indebarer ydermere, at der
etableres en fertilitetsklinik pa Nyborg Sygehus, som flyttes fra Odense Universitetshospital. Fertilitetsklinikken vil for
Nyborg Sygehus udgere et markant, fagligt fyrtdrn, og vil sammen med en screeningfunktion for tarmkreeft, bidrage til en
markant profilering af sygehuset. Flytningen vil dermed indeholde en fremtidssikring af den stigende aktivitet pd omradet.

Den nye profil for Nyborg Sygehus reprasenterer afledte bygningsmaessige forhold i form af primart ombygninger af
eksisterende bygningsmasse. Med henblik pa at afdaekke at de patenkte funktioner rent bygningsfysisk kan rummes i de
eksisterende rammer, har de bererte afdelingsledelser veret involveret og der er pd den baggrund udarbejdet en forelabig
plan for placering af funktionerne. Denne plan skal kvalificeres yderligere i forbindelse med projekteringen.

Okonomi

I sagsfremstillingen af 18. december 2023 fremgér det, at omkostning til ombygninger med henblik pé etablering af
funktioner, der indgér i den nye profil, pa et forelgbigt grundlag var opgjort til 40-45 mio. kr. Hertil kommer udgifter til
klima- og miljehensyn, solafskeermning af sydvendte klinikbygninger, medicoteknisk udstyr m.v. Det estimeres séledes, at
den samlede anlaegsomkostning til gennemforsel af ny profil for Nyborg Sygehus er 76 mio. kr., hvilket inkluderer
bygningsarbejder, miljesanering, validering, medicoteknik, belysning, lgst inventar og IT.

Den samlede udgift til rddgivning i forbindelse med projektet er 11,4 mio. kr. svarende til 15 % af anleegsomkostningen.
Omkostningerne til radgivning er inkluderet i det ekonomiske estimat for ny profil for Nyborg Sygehus.

Det forventes, at Regionsradet forelaegges byggeprogram for ombygningen af Nyborg Sygehus ultimo 2024 med henblik
pa frigivelse af anlagsbevilling.

Ovenstéende vil forventeligt muliggere gennemforelse af profilen for Nyborg Sygehus i lebet af 2026.

Klimavurdering

De patenkte ombygninger og bygningsmaessige tilpasninger forudsattes som udgangspunkt ikke DGNB-certificeret.
Derimod indarbejdes relevante baeredygtighedstiltag rettet mod brugerkomfort, drift og maksimal nytteverdi i forhold til



investeringen. Der er udarbejdet en forelgbig klimavurdering med forslag til prioriteringer, herunder undgéelse af
miljefarlige stoffer, sikring af et sundt indeklima, en god akustik samt fokus pa genbrug og genanvendelighed.

Klimavurderingen revideres og opdateres i byggeprogramfasen sidelebende med brugerinddragelsen. Hermed sikres et
godt og helhedsorienteret procesforlab, sdledes at udferelsesforlab og idriftsaetning sker med sterst mulig reduktion af
klimaaftrykket.

Der medtages okonomi til etablering af solafskeermning af Nyborg Sygehus’ sydvendte bygninger. Det indeberer, at
indstralingsvarme i sommermanederne afskaermes og holdes ude, og derved opnés et mindre energiforbrug til keling samt
et bedre indeklima.

De konkrete klimamaessige forhold vil blive afdeekket i forbindelse med udarbejdelse af byggeprogrammet.
Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler Regionsradet:

At der meddeles anlagsbevilling pa 11,4 mio. kr. (indeks 175,9) til rddgivning i forbindelse med gennemforelse af en ny
profil for Nyborg Sygehus.

At der afsettes og frigives rddighedsbeleb pd 11,4 mio. kr. i 2024 til formalet, finansieret af konsolideringsrammen,
anlag.

At koncerndirekter Jorgen Bjelskou bemyndiges til at godkende licitationsresultatet inden for den meddelte ekonomiske
ramme.

At projektet indgér i den videre prioritering frem mod investeringsbudgettet for 2025.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

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

Bilag

Ny profil for Nyborg Sygehus - RR dec. 2023
Nyborg anlegsudgifter

Bilag - Klimavurdering Nyborg Sygehus

Oplaeg Pkt. 1 - Prasentation Ny profil for Nyborg Sygehus 090424



Punkt 2: Godkendelse af etablering af psykiatrien pa det nye OUH som OPP
- frigivelse af anlaegsmidler

19/20036
Resumé

Den nye psykiatriske afdeling pa det nye OUH er under opferelse som OPP-projekt. Der er afsat rddighedsbeleb til
afholdelse af regionens udgiftsposter i sagen, som fx de nye sengeafsnit til spiseforstyrrelsespatienter, et
rehabiliteringsafsnit og regionens udgifter til rddgivning m.v.

Med sagen enskes frigivet en anlaegsbevilling pé det resterende rddighedsbeleb pé 86,9 mio. kr. Inden for
anlaegsbevillingen bliver det ogséd muligt at sikre, at opferelsen af den voksenpsykiatriske afdeling folger samme hoje
standarder og koncepter som det gvrige nye OUH.

Sagsfremstilling

Som led i etableringen af Psykiatrien i Nyt OUH — som OPP meddelte Regionsradet i april 2015 anlaegsbevilling til
regionens radgivningsudgifter m.v.

12020 blev der udmentet midler pé finansloven til psykiatrien. Regionsradet afsatte pa den baggrund i maj 2020
yderligere 72 mio. kr. til at finansiere udvidelsen af den kommende psykiatriske afdeling pa det nye OUH med dels et
feelles spiseforstyrrelsesafsnit, dels et rehabiliteringsafsnit. Konkret sker det ved fuld betaling for disse to afsnit ved
overtagelse af byggeriet.

Med den nuvaerende tidsplan forventes overtagelse at ske i november 2024. Den ovrige del af betalingen sker som
lebende husleje-/driftsbetalinger i kontraktperioden pé 20 ar. Det afsatte rddighedsbeleb til de to afsnit svarer til 75,0 mio.
kr. omregnet til 2024-priser.

Aktuelt er bevilget 21,4 mio. kr. af det afsatte rddighedsbelab. Det resterende radighedsbeleb er pa 86,9 mio. kr. (2024-
indeks).

Inden for det afsatte radighedsbeleb vil det — ud over den i kontrakten aftalte engangsbetaling — ogsa veare muligt at sikre,
at opforelsen af den voksenpsykiatriske afdeling folger samme heje standarder og koncepter som det gvrige Nye OUH.

I lyset af den lange tidsperspektiv for Nyt OUH-byggeriet er der siden udbud og kontraktindgéaelse for psykiatribyggeriet
(OPP) foretaget en reekke nedvendige opgraderinger og nyere tilpasninger i Nyt OUH, som der i sagens natur ikke er taget
hejde for i den oprindeligt indgéede OPP-kontrakt.

Det drejer sig om at sikre ensartethed, integration mellem systemerne og ens hgje standarder pa tvaers af somatikken og
psykiatrien pa det nye OUH. Fx er der nyere krav til anaestesiudstyr, ligesom krav til IT-sikkerhed fordrer nyere udstyr
end projekteret. Hertil kommer behov for at sikre ensartet personsikring pé tvers af voksen- og Berne- og ungepsykiatrien
samt FAM.

Udgifterne til at sikre samme standarder pa tvers af matriklen kan afholdes inden for det samlede, afsatte radighedsbelab.



Med denne sag sages frigivelse af rddighedsbeleb til dels betaling af de to sengeafsnit, dels tilpasning af standarderne i
psykiatridelen til udviklingen i det evrige Nyt OUH-byggeri.

Klimavurdering

De klimamaessige effekter af etablering af ny psykiatrisk afdeling er allerede indregnet i regionens klimastrategi og der er
ikke et selvsteendigt bidrag til klimaudfordringerne ved denne sag.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler Regionsrédet:

At der meddeles anlagsbevilling pa 86,884 mio. kr. (indeks 175,9) til dels betaling for to afsnit pa den nye psykiatriske
afdeling, dels tilpasning af OPP-projektet til samme standarder som pa det nye OUH projekt.

At der frigives tilsvarende belgb af det allerede afsatte radighedsbeleb til formélet.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

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



Punkt 3: Godkendelse af anlaegsprojekter - psykiatrien 2024

24/12883
Resumé
P& baggrund af byggetekniske myndighedskrav, brandtekniske krav og driftsmaessige behov i forhold til at opretholde

sengekapacitet i psykiatrien, er der behov for tilfersel af investeringsmidler til at finansiere en raeekke konkrete
anlegsprojekter i 2024.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark har siden regionens start i 2007 investeret meget betydelige summer i modernisering af de fysiske
rammer for psykiatriske patienter. Psykiatrien er flyttet ind i nye fysiske rammer i hele regionen igennem de sidste mere
end 10 ar. Langt det meste, der er bygget, lever op til den enskede og nedvendige standard, men pa enkelte
bygningselement-omrader har der vist sig udfordringer, og samtidig har nye brandkrav gjort det nedvendigt at lave
tilpasninger for at den enskede funktionalitet i bygningerne kan opretholdes.

Psykiatrisygehuset lgser en lang raekke mindre udfordringer inden for eget investeringsbudget. Der har dog vist sig behov
for tilforsel af investeringsmidler til at finansiere en raekke konkrete storre anlaegsprojekter i ar for at imedekomme
byggetekniske myndighedskrav, brandtekniske krav og driftsmaessige behov i forhold til at opretholde sengekapacitet og
sikre mulig drift af alle sengestuer. Idet der er tale om myndighedskrav og padbud samt hensyn til driften, er det pa den
baggrund nedvendigt, at projekterne igangsattes og udferes i indevarende ar 2024.

Projekterne drejer sig om:

Nye brandtekniske og @vrige myndighedskrav:
- Esbjerg
- Aabenraa

- Svendborg.
Bygningselementer, der ikke lever op til de nedvendige kvalitet:

- Udskiftning af antibarrikadedere

- Degnrytmelys i Svendborg.

Okonomi Forelabig

Projekter: “miokr. tidsplan Baggrund
Psykiatrisk afdeling 6,90 2024 Myndighedskrav i forhold til at opna
Aabenraa Opfyldelse af permanent ibrugtagningstilladelse af
byggetekniske byggeriet. Ny lovgivning. Ny
myndighedskrav brandstrategirapport og brandplaner er
godkendt af Aabenraa Kommune
januar 2024,
Ved tilblivelsen af ny

brandstrategirapport udlaser det



derved nye krav.

Driftsmaessigt behov i forhold til at
opretholde sengekapacitet og sikre

i2}£1:§;;§l; aﬁgggl fart mulig drift af alle sengestuer. Store
raa og Vo 2,20 2024 udfordringer ved drift og vedligehold
Udskiftning anti- . . i o
. af anti-barrikadedere. Udskiftning
barikadedere L o
negdvendig i skermerede omréder og
serlig udsatte omréder.
Psykiatrisk afdeling Myndighedskrav i forhold til brand.
Esbjerg opfyldelse 1,50 2024 Etablering af glasveegge og og
Brandtekniske krav brandjalousi / brandder.
Driftsmaessigt behov i forhold til at
Psykiatrisk afdeling opretholde fortsat stabil drift og
Middelfart 1,40 2024 styring. Renovering af eksisterende
Renovering CTS anlaeg anleg ikke mulig. Behov for
opgradering og udskiftning.
Driftsmaessigt behov i forhold til at
opretholde sengekapacitet og sikre
mulig drift af alle sengestuer. Aktuelt
sengestuer med fejl pa
Psykiatrisk afdeling d@gnrytmebelyfnmg. Eks1ster§nde
leverander er géet konkurs. Videre
Svendborg o .
. . samarbejde ikke mulig.
Ajourfering 1,50 2024 . i
. Grundinstallationer kan genanvendes,
dagnrytmelys i . .
fonit men projektet kreever konvertering og
sengealsnt udskiftning af udstyr.
Problemstillingen er ny i forhold til
tidligere sag om udskiftning af
degnrytmebelysning i
psykiatrisygehuset.
Psykiatrisk afdeling Myndighedskrav i forhold til brand.
Svendborg opfyldelse 0,75 2024 Etablering af glasvagge og og
brandtekniske krav brandjalousi / brandder
I alt: 14,25

Den samlede gkonomi for ovenstaende projekter er pa 14,25 mio. kr. (2024 indeks 175,9).

Tidsplan

Alle projekter kan gennemfores i lobet af 2024.
Klimavurdering

Idet anleegsomraderne omhandler opfyldelse af pdbud og er i henhold til eksisterende byggeri, herunder konstruktioner,
materialevalg, overflader og komponenter, skal der ikke fortages en klimavurdering.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler Regionsradet:



At ovenstdende seks projekter vedr. myndighedskrav og driftsmaessige hensyn godkendes.

At der meddeles anlagsbevilling pé i alt 14,25 mio. kr. (indeks 175,9) til formélene.

At der afseettes og frigives tilsvarende beleb i 2024, finansieret af konsolideringsrammen, anleg.

At koncerndirekter Jorgen Bjelskou bemyndiges til at godkende licitationsresultater inden for den meddelte skonomiske
ramme.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

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



Punkt 4: Godkendelse af afgorelse af sagen om MgO-plader pa Kolding
sygehus

19/6245
Resumé

Voldgiftsnavnet afsagde den 15. februar 2024 kendelse vedr. ansvar for afthjeelpnings-omkostninger til udskiftning af
MgO-plader pa Kolding Sygehus. Kendelsen gik imod Region Syddanmark. Regionsradet foreleegges nu sag om bevilling
og finansiering af de med kendelsen forbundne omkostninger.

Sagsfremstilling

Den nye sengebygning ved Kolding Sygehus blev taget i brug i efterdret 2016, og var en del af kvalitetsfondsprojektet i
Kolding.

I starten af 2015 pabegyndte facadeentrepreneren HS Hansen opsatning af facader med vindspzrreplader indeholdende
MgO (MgO-plader) pa den nye sengebygning pa Kolding Sygehus. I foraret 2015 kom der en reekke byggefaglige
advarsler mod at anvende MgO plader, da denne type vindspaerreplade, der sidder bag facadepladerne, viste sig ikke at
vare egnede til byggerier i Danmark. Arsagen er, at MgO-pladerne indeholder magnesiumoxid, som er kendt for at suge
vand til sig. Nar pladen er tor, er den hird og kan modsté vind og vejr, men nér den bliver opfugtet, mister den sin
sammenhangskraft og bliver porgs. Samtidig afgiver opfugtede MgO-plader veske, som kan medfere korrosion i
metaldele og rad i organiske dele i konstruktionen. I det fugtige danske klima er pladerne derfor ikke egnede.

Region Syddanmark aflagde regnskab for kvalitetsfondsprojektet i Kolding pr. 31. december 2017. Resultatet var inden
for den gkonomiske ramme fastsat af Indenrigs- og Sundhedsministeriet. Som en del af regnskabsafslutningen blev der
hensat 29,5 mio. kr. til af afslutte de udestdende krav i forbindelse med projektet, herunder tvisten vedr. MgO-plader, samt
gvrige tvister og tilbagehold.

Regionsradet er arligt, senest 27. marts 2023, forelagt en tvist-rapportering, hvor der lebende er foretaget en juridisk
risikovurdering vedrerende narvaerende sag. Der har pa baggrund af sagens udvikling veeret rapporteret en foroget
gkonomisk risiko pé denne tvist.

Udskiftning af MgO-pladerne blev igangsat under en interimsaftale med HS Hansen, hvor parterne hver har atholdt
halvdelen af udgifterne. Region Syddanmark har séledes atholdt 16,4 mio. kr., som efterfolgende skulle deekkes af
modparten, nar Voldgiftsnevnet havde afgjort skyldsspergsmalet. I forbindelse med udskiftning af MgO-pladerne har det
vist sig, at udgifterne til udskiftning af pladerne og athjelpning af folgeskader har veret vaesentligt storre end forventet.

Voldgiftsnavnet afsagde den 15. februar 2024 kendelse vedr. ansvar for afhjeelpnings-omkostninger til udskiftning af
MgO-plader pa Kolding Sygehus. Kendelsen gik imod Region Syddanmark og medferer, at regionen skal betale i alt 21,9
mio. kr. til facadeentreprener HS Hansen og totalradgiver Niras. Belabet skulle ifalge kendelsen betales til parterne den
29. februar 2024 og er derfor betalt. Kendelsen kan ikke ankes.

Udover belebet relateret til kendelsen udestar den endelige afregning af omkostninger til advokat og Voldgiftsnavnet m.v.
som estimeres til 1,7 mio. kr.

Det hensatte beleb pé 29,5 mio. kr. til handtering af tvister forventes overskredet med op til 27,7 mio. kr., idet der allerede
var afholdt omkostninger til udskiftning af MgO-plader og evrige tvister relateret til byggeprojektet. Med



Voldgiftsnavnets kendelse forventes MgO sagen samlet set at koste ca. 40 mio. kr.

Jf. regnskabsinstruksen for kvalitetsfondsbyggerier finansieres budgetoverskridelser herpé inden for regionens ramme til
gvrigt anlaeg. Derfor indstilles det, at budgetoverskridelsen daeekkes af konsolideringsrammen, anleeg. I den forbindelse
bemerkes, at der inden for det aftalte driftsloft for 2023 for Sundhed, som led i den lebende konsolidering i lighed med
tidligere &r, er atholdt udgifter, der modsvarende friger afsatte rddighedsbeleb péd anleeg. Regionsradet foreleegges i april
2024 budgettilpasningssag, hvor disse frigjorte radighedsbeleb tilfores konsolideringsrammen, anlaeg.

Regionsradet godkendte i april 2018 anlaegsregnskabet for kvalitetsfondsprojektet til udbygning af Kolding Sygehus med
omkostninger pa i alt 992,7 mio. kr. Med den forventede overskridelse pa 27,7 mio. kr. vil de samlede omkostninger
udgere 1.020,4 mio. kr. Neervarende sag og det afsluttende anlaegsregnskab rapporteres i henhold til regnskabsinstruks for
kvalitetsfondsbyggerier efter godkendelse i Regionsradet i foraret 2025 til Indenrigs- og Sundhedsministeriet.

Det bemarkes, at Regionsradet blev orienteret om kendelsen den 16. februar 2024.

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 Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler Regionsradet:

At der meddeles anlagsbevilling pa 27,7 mio. kr. indeks (175,9) til endelig afslutning af kvalitetsfondsprojektet til
udbygning af Kolding Sygehus.

At der afsettes og frigives radighedsbeleb pa 27,7 mio. kr. indeks (175,9) i 2024 finansieret af konsolideringsrammen,
anlaeg 2024 til formélet.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler indstillingen over for Regionsrddet med den tilfojelse, at
udvalget tager dommen fra Voldgiftsnavnet til efterretning, men udtaler uforstdenhed over dommens indhold.

Bilag

Opleg Pkt. 4 - Presentation MgO Kolding-km (003) 090424



Punkt 5: Godkendelse af medicotekniske anskaffelser 2024

24/12716
Resumé

Sagen forelegges med henblik pd udmentning af de afsatte rammer i 2024 til storre medicotekniske anskaffelser.

Sagsfremstilling

Labende investeringer 1 medicoteknisk apparatur m.v. er en vasentlig forudsetning for, at sygehusene fortsat kan forbedre
bl.a. kvaliteten i diagnostikken og behandlingen samt patientsikkerheden. Investeringer i apparatur bidrager samtidig til
mere effektive arbejdsgange og understotter derved sygehusenes omkostningseffektivitet. Den lebende vedligeholdelse af
regionens samlede apparaturpark mindsker desuden risikoen for akutte/driftskritiske nedbrud og/eller sgede udgifter til
service ved levetidsforlengelse af eksisterende apparatur.

Regionens medicotekniske rammer skal samtidig understette en relativ stor spredning af ny teknologi pé alle regionens
sygehuse. Ny teknologi understetter sdledes ogsa ensartede behandlingstilbud samt udviklingen af attraktive faglige
miljeer og selvbarende decentrale sygehusenheder, hvor behandlingen foregér tet pé patientens bopel.

Den ordinare ramme til storre medicotekniske anskaffelser i 2024 udger 395 mio. kr. fordelt med 299 mio. kr. pé
regionens anlegsrammer og 96 mio. kr. via leasing. Budgettet skal sikre den labende udskiftning af regionens samlede
apparaturpark pa 4 mia. kr. og den nedvendige fornyelse heraf.

12024 er yderligere afsat serskilt leasingramme pa 12 mio. kr. til kreeftrelateret udstyr godkendt som del af Regionsradets
plan for udmentning af midlerne i kraeftplan V. Rammen udmentes efter godkendelse ved koncerndirekter Kurt Espersen.

I samarbejde mellem Medicoteknik og sygehusene er udarbejdet forslag til overordnet udmentning af rets ramme.
Fordelingen af rammen bliver herefter som anfort:

1.000 kr. 2024

Odense Universitetshospital 181.045
Sygehus Lillebaelt 95.719
Sygehus Senderjylland 55.525
Sydvestjysk Sygehus 55.665

Regionale anskaffelser (afledt it mv.)  13.565

Pulje til akutte nedbrud 20.000
Forudsatte rabatter ved udbud mv. -26.695
I alt 394.824

Sygehusenes anbefalede anskaffelser omfatter bade gen- og nyanskaffelser i relation til fx det billeddiagnostiske-,
medicinske- og kirurgiske omrade samt laboratorieudstyr. I vedlagte bilag er neermere redegjort for principperne for



udmentningen af de medicotekniske rammer samt den konkrete anvendelse af rammerne i 2024.

I udmentningen er forudsat realiserede rabatter pa 7-8 pct. forbundet med udbud af anskaffelserne.

Pa de lokale investeringsrammer er der prioriteret udskiftning af dialysemaskiner og anastesiapparater. Bevillingerne pa
de lokale investeringsrammer til mindre apparaturanskaffelser m.v. er frigivet med vedtagelsen af budget 2024, og er
derfor ikke medtaget i denne sag.

For at sikre en optimal anvendelse af arets samlede udgiftsrammer til drift og anlaeg kan det komme pa tale senere pa aret
evt. at leasingfinansiere en sterre del af arets apparaturanskaffelser. De afledte bevillingsmeessige konsekvenser heraf vil
blive forelagt i efterfolgende sager vedr. budgettilpasninger.

Genanskaffelsesplan for Nyt OUH

Forud for indflytningen til Nyt OUH er der et serligt behov for et vasentligt sget genanskaffelsesniveau pd OUH. Det har
bl.a. ssmmenhang med, at der i en periode er behov for at opretholde klinisk drift, inkl. apparatur, pa to matrikler, at
kalibrering af bestemte typer apparatur vil streekke sig over laengere tid og at udgifterne til flytningen af apparaturet i
nogle situationer ville overstige apparaturets beregnede restvardi/restlevetid.

Regionsradet har april 2021 godkendt en overordnet investeringsstrategi for det medicotekniske omrade, der skal sikre en
smidig overgang til det nye OUH. Strategien indebarer, at der 1 2021 ekstraordinert blev fremrykket genanskaffelser pa
alle regionens sygehuse, ekskl. matriklen i Odense, for 260 mio. kr. Herved sikres rdderum i arene 2022-2024 til
héndtering af det serlige genanskaffelsesbehov for det nye OUH, da rammerne til ovrige sygehuse i perioden kan
reduceres tilsvarende.

Pé Regionsraddets made den 18. marts 2024 er Regionsradet forelagt rapportering nr. 53 for kvalitetsfondsprojektet Nyt
OUH. Af rapporten fremgar, at regionen ikke leengere har tiltro til, at totalentrepreneren vil vere i stand til at overhole den
i Allonge IV aftalte tidsplan, som indeberer aflevering til efteraret 2024. I lyset af den forventede forsinkelser af
byggeriet forventes der ikke behov for at opretholde den tidligere planlagte “’skavdeling” af apparaturrammerne for 2024.
Den vil i stedet indgé i udmentningen af rammerne for 2025 eller efterfolgende ar.

Apparaturbehovene for Nyt OUH kvalificeres lgbende i lyset af nye behandlingskoncepter, ny teknologi og den fysiske
indretning af sygehuset. Forelabige analyser peger pa, at apparaturbehovet vaesentligt overstiger niveauet i de nuvarende
budgetter til medicoteknik. Som varslet p4 Regionsradets budgetseminar i marts 2024 kan der i forbindelse med
prioriteringen af rammerne for 2025 og frem derfor vare behov for et ekstraordinert loft af rammerne til medicoteknisk
apparatur, der kan dekke disse behov.

Klimavurdering
Der vil labende blive foretaget en klimavurdering af det enkelte udbud pa medicoteknisk udstyr i overensstemmelse med
den regionale indkebspolitik om baeredygtige indkeb, bl.a. i relation til krav om energiforbrug, ressourceforbrug og

emballage. Ved anskaffelsen tages stilling til afhandelse af brugt udstyr og donation, ligesom handteringen af
medicotekniske anskaffelser indgér i den nye fallesregionale strategi for gronne hospitaler.

Indstilling

Det indstilles, at Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler Regionsrédet:

At de beskrevne principper for prioritering af de medicotekniske investeringsmidler for 2024 godkendes.



At der meddeles en leasingbevilling pd 95,561 mio. kr. til medicotekniske anskaffelser i 2024.

At der meddeles en leasingramme pé 12 mio. kr. til anskaffelse af kreeftrelateret udstyr. Udmentningen af rammen
godkendes af koncerndirekter Kurt Espersen.

At der meddeles anlaegsbevilling pd 299,263 mio. kr. (indeks 175,9) til medicotekniske anskaffelser i 2024.

At der frigives tilsvarende rddighedsbeleb pé den afsatte ramme til medicotekniske anskaffelser i 2024.

At gkonomidirekter Kasper Breum Petersen — pa baggrund af de godkendte principper — bemyndiges til at foretage den
endelige udmentning af midlerne til medicoteknisk apparatur, herunder godkende licitationsresultater vedr. afledt anlaeg
inden for den meddelte gkonomiske ramme.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

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

Medicoteknik - principper for udlodning 2024



Punkt 6: Godkendelse af delstrategi for Effektiv og fossilfri kersel og
transport

24/1602
Resumé

Regionsradet vedtog den 28. november 2022 Tids- og procesplan for udarbejdelse af seks

delstrategier til klimareduktionsmél”. P4 medet den 27. marts 2023 godkendte Regionsradet kommissorierne for
delstrategierne “Effektiv og fossilfri kersel og transport”, "Klimaoptimeret energiforbrug” og "Baredygtigt byggeri”.

Med denne sag prasenteres delstrategi for Effektiv og fossilfti kersel og transport. Delstrategien opstiller falgende mal.

Region Syddanmark vil reducere CO2-udledningen fra kersel og transport med 35 % i 2030. Dette skal opnas gennem tre
delmal:

e Mere end 50 % af regionens bilflade er fossilfti.

e Mere end 60 % af den siddende patientbefordring er fossilfti.

¢ 20 % reduktion i CO2-udledninger fra regionens indkeb af varer og tjenesteydelse tilknyttet korsel- og
transportomradet.

Fuldt implementeret vil delstrategien bidrage med en reduktion pé ca. 6.300 tons CO2e, svarende til en reduktion pa ca.
35 % af regionens udledninger fra kersel og transport og ca. 1 % af regionens samlede udledninger.

Sagsfremstilling

Baggrund for delstrategien

Regionsradet besluttede den 23. maj 2022, at Region Syddanmarks samlede drivhusgasudledninger (herefter kaldet
CO2e) skal reduceres med mindst 35 % inden 2030 set i forhold til 2020, hvor det anslés, at regionen samlet udledte cirka
750.000 tons drivhusgasser.

For at né malet har Regionsradet identificeret seks omrader, hvor der skal udarbejdes delstrategier for reduktion af
udledning af CO2e. Neerverende delstrategi beskaftiger sig med effektiv og fossilfri kersel og transport.

Udgangspunktet for delstrategien (baseline)
Regionens kersel og transport var i 2020 ansvarlig for ca. 18.000 tons CO2e, hvilket svarer til 2,4 % af regionens samlede
udledning pé ca. 750.000 tons CO2e

Region Syddanmark vil reducere CO2-udledningen fra kersel og transport med 35 % i 2030.

Dette skal opnés gennem folgende tre delmal:

1. Mere end 50 % af regionens bilflade er fossilfri i 2030.

2. Mere end 60 % af den siddende patientbefordring er fossilfri i 2030.

3. 20 % reduktion i CO2-udledninger fra regionens indkeb af varer og tjenesteydelse tilknyttet kersel- og
transportomréadet i 2030.



Nedenfor gennemgas de konkrete indsatser, der knytter sig til de tre delmél. For yderligere detaljer henvises til vedlagte
strategipapir.

1. Mere end 50 % af regionens bilflade er fossilfri i 2030

Malsatningen nas ved:

¢ Stop for keb eller leasing af benzin- eller dieseldrevne personbiler fra 2025.

Baseret pa forventninger om, hvornar der vil vare passende og konkurrencedygtige eldrevne alternativer til benzin- og
dieseldrevne keretgjer pa de enkelte omrader, implementeres stop for keb eller leasing af fossildrevne keretgjer. For
personbiler forventes et stop at vaere muligt fra 2025. For gvrige keretgjer vil dette blive afklaret i forbindelse med
fastleeggelse af malsetning for konvertering til fossilfrie modeller i 2027.

e At 100 % af regionens flade af personbiler er fossilfrie i 2030.

Indkeb af fossilfrie keretgjer er en tung post i CO2-regnskabet, hvorfor det forudsettes, at udskiftningen af regionens
vognpark sker i et naturligt tempo, nar bilerne alligevel skal udskiftes. Det forventes muligt at konvertere alle regionens
personbiler til elbiler frem mod 2030. At det er ambitiest illustreres af, at fossilfrie biler pa nationalt plan forventes at
udgere ca. 21 % af bestanden af personbiler i 2030.

o At 25 % af de mindre karetajer pa det prachospitale omrade (akutbiler, laegevagtsbiler, servicebiler mv) er fossilfrie
12030.

I lighed med personbilerne anses det for at veere muligt og med en fornuftig business case at udskifte alle de mindre
karetajer pa det preehospitale omrade til fossilfrie modeller frem mod 2030 i takt med, at de fossildrevne modeller skal
udskiftes og i1 forbindelse med de kommende ars udbud pa omréadet.

o At der fastlegges ambitigse mal i 2027 for fossilfri konvertering af de sterste keretgjer (varebiler, ambulancer,
liggende patienttransport, lastbiler og busser).

Der er behov for en markant teknologisk udvikling af keretgjerne pé centrale omréder, sdsom raekkevidde, ladehastighed,
topfart (ambulancer) og vaegt for der vil vere driftsbare eldrevne alternativer til de sterre fossildrevne keretgjer. Hertil
kommer behov for udvikling af et disponeringssystem gearet til at sikre effektiv og sikker styring af en fossilfri
ambulancedrift. Regionen vil bidrage aktivt til udviklingen af sterre eldrevne keretgjer i de kommende ar gennem
deltagelse i forsegsprojekter. Pa baggrund af udviklingen pa omradet for storre koretgjer de kommende ar vil der veere
grundlag for i 2027 at kunne foresla malsaetninger for konvertering af storre keretejer til fossilfrie alternativer.

o Etablering af en ladeinfrastruktur pa regionens matrikler, der matcher omlaegningen til fossilfrie keretgjer.



Region Syddanmark skal i takt med omstillingen af bilfladen sikre, at ladeinfrastrukturen folger med. Keretgjer og
batterier, herunder ladehastighed vil forventelig gennemga en markant udvikling de kommende ar, som kan pavirke
behovet for ladepunkter samt ladestationernes hastighed. Denne udvikling ber overvéges og koordineres med indkebet af
biler.

2. Mere end 60 % af den siddende patientbefordring er fossilfri i 2030

Malsatningen nas ved:

¢ At al siddende patientbefordring (Flextrafik), der foregér i personbiler, er fossilfri i 2030.

Det forventes, at alle patienttransporter i personbiler vil kunne omstilles til el i 2030, hvis omstillingen aktivt understattes
via udbudskrav og udbygning af lynlader-infrastruktur, saerligt pa sygehusene, samtidig med at der sker en fortsat
forbedring af rekkevidde og ladehastighed pa elbilerne. Omstillingen til fossilfri kersel vil blive integreret lebende i
trafikselskabernes to-arige udbud af flextrafik herunder udbuddet af patientbefordring.

o At der fastleegges ambitigse mal i 2027 for fossilfri konvertering af liftvogn (Flextrafik).

Pa dette omrade er teknologien p& nuvarende tidspunkt endnu ikke moden til at fungere i flextrafik pga. for kort
reekkevidde og for langsom opladning. Der forventes en betydelig teknologisk udvikling af elvarebiler de kommende ar.
Regionen vil sammen med trafikselskaberne tage aktiv del i udviklingsopgaven de kommende ar gennem fx afprevning af
nye modeller og generelt folge udviklingen tet. Ud fra en forventning til markant udvikling pad omrédet de kommende &r
anses det for muligt i 2027 at kunne fastlegge mal for konvertering af liftvogne til fossilfrie keretajer.

3. 20 % reduktion i CO2-udledninger fra regionens indkeb af varer og tjenesteydelse tilknyttet korsel- og
transportomradet 1 2030

Malsatningen nés ved:

o At antallet af person- og varebiler reduceres med 20 % frem mod 2030 gennem mere effektiv udnyttelse af
keoretgjerne og reduceret kerselsbehov.

Der skal omstilles mod baredygtige transportformer og sikres gode vilkér for at veelge klimavenlige transportmidler i
arbejdstiden.

Det handler om at sette ind pa to fronter:

1. En fzlles regional indkebs-, flidestyrings- og serviceringsmodel, som skal omfatte alle koretojskategorier med
fokus pé effektive udbudsprocesser for optimal gkonomi og begreensning af klimapéavirkningen.



Strategisk Indkeb vil koordinere med relevante afdelinger om at udvikle en kategoristrategi for indkeb og udbud af biler
og andre transportmidler. Udbud af bilfldden forventes at kunne gennemferes 1 2025-2026. Strategien vil desuden
indeholde et faeelles flideoptimerings- og styringssystem samt et faelles bookingsystem med neglefri losning via app pé
tveers af regionen. Dette skal give langt sterre fleksibilitet i booking og anvendelse af bilerne og dermed ogsa langt hgjere
udnyttelsesgrad.

2. Lokale tiltag for at reducere kerselsbehovet og effektivisere brugen af keretgjerne. Dette indbefatter, at mindre ture
pa under 5 km i personbiler s& vidt muligt erstattes af alternative eldrevne keretejer sdsom el-cykler, el-lebehjul, el-
kabinescooter mv. Det anbefales desuden, at der pa de enkelte enheder arbejdes med mikromobile transportformer,
sasom el-cykler og el-lebehjul, samkersel og nye, grenne transportformer.

e At CO2-udledning fra transport i egen bil og ud af regionen, herunder flytransport reduceres med 30 % frem mod
2030.

Da flyrejser udger en veesentlig del og bidrager markant til CO2-udledningen, nar det geelder transport ud af regionen, vil
det vaere relevant at have fokus pa tiltag, der kan reducere anvendelsen af denne transportform. Flere storre kommuner har
for at reducere anvendelse af flyrejser indfert en intern flyafgift, der paleegges de enkelte enheders kob af flyrejser. En
intern flyafgift kan forventes at have en (om end begranset) adfaerdsregulerende effekt og samtidig vil den generere
midler til yderligere at understotte den grenne omstilling pé andre omrader. Der skal derfor med baggrund i de sterre
kommuners modeller for flyafgift og erfaringer med denne afsgges mulighed for indfersel af tilsvarende intern flyafgift i
regionen.

I forste omgang fastsattes ikke specifikke mal for udledninger fra medarbejderes brug af egne biler til tjenestekarsel.
Klimaaftrykket fra medarbejdernes brug af egne biler vil falde i takt med den vasentlig storre andel af eldrevne koretojer
blandt befolkningen generelt, som forventes frem mod 2030. Det kan vurderes ved midtvejsevalueringen af delstrategien i
2027, om det er hensigtsmaessigt at reducere incitamentet til at kare tjenestekorsel i egne fossildrevne biler.

Investeringsbehov

Det samlede investeringsbehov i forbindelse med implementering af delstrategiens indsatser vurderes at vere pa ca. 17-23
mio. kr. til etablering af ladeinfrastruktur og indkeb af felles fladestyringssystem samt projektmidler prioriteret inden for
Klimapuljens rammer til udviklingsprojekter for de starre keretojer og tilherende disponeringssystemer.

Denne vurdering bygger pé bl.a. pa felgende centrale forudsetninger:

e At der er en positiv business case pa fossilfri keretgjer fra 2025 og fremefter for alle kategorier af personbiler.
At konvertering til fossilfri siddende patientbefordring kan ske uden ekstra driftsomkostninger for regionen.
At der findes plads til alle nedvendige ladepunkter pa regionens matrikler.

At der er en positiv business case bade drifts og investeringsmessigt ved indfersel af et felles udbud og
fladestyrings- og serviceringssystem.

At der sker en reduktion pa 20 % i antal person og varebiler frem mod 2030.

Der vil labende blive vurderet pd, om det vil vaere nedvendigt at prioritere midler for at nd mélsatningen, fx ved at
afsaette en pulje til at understotte omstillingen. En pulje kunne saledes finansiere forskellen mellem businesscasen for
indkeb af benzin- eller dieselkeretejer contra indkeb af elbiler, indtil markedet for elbiler i alle kategorier er til stede.

Klimavurdering

Delstrategiens malsatninger og indsatser bidrager med en reduktion pa ca. 6.300 tons CO2e, svarende til en reduktion pa
ca. 35 % af regionens udledninger fra kersel og transport og ca. 1 % af regionens samlede udledninger.



Indstilling

Det indstilles, at Udvalg for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling anbefaler Regionsrédet:

At delstrategi for Effektiv og fossilfri kersel og transport godkendes.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

Et flertal af Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren omstilling anbefaler indstillingen over for Regionsradet.

Et medlem, Carsten Serensen (Dansk Folkeparti), stemte imod og afgav folgende mindretalsudtalelse:

”Selvom vi i Dansk Folkeparti er enig i at Region Syddanmark skal bidrage til den grenne omstilling kan vi ikke bakke op
om denne delstrategi. Dansk Folkeparti anser strategi for urealistisk at opna med krav om 100 procent udskiftning pé
personbil omriddet men ogsd mélsatningerne pa tungvognskersel er i denne strategi urealistisk p& nuvarende tidspunkt at
opna.

Malsetningerne er veesentligt hgjere end pa landsplan og vil belaste regionen pga. parameter som er forbundet med for
stor usikkerhed. Dansk Folkeparti opfordrer til en delstrategi som er mere realistisk at gennemfere isaer pa kort sigt.”

Bilag
Delstrategi for effektiv og fossilfti kersel og transport

Oplaeg Pkt. 6 - Delstrategi Transport 090424



Punkt 7: Midtvejsstatus: Delstrategi for Kliniske og evrige forbrugsvarer - #

24/1602
Resumé

Regionsridet godkendte den 28. august 2023 kommissorium for Kliniske og evrige forbrugsvarer. Heraf fremgér, at
arbejdsgruppen for delstrategien skal afleegge midtvejsstatus ved arsskiftet 2023/2024. Med denne sag orienteres om
status pa arbejdsgruppens opgaver, serlige opmarksomhedspunkter og den overordnede tidsplan for delstrategiens
feerdiggerelse.

Sagsfremstilling

Arbejdsgruppen for Kliniske og gvrige forbrugsvarer har pr. 1. marts 2024 atholdt tre indledende meder med henblik pa at
fastlaegge et forslag til design for arbejdet med delstrategien og tre regulare arbejdsgruppemeder.

Nedenfor gives et overblik over:

¢ Den metodiske tilgang til arbejdsgruppens opgaver, herunder status pa de tre fokusomrader i kommissoriet:
o Krav i leveranderkaden, herunder i forhold til produktionsformer, emballage, transport m.v.
o Omlagning af engangsforbrug til flergangsforbrug.
o Reduceret forbrug, herunder levetidsforlengelse, lagerstyring, minimering af spild.

¢ Searlige opmarksomhedspunkter.

¢ Overordnet tidsplan.

Datadrevet tilgang

Kliniske og evrige forbrugsvarer er et bredt omrade bestaende af ca. 60.000 forskellige produkter. Arbejdsgruppen har
derfor i samrdd med direktionen fastlagt en datadrevet tilgang for lgsning af denne opgave i form af et potentialeark, der
skal skabe overblik over de produkter, som har sterst klimamessig betydning. Potentialearket udfyldes med informationer
om potentialer og barrierer for hver enkelt produktgruppe. Potentialerne vurderes for alle de af kommissoriet udpegede
omrader.

Det vil sige, at der for hver produktgruppe vurderes potentiale for at:

Udskifte til et flergangsprodukt

Stille krav til leverandererne om mindre belastende materialer, produktion, transport, m.v.
Forlenge levetiden

Mindske spild

Optimere lagerstyring og varelogistik.

Derudover vurderes barrierer i form af’

Sterilisering (kapacitet)

Hygiejneniveau

Bindinger til eksisterende apparatur/systemer
QDgede ressourcer for personale

konomi (besparelse/fordyrelse)
Outcome/kvalitet (bedre/uaendret/forvaerret)
Implementering

Lagerplads (bade pa sygehus og i afdelingen)
Logistik.

e 6 o o o o o o o



Endelig vurderes ogsa pa det samlede potentiale i form af:

¢ Forventet potentiale (CO2/procentuel reduktion)
¢ Realiserbarhed
¢ Synlighed.

Potentialearket skal give et samlet overblik over, hvor det giver mest vardi at satte ind og dermed hvilke indsatser,
delstrategien skal pege pé. Det er et internt dokument med fortrolige indkebsoplysninger og vil derfor ikke blive vedlagt
som bilag.

Potentialearket er baseret pa indkebsdata, og de sterste produktomrader rangeret efter CO2-belastning. Potentialearket er
afgrenset til produktgrupper over 500 ton CO2e. Alle omrader gennemgés manuelt for at finde potentialer inden for hver
produktgruppe. Fagpersoner, der har viden inden for de enkelte omrader, inddrages i denne gennemgang. Det er isar
klinikere og Category managere (Strategisk Indkeb). Desuden indsamles viden fra andre regioner og igangsatte projekter i
Region Syddanmark.

1. Krav i leveranderkaden, herunder i forhold til produktionsformer, emballage, transport m.v.

Potentialearket er en oversigt over, hvad der indkebes fordelt pa relevante hovedkategorier. For at finde frem til de 30
storste leveranderer anvendes data fra KMD Indkebsanalyse for perioden 1.1-31.12.2022. Forbrugsdata er omregnet fra
kr./ere til CO2e ud fra den metode, der anvendes til klimaregnskabet. Ud fra disse data listes hovedleverandererne for de
30 stearste kategorier. Hovedleveranderer er defineret som leveranderer pd over 500 ton CO2. Oversigtet over
hovedleveranderer og CO2-belastning er vedlagt som bilag ”’Strategisk indkeb notat — hovedleveranderer”.

I samarbejde med Medicoindustrien gennemfores en medlemsundersggelse for at afklare, 1 hvilket omfang de kliniske
leveranderer arbejder med reduktion af deres CO2 belastning. Séfremt svarprocenten er lav, vil dette blive suppleret med
interviews med hovedleverandererne. I potentialearket angives potentialer for mulighederne for at reducere CO2 aftrykket
ved @ndrede krav til materiale, produktion, emballage, transport m.m. Derudover har Rambgll for Strategisk Indkeb lavet
en analyse af, hvor den sterste belastning fra et mindre antal produkter kommer. Dette vil samlet give et kvalificeret
billede af, hvor det vil give sterst vaerdi at stille krav til leverandererne.

I forleengelse af arbejdet med delstrategien vil der blive udarbejdet et tillaeg til regionens indkebspolitik, der skal beskrive,
hvordan der gennem udbud og indkeb skal arbejdes med krav og tiltag for at nedbringe CO2e belastningen.

2. Omlagning af engangsforbrug til flergangsforbrug

Engangsprodukter er et stort omrade, der gér pa tvaers af mange forskellige indkebsomrader og fagligheder pa
sygehusene. Dertil er det meget sjeeldent markeret i indkebsdata fra leverandererne, at der er tale om et engangsprodukt.
Derfor er der behov for en meget systematisk tilgang til afdeekning af de 20 sterste produktgrupper, der potentielt kan
skiftes fra engangs- til flergangsvarianter.

I kortlaegningen af potentialer, muligheder og barrierer ved omstilling til flergangsforbrug traekker arbejdsgruppen derfor i
hej grad pé leadomraderne og sygehusene generelt. Der foretages eksempelvis undersogelser i samarbejde med de ansatte
pa henholdsvis sengeafdeling, laboratorieomréadet, operationsafdelinger og i dialog med logistikafdelingen pd OUH.

Potentialearket anvendes til at samle alle de indhentede informationer og sammenskrive dem med indkebsdata og dermed
skabe et samlet overblik. Sdledes arbejdes der bade ud fra data og ud fra den kliniske hverdag.



Arbejdsgruppen laver en screening af engangsprodukter, der har potentiale for at blive skiftet til flergangsvarianter med
hjeelp fra neglepersoner pa hovedomréderne. I forbindelse med udvalgelsen af delstrategiens indsatser, inddrages
klinikere i kvalificeringen.

3. Reduceret forbrug- herunder levetidsforlangelse, lagerstyring, minimering af spild

For at finde frem til de indsatser, som delstrategien skal pege pa, vurderes produkterne i potentialearket for
@ndringspotentiale, herunder adferdsendringer, der kan reducere forbruget eller &ndringer, som kan forlaenge levetiden.
Herudover arbejdes der lige nu pa at undersege tre forskellige spor:

¢ Optimering af data

¢ Smallere sortiment

* Analyse af spildtyper og data pa kassation. En afdeekning af kassation grundet udleb af holdbarhed er under
iverksettelse.

4. Monitorering

Arbejdsgruppen har endnu ikke iveerksat arbejde pa dette omrade.

Forelabige resultater og opmaerksomhedspunkter

Generelt om data pa omradet

Til potentialearket er anvendt de data, der ogsa anvendes til klimaregnskabet. Det vil sige, der ganges en branchebestemt
faktor pa keb i kr. Dette giver en vis fejlmargin, nar man som her arbejder pa produktgruppeniveau, da det kommer til at
se ud som om keb af sprejter for 1.000 kr. og keb af coclearimplanter for 1.000 kr. har samme klimabelastning.
Derudover er der i forbindelse med arbejdet konstateret en del fejl i KMDs kategorisering af data (Strategisk Indkeb
arbejder pa at forbedre KMDs kategorisering). Endelig skal man vaere opmerksom pa, at data er fra 2022, hvorfor der i
mindre omfang vil vere nogle skaevheder pa grund af indkeb af vaernemidler og coronatest.

Det kan overvejes at lave en genberegning af data for et senere ar i lgbet af strategiperioden.

Engangs- til flergangsprodukter

Af undersagelsen af indsatser og strategier fra de gvrige regioner og udlandet, star det klart, at ingen endnu har fundet en
enkelt handfuld produkter, der gennem en omlagning fra engangs- til flergangsvarianter alene kan indfri malsetningen
om at reducere CO2-udledningen. Alt tyder derimod p4, at der skal settes ind rigtigt mange sma steder for at komme i
mal. Derfor forventes det, at delstrategien for Kliniske og evrige forbrugsvarer vil kunne udpege nogle enkelte konkrete
indsatser, som vil blive prioriteret forst, men som ikke kan sta alene. De konkrete indsatser skal velges ud fra sterrelse,
potentialer, barrierer og viden.

Den viden, vi har til radighed er afgerende for delstrategiens anbefalinger, og man ma forvente, at der i lobet af de
kommende ar vil komme meget mere viden pad omradet, og at vi i regionen vil blive klogere pa muligheder, som vi ikke
kender i dag.



Ud over de konkrete indsatser, vil delstrategien pege pa en handfuld store produktgrupper, der kan anbefales som
fokusomrader, der skal undersgges nermere. Det vil vaere omrader, hvor der forventeligt vil kunne vere noget at hente.
Det kunne fx vare endoskopi-omrédet, der er karakteriseret ved at indeholde meget engangselektronik, som vi ikke
nedvendigvis har gangbare alternativer til i dag, men som vi ved er noget af det, der er rigtigt tungt for klimaregnskabet,
og som vi derfor bliver nedt til at forholde os til.

Krav i leveranderkeeden

For de indkebsomrader, der er relevante for delstrategien Kliniske og evrige forbrugsvarer, har Region Syddanmark en
udbudsdaekning pa ca. 40 %. Det vil sige, at under halvdelen af indkebene foretages gennem udbud, hvor der kan stilles
krav til leverandererne. Pa disse omréader er det derfor sveert at stille grenne krav til leveranderkaeden. Derfor forventes
det ogsé, at en af malsaetningerne i delstrategien bliver at fa gget udbudsdaekningen markant. Laboratorieomradet er et af
de omréder, der er darligst udbudsdeaekket, og det er sa stort et omréde, at der ma kunne vare noget at hente der, hvis der
kom bedre udbudsdeekning.

Reduceret forbrug

Delstrategien vil forventeligt udpege nogle konkrete indsatser for at reducere forbrugsspild af eksempelvis handsker,
lejepapir m.v. Det er derimod udfordrende at kortleegge spild i form af kasserede varer, da det ikke automatisk bliver
registreret, ndr varer kasseres eksempelvis pa grund af datoudlgb. Delstrategien vil forventeligt pege pé, at der skal laves
et system for registrering af kassation, sa vi kan blive klogere pé dette omrade og forhindre unedige kassationer fremover.
Aarhus Universitetshospital (AUH) arbejder med et projekt om at mindske kassation ved at fjerne ”dede brikvarer”, der
har vist et ret hajt potentiale. Arbejdsgruppen vil folge dette arbejde, og Strategisk Indkeb vil om muligt implementere det
pa regionens sygehuse.

Delstrategien vil desuden forventeligt pege pé indsatser for at gere varesortimentet smallere og derigennem nedbringe
transport og transportemballage, oge genanvendelighed pa produkter, indskraenke sortimentet for at gere det let at vaelge
gront/baeredygtigt og udsluse produkter med problematiske indholdsstoffer. Feerre handteringsomkostninger som felge af
et smallere sortiment.

Kobling til de nationale leadomrader i Danske Regioners strategi for Grenne Hospitaler
Delstrategien har snitflader med Region Midtjyllands lead p4 OP og Region Hovedstadens lead pa Laboratorieomradet.

Delstrategien vil understrege, at der skal tages hejde for de resultater og anbefalinger, de nationale leads kommer frem til
pa forbrugsomrédet.

Angivne deadlines i kommissoriet
Arsskiftet 2023/24: Midtvejsstatus

3. kvartal 2024: Feerdig delstrategi.

Tidsplan for den faerdige delstrategi

November 2023: Forste mogde i arbejdsgruppen for Kliniske og gvrige forbrugsvarer
April 2024: Status ved medet 1 Udvalg for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling
August 2024: Sidste arbejdsgruppemede — faerdig delstrategi

September 2024: Til godkendelse i Styregruppe for gron omstilling

(Rettes eventuelt til jf. tilbagemeldingerne fra styregruppen)



September 2024: Til godkendelse i Udvalg for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling

Oktober 2024: Til godkendelse i Regionsradet.
Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

Til orientering.

Bilag
Strategisk indkeb notat - hovedleveranderer

Opleag Pkt. 7 - Midtvejsstatus Forbrugsvarer 090424



Punkt 8: Orientering om klimabegrebsordbog - #

24/1602

Resumé

I forbindelse med tidligere draftelser af klimadelstrategier i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling blev der
givet udtryk for et enske om begrebsafklaringer for at fremme en feelles forstaelse i forbindelse med politiske dreftelser pa

klimaomradet. Administrationen har derfor udarbejdet en klimabegrebsordbog, som hermed vedlagges til udvalgets
orientering.

Sagsfremstilling

Administrationen har udarbejdet en ordbog med forklaringer pa forskellige klimabegreber anvendt i regionens
klimaregnskab, kommende delstrategier samt regionale og nationale strategier med det formal at skabe en faelles
forstéelse for de begreber, der jeevnligt anvendes i regionens klimasager.

Ordbogen indeholder eksempelvis begreber som baseline, forskellen pa genbrug og genanvendelse, fossilfri og
klimaneutral. Den er teenkt som et opslagsverk, der kan danne et feelles forstaelsesgrundlag internt i regionen. Derudover
kan opslagsvaerket ses som en hjlp til at forklare de centrale begreber ved henvendelser udefra.

Ordbogen vil lebende blive opdateret med nye begreber, der kan have brug for en forklaring.

Administrationen arbejder pa at fa oprettet en side pa intranettet, hvor ordbogen kan ligge, s& man altid kan finde den
nyeste version af ordbogen.

Ordbogen er vedlagt sagen som bilag.
Indstilling
Til orientering.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

Til orientering.

Bilag

Notat - Klimabegrebsordbog



Punkt 9: Medeplan - #

24/501
Sagsfremstilling

Udvalget for byggeri, indkeb og gren omstilling har godkendt folgende medeplan for 2024:

Torsdag den 2. maj 2024, kl. 14.00-17.00 — Regionshuset

Torsdag den 6. juni 2024, k1. 14.00-17.00 — Svendborg Sygehus

Torsdag den 8. august 2024, kl. 15.00-17.00 — Byggepladsen Nyt OUH - RESV.
Tirsdag den 3. september 2024, kl. 14.00-17.00 — Regionshuset

Torsdag den 26. september 2024, k1. 14.00-17.00 — Esbjerg Sygehus

Torsdag den 31. oktober 2024, kl. 14.00-17.00 — Forskerparken i Odense
Torsdag den 28. november 2024, kl. 14.00-17.00 — Sygehus Lillebzlt, Kolding.

e © o o o o o

Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

Til orientering.



Punkt 10: Eventuelt - #

24/501
Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkeb og Gren Omstilling den 09-04-2024

Orientering om MedTech.

Orientering om pilotprojekt om sundhedsfremmende udearealer vedr. Nyt OUH.



Punkt 11: Underskriftsside
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