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Punkt 1: 2. ekonomi- og aktivitetsrapportering 2017

17/15288

Resumé

2. gkonomi- og aktivitetsrapportering forelegges med forventninger til &rsresultat 2017 for henholdsvis: ”Sundhed”,
”Socialomradet”, ”Regional Udvikling” og ”Felles formal”.

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

Sagsfremstilling

Hermed redegeores kort for overordnede forventninger og udvikling i forhold til skonomi og aktivitet. Yderligere

rapportering fremgar af vedlagte bilag.

Sundhed
Overordnet forventes fortsat bade budget- og aftaleoverholdelse 1 2017.

Der er fortsat vaekst i udgiftsniveauet til sygehusmedicin og respirationsbehandling i eget hjem. Merudgifterne til disse
omrader overstiger markant bade tidligere og langsigtede forventninger. Dog forventes fortsat, at merudgifterne kan
handteres inden for de eksisterende rammer i 2017, blandt andet pa grund af midlertidige rdderum pa andre omrader.

For at reducere risikoen for budgetoverskridelser i 2018, som felge af fortsat stigende udgifter til medicin,
respirationspatienter mv., kan det overvejes at malrette et rdderum ultimo 2017 til at fremrykke medicinindkeb. Herved
sikres mulighed for at finansiere en del af medicinforbruget i 2018 ud over det niveau, der er indeholdt i forslag til budget
2018.

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

Forventningerne til drets resultat viser efter 2. kvartal fortsat, samlet set, et tilfredsstillende resultat. Aktuelt forventes et
mindre underskud i forhold til budgettet.

Regional Udvikling
Pa baggrund af forbruget i arets forste 7 méneder forventes fortsat aftaleoverholdelse, idet der i den lebende planlaegning
og ekonomistyring vil blive taget de nedvendige skridt til at sikre dette.

Felles formal
Omkostninger til ”Feelles formal og administration” fordeles og finansieres af de tre omrader: ”Sundhed”,
”Socialomradet” samt “Regional Udvikling”.

For omradet forventes, pa nuvearende tidspunkt, fortsat balance i forhold til budgettet.

Forretningsudvalget og regionsradet forelaegges i forbindelse med den regelmessige ekonomi- og aktivitetsrapportering
formands- og direktionsudgifter til eksterne leveranderer, udgifter vedr. tvaergéende initiativer, samt udgifter vedrerende
formanden og direktionen.

Afrapportering fremgér af bilag.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:
At 2. gkonomi- 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 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.



Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

2. Pkonomi- og aktivitetsrapportering 2017 (Sundhed)
2. gkonomi- og aktivitetsrapportering 2017 (Socialomradet)
2. Okonomi- og aktivitetsrapportering 2017 (Regional Udvikling)

Notat - 2. @Okonomi- og aktivitetsrpportering 2017 (Feelles formél og adm.)



Punkt 2: Pris- og lenregulering af budget 2017

17/26894
Resumé

For at fastholde uendret kebekraft foretages en regulering af budgetterne for 2017 pa baggrund af dels den faktiske pris-
og lenudvikling 1 2016, dels nye sken for den forventede udvikling heri i 2017.

Sagsfremstilling
I budget 2017 bygger fremskrivningen af priser og lenninger pé sken fra juni 2016 vedr. den forventede udvikling i 2016
og 2017.

Der foreligger nu tal for den faktiske pris- og lenudvikling i 2016 samt nye sken for udviklingen i 2017. Isaer
prisudviklingen er lavere end oprindeligt skennet. Tilsvarende bliver den overenskomstaftalte lanstigning pr. 1. oktober
2017 lavere som felge af udmentning af reguleringsordning i forhold til udviklingen pa det private arbejdsmarked.

For at fastholde uendret kebekraft foretages pé den baggrund pris- og lenregulering af budgetterne i indevarende ér.
Tilsvarende foretages indeksering af radighedsbeleb vedr. anleeg i 2017.

Da reguleringen forst gennemfores i andet halvéar 2017, foreslés det, at den negative prisregulering — som i de senere ar —
kun indarbejdes med halv effekt i 2017 af hensyn til mulighederne for sygehuse, centre med flere for at kunne foretage de
ngdvendige tilpasninger.

I fremskrivningen af budget 2018 er der taget hgjde for den fulde virkning af de revidere pris- og lensken for 2016 og
2017.

Aftalte udgiftslofter for 2017 vedr. ”Sundhed” og “Regional Udvikling” korrigeres pa baggrund af det lavere pris- og
lonsken.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At driftsbudgettet i 2017 vedr. Sundhed reduceres med 65,8 mio. kr. og vedr. Regional Udvikling med 1,0 mio. kr. med

henvisning til en lavere pris- og lenudvikling end oprindeligt forudsat. Fordelingen pa bevillingsomrader fremgar af
bilaget. Reduktionen tilgar de likvide aktiver.

At radighedsbelob i1 2017 vedr. Sundhed reduceres med 2,1 mio. kr., vedr. Social og Specialundervisning med 0,4 mio. kr.
og vedr. Feelles formal med 0,03 mio. kr. Reduktionen tilgar de likvide aktiver.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Pris- og lenregulering af budget 2017



Punkt 3: Udmentning af bloktilskudsreguleringer for 2017

17/26901
Resumé

Regionernes bloktilskud for 2017 vedrerende ”Sundhed” reguleres med henvisning til mer-/mindreudgifter som folge af
nye eller &ndrede love og bekendtgarelser (DUT) mv.

Sagsfremstilling
Regionernes bloktilskud for 2017 vedrerende ”Sundhed” reguleres med henvisning til mer-/mindreudgifter som folge af
nye opgaver eller endrede love og bekendtgerelser (DUT) mv.

I reguleringen for 2017 indgér sdledes ogsa konsekvenser af omlegningen af den kommunale medfinansiering, jf.
okonomiaftalen for 2017. Ved reguleringen bringes desuden finansieringen pa plads vedr. initiativer for 2017 (Kreftplan
IV) og satspuljeaftalen 2016-2017 (demenshandlingsplan) mv.

Som konsekvens forgges driftsbudgettet for ”Sundhed” 1 2017 med 30,4 mio. kr., svarende til de udgiftsmaessige
konsekvenser af punkter pa lov- og cirkulereprogrammet mv., inkl. kommunal medfinansiering.

Tilsvarende foreges anlegsbudgettet for ”Sundhed” 1 2017 med 62,2 mio. kr. vedr. dels Kreftplan IV, dels nye serlige
pladser i psykiatrien.

Konsekvenserne heraf indgar i de ajourferte udgiftslofter (drift og anlaeg) for 2017 vedr. ”Sundhed”.
I lov- og cirkulareprogrammet for 2017/2018 indgéar ikke punkter vedrerende ”Regional Udvikling”.

Bloktilskuddene for 2018-2021 for ”Sundhed” og ”Regional Udvikling” er indarbejdet i forslag til budget 2018. Ligeledes
er indarbejdet udgiftsmaessige konsekvenser af lov- og cirkulereprogrammet (DUT) samt initiativer pa finansloven 2017
mv.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At bloktilskuddet 1 2017 vedr. Sundhed forhgjes med 877,6 mio. kr., mens den kommunale medfinansiering omvendt
reduceres med 754,1 mio. kr.

At der for Sundhed i 2017 meddeles tilleegsbevilling vedr. driften pé 30,4 mio. kr. og vedr. anlaeg pé 62,2 mio. kr.
Fordeling af bevillingsomradet fremgar af bilaget.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Notat om bloktilskudsreguleringer 2018



Punkt 4: Forslag til budget 2018-2021 - 2. behandling

17/24532

Resumé

Forslag til budget 2018-2021 foreleegges til 2. behandling/vedtagelse.

Sagsfremstilling

Regionsridet oversendte den 28. august 2017 forslag til budget til 2. behandling som grundlag for budget 2018-2021.

Til brug for 2. behandlingen er der udarbejdet sidepapirer vedr. Sundhed, Social og Specialundervisning, Regional
Udvikling samt Feelles forméal og administration/Renter. Heri redegares bl.a. kort for status for budgetforslaget. Desuden
indgér forslag til investeringsbudget 2018-2021.

Der er den 6. september 2017 indgaet aftale om budget 2018. Aftalen foreleegges som e@ndringsforslag til budget 2018.
Indstilling
Det indstilles:

At forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler de andringsforslag til budget 2018-2021, der er indeholdt i aftalen
om budget 2018.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Et flertal anbefaler over for regionsradet de endringsforslag til budget 2018-2021, der er indeholdt i aftalen om budget
2018.

Enhedslisten stemte imod.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

B2018 - Sundhed-sidepapir til 2. behandling

B2018 - Social og Specialundervisning-sidepapir til 2. behandling

B2018 - Regional Udvikling-sidepapir til 2. behandling

B2018 - Feelles formal og administration samt Renter-sidepapir til 2. behandling

Aftale om budget 2018



Punkt 5: Budgettilpasning

17/28702
Resumé

Denne budgettilpasning omfatter sundhedsomradet samt Regional Udvikling.

I budgettilpasningen p& sundhedsomrédet indgéar bl.a. tilpasning af projektorganisationen for Nyt OUH og udmentning af
forskningsmidler fra de centrale forskningspuljer.

Sagsfremstilling

Sundhedsomradet

I forleengelse af den 2. gkonomi- og aktivitetsrapportering for 2017, jf. andet punkt p& dagsordenen, foreslas flere
bevillingseendringer bragt pa plads inden for den samlede ekonomi pa sundhedsomradet. Konsekvenserne heraf er
indregnet i prognosen for 2. gkonomi- og aktivitetsrapportering.

Regionsradet behandlede i december 2016 budget- og bevillingsmassige konsekvenser i forbindelse med tilvejebringelse
af balance i anleegsekonomien for Nyt OUH. Af sagsfremstillingen fremgik, at reorganisering af projektorganisationen for
Nyt OUH finansieres af regionens rdderum i 2017. I denne budgettilpasning tilferes Odense Universitetshospital 7,923
mio. kr. 1 2017 finansieret af konsolideringsrammen under fellesudgifter og indtegter. En tilsvarende bevilling er
indarbejdet i budgetforslaget for 2018.

Tidligere er udmentninger fra centrale forskningspuljer blevet udbetalt som tilskud, nar forskerne har anmodet herom.
Uforbrugte forskningsmidler i det enkelte &r er flyttet til efterfolgende ar i forbindelse med regnskabsafslutningen. Pa
grund af endret regnskabspraksis overfores midlerne til forskere ansat i regionen nu som budgetter, periodiseret efter
forventet forbrugséar. Denne budgettilpasning indeholder udmentning afi alt 10,807 mio. kr. i arene 2017 til 2020.

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

Tilbageforsel af finansiering til regionalt MTV kompetencecenter.
Budgetjustering FMK forvaltning.

Finansiering fase 1.5 af dosisdispensering.
Jordemoderkonsultationen i Middelfart.

Kliniske genetiske analyser.

Brugerstyrede senge — korrektion af budget i 2017.

Kommunal medfinansiering pa satspulje 2012-2015-projekter.

e o o o o o o

Anleceg:

¢ Anlagsbevilling og radighedsbeleb til tre it-projekter.

Tilpasning af anlegsbevillinger og rddighedsbeleb vedr. to it-projekter.
Anlagsbevillinger til afledt anlaeg i forbindelse med apparaturanskaffelser.
Flytning af rddighedsbelgb mellem investeringsrammer.

Indtegtsbevilling vedr. videresalg til Hviding Sygehus.

e o o o

Regional Udvikling
Budgettilpasningen omfatter folgende reguleringer, som n@rmere beskrevet i sagens bilag:

¢ Anlagsbevilling til indkeb af ny bil.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

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



At der afsettes og frigives radighedsbeleb til de anferte formal, jf. bilaget, og finansieret som foresléet, i alt -1,454 mio.
kr. netto. Belebet tilfores de likvide aktiver

At der meddeles anlagsbevillinger pa i alt 10,201 mio. kr. netto til ovennavnte formal (indeks 139,9).

Regional Udvikling

At der afsettes og frigives radighedsbeleb pa 0,275 mio. kr. 1 2017 til indkeb af 1 bil, finansieret af Milje og Réstoffers
driftsbudget i 2017.

At der meddeles anlagsbevilling pa 0,275 mio. kr. (indeks 139,9).
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Budgettilpasning Regional Udvikling

Budgettilpasning pa sundhedsomréadet



Punkt 6: Ambulance Syd - budget for 2018 og fremover

17/6390

Resumé

Der er udarbejdet et forslag til et varigt drifts- og flerarigt anleegsbudget for Ambulance Syd.
Sagsfremstilling

Baggrund

Den 23. januar 2017 vedtog regionsradet et drifts- og et anleegsbudget for 2017 for Ambulance Syd. Pga. fortsatte
usikkerheder omkring grundlaget for et varigt budget, blev det samtidig besluttet, at ”A¢t Ambulance Syds budget for 2018
og frem genberegnes i 2017 og forelcegges til politisk godkendelse (drift & anleeg).”

I samarbejde med administrationen hos Ambulance Syd er der derfor udarbejdet et forslag til et varigt drifts- og et
flerarigt anleegsbudget.

Drifts- og anlaegsbudget
I forbindelse med vedtagelsen af budgettet for 2017, blev der givet et overslag over de forventede driftsudgifter fra 2018
pé 365,9 mio. kr. 1 2017 pris- og lenniveau svarende til 371,1 mio. kr. 1 2018 pris- og lenniveau.

For der tages hejde for tilleegsbeslutninger i sagen, udger det genberegnede driftsbudget 372,1 mio. kr. 1 2018, 370,1 mio.
kr. 12019 og 369,8 mio. kr. fra 2020 og frem.

Budgettet i 2018 er dermed ca. 1 mio. kr. hgjere end det overslag for de varige driftsudgifter, som indgik i regionsradets
behandling af budget 2017 for Ambulance Syd, mens det falder til ca. 1,3 mio. kr. under estimatet fra 2020 og frem.

Det faldende budget skyldes bl.a., at redder-eleverne over tid udfases fra 3F- til FOA-overenskomst, som er billigere.

Anlaegsbudgettet er pé samlet set ca. 71 mio. kr. over 4 ar og vedrerer i helt overvejende grad udgifter til udskiftning af
ambulancer, men daekker ogsa over udgifter til mindre bygningsmeassige andringer pa stationerne.

Tages der hgjde for tilleegsbeslutninger vedr. primart gget elevoptag og et ekstra beredskab i Sallinge, udger
driftsbudgettet 378,7 mio. kr. i 2018 faldende til 375,8 fra 2020 og frem.

Budgettets forudsztninger

Det tekniske erfaringsgrundlag for at budgettere drift af selvsteendig ambulance-virksomhed med en FOA-overenskomst
er fortsat begraenset. Det skyldes, at FOA-overenskomsten forst tradte i kraft den 1. marts 2017, hvilket bl.a. har betydet,
at udgifterne i bade marts og april har veeret en kombination af udgifter fra to forskellige overenskomster.

Budgettet hviler derudover pé en reekke forudsatninger, som fremgér af bilag til sagen. Blandt de vasentligste kan
naevnes, at der er afsat et lanbudget til reddere svarende til 601 arsveerk og at det forudsettes, at sygefraveeret vil vere pa
5 pct. eller derunder.

Vedrerende overarbejde er budgettet lagt ud fra en forudsatning om, at der udestar en rekruttering af 11 reddere, og at der
derudover lgbende og spontant vil opsta behov for overarbejde svarende til ca. 8,3 mio. kr. pr. ar. Udgifter til overarbejde
vil bl.a. veere pavirkelig af det realiserede sygefraver.

Vedrerende anlegsbudgettet, s& indarbejdes der en investeringsramme til Ambulance Syd i forslag til investeringsbudget,
som forelegges i forbindelse med 2. behandlingen af budget 2018.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At driftsbudgettet vedtages og finansieres som beskrevet i bilag til sagen.
Beslutning i Praehospitaludvalget den 04-09-2017
Indstilling tiltradt.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017



Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Ambulance Syd-Budget 2018: Drift og Anlaeg



Punkt 7: Akutlegehelikopterflyvninger

17/722

Resumé

Regionernes akutlegehelikopterordning har haft 840 praehospitale indsatser i Region Syddanmark i 2016 og
akutleegehelikopter i Niebiill har tilsvarende haft 50 indsatser.

Falck har opsagt den gaeldende aftale om leegehelikopterservice med Niebiill Akutleegehelikopteren til Region
Syddanmark.

Sagsfremstilling

Regionernes akutleegehelikopterordning har haft 840 prahospitale indsatser i Region Syddanmark 1 2016 og
akutlegehelikopter i Niebiill har tilsvarende haft 50 indsatser.

Til og med maj har akutleegehelikopterordning haft 299 indsatser i Region Syddanmark i 2017, mens Niebiill
Akutlegehelikopteren i forste halvar 2017 har haft 16 indsatser i Region Syddanmark.

Der har veret indsatser i alle kommuner i regionen, som det fremgér af vedhaftede oversigt.

Akutlagehelikopterne er et supplement til ambulanceberedskabet. Akutleegehelikopteren er en kombineret flyvende
ambulance og akutlaegebil, hvis force er, at den kan bevage sig 240 km i timen i fugleflugtslinje.

Regionernes akutlagehelikopterordning bestar af tre helikoptere med baser i Billund, Ringsted og Skive. Der er vedhaeftet
arsrapport fra Regionernes Akutlaegehelikopterordning.

Falck har opsagt den gaeldende aftale om leegehelikopterservice til Region Syddanmark med Niebiill
Akutleegehelikopteren til opher 31. januar 2018.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At der optages forhandlinger om fortsattelse af Niebiillhelikopteren.

Beslutning i Praehospitaludvalget den 04-09-2017
Indstilling tiltradt.

Udvalget blev orienteret om det relativt hgje antal akutleegehelikopterindsatser i Billund og Vejle kommuner — initiativer
er igangsat for at rette op pa det.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bilag Akutleegehelikopterflyvninger



Punkt 8: 22. rapportering for udbygningen af Esbjerg Sygehus for 2. kvartal
2017

17/12015
Resumé

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

Denne sag indeholder rapporteringen for 2. 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 og
taget i brug i 4. kvartal 2017.

Fase 2 — ny sengebygning

Fase 2 — ny sengebygning rapporteres uendret gul vedrerende tid. @konomi og kvalitet rapporteres fortsat som gron.
Totalentrepreneren MT Hgjgaard A/S har fortsat sveert ved at leve op til tidsplanen vedrerende etablering af rahus. En
gennemgang af tidsplanen viser nu en forsinkelse pa 21 uger. Totalentrepreneren oplyser fortsat, at projektet vil blive
afsluttet 1 2. kvartal 2019 i overensstemmelse med kontrakttidsplanen, men senere end forventet. Bygherre har derfor
skaerpet opmarksomhed omkring fastholdelse af tidsplanen, og har i henhold til kontrakten afsendt varsel om dagbod i
forhold til den sanktionsgivende mellemtermin for lukning af rahus. Idriftseetning og indflytning kan indledes og
gennemfores, efter at totalentrepreneren har afleveret sengebygningen.

Totalentrepreneren har siden seneste rapportering etableret rahuset op til og med 3. sals hgjde.

Fase 3

Fase 3 omfatter etablering og tilpasning af ambulant og dagkirurgisk kapacitet i bygningerne 02, 11 og 12. Sydvestjysk
Sygehus forventer at kunne fremlaegge byggeprogram med indstilling til regionsradet om at give anlaegsbevilling til
projektet inden arets udgang.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Innovationsudvalget den 31-08-2017

Til orientering.

Peder Hvejsel og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Til orientering.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Kvartalsrapport 02 2017 SVS



Punkt 9: Rapportering nr. 27 for kvalitetsfondsprojektet i Aabenraa

17/9508
Resumé

Den revisorpategnede rapportering for 2. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Aabenraa forelaegges 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 2. 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, som blev godkendt af regionsradet den 29. februar 2016. Pa baggrund af indgéet
hovedentreprisekontrakt i april 2017 er der udarbejdet en kontrakttidsplan, som ligger inden for rammerne af den
godkendte tidsplan. Jord- og anlaegsarbejder for p-pladser og ny heliport er fremrykket og igangsat i maj. Endvidere er
indvendige ombygninger af vagtverelser og ny ambulancehal igangsat i juni for at gare klar til byggeriet af den nye
sengebygning.

konomien er fortsat inden for budgettet. Tvisten vedr. udferelse af RCMS (anlaeg til personbeskyttelse mod fejlstram)
blev afgjort i Voldgiftsretten i 2. kvartal. Udfaldet blev, at modparten fik medhold i sit erstatningskrav til trods for, at
bygherre fik medhold i, at lesningen er lovlig at udfere. Erstatningskravet er atholdt i 2. kvartal. Som konsekvens af
afgerelsen overvejes en projektendring vedr. beskyttelsesudstyr i Fase 2.

Statusmarkeringen i kvartalsrapporten for tid, skonomi og kvalitet er fortsat gren.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At rapporteringen for 2. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Aabenraa godkendes med henblik pa fremsendelse til
Sundheds- og Aldreministeriet.

Beslutning i Innovationsudvalget den 31-08-2017
Indstilling tiltradt.

Peder Hvejsel og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Aabenraa - Kvartalsrapport 2. kvartal 2017

Aabenraa - Risikovurdering 2. kvt 2017

Aabenraa - Kommentar til risikovurdering for 2. kvartal 2017
Ledelseserklering - 2. kvartal 2017

Generelle principper 2 kvt. 2017



Revisors erkleering 2. kvartal 2017 Sygehus Senderjylland, Aabenraa



Punkt 10: Rapportering nr. 27 for kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH

17/10207
Resumé

Den revisorpategnede rapportering for 2. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH forelaegges til regionsradets
godkendelse med henblik pa fremsendelse til Sundheds- og Aldreministeriet.

Revisorerkleringen indeholder ingen supplerende oplysninger.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark skal kvartalsvis rapportere til Sundheds- og ZAldreministeriet om status pa de kvalitetsfondsprojekter,
som har faet godkendt udbetalingsanmodning. Kvartalsrapporterne skal indsendes til ministeriet ssmmen med en
revisorerklering, en ledelseserklaring og Det Tredje @je rapportering (DTO), indeholdende projektchefens bemaerkninger
til vurderingen.

Kvartalsrapporten for 2. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH foreleegges hermed til godkendelse, med
henblik pa at fremsende materialet til Sundheds- og ZAldreministeriet.

Status pa Nyt OUH

Udbuddet af vidensaksen (DP03) samt behandlings- og sengeafsnit (DP04) blev annonceret den 8. maj med frist for at
soge praekvalifikation den 12. juni 2017. Ved fristens udleb var der kommet seks ansggere pa hvert af de to delprojekter.
Regionsradet godkendte den 26. juni fire ansegere til praekvalifikation pa de to delprojekter. Der er tale om de samme fire
ansggere pa begge projekter. Efterfolgende har et firma trukket sig pa grund af sprogbarrieren, hvorfor en anden anseger
er blevet praekvalificeret i stedet for.

Jkonomi, tid og kvalitet rapporteres uendret gron, med de tiltag som regionsradet besluttede den 24. oktober 2016 og den
19. december 2016.

Projektorganisationen er blevet tilpasset, saledes at den kompetencemeessigt kan matche den bygherrerolle, som vil folge
af et projekt udbudt i totalentrepriser. Samarbejdet med totalradgiver er @ndret som konsekvens af, at projektet udbydes i
totalentreprise. Der er indgéet en udfasningsaftale med Medic OUH I/S med udleb den 30. juni 2017, samt en aftale om
udlan af medarbejdere fra Medic OUHs moderfirmaer til medio 2018.

De indledende arbejder (DPO1) pa byggegrunden er nesten udfert. Vandelementerne mod nordest er udfert og de 3
tunneller er ved at blive fyldt med grus langs siderne.

Byggemodningen (DP02) bestar af 3 udbud, byggemodning, belysning og rer. Arbejdet med ringvejen, rerarbejdet og de
vestlige vandelementer er godt i gang. Licitation pa belysningsdelen forventes afholdt medio 2017.

Hovedprojekt for udstyr er afleveret den 30. juni, og indeholder forste version af de samlede investeringsplaner for
udstyrskategorierne samt det samlede budgetbehov for indkeb af udstyr til Nyt OUH. Hovedprojektet blev forelagt
styregruppen den 5. september 2017.

Revisorerkleringen indeholder ingen supplerende oplysninger.

Det Tredje Oje

Det Tredje Qje (DTO) rapporten indeholdende projektdirektorens kommentarer har haft fokus pd udbud og

gkonomistyring herunder prokura.

Rapportens anbefalinger vedr. udbud drejer sig om proces, grundlag og tildelingskriterier samt anleegsbudget og
projektorganisationens reorganisering.

Endelig drejer rapportens anbefalinger vedr. gkonomistyring sig om model for skonomistyring, adgangsstyring i Prisme,
kontraktstyring og controlling.

Rapporten indeholder endvidere projektledelsens feedback pa de 10 nye anbefalinger pa de overfor navnte to omréder.



Projektledelsen er enig i vigtigheden af disse anbefalinger. Projektledelsen har pd mange mader allerede indrettet sig pa
og taget hgjde for disse og vil fortsatte dette fokus fremadrettet.

Kvartalsrapporten for 2. kvartal 2017 vedrerende kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH foreleegges hermed til godkendelse
med henblik pé at fremsende rapporten til Sundheds- og £Aldreministeriet.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At rapporteringen for 2. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet Nyt OUH godkendes med henblik pa fremsendelse til
Sundheds- og Eldreministeriet.

Beslutning i Innovationsudvalget den 31-08-2017
Indstilling tiltradt.

Peder Hvejsel og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Nyt OUH - Kvartalsrapport 2 kvartal 2017
Generelle principper 2 kvt 2017

DT rapport 2. kvartal 2017
Revisorerklering Nyt OUH 2. kvartal 2017

Ledelseserklering - 2. kvartal 2017



Punkt 11: Rapportering nr. 27 for kvalitetsfondsprojektet i Kolding

17/12014
Resumé

Den revisorpategnede rapportering for 2. 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 2. 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.

konomien for det samlede projekt rapporteres uaendret i gul, 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.

Sygehus Lillebelt forventer at kunne aflegge regnskab for kvalitetsfondsprojektet samtidig med &rsregnskabet for Region
Syddanmark for 2017.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At rapporteringen for 2. kvartal 2017 for kvalitetsfondsprojektet i Kolding godkendes med henblik pa fremsendelse til
Sundheds- og Aldreministeriet.

Beslutning i Innovationsudvalget den 31-08-2017
Indstilling tiltradt.

Peder Hvejsel og John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Kvartalsrapport 2 kvt. 2017 Kolding
Ledelseserklering - 2. kvartal 2017
Revisorerklering, Sygehus Lillebeaelt 2. kvartal 2017
Kolding risikovurdering 2 kvt. 2017

Kommentarer til risikovurdering Q2-2017



Generelle principper 2 kvt. 2017



Punkt 12: Andring af afregningsmodel for urologien i Region Syddanmark

17/2159
Resumé

Det urologiske speciale oplever i disse ar en stor vakst i patienter herunder ogsa en stor vaekst indenfor urologisk
kraeftbehandling. Samtidig ses kapacitetsproblemer pa de urologiske afdelinger i Region Syddanmark.

Sagsfremstilling

Den urinvejskirurgiske klinik pé Sygehus Senderjylland har varet hardt presset pa kapaciteten pa grund af
personalemangel og strukturelle problemer. P4 baggrund af dette blev der lavet en aftale om, at de gvrige sygehuse i
regionen overtager behandlingen af nogle af patienterne fra Sygehus Senderjylland. Dette skaber ligeledes pres pa de
ovrige urologiske afdelinger i Region Syddanmark.

De urologiske afdelinger i Region Syddanmark er aktivitetsafregnet, men herer under afdelinger, der afregnes inden for
sygehusets afregningsloft, jf. takststyringsmodellen i Region Syddanmark. For at skabe sterre rdderum til at udbygge
kapaciteten pa de urologiske afdelinger, saledes at man kan handtere aktivitetspresset, foreslés det, at de urologiske
afdelinger afregnes uden loft over afregningen. Dette foreslas at gaelde for savel planlagte som akutte patienter i 2017 og
2018.

Indstilling
Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At de urologiske afdelinger i Region Syddanmark aktivitetsafregnes i 2017 og 2018 uden loft over afregningen for savel
planlagte som akutte patienter.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 22-08-2017
Indstilling tiltradt.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 13: Aktiv Patientstatte

17/15801
Resumé

Projekt Aktiv Patientstette, som netop nu udrulles i Region Syddanmark, er et nationalt og tvaerregionalt forsknings — og
udviklingsprojekt. Med afset i den forrige regerings oplag ”Jo for jo bedre” er der beskrevet fire indsatser overfor
borgere med kroniske sygdomme. Aktiv Patientstette er en af dem.

Sagsfremstilling

Baggrunden

Aktiv Patientstotte er et af initiativerne i den forrige regerings oplaeg “Jo feor jo bedre” fra 2014. I gkonomiaftalen 2016
mellem regeringen og Danske Regioner blev der afsat midler til Aktiv Patientstette, og fra sommeren 2017 igangsatter
alle regioner Aktiv Patientstotte.

Hvad er Aktiv Patientstotte?

I Aktiv Patientstette fir borgeren hjelp og stette fra en sygeplejerske til at mestre livet med en eller flere kroniske
sygdomme. Indsatsen er for borgere, som har mange kontakter til sundhedsvasenet, eller har forhgjet risiko for at fa
behov for det. Tilbuddet er ikke en klinisk indsats, hvilket betyder, at sygeplejersken ikke udferer eller afprever nogen
former for behandling af patienten. Indsatsen skal ses som et supplement til den indsats og behandling, som borgeren
allerede modtager pé sygehuset og/eller kommune og almen praksis. Sygeplejersken stotter og coacher patienten med det
formadl at styrke patienternes egenomsorg, ege deres sygdomsindsigt samt styrke deres evne til at navigere i
sundhedssystemet.

Erfaringer fra bade Sverige og Region Sjelland viser, at det ofte er borgere med en eller flere kroniske sygdomme, iser
KOL, hjertelidelser, diabetes og generelle eller uspecifikke smertelidelser, der falder inden for mélgruppen for projektet.

De enkelte deltagere bliver kontaktet og inviteret til et indledende made med sygeplejersken, som skal sté for den
fremtidige stette. Derefter foregar kontakten med en fast tilknyttet sygeplejerske via telefonen. Stetten varer ca. 6 til 9
maneder, og tager udgangspunkt i den enkeltes behov, aktive deltagelse og ensker.

I lobet af ar 2017-2019 forventes ca. 15.000 patienter pa landsplan at fa gleede af indsatsen.

Aktiv Patientstotte er ogsa et forskningsprojekt, som skal undersgge, om telefonbaseret stotte og coaching har den
onskede effekt, og hvor stor effekten er. Regionerne etablerer ét feelles forsknings- og evalueringssetup pa tveers af
regionerne.

Der vedlaegges en uddybende beskrivelse af projektet.

Status pd projektet

Aktiv Patientstette projektet er nu i sin opstartsfase. De forste sygeplejerker er ansat, og de forste patienter er kontaktet og
indrulleret i projektet. Opskalering af henholdsvis antallet af sygeplejerker, antal call centre samt patientindtag er
beskrevet i vedlagte bilag.

P& nationalt plan er projektet organisereret med sundhedsdirekterkredsen i Danske Regioner som styregruppe.

De syddanske kommuner er orienteret om projektet, og der vil fremadrettet ske en orientering til relevante interessenter
og aktarer i Region Syddanmark.

Budget for Aktiv Patientstotte

Som en del af den forrige regerings sundhedspolitiske strategi ’Jo for — Jo bedre” er Region Syddanmark tilfert midler til
gennemforelse af Aktiv Patientstotte. Pa regionsradets mede den 26. juni 2017 er rammen til formalet ajourfert.
Ajourferingen skyldes dels at den nationale programledelse for Aktiv Patientstette har nedjusteret de forventede udgifter
til programmet, dels er fordelingen af udgifterne mellem ar @ndret i forhold til de forsinkelser, der har veeret i
programmet.

Af sagens bilag fremgér budgetforslaget for udrulningen af Aktiv Patientstette i Region Syddanmark. Budgetforslaget
indebaerer, at der i 2018 vil vere underskud i forhold til den afsatte ramme til formélet, mens der i 2017 og 2019 er
overskud, jf. nedenfor:



1.000 kr. 2017 [2018 2019

Ramme til Aktiv Patientstotte — RSD-andel [7.658 112.505 [21.300

Budgetforslag Aktiv Patientstotte 7.167 13.966 [13.532

Balance (+=overskud, -=underskud) 491 -1.461 [7.768

Underskuddet i 2018 pa 1,461 mio. kr. skal ses i lyset af, at udgifterne til de feellesnationale indsatser er relativt stor under
opstarten af projektet.

I rammen til Aktiv Patientstette er indeholdt en buffer pa 1,094 mio. kr. 1 2017, 1,737 mio. kr. 1 2018 og 2,595 mio. kr. i
2019, der kan frigives efter godkendelse i Sundhedsministeriet. Det forudsettes, at bufferen kan frigives til finansiering af
det foreliggende budgetforslag.

Det foreslés, at over-/underskud i de enkelte ér finansieres via rammen til ”Jo for — jo bedre.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:
At orienteringen om status pd Aktiv Patientstotte tages til efterretning.
At budgetforslag for udrulning af Aktiv Patientstatte i Region Syddanmark godkendes.

At budgetforslag for Aktiv Patientstette finansieres af den afsatte ramme til formélet, idet over-/underskud i de enkelte ar
reguleres via rammen til ”Jo for — Jo bedre”

Beslutning i Sundhedsudvalget den 22-08-2017
Indstilling tiltradt.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Orienteringsnotat, august 2017

Aktiv Patientstette - budget



Punkt 14: Arsregnskab 2016 for Amgros

17/26627
Resumé

Arets resultat for Amgros /S viser et overskud pa 74,9 mio. kr., der udloddes til regionerne efter deres andele af
leegemiddelomsatningen i Amgros 1 2016. Region Syddanmarks andel af overskuddet for 2016 er 15,977 mio. kr.

Sagsfremstilling

Amgros er et politisk ledet interessentskab, der er ejet af landets fem regioner. Amgros fungerer som medicingrossist og
koordinator for indkeb af og handel med leegemidler, samt indkeber af hareapparater og medicinsk udstyr. Amgros er
desuden indehaver af markedsferingstilladelsen for de registrerede leegemidler, der produceres pa fire af landets apoteker.
Amgros fungerer ogsa som radgiver for regionerne, og bistér f.eks. Danske Regioner i forbindelse med
gkonomiforhandlingerne, monitorering og fremskrivning af legemiddelforbrug, udredning af legemiddelfaglige
problemstillinger mv.

Amgros omsatte i 2016 for samlet 7,935 mia. kr., inkl. hereapparater. Sammenholdt med regnskabet for 2015 er der tale
om en stigning pa 280 mio. kr.

Omsatningen er dog noget lavere end budgetteret. Det har blandt andet sammenhang med, at der er introduceret en
reekke biosimilaere og vasentligt billigere praparater, den indsats regionerne har gjort for at opbremse tidligere ars
udgiftsstigninger samt realiserede rabatter pa udbud af legemidler. Den gennemsnitlige rabat er saledes steget til 26,3
procent i 2016 mod 23,8 procent i 2015.

Pa omkostningssiden er personaleudgifterne eget med 4,2 mio. kr., svarende til en udgiftsstigning pa ca. 7 pct.
Arets resultat viser et overskud pa 74,906 mio. kr., hvilket er et fald i forhold til overskuddet p& 103 mio. kr. i 2015.

Overskuddet for 2016 fordeles mellem interessenterne efter regionernes andel af legemiddelomsatningen i 2016. Region
Syddanmarks andel af legemiddelomsatningen udgjorde i 2016 21,33 procent, svarende til en udlodning pa 15,977 mio.
kr.

Pa regionsradets mede den 24. april 2017 er godkendt, at en del af overskuddet for 2016 anvendes til at finansiere
merudgifter til Medicinradet. Merudgifterne pa 1,7 mio. kr. for Region Syddanmarks vedkommende har baggrund i, at
frigjorte ressourcer i Amgros ved overflytningen af RADS-sekretariatet til Medicinradet, er prioriteret anvendt til en
fortsat styrkelse og udvikling af udbudsforretningen pa legemiddelomradet.

I regionens budget for 2017 er der budgetteret med en indtaegt pa 7,824 mio. kr. I budget 2018 er indtagtsbudgettet
opskrevet med 1,8 mio. kr. til samlet 9,6 mio. kr., svarende til Region Syddanmarks andel af et budgetteret arsresultat for
2017 pa ca. 45 mio. kr.

Resultat og udlodningsprincipper er godkendt af bestyrelsen for Amgros I/S.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At regnskab 2016 for Amgros I/S godkendes.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Udbytte til regionerne

Arsrapport 2016



Punkt 15: Brugerfora 2018

17/7897
Resumé

Patient/bruger- og parerendeinddragelse spiller en stadig sterre rolle i regionens opgavelgsning og er et centralt
indsatsomrade i regionen sével som pé landsplan. Med det formal at forberede en stillingtagen ved den nye valgperiodes
begyndelse pr. 1. januar 2018 angdende organisatorisk og overordnet inddragelse af patienter/brugere og parerende, har
sundhedsudvalget og psykiatri- og socialudvalget givet de fire brugerrdd mulighed at afgive bemaerkninger.

Sagsfremstilling

Patient/bruger- og parerendeinddragelse spiller en stadig sterre rolle i regionens opgavelesning og er et centralt
indsatsomrade i regionen savel som pa landsplan. Organisatorisk brugerinddragelse indeberer, at patienter/brugere og
parerendes viden anvendes i udviklingen af sundheds-/socialomradet, f.eks. i politikudformning, kvalitetsudvikling,
uddannelse og forskning.

Brugerinddragelse inden for sundheds-/socialomréadet i Region Syddanmark er i indevaerende valgperiode organiseret i
fire fora: Patientinddragelsesudvalget, Sundhedsbrugerradet, Psykiatrisk Dialogforum og Kontaktforum for Handicap.
Patientinddragelsesudvalget er nedsat via Sundhedsloven, mens de gvrige tre fora er nedsat af regionsradet.

Med det formal at forberede en stillingtagen ved den nye valgperiodes begyndelse pr. 1. januar 2018 angaende
organisatorisk og overordnet inddragelse af patienter/brugere og parerende, har sundhedsudvalget og psykiatri- og
socialudvalget givet de fire brugerrdd mulighed at afgive bemarkninger. Dette skete pa udvalgenes mader henholdsvis 18.
april 2017 og 25. april 2017. Bemarkninger fra de fire brugerfora er samlet og vedlagt som bilag.

Sammenfattende er de fire brugerfora generelt positive over for den nuvearende organisering. Dog er der i
Patientinddragelsesudvalg og Sundhedsbrugerrad et sterkt enske om, at maderne i disse fora slds sammen.

Udkast til kommissorier pr. 1. januar 2018 for de tre regionale brugerfora: Sundhedsbrugerradet, Psykiatrisk Dialogforum
og Kontaktforum for Handicap er vedlagt som bilag. Sammenlignet med nuverende kommissorier bemarkes folgende:

» Udkast til kommissorier er indholdsmessigt identiske med kommissorierne i indevarende valgperiode angéende
medlemssammensatning, opgaver med videre.

* Dog er gnsket fra Patientinddragelsesudvalget og Sundhedsbrugerradet om systematiske faelles meder indarbejdet i
kommissorierne.

* Det er ligeledes — efter onske — indarbejdet i kommissorierne, at de fire brugerfora pé tveers kan afholde feelles mader.

* Af hensyn til fleksibilitet for brugerorganisationerne er der indarbejdet mulighed for, at disse kan indstille faerre
medlemmer, hvis de ensker det.

» Af hensyn til en enkel og praktisk arbejdsgang er indarbejdet, at direktionen — efter regionsradets udpegning af
medlemmer ved valgperiodens begyndelse — bemyndiges til at varetage udpegning i resten af valgperioden.

* Derudover er der foretaget nogle sproglige justeringer, ligesom der er tilstraebt en ensartet opbygning af kommissorierne.

Patientinddragelsesudvalget er lovbestemt og skal i henhold til Bekendtgerelse om patientinddragelsesudvalg § 3 aftholde
mede mindst en gang om aret. P4 den baggrund foreslés det, at Patientinddragelsesudvalget i sin nuvarende form afholder
et arligt made, og at ovrig medeaktivitet sker i regi af Sundhedsbrugerradet, hvor alle medlemmer af
Patientinddragelsesudvalget er reprasenteret. De vedlagte udkast til kommissorier tilgodeser denne lovgivning.

Til eventuel uddybende orientering vedlaegges notatet ”"Brugerfora 2018, som ogsé var bilag til udvalgenes meder den
18. og 25. april 2017.

Sundhedsudvalget og psykiatri- og socialudvalget behandlede sagen pa meder henholdsvis den 22. og 29. august 2017.
Udvalgene tiltradte indstillingerne med bemarkninger til sammensatningen af de tre brugerfora.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At det overfor det nye regionsrad pr. 1. januar 2018 anbefales, at der nedszttes tre brugerfora, Sundhedsudvalget,
Psykiatrisk Dialogforum og Kontaktforum for Handicap, og at vedlagte udkast til kommissorier godkendes.



Beslutning i Sundhedsudvalget den 22-08-2017

Indstilling tiltraddt, med den tilfejelse til kommissorierne, at alle partier i Regionsradet skal have tilbud om at vaere
reprasenteret i hvert af de tre fora.

Beslutning i Psykiatri- og Socialudvalget den 29-08-2017

Indstilling tiltrddt med den bemaerkning, at Psykiatri- og Socialudvalget anbefaler, at det indarbejdes i kommissorierne, at
det er medlemmer af det pagaeldende fagudvalg, der skal have tilbud om at indgé i hvert af de tre fora.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet, idet spergsmalet om sammensatningen og antal medlemmer i de tre
brugerfora indgar i den kommende konstituering.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bemerkninger fra de fire brugerfora
Sundhedsbrugerrad - udkast til kommissorium
Psykiatrisk Dialogforum - udkast til kommissorium
Kontaktforum for Handicap - udkast til kommissorium

Brugerfora 2018



Punkt 16: Forslag til pilotprojekt vedrerende etablering af decentrale
rontgenfunktioner
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Resumé

Sygehus Senderjylland, Sydvestjysk Sygehus og Sygehus Lillebalt har hver isaer udarbejdet et planlegningsgrundlag for
etablering af en decentral rentgenfunktion, som indgar i forslag til et pilotprojekt/forseg med etablering af tre forskellige
decentrale rentgenfunktioner. Baggrunden for sagen er et enske om at intensivere udviklingen af det naere og
sammenhangende sundhedsvaesen.

Sagsfremstilling

Baggrund

Sygehus Senderjylland, Sydvestjysk Sygehus og Sygehus Lillebalt har hver isar udarbejdet et planlegningsgrundlag for
etablering af en decentral rentgenfunktion, som indgar i forslag til et pilotprojekt/forsgg med etablering af tre forskellige
decentrale rentgenfunktioner. Folgende decentrale funktioner foreslés etableret:

¢ Stationer decentral rentgenfunktion med planlagt aktivitet i Sundhedscenter Haderslev.
¢ Stationer decentral rentgenfunktion med abent ambulatorium i Brerup Sundhedscenter.
¢ Mobilrentgen, som kerer ud fra Kolding Sygehus i Sygehus Lillebaelts optageomrade.

Baggrunden for sagen er et gnske om at intensivere udviklingen af det naere og sammenhangende sundhedsvaesen, hvilket
er en konsekvens af regionsradets vedtagelse af henholdsvis pejlemarker for Region Syddanmark den 28. november 2016
og rammepapir for det naere og sammenhangende sundhedsveasen den 26. juni 2017.

Udgangspunktet for det naere og sammenhangende sundhedsvasen er at skabe sammenhang og synergi for borgerne ved
at tage afset i lokale ensker, behov og muligheder i et samarbejde mellem almen praksis, kommune og sygehus. Det er i
forleengelse heraf anfort i opdraget til rammepapiret for det neere sammenhangende sundhedsvasen af den 26. juni 2017
samt Budgetaftalen for 2017, at nogle steder kan der vaere grundlag for at arbejde med muligheden for at tilbyde rentgen
og blodprevetagning i neromradet”.

Der legges op til, at pilotprojektet/forsag med etablering af decentrale rentgenfunktioner skal evalueres efter 2-3 4rs
stabil drift. Det beregnede grundlag for funktionerne er omrader, som ligger mindst 20-25 km fra et eksisterende
rentgentilbud. Evalueringen skal konkludere pd, om der samlet set eksisterer et potentiale i etablering af decentrale
rentgenfunktioner bl.a. med afset i patientoplevet kvalitet, behandlingskvalitet, behandlingsintensitet og gkonomisk
rationale samt fordele og ulemper ved de forskellige modeller.

Nedenfor beskrives de respektive decentrale rentgenfunktioner. Bruttovolumen og kapacitet for de respektive tilbud er
baseret pd nogle udvalgte scenarier og antagelser, som kan vise sig i praksis at skulle justeres over tid.

Etablering af decentral rontgenfunktion i Sundhedscenter Haderslev

Malgruppen er patienter henvist via egen laege eller privatpraktiserende speciallaege til en konventionel
rentgenundersggelse uden samtidigt ambulant leegebesag. Med afsat i data for Haderslev Kommune for 2016 er der
opgjort en bruttovolumen pa 6.054 kontakter.

I Sundhedscenter Haderslev planlagges en lasning med to radiografer, som i det givne set-up kan undersegge ca. 40- 42
patienter pr. dag med en &bningstid kl. 8.00-15.00. Der laegges i forste omgang op til to abningsdage om ugen 50 uger om
aret, hvor der afvikles planlagt aktivitet. I den videre planleegning kan der forekomme justeringer af denne model.

Rontgentilbuddet i Sundhedscenter Haderslev vil organisatorisk blive en del af Sygehus Senderjyllands gvrige
rentgentilbud under Radiologisk afdeling og vil 4 karakter af en udefunktion. Af hensyn til behovet for at sikre en faglig
forankring vil det veere nedvendigt for personalet labende at skifte arbejdssted mellem Sundhedscenter Haderslev og
Sygehus Senderjylland.

Der er fremadrettet behov for en konkret dialog med Haderslev Kommune om beskaffenheden af de arealer i
Sundhedscentret, som er afsat til en decentral rentgenfunktion. Der eksisterer serlige krav til m2 og loftshgjde, som det
skal afdeekkes, om det er muligt at imedekomme.



Den forventede implementeringshorisont vurderes naermere, nar der har veret en konkret dialog med Haderslev
Kommune om tilbuddet. Forslag til etablering af rentgen i Haderslev sker med forbehold for de bygningsmessige forhold
samt dialog med de praktiserende leeger i Haderslev Kommune, idet efterspergsel pa rentgen fra de praktiserende laeger er
en forudsaetning for tilbuddets eksistensberettigelse. Det er aftalt, at Haderslev Kommune varetager dialogen med de
praktiserende laeger.

Etablering af decentral rontgenfunktion i Brerup Sundhedscenter

Malgruppen er patienter henvist via egen laege eller privatpraktiserende speciallaege til en konventionel
rentgenundersggelse uden samtidigt ambulant leegebesog. Med afsat i data for Vejen Kommune for 2016 er der opgjort en
bruttovolumen pa 4.962 kontakter.

P4 Brerup Sundhedscenter planlaegges aktuelt ugentlige &bningsdage hhv. mandag, tirsdag og onsdag kl. 9.00-14.00,
torsdag kl. 9.00-17.00, fredag lukket med et ”abent rentgen”-tilbud svarende til tilbuddene pa sygehusene i Esbjerg og
Grindsted, hvor patienterne kan mede op uden forudgaende aftale. P4 &bningsdagene vil der ogsa veare fa ambulante tider,
hvor patienterne bookes til rentgenundersegelser pa Brarup Sundhedscenter. I den videre planlaegning kan der forekomme
justeringer af denne model.

Der laegges op til, at tilbuddet er dbent for patienter fra bade Vejen og evrige kommuner. Organisering af funktionen
svarer til organiseringen skitseret pad Sygehus Senderjylland.

Det er planlagt, at rentgenfunktionen placeres i egne rum tilgaengelige i stueplan, som kan tilgés fra sdvel hovedindgang
nord og syd i sundhedscenteret.

Det estimeres, at der skal afsattes 5 maneder til selve byggeopgaven og derudover 5-6 uger til at fa rentgenapparaturet i
drift. Opstart kan séledes ske tidligst 2. kvartal 2018.

Etablering af mobil rentgenfunktion i Sygehus Lillebzelt optageomrade

Mobilrentgen betyder, at undersegelsen foretages med transportabelt rentgenudstyr i borgerens eget hjem. Mobilrentgen
kan som udgangspunkt anvendes til de samme undersggelser som stationaer konventionel rentgen. Méalgruppen vil vere
eldre borgere, der er fysisk svaekkede, immobile eller demente, hvor transport til sygehuset til en rontgenundersogelse
kan betyde en forveerring af deres tilstand, desorientering og/eller angst.

Etablering af mobilrentgen kan betyde en aflastning af de kliniske afdelinger pa sygehuset dels ved at reducere antallet af
indleeggelser, dels fordi afdelingerne kun behgver tilse de patienter, der ifolge rentgenundersggelsen har en
behandlingskraevende diagnose.

Et lignende tilbud findes pd Aarhus Kommunehospital. Under den forudsaetning, at der er samme demografiske
befolkningssammensetning i Aarhus Kommune, hvor der er 312.000 borgere, som i optageomrédet for Sygehus Lillebeelt
med ca. 300.000 borgere, ma det formodes, at behovet for mobilt rentgen er det samme begge steder. Det vil sige ca. 400
patienter érligt. Der vil dog vaere mulighed for at udvide kapaciteten.

Rentgen og Scanning pa Kolding Sygehus vil varetage alle de almindelige og akutte rentgenundersggelser af thorax og
knogleskelettet. Radiografen vil sikre, at akutte undersogelser bliver beskrevet ved vagthavende radiolog og vil give
besked til plejehjem og skadestuen ved behov for behandling pé sygehuset.

Det forventes, at radiograferne vil kere ud til borgere pé plejehjem, handicaphjem og psykiatriske afdelinger/opholdshjem
pa hverdage kl. 12.00-18.00. I den videre planleegning kan der forekomme justeringer af denne model.

Det forventes, at funktionen kan implementeres fra arsskiftet 2017/18.

Generelle overvejelser

Der eksisterer aktuelt ikke i regionen kapacitetsproblemer i forhold til at deekke efterspergslen pé radiologiske ydelser fra
borgere i Region Syddanmark, hvorfor etableringen af decentrale tilbud og udvidelse af rentgenkapaciteten alene skal ses
i lyset af et enske om at styrke det nere rontgentilbud omkring Sundhedscenter Haderslev, Brerup Sundhedscenter og i
optageomradet for Sygehus Lillebelt.

Det bemerkes, at en rantgenkontakt kan indeholde flere rontgenydelser. Dette betyder, at en rentgenkontakt varierer i
tidsforbrug, athengigt af den bestilte rentgenunderseggelse, og om der skal tages flere rontgenbilleder pa kontakten.

Underlaget for en stationar rentgenfunktion er vanskeligt at kvalificere, da der eksisterer frit valg til at fa foretaget
rentgenundersogelse pé et sygehus efter patientens valg. Der vil eventuelt blive behov for at justere det beregnede
grundlag til funktionerne lebende. Det vil i forlengelse heraf kraeve en lobende monitorering af aktiviteten i tilbuddene,
for det bliver muligt at kunne laegge sig fast pa et konkret grundlag.



For sa vidt angar mobilrentgen, skal der foretages en konkret kvalificering af volumen med afsat i Sygehus Lillebelts
demografi.

Der legges op til, at der generelt kan veere forskellige tilgange til opbygningen og organiseringen af funktionerne, da her
er tale om et pilotprojekt/forseg med etablering af decentrale rentgenfunktioner. Der laegges op til, at der i forbindelse
med en evaluering vurderes herpa.

Totalomkostninger

Nedenfor ses en opgerelse af den samlede ekonomi for forslag til pilotprojekt/forsag vedrarende etablering af decentrale
rentgenfunktioner:

Tabel 1 — Totalomkostninger for pilotprojekt/forseg vedrerende etablering af decentrale rentgenfunktioner
Totalomkostninger for pilotprojekt/forseg

vedr. etablering af decentrale rentgenfunktioner*

Etableringsudgifter 1.000 kr.

Haderslev Sundhedscenter 7.900
Brerup Sundhedscenter* 4.600
Mobil rentgenfunktion SLB 1.000
I alt 13.500

Helarlige driftsudgifter 1.000 kr.

Haderslev Sundhedscenter 650
Brerup Sundhedscenter** 700
Mobil rentgenfunktion SLB 550
I alt 1.900

* Inkl. udgifter til diverse/flytning
** Ekskl. reetablering af modelokaler og ventefaciliteter, som finansieres af Vejen Kommune kr. 495.500

Udgiftsskennene for etablering og drift skal kvalificeres frem mod opstart af funktionerne. Derfor anbefales afsat
henholdsvis 1,500 mio. kr. til uforudsete etableringsudgifter og 0,150 mio. kr. til uforudsete driftsudgifter.

Model for finansiering af decentrale funktioner

Med henblik pa indfrielse af visionerne i forhold til det naere og sammenhangende sundhedsvasen er der inden for det
seneste ar etableret decentrale funktioner inden for blodpravetagning i Fredericia og hereomsorg i Vojens. Aktuelt
overvejes etablering af yderligere decentrale funktioner herunder jf. denne sag bl.a. decentrale rentgenfunktioner.

Derfor eksisterer der et enske om at anlaegge en generel model for finansiering af decentrale funktioner jf. nedenstdende
oversigt.

Tabel 2 - Overblik over model for finansiering af decentrale funktioner

Finansiering af Finansiering af driftsudgifter

Baggrund for etableringsudgifter

sagen Central Lokal Central Lokal

Flytning af Sker som udgangspunkt
aktivitet Droftes Droftes lokalt*

Udvidelse af Droftes Droftes Sker



kapacitet centralt

* Ved dokumenterede merudgifter kan der ske en dreftelse af fordelingen af finansieringen.

Med modellen leegges der op til, at etableringsudgifterne droftes, uanset baggrunden for sagen. Nér der er tale om
udvidelse af kapacitet eller flytning af aktivitet fra sygehuset, hvilket sker som led i1 en politisk prioritering, vil det vaere
naturligt at vurdere, om der eventuelt skal ske en central finansiering af etableringsudgifterne. Dog ekskl. udgifter
forbundet med flytning og anskaffelse af inventar, som kan forudsattes medbragt fra den eksisterende funktion.

I forhold til finansiering af driftsudgifter ved flytning af aktivitet leegges der op til, at de som udgangspunkt finansieres
inden for det eksisterende driftsbudget, da eksisterende driftsudgifter kan folge med aktiviteten. Ved dokumenterede
merudgifter kan der ske en droftelse af fordelingen af finansieringen. Omvendt vil der som udgangspunkt ske en central
finansiering af driftsudgifterne, hvis der er tale om en udvidelse af kapaciteten.

Der laegges i forleengelse heraf op til, at etableringsudgifter i pilotprojekt vedrerende decentrale rentgenfunktioner
finansieres centralt, mens driftsudgifterne atholdes lokalt med mindre, der kan ske en dokumentation af merudgifter ved
flytning af aktiviteten.

Flytning af aktivitet mellem sygehuse ift. Sundhedscenter Haderslev og Brerup Sundhedscenter

Jf. nedenstaende oversigter, som viser data for ukompliceret konventionel rentgen for henholdsvis Haderslev og Vejen
Kommune i 2016, ses det, at etablering af decentrale rentgenfunktioner i henholdsvis Sundhedscenter Haderslev og
Brerup Sundhedscenter vil indebzare flytning af aktivitet mellem sygehusene.

Tabel 3 - Rontgenaktivitet — Haderslev Kommune og fordeling pa regionens sygehuse

Sygehus Total
OUH 7
SHS 5.469
SVS 15
Kolding 538
Vejle 25
Hovedtotal 6.054

Kilde: eSundhed

Tabel 4 - Rentgenaktivitet — Vejen Kommune og fordeling pa regionens sygehuse

Sygehus Total
OUH 6
SHS 292
SVS 1.640
Kolding 2.950
Vejle 74
Hovedtotal 4.962

Kilde: eSundhed

Imidlertid vil det ikke vaere nedvendigt i forleengelse heraf at flytte ekonomi mellem sygehusene, da man pa
rentgenomradet er aktivitetsafregnet.

Finansiering

Sygehus Lillebeelt leegger op, at forslag til mobil rentgen pa Sygehus Lillebelt finansieres inden for de midler, som
Sygehus Lillebelt er tilfort til indsatsomrade 5 i handlingsplanen for den @ldre medicinske patient, jf. beslutning pa



regionsradsmede den 26. juni 2017. I alt er der estimeret etableringsudgifter pa 1 mio. kr. og driftsomkostninger pa 0,550
mio. kr. arligt.

Finansieringen af etableringsudgifter til decentrale rentgenfunktioner i Brerup Sundhedscenter og i Sundhedscenter
Haderslev forudsattes atholdt inden for de medicotekniske rammer for 2018. I alt er der estimeret etableringsudgifter pa
kr. 12,5 mio. kr. til etablering af decentrale rentgenfunktioner i Brorup Sundhedscenter og i Sundhedscenter Haderslev.

I alt er der estimeret driftsudgifter pa kr. 1,350 mio. kr. arligt til etablering af decentrale rentgenfunktioner i Brerup
Sundhedscenter og i Sundhedscenter Haderslev. Der skal fremadrettet vaere en dialog om fordelingen af finansieringen af
driftsudgifterne pa baggrund af sygehusenes dokumenterede merudgifter til funktionerne.

Der leegges sarskilt sag op vedrerende etablering af hereomsorgstilbud i Brerup Sundhedscenter.

Der leegges i serskilt sag op vedrarende udvidet samarbejde om kronikergruppen i Sundhedscenter Haderslev.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:
At der arbejdes videre med forslag til pilotprojekt/forseg med etablering af decentrale rentgenfunktioner.
At finansieringen af mobil rentgenlesning pa Sygehus Lillebelt tages til orientering.

At der i forbindelse med udarbejdelsen af Budget 2018 sgges finansiering til etablering af decentrale rentgenfunktioner i
Brerup Sundhedscenter og Sundhedscenter Haderslev inden for en ramme pé 14,0 mio. kr. til etablering og 1,5 mio. kr. til
helérlig drift inklusiv uforudsete udgifter.

Beslutning i Sundhedssamordningsudvalget den 08-08-2017

Marianne Mork Mathiesen stillede forslag om at bibeholde projektet i Haderslev, men ikke de andre steder. Der blev stemt
om @&ndringsforslaget, fremsat af Marianne Mark Mathiesen. En stemte for (Marianne Merk Mathisen) og seks stemte
imod (Tage Petersen, Jorn Lehmann Petersen, Thies Mathiasen, Poul Seekmose, Meho Selman, William Jensen).

Indstillingen tiltradt.

Preben Friis-Hauge og Herdis Hanghei deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 22-08-2017

Indstilling tiltradt.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet, idet administrationen anmodes om at fremlegge forslag til finansiering i

forbindelse med 3. ekonomi- og aktivitetsrapportering 2017.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 17: Forslag til Sundhedsplan for Region Syddanmark
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Resumé

Udkast til Region Syddanmarks nye Sundhedsplan har varet i hering. Indkomne heringssvar samt forslag til justeringer af
sundhedsplanen forelaegges nu forretningsudvalget.

Sagsfremstilling

Ifolge sundhedsloven skal regionsradet udarbejde en samlet plan for tilrettelaeggelsen af regionens virksomhed pa
sundhedsomradet. Den nuvarende sundhedsplan har vaeret geldende siden 2013, og derfor er der udarbejdet forslag til en
ny sundhedsplan, som nu har varet i bred offentlig horing.

Der er i haringsperioden indkommet i alt 35 heringssvar, primert fra kommuner, patientorganisationer, faglige
organisationer og MED-udvalg internt i regionen (eksempelvis fra sygehuse, socialomradet og Hovedudvalget). Ligeledes
har Region Syddanmark modtaget Sundhedsstyrelsens rddgivning i forbindelse med den nye sundhedsplan.
Heringsperioden lgb fra onsdag den 24. maj til mandag den 3. juli 2017.

Der er mange heringssvar, der indeholder konkrete forslag til indsatser og peger pé relevante temaer med betydning for
sundhedsomradet for Region Syddanmark som organisation og arbejdsplads. Nogle af de temaer der fremhaves af flere
haringsparter, er for eksempel fokus pa sarbare patientgrupper, fokus pd sammenhang i indsatserne i sundhedsvasenet og
fokus pé uddannelse og fastholdelse af personale. Disse temaer giver ikke nedvendigvis direkte anledning til justeringer i
forslaget til sundhedsplan, men kan vare nyttige at tage i betragtning i det videre arbejde i Region Syddanmark og kan
vaere konstruktive bidrag til dialogen og samarbejdet med de respektive parter. I den videre dialog bliver der behov for at
konkretisere flere af forslagene i mere konkrete indsatsomrader.

Sundhedsplanen laegger op til, at der arligt vil forega en udvalgelse af indsatser og prioriteringer pa sundhedsomradet i
Region Syddanmark. Det vil ske pa grundlag af data, der beskriver, hvor langt regionen er i forhold til igangvaerende
indsatser, pejlemarker og evrige mal. I disse processer vil der veere samspil med regionens sygehuse, regionens gvrige
enheder samt regionens mange samarbejdspartnere via de fora, der er etableret til dialog og samarbejde. Der vil vere en
serlig proces 1 2017, idet der bade arbejdes med fastleggelse af koncept for afrapportering af udvalgte indikatorer og
udarbejdelse af sundhedsplan. Heri vil indgé, at det nyvalgte regionsrdd skal forholde sig til de udvalgte indsatsomrader i
begyndelsen af 2018.

Der er flere heringsparter, der peger pa fordelene ved denne fleksible tilgang til at udveelge specifikke indsatser og ensker
at bidrage til den fremadrettede proces for udvelgelse af indsatsomrader. Dette enske vil blive taget i betragtning, nar der
i efteraret 2017 udarbejdes en naermere beskrivelse for udveaelgelse af indsatsomréader i lobet af 2018 og drene fremover.

Heringssvarene og forslagene til justeringer af sundhedsplanen er ogsé blevet behandlet i sundhedsudvalget og psykiatri-
og socialudvalget henholdsvis den 22. og den 29. august. Begge udvalg tiltradte indstillingen.

De indkomne heringssvar findes pa dette link:https:/www.rsyd.dk/wm501519, og listen over heringsparter findes pa dette
link:https://rsyd.dk/wm501516

Sundhedssamordningsudvalget behandlede sagen pa mede den 8. august 2017. Udvalget tiltradte de to forste indstillinger.
Den tredje indstilling blev tiltrddt med den bemarkning, at der i beskrivelsen af Den Syddanske Forbedringsmodel
fremhaves vigtigheden af medarbejderinnovation.

Indstillingen er tilrettet i overensstemmelse med udvalgets beslutning.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:
At de indkomne heringssvar tages til efterretning.
At bemarkninger mv. til heringssvar i oversigten med indkomne heringssvar godkendes.

At sundhedsplanen godkendes med markerede rettelser, tilfojelser og preciseringer. Derudover fremhaves vigtigheden af
medarbejderinnovation i Den Syddanske Forbedringsmodel.

Beslutning i Sundhedssamordningsudvalget den 08-08-2017


https://www.rsyd.dk/wm501519
https://rsyd.dk/wm501516

De to forste indstillinger tiltradt.
Den tredje indstilling tiltrddt med den bemeerkning, at der i beskrivelsen af Den Syddanske Forbedringsmodel fremheves
vigtigheden af medarbejderinnovation.

Preben Friis-Hauge og Herdis Hanghei deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Socialistisk Folkeparti tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Sundhedsplan_oversigt over indkomne heringssvar
Sundhedsplan rettelser er indarbejdet

Sundhedsplan med rettelser efter horing



Punkt 18: Godkendelse af etablering af decentral hereklinik pa Brorup
Sundhedscenter

17/21022
Resumé

Brerup Sundhedscenter giver borgerne flere tilbud, herunder jordmodercenter, bandagist, leegevagt, veneklinik og
hjerneskadekoordinator. Det gnskes nu at udvide det nzere sammenhangende sundhedsvesen via udbud af yderligere to
decentrale regionale funktioner pé Brerup Sundhedscenter. Det ene af disse er etableringen af en decentral hereklinik.

Sagsfremstilling

Baggrund

Vejen Kommune og Region Syddanmark etablerede tilbage i 2009 et gensidigt samarbejde, som stettede op omkring
udviklingen af det neere sammenhangende sundhedsvasen i rammerne af Brerup Sundhedscenter. [ 2011 blev Brerup
Sundhedscenter indviet, og det bestér i dag af bade regionale og kommunale tilbud, enkelte private akterer og fem almen
praktiserende laeger.

Folgende tilbud er i dag tilgeengelige for borgerne pa Brorup Sundhedscenter:

Lokalpsykiatri Brerup
Jordmodercenter
Veneklinik

Rygteam

Talekonsulent

Bandagist

Brerup leegehus, herunder en praktiserende psykolog
Legevagten

Kommunal genoptrening
Hjerneskadekoordinator
Sundhedsplejen
Livstilsafdelingen

Klinik for fodterapi.

e 6 o o o o o o o o o o o

Sundhedscenteret karer som en fzlles driftsenhed, og samarbejdet herom fungerer tilfredsstillende. Ligeledes udtrykker
borgerne tilfredshed med at komme pa Brerup Sundhedscenter. Udgangspunktet for sével drift som udvikling af Brerup
Sundhedscenter er at skabe sammenhang og synergi for borgerne ved at tage afsat i lokale behov og muligheder og
etablere tvaergdende samarbejdsfalleskaber.

Aktuel proces

Igennem forste halvar 2017 har Vejen Kommune og Sydvestjysk Sygehus samarbejdet om en proces, hvor gnsket er at
udvide det nere sammenhangende sundhedsvasen via udbud af yderligere to decentrale regionale funktioner p& Brerup
Sundhedscenter. Processen har inkluderet dialog mellem byradet i Vejen Kommune og direktionen pa Sydvestjysk
Sygehus samt nedsettelse af en tvaergaende styregruppe. Pa baggrund af processen laegger Vejen Kommune og
Sydvestjysk Sygehus op til at flytte aktivitet til Brarup Sundhedscenter inden for folgende to omrader:

* Rontgen (se serskilt sag)
¢ Horeomsorg

Etablering af horeomsorgstilbud

Baggrund

Der er et onske om at udvide det naere sammenhangende sundhedsvasen via etablering af et decentralt hereomsorgstilbud
pé Brerup Sundhedscenter, som ger tilbud om hereprever, justering af hereapparater og aftryk til propper lettere
tilgeengeligt for borgere i Vejen Kommune og evrige kommuner. Desuden vil etableringen muliggere kombination af et
besog 1 Horeklinikken med eventuelle andre @rinder i sundhedscenteret.

Malgruppe
Malgruppen for det decentrale hareomsorgstilbud er voksne borgere fra Brerup Sundhedscenters lokalomrade i Vejen
Kommune samt gvrige kommuner.



Organisering
Der legges op til folgende:

o En ugentlig abningsdag.

¢ At Horeklinikken pa Sydvestjysk Sygehus har det planleegningsmassige ansvar for vagtdekning af den ugentlige
abningsdag.

o At hereomsorgstilbuddet varetages i eksisterende konsultationsrum pa Brerup Sundhedscenter.

¢ At hgreomsorgstilbuddet indrettes i en deleordning med Brerup Sundhedscenters gvrige brugere.

Volumen
Der leegges op til én ugentlig abningsdag i 40 uger rligt. Horeomsorgstilbuddet forventes at have 10 ugentlige
konsultationer og forventes érligt at kunne varetage 400 antal konsultationer.

Okonomi
Tabel 1: Totaludgifter for etablering af et decentralt horeomsorgstilbud pa Brorup Sundhedscenter

Etableringsudgifter kr.*/**

Typanometer 39.079

Computer og programmeringsudstyr {13.000

I alt 52.079

Arlige driftsudgifter kr.

Audiologiassistent 1 dag ugentligt 92.120

Korsel 7.817

I alt 103.937

Hereklinikken pé Sydvestjysk Sygehus har transportabelt ambulatorieudstyr, hvorfor etableringen pa Brorup
Sundhedscenter udelukkende kraever keb af et typanometer hvad angar medicoudstyr.

Finansiering
Det forudsattes, at udgifter i forbindelse med etablering og drift af hereomsorgstilbuddet pa Brerup Sundhedscenter
finansieres inden for Sydvestjysk Sygehus’ eksisterende budgetramme.

Videre proces

Savel Vejen Kommune som Sydvestjysk Sygehus har stor interesse i fortsat at samarbejde om udvikling af det naere
sammenhangende sundhedsvasen. Som led heri er der lokalt taget initiativ til at igangsaette et afdekningsarbejde af
mulighederne for fremtidig etablering af yderligere tilbud i rammerne af Brerup Sundhedscenter.
Sundhedssamordningsudvalget behandlede sagen pd mede den 8. august 2017. Udvalget tiltradte indstillingen.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At decentral hereklinik pa Brerup Sundhedscenter etableres.
Beslutning i Sundhedsudvalget den 22-08-2017
Indstilling tiltradt.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Liberal Alliance tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 19: Handleplan for at nedbringe infektioner pa sygehusene i Region
Syddanmark

16/34204
Resumé

Regionsradet besluttede i forbindelse med budget 2017, at der skal geres en ekstra indsat for at nedbringe
sygehuserhvervede infektioner. De 5 sygehuse har i fallesskab udarbejdet et forslag til handleplan.

Sagsfremstilling

I Region Syddanmark er der pa tvars af de 5 sygehuse nedsat en permanent gruppe, der hedder ”Infektionshygiejnisk
Forum”. Dette forum arbejder kontinuerligt med at sikre og forbedre infektionshygiejnen pa sygehusene. I dette forum
sidder bl.a. reprasentanter fra sygehusenes hygiejneorganisationer, klinisk mikrobiologiske afdelinger og
rengeringsfunktionerne.

Pé baggrund af opleeg fra dette forum foreslar Koncernledelsesforum at handleplanen for nedbringelse af
sygehuserhvervede infektioner i Region Syddanmark har fokus pa 4 omrader. Der er i forslaget til handleplanen sat meget
ambitigse mél for indsatsen, og det vil kreeve en dedikeret indsats over en laengere arrekke at nd i mal. Derfor bliver en
del af opgaven at fa sat realistiske delmal ar for éar.

De 4 omréder der peges pa er:

¢ Sygehuserhvervede bakterieemier (bakterier i blodet). Det langsigtede mal er at reducere forekomsten af
sygehuserhvervede bakterieemier med 50 %.

¢ Sygehuserhvervede Clostridium Difficile infektioner. (Kan give blodig diarre og tarmbetandelse). Det langsigtede
mal er at reducere forekomsten af sygehuserhvervede Clostridium difficile infektioner med 25 %.

¢ Sundhedssektorerhvervede infektioner i forbindelse med hjemmebehandling. (F.eks. infektioner i forskellige former
for katetre, som patienter/parerende selv skal passe). Det langsigtede mél er at forebygge sundhedssektorerhvervede
infektioner hos grupper af patienter, der modtager behandling i hjemmet eller er i dagbehandling pa sygehuset.

* Resistente bakterier (f.eks. MRSA, CPO og VRE). Det langsigtede mél er at holde forekomsten af resistente
mikroorganismer pé det nuvarende lave niveau og undga, at forekomsten af infektioner med resistente
mikroorganismer som MRSA, CPO og VRE stiger.

Forslaget til handleplanen indeholder en naermere beskrivelse af de udvalgte omrdder samt malsatninger for omriderne.
Forslag til de konkrete indsatser i handleplanen udarbejdes i et tvaergaende og tveerfagligt samarbejde mellem de
infektionshygiejniske, de mikrobiologiske, og de kliniske funktioner. De respektive sygehusledelser har derefter ansvaret
for, at de besluttede indsatser gennemfores. Sygehusene vil i dette arbejde tage forskellige midler i brug, og det vil vaere
narliggende bl.a. at anvende Den Syddanske Forbedringsmodel.

Implementering af indsatserne pabegyndes senest januar 2018.

Der afrapporteres arligt pa resultater pa de definerede maél til koncernledelsen og sundhedsudvalget.

Psykiatri- og socialudvalget behandlede sagen pad mede den 29. august 2017. Udvalget tiltrddte indstillingen, idet der ogsa
arligt afrapporteres til psykiatri- og socialudvalget.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:
At forslag til handleplan for nedbringelse af sygehuserhvervede infektioner udger grundlaget for det videre arbejde med at
nedbringe sygehuserhvervede infektioner i Region Syddanmark.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 22-08-2017
Indstilling tiltradt.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Enhedslisten tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Handleplan til nedbringelse af sygehuserhvervede infektioner



Punkt 20: Oplazg til udvidet samarbejde om Sundhedscenter Haderslev

17/3215
Resumé

Haderslev Kommune og Region Syddanmark har udarbejdet et oplaeg til et udvidet samarbejde, som nu forelegges
politisk til godkendelse. Et udvidet samarbejde skal styrke sammenhangen for seerligt sarbare borgere, der har brug for en
tvaersektoriel indsats inden for psykiatri og somatik. Der leegges op til, at konkretisering og udmentning af oplaeg til
udvidet samarbejde forankres i styregruppen vedrerende Sundhedscenter Haderslev og foregar i andet halvéar 2017.

Sagsfremstilling

Status
Haderslev Kommune og Region Syddanmark har i feellesskab arbejdet pé at kvalificere et politisk oplaeg til et udvidet
samarbejde vedrerende Sundhedscenter Haderslev.

I et seerskilt punkt pa dagsordenen er forslag til pilotprojekt/forseg vedrerende etablering af 3 decentrale
rentgenfunktioner. Som en del af pilotprojektet foreslas etableret en decentral rentgenfunktion i Sundhedscenter
Haderslev.

Baggrund

Sundhedscenteret etableres i samarbejde mellem Haderslev Kommune og Region Syddanmark, og tanken er, at private
akterer ogsa skal kunne leje sig ind i centret, der bliver pa 4.292 kvadratmeter. Region Syddanmarks andel af
sundhedscenteret forventes aktuelt at blive pa 1.435 kvadratmeter, hvoraf 1.135 kvadratmeter er tilteenkt lokalpsykiatrien,
leegevagt og jordemoderkonsultation.

Haderslev Kommune har henvendt sig til Region Syddanmark om muligheden for et udvidet samarbejde om
sundhedscenteret, og Haderslev Kommune og Region Syddanmark har i feellesskab udarbejdet et opleeg til udvidet
samarbejde, som nu forelaegges politisk.

Udvidet samarbejde
Et udvidet samarbejde skal styrke sammenhangen for de sarligt sdrbare borgere, der har brug for en tvaersektoriel indsats
inden for psykiatri og somatik, herunder den @ldre medicinske patient.

Der sigtes mod, at sundhedscenteret blandt andet seerligt kan understette kronikerforleb, herunder i forste omgang
forlebsprogrammerne for KOL og diabetes samt genoptreeningsomradet. De nye samarbejdsformer mellem kommune og
region i sundhedscenteret foreslas igangsat som pilotprojekter. Pilotprojekterne ligger i forleengelse af visioner om det
nare og sammenhangende sundhedsvasen.

Udvidet samarbejde om KOL-patienter
Forlagbsprogram for KOL skal implementeres primo 2018. Det foreslas, at implementeringen understettes af et set-up i
Sundhedscenter Haderslev i forhold til de sarligt sarbare patienter med KOL.

Af forlebsprogrammet for KOL fremgér det, at patienter i 3 ud af de 4 stratificeringsgrupper for KOL vil have behov for
kontakt med sygehusets specialister i varierende omfang i patientforlebet.

Der leegges i forslaget op til at serligt sdrbare patienter, som har behov for kontakt med specialister pa sygehuset, behov
for stette til at anvende telemedicinske lgsninger og eventuelt behov for sundhedsfaglig eller anden stette til at passe
behandlingen vil kunne modtage deres sygehustilbud lokalt i sundhedscenteret i form af et tilbud om fleksible,
telemedicinske ambulatorietider.

Sundhedscenteret vil komme til at rumme en rekke tilbud, som kan tjene som understettende funktioner f.eks.
rygestoptilbud, sundhedssamtaler og kronikermotion.

Med en indsats i forhold til et udvidet samarbejde om KOL-patienterne i sundhedscentret vil de sdrbare KOL-patienter i
hgjere grad kunne modtage et samlet tilbud lokalt i sundhedscenteret.

Malsatningen er at forbedre indsatsen omkring den enkelte borger og forbedre den patient/borgeroplevede kvalitet i
indsatsen.

Udvidet samarbejdet om diabetes patienter



Forlgbsprogram for diabetes er aktuelt under udarbejdelse og forventes implementeret primo 2018. Det foreslés, at
implementeringen understottes af et set-up i Sundhedscenter Haderslev i forhold til seerligt de sarbare patienter med
diabetes, som det ses ovenfor i forhold til KOL-patienterne.

Som for KOL-patienterne er det mélsatningen, at sdrbare og ldre diabetes patienter i hgjere grad kan modtage et samlet
tilbud lokalt i sundhedscenteret.

Genoptraening

I forbindelse med en bekendtgerelse og vejledning til sundhedslovens § 140 er det blevet tydeliggjort, at patienter, som
udskrives fra den regionale psykiatri, har ret til at f vurderet deres genoptraeningsbehov ved udskrivning fra sygehuset pa
linje med de somatiske patienter. Det foreslas, at der sker et udvidet samarbejde pé tvaers af kommunen og regionen om
implementering af genoptreningsplaner med anvendelse af en telemedicinsk lgsning i koordineringen mellem sygehus og
kommune.

Malgruppen i sundhedscenteret i forhold til genoptraening er primert teenkt som svage @ldre, psykiatriske patienter og
patienter med et misbrug. Der forventes i forhold til genoptraningstilbuddet at blive behov for vidensdeling for terapeuter
om malgruppen. Der vil i forleengelse heraf vaere mulighed for at oprette sa@rlige hold for mélgruppen.

Organisering

Der legges i forste omgang op til ansattelse af en sundhedsfaglig koordinator pa fuld tid i en tredrig periode, som kan
understotte arbejdet med synergier 1 sundhedscenteret, initiativer til udvidet samarbejde samt udnyttelse af telemedicin i
relation til samarbejdet med specialister pa sygehusene. Forhold vedrerende ansettelsen afklares naermere, nér oplaegget
til et udvidet samarbejde skal udmentes. Der leegges op til, at finansiering af stillingen er delt mellem kommune og
region.

Konkretisering og udmentning af opleg til udvidet samarbejde forankres i styregruppen vedrerende Sundhedscenter
Haderslev.

Okonomi
Overslag over gkonomi for de respektive indsatser samt evaluering beskrives naermere i udmentningen af oplagget.

Videre proces
Der leegges op til, at konkretisering og udmentning af opleg til udvidet samarbejde foregar i andet halvar 2017.

Styregruppen vedrarende Haderslev Sundhedscenter vurderer i forbindelse med udmentning af oplaegget og kvalificering
af de respektive indsatser, hvornar de respektive indsatser kan pédbegyndes.

I en videre udmentning af oplagget skal det beskrives, hvordan der sikres et taet samarbejde mellem fagpersoner i
sundhedscenteret om de respektive indsatser og de enkelte patienter.

Det er aftalt, at Haderslev Kommune arrangerer et mede med de praktiserende leger i kommunen med henblik pé en
dreftelse af oplaeg til udvidet samarbejde i sundhedshuset inklusive organiseringen heraf.

Der kan eventuelt vaere serlig fokus pa udvikling af praksis’ rolle i sundhedscentret, hvilket kan understottes fra
Praksisafdelingen i Region Syddanmark.

Endeligt legges der op til, at implementering af de gvrige kronikerforlgbsprogrammer pé leengere sigt ogsa kan
understottes i sundhedscenteret.

Haderslev Kommune og Region Syddanmark ensker efter en indkerings- og driftsperiode pa to ar at evaluere pa:

¢ Om pilotprojekterne i sundhedscenteret har bidraget til at udvikle kvalitet og samarbejde mellem
sundhedsprofessionelle.

¢ Den patientoplevede kvalitet ved indsatserne, herunder en beskrivelse og opgerelse af populationerne inden for de
respektive indsatser.

Der skal forelaegges en politisk status pa pilotprojekterne hvert halve ar efter opstart.
I bilag 1 ses en uddybende beskrivelse af forslag til udvidet samarbejde.



Sundhedssamordningsudvalget og sundhedsudvalget behandlede sagen pa meder henholdsvis 8. og 22. august 2017.
Udvalgene tiltradte indstillingen.

Indstilling
Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At der arbejdes videre med at kvalificere og udmente forslag til udvidet samarbejde mellem Haderslev Kommune og
Region Syddanmark.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 22-08-2017
Indstilling tiltradt.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Oplaeg til udvidet samarbejde om Sundhedscenter Haderslev



Punkt 21: Afrapportering af méalbilleder og udvalgte indikatorer for Region
Syddanmark (2. afrapportering)

16/37199
Resumé

Der foreleegges anden 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 med forste afrapportering i juni 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:

1) Der vil vaere faste kvartalsvise, kvantitative afrapporteringer. Afrapporteringen indeholder bade indikatorer for
nationale mal og indikatorer, der er udvalgt for Region Syddanmark. Det er denne afrapportering, der foreleegges 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 tilgeengelige data.

Der er vedlagt et notat, der beskriver de overordnede tendenser, som de udvalgte indikatorer viser. Indikatorerne vil kunne
justeres lebende, hvis der eksempelvis er fokusomrader fra de arlige budgetaftaler, som enskes fulgt via specifikke
indikatorer, eller hvis der er indikatorer, der stabiliseres over lang tid pé det enskede niveau, og derfor ikke lengere
behaver folges kvartalsvis.

2) Temaafrapporteringer. I forbindelse med konceptet vil der ogsa lebende vare temaafrapporteringer pd omrader, hvor
der med fordel kan vaere en mere kvalitativ afrapportering om status og fremdrift. Der er tale om temaerne
sygehusbyggeri, forbedringskultur, ncerhed og sammenhceng, attraktiv arbejdsplads samt patientsamarbejde og kvalitet i
sociale tilbud.

Dette er begrundet i, at der kan vere temaer og szrlige 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 lgbende data, men forudsetter en
kvalitativ afrapportering.

De forste temaafrapporteringer er planlagt til at forega i lebet andet halvar 2017. Der er tale om:
e Nerhed og sammenhang — regionsradsmadet i oktober.
o Attraktiv arbejdsplads — regionsradsmede inden arsskiftet 2017/18, forventeligt regionsrddsmedet november eller

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

Sygehusbyggeri, Forbedringskultur og Patientsamarbejde afrapporteres forste gang i 2018.

Sammenhceng til budgetproces og sundhedsplan



Afrapporteringen af malbilleder er teenkt sammen med den proces, der er for budgetlegningen. Den lobende opfelgning er
med til at kvalificere og understette den proces, hvor der udvaelges 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 sammenheang til pejlemarkerne.

Tager bestik af den lebende udvikling pé skonomi og aktivitetsomradet.

Sikrer sammenheng til temaer, som foreslés prioriteret ud fra en driftsmaessig synsvinkel.
Integrerer de elementer, som regionen er forpligtiget til, som folge af de arlige ekonomiaftaler.

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 der er lagt op til at integrere i den kommende
sundhedsplan for Region Syddanmark.

Regionen har primo september faet nye data for de nationale indikatorer p& sundhedsomradet, og der arbejdes pé at fa den
tilfgjet Nemlis og beskrevet. Det forventes pa den baggrund at narveerende bilag og oversigten over indikatorer fra
Nemlis vil blive opdateret inden afrapporteringen til regionsradet.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Til orientering.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Afrapportering - september 2017

Oversigt Nemlis - samlet



Punkt 22: Godkendelse af Rammeaftale 2018

17/25934
Resumé

Kommunerne barer ansvaret for koordinering af det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomradet. I
forbindelse med dette arbejde udarbejdes der hvert ar en rammeaftale, der skal godkendes af kommunalbestyrelserne og
regionsradet. Rammeaftalen bestar af en udviklingsstrategi og en styringsaftale. Rammeaftalen gelder for 2018 og
genforhandles arligt. KKR Syddanmark godkendte den 14. juni 2017 Rammeaftalen for 2018 og sender den til endelig
godkendelse hos kommuner og region.

Sagsfremstilling

Kommunerne berer ansvaret for koordinering af det specialiserede socialomrdde og specialundervisningsomradet. [
forbindelse med dette arbejde udarbejdes der hvert ar en rammeaftale, der skal godkendes af kommunalbestyrelserne og
regionsradet.

Rammeaftalen er kommunalbestyrelsernes og regionsradets redskab til pé tveers at styre faglig udvikling, kapacitet og
gkonomi pa det specialiserede socialomrade og pa specialundervisningsomradet. Rammeaftalen bestar af en
udviklingsstrategi og en styringsaftale. Rammeaftalen geelder for 2018 og genforhandles arligt. Den lovgivningsmaessige
ramme er beskrevet i Bekendtgorelse om rammeaftaler m.v. pd det sociale omrdde og pd det almene celdreboligomrade.

Hidtil har rammeaftalen veret et dokument, udarbejdet af administrationen, men pa baggrund af henvendelser fra
politikerne i flere kommuner med enske om politisk inddragelse i processen har der for "Rammeaftale 2018” veret en
politisk proces.

Den 9. marts 2017 medtes de politiske udvalg til en temadag med dreftelse af de indkomne forslag og prioritering af
disse. Pa temadagen udvalgte politikerne tre temaer til "Rammeaftale 2018

¢ Der skal gget fokus pa effekt. Vi skal sikre, at de metoder, vi anvender, virker.

¢ Der skal sazttes fokus pé, hvordan kommunerne kan understette, at borgerne er en aktiv del af
samfundet/lokalsamfundet.

¢ Der er behov for gget fokus pa koordinerede socialpsykiatriske indsatser og sektorovergange.

Indsatser i ’Rammeaftale 2018”

Der afholdes kurser om metoder i botilbud efter samme skabelon, som blev udviklet i 2016, og der arbejdes pa at udvikle
et kursus for myndighedspersoner. Der atholdes i 2018 en temadag om effekt, hvor kommunerne og regionen kan dele
viden.

specialiserede tilbud:
Der tages initiativ til et projekt med fokus p4, hvordan vi i Syddanmark kan igangsette projekter med udgangspunkt i
forskellige malgrupper.

Fokus pé, hvordan kommunerne understetter, at borgerne er en aktiv del af samfundet:

Socialdirekterforum vil i 2018 afholde en konference for kommunerne og regionen om inddragelse af civilsamfundet.
Konferencen skal vere en inspiration til, hvordan man lokalt og tveerkommunalt kan arbejde med frivillighed,
egenmestring og samskabelse.

Dget fokus pa koordinerede socialpsykiatriske indsatser og sektorovergange:

Der udarbejdes i 2017 en projektbeskrivelse for, hvorledes behandlingspsykiatrien og socialpsykiatrien bedre kan statte
og koordinere om borgere, som har mange sektorovergange og borgere, som har en udadreagerende eller selvskadende
adfeerd. Projektet vil blive igangsat i 2017 og fortsaette gennem hele 2018.

Styring af udgifterne pa det specialiserede omrade:

Der vil 1 2018 vere fokus p4, at de samlede udgifter pa det specialiserede socialomrade i Syddanmark skal falde og som
minimum fastholdes i forhold til 2017 i alle kommuner og regionen. Der tages dog hgjde for pris- og lenfremskrivning,
hvilket i praksis betyder, at udgifterne fra 2017 til 2018 maksimalt mé stige med KLs pris og lenfremskrivning. Dette skal



ske ved at fastholde fokus og age effektivisering pé de tilbud, der eksisterer samt via fokus pa udvikling af nye og
effektfulde tilbud.

Med henblik pé at folge og styre udgifterne pé det specialiserede socialomrade udarbejdes folgende:

o En beskrivelse af udviklingen af udgifter pa det specialiserede socialomrade i Syddanmark. Der skal som en del af
analysen ses pa mulige arsager til udgiftsudviklingen.

¢ En beskrivelse af udviklingen af antal sager og antal serligt dyre sager. Beskrivelsen skal blandt andet anvendes
som forklaringsvariabel i forhold til udviklingen af udgifterne pa det specialiserede socialomrade i Syddanmark.

Ud over indsatserne ovenfor er der i "Rammeaftale 2018 aftalt folgende indsatser:

¢ Tendenser og behov.

Opfelgning pé beleegningen pa tilbud pa det specialiserede socialomrade i Syddanmark.
Belagnings- og driftsmgder med Region Syddanmark.

Sikring af effektiv drift.

Lands- og landsdelsdaekkende tilbud og sikrede afdelinger.

e o o o

I styringsaftalen er der folgende markante justeringer til aftalen 2018:

¢ Tilbud drevet med driftsoverenskomst er ikke omfattet af ’Styringsaftale 2018”. I vejledning til serviceloven (2017)
fremhaeves, at private tilbud, herunder selvejende institutioner, der har indgéet aftale med kommunale og regionale
driftsherrer, ikke indgar i rammeaftalen.

¢ Beboerbetaling pa tilbud efter §§109 og 110. Der er den 4. november 2016 indgaet aftale mellem regeringen
(Venstre), Socialdemokratiet, Dansk Folkeparti, Liberal Alliance, Alternativet, Radikale Venstre, Socialistisk
Folkeparti og Det Konservative Folkeparti om revision af servicelovens voksenbestemmelser. Heraf indgér aftale
om forenkling af reglerne for egenbetaling for ophold i botilbud efter §§ 109 og 110.

KKR Syddanmark godkendte den 14. juni 2017 "Rammeaftale 2018 og sender den til endelig godkendelse hos
kommuner og region.

Bilag til "Rammeaftalen 2018 kan findes via dette link: www.socialsekretariatet.dk/index.php?id=66

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At Rammeaftale 2018 godkendes.

Beslutning i Psykiatri- og Socialudvalget den 29-08-2017
Indstilling tiltradt.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Rammeaftale 2018


http://www.socialsekretariatet.dk/index.php?id=66

Punkt 23: Etableringsstotte til frivillig akuthjselperordning pa Fane

17/722

Resumé

Der er etableret en frivillig akuthjelperordning pa Fang. Det indstilles, at der ydes etableringsstette.
Sagsfremstilling

Der er etableret en frivillig akuthjelperordning pé Fang, der udkaldes ved ambulance A-udkald pé Fange.

Akuthjelpergruppen er blevet tilkoblet regionens akuthjelperudkaldssystem den 1. juli 2017 lige op til ferichgjsaesonen.

Der er ca. 20 frivillige akuthjelpere i ordningen, som har veret udkaldt ca. 15 gange i de forste 3 uger af
akuthjelpergruppens eksistens.

Fang har 3.345 indbyggere og mange feriegester aret rundt, iseer i sommerferien.
Der er et ambulanceberedskab pé gen.

Der er vedhaftet ansegning fra akuthjelpergruppen om penge til uddannelse og udstyr.

Ordningen er startet op af personer, der er uddannet til akuthjeelperhjaelperopgaven via deres baggrund fra
sundhedsomradet, brandvaesen mv. Ordningen har i opstarten 1ant udstyr fra Sydvestjysk Brandvaesen, der er placeret pa
brandstationerne i Nordby og Sender Ho.

Administrationen indstiller, at der ydes en etableringsstatte pa 50.000 kr. til den frivillige akuthjeelperordning p& Fane
mod forneden dokumentation. Udgiften finansieres inden for den skonomiske ramme pé prahospitalkontoen.
Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At der ydes etableringsstette pa 50.000 kr. til den frivillige akuthjeelperordning pé Fang finansieret inden for den
gkonomiske ramme pé praeehospitalkontoen.

Beslutning i Praehospitaludvalget den 14-08-2017
Indstilling tiltradt.

Poul Sekmose deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Fangbrev



Punkt 24: Status pa responstider 2. kvartal 2017

16/2872
Resumé

Overholdelse af responstidsmalene i Region Syddanmark vurderes pa baggrund af de opndede responstider i perioden 1.
april — 30. juni 2017.

Sagsfremstilling

Realiserede responstider i 2. kvartal 2017

Regionsridet har fastsat et serviceniveau for ambulanceberedskabet via responstidsmal. Dette mél opgeres for

ambulancekersler med udrykning i lebet af kalenderdret (A-kersler). Responstid er tiden, fra disponenten rekvirerer et
karetgj, til hjeelpen er fremme.

Responstidsmal i Region Syddanmark

Omrade Responstidsmal
|(minutter)

Fyn 7,9

Sydvestjylland 8,6

Senderjylland 9,8

Trekantsomradet 7.9

Realiserede gennemsnitlige responstider i 1. kvartal 2017

Omrade IRealiserede responstider (minutter)
Fyn 7,5
Sydvestjylland 8,2
Senderjylland 3,8
Trekantsomradet 6,8
Region Syddanmark 7,7

Som det ses ovenfor, ligger de gennemsnitlige responstider pa delomrade niveau alle under servicemalene, nar det geelder
2. 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 2. kvartal 2017

Omrade IRealiserede responstider (minutter)
Fyn 7,4
Sydvestjylland 7,6
Senderjylland 8,0
Trekantsomradet 6,8




Region Syddanmark 7,4

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

Gennemsnitlig responstid 2. kvartal 2017
I vedlagte tabel findes ligeledes andel af responstider over 15 min. og 20 min. opgjort pd kommuneniveau pr. kvartal.

Sagen forelaegges regionsradet til orientering.
Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Praehospitaludvalget den 14-08-2017

Til orientering.
Bilag vedr. responstider pr. kvartal (Responstider — postnumre, jan-juni 2017) vedlagges.

Poul Sezkmose deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Til orientering.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Responstider 2. kvartal 2017

Responstider januar - juni 2017



Punkt 25: Indstilling til undervisningsministeren vedr. udbud af htx pa
Handelsgymnasiet Ribe

17/22383
Resumé

Handelsgymnasiet Ribe har den 13. juni 2017 anmodet om regionsridets indstilling i forbindelse med ensket om at
oprette en htx-uddannelse som led i Ribe Katedralskole og Handelsgymnasiet Ribes fusionsproces.

Dette er den forste af to sager vedrerende udbud af htx. Den anden sag vedrerer udbud af htx pa Campus Varde. De to
sager skal ses i en sammenhang.

Sagsfremstilling

Ribe Katedralskole (RK) og Handelsgymnasiet Ribe (HGR) har iverksat en fusionsproces. Efter planerne skal fusionen
have virkning fra januar 2018 eller 2019. Formalet med fusionen er at skabe en ekonomisk og kvalitativt steerk og
baeredygtig institution med et relativt bredt udbud af forskellige ungdomsuddannelser i Ribe.

HGR har i den sammenhang den 13. juni 2017 anmodet om regionsradets indstilling i forbindelse med de to skolers
onske om, at den fusionerede institution skal kunne udbyde htx-uddannelsen. Henvendelsen er vedlagt som bilag 1, inkl.
skolernes udkast til ansegning til Undervisningsministeriet. Indstillingen fra regionsrddet til ministeren skal sendes
sammen med skolernes ansggning til Undervisningsministeriet (UVM).

P& medet i udvalget for regional udvikling den 21. august blev htx-ansegningen fra HGR og RK behandlet sammen med
fornyet behandling af htx-ansegningen fra Varde Gymnasium og Varde Handelsskole og Handelsgymnasium. Det skyldes,
at de anseggte udbud om htx er beliggende i samme geografiske omrade. De to sager pa dagsordenen skal derfor ses i en
sammenheeng.

Det er RK og HGRs hensigt, at et udbud af htx sammen med de eksisterende udbud af hhx, stx, hf og grundforleb fra
erhvervsuddannelserne skal medvirke til at fastholde og udbygge geografisk narhed for elever. Ikke kun fra de sydlige
dele af Esbjerg Kommune, men ogsé for en gruppe af elever fra hhv. Vejen, Haderslev og Tender kommuner. HGR
bemerker, at det er deres mal, at den fusionerede institution efter en opstartsperiode skal kunne rekruttere to htx-hold
arligt, forventeligt en gruppe elever, der i dag sager htx pa Rybners i Esbjerg, en gruppe teknisk interesserede elever, der i
dag har valgt stx pa RK, og elever fra det nye htx-rekrutteringsomréade iser i kommunerne hhv. syd og est for Ribe.

HGRs forventninger til elevgrundlaget er funderet i en analyse af geografisk tilgeengelighed til nuvarende
erhvervsgymnasiale udbud, som UVM offentliggjorde tidligere pé aret (bilag 2), i medfer af gymnasiereformen. Her
konkluderer UVM, at de elever, der bor i den vestlige del af Haderslev Kommune, har lang rejsetid til neermeste htx-
udbud i Haderslev, og at dette kan hindre dem i at sege htx-uddannelsen. Ifelge UVM ville et htx-udbud vestpé i Vojens
eller Gram eller et tilbud udenfor kommunen i f.eks. Vejen eller Ribe daekke et stort geografisk omrade og reducere
rejsetiden for omrédets elever.

En realisering af et htx-udbud forudsetter, at udbyderen rdder over varksteder og laboratorier til hhv. teknik- og
teknologifagene samt til de naturvidenskabelige fag. HGR vurderer, at laboratorierne pad RK vil kunne deekke behovet for
naturvidenskabelige faglokaler til htx-uddannelsen, men at det vil veere nedvendigt at indrette et teknologivarksted og
verksteds- og laboratoriefaciliteter til de udbudte teknikfag. Ressourcerne hertil teenkes tilvejebragt bl.a. ved tilskud til
bygningsmassige tilpasninger fra UVM i forbindelse med fusionen.

HGR har indhentet stotteerkleeringer fra Esbjerg Kommune, Esbjerg Erhvervsudvikling og Ribe-virksomheden Logitrans
A/S (bilag 3). De bemarker bl.a., at et htx-udbud i Ribe vil kunne bidrage til at athjeelpe manglen pa arbejdskraft inden
for de tekniske fag, at det vil styrke rekrutteringsgrundlaget for de videregdende tekniske uddannelser, der udbydes i
Esbjerg, samt at det nye udbud generelt ma forventes at resultere i en sterre sggning til htx-uddannelsen blandt de unge i
omrédet. Et htx-udbud i Ribe stettes tillige af heringssvar fra Esbjerg Gymnasium, Varde Handelsskole og
Handelsgymnasium, samt Varde Gymnasium (bilag 4). Heri bemerkes bl.a., at hvis gymnasiereformens ambition om
ligevaerdighed mellem de gymnasiale uddannelser skal realiseres, sa bar der oprettes flere htx-udbud i det Syd- og
Senderjyske.

HGR har endvidere indhentet heringssvar fra de tre naermeste nuvarende udbydere af htx-uddannelsen Rybners (Esbjerg),
EUC Syd (Haderslev og Tender), og HANSENBERG (Kolding) (bilag 5). De er imod oprettelsen af et nyt htx-udbud i
Ribe, bl.a. fordi de finder, at et nyt htx-udbud i Ribe vil kunne reducere deres eget htx-optag, der i forvejen er under pres
pga. faldende ungdomsargange og vigende sggetal. Rybners og HANSENBERG indvender primert, at der er risiko for en
indsnavring af studieretningsudbuddet, mens et yderligere fald i det i forvejen lave elevtal pa htx i Haderslev og Tender



ifalge EUC Syd kan betyde, at udbuddene ikke vil kunne opretholdes. De tre nuveerende htx-udbydere bemarker desuden,
at undervisningen pa htx forudsetter adgang til professionelle vaerkstedsfaciliteter og undervisere, som har
erhvervsmassig baggrund inden for det tekniske omrade. Samlet set er de nervese for, om kvaliteten i en htx-uddannelse i
Ribe kan leveres, og at det er skonomisk risikabelt. Rybners bemerker endvidere, at de tidligere har afsegt mulighederne
for en udlegning af deres htx-udbud i Ribe, men at det bl.a. ikke blev vurderet rentabelt for Rybners.

Administrationens vurdering

Segningen til htx i Syddanmark er faldet 7 % fra 2016 til 2017, selvom elevgrundlaget opgjort som antal 16-arige har
veeret svagt stigende i samme periode. Administrationen vurderer, at den faldende sggning til htx er problematisk set i
lyset af Region Syddanmarks malsetning om, at flere skal valge en science-uddannelse, og finder det pa den baggrund
som udgangspunkt positivt, at HGR og RK tager initiativ til at fa flere unge til at sege htx. Administrationen anerkender at
tiltaget bakkes op af flere lokale aktarer.

Pé baggrund af data fra Uddannelsesbarometeret er administrationen samtidig opmerksom pa, at de unge i den sydlige del
af Vejen Kommune og den vestlige del af Haderslev Kommune har relativt lang rejsetid til neermeste htx-udbud. Det
gaelder ogsé de unge i den sydlige del af Esbjerg Kommune og den nordlige del af Tender Kommune, om end i mindre
grad. Administrationen noterer sig i den sammenhang, at UVM i deres ovenfornavnte analyse fremhaver bl.a. Ribe som
et oplagt sted for et nyt htx-udbud.

En gennemgang af rejsetiderne med offentlig transport viser, at de unge i Gram-omradet vil kunne spare ca. en halv times
rejsetid hver vej ved et nyt htx-udbud i Ribe, sammenlignet med det nuvarende udbud i Haderslev. Hvad angar de unge i
Redding-omrédet, vil der vere tale om op mod en times kortere rejsetid hver vej ved et nyt htx-udbud i Ribe
sammenlignet med det nuvaerende udbud i Kolding. For de unge i omraderne omkring hhv. Skaerbak og Toftlund vil der
veere tale om uandrede rejsetider. Derudover vil rejsetiden naturligvis blive reduceret for de unge i Ribe-omradet.

Htx-sagningen i Haderslev og Vejen kommuner 14 i perioden 2012-14 pa gennemsnitligt hhv. 4 % og 7 %, mens den i
Tender og Esbjerg kommuner 14 p& hhv. 5 % og 7 %. Da landsgennemsnittet i samme periode var hgjere (8 %), er det
administrationens vurdering, at den relativt lave htx-segning i de navnte kommuner i et vist omfang kan tilskrives den
begraensede geografiske tilgaengelighed i nogle omrader i kommunerne.

P4 baggrund af det relativt store geografiske opland til et nyt htx-udbud i Ribe, kombineret med HGRs forventninger til
malgruppens segemenstre, vurderes det, at der vil kunne vare et elevgrundlag for oprettelsen af et htx-udbud i Ribe. Det
ma dog formodes, at nogle af de unge, primert i Ribe-omradet, fortsat ville foretraekke at sege ind mod det storre htx-
udbud i Esbjerg. Nar det derudover tages i betragtning, at antallet af 16-arige i Esbjerg, Tonder, Haderslev og Vejen
kommuner samlet set ventes at falde 6 % fra 2017 til 2020, er det administrationens vurdering, at et htx-udbud i Ribe ville
blive et mindre et af slagsen. Det vurderes imidlertid, at der ligger et vist potentiale for en aget htx-sogning i kraft af den
rejsetidsreduktion, som et udbud i Ribe vil kunne betyde for omradets unge.

Administrationen tager de negative haringssvar fra de tre nuvarende htx-udbydere til efterretning, herunder i serlig grad
de potentielle negative konsekvenser for udbuddene i Haderslev og Tender. EUC Syd har ved tidligere lejlighed oplyst til
regionen, at optaget i arene 2014, 2015 og 2016 var pé hhv. 24, 29 og 13 elever i Haderslev, og hhv. 15, 26, 24 i Tender.
Segetallet 1 2017 er pa 20 elever i Haderslev og 14 elever i Tender. Nogle af elevernes bopal falder inden for det
sandsynlige optageomrade for et nyt htx-udbud i Ribe, og det ma derfor formodes, at et nyt htx-udbud i Ribe i et vist
omfang kan fa en negativ indflydelse pa optaget i Haderslev og Tender, hvilket i sidste ende kan medvirke til, at udbuddet
i en eller begge de to byer ikke kan opretholdes. Hertil kommer, at andelen af 16-arige er faldende frem mod 2020 i
serligt Tonder.

Administrationen har rekvireret postnumrene for de optagne elever i EUC Syds udbud i Tender og Haderslev i perioden
2015-17. Samlet set vurderes det, at et nyt htx-udbud i Ribe mé formodes at reducere optaget i Tonder med 2-3 elever
arligt, mens indvirkningen pé optaget i Haderslev formodes at vaere mindre. For sa vidt angar Rybners var 16 ud af 170
optagne htx-elever i 2016 bosiddende i postdistrikt Ribe eller de omkringliggende postdistrikter, og i 2017 er 8 ud af de i
alt 135 htx-anseggere bosiddende i samme omrade. Set i forhold til udbuddets storrelse vurderes det séledes, at et udbud i
Ribe kun i mindre grad vil indvirke negativt p&4 udbuddet i Esbjerg. Det har ikke varet muligt at fremskaffe lignende data
fra HANSENBERG.

For sa vidt angar opbygningen af tilstraekkelige veerkstedsfaciliteter til at kunne varetage htx-uddannelsen i Ribe, er det
administrationens vurdering, at dette vil veere forbundet med betragtelige udgifter, hvilket kan vaere samfundsekonomisk
uhensigtsmaessigt.

Pa baggrund af en samlet vurdering, er det administrationens opfattelse, at regionsradet ber stotte det patenkte htx-udbud
i Ribe, fordi det vil indebare en klar forbedring i tilgeengeligheden til htx-uddannelsen for de unge i den sydlige del af



Esbjerg og Vejen kommuner, den vestlige del af Haderslev Kommune og til dels ogsé i den nordlige del af Tender
Kommune.

Det mé forventes, at udbuddet isoleret set vil kunne reducere optaget i Tender med 2-3 elever om éaret. Omvendt tilsiger
den lave htx-sggning i Tender Kommune (5 %), at der burde vere et potentiale for at rekruttere flere elever til det
eksisterende udbud i Tender, sdvel som til et nyt udbud i Ribe. Endvidere indgar Tender som ét ud af fire udbudssteder
hos EUC Syd.

Udvalget for regional udvikling behandlede sagen pad mede den 21. august 2017. Udvalget besluttede at oversende sagen
til videre behandling i forretningsudvalget.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At vedlagte udkast til indstilling til undervisningsministeren (bilag 6), hvori regionsradet stetter oprettelsen af et htx-
udbud i Ribe, godkendes.

Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 21-08-2017

Sagen foreleegges forretningsudvalget uden indstilling.

Ansegning vedr. oprettelse af htx fra Handelsgymnasiet Ribe og Varde Gymnasium og Varde Handelsskole og
Handelsgymnasium blev behandlet sammen.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017
Sag nr. 25 og sag nr. 26 behandles samlet.

Forretningsudvalget anbefaler regionsradet at indstille til undervisningsministeren, at ministeren godkender et nyt htx-
udbud i Ribe.

Forretningsudvalgets anbefaling bygger pa en samlet konkret vurdering, herunder hensynet til regionsradets indsats for at
skabe en forbedret tilgeengelighed til uddannelser og for at flere unge skal valge en science-uddannelse.

Socialistisk Folkeparti tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bilag 1- Henvendelse fra Handelsgym Ribe inkl. bilag

Bilag 2 - UVMs analyse af tilgeengelighed

Bilag 3 - Heringssvar fra Esbjerg Kommune, Esbjerg EU og Logitrans
Bilag 4 - Heringssvar fra Esbjerg Gymnasium og Campus Varde

Bilag 5 - Heringssvar fra Rybners, EUC Syd og Hansenberg

Bilag 6 - Udkast til indstilling til ministeren



Punkt 26: Indstilling til undervisningsministeren vedr. udbud af htx pa
Campus Varde

17/12556
Resumé

Varde Gymnasium og Varde Handelsskole og Handelsgymnasium har den 26. april 2017 anmodet om regionsradets
indstilling i forbindelse med de to skolers enske om at oprette en htx-uddannelse i feellesskab pd Campus Varde.

Dette er den anden af to sager vedrerende udbud af htx. Den forste sag vedrerer udbud af htx pa Handelsgymnasiet Ribe.
De to sager skal ses i en sammenhang.

Sagsfremstilling

Varde Gymnasium og Varde Handelsskole og Handelsgymnasium (herefter VG og VHH) har den 26. april 2017 anmodet
om regionsradets indstilling i forbindelse med de to skolers enske om at oprette en htx-uddannelse i feellesskab pa
Campus Varde (bilag 1). Indstillingen fra regionsradet til ministeren skal sendes sammen med skolernes ansggning til
Undervisningsministeriet (UVM).

Anseggningen fra VG og VHH blev forste gang behandlet p4 madet i udvalget for regional udvikling den 15. maj, hvor
sagen blev videresendst til forretningsudvalget uden indstilling. P4 medet i udvalget for regional udvikling den 6. juni
meddelte formanden, at der inden sommerferien forventedes en ansggning fra Handelsgymnasiet Ribe og Ribe
Katedralskole vedr. oprettelse af htx, og at sagen ville blive behandlet p& naste udvalgsmede den 21. august 2017,
sammen med fornyet behandling af htx-ansggningen fra VG og VHH. Det skyldes, at de ansegte udbud om htx er
beliggende i samme geografiske omrade. De to sager pa dagsordenen skal derfor ses i en sammenhang.

Ifolge VG og VHH har lokalsamfundet lenge efterspurgt muligheden for at kommunens unge kan gé pa htx i Varde. Pa
nuverende tidspunkt ligger neermeste udbud af htx i hhv. Esbjerg, Skjern og Grindsted. Den lange transporttid kan ifolge
VG og VHH atholde en del unge fra at sege htx. VG og VHH henviser i den forbindelse til aftalen bag
gymnasiereformen. Heraf fremgér, at de fire gymnasiale uddannelser er ligevaerdige, og at de kommende gymnasieelever
sa vidt muligt skal have reel mulighed for at veelge mellem de fire uddannelser. Aftalens mal er her, at iser elever til htx
ikke opgiver at sege uddannelsen pa grund af geografiske barrierer.

VG og VHH oplyser, at der i 2016 i alt var 70 unge bosiddende i Varde Kommune, der havde sggt htx som 1. prioritet,
samt at yderligere 44 unge havde angivet htx som 2. prioritet. Det hgje antal 2. prioriteter kan ifelge skolerne indikere, at
en del unge har oplevet en geografisk barriere ved at der ikke udbydes htx i Varde.

De to skoler bemarker endvidere, at htx vil passe godt ind i studiemiljoet pd Campus Varde, som dermed ville rumme alle
fire gymnasiale uddannelser. Skolerne vurderer, at de nyligt renoverede naturvidenskabslokaler pa4 Varde Gymnasium
sammen med 1-2 lokaler, der kan indrettes til veerkstedsundervisning, vil give gode forhold for en kommende htx-
uddannelse.

VG og VHH har vedlagt stetteerkleringer fra hhv. byrédet i Varde Kommune og erhvervsforeningen ProVarde (bilag 2).
Heri anferes det, at man bakker op om et htx-udbud 1 Varde, fordi det vil give flere valgmuligheder for de unge, ligesom
det vil bidrage til at sikre den fremtidige rekruttering af arbejdskraft via de kommende htx-elevers tilknytning til det
lokale erhvervsliv. ProVarde er af den opfattelse, at den samlede andel af unge, der gennemferer en ungdomsuddannelse,
vil stige yderligere med etableringen af htx, og at dette séledes ikke vil ga ud over sggningen til de ovrige
ungdomsuddannelser.

VG og VHH har indhentet heringssvar fra de tre omkringliggende nuvarende udbydere af htx-uddannelsen Rybners
(Esbjerg), Uddannelsescenter Ringkebing Skjern (herefter UCRS), og Erhvervsgymnasiet Grindsted (bilag 3). De er imod
oprettelsen af et nyt htx-udbud i Varde, bl.a. fordi de vurderer, at det vil kunne reducere deres eget htx-optag, der i
forvejen er under pres pga. faldende ungdomsargange og vigende sggetal. Rybners og UCRS’ indvender primert, at der er
risiko for en indsnavring af studieretningsudbuddet, mens et vigende elevtal pa htx i Grindsted kan betyde, at udbuddet
ikke vil kunne opretholdes, idet skolen kun har én htx-klasse pr. argang.

De nuvarende htx-udbydere bemarker desuden i deres haringssvar, at undervisningen pé htx forudsatter adgang til
professionelle verkstedsfaciliteter, og at et htx-udbud derfor ber ligge sammen med et udbud af tekniske
erhvervsuddannelser, dvs. pa en teknisk erhvervsskole. Endelig henviser de tre haringsparter til den analyse, som UVM
har foretaget pa foranledning af aftaleteksten bag gymnasiereformen. Her er Varde Kommune ikke pé listen over omrader,
hvor det kan sandsynliggares, at unge atholder sig fra at s@ge htx pa grund af geografiske barrierer. Det skyldes, at der i
Varde Kommune er en sterre andel, der seger htx (10 %) end i hele landet samlet set (8 %).



Administrationens vurdering

Segningen til htx i Syddanmark er faldet 7 % fra 2016 til 2017, selvom elevgrundlaget, opgjort som antal 16-arige, har
veret svagt stigende i samme periode. Administrationen vurderer, at den faldende sggning til htx er problematisk, set i
lyset af Region Syddanmarks malsatning om, at flere skal veelge en science-uddannelse, og finder det pa den baggrund
som udgangspunkt positivt, at VG og VHH tager initiativ til at f4 flere unge til at sgge htx. Administrationen anerkender
ligeledes, at lokalsamfundet har efterspurgt muligheden for, at kommunens unge kan ga pa htx i Varde.

Pé baggrund af data fra Uddannelsesbarometeret er administrationen samtidig opmaerksom p4, at de unge i Varde
Kommune ofte har relativt lang transporttid til neermeste htx-udbud, men at dette tilsyneladende ikke hindrer dem i at
veelge htx-uddannelsen, jf. Undervisningsministeriets analyse. Htx-sggningen i Varde Kommune (10 %) ligger hgjere end
i Billund Kommune (6 %) og Esbjerg Kommune (7 %), til trods for, at htx-uddannelsen udbydes i sidstnavnte kommuner.

Ud fra det oplyste antal htx-ansggere i 2016 (70 ansggere med htx som 1. prioritet og 44 med htx som 2. prioritet),
vurderer administrationen i trdd med VG og VHH, at der sandsynligvis vil kunne vaere et elevgrundlag for oprettelsen af
et htx-udbud pa Campus Varde. Det mé& dog formodes, at nogle af de unge i Varde Kommune, selv ved et htx-udbud i
Varde, fortsat ville sgge htx i enten Esbjerg, Skjern eller Grindsted. Enten ud fra et tilgeengelighedsperspektiv for de unge,
der bor i udkanten af kommunen tattere pa de tre byer, eller ud fra ensket om at f& del i det bredere studieretningsudbud,
der findes i Esbjerg og Skjern i kraft af et storre volumen i optaget. Nér det derudover tages i betragtning, at antallet af 16-
arige i Varde Kommune ventes at falde 16 % fra 2017 til 2020, er det administrationens vurdering, at et htx-udbud i Varde
ville blive et mindre et af slagsen. Til sammenligning kan det oplyses, at antallet af 16-arige ventes at falde 10 % i Billund
Kommune og 6 % i Esbjerg Kommune i samme periode.

Administrationen tager endvidere de negative heringssvar fra de tre nuverende htx-udbydere til indtegt, herunder i serlig
grad de potentielle negative konsekvenser for udbuddet i Grindsted. Erhvervsgymnasiet Grindsted har ved anden lejlighed
oplyst til regionen, at htx-optaget var pa hhv. 22, 24 og 17 elever i arene 2014, 2015 og 2016, samt at segetallet i 2017 er
pa 17 elever. Nogle af eleverne i Grindsted har bopel i Varde Kommune (1-5 elever de sidste tre ar) og det mé derfor
formodes, at et nyt htx-udbud i Varde kan fa en negativ indflydelse péa optaget i Grindsted, hvilket i sidste ende kan
medvirke til at udbuddet i Grindsted ikke kan opretholdes.

Eftersom 48 ud af Rybners 135 htx-ansggere i 2017 er bosiddende i Varde Kommune, er det derudover administrationens
vurdering, at et nyt htx-udbud i Varde vil kunne indvirke negativt pa elevvolumen og dermed studieretningsudbuddet pé
Rybners. Det tilsvarende tal for UCRS er 6 ud af'i alt 87 ansggere. Andelsmessigt har eleverne fra Varde Kommune
udgjort ca. 1/3 af htx-optaget pa Rybners i 2014, 2015 og 2016, mens den tilsvarende andel for UCRS har ligget pa 10-14
% 1 samme periode.

Endelig er det administrationens vurdering, at opbygningen af tilstreekkelige verkstedsfaciliteter til at kunne varetage htx-
uddannelsen vil vaere forbundet med betragtelige udgifter, hvilket kan vere samfundsekonomisk uhensigtsmaessigt.

Pa baggrund af en samlet vurdering er det administrationens opfattelse, at der i Varde Kommune er begraensede
geografiske barrierer for de unges segning til htx, samt at et nyt udbud, bl.a. som felge af faldende ungdomsérgange, vil
kunne f4 utilsigtede, negative konsekvenser for de nuvarende htx-udbydere i omradet, navnlig for udbuddet i Grindsted.

Udvalget for regional udvikling behandlede sagen pa mede den 21. august 2017. Udvalget besluttede at oversende sagen
til videre behandling i forretningsudvalget.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At vedlagte udkast til indstilling til undervisningsministeren, hvori regionsradet ikke stetter oprettelsen af et htx-udbud i
Varde, godkendes.

Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 21-08-2017

Sagen forelegges forretningsudvalget uden indstilling.

Ansegning vedr. oprettelse af htx fra Handelsgymnasiet Ribe og Varde Gymnasium og Varde Handelsskole og
Handelsgymnasium blev behandlet sammen.

Varde kommune har efter udsendelse af dagsorden fremsendt henvendelse til udvalget vedr. indstillingen til ansggningen.
Udvalget har faet henvendelsen tilsendt inden medet. Den indgik i udvalgets behandling af sagen. Varde kommunes
henvendelse er vedlagt referatet som bilag.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017
Sag nr. 25 og sag nr. 26 behandles samlet.



Forretningsudvalget anbefaler regionsradet at indstille til undervisningsministeren, at ministeren godkender et nyt htx-
udbud i Varde.

Forretningsudvalgets anbefaling bygger pa en samlet konkret vurdering, herunder hensynet til regionsradets indsats for at
skabe en forbedret tilgeengelighed til uddannelser og for at flere unge skal valge en science-uddannelse.

Indstillingen til ministeren jf. bilag 4 revideres i overensstemmelse hermed.
Socialistisk Folkeparti tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bilag 1 - Henvendelse fra Campus Varde inkl. bilag

Bilag 2 - Stetteerkleringer fra Varde Kommune og ProVarde

Bilag 3 - Heringssvar fra Rybners og UCRS og EG Grindsted

Bilag 5 - Brev fra Varde kommune til Udvalget for Regional Udvikling

Bilag 4 - Udkast til indstilling til ministeren



Punkt 27: Opfelgning pa udviklingsaftalen for Senderjylland

16/14946
Resumé

Som led i opfelgningen pa Det Gode Liv-strategien 2016-19, har Region Syddanmark og Tender, Aabenraa, Haderslev og
Senderborg kommuner indgéet en udviklingsaftale med henblik pa et felles kommunalt og regionalt grundlag for
udviklingsindsatsen i Senderjylland. Der orienteres om aktuelle aktiviteter. Desuden foreslas en rakke nye aktiviteter
under samarbejdstemaerne samt en forlengelse af aftalen til at omfatte hele strategiperioden.

Sagsfremstilling

Som led i opfalgningen pd Det Gode Liv-strategien 2016-19, har Region Syddanmark og Tender, Aabenraa, Haderslev og
Senderborg kommuner vedtaget en udviklingsaftale med henblik pd et felles kommunalt og regionalt grundlag for
udviklingsindsatsen i Senderjylland (bilag 1). Aftalens indhold skal bidrage bade til de kommunale udviklingsmal og
maélene i Det Gode Liv-strategien. Aftalens emner er bl.a.:

1. Bosatning, flytninger og attraktivitet.

2. Sterre kendskab til byregionens styrker og betydning. Byregional analyse.
3. Understette transport og tilgengelighed.

4. Integration af omréder uden for de sterre byer.

Status for udviklingsaftalens samarbejdstemaer

Den overordnede status for samarbejdstemaerne er, at der er gennemfort og igangsat en rakke aktiviteter. Under de tre
forste temaer er der bl.a. gennemfort en relations- og flytteanalyse for Senderjylland, igangsat et projekt om byer og
hverdagsliv 1 greenseomrader, og endelig er der gennemfort en raekke aktiviteter for at fremme etablering af en
grensebanegard. I forhold til samarbejdstemaet foreligger der nu konkrete forslag til samarbejdsaktiviteter. En uddybende
beskrivelse af status findes i bilag 2.

Forslag til nye aktiviteter
Udviklingsaftalen &bner for, at der kan igangsettes nye aktiviteter og vedtages nye samarbejdstemaer. Der foreligger nu
fire forslag til nye aktiviteter inden for to af samarbejdstemaerne.

I forbindelse med arbejdet med at skabe storre kendskab til byregionens styrker foreslas:

e KONTUR 2017 for Senderjylland:
Flere kommuner har efterspurgt viden i form af en samlet rapport om Senderjylland. Der udarbejdes en KONTUR
2017 for Senderjylland, som en del af samarbejdstemaet. Det forventes, at en sddan rapport kan udarbejdes 1 2017
og leveres primo 2018.

¢ Lgbende og aktuelle udviklingsmal:
Region og kommuner har i en lang arraekke samarbejdet om at udvikle og vedligeholde et faelles grundlag for viden
om kommuner og region i Syddanmark. Det er indarbejdet, anerkendt og der er konsensus om det som et solidt og
palideligt grundlag for strategier inden for plan og udvikling, erhverv m.m. Et eksempel er de arlige Kontur-
rapporter for hver kommune. Det er nu et enske hos flere kommuner sammen med regionen at udvikle mere
lobende og aktuel viden, der blandt andet kan indgé i den kommunale ledelsesinformation. Som led i
udviklingsaftalen med de senderjyske kommuner foreslés, at Region Syddanmark sammen med en enkelt kommune
underseger mulighederne for at udvikle aktuelle billeder af udviklingen pa maneds- eller kvartalsbasis. Erfaringerne
herfra vil kunne bringes i spil i forhold til andre interesserede kommuner.

Tema 4: Integration af omrader uden for de sterre byer

I udviklingsaftalens samarbejdstema om integration af omrader uden for de sterre byer” er der aftalt at samarbejde om at
afdeekke udviklingen i de mindre byer og de gamle centerbyer, s& de kan udnytte deres potentialer og bidrage til
udviklingen i den senderjyske byregion. Det foreslds derfor, at der gennemfores to pilotprojekter:

¢ Udvikling pa Nordals:
Senderborg Kommune har efterspurgt et videnssamarbejde med regionen, der kan bidrage til strategi- og



udviklingsarbejdet pa Nordals, herunder blandt andet i lyset af arbejdet med at etablere et storre ferieressort.

¢ Landomréadeudvikling i Aabenraa Kommune:
Aabenraa Kommune har efterspurgt et videnssamarbejde med regionen, der skal understotte kommunens arbejde
med at udvikle en handlingsplan for udviklingen uden for de store byer. Der iverksattes et pilotprojekt, hvor
Aabenraa Kommune og Region Syddanmark sammen undersgger mulighederne for at udvikle redskaber, der kan
anvendes i udviklingsarbejdet uden for de store byer.

Udover at skulle inspirere til udviklingsarbejdet i andre dele af byregionen vil et aspekt i begge pilotprojekter vaere,
hvordan byerne og omradernes potentialer kan integreres i en sammenhangende byregional udvikling i Senderjylland.

En godkendelse af de fire forslag vil forudsatte, at aftalens lgbetid udvides til udgangen af 2019 svarende til Det Gode
Liv-strategiens lebetid.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:
At de nye foresldede aktiviteter, samt at forlenge udviklingsaftalen til udgangen af 2019, svarende til Det Gode Liv-
strategiens lobetid, godkendes.

Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 21-08-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

John Lohff deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bilag 1 Udviklingsaftale-Senderjylland

Bilag 2 Status pé udviklingsaftalen for Senderjylland



Punkt 28: Henvendelse fra Nyborg Gymnasium vedrerende patenkt
udlaegning af IB i Odense

17/25744
Resumé

Nyborg Gymnasium har anmodet regionsradet om en udtalelse i forbindelse med en patenkt udlegning af IB
(International Baccalaurate) i Odense. IB er en international gymnasial uddannelse. Udleegningen skal godkendes af
Undervisningsministeriet og kraver et nyt udbud fra aftalekredsen bag den nuvarende politiske aftale. Regionsradet kan
derfor ikke behandle den konkrete anmodning pa nuvarende tidspunkt. Det foreslas, at vedlagte forslag til svar sendes til
Nyborg Gymnasium, og at der rettes henvendelse til aftalekredsen med henblik pé at fa den nuvarende politiske aftale
genabnet.

Sagsfremstilling

Nyborg Gymnasium har anmodet regionsradet om en udtalelse i forbindelse med en pataenkt udlegning af IB
(International Baccalaurate) i Odense.

IB (International Baccalaureate) er en international gymnasial uddannelse, som foregar under ansvar af den private
organisation International Baccalaureate Organization (IBO). Uddannelsen blev ferste gang udbudt i 1968 og udbydes i
dag i knap 150 lande og pd omkring 2.800 skoler. I Danmark styres udbuddet af IB gennem Undervisningsministeriet, og
der er pt. 13 offentlige udbydere over hele landet. I Region Syddanmark udbydes IB p& gymnasier i Esbjerg, Kolding og
Nyborg. P4 Fyn har Nyborg Gymnasium sdledes allerede en IB-linje, og skolen har 20 ars erfaring med udbud af IB. Der
er intet udbud af IB i Odense.

For at deekke behovet for kvalificeret arbejdskraft til eksempelvis robotindustrien i Odense er det ikke tilstreekkeligt at
rekruttere nationalt. Tiltreekning af udenlandske kandidater handler ikke kun om at finde den rette kandidat, men ogsa om
at sikre gode rammer for kandidatens familie i form af eksempelvis attraktive internationale uddannelsesmuligheder. Data
fra Odense Kommune viser, at vaeksten fra 2008-2015 i internationale medarbejdere er lavere i Odense (64 %) end i andre
sammenlignelige store danske byer (89 % i Arhus og 73 % i Aalborg). Tallene indikerer siledes, at Odense ikke pa
nuvaerende tidspunkt er i stand til at tiltrekke international arbejdskraft pA samme made som eksempelvis Arhus og
Aalborg. P& den baggrund arbejder bl.a. kommunerne pa Fyn, og i seerdeleshed Odense Kommune, pa at fa oprettet en IB
i Odense. Der er endvidere udtrykt stette hertil fra en reekke akterer i det fynske erhvervsliv.

Det bemarkes endvidere, at det over sommeren har veret fremme i medierne (TV2 Fyn og Fyns Stiftstidende), at Tietgen
Handelsgymnasium ogsé ensker at sgge om udbud af IB. Administrationen har ikke modtaget nogen henvendelse fra
Tietgen Handelsgymnasium.

Undervisningsministeriet har oplyst, at en udlegning af IB i Odense vil kraeve et nyt udbud. Det fremgar af den
eksisterende politiske aftale bag udbuddet af IB fra 2014, at det senest i 2019 skal dreftes, hvorvidt udbuddet skal
genabnes. Der er saledes ikke noget udbud pt., og en udlegning af IB i Odense kraver derfor fornyet dreftelse i
aftalekredsen og en abning af den eksisterende aftale.

Det er i forhold til ovenstdende administrationens vurdering, at regionsradet ikke kan behandle den konkrete anmodning
om udtalelse, nar der pt. ikke er et abent udbud af IB.

Administrationen vurderer derimod, at regionen kan valge at tilkendegive opbakning til et udbud af IB i Odense og den
deraf ngdvendige gendbning af den politiske aftale vedrerende IB. Dette kan ske gennem en henvendelse til
undervisningsudvalget samt undervisningsministeren.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:
At forslag til svar til Nyborg Gymnasium vedrerende udleegning af IB i Odense godkendes.

At der rettes henvendelse til undervisningsudvalget samt undervisningsministeren vedrerende et nyt udbud af IB.
Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 21-08-2017
Indstillingen blev tiltradt.

Niels Erik Sendergaard (DF) stemte imod, idet han ikke ensker flere engelsksprogede uddannelser.



Administrationen oplyste, at EUC Syd udbyder IB i Senderborg.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet af et flertal.
Enhedslisten stemte imod.
Dansk Folkeparti tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bilag 1 - Anmodning om Regionsradets indstilling til Nyborg Gymnasiums pétenkte udleegning af [B-afdeling til Odense
Bilag 2 - Politisk aftale om ny udbudsmodel for IB
Bilag 3 - FORSLAG til svar - Nyborg Gymnasium

Bilag 4 - Heringssvar samlet bilag



Punkt 29: Politisk opbakning til ny uddannelse i skat pa UC SYD, Campus
Haderslev

17/26094
Resumé

UC SYDs bestyrelse har besluttet, at UC SYD skal sgge om ret til at udbyde den for nyligt godkendte nye uddannelse til
professionsbachelor i skat. UC SYD har i den forbindelse rettet henvendelse til Region Syddanmark med opfordring til, at
regionen politisk bakker op om, at UC SYD seger udbudsret til den nye uddannelse i skat.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark har modtaget en henvendelse fra UC SYD om, at uddannelsesinstitutionen agter at ansgge om retten
til at udbyde den for nyligt godkendte nye uddannelse til professionsbachelor i skat. I den forbindelse ensker UC SYD
opbakning fra de syd- og senderjyske kommuner samt Region Syddanmark.

Uddannelsen professionsbachelor i skat har en varighed pé 3% ar og skal veere med til at lofte de skattefaglige
kvalifikationer og levere et hgjt vidensniveau pa skatteomradet i Danmark. Gennem uddannelsen opnér de studerende
indsigt i skattesystemet og laerer bl.a. at handtere skatte- og regnskabsfaglige problemstillinger.

Baggrunden for UC SYDs beslutning om at ansgge om den nye uddannelse er regeringens beslutning om at placere fem
skattestyrelser uden for hovedstaden og samtidig ege antallet af arbejdspladser i styrelserne. Der findes i forvejen en
rekke arbejdspladser inden for skat i UC SYDs dekningsomrade og det er UC SYDs forventning, at udflytningsplanerne
peger i retning af, at antallet af disse arbejdspladser vil blive gget i de kommende ar. I forhold til behovet og
efterspargslen efter uddannelsen oplyser UC SYD, at de sasmmen med Deloitte vil gennemfore en naermere
behovsanalyse.

Desuden pépeger UC SYD i deres henvendelse, at der er behov for, at uddannelsen udbydes uden for hovedstaden. I dag
udbydes uddannelsen séledes kun pa Professionshgjskolen Metropol.

UC Syd vil placere uddannelsen pd Campus Haderslev, hvor der i forvejen er et samfundsfagligt milje, som forventes at
blive styrket yderligere med udbud af professionsbacheloruddannelsen i offentlig administration.

Den videre proces er, at UC SYD indsender ansggningen om prakvalifikation til at kunne udbyde uddannelsen til
Uddannelses- og Forskningsministeriet til fristen pr. 1. oktober 2017 med henblik p4, at uddannelsen kan udbydes fra
sommeren 2018.

Administrationen vurderer, at etableringen af en ny professionsbacheloruddannelse i skat i Haderslev vil bidrage positivt
til den regionale uddannelsesdeekning i Syddanmark. Samtidig vurderes uddannelsen at vare relevant i forhold til
planerne om udflytning af skattearbejdspladser, og dermed vil uddannelsen kunne bidrage til at imgdekomme den
forventede ogede efterspargsel efter arbejdskraft med viden, ferdigheder og kompetencer inden for det skatte- og
regnskabsfaglige omrade.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At UC SYDs ansegning om udbudsret til uddannelsen til professionsbachelor i skat stottes.

Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 21-08-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Stephanie Lose deltog ikke i sagens behandling pa grund af inhabilitet. Poul-Erik Svendsen ledede herefter behandlingen
af sagen.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.

Bilag



Brev fra UC SYD - ny uddannelse i skat

Stetteerklering - Region Syddanmark



Punkt 30: Videreforelse af Syddansk Uddannelsesaftale

17/6048
Resumé

Syddansk Uddannelsesaftale (SUA) blev etableret i 2009 for en 4-arig periode, og i 2013 blev aftalen viderefort for en ny
4-arig periode med et revideret kommissorium for styregruppen. SUA udleber naste gang ved udgangen af 2017, og
inden da skal regionsradet tage stilling til aftalens videreferelse. Styregruppen for SUA bakker op om en videreforelse af
uddannelsesaftalen, men i en revideret form.

Sagsfremstilling

Syddansk Uddannelsesaftale (SUA) blev etableret i 2009 for en 4-4rig periode, og i 2013 blev aftalen viderefort for en ny
4-arig periode med et revideret kommissorium for styregruppen. SUA udleber naste gang ved udgangen af 2017, og
inden da skal regionsradet tage stilling til aftalens videreforelse.

Regionsradet har fire malsaetninger, som den forte uddannelsespolitik, herunder arbejdet i regi af SUA, skal have effekt
pa:

Overordnede uddannelsespolitiske mal:

¢ 95 9% af en ungdomsargang skal gennemfere en ungdomsuddannelse.
¢ 60 % af en ungdomsargang skal gennemfore en videregdende uddannelse.

Arbejdsmarkedsrelaterede mél:

e 25 % skal veelge en erhvervsuddannelse direkte efter 9. eller 10. klasse i 2020.
¢ Andelen, der veelger en naturvidenskabelig, teknisk eller sundhedsfaglig uddannelse, skal stige med 20 %
sammenlignet med 2010.

I den indevaerende SUA-periode har der veret igangsat en lang raekke initiativer med det formal at skabe effekt pa de fire
malsetninger. Initiativerne og den nyeste status pa de fire mélsaetninger fremgar af bilag 1.

En eventuel videreforelse af SUA forudseetter, at der fortsat er opbakning fra uddannelsesaftalens parter, som er
representeret i styregruppen for SUA.

P& styregruppemedet den 8. juni blev perspektiverne for en videreforelse af SUA derfor dreftet. Der var opbakning til, at
SUA skulle viderefores efter 2017, men i en revideret form.

Det blev bl.a. papeget, at der med SUA er blevet skabt et overskueligt, velfungerende, og formidlingsvenligt system til
brug for anseggere til regionens uddannelsespulje, og med god information om samarbejdsmuligheder.

Der var dog ogsa enighed om, at der er behov for at gentanke en rackke elementer i uddannelsesaftalen. Der blev bl.a.
peget pa, at:

Styregruppens formél og snitflade til regionsradet skal preciseres.

Det skal konkretiseres hvilke opgaver, der skal udferes af styregruppen.
Styregruppens sammensatning ber overvejes pa ny.

Mgodekadencen ber nedsettes.

Navnet ber udskiftes til noget mere sigende.

I vedlagte bilag 2 findes en mere detaljeret opgerelse over de synspunkter og abne spergsmaél, der blev vendt pa
styregruppemedet.

Samlet set er det administrationens vurdering, at SUA direkte og indirekte har understottet realiseringen af en raekke
initiativer pa uddannelsesomradet i perioden 2014-17, men at kommissoriet bag SUA ber revideres.



Séafremt indstillingen folges, vil administrationen laegge op til, at styregruppen for SUA drefter et revideret kommissorium
pa styregruppemedet den 10. oktober. Kommissoriet vil efterfolgende skulle behandles af Udvalget for Regional
Udvikling den 5. december med henblik pa godkendelse og udpegning af nye styregruppemedlemmer af det kommende
regionsrad i januar 2018.

Udvalget for Regional Udvikling behandlede sagen pa mede den 21. august 2017. Indstillingen er tilrettet i
overensstemmelse med udvalgets beslutning.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At Syddansk Uddannelsesaftale videreferes for en ny fire-arig periode, og at der udarbejdes et nyt kommissorium i
henhold til styregruppens anbefalinger.

Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 21-08-2017

Udvalget anbefaler regionsradet, at Syddansk Uddannelsesaftale videreferes for en ny fire-arig periode, og at der
udarbejdes et nyt kommissorium i henhold til styregruppens anbefalinger.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Bilag 1 - Initiativer i SUA 2014-17 og status pa maél

Bilag 2 - Synspunkter og kommentarer fra SUA-medet 8.6



Punkt 31: Orientering om status pa arbejdet med lonkrav fra tidligere
BIOS-medarbejdere

17/29268
Resumé

Forretningsudvalget orienteres 1 denne sag om status for arbejdet med opgerelsen af lensagere for de overforte
medarbejdere fra BIOS til Ambulance Syd.

Sagsfremstilling

Forretningsudvalget orienteres i denne sag om status for arbejdet med opgerelsen af lensagerne for de overforte
medarbejdere fra BIOS til Ambulance Syd.

Pa made den 16. august 2017 blev forretningsudvalget orienteret om status ultimo juli 2017, hvor der var afsluttet 112
sager og fremsendt 130 sager til de faglige organisationer.

Status pr. 6. september 2017 er, at der er afsluttet 125 sager. Supplerende kan oplyses, at 165 sager er i behandling, heraf
132 sager, hvor regionen afventer tilbagemelding fra de faglige organisationer og 33 sager, hvor de faglige organisationer
er vendt tilbage med bemarkninger eller enske om yderligere oplysninger, og som derfor som beror pé yderligere
sagsbehandling i regionen.

Om de 125 sager kan oplyses:

e 76 sager er afsluttet med, at medarbejderen modtager et beleb til udbetaling. Det samlede beleb til udbetaling udger
659.000 kr. efter fradrag af skat og tidligere acontoudbetalinger.

¢ 49 sager er afsluttet med et resultat, hvor medarbejderen skal tilbagebetale et belgb. Det samlede beleb til
tilbagebetaling udger 251.000 kr. efter fradrag af skat og tidligere acontoudbetalinger.

Regionens samlede merudgift til de 125 afsluttede sager udger kr. 1.448.000 (fer skat).

Forventning til perspektivet for afslutning af sagerne

Det er ikke muligt at angive en praecis slutdato for arbejdet. Det skennes, at behandlingen af sagerne afsluttes i labet af
forste kvartal 2018 under forudsetning af, at den nuvarende kadence for behandlingen af sagerne kan opretholdes.
Sagerne behandles i teet dialog med de faglige organisationer. Arbejdets tidsmeessige udstraekning afthanger siledes ogsé
af, hvor hurtigt de faglige organisationer har mulighed for at gennemga sagerne og give regionen en tilbagemelding, samt
hvor mange gange sagerne skal droftes med de enkelte faglige organisationer.

Beskrivelse af processen

Processen forlgber séledes, at sagerne forhandles individuelt pa meder med de faglige organisationer. Siden april méned
2017 er der afholdt personlige mader med 21 faglige organisationer. Der er herudover atholdt telefoniske meder/draftelser
med 13 faglige organisationer. Der har vaeret telefoniske droftelser med ca. 50 medarbejdere, som ikke er reprasenteret af
en faglig organisation. Heraf er 49 sager afsluttet. Der er desuden planlagt meder med to faglige organisationer i
september maned 2017. Det kan oplyses, at Region Syddanmark pa nuvarende tidspunkt har veret i kontakt med
samtlige faglige organisationer, som er involveret.

Nogle sager kan afsluttes efter forste forhandling med de faglige organisationer. I andre tilfaelde sender de faglige
organisationer opgerelserne tilbage til regionen med anmodning om, at regionen underseger yderligere datoer for vagter,
manglende forskudttidstilleg mv. Efter fornyet sagsbehandling ved regionen sendes opgerelsen herefter tilbage til de
faglige organisationer med henblik pé at den faglige organisation foretager en ny gennemgang af sagen. Den faglige
organisation vurderer herefter pd ny om opgerelsen kan accepteres eller om regionen skal foretage yderligere
undersogelser.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Til orientering.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 32: Whistleblower-ordning - revurdering

15/46682
Resumé
Whistleblower-ordningen i Region Syddanmark har eksisteret siden udgangen af marts 2016.

I forbindelse med ordningens etablering blev det besluttet, at ordningen skulle revurderes efter de forste fire kvartaler.
Sagsfremstilling

Efter forudgdende hering i regionens hovedsamarbejdsudvalg blev det i efterdret 2015 besluttet:

¢ At der skulle etableres en whistleblower-ordning i Region Syddanmark.
¢ At ordningen skulle vaere anonym og driftes af en ekstern administrator.

Whistleblower-ordningen blev etableret pr. 30. marts 2016 og i ordningens forste fire kvartaler har der vearet i alt 20
henvendelser, heraf hovedparten i ordningens forste maneder.

I forbindelse med ordningens etablering blev det besluttet, at ordningen skulle revurderes efter de forste fire kvartaler.
Som grundlag for denne revurdering sammenfattes aktiviteterne i ordningen i vedlagte notat.

Heri indgér ogsa anbefalinger ved en videreforelse af ordningen, herunder at det vurderes hensigtsmassigt, at
anonymiteten over for den eksterne administrator ophaves (men opretholdes over for Region Syddanmark). Det vil bl.a.
give mulighed for, at den eksterne administrator kan kvalificere og pracisere de henvendelser, som evt. bar udredes
na&rmere.

Sagen har veret forelagt Hovedudvalget med henblik p4, at udvalgets vurdering af ordningen kan indga i den videre
behandling. Anbefalingerne fra medarbejdersiden i Hovedudvalget er:

Medarbejdersiden onsker, at vores arbejdspladser i Region Syddanmark skal veere kendetegnet ved dbenhed, gensidig
tillid, haj social kapital, hvor vi alle frrit kan ytre os om alt til gavn for vores patienter, organisationen og arbejdsmiljoet.

Whistleblower-ordningen har ikke bidraget hertil. Tveertimod leegger det op til en kultur med mistillid. Der har veeret 10
henvendelser i den periode ordningen har eksisteret, som falder inden for ordningens afgreensning. Hovedparten har
veeret anonyme (henholdsvis dobbeltanonyme), og der er derfor ingen mulighed for at folge op pd dem.

Medarbejdersiden finder det urimeligt, at man helt omkostningsfrit har mulighed for at kaste mistanke pd uskyldige
medarbejdere, der ikke har nogen mulighed for at forsvare sig over for den, der har rejst mistanken. Det er ikke
tillidsveekkende og gavner ikke arbejdsmiljoet.

Medarbejdersiden mener, at vi har sd velfungerende et normalsystem, at der er mange muligheder for at videregive sine
bekymringer. Medarbejdere har mulighed for at ga til deres tillidsrepreesentant, arbejdsmiljorepreesentant eller anden
medarbejderrepreesentant.

Medarbejdersiden kan derfor ikke anbefale, at der bruges penge pd ordningen fremadrettet. Brug i stedet pengene til at
lose vores kerneopgave til gavn for borgerne.

Indstilling

Det indstilles:

At forretningsudvalget indstiller til regionsradet, hvorvidt ordningen skal videreferes og i givet fald om der skal ske
justeringer i forhold til eksempelvis vilkar for indberetning og ordningens afgransning.

Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Et flertal i forretningsudvalget pa 11 medlemmer, bestdende af Venstre, Dansk Folkeparti, Det Konservative Folkeparti,
Socialistisk Folkeparti, Det Radikale Venstre, Liberal Alliance og Enhedslisten, anbefaler over for regionsradet, at
ordningen viderefores, dog séledes at anonymiteten overfor den eksterne administrator ophaves.



4 medlemmer, Socialdemokratiet, stemte imod.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Whistleblower-ordning - revurdering - august 2017



Punkt 33: Status pa sygefraveer i Region Syddanmark

17/4805
Resumé

Som led i ambitionen om at reducere sygefravaeret med 20 % til et samlet maltal pa 4,1 % foelger her en status pa
sygefraveret.

Sagsfremstilling
Region Syddanmark har fortsat en ambition om at reducere sygefravaeret med 20 % til et maltal pa 4,1 %.

Det skaerpede ledelsesmassige fokus pa sygefravaers- og trivselsindsatsen fastholdes og der arbejdes fortsat med
initiativer centralt som decentralt, der kan nedbringe sygefraveret yderligere.

Sygefraveer for januar-juni 2017 i Region Syddanmark
Nedenstéende tabel sammenligner sygefraveret i forste halvar af 2016 og 2017. Tabellen viser ligeledes den politiske
opstillede mélsetning (maltal 2017), samt den forventede sygefraversprocent ved udgangen af 2017 (prognose 2017).

Sydvestjysk Sygehus, Sygehus Lillebalt og regionshuset levede op til den politisk opstillede malsetning i 2016. Af
tabellen fremgér det, at Sydvestjysk Sygehus og regionshuset er de eneste enheder, der forventes at leve op til

malsetningen i 2017. Af bilaget fremgar ogsa udviklingen i det korte og lange sygefraver.

Tabal 1: Oversigt over sygefroveEr § fonuer-iund 2617

Sygefravaer |Sygefravaer | Prognose Maltal Status

Enheder Jan-jun 2016 Pan-jun 2017 2017 2017
Odense Universitetshospital 4.4% 4,4% 4,3% 4.0%
Sydvestjysk Sygehus 3.9% 3.5% 34% 4,0%
Sygehus Lillebzelt 4.2% 4,00 4.0% 3,9%
Sygehus Senderjyliand 4.9% 4,5% 4.4% 3,9%
@vrig Sundhed 4.9% 4.0% 3.3%

Psykiatri A4.7% A4.8% A4.7% 4.3%
Regionshuset 2, 7% 2,6% 2,5% 2,6%
Sociale Centre 6,4% 6,4% 6,2% 5.7%
Region Syddanmark 4,4% 4,3% 4,2% 4.1%

Frogrosarerpd fEamiend 5F Glomdr reslizeeat

Udvikling i sygefraveer i regionerne

Kommunernes og Regionernes Londatakontor (KRL) har i lighed med tidligere ar udarbejdet en érlig fravaersstatistik for
kommuner og regioner (se bilag). Opgerelserne fra KRL gor, at data fra kommuner og regioner er sammenlignelige.
Opgorelsesmetoden er ikke den samme som Region Syddanmark anvender. Opgerelserne fra KRL viser det samlede
sygefraveer i regionerne i 2016 var uaendret fra 2015. 1 2016 havde Region Syddanmark det nastlaveste sygefraver (10,1
dagsverk) kun overgéet af Region Nordjylland (9,9 dagsverk). Region Syddanmark er den region, der over hele perioden
har reduceret sygefravaret mest (2,6 dagsvark).

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Til orientering.

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Sygefravarsdata forste halvar 2017 Region Syddanmark



Punkt 34: Meddelelser

16/43336
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Under punktet blev orienteret om:

¢ Advokatundersggelse
e Henvendelser fra advokat i BIOS - sagen

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 35: Eventuelt

16/43336
Beslutning i Forretningsudvalget den 13-09-2017

Preben Jensen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 36: LUKKET - salg af ejendom



Punkt 37: LUKKET - rapportering
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