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Punkt 1: 1. ekonomi- og aktivitetsrapportering 2017

17/15288
Resumé

1. gskonomi- og aktivitetsrapportering forelegges med forventninger til rsresultat 2017 for henholdsvis: Sundhed,
Socialomrédet, Regional Udvikling og Falles formal.

For alle omrader forventes fortsat budget- og aftaleoverholdelse. Det vil sige overholdelse af bade regionens budget og
udgiftsloftet i ekonomiaftalen med regeringen.

Sagsfremstilling

Hermed redegeres kort for overordnede forventninger og udvikling i forhold til skonomi og aktivitet.
Yderligere rapportering fremgéar af vedlagte bilag.

Sundhed
Overordnet forventes bade budget- og aftaleoverholdelse.

Pé visse omrader er der en betydelig vaekst i udgiftsniveauet, iser vedr. sygehusmedicin og respirationsbehandling i eget
hjem. Dette forventes dog at kunne handteres inden for udgiftsloftet, bl.a. som felge af lavere udgifter til medicintilskud
end forudsat, samt langsom udmentning af nye midler pa finansloven.

12017 forventes et midlertidigt rdderum, som prioriteres anvendt inden for det medicotekniske omrade, jf. aftalen om
budget 2017. Anden sag pa dagsordenen indeholder derfor forslag om fremrykning af allerede prioriterede anskaffelser fra
2018 til 2017 samt konvertering fra anleegsfinansiering til leasingfinansiering.

Socialomridet
Prognosen for belaegning pa regionens sociale centre i 2017 forventes lidt under budgetteret.

Forventningerne efter 1. kvartal viser, samlet set, et tilfredsstillende resultat med et forventet marginalt overskud i forhold
til budgettet.

Regional Udvikling
Pé baggrund af forbruget i arets forste fire maneder forventes aftaleoverholdelse, idet der i den lebende planlaegning og
okonomistyring vil blive taget de nedvendige skridt til at sikre dette.

Felles formal
Omkostninger til Faelles formal og administration fordeles og finansieres af de tre omrader Sundhed, Socialomradet samt
Regional Udvikling.

For omradet forventes pa nuvaerende tidspunkt balance.

Forretningsudvalget forelaegges i forbindelse med den regelmassige okonomi- og aktivitetsrapportering formands- og
direktionsudgifter til eksterne leveranderer, udgifter vedr. tveergdende initiativer, samt udgifter vedrerende formanden og
direktionen.

Afrapportering fremgér af bilag.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At 1. okonomi- og aktivitetsrapporteringer 2017 tages til orientering.

At gvrig rapportering, herunder afrapportering vedr. ekstern leverander vedr. formanden og direktionen, tages til
efterretning.

Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.



Marianne Meark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

1. @konomi- og aktivitetsrapportering 2017 (Sundhed)

1. @konomi- og aktivitetsrapportering 2017 (Socialomradet)

1. @konomi- og aktivitetsrapportering 2017 (Regional Udvikling)

1. gkonomi- og aktivitetsrapportering 2017 (Felles formél og adm.)



Punkt 2: 2. budgettilpasning for sundhedsomradet 2017

17/17604
Resumé

Budgettilpasningen pa sundhedsomrédet omfatter budgetomplaceringer som folge af samarbejdsaftaler om endret
opgavevaretagelse i organisationen.

Budgettilpasningen indeholder udmentning af forskningsmidler fra de centrale forskningskonti og periodisering af
tidligere udmentede forskningsmidler.

Desuden indeholder budgettilpasningen en raekke budgetomplaceringer i forbindelse med sygehusenes finansiering af
lobende driftsudgifter til it-systemer samt effektuering af besparelsen ved at hjemtage strélebehandling fra Flensborg, jf.
Sparekatalog 2016.

Sagsfremstilling

Budgettilpasningen pa sundhedsomrédet omfatter budgetomflytninger som folge af samarbejdsaftaler om eendret
opgavevaretagelse i organisationen.

Odense Universitetshospital og Sygehus Lillebzlt har indgéet en aftale omkring klinisk genetik, som indebarer, at
leegerne og klinisk genetiske vejledere fra Sygehus Lillebalt ansettes under Klinisk Genetisk Afdeling pa Odense
Universitetshospital, men med tjeneste i Sygehus Lillebzelt.

Regional IT har i samarbejde med Ambulance Syd planlagt, at en del af Ambulance Syds It-lesninger overgar til regionale
systemer.

Ambulance Syd og AMK-vagtcentralen har indgaet aftale om oprettelse af 10 kombinationsstillinger, hvor tjenestetiden
deles med 2/3 i ambulanceberedskabet og 1/3 pa vagtcentralen. I budgettilpasningen er medtaget finansiering af
merudgifter til rekruttering og efteruddannelse, mens den varige budgetomplacering handteres i forbindelse med
vedtagelse af budget til Ambulance Syd i 2018 og frem.

Budgettilpasningen indeholder udmentning af forskningsmidler fra de centrale forskningskonti og periodisering af
tidligere udmentede forskningsmidler.

Desuden indeholder budgettilpasningen en raekke budgetomplaceringer i forbindelse med sygehusenes finansiering af
lebende driftsudgifter til [t-systemer samt effektuering af besparelsen ved at hjemtage stralebehnadling fra Flensborg, jf.
Sparekatalog 2016.

Budgettilpasningen omfatter desuden folgende reguleringer, som er narmere beskrevet i sagens bilag:

Evaluering af forseg med ny finansieringsmodel

Restfinansiering til projekt "Hovedsagen for unge i Region Syddanmark”
Omlagning af stationer aktivitet pa afdeling I, OUH

Udmentning af midler vedr. HPV-screening

Nationalt Ledelsesprogram

Justering af budgetramme til Aktiv patientstette

Overforsel af administrativ medarbejder vedr. laerings- og kvalitetsteams
Rekruttering og kvalitet 2013-2016, psykiatrien

Tjenestemandspensioner

Konvertering af driftsmidler til leasing — Sydvestjysk Sygehus

Overforsel fra investeringsramme til drift, Sygehus Senderjylland
Anskaffelser biler til psykiatrien

Overforsel fra decentral investeringsramme til drift, Sygehus Senderjylland
Tilpasning af anlegsbevillinger og rddighedsbelab vedr. tre it-projekter
Anlagsbevilling til it-projekt om digitalisering af patientbefordring
Udnyttelse af restramme vedr. projekt under Syddansk Sundhedsinnovation.

e 6 o o o o o o o o o o oo o o o

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:



At budgetneutrale bevillingseendringer, som er beskrevet i sagens bilag, godkendes.

At der afsettes og frigives radighedsbeleb til de anforte formal, jf. bilaget, og finansieret som foreslaet, dvs. i alt netto 0
kr.12017.

At der meddeles anlagsbevillinger pa i alt 0,056 mio. kr. netto til ovennavnte formal (indeks 140,4).
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Revideret 2. budgettilpasning 2017



Punkt 3: Fremrykning af medicotekniske anskaffelser

17/2795
Resumé

Prognoserne ved 1. gkonomi- og aktivitetsrapportering 2017 viser, at der i 2017 er et midlertidigt raderum til fremrykning
af medicotekniske anskaffelser fra 2018 til 2017. P& den baggrund anbefales prioriterede anskaffelser i 2018 pa 84,7
mio.kr. fremrykket, ligesom de medicotekniske anskaffelser i 2017 som udgangspunkt konverteres fra anleeg til
leasingfinansiering.

Sagsfremstilling

Pé regionsrddets mode den 27. marts 2017 godkendte regionsrddet udmentningen af rammer til medicoteknisk apparatur
for 2017.

Investeringer i apparatur mv. er en vaesentlig forudsetning for, at sygehusene lgbende kan fastholde og forbedre
omkostningseffektiviteten. Investeringerne skal samtidig sikre, at borgerne i Region Syddanmark fortsat kan fa en god,
effektiv og tidssvarende behandling pé regionens sygehuse. I regionens langsigtede investeringsstrategi er lagt til grund, at
der arligt prioriteres ca. 300 mio. kr. til labende genanskaffelse og fornyelse af sygehusenes medicotekniske apparatur.

Som noget nyt er prioriteringen i 2017 gennemfort med et to-drigt perspektiv. Det indeberer, at sygehusene ogsé har
prioriteret hovedparten af de afsatte midler til apparaturanskaffelser i 2018.

Formalet med prioritering i et to-arigt perspektiv er at sikre, at der er taget hgjde for muligheden for en eventuel
fremrykning af anskaffelser, hvis prognoserne i lobet af aret viser, at der er skonomisk rdderum hertil indenfor rets
samlede udgiftsrammer for drift og anleeg. I budgetaftalen for 2017 indgar sdledes, at der prioriteres yderligere midler til
det medicotekniske omréader, sdfremt der via den lgbende konsolidering viser sig mulighed herfor.

Jf. andet punkt p& dagsordenen viser prognoserne ved 1. skonomi- og aktivitetsopfelgning, at der i 2017 er et midlertidigt
radderum til fremrykning af apparaturanskaffelser via leasing.

Sygehusene og Medicoteknik er derfor blevet bedt om at vurdere mulighederne for dels at konvertere allerede meddelte
anlegsrammer til medicotekniske anskaffelser til leasing, dels at fremrykke 2018-prioriteringer til 2017. Dette omfatter
ligeledes anskaffelse af det nedvendige apparatur til 2. runde af screeningsprogrammet vedr. tyk- og endetarmskreft.
Pé den baggrund anbefales de nuveerende investeringsrammer konverteret og fremrykket som anfort:

1.000 kr. Nuvarende Forslag til nye
ramme rammer
Anleg Anlag Leasing
Lokale investeringsrammer 2017 66.841 20.599 46.242
Sterre medicotekniske anskaffelser 2017 158.595 24.600 133.995
Konvertering af nuvaerende rammer, i 225.436 45.199 180.237
alt
Lokale investeringsrammer 2018 67.806 55.606 12.200
Sterre medicotekniske anskaffelser 2018 92.976 20.500 72.476
Fremrykning af fra 2018 til 2017, i alt 160.782 76.106 84.676

Jf. tabellen vurderes det muligt at konvertere finansieringen af allerede meddelte apparaturbevillinger for ca. 180,237 mio.
kr. fra anleeg til leasing. Samtidig vurderes det muligt at fremrykke apparaturanskaffelser for 84,676 mio. kr. fra 2018 til
2017.

Med henblik pa at sikre den nedvendige skonomi til ydelsesbetalingen pa det leasingfinansierede apparatur forudsettes
det, at der ultimo 2017 fremrykkes ovrige indkab, f.eks. fremrykning af medicinindkeb.



I prioriteringen af de medicotekniske rammer for 2017 og 2018 er der taget hejde for, at Region Syddanmark tilferes 41
mio. kr. 12017 og 43 mio. kr. 1 2018 til udskiftning af apparatur mv. forbundet med gennemforelsen af Kraeftplan IV. Med
gkonomiaftalen for 2018 er betingelserne for disponering af rammerne nermere beskrevet, og pa baggrund heraf
fremlegges efter sommerferien sag vedr. udmentning af midlerne til formalet.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At finansieringen af allerede meddelte apparaturbevillinger i 2017 for 180,237 mio. kr. @&ndres fra anlaegs- til
leasingfinansiering.

At allerede meddelte anlaegsbevillinger vedr. medicotekniske anskaffelser i 2017 pd 180,237 mio. kr. nulstilles.
At allerede prioriterede apparaturanskaftelser for 2018 pa 84,676 mio. kr. fremrykkes til 2017 finansieret via leasing.

At anvendelsen af de afsatte, frigjorte rddighedsbeleb til medicotekniske anskaffelser indgar i budgetleegningen for 2018.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 4: Revisionsberetning vedr. aktivitetsbestemte tilskud mv. 2016

17/17810
Resumé

Siden 1. januar 2007 har kommunerne veret medfinansierende pa sundhedsomrédet. I den forbindelse skal der arligt
folges op pé den registrering af aktiviteten, der ligger til grund for beregningen af kommunernes andel af
sundhedsudgifterne.

Vedlagte redegoarelse beskriver administrationen af indberetningerne af aktiviteten og kontrolforanstaltninger i forhold til
at sikre korrekte registreringer.

Redegorelsen forelegges med henblik pé afgivelse til revisionen

Sagsfremstilling

I henhold til Cirkulere nr. 9164 af 4. marts 2016 om statsligt, aktivitetsafheengigt tilskud i 2016 til regionernes
sygehusvesen m.v., og cirkulaere nr. 102 af 6. december 2011 om aktivitetsbestemt, kommunal medfinansiering pa
sundhedsomrédet, skal regionsradet senest 1. september 2017 afgive en revisionspategnet redegerelse for aktiviteten pa
sundhedsomradet til Sundheds- og Aldreministeriet samt til kommunalbestyrelserne i regionen.

Administrationen har udarbejdet en redegerelse i relation til det statslige, aktivitetsbestemte tilskud i 2017. Redegerelsen
indeholder blandt andet en beskrivelse af:

o Aktiviteten i relation til tilskuddet.
o Kontrolforanstaltninger i forhold til sygehusenes indberetninger til Landspatientregistret og e-Sundhed.
¢ Opfolgning pé den kommunale medfinansiering og finansiering.

Indstilling

Det indstilles:
At forretningsudvalget oversender redegarelsen til regionsradet med henblik pa afgivelse til revisionen.

Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017
Indstillingen tiltradt.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Regionsradets redegerelse vedrerende aktivitetsbestemte tilskud mv. 2016



Punkt 5: Godkendelse af Energi- og miljoredegorelse 2016

15/42357
Resumé

Regionsradet behandler hvert ar en Energi- og miljeredegorelse, der omfatter aktiviteter i regionen som virksomhed.
Energi- og miljeredegorelse 2016 forelaegges til godkendelse.

Sagsfremstilling

I henhold til "Regler for byggeri i Region Syddanmark™ skal der hvert &r udarbejdes en samlet Energi- og
miljeredegerelse for regionen som virksomhed. Redegerelsen er et centralt element i Region Syddanmarks energi- og
miljeregistrering, der bl.a. setter regionsrédet i stand til at folge udviklingen p& omrédet.

Redegarelsen omfatter alle regionens lokaliteter og beskriver overordnet de pavirkninger pa klimaet og det ydre miljg,
som folger af regionens egne aktiviteter. Der redegeres for serlige indsatser og initiativer i 2016, som har medvirket til at
begrense aktiviteternes skadelige pavirkninger af omgivelserne. Et serligt fokuspunkt i disse &r er de mange store
sygehusbyggerier, der i byggeprocessen pavirker regionens generelle ressourceforbrug. Ligeledes har den egede frekvens
af ambulante patienter, udvidede abningstider, anvendelsen af stadigt mere avanceret medico udstyr og en hgjere
produktivitet samlet set betydning for ressourceforbruget.

Det overordnede mal jf.”’Klima- og Baredygtigheds-strategien 2016-2019” er for regionen som virksomhed at reducere
udledningen af CO, med 40 % 1 2020 i forhold til 2004. Desuden arbejdes med delméal om forbrugsreduktion af el, vand

og varme pa henholdsvis 13 %, 10 % og 7 % 12016 i forhold til forbruget 2011.

Overordnet er det konklusionen, at der er god fremdrift. Mélene for vand og varme i 2016 er séledes opndet. CO,-mélene
er ligeledes opfyldt for 2016, ligesom malet for CO,-reduktion i 2020 balancerer med redegerelsen i 2016 med 39,6 %.
De flotte resultater pA CO,-médlene skal ses i teet sammenhang med den nationale omlegning af energiforsyningen til en
oget grad af VE-kilder og energieffektivt byggeri.

Reduktionsmaélet for elforbruget er det ikke lykkedes at sikre malopfyldelse pa. Reduktion i elforbruget har veret
vanskeligt at opnd, da der i samme tidsperiode har varet tale om en stigende produktivitet — flere behandlinger, udvidede
behandlingstidspunkter, mere avanceret medicoudstyr osv. Nar det er sagt, sa skal det bemarkes, at det trods gget aktivitet
faktisk er lykkedes at knakke elforbruget. Set over hele perioden har der séledes pé én og samme tid veret flere patienter
gennem systemet samtidig med et faldende elforbrug. Selvom der sdledes ikke er sket mélopfyldelse, har der trods alt
veeret tale om flotte resultater i reduktionen af elforbruget.

Redegorelsen indeholder en handlingsplan for, hvordan der ogsé fremadrettede sikres en energi og miljeeffektiv drift af
regionens aktiviteter. Dette sker for succesfuldt at sikre en gkonomisk optimeret drift af regionen samtidig med, at
regionen lofter sit samfundsansvar som en troverdig akter, der minimerer negative miljepévirkninger i sterst mulig
udstraeekning.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At Energi- og miljeredegerelse 2016 godkendes.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Energi- og miljeredegorelse 2016



Punkt 6: Styrkelse af fadeomradet

17/2159
Resumé

Som folge af vaekst i antallet af fodsler, samt stigende kompleksitet og forventninger til fodselsbetjeningen, foreslas
bevilling til sygehusene til styrkelse af fadeomradet.

Sagsfremstilling

Fodselsomradet er i Region Syddanmark rammestyret. I 2015 fik sygehusene en korrektion af deres rammebudget som
folge af fald i antallet af fadsler fra 2010 til 2013 jf. Spareplan 2015. Der blev vedtaget en helérlig besparelse pa 7,3 mio.
kr.

Fodselstallet i Region Syddanmark har de seneste ar veret stigende fra et budgetgrundlag pa 11.061 fadsler til et faktisk
fodselstal pa 11.698 fadsler 1 2016. Stigningen har vaeret storst i Sygehus Senderjylland og pd OUH.

Séafremt fodselsomrédet havde veret omfattet af den traditionelle aktivitetsfinansiering, ville kravet om 2 %
produktivitetsstigning have “absorberet” dele af aktivitetsstigningen. Region Syddanmark er imidlertid pa vej ind i et
finansieringsparadigme, hvor kravet om 2 % produktivitetsstigning oversettes til krav om vakst i kvalitet og vaerdi for
patienten.

Ud over aktivitetsstigningen er der ogsa sket en veekst i kompleksitet og forventninger til fodselsomradet.
Finanslovspuljemidler pa 10,7 mio. kr. vurderes at kompensere herfor, omend det ikke kan afvises, at der fortsat er brug
for at fokusere pa, hvordan driften tilretteleegges, saledes at de beskrevne krav og forventninger handteres og
imedekommes.

Endelig kan anferes, at eksistensen af flere samtidige finansieringsmodeller pa de enkelte sygehusenheder vanskeliggor
mangvremulighederne pé tvers, og dermed de interne muligheder for at kompensere for den beskrevne udvikling.

Samlet set anbefales derfor, at sygehusene kompenseres for veeksten i antallet af fedsler og herunder, at der - med
begrundelse i det generelle paradigmeskift og stigningen i kompleksitet og forventninger - ikke indarbejdes
produktivitetskrav pd 2 %.

Det foreslas, at "taksten” for stigningerne fastleegges med udgangspunkt i den marginaltakst, der blev anvendt i
forbindelse med besparelsen pé fedselsomradet som folge af faldet i fadsler, det vil sige 5.600 kr. pr. fodsel.

En nermere beskrivelse af aktivitetsudviklingen samt udviklingen inden for foedselsomradet fremgéar af vedlagte bilag.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At sygehusene fra 2016 og frem tilfores folgende bevilling som folge af veeksten i fodsler:

Odense Universitetshospital tilferes 2.553.600 kr. (17 pl) 1 2017 og 1.276.800 kr. (17 pl) i 2018 og frem.
Sygehus Senderjylland tilfares 2.105.600 kr. (17 pl) 1 2017 og 1.052.800 kr. (17 pl) 1 2018 og frem.
Sydvestjysk Sygehus tilferes 728.000 kr. (17 pl) 1 2017 og 364.000 kr. (17 pl) i 2018 og frem.

Sygehus Lillebeelt tilfores 1.747.200 kr. (17 pl) 1 2017 og 873.600 kr. (17 pl) 1 2018 og frem.

I alt tilferes sygehusenes 7,134 mio. kr. 1 2017 og 3,567 mio. kr. arligt fra 2018 og frem.

Midlerne finansieres af meraktivitetspuljen.
Beslutning i Sundhedsudvalget den 23-05-2017
Indstilling tiltradt.

Lasse Krull, Thyge Nielsen og Peter Christensen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017



Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Notat - forslag til styrkelse af fadeomradet



Punkt 7: Principper for diabetesbehandlingen i Region Syddanmark

16/34523
Resumé

Der er forud for en forventet aftale med Novo Nordisk Fonden om en styrket diabetesindsats udarbejdet en faglig
gennemgang for diabetesbehandlingen i regionen.

Gennemgangen viser, at patienterne tilbydes overordnet set en ensartet behandling pé tvars af sygehusenheder.
Diabetesgennemgangen omhandler endvidere de nuvarende principper for regionens diabetesbehandling og danner afsat
for forslag til supplerende principper.

Sagsfremstilling

Regionsradet godkendte i august 2016 et visionspapir om etablering af Steno Diabetes Center Odense. Neaeste skridt er, at
regionsradet til august 2017 forelaegges et forslag til “drejebog”, som er udarbejdet i samarbejde med Novo Nordisk
Fonden, og som skal danne afszt for en ansggning om fondsbevilling.

Forud for en eventuel aftale med Novo Nordisk Fonden om en styrket diabetesindsats og etablering af supplerende
behandlingstilbud er der foretaget en regional faglig gennemgang af eksisterende behandlingstilbud.

Formaélet har vaeret, at skabe et overblik over eksisterende behandlingstilbud pa tvers af regionen med henblik pa at sikre
et afsaet og grundlag for en videre udbygning af diabetesindsatsen. Herunder at sikre, at et kommende Steno Diabetes
Center Odense etableres i overensstemmelse med regionens vision, sygehusstruktur og principper for diabetesindsatsen.

Diabetesbehandlingen er gennemgéet for sdvel bern som voksne. Derudover er der foretaget en kortlaegning af den
kliniske diabetesforskning i regionen. Diabetesindsatsen i kommuner og almen praksis, og de snitflader der er mellem
sektorerne, fremgar af forebyggelsespakker for kommunernes forebyggelsesindsats og Dansk Selskab for Almen
Medicins vejledning for almen praksis. Endelig er der lavet en dataanalyse, som ger det muligt at beskrive omfanget og
fordelingen af diabetesbehandlingen i regionen.

Materialet beskriver detaljeret varetagelsen af diabetesbehandlingen i Region Syddanmark.
Konklusionerne efter kortlegningen er i hovedtrak felgende:

¢ Regionen tilbyder overordnet set en ensartet behandling af patienter med type 1 og type 2 diabetes pa tvers af
sygehusenhederne, dette geelder sével patientforleb for bern som for voksne.

¢ Der kan ikke konstateres betydelige forskelle i organiseringen af patientforlebene pa tvers sygehusenhederne.

o Type 1 diabetes patienter folges i sygehusregi pa alle enheder. Udgangspunktet for voksne er mindst et besog arligt
og normalt to beseg skiftevis hos leege og sygeplejerske. For bern anbefales et besgg hver 3. maned. Afhengig af
behov aftales der flere besag bade for voksne og for bern.

o Type 2 diabetes patienter behandles som udgangspunkt i almen praksis. Kun patienter med dysregulation, alvorlige
sendiabetiske komplikationer eller samtidig anden sygdom af betydning for behandlingen tilbydes kontrol i
diabetesambulatorium.

¢ Der gennemfores de samme screeningstilbud i forhold til screening for diabetiske fod-, gjen- og
nyrekomplikationer, som er de hyppigste komplikationer i forbindelse med diabetes. Dog er der variationer i
forhold til organiseringen. Screening for diabetiske gjenkomplikationer er et eksempel herpa, idet nogle sygehuse
foretager gjenfoto, mens patienter tilknyttet andre sygehuse bliver tilbudt gjenscreening hos privatpraktiserende
gjenlaeger.

e Vedr. livsstilsintervention, uddannelse og supplerende tilbud ses en vis variation:

o Diabetesskoler/kurser til patienter varierer i omfang og i forhold til hvem der underviser.
o Telefonrddgivning af patienter tilknyttet diabetesambulatorierne varierer i forhold til organisering og
serviceniveau.

¢ [ forhold til bern, handteres informationen og undervisning til foraldre, institution m.v. forskelligt.

¢ Diabetesforskningen i Region Syddanmark er omfattende og omhandler bl.a. forskning i arsager til og behandling
af type 2 diabetes, diabetes og graviditet, behandling af type 1 diabetes og diabetesepidemiologi, bern og diabetes,
diabetesomsorg, psykologi og diabetes.

Ovenstaende konklusioner uddybes pa i bilag. Herunder forventes det eksempelvis at omrader, der vedrorer,
livsstilsintervention, uddannelse og telefonradgivning vil vaere indsatsomrader for et kommende Steno Diabetes Center.



Geeldende principper for diabetesindsatsen i Region Syddanmark
Regionens sundhedsvision: ”Du tager ansvar for din sundhed. Sammen tager vi hand om din sygdom” er geldende for
varetagelse af regionens sundhedsopgaver generelt.

Herudover danner falgende principper rammen for den nuvarende diabetesbehandling:

o Arbejdsdelingen mellem almen praksis og sygehusene folger diabetesstratificeringsmodellen for personer med type
2 diabetes, udarbejdet af Diabetesudvalget Region Syddanmark (DURS), dateret 11. september 2013.
* Arbejdsdelingen mellem sygehusene folger specialeplanens principper om at:
o Sikre baeredygtige faglige miljoer.
o Sikre hgj faglig standard gennem tilstreekkeligt patientunderlag og samarbejde med relevante specialer.
o Sikre lokal betjening med mindre faglige hensyn taler imod.

Der er igangsat en proces, som skal justere forlabsprogrammet for type 2 diabetes. I forleengelse heraf vil der blive taget
stilling til den fremtidige stratificeringsmodel for samarbejdet mellem praksis, kommunerne og sygehusene.

Supplerende principper for diabetesindsatsen i Region Syddanmark

Safremt regionen indgar aftale om etablering af et Steno Diabetes Center i Odense, skal regionens pejlemaerker, vedtaget i
2016, vise retning og sikre sammenhang i den fremtidige diabetesindsats. Herudover foreslas, at ovennavnte gaeldende
principper for diabetesindsatsen suppleres med felgende principper:

o At alle personer med diabetes tilbydes samme heje standard i diabetesbehandlingen.

o At supplerende tiltag, der udvikles et eller flere steder i regionen, skal vurderes i forhold til faglig og
sundhedsmaessig beredygtighed forud for beslutning om implementering som standardbehandling.

e At udvikling af den samlede diabetesindsats bygger pa et strategisk faellesskab mellem patienterne, sygehusene,
kommunerne og praksissektoren.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At forslag til supplerende principper for den fremtidige diabetesindsats godkendes.
Beslutning i Sundhedsudvalget den 23-05-2017
Indstilling tiltradt.

Lasse Krull, Thyge Nielsen og Peter Christensen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 8: Rammepapir om det naere og sammenhangende sundhedsvasen

16/37211
Resumé

I budgetaftalen for 2017 er der indgéet aftale om, at sundhedssamordningsudvalget og sundhedsudvalget skal udarbejde et
rammepapir om det nere og sammenhangende sundhedsvasen. Efter udvalgsbehandlinger i begge udvalg samt i
psykiatri- og socialudvalget fremleegges rammepapiret nu til godkendelse.

Sagsfremstilling

I budgetaftalen for 2017 fremgar det, at sundhedssamordningsudvalget og sundhedsudvalget i labet af 2017 skal
forelegge regionsradet et rammepapir om det nare og sammenhangende sundhedsvasen til godkendelse.

Rammepapiret skal underbygge en intensivering af arbejdet med at udvikle det gode, nere og sammenhangende
sundhedstilbud i regionen i teet samarbejde med kommuner, almen praksis, sygehuse og andre interessenter. Papiret skal
tage udgangspunkt i kommunernes forskellige ensker og forudsatninger, og skal pd den méde kunne rumme forskellighed
i sin udfersel.

I processen omkring tilblivelsen af rammepapiret har udvalgene veret inddraget i dialog om mal, retning og konkrete
indsatser, hvilket resulterede i en dreftelse af udkast til rammepapir i april 2017 i sundhedssamordningsudvalget,
sundhedsudvalget og psykiatri- og socialudvalget. P4 baggrund af disse dreftelser er der nu udarbejdet et rammepapir for
det nzre og sammenhangende sundhedsvasen, hvori felgende hensyn er taget:

¢ Den helt overordnede rammesatning er henholdsvis de nationale mal for sundhedsvasenet samt regionens egne
pejlemaerker.

¢ Fokus pa ulighed i sundhed, mennesker med kronisk sygdom, sammenhang mellem psykiatri og somatik,
multisygdom og folkesundhed.

¢ Teknologi, herunder telemedicin, som forudsetning for fortsat udvikling af det naere og sammenhangende
sundhedsvaesen.

e Data som vesentlig selvstendig parameter for udvikling af kvalitet og sammenhang.

Derudover indeholder rammepapiret en rakke helt konkrete initiativer, som adresserer bade udfordringer og mal.
Initiativerne skal ses som mulige indsatser i det omfang, der kan findes samarbejdspartnere til det og i det omfang, de
lokale vilkér ger det muligt.

Rammepapiret er bygget op som et arbejdsverkteaj, der skal danne grundlag for de kommende ars udbygning og
prioritering af det nere og sammenhangende sundhedsveasen. Dette skal desuden ses i sammenhang med bade agvrige
lokale (KKR Syddanmarks visionspapir) og nationale udspil (f.eks. ”’Sundhed for alle™).

Sidelgbende med arbejdet med det naere og sammenhangende sundhedsveasen arbejdes der pé endringer i de skonomiske
paradigmer (fra aktivitetsstyring til vaerdibaseret styring), hvilket forventeligt vil kunne understette endrede prioriteringer
til fordel for et naert og sammenhangende sundhedsveasen. Ligeledes vil midler afsat nationalt til f.eks. ”Den Aldre
Medicinske Patient”, ”Demens” samt “Kraeftpakke IV kunne bidrage, sdvel som reserverede midler i regi af ”patientnere
indsatser”.

Regionsradet vil halvérligt modtage en status pa udviklingen af omradet med udgangspunkt i rammepapiret, ligesom de
mal og erfaringer, der opnés lgbende vil blive inddraget i arbejdet med den kommende sundhedsaftale med kommuner og
almen praksis.

Sagen har veret ogsa behandlet i psykiatri- og socialudvalget og sundhedssamordningsudvalget henholdsvis 15. og 16.
maj 2017. Begge udvalg tiltradte indstillingen.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At rammepapir for det nere og sammenhangende sundhedsvasen godkendes.
Beslutning i Sundhedsudvalget den 23-05-2017
Indstilling tiltradt.



Lasse Krull, Thyge Nielsen og Peter Christensen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Rammepapir vedr. det naere og sammenhangende sundhedsvasen



Punkt 9: Udmentning af midler fra Handlingsplanen for den zldre
medicinske patient 2016-2019

16/33142
Resumé

Der fremlaegges forslag til udmentning af midlerne fra ”Handlingsplanen for den eldre medicinske patient 2016-19” til
indsatsomrade 5: “'Flere udgdende sygehusfunktioner og oget radgivning til kommuner og almen praksis”, indsatsomrade
6: "En indsats der heenger mere sammen” og indsatsomrade 7: “Bedre styr pd medicinen”.

Sagsfremstilling
Regeringen og satspuljepartierne har prioriteret i alt 1,2 mia. kr. i perioden 2016-2019 og herefter varigt 300 mio. kr. til at

lofte indsatsen for den aldre medicinske patient gennem en national handlingsplan.

Handlingsplanen bestar af otte indsatsomrader og en raekke konkrete initiativer, som er narmere preciseret i
handlingsplanen for den @ldre medicinske patient og i udmentningsplanen (bilag 1) herfor.

Indsatsomrade 1  |Tidligere opsporing og mere rettidig indsats

Indsatsomrade 2 [Styrkede kommunale akutfunktioner

Indsatsomrdde 3  |[Kompetenceloft i den kommunale hjemmesygepleje

Indsatsomrade  [Styrket indsats mod overbelaegning
4

Indsatsomrade |Flere udgiende sygehusfunktioner og eget radgivning til
S kommuner og almen praksis

Indsatsomriade |En indsats der haenger mere sammen
6

Indsatsomriade [Bedre styr pa medicinen
7

Indsatsomrdde 8 [Bedre digitalt samarbejde i komplekse patientforleb

Indsatsomrader, hvor Region Syddanmark er tildelt midler og ansvar, er markeret med fed. Udmontningen af midlerne til
indsatsomrdde 4 er godkendt af regionsrddet i juni 2016.

Indsatsomrade 5 — Flere udgdende sygehusfunktioner og oget rddgivning til kommuner og almen praksis

Region Syddanmark modtager i perioden 2016-2019 37,7 mio. kr. og herefter varigt 14,0 mio. kr. arligt til en mere
fleksibel anvendelse af sygehusenes specialiserede kompetencer og viden. Midlerne skal bruges til at udbrede gode
erfaringer og resultater med udgaende sygehusfunktioner, og til at forbedre adgangen for den kommunale sygepleje og
almen praksis til specialistrddgivning fra sygehusene. Midlerne tilgér regionen via bloktilskuddet.

Region Syddanmarks midler til indsatsomradde 5.
Mio. kr. 2016 2017 2018 2019 Varigt

Flere udgdende sygehusfunktioner og 2,1 108 10,8 14,0 14,0
oget radgivning til kommuner og almen
praksis

Der har vearet en droftelse mellem sygehusenhederne og kommunerne om den mest hensigtsmassige anvendelse af
midlerne 1 de lokale samordningsfora. Pa baggrund af tilbagemeldingerne herfra foreslés det, at midlerne udmentes til
sygehusenhederne, som inden for en fzlles ramme kan anvende midlerne, sa det giver mest mulig veerdi lokalt.

Regional ramme for anvendelsen af midlerne er vedlagt som bilag 2.


http://www.sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Aeldre/2016/Juni/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2016/Styrket-indsats-for-den-aeldre-medicinske-patient/National_Handlingsplan.ashx

Rammen opstiller principper for anvendelsen af midlerne, fordeling af midlerne mellem sygehusene, beskriver
forpligtelserne i forhold til samarbejde med kommuner og praksis samt krav til lebende monitorering.

Der skal vaere opmarksomhed pa tvaergaende koordinering af indsatser pa tveers af regionen med henblik pa at sikre et
ensartet serviceniveau.

Sygehusene giver en status pa anvendelsen af midlerne i 3. kvartal 2017.

Det foreslas, at midlerne fordeles efter befolkningsunderlag (for Psykiatrisygehuset dog efter budgetandel), da der er tale
om basisfunktioner.

Mio. kr. 2017* 2018 2019 [Varigt
Psykiatrisygehuset 1,40 1,17 1,52 1,52
Sygehus Lillebaelt (26,3%) 3,02 2,53 3,28 3,28
Sydvestjysk Sygehus (17,9%) 2,06 1,73 2,23 2,23
Sygehus Senderjylland (18,4%) 2,11 1,77 12,30 [2,30
Odense Universitetshospital (37,4%) #,30 3,60 WK,66 |4,66
I alt 12,9 10,8 14,0 14,0

* Inkl. efterregulering vedrerende 2016-midler

Det medicinske omréde er i Region Syddanmark rammestyret, og udgifter til nye indsatser, herunder udvikling af nye
losninger i samarbejde med kommuner og praksis, skal derfor normalt laftes inden for den givne skonomi.

De nationale midler fra handlingsplanen for den @ldre medicinske patient er i aftaleteksten imidlertid bundet til etablering
af udgaende funktioner og radgivningsinitiativer for denne patientgruppe. Midlerne tilfores derfor som en ekstraordineer
forhgjelse af rammen.

Evt. yderligere udgifter til de ivaerksatte indsatser, herunder aktivitetsmassige udsving som konsekvens af flere udgaende
funktioner, skal handteres inden for rammestyringsmodellen

Indsatsomrade 6 — En indsats der haenger mere sammen

Svakkede eldre patienter har ofte brug for behandling og pleje fra bade sygehus, den praktiserende leege og kommunale
sygepleje, og der er behov for at sikre storre sammenhang i forlebene. Midlerne til en indsats, der haenger mere sammen,
er tilgdet Region Syddanmark via bloktilskuddet.

Midler som tilgar Region Syddanmark til indsatsomrdde 6
Mio. kr. 2016 2017 2018 2019

En indsats som henger mere sammen 0,9 1,0 2,1 2,1

Midlerne skal, jf. udmentningsplanen, anvendes til at videreudvikle og udbyde opfelgende hjemmebesog fra de
praktiserende lager til sdrbare @ldre patienter efter udskrivelse fra sygehuset. Formélet er at sikre opfelgningen pa
sygehusets behandling i de situationer, hvor der er behov for et koordineret samarbejde mellem den praktiserende laege og
den kommunale hjemmesygepleje. Sygehusene screener aldre patienter for behovet for et opfalgende hjemmebesog og
sender en anmodning om opfelgning til henholdsvis den praktiserende laege og den kommunale sygepleje. Herefter aftaler
den praktiserende laege og den kommunale sygepleje et tidspunkt, hvor de kan medes i patientens eget hjem og sammen
leegge en plan for den videre behandling, pleje og rehabilitering.

Indsatsen skal ses i forlengelse af initiativet vedr. opfelgende hjemmebeseg fra handlingsplanen for 2012-2015, som
Danske Regioner og KL har udarbejdet en erfaringsopsamling for.

Det foreslés, at midlerne tilferes Kontoen for almen praksis. Praksisafdelingen fér til ansvar at vurdere og eventuelt
tilpasse lokalaftalen for opfoelgning og koordination efter udskrivelse iht. erfaringer fra den tidligere handlingsplan.



Midlerne skal herudover anvendes til fortsat at udbyde opfelgende hjemmebesog iht. lokaleaftalen.

Indsatsomrdde 7 — Bedre styr pd medicinen
Midlerne til indsatsomrade 7 bestar dels af en pulje pa 5 mio. kr. til konkrete projekter med medicingennemgang, som kan

soges af alle regionerne, og dels af en varig tilfersel pa 1,1 mio. kr. &rligt fra 2017 til bedre styr pa medicinen, som tilferes
via bloktilskuddet.

Puljeansegning

Der er ansggt om 2,2 mio. kr. fra puljen til et projekt med titlen Kan klinisk farmaceutisk medicingennemgang ved
indleeggelse og udskrivelse fulgt op af direkte kontakt mellem udskrivende laeege og praktiserende leege forbedre
medicineringen af den eldre patient?”

Der er endnu ikke kommet svar pa ansegningen.
Varige midler

Midler som tilgdar Region Syddanmark til indsatsomrdde 7
Mio. kr. 2016 2017 2018 2019 Varigt

Bedpre styr pa medicinen - 1,1 1,1 1,1 1,1

Midlerne skal anvendes til at styrke de regionale legemiddelenheder til at understette almen praksis og sygehusene i
deres arbejde med medicingennemgang og kommunerne i deres arbejde med sikker medicinh&ndtering. Midlerne foreslas
anvendst til styrkelse af Laegemiddelenheden pé felgende méade:

e 0,6 mio. kr. til ansattelse af en farmaceut i Legemiddelenheden i Praksisafdelingen.
¢ 0,5 mio. kr. til implementeringsstettende aktiviteter i pa sygehuse, i kommuner og i almen praksis.

Laegemiddelenheden er forankret i Praksisafdelingen i Region Syddanmark, og med udgangspunkt i udmentningsplanen
foreslés det, at midlerne udmentes til Praksisafdelingens budget.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At midlerne til indsatsomrade 5 udmentes til sygehusene som beskrevet i sagsfremstillingen, og at sygehusene kan
disponere over midlerne inden for rammen (jf. bilag 2).

At midlerne til indsatsomrade 6 udmentes til Kontoen for almen praksis, og at Praksisafdelingen bemyndiges til at
anvende midlerne i henhold til kriterierne i udmentningsplanen, herunder tilpasse lokalaftalen, safremt det skennes
nedvendigt.

At de varige midler til indsatsomrdde 7 tilferes Praksisafdelingens budget til styrkelse af Laegemiddelenheden.

At de samlede udgifter til indsatsomraderne 5, 6 og 7 finansieres via de afsatte midler til formélet, séledes:

Mio. kr. 2017* 2018 2019 [Varigt

Indsatsomrade 5 12,9 10,8 14,0 14,0

Indsatsomrade 6 1,9 2,1 2,1 -

Indsatsomrade 7 |1,1 1,1 1,1 1,1

I alt 15,9 14,0 17,2 |15,1

*Inkl. efterregulering vedr. 2016-midler
Beslutning i Sundhedsudvalget den 23-05-2017
Indstilling tiltradt.

Lasse Krull, Thyge Nielsen og Peter Christensen deltog ikke i sagens behandling.



Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Meark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Udmentningsplan

Bilag 2 - ramme for sygehusenes udmentning af midler til indsatsomrade 5



Punkt 10: Orientering om evaluering af ledelsesstruktur i Sygehus
Senderjylland

16/41755
Resumé

Der foreligger medio maj en evaluering af den ledelsesstruktur, der blev indfert pa Sygehus Senderjylland i 2013, som
tager udgangspunkt i en centerorganisering. Sundhedsudvalget blev orienteret om kommissoriet for evalueringen pa
udvalgets mode i februar 2017.

Sagsfremstilling

Sundhedsudvalget fik i december 2016 en orientering om den aktuelle situation pa Sygehus Senderjylland med fokus pé
den generelle ledelsessituation pa sygehuset. Herunder en evaluering af den ledelsesstruktur, der blev indfert pa Sygehus
Senderjylland i januar 2013, som tager udgangspunkt i en centerorganisering. Udfordringerne skulle ses i lyset af en
arreekke med store strukturelle endringer i Sygehus Senderjylland, herunder flytning af funktioner og lukning af
Haderslev Sygehus.

Sygehus Senderjylland har gennemfort en lang reekke af forandringer med afsaet i den fremtidige sygehusstruktur i Region
Syddanmark, og har samtidig implementeret en ny ledelsesstruktur pé sygehuset med udgangspunkt i en
centerorganisering.

Ledelsesstrukturen tager afsat i patientforleb, hvor ledelsesstrukturerne pa sygehuse traditionelt tager afsat i de leegelige
specialer. Ledelsesstrukturen i Sygehus Senderjylland er baseret pd "Rapport om sygehuse i Region Syddanmark— et
fagligt og organisatorisk grundkoncept”, der tiltradte af regionsradet den 26. april 2010, som grundlag for videre
kvalificering af det nye sygehuskoncept.

Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Sundhedsudvalget den 23-05-2017

Adm. sygehusdirektor Peter Fosgrau orienterede om evalueringen og Sygehus Senderjyllands forslag til ny organisering
og andre tiltag f.eks. gget arbejdsmiljeindsats og dben gennemgang af budgetter og normeringer m.v.

Oplaeg vedlegges.

Lasse Krull, Thyge Nielsen og Peter Christensen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Evaluering af centerstrukturen pa Sygehus Senderjylland

Centerstruktur Sundhedsudvalget



Punkt 11: Status pa responstider 1. kvartal 2017

16/2872
Resumé

Overholdelse af responstidsmalene i Region Syddanmark vurderes pa baggrund af de opndede responstider i perioden 1.
januar til 31. marts 2017.

Sagsfremstilling

Realiserede responstider i 1. kvartal 2017

Regionsridet har fastsat et serviceniveau for ambulanceberedskabet via responstidsmél. Dette mél opgeres for
ambulancekersler med udrykning i lgbet af kalenderaret (A-kersler). Responstid er tiden, fra disponenten rekvirerer et
karetgj, til hjeelpen er fremme.

Responstidsmdl i Region Syddanmark

Omride Responstidsmal (i minutter)
Fyn 7,9
Sydvestjylland 8,6
Senderjylland 9.8
Trekantsomradet 7.9

Realiserede gennemsnitlige responstider i 1. kvartal 2017

Omrade IRealiserede responstider (i minutter)
Fyn 7,8
Sydvestjylland 8,3
Senderjylland 9,2
Trekantsomradet 7,1
Region Syddanmark 3,0

Som det ses ovenfor, ligger de gennemsnitlige responstider pa delomradeniveau alle under servicemélene, nér det gaelder
1. kvartal 2017.

Responstider beregnes som beskrevet for ambulanceberedskabet. Men den prahospitale indsats i Region Syddanmark
bestar ogsa af akutbiler og akutlagebiler. Inddrages disse i beregning af responstid, fas felgende realiserede responstider

for ferste bil pa stedet:

Realiserede gennemsnitlige responstider for forste vogn pa stedet i 1. kvartal 2017

Omrade IRealiserede responstider (i minutter)
Fyn 7,7
Sydvestjylland 7,8
Senderjylland 38,3
Trekantsomradet 7,0




Region Syddanmark 7,7

Nér responstiderne for forste vogn pa stedet sammenlignes med responstiderne for ambulanceberedskaberne, er det veerd
at bemerke, at dette betyder en noget kortere responstid specielt i Senderjylland og Sydvestjylland.

Gennemsnitlig responstid 1. kvartal 2017
1. kvartal 2017

Ambulance Borgerrespons

Andel med  Andel med Andel Andel

Antal  Respons- responstider responstider Respons- med = med
tid tid responstid responstid
(minutter) I(i;/iflrutltf:r E;liflru%t(::r (minutter) over 15 over 20
minutter minutter

Fyn 4778 7.8 5.7% 1.2% 7.7 5.4% 1.0%
Assens 488 8.9 6.6% 1.2% 8.8 6.4% 1.2%
Faaborg-Midtfyn 474 9.9 12.7% 3.0% 9.9 12.8% 3.2%
Kerteminde 259 9.3 11.2% 2.3% 9.2 10.8% 1.9%
Langeland 168 11.4 29.8% 13.1% 9.6 22.0% 7.7%
Nordfyns 331 9.5 11.8% 1.8% 9.5 11.5% 1.8%
Nyborg 335 8.3 11.9% 0.9% 8.3 11.9% 0.9%
Odense 2.082 64 0.4% 0.0% 6.4 0.4% 0.0%
Svendborg 604 7.2 2.2% 7.1 1.8%

Aro 37 7.9 5.4% 2.7% 7.9 5.4% 2.7%
Sydvestjylland 2389 83 9.6% 1.5% 7.8 6.4% 0.6%
Billund 284 9.4 10.6% 0.7% 9.4 10.6% 0.7%
Esbjerg 1.152 6.8 3.0% 0.2% 6.7 2.4% 0.1%
Fang 26 6.4 11.5% 7.7% 6.4 11.5% 7.7%
Varde 505 9.9 17.0% 3.4% 8.6 10.9% 1.0%
Vejen 422 10.0 18.2% 2.8% 8.6 9.0% 1.2%
Senderjylland 2463 9.2 12.1% 3.0% 8.3 6.9% 1.8%
Aabenraa 647 8.5 6.2% 0.5% 8.4 5.9% 0.5%
Haderslev 571 8.4 8.2% 1.1% 8.2 6.7% 0.9%
Senderborg 828 10.7 21.5% 6.5% 8.2 7.2% 3.1%
Tonder 417 8.4 8.2% 2.9% 8.4 8.2% 2.6%
Trekantsomradet 2.876 7.1 3.7% 0.5% 7.0 3.5% 0.4%

Fredericia 615 6.0 2.3% 0.2% 6.0 2.3% 0.2%



Kolding 845 6.8 2.8% 0.4% 6.7 2.7% 0.2%

Middelfart 362 7.6 1.7% 0.8% 7.6 1.7% 0.8%
Vejle 1.054 7.8 5.8% 0.8% 7.8 5.6% 0.6%
Region

Syddanmark 12.506 8.0 7.3% 1.5% 7.7 5.5% 1.0%

I ovenstaende tabel findes ligeledes andel af responstider over 15 min. og 20 min. opgjort pA kommuneniveau pr. kvartal.

Sagen forelaegges regionsradet til orientering.
Indstilling
Til orientering.

Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Til orientering.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.

Marianne Mark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 12: Tiltag til styrkelse af eksisterende akuthjzlperordninger

17/722
Resumé

Der kan peges pa forskellige tiltag, der kan styrke kvaliteten af regionens eksisterende akuthjelperordninger. Tiltagene
omhandler finansiering af uddannelse og udstyr til frivillige akuthjalpere.

Sagsfremstilling

Det vurderes, at Region Syddanmark er godt deekket ind af frivillige akuthjelperordninger i de omréder, hvor det tager
leengst tid for regionens egne praehospitale enheder at komme frem. Der er kun enkelte omréder uden supplerende
ordninger, hvor borgerresponstiderne er forholdsvis hgje, eller hvor der er en relativ hgj andel af kersler over 15 minutter.

Akuthjelperordningerne udkaldes ved alle ambulance A-udkald (dvs. i tilfelde hvor liv og/eller forlighed er truet). Heraf
er der ved en mindre del af udkaldene tale om hjertestop.

Ved hjertestopstilfeelde er hjelp indenfor f4 minutter afgerende, og hjertelungeredning samt brug af hjertestarter kan
udfores af langt de fleste — enten efter gennemfort forstehjaelperkursus eller via hjelp i telefonen fra de sundhedsfaglige
visitatorer pé vagtcentralen. Derfor vil en fortsat udbredelse af nye former for frivillige forstehjelpere til hjertestop have
veerdi ogsa i alle gvrige dele af regionen. Forslag hertil fremlaegges som en sarskilt sag.

Efter onske fra regionens praehospitale udvalg folger her forslag til tiltag, der kan bidrage til at styrke kvaliteten i
regionens eksisterende akuthjaelpeordninger.

Ved bl.a. at finansiere uddannelse og udstyr til de frivillige akuthjelpere vurderes det, at kvaliteten kan styrkes og
ensrettes. De samlede forslag er beskrevet i vedhaeftede bilag og gengivet kort nedenfor:

Uddannelse:

¢ Uddannelse i de fem ordninger, der ikke modtager driftsstette i dag.
Arlig udgift ca. 100.000 kr.

¢ Genoplivningskursus for nye akuthjelpere i alle ordninger.
Arlig udgift ca. 60.000 kr.
Udstyr og medicin:

¢ Basisudstyr til de fem ordninger, der ikke far driftsstette i dag.
Arlig udgift ca. 140.000 kr.

¢ Ny medicin grundet nye medicinske kompetencer til alle ordninger.
Arlig udgift ca. 150.000 kr.

¢ Supplerende udstyrsstette til eksisterende ordninger.
Arlig udgift ca. 100.000 kr.
Nye akuthjaelperordninger:

e Ramme til nye akuthjalperordninger.

Arlig udgift ca.150.000kr.

Samlet set er der saledes forslag om, at omradet kan styrkes med tiltag svarende til en arlig ramme pa 0,7 mio. kr. De
enkelte forslag kan udvalges enkeltvis og er ikke indbyrdes athengige



Der er fem akuthjzelperordninger som regionen ikke giver driftsstette til i dag: Vamdrup, Sommersted, Fjelstrup, Felsted
og Are. Nogle af ordningerne er viderefort fra amterne ogsa i omrader, hvor responstiderne ikke er de leengste. Dette er
den primere begrundelse for, at ordningerne indtil nu ikke har modtaget regional driftsstette. I ovenstidende forslag indgar,
at der fremover gives gkonomisk statte fra regionen ogsa til disse fem ordninger med henblik pa ensartet uddannelse og
udstyr. Men @ndringen kan ogsé teenkes at medvirke til en gget interesse for etablering af nye akuthjalperordninger, som
ikke vil kunne imgdekommes med nuvearende praksis for etablering af ordninger i omrader med forholdsvis lange
responstider, og med en fremtidig ramme pa 150.000kr. til nye akuthjaelperordninger.

Ovenstaende tiltag har varet droftet og er formuleret efter dialog med repreesentanter fra regionens akuthjalperordninger.

Et yderligere tiltag, som omhandler indkeb af ferstehjelpsdukker til regelmassig gvelse af hjertelungeredning, er ogsa
blevet efterspurgt. Disse forstehjelpsdukker til en ansléet vaerdi af maksimalt 0,2 mio.kr. anskaffes i indeverende ar
indenfor eksisterende gkonomiske rammer.

Preehospitaludvalget behandlede sagen pa mede den 8. maj 2017. Udvalget besluttede at indstille til regionsradet, at
styrkelse af eksisterende akuthjelperordninger indgér som emner i regionsradets budgetovervejelser for budget 2018.

Indstillingen er tilrettet i overensstemmelse med udvalgets beslutning.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At styrkelse af eksisterende akuthjelperordninger indgar som emner i regionsradets budgetovervejelser for budget 2018.
Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Praechospitaludvalget indstiller til regionsradet, at styrkelse af eksisterende akuthjelperordninger indgar som emner i
regionsradets budgetovervejelser for budget 2018.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Notat - tiltag til styrkelse af eksisterende akuthjaelperordninger



Punkt 13: Projekt med forstehjeelpere til udkald ved hjertestop

17/722

Resumé

Der er et fortsat potentiale for at forbedre overlevelsesmulighederne ved hjertestop.

Der stilles forslag om etablering af en ny form for ferstehjelperordning, hvor frivillige forstehjalpere kaldes ud til
hjertestop i de dele af regionen, hvor der ikke allerede er etableret akuthjelperordninger.

Sagsfremstilling

I Danmark er der gennem de seneste 10 ar sket en forbedring i overlevelsesmulighederne ved hjertestop. Dette er sket
blandt andet ved tidlig iveerksattelse af hjertemassage for ambulanceankomst, og ved at der i et gget antal tilfaelde hurtigt
er taget hjertestarter i brug. Der er sket en stigning i 30 dages overlevelsen efter hjertestop fra 4 % 12001 til 13 % 12014.
Antallet af personer der overlever hjertestop er steget fra 146 personer i 2002 til 515 personer i 2014.

Trods de flotte resultater i Danmark med hensyn til at forbedre overlevelsesmulighederne ved hjertestop, er der imidlertid
stadig et stort udviklingspotentiale. Hvor 24 % i dag overlever et hjertestop i det offentlige rum, sé er det kun 8 % der
overlever et hjertestop i eget hjem.

Regionen har i samarbejde med Dansk Folkehjaelp formuleret et projekt ”Danmark redder liv”, hvor nye frivillige
forstehjeelpere bredt i regionen kan tilmelde sig en ordning og blive kaldt ud til hjertestopstilfeelde (medicinske hjertestop
og enkelte andre livstruende medicinske tilstande).

Formalet med projektet er at bidrage til eget overlevelse efter hjertestop.

Alle som inden for de seneste to ar har taget eller tager et forstehjelperkursus pa niveau med Dansk
Forstehjeelpsradskursus “medborgerforstehjelp”, kan tilmelde sig ordningen. Sundhedspersonale med forstehjelpskunnen
vil ligeledes kunne tilmelde sig ordningen. Undtaget herfor vil vaere omrader, hvor der allerede er etableret
akuthjelperordninger. Disse omrader fremgér af bilag 1: Oversigtskort over eksisterende akuthjelperordninger.
Regionens nuverende ca. 500 akuthjelpere-/nedbehandlere i eksisterende akuthjelperordninger vil ogsa kunne tilmelde
sig ordningen, saledes at de kan blive kaldt ud som ferstehjelpere, eksempelvis i omrader, hvor de opholder sig under

ferie eller mens de er pa arbejde (f.eks. en akuthjelper fra Langeland der arbejder i Svendborg)

Interessen for deltagelse er vanskelig at estimere. Et forsigtigt bud er, at der kan rekrutteres minimum 1.600
forstehjelpere i projektperioden (20 méaneder).

Der arbejdes pé at formulere et forskningsprojekt i forbindelse med forstehjelpsprojektet.
Projektet afvikles over 20 maneder og forventes opstartet i 2. halvar 2017.

Regionens udgift i projektperioden vil samlet vaere 1.055.000 kr.. Herudover finansierer Dansk Folkehjelp bl.a. en
projektmedarbejder i projektets forste § maneder.

Det anbefales, at Region Syddanmark indgar i projektet, og at udgifterne i projektperioden i 351.000 kr. 1 2017 og
704.000 kr. 2018-19 finansieres af praehospitalkontoen.

Projektet evalueres inden udleb af projektperioden med henblik pé at vurdere eventuel fortsettelse og finansiering.

Der er vedhaftet projektbeskrivelse med oversigt over skonomi for projektet ”Danmark redder liv”.
Praehospitaludvalget behandlede sagen pa mede den 8. maj 2017. Udvalget tiltradte indstillingen med folgende tilfojelse
til indstillingens 4. at”: herunder at udvalget forelaegges en status angéende forskningsdelen i projektet efter

sommerferien.

Indstillingen er tilrettet i overensstemmelse med udvalgets beslutning.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:



At deltagelse i projekt "Danmark redder liv”” godkendes.
At udgifterne 351.000 kr. 1 2017 og 704.000 kr. 2018-19 atholdes af prachospitalkontoen.
At projektet evalueres 1 2019.

At det praehospitale udvalg lebende folger projektets opstart og implementering, herunder at udvalget forelaegges en status
angaende forskningsdelen i projektet efter sommerferien.

Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Indstilling tiltrddt, med folgende tilfojelse til 4. at”: herunder at udvalget forelaegges en status angdende forskningsdelen i
projektet efter sommerferien.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsridet.

Marianne Mark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag
Oversigtskort over eksisterende akuthjelperordninger

Projekt "Danmark redder liv"



Punkt 14: Etablering af sundhedshuse i Esbjerg og Ribe byer

17/9956
Resumé

Regionradet godkendte den 27. april 2015 arbejdet med etablering af legeklinikker i Sundhedscentrene i Ribe og Hojvang
i Esbjerg og afsatte i alt 11,5 mio. kr. til etableringen. Der blev samtidig afsat 2 mio. kr. til arbejdet med udvikling af det
tvaerfaglige samarbejde pé tvaers af sektorerne inden for rammerne af visionen om det nare sundhedsvasen.

Arbejdet med at etablere sundhedshusene er sket i taet samarbejde med Esbjerg Kommune og har refereret til en
styregruppe nedsat af regionsradet og Esbjerg byrad, hvor ogsa PLO Syd har veret reprasenteret.

Der fremlaegges hermed anbefalinger for det videre arbejde med etablering af leegeklinik i Hejvang Sundhedscenter.
Sagsfremstilling

Regionradet godkendte den 27. april 2015 arbejdet med etablering af laegeklinikker i sundhedscentrene i Ribe og Hejvang
i Esbjerg og afsatte 1 alt 11,5 mio. kr. til etableringen. Der blev samtidig afsat 2 mio. kr. til arbejdet med udvikling af det
tveerfaglige samarbejde pa tvaers af sektorerne inden for rammerne af visionen om det naere sundhedsvaesen. Uforbrugte
midler til etablering af leegeklinikker i 2016 er overfort til 2017.

Arbejdet med at etablere sundhedshusene er sket i taet samarbejde med Esbjerg Kommune, og der er blevet refereret til en
styregruppe nedsat af regionsradet og Esbjerg byrad, hvor ogsa PLO Syd har veret reprasenteret.

Den 13. januar 2017 blev laegeklinikken i Sundhedscenter Ribe indviet. Der er her etableret en leegeklinik med plads til tre
praktiserende laeeger og en uddannelseslaege samt praksispersonale. Fra klinikken praktiserer for gjeblikket en
almenmediciner, men der er indgéet aftale med to yngre leeger, som senere i 2017 ensker at nedsatte sig i klinikken efter
endt speciallegeuddannelse. Det vil sige, at klinikken har allokeret tre nye laeger til Ribe by.

Der er i perioden maj 2015 — november 2016 arbejdet med indretning af en leegeklinik i de fysiske rammer pa
Sundhedscenter Hojvang i Esbjerg, hvor tre interesserede laeger har veret aktivt deltagende. Hertil har Region
Syddanmark efter udbudsforretning indgéet aftale med arkitektfirma om at bistd med projektering af arbejdet. Samtidig er
der arbejdet med at indga aftale om fremleje af de indrettede lokaler.

Da leegerne ikke pa noget tidspunkt i forlebet positivt havde tilkendegivet forpligtende tilsagn om at drive praksis fra
leegeklinikken, nar den stod feerdig, satte regionen i november 2016 byggeriet i bero og indledte forhandlinger med andre
leeger om anvendelse af lokalerne. Disse forhandlinger medferte desverre ikke allokering af laeger til lokalerne.

For sa vidt angar etablering af leegeklinik i Sundhedscenter Hejvang i Esbjerg er der saledes fra tidspunktet for
regionsradets beslutning og frem til i dag afprovet forskellige muligheder for at etablere en bemandet leegeklinik.

Styregruppen har pa mede den 26. april 2017 konstateret, at det ikke inden for rammerne af regionsrddets beslutning af
27. april 2015 er muligt at foretage flere initiativer, der kan give laegedaekning i en ny laeegeklinik i Sundhedscenter
Hgjvang.

Derfor anbefaler styregruppen, at det nuveerende arbejde med etablering af laegeklinik i Hejvang stoppes. Samtidig
opsiges det lejemal, som regionen i juni 2016 har indgéet med Esbjerg Kommune om leje af lokaler pad Sundhedscenter
Hgjvang.

I forbindelse med 1. gkonomi- og aktivitetsrapportering, der er et andet punkt pa dagsordenen, vil der blive taget hgjde for
de afledte ekonomiske konsekvenser af beslutningen.

Sundhedssamordningsudvalget behandlede sagen pa megde den 16. maj 2017. Udvalget besluttede at indstille til
regionsradet, at arbejdet med etablering af laegeklinik i Sundhedscenter Hojvang i Esbjerg stilles i bero.

Indstillingen er tilrettet i overensstemmelse med udvalgets beslutning.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At arbejdet med etablering af lgeklinik i Sundhedscenter Hejvang i Esbjerg stilles i bero.



Beslutning i Sundhedssamordningsudvalget den 16-05-2017

Sundhedssamordningsudvalget indstiller til regionsradet, at arbejdet med etablering af legeklinik i Sundhedscenter
Hejvang i Esbjerg stilles i bero.

Preben Friis-Hauge og Poul Seekmose deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Notat om arbejdet med etablering af laegeklinikker i Ribe og Esbjerg



Punkt 15: Tvarsektorielt forlebsprogram for mennesker med KOL

14/30202
Resumé

Der er udarbejdet et nyt forlebsprogram for mennesker med kronisk obstruktiv lungesygdom (KOL). Forlgbsprogrammet
er bygget op om de situationer, hvor mennesker med KOL er i kontakt med sundhedsvasenet.

Sagsfremstilling

Sundhedskoordinationsudvalget har den 28. februar 2017 godkendt et nyt forlebsprogram for mennesker med kronisk
obstruktiv lungesygdom (KOL). Forlgbsprogrammet er udviklet i teet samarbejde med patienter, parerende og
sundhedsprofessionelle. Dette har resulteret i et steerkt fokus pa samarbejde og kommunikation, og pd hvordan vi mere
systematisk kan inddrage patient og parerende.

Forlgbsprogrammet er bygget op om de situationer, hvor mennesker med KOL er i kontakt med sundhedsveesenet
(arskontroller og konsultationer i almen praksis, deltagelse i kommunale forebyggelsesstilbud, indleeggelser pa sygehus
osv.). Programmet beskriver roller og opgaver for de involverede akterer i disse situationer. Derfor kan
forlebsprogrammet bruges som;

o ct kortfattet opslagsvaerk i det daglige arbejde,
¢ et udgangspunkt for udarbejdelse af sektorspecifikke instrukser mv, og
o et vaerktej til planleegning af den mono- og tvaersektorielle indsats for mennesker med KOL.

Som en del af forlgbsprogrammets implementering harmoniseres sygehusenes opgaver i forbindelse med specialiseret
patientuddannelse og genoptraning af mennesker med KOL. Dette i henhold til mindstemiddelprincippet (LEON), og
fordi kommunerne har opbygget kompetencer til at integrere sygehusenes opgaver i forhold til genoptrening og
patientuddannelse i de kommunale forebyggelsestilbud. Beslutningen er truffet pa baggrund af erfaringer fra Sygehus
Lillebzelt og de omkringliggende kommuner, som har vist gode resultater med at &ndre arbejdsdelingen i forhold til
genoptreningen, og fordi patienter og parerende har ensket at kunne deltage i uddannelses- og traeningstilbud sa tet pa
deres hjem som muligt.

Der er som en del af forlebsprogrammet udviklet en kommunikationspakke, som skal systematisere kommunikationen fra
sundhedsprofessionelle til patienter og parerende. Formalet er at sikre et ensartet hejt kommunikationsniveau og at
mindske antallet af enkeltsituationer, hvor patienter og parerende af den ene eller anden grund oplever en mangelfuld
kommunikation.

Forlgbsprogrammet og kommunikationspakken er vedlagt som bilag, og pd www.regionssydanmark.dk/kronisksygdom
kan man se en video om udviklingen af forlebsprogrammet.

Der er nu sat gang i udviklingen af et nyt tvaersektorielt forlebsprogram for mennesker med type 1- og 2-diabetes, som
forventes at kunne preasenteres for sundhedskoordinationsudvalget primo 2018.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Sundhedssamordningsudvalget den 16-05-2017

Til orientering.

Preben Friis-Hauge, Poul Seekmose og Jern Lehmann Petersen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.

Marianne Moark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Tversektorielt Forlebsprogram for KOL-patienter

Tversektorielt forlebsprogram, Kommunikationspakke


http://www.regionssydanmark.dk/kronisksygdom

Punkt 16: Vejle Kommunes udmeldelse af deres § 133 patienter i Den
Regionale Tandpleje

16/35800
Resumé

Vejle Kommune har hjemtaget § 133 patienter fra Den Regionale Tandplejes klinik i Vejle pr. 1. april 2017. Pa klinikken i
Vejle loses desuden behandlinger af bern i generel anastesi.

Som det eneste sted i Den Regionale Tandpleje kan patienterne i Vejle tilbydes behandlinger i generel anaestesi pa en
operationsstue pa sygehuset i Vejle. Der kan specialtandplejens darlige patienter behandles under trygge forhold. De
darligste patienter kan samtidig fa andre nedvendige sygehusbehandlinger og undgar séledes at skulle i generel anzestesi
flere gange.

Det anbefales at opretholde en reduceret drift pa klinikken i1 Vejle. Alternativt vil regionen kunne flytte den resterende
specialtandplejedrift i Vejle til Senderborg og Esbjerg.

Sagsfremstilling

Specialtandplejen fastlegges i § 133 1 Sundhedsloven som en kommunal myndighedsopgave, hvor det fulde
finansieringsansvar pahviler kommunen. Regionen har ansvaret for at stille de nedvendige behandlingstilbud til rddighed
for de kommuner, der ensker at kebe ydelsen.

Malgruppen for specialtandplejens ydelser er de patienter, som er sindslidende, psykisk udviklingsheemmede m.fl., der
ikke kan benytte de almindelige tandplejetilbud.

Vejle Kommune har meddelt Den Regionale Tandpleje, at de hjemtager opgaver i specialtandplejen, som i dag lgses i
regionen. Det drejer sig om omkring 180 regelmaessige patienter, som i en arreekke har modtaget behandling pa Den
Regionale Tandplejes klinik pé Vejle Sygehus samt en del patienter, som har modtaget specielle enkeltydelser samme
sted. Vejle Kommune forventer ikke at hjemtage de bern, specialtandplejen behandler i generel anastesi. 1 2017 forventes
det at veere cirka 25 bern fra Vejle Kommune.

En af kommunens begrundelser for hjemtagning er, at Vejle Kommune har ledig kapacitet i det nye sundhedshus.

Pé baggrund af melding fra kommunen var det forventet, at der ville ske en gradvis nedtrapning. Hjemtagelse af
patienterne er imidlertid sket med gjeblikkelig virkning fra den 1. april 2017.

P& matriklen i Vejle var der i 2016 i alt 424 § 133 patienter, hvoraf de 211 er fra Vejle Kommune, svarende til 50 % af de
regelmassige patienter pd regionens klinik i Vejle. Ser man pé det samlede antal af halve behandlingstimer p& § 133-
omradet, mister Den Regionale Tandpleje cirka 15 % af alle specialtandpleje behandlingstimer.

Den Regionale Tandplejes tandklinik i Vejle er bl.a. kendetegnet ved, at patienter i generel anastesi samtidig er til
undersogelser pé forskellige afdelinger, si patienten béde far behandlet sine tender og samtidig far diverse kontroller og
behandlinger pa sygehus. Et konkret eksempel er en patient, der skulle i generel anstesi pa grund af tandbehandling.
Patienten er autist og kan normalt kun behandles i generel anastesi. Pa grund af patientens helbred var der ogsa behov for
andre undersggelser. Patienten fik ordnet teender, fodder, orer og foretaget CT-scanning og efterfolgende videre til en PET-
scanning, inden patienten blev vaekket.

Klinikken i Vejle benyttes ogsa til regionens egne tandpatienter cirka en gang om maneden til visitationer. Klinikken stér
derudover dagligt til rddighed for sygehusets tandskadevagt.

Ud over Vejle Kommune benyttes klinikken af patienter fra Fredericia, Haderslev, Billund og Vejen kommuner. Det
foreslas, at klinikdrift opretholdes i Vejle. Alternativt at regionen lukker klinikken i Vejle og flytter de resterende patienter
til specialtandplejes klinikker i Senderborg og Esbjerg. Jkonomiske beregninger viser, at der gkonomisk ikke er den store
forskel pa, om klinikdriften opretholdes i Vejle, eller om klinikken lukkes.

Fordele:

¢ Tilgodese narhedsprincippet for patienterne i Fredericia, Haderslev nord, Billund og Vejen og behandlingerne af
bern i generel anaestesi (inkl. Vejle patienter) (men med faerre dbnedage/tidspunkter).

¢ Stadig behandlinger i generel anastesi pa sygehusafdeling (som er en af de parametre, der gor, at specialtandplejen
i regionen kan tilbyde noget ekstra for de darligste patienter i forhold til specialtandpleje i kommuneregi).



o Stadig mulighed for at patienterne tilbydes flere sygehusbehandlinger samtidig med, at de behandles i generel
anzstesi i Den Regionale Tandpleje.

e Vere parat hvis Vejle eller Kolding Kommune igen eftersporger, at regionen skal lose opgaver for dem pé
specialtandplejeomradet (regionen har en forsyningsforpligtigelse).

o Stadig klinik til rddighed for regionstandplejen cirka en gang om méneden til visitationer til § 166.

o Stadig klinik til rddighed for tandskadevagten i Vejle.

Ulemper:

¢ Darligere service for patienterne, da der ikke vil kunne tilbydes tandbehandlinger bade formiddag og eftermiddag
pa alle ugens dage. Mindre fleksibilitet.

¢ Risiko for at patienterne langsomt siver fra klinikken i Vejle, da den manglende fleksibilitet i forbindelse med tider
betyder, at patienter maske i stedet kerer til klinikken i Senderborg eller Esbjerg (fx ved tandpine). Det kan betyde,
at den tilbagevaerende drift i Vejle langsomt bliver mindre.

e Mindre attraktiv arbejdsplads — personalet skal enten vaere pa deltid eller ansettes pé to matrikler, hvilket vil betyde
en del transport mellem de enkelte matrikler.

¢ Nyt personale skal leres op i procedurer i Vejle.

Et notat, der beskriver konsekvenser for gkonomien, patienterne, personalet, klinikken og aftalegrundlaget, er vedlagt som
bilag.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At regionen opretholder en klinik til specialtandpleje pa Sygehus Lillebelt, Vejle.
Beslutning i Sundhedssamordningsudvalget den 16-05-2017
Indstillingen tiltradt.

Preben Friis-Hauge og Poul Seekmose deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Notat - specialtandpleje i Vejleomradet - april 2017



Punkt 17: Etablering af saerlige pladser pa psykiatriske afdelinger i Region
Syddanmark

16/31619
Resumé

Den 2. juni 2017 blev det besluttet, at der pa landsplan skal oprettes 150 sarlige pladser pa psykiatriske afdelinger.
Region Syddanmark har mulighed for at etablere 31 pladser i eksisterende bygningsmassige rammer pa hhv. Psykiatrisk
Afdeling Vejle og Psykiatrisk Afdeling Esbjerg.

Sagsfremstilling

Den 2. juni 2017 blev lovforslaget om oprettelse af sarlige pladser i psykiatrien vedtaget med ikrafttraedelse den 15. juli
2017. Med udgangspunkt i loven skal der oprettes 150 sarlige pladser pa psykiatriske afdelinger i hele landet. Beregnet
ud fra bloktilskudsandel skulle Region Syddanmark stile efter etablering af 32 pladser. En forudsatning i loven er, at
pladserne skal etableres i eksisterende kapacitet i sygehusregi og sta klar primo 2018.

Malgruppen for de sarlige pladser er en mindre gruppe af serligt udsatte patienter med svare psykiske lidelser og
udadreagerende adferd. Disse sarligt udsatte patienter har samtidig varet indlagt gentagne gange i psykiatrien, haft
afbrudte behandlingsforlab og har ofte et misbrug og/eller dom til behandling.

Formalet med pladserne er, at tilbyde en intensiv og helhedsorienteret behandlings- og rehabiliteringsindsats med henblik
pa at stabilisere patientens helbred. Ydermere er formalet ogsé at nedbringe antallet af voldsepisoder og konflikter, at
opna bedre sikkerhed for andre patienter og medarbejdere samt at forebygge anvendelsen af tvang overfor mélgruppen.

Pladserne skal rumme béade psykiatrisk behandling, en socialfaglig/rehabiliterende indsats, en frivillig
misbrugsbehandling samt forskellige dagsaktiviteter som f.eks. motion, kreative fag og mestring af hverdagen. Opholdet
er frivilligt og forventes at have en varighed pa mellem tre og seks maneder. Der kan anvendes tvang inden for de
eksisterende rammer i psykiatriloven — dog undtaget tvangsindlaggelse.

Driftsekonomi

Pladserne finansieres som udgangspunkt af regioner og kommuner. Staten bidrager til finansieringen. Der forudsattes et
omkostningsniveau for tilbuddet pa 1,9 mio. kr./ar pr. plads. Finansieringen sker via en takstmodel, hvor den kommunale
finansiering fastlases til 80 pct., mens regionen oppebearer drifts- og forsyningsansvaret svarende til 20 pct. af de
forudsatte omkostninger. De pladser, der star ledige, afregnes efterfolgende af beliggenhedsregionen samt blandt alle
kommuner i regionen efter objektiv fordelingsnggle. Derudover kommer et belgb til kompetenceudvikling, et tilskud til
fysiske tilpasninger samt et beleb til visitationsforum.

Visitationsforum

Ophold pa afdelingen kan alene finde sted pa baggrund af en afgerelse om visitation. Det er kommunalbestyrelsen, som
anmoder og treffer afgarelse om visitation pé baggrund af en indstilling fra et visitationsforum bestdende af
repraesentanter fra kommuner og region. Det er regionerne, som opretter og atholder udgifterne for et visitationsforum
samt udpeger en specialleege i psykiatri fra den regionale psykiatri til visitationsforummet.

Placeringsmuligheder og anlegsprojekt

For at komme videre med planleegning og forberedelse af de nye pladser er det veesentligt at fi lagt placering af pladserne
fast. En gennemgang af de psykiatriske afdelingers matrikler viser, at der reelt kun er én mulighed for at etablere de
serlige pladser i uudnyttet kapacitet i Region Syddanmark, nér det skal ske indenfor eksisterende kapacitet i sygehusregi.
Det er ved at etablere 31 sarlige pladser som felgende:

o Etafsnit pa 15 pladser pé Psykiatrisk Afdeling Vejle i det ledige sengeafsnit.
o Et afsnit pa 16 pladser pé Psykiatrisk Afdeling Esbjerg ved at inddrage den disponible sengekapacitet, der har stéet
ledigt siden indflytning i de nye rammer i Esbjerg i 2014.

Det vurderes ikke umiddelbart at vaere umiddelbart muligt at tilbygge den 32. plads i tilknytning til de p.t ledige afsnit i
Esbjerg eller Vejle, da der allerede er bygget ud til kanten af matriklerne. Hvorvidt det reelle behov faktisk er 32 i
regionen er pa nuvarende tidspunkt umuligt at vurdere. Regionen er bekendt med, at de andre regioner ogsa er udfordret i
at etablere det forventede antal pladser indenfor eksisterende kapacitet.

Afsnittet i Vejle forventes anleegsmaessigt, at veere klar til indflytning primo 2018. I Esbjerg vil det vaere muligt at starte
anlegsprojektet i februar 2018 med indflytning medio 2018, da der pa nuvarende tidspunkt er placeret en midlertidig



funktion pa afsnittet i forbindelse med renovering af stueetagen i huset.
Det vil veere nedvendigt med mindre anleegsmeessige tilpasninger, nye faciliteter mv. i bade Vejle og Esbjerg.

Der er afsat 100 mio. kr. i ekstra bloktilskud i 2017 til etablering af de landsdaekkende 150 pladser. P4 grundlag af en
forelobige vurdering af de nedvendige tilpasninger, der skal laves de 2 steder, vurderes det, at anleegsudgifterne holder sig
inden for regionens bloktilskudsandel.

Konsekvenser for sengekapaciteten i psykiatrisygehuset

Efter inddragelse af denne p.t. uudnyttede sengekapacitet vil der fremadrettet ikke vaere yderligere disponibel
sengekapacitet i psykiatrien, der vil kunne bringes umiddelbart i anvendelse, hvis der pa sigt skulle vise sig yderligere
behov for senge.

Det vil sige, at det ikke vil vaere muligt at tage de for tiden 13 ikke-disponible almenpsykiatriske senge i brug i Esbjerg,
hvis behovet skulle opstd. Denne udvidelse havde primert sammenhang til sengeharmoniseringen, der var i
psykiatriplanen ”Fremtidens psykiatri”. En udvidelse der ved indflytning i 2014 i det ny og ombyggede psykiatriske
afdeling i Esbjerg viste sig ikke at vere et behov for og som det fortsat vurderes ikke at vare.

Sengekapaciteten vil dog for psykiatrisygehuset som helhed komme tilbage pa nuverende niveau i forbindelse med
ibrugtagning af Nyt OUH, hvor kapaciteten jf. psykiatriplanen gges tilsvarende. Disse justeringer af sengekapaciteten
héndteres indenfor psykiatrisygehusets nuvaerende budget. For yderligere omkring tilpasning af sengekapaciteten henvises
til vedlagte bilag.

Den videre proces frem mod etableringen

Der arbejdes pa et visionspapir med en konkretisering af Region Syddanmarks tilbud, herunder en nermere beskrivelse af
indholdet af behandlingstilbuddet, oprettelse af visitationsforum, rekruttering og kompetenceudvikling. Desuden arbejdes
der pa driftsskonomien vedrerende de nye pladser. Visionspapiret, den konkrete handtering af driftsekonomien og det
mere specificerede anlegsprojekt vil i efteraret blive forelagt regionsradet.

I forbindelse med etableringen af de saerlige pladser er nedsat en styregruppe med reprasentanter fra sygehuset,
kommunerne samt en patient- og pargrende repraesentant.

Sagen behandles pad mede i psykiatri- og socialudvalget den 20. juni 2017. Beslutningen herfra eftersendes inden
regionsradets behandling af sagen.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At de serlige pladser placeres, som en del af hhv. Psykiatrisk Afdeling Vejle (15 pladser) og Psykiatrisk Afdeling Esbjerg
(16 pladser).

At psykiatrisygehusets sengenormering midlertidig nedskrives med 13 senge pr. 1/1-2018.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Marianne Moark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Notat - etablering af serlige pladser



Punkt 18: Orientering om kampagnen "Vi bygger for livet" og abent hus
arrangement

17/17813
Resumé

Regionerne onsker at satte skarpere fokus pé alle de positive effekter, der kan forventes pa kvaliteten af behandlingen,
patientoplevelsen, sundhedsinnovationen mv. pa grund af den store investering i nye sygehuse. Derfor ivaerksetter
Danske Regioner kampagnen Vi bygger for livet” pa tveers af de fem regioner. Kampagnen udmenter sig bl.a. i et abent
hus-arrangement den 3. september 2017 i samtlige regioner. Region Syddanmark atholder dbent hus pa fire sygehuse.

Sagsfremstilling

Regionerne ensker at gennemfere kampagnen Vi bygger for livet” i regi af Danske Regioner. Kampagnen skal pé tvers
af regioner og byggeprojekter skaerpe opmarksomheden omkring sygehusbyggeriernes positive effekt pa
behandlingskvaliteten — bade kvalitetsfondsprojekterne og regionens egne byggeprojekter.

Kampagnen indeholder gennemforsel af et &bent hus-arrangement den 3. september 2017 for samtlige regioner.
Arrangementerne har, udover indblik i det konkrete byggeprojekt, til forméal at markedsfere de positive historier om
fremtidens sygehuse med fortellingen om forbedringerne af behandlingskvaliteten. Dette er blandt andet med afsat i en
undersogelse foretaget af Danske Regioner i november 2016, hvor flertallet af de adspurgte ser ”behandling af de
dygtigste leger og sygeplejersker” samt hurtig udredning og behandling”, som de vigtigste elementer ved fremtidens
sygehuse. Dertil kommer, at et flertal af de adspurgte har begraenset eller intet kendskab til projekterne, og gerne vil have
mere information omkring sygehusbyggerierne.

Kampagnen, der kommer til at kere pé forskellige medier, er bygget op omkring en raekke portratter af patienter, borgere
og medarbejdere, der med deres personlige historier eksemplificerer den forskel de nye sygehuse gor. Danske Regioner
lancerer kampagnen med markedsforing af dbent hus i starten af august 2017, sidelobende med regionernes egen
markedsfering.

I Region Syddanmark vil der vaere abent hus pé felgende matrikler.

Nyt OUH

e SVS Esbjerg

o Psykiatrisk Afdeling Aabenraa
o Psykiatrisk Afdeling Vejle.

Arrangementet er den 3. september 2017 i tidsrummet ca. 10-15 pa alle fire sygehuse i regionen. Der vil vare forskellige
aktiviteter pa de fire sygehuse, som endnu er i planleegningsfasen. I planleegningen af dbent hus-arrangementet tages
erfaringer fra lignende arrangementer, som f.eks. Forskningens degn, in mente.

Nér dagen er planlagt, vil der vere aktiviteter, som politikerne med fordel kan deltage i. Der bliver sendt en invitation
rundt vedrerende deltagelse og roller pa dagen i august méned.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 19: 21. rapportering for udbygningen af Esbjerg Sygehus for 1.
kvartal 2017

17/12015

Resumé

Regionsradet har besluttet, at der skal ske en periodisk rapportering til Regionsradet om fremdriften i Region
Syddanmarks store sygehusbyggerier.

Denne sag indeholder rapporteringen for 1. kvartal 2017 for udbygningen af Sydvestjysk Sygehus, Esbjerg.
Sagsfremstilling

Rapporteringen folger rammerne for kvalitetsfondsprojekter, der er fastsat af Sundheds- og Aldreministeriet.
Kvartalsrapporten sendes ikke til ministeriet, idet udbygningen af Esbjerg Sygehus ikke modtager finansiering fra
Kwvalitetsfonden.

Generalplanen for udbygningen af Esbjerg Sygehus forventes fortsat gennemfort inden for den fastsatte ekonomi, tid og
kvalitet.

Fase 1

Generalplanens Fase 1 er hovedsageligt gennemfort. Sdledes blev den Falles Akutmodtagelse (FAM) taget planmeessigt i
brug i maj 2016. Der udestar et projekt til etablering af ambulatorie og forskningsklynge, som forventes ferdiggjort i 3.
kvartal 2017.

Fase 2 — ny sengebygning

Fase 2 — ny sengebygning rapporteres som gul og forverret vedrerende tid. @konomi og kvalitet rapporteres fortsat som
gron. Projektet har siden sommeren 2016 varet i udferelsesfasen og totalentrepreneren har siden haft sveert ved at leve op
til tidsplanen vedrerende fundament- og rdhusarbejder. En gennemgang af tidsplanen viser en forsinkelse pa 16 uger.
Totalentrepreneren oplyser dog, at den samlede tidsplan for projektet endnu ser ud til at holde. Bygherre har derfor en
skaerpet opmarksomhed omkring fastholdelse af tidsplanen. Projektledelsen vurderer, at den ny sengebygning uden
indhentning af tid vil blive afsluttet i 2. kvartal 2019, hvorefter idriftseetning og indflytning kan gennemfores. Dette er en
forsinkelse i forhold til det rapporterede ved rapporten for 4. kvartal 2016.

Totalentrepreneren har siden seneste rapportering etableret rahuset for keelder- og stueplan samt halvdelen af elementerne
for 1. sal.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Innovationsudvalget den 01-06-2017

Til orientering.

Karsten Uno Petersen, Peter Christensen og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.
Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Kvartalsrapport 01 2017 SVS



Punkt 20: Rapportering nr. 26 for kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH

17/10207

ResumA©

Den rev1sorpA¥tegnede rapportering for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH forelAlgges til
regionsrA¥dets godkendelse med henblik pA¥ fremsendelse til Sundheds- og Afldreministeriet.
RevisorerklAlringen indeholder ingen supplerende oplysninger.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark skal kvartalsvis rapportere til Sundheds- og Afldreministeriet om status pA¥ de
kvalitetsfondsprojekter, som har fA¥et godkendt udbetalingsanmodning. Kvartalsrapporterne skal indsendes til ministeriet
sammen med en revisorerklAlring, en ledelseserklAlring og en uvildig risikovurdering, indeholdende projektdirektA rens
bemAlrkninger til vurderingen.

Status pA¥ Nyt OUH
Udbuddet pA¥ DP03 vidensaksen og DP04 behandlings- og sengebygninger blev offentliggjort den 11. maj 2017, som
totalentreprise med konkurrenceprA!get dialog.

Akonomi, tid og kvalitet rapporteres uA'ndret grA n, med de tiltag som regionsrA¥det besluttede den 24. oktober 2016
og den 19. december 2016.

Projektorganisationen er blevet tilpasset sA¥ledes, at den kompetencemAssigt kan matche den bygherrerolle, som vil
fA lge af et projekt udbudt i totalentrepriser.

De indledende arbejder (DPO1) pA¥ byggegrunden er godt i gang. Vandelementerne mod A ster u~de,rt~og de 3 tunneller
er ved at fA¥ monteret udvendig isolering. Da vejret i 1. kvartal har vAjret regnfuldt, har jorden vAjret sA¥ fugtig, at det
ikke har vA ret muligt at indbygge rA¥jorden.

TidsmA ssigt er DPO1 og DP02 lagt sammen, sA¥ entreprenA ren kan arbejde pA¥ det projekt som passer bedst med
vejret og leverancer. Det har medfA rt at DPO1 forventes afsluttet i juli 2017, hvor det tidligere var sat til maj 2017.

Byggemodningen (DP02) bestA¥r af 3 udbud, byggemodning, belysning og rA r. Licitationen pA¥ byggemodnmg og
rA rudbud blev vundet af M. J. Eriksson, som ogsA¥ er entreprenA r pA¥ DPOI Arbejdet med ringvejen og de vestlige
vandelementer er pA¥begyndt. Licitation pA¥ belysningsdelen forventes afholdt medio 2017.

RevisorerklAlringen indeholder ingen supplerende oplysninger.

Kvartalsrapporten for 1. kvartal 2017 vedrA rende kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH forelA!gges hermed til godkendelse
med henblik pA¥ at fremsende rapporten til Sundheds— og Atldreministeriet.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsrA¥det:

At rapporteringen for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH godkendes med henblik pA¥ fremsendelse til
Sundheds- og Atldreministeriet.

Beslutning i Innovationsudvalget den 01-06-2017

Indstilling tiltrA¥dt.

Karsten Uno Petersen, Peter Christensen og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsrA¥det.

Marianne MA rk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia TA rving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Kvartalsrapport 1. kvartal 2017



Generelle principper 1. kvartal 2017
DT® 1. kvartal 2017
Revisors erklering 1. kvartal 2017 Nyt OUH

Ledelseserklering - 1. kvartal 2017



Punkt 21: Rapportering nr. 26 for kvalitetsfondsprojektet i Kolding

17/12014
Resumé

Den revisorpategnede rapportering for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Kolding foreleegges til Regionsradets
godkendelse med henblik pa fremsendelse til Sundheds- og Aldreministeriet. Revisorerkleringen indeholder ingen
supplerende oplysninger.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark skal kvartalsvist rapportere til Sundheds- og Aldreministeriet om status pa de
kvalitetsfondsprojekter, som har faet godkendt udbetalingsanmodning. Kvartalsrapporterne skal indsendes til ministeriet
sammen med en revisorerklering, en ledelseserklaering, en uvildig risikovurdering, samt projektchefens bemaerkninger til
den uvildige risikovurdering.

Kvartalsrapporten for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Kolding foreleegges hermed til godkendelse med
henblik pa fremsendelse til Sundheds- og Fldreministeriet. Revisorerklaeringen indeholder ingen supplerende
oplysninger.

Status pd projektet

Der er foretaget officiel indvielse af Kolding Sygehus den 24. november 2016 for at markere, at de vasentligste dele af
kvalitetsfondsprojektet, det vil sige den Feelles Akutmodtagelse (FAM) og den nye sengebygning, er afleveret til
sygehusdrift og taget i brug. Fredericia Sygehus er solgt og overdraget til Fredericia Kommune.

Daghospitalet i sengebygningens plan 5 nord er planmaessigt afleveret og idriftsat i februar 2017.

konomien for det samlede projekt rapporteres uaendret i gul, og projektet har et reduceret, men stadig positivt resultat af
slutstadevurderingen. Den primere gkonomiske risiko bestar i, hvordan de uafklarede tvister falder ud.

Projektet rapporterer en feerdiggerelsesgrad for hele projektet pa 95 %, der udestar nu feerdiggerelse af Fase 4 projekter,
samt mangeludbedring vedrerende Fase 3.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At rapporteringen for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Kolding godkendes med henblik pa fremsendelse til
Sundheds- og ZAldreministeriet.

Beslutning i Innovationsudvalget den 01-06-2017
Indstilling tiltradt.

Karsten Uno Petersen, Peter Christensen og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Kvartalsrapport Q1 2017 Kolding

Revisors erkleering 1.kvartal Lillebeelt 2017
Ledelseserklering - 1. kvartal 2017
Uvildig risikovurdering 1. kvartal Kolding
Kommentarer til risikovurdering Q1-2017

Generelle principper 1 kvartal 2017



Punkt 22: Rapportering nr. 26 for kvalitetsfondsprojektet i Aabenraa

17/9508
Resumé

Den revisorpategnede rapportering for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Aabenraa foreleegges til Regionsradets
godkendelse med henblik pa fremsendelse til Sundheds- og Aldreministeriet. Revisorerkleringen indeholder ingen
supplerende oplysninger.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark skal kvartalsvist rapportere til Sundheds- og Aldreministeriet om status pa kvalitetsfondsprojekterne.
Kvartalsrapporterne skal indsendes til ministeriet sammen med en revisorerklering, en ledelseserklering, en uvildig
risikovurdering samt projektchefens bemaerkninger til den uvildige risikovurdering.

Kvartalsrapporten for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Aabenraa foreleegges til godkendelse med henblik pa
fremsendelse til ministeriet. Revisorerkleringen indeholder ingen supplerende oplysninger.

Status pd projektet
Projektet i Aabenraa er inddelt i to faser, hvoraf Fase 1 blev taget i brug i efterdret 2014, og regnskabet blev lukket i 2015.

Fase 2 folger fortsat tidsplanen. P4 baggrund af regionsradets godkendelse af licitationsresultatet og kontrakttildelingen
for Fase 2 den 27. marts 2017, er der indgéet hovedentreprisekontrakt med den vindende hovedentreprener.
Kontraktsummen ligger inden for budgettet. Derfor er statusmarkeringen i kvartalsrapporten for tid, skonomi og kvalitet
fortsat gron.

Med den foreliggende prissatning af projektet og reserver forventes det ikke, at der skal iverksattes besparelsestiltag fra
change request kataloget. Det forventes ogs4, at alle ombygningsarbejderne skal gennemferes. Det vil sige, at der ikke
forventes reduktion i funktioner eller arealer.

1 2. kvartal 2017 foretages en projektgennemgang, hvorefter byggeaktiviteten starter medio juni.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At rapporteringen for 1. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Aabenraa godkendes med henblik pé fremsendelse til
Sundheds- og ZAldreministeriet.

Beslutning i Innovationsudvalget den 01-06-2017
Indstilling tiltradt.

Karsten Uno Petersen, Peter Christensen og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Aabenraa risikovurdering 1. kvartal 2017

Generelle principper 1. kvartal 2017

Ledelseserklering - 1. kvartal 2017

Kommentar til den uvildige risikovurdering for 1. kvartal 2017
Aabenraa Kvartalsrapport 1. kvartal 2017

Revisors erkleering Q1 2017 Aabenraa



Punkt 23: Ambulatorietorvet pa Sygehus Senderjylland, Senderborg

11/32837
Resumé

Pa Sygehus Senderjylland, Senderborg, skal der etableres et ambulatorietorv som et centralt element i gennemferelsen af
specialsygehuset. Sidelebende hermed skal der gennemferes tre mindre, fremrykkede delprojekter. Budgettet er i alt pa
88,6 mio. kr.

Udbud af totalradgivningen til ambulatorietorvet er gennemfort, og resultatet er 1,158 mio. kr. hgjere end
radgiverbevillingen pé 5,5 mio. kr., hvorfor der ansgges om et tilsvarende tilleg til radgiverbevillingen.

Sagsfremstilling

Pa Sygehus Senderjylland, Senderborg etableres et ambulatorietorv som et centralt element i realiseringen af
generalplanen for specialsygehuset. Ambulatorietorvet udger hele stueetagen, hvor der vil komme mange besggende til
ambulatorier, hjeelpemiddeludlevering, blodprevetagning, bloddonortapning, restaurant osv. Der er afsat 70,250 mio. kr.
hertil i perioden 2017-2019. Herudover er der afsat 18,352 mio. kr. til tre mindre, fremrykkede delprojekter, som
gennemfores sidelobende med ambulatorietorvet. Det samlede budget til denne anden etape af generalplanen er séledes pa
88,6 mio. kr.

Regionsradet meddelte den 19. december 2016 en radgiverbevilling pa 5,5 mio. kr. til ambulatorietorvet pd Sygehus
Senderjylland, Senderborg. Der har i foraret vaeret atholdt udbud af totalradgivningen. Fem radgivere var prakvalificeret,
og der indkom fem tilbud, der alle 14 prismaessigt noget hgjere end den budgetterede radgiverbevilling. Nordic er udpeget
som vinder med en kontraktsum pa 6,658 mio. kr.

Sygehus Senderjylland forventer, at den samlede etape med ambulatorietorv og tre fremrykkede delprojekter fortsat vil
kunne gennemfores inden for det samlede budget pa 88,6 mio. kr.

Der ansgges derfor om et tillaeg til anleegsbevillingen pa 1,158 mio. kr., som frigives af det allerede afsatte radighedsbelob
til formalet.

Totalrddgiveren skal i gang med at udarbejde et byggeprogram for ambulatorietorvet, som planlegges forelagt til
regionsradets godkendelse ultimo 2017. Herefter gennemfores udbuddet af entrepriserne til ambulatorietorvet. De
fremrykkede delprojekter udbydes hver for sig.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At der meddeles tilleeg til anlaegsbevilling pa 1,158 mio. kr. (indeks 140,4) til Ambulatorietorvet pa Sygehus
Senderjylland, Senderborg.

At der frigives 1,158 mio. kr. 1 2017 af det afsatte radighedsbeleb til formélet.
Beslutning i Innovationsudvalget den 01-06-2017
Indstilling tiltradt.

Karsten Uno Petersen, Peter Christensen og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 24: Medfinansiering af WHINN 2018-2020

15/3904
Resumé

WHINN (Week of Health and INNovation) danner ramme om en lang raekke konferencer og events med henblik pé
inspiration og dialog om fremtidens sundhedsvasen, herunder hvordan innovation og velferdsteknologiske lesninger kan
understotte nuvaerende og fremtidige udfordringer.

WHINN arbejder langsigtet med at tiltreekke sterre, internationale konferencer. Dette fordrer blandt andet, at der er en
sikkerhed for, at WHINN afholdes udover 2017, idet planleegningshorisonten for de sterre internationale konferencer er
langsigtet.

Det foreslés, at Region Syddanmark fortsat medfinansierer WHINN i perioden 2018-2020 med henblik pé at understotte
tiltrekning af sterre internationale konferencer.

Sagsfremstilling

WHINN (Week of Health and INNovation) er et felles initiativ pa tveers af syddanske akterer med fokus pa
velfeerdsteknologi og innovation. WHINN danner ramme om en lang reekke konferencer og events og samler parter fra
ind- og udland med henblik pé inspiration og dialog om fremtidens sundhedsvasen, herunder hvordan innovation og
velfeerdsteknologiske lgsninger kan understatte nuvaerende og fremtidige udfordringer.

Ambitionerne med WHINN er blandt andet at:

¢ Brande de velferds- og sundhedsteknologiske kompetencer og muligheder, der er til stede 1 Odense, Syddanmark
og nationalt.

Skabe vakst og arbejdspladser samt styrke sundhedsinnovation som vidensomrade.

Tiltrekke eksisterende og nye nationale og internationale konferencer.

Give merverdi til de konferencer, der er en del af WHINN.

Give merverdi til konferencedeltagerne, der far adgang til tvaergaende events.

WHINN har vearet atholdt i 2015 og 2016 med deltagelse afi alt ca. 2.800 deltagere fordelt pa de to ar, hvoraf en
vaesentlig andel er udenlandske gaester. Innovationsudvalget er blevet prasenteret for en evaluering, der bl.a. viser at
WHINN 2016 har genereret ca. 1 mio. kr. i erhvervsturisme. Med hensyn til virksomhedskontakter er det lykkedes at
indfri mélsatningen om, at ca. 20 virksomheder blev prasenteret for muligheden for at investere i Odense/Syddanmark.
Den dialog er efterfolgende blevet konverteret til konkrete investeringer. Den finske virksomhed Evondos har primo 2017
abnet et dansk kontor i Odense for at styrke den skandinaviske tilstedevaerelse. Virksomheden s&lger bl.a.
medicindispensere mélrettet langtidsmedicinerede.

WHINN gennemfores ligeledes i 2017 med et méltal pé ca. 1.500 forventede deltagere.

De gkonomiske rammer for WHINN bestar af en arlig bevilling fra henholdsvis Odense Kommune pé 1 mio. kr. samt
Region Syddanmark (Regional Udvikling) pa 450.000 kr. For Region Syddanmarks vedkommende er der bevilget
medfinansiering til og med 2017.

Odense Kommune har nu besluttet at finansiere WHINN forelabigt frem til og med 2020 under forudsatning af, at
Region Syddanmark ligeledes medfinansierer.

WHINN arbejder langsigtet med at tiltreekke sterre, internationale konferencer, der kan vaere med til at lofte de
overordnede ambitioner for WHINN. Dette fordrer blandt andet, at der er en sikkerhed for, at WHINN afholdes udover
2017, idet planleegningshorisonten for de sterre internationale konferencer er langsigtet.

P4 den baggrund foreslas, at Region Syddanmark medfinansierer WHINN 1 en periode pa 3 ari 2018, 2019 og 2020.
Kommunen nedtrapper deres medfinansiering fra 1 mio. kr. arligt 1 2018 og 2019 til 750.000 kr. i 2020 ud fra en
forventning om, at WHINN pa sigt kan ege indtegtsgrundlaget gennem oget deltagerbetaling og andre
finansieringskilder. Region Syddanmarks medfinansiering foreslas derfor at vaere 450.000 kr. arligt for 2018 og 2019 og
herefter nedsaettes medfinansieringen til 350.000 kr. i 2020.

Gevinsterne for Region Syddanmark forventes primeert at veere inden for omraderne erhvervsturisme, tiltreekning af
virksomhedsinvesteringer samt branding af syddanske kompetencer inden for sundhedsinnovation og offentlig-privat



innovation. I bilag forefindes de opsatte mal, der gaelder for WHINN 2017.

Innovationsudvalget behandlede sagen pa mede den 1. juni 2017. Udvalget tiltradte indstillingen, dog med den
precisering, at 2. ”at” formuleres saledes:

At der forudsettes evaluering i forhold til KPI’erne (Key Performance Indicator).

Indstillingen er tilrettet i overensstemmelse med udvalgets beslutning.

Indstilling
Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At regional medfinansiering af WHINN i 2018 og 2019 pa 450.000 kr. arligt samt 350.000 kr. i 2020 fra
bevillingsomradet ”@vrige omkostninger” inden for Regional Udviklings eksisterende ramme godkendes.

At der forudsettes evaluering i forhold til KPI’erne (Key Performance Indicator).

At der forudsettes medfinansiering fra Odense Kommune.

Beslutning i Innovationsudvalget den 01-06-2017

Indstilling tiltradt, dog med felgende preecisering, sa 2. ”at” formuleres séledes: at der forudsettes evaluering i forhold til
KPI’erne (Key Performance Indicator).

Karsten Uno Petersen, Peter Christensen og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Enhedslisten tog forbehold.

Marianne Moark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

KPI'er for WHINN 2017



Punkt 25: Hering om en eventuel nedlaeggelse af Tonder-Tinglev banen

17/13503
Resumé

Transport-, bygnings- og boligministeren, har anmodet Banedanmark om at indlede en hering om eventuel nedleggelse af
Tender-Tinglev banen. Formalet med heringen er at i afdekket, om det er relevant og hensigtsmassigt at nedlegge
banen. Banens tilstand beskrives som meget darlig. Banedanmark har derfor forespurgt, jf. vedlagte heringsbrev, om
Region Syddanmark har bemerkninger til patenkt nedleggelse af banen mellem Tender og Tinglev.

Efter heringen traeffer ministeren endelig afgerelse. Hvis banen besluttes nedlagt, iverksatter Banedanmark den formelle
nedleggelse.

Heringsfristen er forlaenget til 26. maj. Det er telefonisk aftalt med Banedanmark, at Region Syddanmark afgiver
administrativt heringssvar efter meadet i udvalget for regional udvikling, men under forbehold af regionsradets endelige
godkendelse.

Sagsfremstilling
Passagerdrift pa Tender-Tinglev banen blev indstillet i 1971. 1 2002 kerte det sidste godstog pé strekningen, som saledes
har henligget ubenyttet i 15 ar.

Fremtidig togdrift p4 Tender-Tinglev banen forudsetter en total sporombygning, som i en rapport fra 2009 skennes at
ville belagbe sig til 225 mio. kr. for at klargere banen til godsdrift. Siden 2009 vurderes udgiften til renovering at vere
steget, dog uden belebsangivelse. Hvis der derudover ogsé enskes passagerdrift, vil belebet vaere endnu hejere, hvor
heller ikke dette yderligere beleb er angivet.

12013 er det beregnet, at det vil koste yderligere 232 mio. kr. at installere Banedanmarks nye signalsystem pé
streekningen.

Sagen tages op pa baggrund af henvendelser fra lokalomradet om jernbanestraekningens fremtidige udnyttelse. En felles
henvendelse fra byrddsmedlemmer i Tonder og Aabenraa peger séledes pa en fremtidig udnyttelse som cykelsti.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At meddele Banedanmark, at Region Syddanmark er indforstdet med, at Tender-Tinglev banen nedlegges.
Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 15-05-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Hans Winther, Preben Friis-Hauge, Karsten Uno Petersen og Holger Gorm Petersen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Enhedslisten og Dansk Folkeparti stemte imod.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Heringsbrev om en eventuel nedleeggelse af Tonder-Tinglev banen



Punkt 26: Heringssvar til SOSU Esbjerg vedr. patenkt udbud af GF2 i
Vejen

16/208
Resumé

Social- og Sundhedsskolen Esbjerg (herefter SOSU Esbjerg), har anmodet regionsrddet om heringssvar i forbindelse med
et patenkt udbud af et grundforleb 2 (herefter GF2) for social- og sundhedsuddannelsen i Vejen i januar 2018.

Sagsfremstilling

SOSU Esbjerg har anmodet regionsradet om et nyt heringssvar i forbindelse med et patenkt udbud af et GF2 for social-
og sundhedsuddannelsen i Vejen i januar 2018. Heringssvaret skal vedlaegges skolens ansggning til
Undervisningsministeriet om godkendelse af udbuddet.

Regionsradet afgav i december 2016 et positivt heringssvar vedrerende oprettelse af GF2 i Vejen. Det bemerkes, at
SOSU Esbjerg segte om godkendelse til et forseg, som streekker sig fra januar 2017 til juni 2017. Den nuverende
anmodning skal saledes ses i forlengelse af de eksisterende erfaringer fra den allerede godkendte og igangvaerende
forsegsordning med et GF2 i Vejen.

SOSU Esbjerg oplyser ligeledes, at skolen i august 2016 forsggte at etablere et GF1 i Vejen. Pa davaerende tidspunkt var
der ikke et tilstrekkeligt ansegergrundlag til at oprette et forlab. SOSU Esbjerg bemaerker dog, at skolen har arbejdet p4 at
profilere GF1 i Vejen, hvorfor ansegertallet 1 ar er vaesentligt hojere end 1 2016, og skolen regner derfor med at kunne
etablere et GF1 i Vejen 1 august 2017. Det oplyses, at et udbud af GF1 i Vejen blev godkendt af Undervisningsministeriet
som led i EUD udbudsrunden for 2017.

SOSU Esbjerg oplyser i deres anmodning, at skolens aktuelle udbud af GF2 i Vejen (baseret pa optag i januar 2017) har et
elevoptag pé 23 elever, hvorfor SOSU Esbjerg vurderer, at der er skabt gode betingelser for, at skolen ogsé i 2018 vil
kunne gennemfore et GF2 i Vejen.

Det bemarkes, at Vejen Kommune stotter SOSU Esbjerg i deres pataenkte udbud af GF2. Kommunen oplyser, at de har
stor interesse i et GF2 i Vejen by, sdledes at kommunen har et steerkere fundament for at rekruttere social- og
sundhedspersonale til sine institutioner savel som for, at kommunen kan leve op til dimensioneringsaftalen pa omradet.
Kommunen oplyser ligeledes, at specielt elever fra kommunens sydlige del har meget lang transporttid til allerede
eksisterende social- og sundhedsskoler, hvilket atholder mange fra at sege uddannelserne, og kommunen oplever derfor i
stigende grad rekrutteringsproblemer i forhold til social- og sundhedspersonale pa social- og @ldreomradet i kommunen.

Det nye GF2 i Vejen vil, som det ogsé er tilfaeldet med det aktuelt udbudte proveforlegb, skulle oprettes i et samarbejde
med Vejen Business College. Samarbejdet vil bl.a. besta i, at SOSU Esbjerg lejer sig ind i lokaler hos Vejen Business
College. Det forventes, at et SOSU laringsmilje i tilknytning til de lejede lokaler viderefores, og at eleverne far mulighed
for at bruge evrige faciliteter p4 Vejen Business College.

SOSU Esbjerg har foretaget hering hos henholdsvis Social- og Sundhedsskolen Syd i Aabenraa og Social- og
Sundhedsskolen Fredericia-Vejle-Horsens. Ingen af de to skoler modszetter sig SOSU Esbjergs initiativ. Sundhedsskolen
Fredericia-Vejle-Horsens bemerker dog, at de ikke har indvendinger, séfremt det nye tilbud om GF2 i Vejen ikke flytter
elever fra en af skolens adresser. Sundhedsskolen Fredericia-Vejle-Horsens foreslér siledes, at det nye udbud godkendes
for en periode pa to ar, hvorefter der foretages en evaluering af menstre i elev-rekrutteringen.

Administrationens vurdering

Uden det eksisterende udbud af GF2 i Vejen, har de unge i store dele af Vejen Kommune relativt lang transporttid til
naermeste udbyder af SOSU-uddannelsen. Med afszt i regionsradets ambition om at sikre den bedst mulige
tilgeengelighed til ungdomsuddannelser for de unge i Syddanmark, er det administrationens vurdering, at oprettelsen af et
GF2 for social- og sundhedsuddannelsen i Vejen vil understatte denne ambition om bedst mulig tilgeengelighed.
Administrationen bemarker ligeledes, at der er gode erfaringer fra de igangvaerende forsegsforleb med GF2 i Vejen.

Administrationen bemarker samtidig, at SOSU Esbjerg har oplyst, at det nuvarende elevgrundlag for det aktuelle GF2
forst og fremmest bestér af elever fra Vejen Kommune, hvorfor administrationen vurderer, at et udbud i Vejen i meget
begrenset grad vil have en betydning for rekrutteringsgrundlaget pa de omkringliggende social- og sundhedsskoler.

Udkast til heringssvar, hvori udbud af et GF2 i1 Vejen stottes, er vedlagt.



Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At udkast til heringssvar til SOSU Esbjerg, hvori udbud af et GF2 i Vejen stottes, godkendes.
Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 15-05-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Hans Winther, Preben Friis-Hauge, Karsten Uno Petersen og Holger Gorm Petersen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag 1 - Anmodning om heringssvar, SOSU Esbjerg
Bilag 2 - Brev fra Vejen Kommune

Bilag 3 - SOSU FVHK Heringssvar

Bilag 4 - SOSU Syd Heringssvar

Bilag 5 - UDKAST Heringssvar til SOSU Esbjerg



Punkt 27: Ansegninger til uddannelsespuljen marts 2017

17/16612
Resumé

Der er to ansegningsfrister til uddannelsespuljen i 2017. Der er indkommet syv ansggninger til ansegningsfristen i marts
2017, og der indstilles fem projekter til stotte pa i alt 12.240.345 kr.

Sagsfremstilling

Uddannelsespuljen anvendes til realisering af mél og indsatser i Syddansk Uddannelsesaftales handlingsplan for 2016-
2017.

Regionsridet har tidligere besluttet, at i handlingsplanperioden 2016-2017 skal de to arlige ansegningsrunder vaere dbne
for alle gode projektidéer, der kan bidrage til at realisere handlingsplanen for 2016-2017. Dertil skal der vare oget fokus
pa anvendelsen af eksisterende viden og best practice samt pa implementering og forankring af indsatserne i
uddannelsespuljeprojekterne.

Der er arligt afsat 20 mio. kr. til uddannelsespuljen, hvortil kommer evt. tilbageleb. Til ansegningsfristen den 15. marts
2017 er der indkommet syv ansggninger. Samlet set soges der om 19.627.992 kr.

Ansggningerne er:

Anvendt naturvidenskab for de 14-24 érige.
E2E — fra efterskole til erhvervsuddannelse.
E-sport og Uddannelse i Region Syddanmark.
Flere praktikpladser i friserbranchen.

Geo & Bio Science Center Syd.

Klar til Studier.

Unge med kant.

Ansegeren bag “Flere praktikpladser i friserbranchen” har efterfolgende valgt at treekke ansegningen tilbage.
Projekterne er forst vurderet ud fra, om de lever op til kravene for regionens uddannelsespulje.

Dernast vurderes det, i hvor hgj grad projekterne lever op til kriterierne for regionens uddannelsespulje:

¢ Projektets forventede effekter pa en eller flere af regionens méalsatninger:
95% af en ungdomsargang skal gennemfore en ungdomsuddannelse.
60% af en ungdomsargang skal gennemfore en videregdende uddannelse.
25% skal veelge en erhvervsuddannelse direkte efter 9. eller 10. klasse i 2020.
Andelen, der vaelger en science uddannelse, skal stige 20%.
I hvilken grad projektet bidrager til at realisere handlingsplanen 2016-2017.
I hvilken grad der sker en implementering og forankring af projektets indsats bredt i organisationen hos parterne.
I hvilken grad projektet anvender eksisterende viden og best practice.
I hvilken grad projektet fremmer samarbejdet mellem aktererne i Syddansk Uddannelsesaftale.
I hvilken grad projektets leverancer/viden/koncepter formidles og stilles til radighed for alle akterer i Syddansk
Uddannelsesaftale.

Pa baggrund af ovenstdende og administrationens sagsbehandling vurderes, at nedenstaende fem projekter alle lever op til
uddannelsespuljens krav og kriterier i tilstraekkelig grad, og at de bidrager til at opfylde regionens og Syddansk
Uddannelsesaftales handlingsplan:

Anvendt naturvidenskab for de 14-24 arige.
E2E — fra efterskole til erhvervsuddannelse.
E-sport og Uddannelse i Region Syddanmark.
Geo & Bio Science Center Syd.

Klar til Studier.

Administrationen vurderer, at projektet ”Unge med kant” ikke i tilstraekkelig grad lever op til uddannelsespuljens krav og
kriterier.



Der henvises til bilaget for en nermere gennemgang og pracisering af de enkelte indstillinger.

Séafremt indstillingerne pa projekterne folges, og alle fem ansggninger fér tilsagn om stette, vil der vare bevilget stotte for
12.240.345 kr. fra uddannelsespuljen i marts 2017, og der vil pa nuverende tidspunkt vaere 14.039.011 kr. tilbage i
uddannelsespuljen for 2017.

Efter medet i udvalget for regional udvikling er administrationen blevet opmarksom pa, at det fremgér af
sagsfremstillingen, at ansggningen ”Anvendt naturvidenskab for de 14-24 arige” indstilles til at modtage et tilsagn pa
2.143.329 kr. Det korrekte tilsagnsbeleb er imidlertid 2.620.015 kr. Administrationen foreslar efter aftale med udvalget for
regional udvikling, at forretningsudvalget tiltraeder indstillingerne over for regionsrddet med denne &ndring, og at belobet
samt de akkumulerede beleb tilrettes i dagsordenspunkt og bilag til regionsradsmadet den 26. juni 2017. Med andringen
vil det samlede ansggte belab vare 20.104.678 kr., hvoraf der bevilges stotte for 12.717.031 kr., sdfremt indstillingen
tiltreedes. Dermed vil der pd nuvearende tidspunkt vil veere 13.562.325 kr. tilbage 1 uddannelsespuljen for 2017.
Indstillingen er tilrettet i overensstemmelse hermed.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At ansggningen ”Anvendt naturvidenskab for de 14-24 &rige” modtager tilsagn om stette fra Region Syddanmarks
Uddannelsespulje pa 2.620.015 kr.

At ansggningen "E2E — fra efterskole til erhvervsuddannelse” modtager tilsagn om stette fra Region Syddanmarks
Uddannelsespulje pa 3.111.023 kr.

At ansggningen “E-sport og Uddannelse i Region Syddanmark” modtager tilsagn om stette fra Region Syddanmarks
Uddannelsespulje pa 1.412.460 kr.

At ansegningen ”Geo & Bio Science Center Syd” modtager tilsagn om stette fra Region Syddanmarks Uddannelsespulje
pa 3.160.540 kr.

At anspgningen “Klar til Studier” modtager tilsagn om stette fra Region Syddanmarks Uddannelsespulje pa 2.412.993 kr.
At anspgningen “Unge med kant” modtager afslag om stette fra Region Syddanmarks Uddannelsespulje.

Administrationen vil tage kontakt til den anseger, der modtager afslag, med henblik pé afklaring af fremtidige
projektmuligheder under Region Syddanmarks Uddannelsespulje.

Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 06-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Hans Winther, Poul Andersen og Karsten Uno Petersen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Marianne Moark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Ansegninger til uddannelsespuljen - marts 2017



Punkt 28: Ansegninger til kulturpuljen 2017

17/13322
Resumé
Der var ansegningsfrist til Kulturpuljen den 31. marts 2017. Den samlede pulje er pd 9.335.518 kr.

Ved budgetforliget for 2017 har regionsradet reserveret 2 mio. kr. af kulturpuljen til aktiviteter til markering af 100-aret
for Genforeningen i 2020.

Dermed er der 7.335.518 kr. til gvrige ansggninger til Kulturpuljen. Der er indkommet 31 ansegninger til kulturpuljen.
Der anseges i alt om knap 22 mio. kr. Otte ansegninger indstilles til tilsagn. Inklusive midlerne til markering af 100-aret
for Genforeningen foreslas tildelt 6.114.000 kr. i tilskud.

Sagsfremstilling

Det samlede beleb i kulturpuljen 2017 er pa 9.335.518 kr. inkl. saldooverfersler, mindre forbrug pé tidligere projekter,
samt ikke forbrugte midler fra kulturpuljen 2016, jf. behandling herom i udvalget for regional udvikling den 21. november
2016.

Der er indkommet 31 ansggninger om stette fra kulturpuljen, og der er i alt ansegt om 21.891.802 kr.

Ansggningerne er vurderet ud fra kriterierne i "Kulturhandlingsplan 2016-2017”. Her tillegges det betydning, at
kulturprojekter der kan modtage stotte skal tage afsat i de se@rlige syddanske, kulturelle, historiske og naturgivne styrker
og serpraeg, grenseregionen og internationalt anerkendte kulturtilbud. Malet med at stette kulturprojekter er at
understotte, at Syddanmark skal vare en speendende og attraktiv region at besgge og bo i.

Kulturprojekter skal bidrage til at:

Styrke implementeringen af den regionale vakst- og udviklingsstrategi.

Skabe synlighed og attraktivitet for regionen.

Samle akterer om koordinerede satsninger.

Styrke eller skabe innovative kulturmiljeer.

(Jge internationale samarbejdspartneres kendskab til Syddanmark.

Skabe synergi med omrédets andre oplevelsestilbud, natur- og kulturressourcer.
Udvikle og atholde kulturarrangementer med stort besggspotentiale.

Dge tiltrekningen af turister og oge turismeomsatningen.

e 6 o o o o o o

Der laegges vaegt pa, at et kulturprojekt er nyskabende og originalt, og giver merveaerdi til malgruppens oplevelse af
omrédet.

Administrationen har vurderet, at folgende otte ansegninger i serlig grad bidrager til at opfylde kriterierne for tilskud.
Administrationens vurdering og indstilling til fordeling af tilskud fremgér af Bilag 1, ”Kulturpuljen 2017 —
ansggningsoversigt”:

e “Optimering af skolearbejdet i forbindelse med Senderjyllands Symfoniorkesters bernejulekoncerter”, ansegt af
Det Senderjyske Sangcenter, indstillet til tilskud pa 84.000 kr. som ansggt.

¢ “Dagbog fra Fang / Fang Intervals”, ansggt af Fang Kommune — indstillet til tilskud pa 100.000 kr. (det ansogte
belab er 444.000 kr.).

¢ ”Det levende teglveerk”, ansegt af Museum Senderjylland — indstillet til tilskud pa 67.000 kr. som ansegt, evt. med
forudsetning om, at arrangementet synliggeres pa Destination Senderjyllands markedsferingsplatform.

o ”Spis: Eventyrligt!”, ansegt af SPIS: Odense Food Festival — indstillet til tilskud pa 400.000 kr. (det ansogte belob
er 1.088.000 kr.).

e ”Jacob A. Riis — fotodokumentarist og socialreformator”, ansegt af Sydvestjyske Museer — indstillet til tilskud pé
940.000 kr. som ansegt.



e ”Quasar”, ansegt af Foreningen Jelling Musikfestival — indstillet til tilskud pa 500.000 kr. (det ansggte belab er
1.378.000 kr.).

o ”Lysfejring af H. C. Anderen — ZLresborger i 150 ar”, ansegt af Odense Kommune — indstillet til tilskud pa 400.000
kr. som ansegt.

» ”Internationalisering af H. C. Andersen Festivals”, ansggt af H. C. Andersen Festivals — indstillet til tilskud pé
1.623.000 kr. som ansagt.

Ved budgetforliget for 2017 har regionsradet reserveret 2 mio. kr. af kulturpuljen til aktiviteter til fejring af 100-aret for
Genforeningen. Udmentningen af disse midler afventer den overordnede organisering af sekretariatet for
genforeningsfejringen og udmentes pé baggrund af ansegning om midler til aktiviteter, der kan understotte fejringen af
100-éret, og som ligger inden for kriterierne i Kulturhandlingsplanen.

Det samlede beleb, som foreslas tildelt i tilskud, inklusive midler til fejringen af 100-aret for Genforeningen, er 6.114.000
kr. Det vurderes, at de resterende 23 projekter kun delvist eller i ringere grad lever op til kriterierne og indstilles derfor

ikke til statte fra kulturpuljen. Dermed er der et restbeleb pa 3.221.518 kr.

Det foreslés endeligt, at der fastsattes en ny ansegningsfrist til kulturpuljen 2017. Det foreslas, at fristen fastsettes til den
1. september 2017.

Sagen har veret behandlet pd mede i udvalget for regional udvikling den 15. maj 2017. Bilag 1 er opdateret i
overensstemmelse med udvalgets beslutning.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At projektet ”Optimering af skolearbejdet i forbindelse med Senderjyllands Symfoniorkesters barnejulekoncerter”, ansegt
af Det Senderjyske Sangcenter, modtager tilsagn om tilskud pa 84.000 kr.

At projektet ”Dagbog fra Fang / Fane Intervals”, ansegt af Fane Kommune, modtager tilsagn om tilskud pa 100.000 kr.
At projektet ”Det levende teglveerk”, ansegt af Museum Senderjylland, modtager tilsagn om tilskud pa 67.000 kr.
At ansegningen ”SPIS: Eventyrligt”, ansegt af Spis: Odense Food Festival, modtager tilsagn om stette pa 400.000 kr.

At ansggningen “Jacob A. Riis — fotodokumentarist og socialreformator”, ansegt af Sydvestjyske Museer — modtager
tilsagn om tilskud pa 940.000 kr.

At projektet ”Quasar”, ansggt af Foreningen Jelling Musikfestival — modtager tilsagn om tilskud pa 500.000 kr.

At anspgningen “Lysfejring af H. C. Andersen — Aresborger i 150 ar”, ansegt af Odense Kommune — modtager tilsagn
om tilskud pa 400.000 kr.

At projektet “Internationalisering af H. C. Andersen Festivals”, ansegt af H. C. Andersen Festival, modtager tilsagn om
stotte pa 1.623.000 kr.

At de resterende 23 ansegninger modtager afslag om tilskud fra Region Syddanmarks Kulturpulje.

At der gennemfores en ny ansggningsrunde til Kulturpuljen i 2017, og at fristen fastsattes til 1. september 2017.
Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 15-05-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Bilag 1 ”Ansegninger til Kulturpuljen 2017” opdateres efter udvalgets enske med begrundelse for afslag mhp pa
foreleeggelse for forretningsudvalget og regionsradet.

Hans Winther, Preben Friis-Hauge, Karsten Uno Petersen og Holger Gorm Petersen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017



Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Enhedslisten tog forbehold.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bilag 1. Kulturpuljen 2017 ansegningsoversigt

Ansggning - Optimering af skolearb. ifm Senderjyllands Symfonoorkesters barnejulekoncerter
Ansegning - Dagbog fra Fang - Fane Intervals

Anseggning - Det levende teglveerk

Ansegning - Spis:Eventyrligt!

Ansggning - Jacob A. Riis - fotodokumentarist og socialreformator

Ansggning - Quasar

Ansggning - Lysfejring af H.C. Andersen - Aresborger i 150 ar

Ansegning - Internationalisering af H.C. Andersen Festivals



Punkt 29: Kommissorium for ekstern vurdering af erstatningsspergsmal

15/51000
Resumé

Der foreleegges et udkast til kommissorium med henblik p& gennemforelsen af en ekstern vurdering af administrationens
materiale i sagen om en eventuel erstatningssag mod tidligere regionsradsformand Carl Holst.

Sagsfremstilling

Det blev pé regionsradsmedet den 22. maj 2017 besluttet at udskyde behandlingen af sagen vedrerende anlaeggelse af en
eventuel erstatningssag mod tidligere regionsradsformand Carl Holst, med henblik pa en ekstern vurdering af det af
administrationen udarbejdede materiale.

Det blev besluttet, at forretningsudvalget skulle godkende kommissoriet for gennemforelse af den eksterne vurdering.

Der er vedlagt et udkast til kommissorium for gennemforelsen af den eksterne vurdering.

Det forventes at der, pa baggrund af forretningsudvalgets beslutning, kan indhentes tilbud pa udferelsen af opgaven, som
kan behandles pa det ekstraordinere forretningsudvalgsmede den 26. juni 2017.

Indstilling
Det indstilles:

At kommissoriet for gennemforelsen af den eksterne vurdering godkendes.
At det besluttes, hvilket advokatfirma der skal indhentes tilbud fra i forhold til den eksterne vurdering.

At det indhentede tilbud forelaegges for forretningsudvalget til godkendelse.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Dansk Folkeparti, Det Konservative Folkeparti, Enhedslisten og Socialistisk Folkeparti stillede et @ndringsforslag til det
foresldede kommissorium i form af et nyt kommissorium. Det nye kommissorium er vedlagt protokollen.

Dansk Folkeparti, Det Konservative Folkeparti, Enhedslisten, Socialistisk Folkeparti og Socialdemokratiet stemte for
@ndringsforslaget med folgende endringer:

¢ At det udleverede materiale tillige omfatter brev af 13. juni 2017 fra @konomi- og Indenrigsministeriet.

o At der tages sarskilt stilling til sagen, hvis undersggeren fremsatter begrundet anmodning om undersegelse af
yderligere forhold herunder udlevering af Christian Ingemann Nielsens arbejdsmail, drev og PC. Gennemgang af
supplerende materiale indgar saledes ikke i indhentning af tilbud pa opgaven.

Det Radikale Venstre og Venstre undlod at stemme.

Forslaget var herefter vedtaget.

Marianne Mork Mathiesen, Karsten Uno Petersen og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Kommisorium - erstatningsspergsmél

Nyt kommissorium



Punkt 30: Afrapportering af méalbilleder og udvalgte indikatorer for Region
Syddanmark

16/37199
Resumé

Der forelegges den forste afrapportering af udvalgte malbilleder og indikatorer til regionsradet. Baggrunden er, at det i
budgetaftalen for Region Syddanmark for 2017 blev beskrevet, at der skal udarbejdes et forslag til opfelgning pa
nationale og regionale mal. Forslaget er baseret pa et oplaeg, som blev praesenteret pa regionsradets budgetseminar i marts
2017, og modellen blev endeligt tiltradt pa regionsrddsmedet i maj 2017.

Forslaget til afrapportering tager afsat i de pejlemerker for regionens samlede drift- og udviklingsarbejde, som
regionsradet vedtog i efteraret 2016.

Sagsfremstilling

Regionsradet foreleegges med denne sag den forste afrapportering af udvalgte malbilleder og indikatorer. Konceptet for
afrapportering til regionsradet tager udgangspunkt i mal og malsetninger, der allerede monitoreres. Formalet med
afrapporteringen er at danne et billede af regionens status i forhold til mélopfyldelsen p& udvalgte indikatorer med afsat i
de vedtagne pejlemerker.

Modellen blev tiltrdt af regionsradet pd radets moede i maj 2017. Udgangspunktet er, at nationale mal, der matte veare
retningsgivende pad Region Syddanmarks respektive opgaveomrader, som udgangspunkt indgér i konceptet. Konceptet er
udarbejdet med sigte pa at give overblik og vise sammenheng i forhold til de pejlemarker, som regionsradet vedtog i
efteraret 2016. Afrapportering vil ske til regionsradet sidelebende med henholdsvis afleggelse af arsrapport og
afrapportering af gkonomi og aktivitet. De enkelte udvalg vil som hidtil lebende fé den afrapportering pa deres respektive
omrader, som er fastlagt og vedtaget i udvalgene.

Konceptet er baseret pa to typer af afrapportering. Der vil vere faste kvartalsvise, kvantitative afrapporteringer.
Afrapporteringen indeholder bade indikatorer for nationale mal og indikatorer, der er udvalgt for Region Syddanmark.
Det er denne afrapportering, der forelaegges nu. Indikatorerne er fordelt pa omraderne sundhed, socialomrddet og regional
udvikling. Indikatorerne afrapporteres i Nemlis, som er et Ipad baseret afrapporteringssystem. Der er vedlagt en udskrift
fra Nemlis af de tilgaengelige data.

Der er vedlagt et notat, der beskriver de overordnede tendenser, som de udvalgte indikatorer viser. Da dette er den forste
afrapportering, skal der gores indledende erfaringer med anvendelsen af indikatorerne og formen for afrapportering.
Indikatorerne vil kunne justeres lobende, hvis der eksempelvis er fokusomréader fra de arlige budgetaftaler, som enskes
fulgt via specifikke indikatorer, eller hvis der er indikatorer, der stabiliseres over lang tid pa det enskede niveau, og derfor
ikke lengere behever folges kvartalsvis.

Temaafrapporteringer

I forbindelse med konceptet vil der ogsa lebende vere temaafrapporteringer pa omrider, hvor der med fordel kan vere en
mere kvalitativ afrapportering om status og fremdrift. Der er tale om temaerne sygehusbyggeri, forbedringskultur, ncerhed
og sammenhceeng, attraktiv arbejdsplads samt patientsamarbejde og kvalitet i sociale tilbud. Afrapporteringen af disse
temaer vil ikke veere s& hyppig som de databaserede indikatorer. Det kan veere 1-2 gange arligt, eller maske 1-2 gange i
lobet af en valgperiode.

Dette er begrundet i, at der kan vare temaer og sarlige emner, som det med passende intervaller giver god mening at give
uddybende orientering om. Samtidig er det ikke alle omrader, der kan afrapporteres meningsfuldt med korte intervaller,
ligesom ikke alle aspekter af pejlemaerkerne kan kvantificeres meningsfuldt med lebende data, men forudsatter en
kvalitativ afrapportering.

De forste temaafrapporteringer er planlagt til at forega i efteraret 2017. Der er tale om:

¢ Sygehusbyggeri — regionsrddsmedet i september

e Nerhed og sammenhang — regionsrddsmadet i oktober

o Attraktiv arbejdsplads — regionsrddsmede inden arsskiftet 2017/18, forventeligt regionsradsmedet november eller
december.

o Kuvalitet i de sociale tilbud — inden arsskiftet 2017/18, forventeligt regionsraddsmedet november eller december.

Sammenheeng til budgetproces og sundhedsplan



Afrapporteringen af malbilleder er teenkt sammen med den proces, der er for budgetleegningen, sé den lgbende opfelgning
er med til at kvalificere og understette den proces, hvor der udvalges temaer til budgetprocessen og fokusomrader for
indsatsen i regionens arbejde i det kommende é&r.

Sammenhangen mellem de to processer kan bidrage til at sikre, at de temaer, der allerede er udvalgt og prioriteret i de
foregéende ars budgetprocesser, folges og afrapporteres.

Samtidig kan budgetdreftelserne pege pa omréder, der er sarligt politisk prioriterede, og som vil kunne indga i fremtidige
afrapporteringer af malbilleder og udmentningen af pejlemaerkerne.

Efter indgaelse af budgetaftalen kan det vurderes, om sammensatningen af malbillederne og de temaer, der afrapporteres,
skal justeres eller suppleres med henblik pa at kunne folge fremdriften pa de omrader, der prioriteres i forbindelse med
budgetforliget.

Samlet set understetter processen, at de temaer der arbejdes med;

har sammenhang til pejlemarkerne,

tager bestik af den lebende udvikling pa ekonomi og aktivitetsomradet,

sikrer sammenhang til temaer, som foreslas prioriteret ud fra en driftsmessig synsvinkel, og
integrerer de elementer, som regionen er forpligtiget til, som folge af de arlige skonomiaftaler.

e o o o

Ligeledes vil der veere en sammenhang mellem den lobende afrapportering af malbilleder og indikatorer, og den arlige
proces for udveaelgelse af serlige temaer pa sundhedsomradet, som det foreslas at integrere i den kommende sundhedsplan
for Region Syddanmark.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.

Marianne Mark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Koncept for afrapportering
Afrapportering til regionsrad

Oversigt Nemlis



Punkt 31: Orientering om ansattelser og afskedigelser

17/17498
Resumé

Der orienteres i denne sag om ansattelser og afskedigelser af direkterer, sygehusledelser og centerledere i maj maned
2017, jf. tidligere beslutning.

Sagsfremstilling
Regionsradet har besluttet, at regionsradet og forretningsudvalget skal orienteres om ansattelse og afskedigelser af
direkterer, centerledere og direktarer i sygehusledelserne.

I maj maned 2017 er folgende ansattelse:

Kurt Espersen er ansat som koncerndirekter pr. 1. august 2017.

Bjarne Dahler-Eriksen er ansat som legefaglig direkteor p&d Sygehus Senderjylland pr. 15. maj 2017.
Eva Nielsen er ansat som sygeplejefaglig direktor pad Sygehus Senderjylland pr. 22. maj 2017.

Inge Bendixen er ansat som vicedirekteor hos Syddansk Sundhedsinnovation pr. 1. maj 2017.

e o o o

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 32: Forslag til forretningsudvalgets modedatoer 2018 - til orientering

17/14532

Resumé

Forslag til forretningsudvalgets madedatoer for 2018 forelaegges til orientering.
Sagsfremstilling

I indeverende valgperiode har forretningsudvalget, som udgangspunkt, atholdt meder onsdage 12 dage for et
regionsradsmede, dog under hensyntagen til ferieperioder og helligdage.

Med dette som udgangspunkt er der udarbejdet folgende forslag til mededatoer for forretningsudvalget i 2018 med
medestart kl. 15.00.

Dette forslag vil blive forlagt det kommende forretningsudvalg til beslutning:

¢ Onsdag den 10. januar
Onsdag den 7. februar
Onsdag den 7. marts
Onsdag den 18. april
Onsdag den 16. maj
Onsdag den 13. juni
Onsdag den 15. august
Onsdag den 12. september
Onsdag den 10. oktober
Onsdag den 14. november
Onsdag den 5. december.

e 6 o o o o o o o o

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Til orientering.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 33: Meddelelser

16/43336
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Under punktet blev orienteret om:

o Atudvalget for regional udvikling foretager en fornyet behandling af ansegningen om udbud af htx i Varde, da der
inden sommerferien forventes en ansggning om udbud af htx i Ribe. Det skyldes, at de ansggte udbud af htx er
beliggende i samme geografiske omrade.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 34: Eventuelt

16/43336
Beslutning i Forretningsudvalget den 14-06-2017

Forretningsudvalget var enige om, at fordelingen af pladser ved ungevalgmederne sker pd samme made som ved det
seneste valg, sdledes at:

e Huver liste, der er kendskab til pa fordelingstidspunktet, tildeles én plads.

e Qvrige pladser fordeles forholdsmeessigt efter stemmetal ved sidste valg.

¢ Evt. overskydende pladser fordeles af administrationen i dialog med partierne — dog saledes, at partier i
regionsradet, som ikke var pa stemmesedlen ved det seneste valg, far det antal pladser, som de ville have faet, hvis
fordelingen var sket pé baggrund af antallet af mandater i regionsradet.

Marianne Mork Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Ida Damborg og Pia Terving deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 35: LUKKET - rapportering



Punkt 36: LUKKET - option
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