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Punkt 1: Godkendelse af horing af akutplan for Region Syddanmark
19/36737

Resumé

Udkast til akutplan for Region Syddanmark foreleegges til dreftelse og godkendelse forud for hering. Det indstilles i
sagen, at udvalget for det neere sundhedsveasen anbefaler regionsradet, at udkast til akutplan sendes i haring.

Sagsfremstilling

Udkast til akutplan for Region Syddanmark forelagges til dreftelse og godkendelse forud for hering.

I henhold til tids- og procesplanen behandler sundhedsudvalget, psykiatri- og socialudvalget, praehospitaludvalget,
udvalget for det nere sundhedsvasen samt regionsradet i april udkast til akutplan. Herefter forventes akutplanen sendt i
hearing i perioden 6. maj 2021 - 30. august 2021.

Akutplanen beskriver indsatser i Region Syddanmark for at sikre sammenheng pa tvers af sektorer for at borgere med
akut opstéet sygdom eller skade far rette tilbud, uanset om det er hjelp til egenomsorg, hjelp fra kommunal akutfunktion,
besag hos eller af egen lege eller vagtlege, akut ambulant besgg pa sygehus eller indleggelse.

Akutplanen baserer sig pd Sundhedsstyrelsens anbefalinger til organisering af den akutte sundhedsindsats samt p4 Danske
Regioners udspil pa omradet.

Regionsradet havde den 28. september 2020 en temadreftelse vedrerende indsatsomrader i akutplan 2020. Ved dreftelsen
var der opbakning til de forelebig forslag til indsatser, der blev prasenteret.

Kommunerne i regionen er lgbende blevet holdt orienteret om arbejdet med akutplan, ligesom der sidder kommunale
repraesentanter i savel styregruppen som i flere arbejdsgrupper. Kommunekontaktudvalget fik pa mede den 12. marts
2021 preesenteret indsatser i akutplanen.

Udkast til akutplan er vedlagt som bilag 1.

Liste med forslag til heringsparter fremgér af bilag 2.

Tids- og procesplan for arbejdet med akutplan er vedlagt som bilag 3.

Udkast til akutplan indeholder overslag over de regionale budgetmaessige konsekvenser af akutplanen. Overslag over de
budgetmeessige konsekvenser af akutplanen indgér i budgetproces 2022. De budgetmaessige forudsatninger vil dog i
nogen grad athaenge af de konkrete implementeringsplaner, der blandt andet skal aftales med kommuner og almen praksis
efter endelig politisk behandling af akutplanen.

P& medet praesenterer chefkonsulent Jan Hermansen fra Sundhedsplanlegning udkast til akutplanen.



Sagen behandles i sundhedsudvalget den 6. april 2021, i psykiatri- og socialudvalget den 8. april 2021, i
praehospitaludvalget den 8. april 2021, i udvalget for det nere sundhedsvasen den 12. april, samt i regionsradet den 26.
april 2021.

Indstilling

Det indstilles at udvalget for det naere sundhedsvasen anbefaler regionsradet:

At udkast til akutplan sendes i hering blandt heringsparter jf. bilag med heringsliste.

At det tages til efterretning, at overslag over de budgetmeessige konsekvenser af akutplanen indgér i budgetproces 2022.

Beslutning i Udvalget for det naere sundhedsvasen den 12-04-2021

Udvalget for det naere sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for regionsradet med felgende bemarkninger:
- Aktivitetstal for de nuvaerende 5 akuttilbud vedleegges bilagsmaterialet.

- Akutplanen ber sendes ogsa i hering i udsatteradet.

Oplaeg vedhzftet.

Bo Libergren og Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag 1. Udkast til akutplan

Bilag 2. Forslag til heringsparter

Bilag 3. Tids- og procesplan for arbejdet med akutplan

210412 Udkast til akutplan



Punkt 2: Godkendelse af afrapportering af mélbillede 2020 - Udmentning af
rammepapir for det nere og sammenhzengende sundhedsvasen

21/17467
Resumé

Regionsradet godkendte den 26. juni 2017 et rammepapir for arbejdet med udvikling af det naere og sammenhangende
sundhedsvaesen. Udmentningen af rammepapiret blev forste gang afrapporteret til regionsrddet den 27. november 2017.
Det er besluttet, at afrapporteringen fra 2020 sker en gang arligt og med udgangspunkt i ni udvalgte temaer.

Det indstilles, at regionsradet godkender malbillede afrapportering 2020.
Sagsfremstilling

Regionsradet godkendte den 26. juni 2017 rammepapiret om det naere og sammenhangende sundhedsvasen.
Rammepapiret udmentes i to hovedspor. Implementering foregar dels pé de enkelte sygehuse, dels pa tveers af
sygehusenhederne.

Samtidig har regionsradet den 22. maj 2017 tiltradt et malbilledekoncept, som bl.a. er knyttet til Region Syddanmarks
pejlemarker. Malbilledet om narhed og sammenhang er overvejende kvalitativ temaafrapportering af rammepapirets
indsatsomrader og en vurdering af dets betydning for dels patienter og borgere, dels samarbejdet med kommuner og
praktiserende laeger.

Udmentningen af rammepapiret er afrapporteret forste gang til regionsradet den 27. november 2017. Det er besluttet, at
afrapporteringen fra 2020 sker én gang arligt. Denne afrapportering er saledes den ferste helarlige afrapportering til
regionsradet via udvalget for det naere sundhedsvasen af malbilledet om det naere og sammenhangende sundhedsvasen.
Der er med denne afrapportering besluttet et nyt koncept saledes, at afrapporteringen sker med udgangspunkt i ni udvalgte
temaer:

. Samarbejde pa akutomradet

. Feelles kompetenceudvikling

. Udskrivningskonferencer og anden digital understottelse
. Specialistradgivning

. Forebyggelse

. Genoptraening og rehabilitering

. Samarbejde bilateralt eller i sundhedshuse

. Arbejdsmarkedsomradet

. Almen praksis.

O 03NN KW~

Denne afrapportering viser, at arbejdet med at udvikle det naere og sammenhangende sundhedsvaesen fortsat er i
udvikling pa trods af udfordringer forbundet med héndtering af covid-19 pandemien. Covid-19 har medfert et intensiveret
fokus pa virtuelle losninger for bade konsultationer med patienter, radgivning og virtuelt samarbejde mellem sygehuse,
praksis og kommuner.

Afrapporteringen ses i bilaget. Den skal til godkendelse i regionsrédet.

Indstilling

Det indstilles, at udvalget for det neere sundhedsveesen anbefaler regionsradet:



At godkende mélbillede afrapportering 2020.
Beslutning i Udvalget for det naere sundhedsvasen den 12-04-2021

Udvalget for det naere sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen og Bo Libergren deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Malbilledeafrapportering 2020 Det nere og sammenhangende sundhedsveesen



Punkt 3: Godkendelse af konsolideringsplan for Den Regionale Tandpleje

20/9244
Resumé

Den nuverende organisering af Den Regionale Tandpleje har betydet sma funktioner med et begranset samarbejde, der
gor organisationen sérbar og sver at opretholde pa leengere sigt.

Der er et gnske om at fremtidssikre Den Regionale Tandpleje, s& den gode kvalitet og de velfungerende enheder indgér i
et styrket samarbejde med andre kliniske funktioner.

Nedenstaende anbefaling til konsolidering af det specialiserede tandplejetilbud i Region Syddanmark skal bidrage til en
fremtidssikring af tandplejetilbuddet.

Det indstilles, at regionsrddet godkender konsolideringsplan for Den Regionale Tandpleje med henblik pé ikrafttreedelse
den 1. maj 2021.

Sagsfremstilling

Den Regionale Tandpleje er i dag organiseret som en institution under Praksisafdelingen. Tanken bag organiseringen med
en institutionsmodel pa tandplejeomradet var at sikre en synergieffekt mellem de forskellige tandfaglige omrader.

Den Regionale Tandpleje er opdelt i tre hovedfunktioner:

¢ Regionstandplejen (opgaver iht. Sundhedsloven §§ 162, 163): Undersagelse, rddgivning og behandling af bern og
unge med manglende tandanlaeg og/eller serlige sygdomme i mund og kaber. Regionstandplejen varetager ogsé
opgaver omkring Tandlegevagten.

¢ Specialtandplejen (opgaver iht. Sundhedsloven §§ 131, 133 og 134a): Behandling af psykisk og/eller fysisk
udviklingsheemmede borgere med flere, der ikke kan benytte de almindelige tandplejetilbud. Regionen har en
forsyningsforpligtelse over for kommunerne i forhold til varetagelse af opgaven.

o Sekretariatet, der blandt andet varetager den serlige tilskudsordning (Sundhedsloven §§ 166, 166,3) og
understattende opgaver for Special- og Regionstandpleje samt sekretariatsbistand for Koordinationsudvalget for
tandpleje (Sundhedsloven § 137) og evt. samarbejdsudvalg (nedlagt midlertidigt grundet opsagt overenskomst).

Institutionsmodellen har vist sig ikke at leve op til forventningerne om en sammenhangende institution, og institutionen
er opdelt pa funktioner med et i realiteten begranset samarbejde. De kliniske funktioner er sma, hvilket gor
organisationen sérbar over for mangel pa tandleger og sikringen af et robust fagligt milje. Det vurderes, at den nuvarende
struktur ikke kan opretholdes pa leengere sigt.

For at fremtidssikre det tandfaglige omrade, anbefales det, at den nuverende institutionsmodel oplases, og at de enkelte
dele fordeles pa Odense Universitetshospital, Sydvestjysk Sygehus, Sygehus Lillebalt og Praksisafdelingen. Herved
kommer organiseringen i Region Syddanmark til at ligne organiseringen i de gvrige regioner.

Arbejdsgruppe og anbefalinger til den fremtidige organisering

Der har veret nedsat en arbejdsgruppe med reprasentanter for de bererte sygehuse, Praksisafdelingen i regionshuset og
Den Regionale Tandpleje. P& baggrund af arbejdsgruppens arbejde, har administrationen felgende anbefalinger:



» Regionstandplejen etableres i et samarbejde med de kaebekirurgiske afdelinger. Regionstandplejen fér en falles
visitationsdel samt protetisk behandling under ledelse af Kabekirurgisk Afdeling, OUH, og kirurgibehandlings- og
kontroldelen deles mellem de keebekirurgiske afdelinger pd OUH og Sydvestjysk Sygehus.

¢ Specialtandplejen bliver en funktion under Sygehus Lillebalt, Anzestesiologisk Afdeling. Der indgés forpligtende
samarbejdsaftaler med OUH og Sydvestjysk Sygehus om fagligt samarbejde om specialtandplejepatienter med
serlige behov.

o Sekretariatet opdeles, sa de patientnare og generiske administrative opgaver falger med til de respektive sygehuse
OUH/Sydvestjysk Sygehus/Sygehus Lillebalt, mens § 166, Tandleegevagten og evrige tvergdende administrative
funktioner overflyttes til Praksisafdelingen i regionshuset.

Det foreslas, at organisationseendringen treeder 1 kraft pr. 1. maj 2021.

Det vurderes, at en konsolidering af Den Regionale Tandpleje gennem en @&ndret organisering har flere fordele:

e Ved at legge Regionstandplejen under de kabekirurgiske afdelinger skabes et bredere og mere spendende fagligt
milja.

For patienter i Regionstandplejen sikres en fortsat haj grad af ensartethed i forhold til visitations- og
behandlingsprincipper, og nerhedsprincippet imedekommes i hgjere grad end i dag for kirurgi- og kontroldelen (i dag
foregér kirurgi og kontrol i Odense).

¢ At have Specialtandplejen som en afdeling tilknyttet sygehuset er ogsa tilfaeldet i andre regioner og kan styrke
tilretteleeggelsen af patientbehandlinger og arbejdsgange i en driftsorganisation.

For Specialtandplejepatienterne vagtes naerhedsprincippet hejt, og klinikkerne i Esbjerg og Senderborg bevares som
udgangspunkt. Det er kommunernes henvisning af patienter, der afger patientgrundlaget for specialtandplejen. Desuden
kan et styrket fokus pa tilretteleeggelse af patientbehandlinger og arbejdsgange styrke patientforlebene generelt.

¢ De tvaergdende administrative opgaver ligner de opgaver, der allerede varetages af Praksisafdelingen i regionshuset.

¢ Tandlaegevagten forbliver pa de nuverende lokationer (Esbjerg, Kolding, Odense og pa sigt Senderborg). Patienter
til den sarlige tilskudsordning (§166), der skal til visitation, tilbydes fortsat visitation i enten Esbjerg, Kolding,
Odense eller Senderborg.

Behandling i MED-udvalg

I forbindelse med behandling af sagen i MED-systemet er der i Den Regionale Tandplejes LMU og FMU i regionshuset
blevet rejst en reekke bekymringer omkring den nye organisering og implementeringen, specielt omkring samspillet
mellem OUH og Sydvestjysk Sygehus, da der er bekymring for den fremtidige koordinering og opdelingen af
opgavevaretagelsen og behandlingsaktiviteterne i Regionstandplejen. De rejste problemstillinger er modtage-afdelingerne
i gang med at lgse. De modtagende sygehuse har ikke rejst bekymringer.

Bemerkninger fra medarbejdere i Den Regionale Tandpleje og administrationens tilbagemelding herpé er vedlagt som
bilag til orientering. Referat fra mede i LMU, FMU og Hovedudvalget er ligeledes vedlagt som bilag til orientering.

Der er ikke tale om en organisationsandring, der har til formal at opna besparelser, og de nuvarende opgaver i Den
Regionale Tandpleje vil ogsa skulle varetages i fremtiden. Udgangspunktet er, at alle nuvaerende medarbejdere tilbydes
beskaeftigelse i den fremtidige organisation. Med forbehold for den politiske behandling af sagen, er handtering af
medarbejdernes fremtidige ansattelsesforhold igangsat.

Budget



Specialtandplejen forbliver samlet under ny overordnet ledelse under Sygehus Lillebalt. Regionstandplejen tilknyttes ny
overordnet ledelse pd OUH, dog med opdeling af kirurgibehandling og kontroldelen mellem OUH og Sydvestjysk
Sygehus.

Driftsansvaret overgar sammen med budget for omradet til de respektive sygehuse. Budgettet for henholdsvis special- og
regionstandpleje vil fortsat here under budgettet for specialiseret tandplejetilbud, og de nye driftsansvarlige skal i
forbindelse med egkonomi og aktivitetsrapportering aflaegge rapport til Praksisafdelingen i regionshuset.

Specialtandplejen finansieres af takstindteegter fra kommunerne og har et nettobudget pa 0.

Regionstandplejen fordeles til OUH og Sydvestjysk Sygehus jf. principperne fra konsolideringsplanen for Den Regionale
Tandpleje.

Tabel 1: Budget 2022 og frem

(1.000 kr.) 2022 og frem
Sygesikring — Specialiseret tandplejetilbud 36.873
Specialtandplejen (20,2 arsvaerk) 0
Udgift 20.054
Indtaegt -20.054
Regionstandplejen ( 9,6 arsverk) 13.127
OUH (7,7 arsveerk) 10.919
SVS (1,9 arsveaerk) 2.208
Aktivitetsbuffer 14.532
Paragraf 166 4.114
Tandlaegevagt ( 37 medarbejdere) 1.703
SLB — administration (2 arsveerk) 1.089

Administrationen — Praksisafdelingen i regionshuset (3,2 arsvaerk) 2.308

Budget for 2021 tilpasses med virkning fra 1. maj 2021 efter samme principper.

Opgaverne i sekretariatet deles mellem flere enheder, og der skal derfor laves budgetneutrale omflytninger. Det
nuvarende sekretariat anbefales nedlagt, og der flyttes opgaver og arsvaerk til Sygehus Lillebelt og til Praksisafdelingen i
regionshuset. Det anbefales, at Sygehus Lillebalt og Praksisafdelingen i regionshuset far tilfort de tilherende bevillinger,
der i dag er finansieret under Den Regionale Tandpleje (specialiseret tandplejetilbud), séledes at budget for opgaverne
omflyttes til de afdelinger, der overtager opgaverne.

Tabel 2: Budgetneutrale omflytninger



2022 og

(1.000 kr.) 2021 frem
SLB — administration (2 arsvaerk) 723 1.089
ﬁArcsl\r]n;rrlli(s)trationen — Praksisafdelingen i regionshuset (3,2 1533 2308
Den Regionale Tandpleje (Specialiseret tandplejetilbud) -2.256 -3.397
I alt 0 0

Da organisationsaendringen anbefales at traede i kraft pr. 1. maj 2021 er budgettilpasningerne ikke med fuld virkning i
2021.

Indstilling

Det indstilles, at udvalget for det neere sundhedsveesen anbefaler regionsradet:

At konsolideringsplan for Den Regionale Tandpleje godkendes med henblik pa ikrafttraeedelse 1. maj 2021.

At budgetneutrale budgetomplaceringer, jf. tabel 2, godkendes.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 12-04-2021
Vibeke Syppli Enrum stillede endringsforslag om, at udskyde ikrafttraedelsen 1. maj i op til 3 méneder.
3 medlemmer, Annette Blynel, Vibeke Syppli Enrum og Morten Brixtofte Petersen, stemte for.

7 medlemmer, Bo Libergren, Andrea Terp, Jorn Lehmann Petersen, Meho Selman, Thies Mathiasen, Anja Lund og
Gitte Frederiksen, stemte imod.

Andringsforslaget bortfaldt hermed.
Herefter blev der stemt om indstillingen i sagen.
Indstillingen anbefales over for regionsradet.

1 medlem, Vibeke Syppli Enrum, undlod at stemme.

2 medlemmer, Annette Blynel og Morten Brixtofte, tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Marianne Meork Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Rapport - Konsolideringsplan for Den Regionale Tandpleje
Organisationsplan fer og nu 2021

Heringssvar og tilbagemelding - medarbejdere Regionstandpleje

Referat LMU DRT 15-01-2021



Referat - Ekstraordinaert FMU 23. februar 2021

Referat fra HU 11. marts 2021. - Forslag til ny organisering



Punkt 4: Godkendelse af forlzengelse af rekrutteringsprojektet

21/15763
Resumé

Der blev i 2012 etableret et rekrutteringsprojekt i Region Syddanmark pé almenlegeomradet. Projektet er bade 1 2015 og i
2018 blevet forlenget med tre &r.

Det indstilles, at regionsradet i forhold til den fortsatte sikring af laegedakningen i Region Syddanmark, godkender, at
rekrutteringsprojektet forlenges med yderligere tre ar til udgangen af 2024.

Der legges op til, at den arlige ramme pa 9,57 mio. kr. til rekruttering og fastholdelse p4 almenlageomradet reduceres til
en ramme 4,5 mio. kr. geeldende fra 2022 og at den resterende del af rammen reserveres til eventuel realvaekst inden for
sygesikringen.

Sagsfremstilling

12008 vedtog regionsradet en serlig rekrutterings- og fastholdelsesindsats. 1 2012 blev det i Samarbejdsudvalget for
almen praksis besluttet at etablere et egentligt rekrutteringsprojekt.

12015 forlengede regionsradet rekrutteringsprojektet med 3 ar og i 2018 blev projektet besluttet forleenget yderligere 3 ar
i forbindelse med vedtagelsen af regionens leegedakningsstrategi.

Med baggrund i den fortsatte sikring af leegedeekningen i Region Syddanmark leegges der nu op til, at
rekrutteringsprojektet forleenges med yderligere tre ar til udgangen af 2024.

Formélet med rekrutteringsprojektet er at vaere med til at sikre leegedeekningen pa almenlaegeomrédet.
Rekrutteringsprojektets aktiviteter har vist sig at veere en medvirkende érsag til en god og stabil udvikling, hvilket har
medfert, at legedekningen i Region Syddanmark er den bedste indenfor de sidste fire ar. Rekrutteringsindsatsen er en del
af regionens leegedakningsstrategi og den er handholdt, malrettet og proaktiv (se bilag 1 for uddybning).

En forlengelse af projektet vurderes at kunne gavne det forestdende generationsskifte i yderomraderne og muligger, at
rekrutteringsteamet kan have tet kontakt til sdvel unge som aldre leeger i processen. Generationsskiftet falder sammen
med, at der kommer flere nye unge ferdiguddannede leger i de kommende ar, som felge af eget dimensionering pa
hoveduddannelsen. Disse skal matches med aldre afgdende leeger. Derudover har rekrutteringsprojektet en vigtig rolle i at
byde nye leger velkommen til regionen og dermed leegge kimen til et fremtidigt godt samarbejde med regionen.

Okonomi

Der blev i 2008 afsat 10 mio. kr. arligt til rekrutterings- og fastholdelsesindsatsen péa almenleegeomradet. Rammen er
senere justeret til i alt 9,57 mio. kr. &rligt. For disse midler er der gennem arene bl.a. rekrutteret udenlandske leeger, ydet
fastholdelsesgodtgerelse til ®ldre leger, iverksat andre fastholdelsesinitiativer og regionen har i flere tilfzlde oprettet
midlertidige og lengerevarende regionsklinikker samt ydet flyttetilskud ved etablering af baeredygtige praksis.

I takt med, at legedackningen er blevet forbedret er initiativerne med rekruttering af udenlandske laeger,
fastholdelsesgodtgerelser og andre af de hidtidige fastholdelsesinitiativer labende udfaset. Derfor kan rammen beskares
vaesentligt til 4,5 mio.kr.. (se bilag 2 overblik over rammen for Rekruttering og fastholdelse).



Det foreslés, at der fremover afsettes i alt 4,5 mio. kr. arligt til rekrutterings- og fastholdelsesindsatsen. Heraf allokeres
2,25 mio. kr. til det s@rlige rekrutteringsprojekt og 2,25 mio. kr. reserveres til en ramme til sikring af legedakningen med
indsatser overfor akut opstdet legemangel, samt til flyttetilskud til leeger som flytter til storre lokaler eller sundhedshuse
mv.

De resterende 5,07 mio. kr. af den samlede ramme pa 9,57 mio. kr. foreslés reserveret til eventuel realvakst inden for
sygesikringen.

Indstilling

Det indstilles, at udvalget for det nere sundhedsvasen anbefaler regionsradet:

At rekrutteringsprojektet forlenges til og med 2024.

At den arlige ramme pa 9,57 mio. kr. til rekruttering og fastholdelse pa almenlageomradet reduceres til 4,5 mio. kr.
gaeldende fra 2022 og at de resterende 5 mio. kroner reserveres til realvakst inden for sygesikringen.

Beslutning i Udvalget for det naere sundhedsvasen den 12-04-2021

Udvalget for det naere sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Marianne Mork Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Bilag 1.Beskrivelse af aktiviteter i rekrutteringsprojektet

Bilag 2 @konomi



Punkt 5: Godkendelse af udmentning af nyt ydernummer til nedszttelse i
Bramming eller Holsted

21/2472
Resumé

I sagen foreslas det, at udvalget for det naere sundhedsvisen beslutter, at der skal udmentes et nyt almen medicinsk
ydernummer til nedsettelse i Bramming eller Holsted.

Sagsfremstilling

Administrationen har det seneste ars tid observeret legedaekningssituationen i Holsted, Bramming og Gerding omradet.
Bramming, Holsted og Gerding ses, grundet geografien, som oftest i sammenhang, i relation til
leegedeekningsvurderingen. Holsted ligger i Vejen kommune, og Bramming og Gerding ligger 1 Esbjerg kommune.
Omradet var for fa ar siden ramt af laegedaekningsproblemer, strakkende sig over kommunegranserne mellem Esbjerg og
Vejen. Det er ikke udsadvanligt, at borgere i udkantsomraderne i Esbjerg velger laege i Vejen og omvendt.

Det er administrationens vurdering, at der, for at undgé legedakningsproblemer i samme omréade inden for de kommende
fa r, ber udmentes et nyt ydernummer til omradet.

I Bramming er der tre praksis, hvoraf kun en har dbent for tilgang. De to evrige praksis har patienter svarende til
normtallet, og har pd den baggrund lukket for tilgang. I alle tre praksis er der laeger pa 63 ar eller derover, hvorfor der skal
ske generationsskifte inden for overskuelig tid. Der er en praksis i Gerding, som har en overskudskapacitet pa ca. 1.500
patienter, idet praksis rdder over en ubesat kapacitet. I Holsted er der er en tremandspraksis med ca. 1.669 tilmeldte
patienter pr. kapacitet. Praksis har dog fortsat aben for tilgang, trods det hgje patienttal.

Det vurderes, at udmentningen af et nyt ydernummer til nedszattelse i enten Bramming eller Holsted er nedvendigt af
hensyn til den fremtidige leegedeekning, og de kommende generationsskifter i praksis i disse byer. Set i lyset af, at to ud af
tre praksis i Bramming er lukket for tilgang, og praksis i Holsted har flere tilmeldte end normtallet foreskriver, er det
administrationens anbefaling, at der udmentes et nyt ydernummer til nedsettelse i Bramming eller Holsted.

Udvalget for det nere sundhedsvasen, har bemyndigelse fra regionsradet, til at treeffe beslutning om udmentning af nye
ydernumre, oftest pa baggrund af anbefalinger fra Laegedaekningsgruppen eller Praksisplanudvalget.

Praksisplanudvalget besluttede pa sit mede den 17. marts 2021, at anbefale udvalget for det nere sundhedsvasen at
udmente et nyt ydernummer til nedsettelse i enten Bramming eller Holsted, med overtagelse hurtigt muligt.

Indstilling

Det indstilles:

At udvalget for det neere sundhedsveesen godkender, at der udmentes et nyt almen medicinsk ydernummer til nedsettelse i
enten Bramming eller Holsted, med overtagelse hurtigt muligt.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 12-04-2021

Indstillingen godkendt.



Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Oversigt over praktiserende leeger 1 Esbjerg Kommune

Oversigt over praktiserende leger i Vejen Kommune



Punkt 6: Godkendelse af forlaengelse af eksisterende udbudskontrakter -
Udbudsklinikken i Aabenraa og Tonder

19/47650
Resumé

Regionen har forsyningsforpligtelsen pa almen laege omradet. P4 den baggrund kan regionen udmente og szlge nye
ydernumre, samt genudmente allerede eksisterende ydernumre, som tilbageleveres til regionen, fx i forbindelse med en
leeges opher eller lignende. Safremt Region Syddanmark ikke har kunnet athaende et ydernummer, har det i visse tilfelde
vaeret ngdvendigt at etablere en udbudsklinik, drevet af private leveranderer. Der er pt. to udbudsklinikker i regionen.
Administrationen foreslar udbudskontakterne forlaenget.

Sagsfremstilling

Der er etableret to udbudsklinikker i Region Syddamark, en i Aabenraa og en 1 Tonder. Begge udbudsklinikker blev
etableret grundet l&egemangel i de pdgaldende omrader. Udbudsklinikken i Aabenraa blev etableret pr. juli 2018, og
kontrakten udleber efter fire ér, dvs. pr. juli 2022. Kontrakten giver muligt for at forlenge kontraktperioden med
yderligere 12 méaneder. Udbudsklinikken betjener en laegekapacitet, svarende til max 2.700 patienter. Der er aktuelt set
tilmeldt ca. 2.000 patienter til klinikken, og antallet af patienter har varet stabilt i hele kontraktperioden.

Klinikken i Tender blev etableret pr. december 2018, og har ikke et pa forhand fastsat udlebstidspunkt. Dog skal alle
sadanne kontrakter konkurrenceudsettes efter fire ar, dvs. inden udlebet af december 2022. En sddan
konkurrenceudsettelse kan udskydes, hvis der er tungtvejende grunde hertil. Udbudsklinikken betjener to leegekapaciteter,
svarende til max 5.400 patienter. Der er aktuelt set tilmeldt ca. 1.600 patienter til klinikken, og antallet af patienter har
veeret stabilt i hele kontraktperioden.

Uopsigelighedsperioderne er udlebet for begge kontrakters vedkommende, og kontrakterne vil derfor kunne opsiges
vederlagsfrit med et varsel pa lebende maned + seks méneder, hvis regionen métte enske det.

En udbudsproces tager optimalt set cirka et halvt ars tid, gerne lidt mere. Det betyder, at gennemforelsen af et nyt udbud
af ydernummeret, som er tilknyttet kontrakten vedrerende udbudsklinikken i Aabenraa, skal iverksettes omkring
arsskiftet 2021/2022. Gennemforelsen af nyt udbud vedrerende ydernumrene i Tender, skal iveerksettes i sommeren
2022.

Hidtil har det veeret saledes, at ydernumre, som har varet tilknyttet udbudsklinikker, er blevet annonceret til salg til
hgjestbydende. Imidlertid har udvalget for det nere sundhedsvaesen ensket at administrationen udarbejder en model, der
bl.a. baserer sig pa kvalitative tildelingskriterier. En lignende model er blevet udarbejdet i Region Nordjylland, ligesom
ogsd Region Midtjylland har pabegyndt et arbejde med at beskrive en sddan model. Imidlertid har indferelsen af den nye
model i region Nordjylland medfert, at der bl.a. er indgivet en klage til Klagenavnet for Udbud over modellens og
processens udformning. Udfaldet af denne klagesag vil have betydning for, hvordan regionerne fremadrettet kan
annoncere og selge ydernumre, tilknyttet fx udbudsklinikker. Det er ikke muligt at estimere tidshorisonten for, hvornar en
afgorelse foreligger. Séfremt spergsmalet bliver forelagt EU-domstolen som prajudicielt spergsmal, kan en afgerelse
vere ca. to ar undervejs. Pa den baggrund er det administrationens vurdering, at regionen ikke ber fortsette arbejdet med
udarbejdelsen af en ny model, farend der foreligger en afgerelse fra klagenavnet eller EU-domstolen. Pa den baggrund
anbefales det, at regionen geor brug af muligheden for at forleenge de eksisterende kontraktperioder.

Séafremt udbudskontrakterne allerede pé nuvaerende tidspunkt forlaenges, vil det vaere muligt at arbejde malrettet og
struktureret pa at finde interesserede kebere til de pageldende ydernumre. Det vurderes, at der indenfor 3-5 ar vil blive
uddannet flere unge leeger, end der er aldre laeger, der gar pa pension, hvorfor et salgstidspunkt et par ar ude i fremtiden,
formentligt vil vaere gunstigt i den sammenhang. Det vil ligeledes skabe ro omkring laegedaekningen i de pagaldende
omrader, at ydernumrene ikke kommer til salg forelebig. Bade Tender og Aabenraa Kommune star overfor et storre



generationsskifte, hvor der er flere @ldre leeger, der skal selge deres praksis, for at kunne ga pa pension inden for fa ér.
Det vurderes, at disse generationsskifter kommer til at forlebe mere smidigt, hvis der er klarhed over, hvornar
ydernumrene fra udbudsklinikkerne bliver annonceret til salg, sa mulige kebere kan vurdere, om de ensker at kebe en
eksisterende praksis, eller vente pa at regionens ydernumre kommer til salg.

Dkonomi

Udbudsklinikkerne er ofte lidt dyrere for regionen at drive, end traditionelle PLO-praksis. I Aabenraa ligger prisen pr.
patient pr. ar pa ca. samme niveau, som en traditionel PLO-praksis. I Tender er prisen ca. 600 kr. dyrere pr. patient pr. ar,
end i en traditionel PLO-praksis. Med ca. 1.600 tilmeldte sikrede i klinikken, svarer dette til en arlig meromkostning pa
ca. 900.000 kr., set i forhold til, hvis klinikken var blevet drevet af en PLO-leege. Denne meromkostning kan dog godt
veere lavere, afhangig af hvilken PLO-praksis, man sammenligner med. Der er PLO-praksis som har et meget hojt
omkostningsniveau, og safremt man sammenligner med en sidan praksis, er meromkostningen beskeden. Det er ligeledes
administrationens vurdering, at sdfremt kontrakterne blev genudbudt pé nuvaerende tidspunkt, eller senere, ville den budte
pris formentlig vaere hgjere end den pris, som regionen betaler nu. Dette skyldes del den generelle prisudvikling, men
ogsé at der er flere opgaver, der lases af de praktiserende lager nu, end der var pa det oprindelige udbudstidspunkt.

Samlet set, er det sdledes administrationens anbefaling, at kontrakterne ber forlenges med 12 maneder, med henblik pa at
afklare, hvilke annonceringsmodeller, der kan arbejdes videre med i fremtiden, og med henblik pa at skabe ro om
leegedaekningssituationen, samt sikre et fortsat stabilt omkostningsniveau.

Safremt regionen ger brug af forlengelsesmulighederne, vil det ikke veere muligt for regionen at opsige kontrakterne for
tid. Leverandererne er dermed garanteret opgaven, frem til kontrakterne udleber.

Indstilling

Det indstilles, at

At Region Syddanmark forleenger kontrakten vedrerende udbudsklinikken i Aabenraa med 12 maneder, séledes at denne
udleber uden yderligere varsel den 1. juli 2023, og at kontrakten er uopsigelig i den resterende kontraktperiode.

At Region Syddanmark meddeler leveranderen af kontrakten vedrerende udbudsklinikken i Tender, at kontrakten udlaber
uden yderligere varsel den 1. december 2023, og at kontrakten er uopsigelig i den resterende kontraktperiode.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 12-04-2021

Indstillingen godkendt.

Udvalget far pd et kommende made en orientering om udbudsklinikker og partnerskabsklinikker, herunder hvad er fokus
pa hvad er mulighederne i disse modeller sammenholdt med regionsklinikker.

Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 7: Orientering om ny overenskomst inden for kiropraktoromradet pr.
1. april 2021

21/17006
Resumé

Hovedelementerne i overenskomsten er den fortsatte udvikling af kvalitet 1 arbejdet samt modernisering af omradet bl.a. i
forhold til kommunikation og samarbejde med andre faggrupper.

Sagsfremstilling

Pr. 1. april 2021 treeder en ny overenskomst mellem Regionernes Lonnings- og Takstnevn og Dansk Kiropraktorforening
1 kraft.

Overenskomsten har 8 hovedpunkter. Indholdet af disse er herunder oplistet i hovedtreaek.

- Ulighed i sundhed pé kiropraktoromréadet skal afdekkes. Sundhedsstyrelsens rapport ”Social ulighed i sundhed og
sygdom — udviklingen i Danmark i perioden 2010 — 2017” viser, at der er ulighed i sundhed pa muskel og skeletomréadet.
Derfor afsaettes 0.5 mio. kr. 1 regi af Kiropraktorfonden til et forskningsprojekt, der skal afdekke denne ulighed i sundhed.

- Konsolidering af pakkeforlgbene herigennem oget og mere ensartet brug (pakkeforlebene er behandlingsforlab
serligt tilrettelagt mod rygsmerter fra fx diskusprolaps). Dette skal ske bl.a. gennem:

Informationsmateriale til almen praksis

Introduktionsforleb for klinikejere der endnu ikke har brugt pakkeforlebene
Revision af ydelsesbeskrivelserne, samt

Droftelse af ydelsesstruktur pd meder i samarbejdsudvalget for kiropraktoromradet.

O O O O

- Nedsattelse af en moderniseringsarbejdsgruppe med det formal at sikre, at ydelser og ydelsesbeskrivelser er
opdaterede og bygger péa geldende forskning, kliniske retningslinjer og viden i praksis. Gruppen skal arbejde med
folgende emner:

o Relevansen af at etablere nye pakkeforlgb ud fra den faglige udvikling

o Relevansen af nye ydelser

o Kan udredningen styrkes gennem de diagnostiske vaerktejer (som eksempelvis objektiv undersogelse, anamnese,
rentgen mv.)

Treening — treeningsydelser og patientforlgb med inspiration fra GLA:D rygforleb

Digitale konsultationer — som selvstendige ydelser eller som supplement til eksisterende forlgb

Revision af ydelsesbeskrivelse for rentgen, sa det folger de geeldende kliniske retningslinjer

Generel revision af ydelsesbeskrivelser.

o O O ©O

Moderniseringsarbejdsgruppen vil foreleegge rapport med anbefalinger inden udgangen af 1. kvartal 2022.

- Kvalitetsarbejde i praksis, hvor man vil bygge videre pa de gode erfaringer, man har faet gennem arbejdet med
praksis’ akkreditering i Den Danske Kvalitetsmodel (DDKM) gennem de sidste 2 &r.

Fokus vil veere at arbejde med datadrevet kvalitet, erfaringsudveksling (klyngearbejde/peer-to-peer) og benchmarking.



IT programmet Sentinel skal bruges som grundlag for det datadrevne kvalitetsarbejde. Dette stilles til radighed af RLTN
(Regionernes Lonnings- og Takstnavn).

Kwvalitetsarbejdet forankres i en kvalitetsenhed, som er forankret og fysisk placeret i Kiropraktorernes Videnscenter
(tidligere Nordisk Institut for Kiropraktik og Klinisk Biomekanik - NIKKB)

Midlerne til kvalitetsarbejdet (Sentinel og kvalitetsenheden) belaber sig over de naste 3 ar til hhv. 4 mio. kr., 3,75 mio. kr.
og 3,75 mio. kr. og finansieringen sker gennem Kiropraktorfonden.

- Kommunikation pé tvars skal styrkes saledes, at den kiropraktiske behandling integreres som del af et
sammenhangende sundhedsvasen. Fokus er pa, at nedvendig viden videregives til egen leege og andre relevante akterer.
Det gaelder bade epikriser og korrespondancemeddelelser.

Sigtet er eget kommunikation bade til og fra kiropraktorerne, s& man opnar den optimale tveergaende indsats til gavn for
patienten.

- Elektronisk tidsbestilling skal veare et tilbud i alle praksis inden udgangen af denne overenskomstperiode (2023). I
2019 var det muligt hos 36 % af klinikkerne.

- Understotning af naert og sammenhangende sundhedsvasen skal ske gennem folgende:

o Anmode Sundheds- og ZAldreministeriet om, at kiropraktorer far mulighed for at henvise til almen fysioterapi
o Muligheden for at oprette satellitpraksis skal tydeliggeres i overenskomsten, séledes at den geografiske ulighed i
adgangen til kiropraktik mindskes.

- Ombkostnings- og indtjeningsundersagelse gennemfores i 2022. Alle kiropraktorer, der arbejder under
overenskomsten, er forpligtede til at deltage. Udgifterne til undersggelsen atholdes af Kiropraktorfonden.

Okonomi

I overenskomstperioden gives et engangstillaeg pa 10.000. kr til de klinikker, der kan dokumentere, at de har installeret
arealdosimeter pa deres rontgenanlaeg (arealdosimeter maler strélingsdosis pr. areal).

Klinikker, der opkobles til KirPACS i overenskomstperioden, vil modtage et tilskud pa 5000 kr.

Begge dele skal bidrage til fuld integration pa det billeddiagnostiske omrade. Finansieringen af disse kvalitetstiltag sker
gennem oget indbetaling til Kiropraktorfonden. Regionernes indbetaling ages med 1,5 %. Kiropraktorernes indbetaling
oges med 0.67 %.

Den ggede indbetaling pa 1,5% betyder, at Region Syddanmark skal betale yderligere 0.5 mio. kr. pr. ar. Der indbetales pt.
7.9 %, hvilket 1 2020 svarede til ca. 2,6 mio. kr.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det naere sundhedsvasen den 12-04-2021



Til orientering.

Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 8: Orientering om forsegsprojekt vedrerende henvisning af
fodvortepatienter til fodterapipraksis

21/15961
Resumé

Region Syddanmark har modtaget en godkendelse fra Sundheds- og £Aldreministeriet til at igangseette et to-arigt
forsegsprojekt om henvisning af fodvortepatienter til behandling i fodterapipraksis. Forsegsprojektet omfatter hele
Region Syddanmark. Udvalget for det naere sundhedsvasen orienteres i sagen om afgerelsen fra ministeriet samt
opstarten af forseget.

Sagsfremstilling

Regionsradet besluttede pd mede den 27. april 2020 at ansege Sundheds- og Eldreministeriet om dispensation fra
Sundhedsloven til at ivaerksatte en to-arig forsegsordning deekkende hele Region Syddanmark, hvor almen praksis kan
henvise en s@rlig gruppe af fodvortepatienter (som ikke kan handtere egenomsorg) til behandling i fodterapipraksis. I
ansggningen blev der lagt op til, at behandlingen for de involverede patienter blev uden egenbetaling, d.v.s. med et
regionalt tilskud pa 100 %.

Sundheds- og Aldreministeriet har i brev af 2. februar 2021 (vedlagt) imedekommet dispensationsansggningen fra
regionsradet i Region Syddanmark. Afgerelsen indeberer, at Region Syddanmark i forsegsperioden yder 100 % tilskud til
den omfattede patientgruppe for behandling hos praktiserende fodterapeut, saledes at behandlingen for de henviste
patienter bliver vederlagsfri.

Ministeriet finder, at forsegsprojektet kan veere med til at fremme omstilling i sundhedsvasenet og kan medvirke til at
aflaste almen praksis.

Det er et vilkér for godkendelsen, at der efter udlebet af forsggsperioden udarbejdes en evaluering af projektet som
efterfolgende sendes til ministeriet. I forhold til evalueringen finder ministeriet det serligt vigtigt at fa belyst de
okonomiske konsekvenser ved forseget.

P& baggrund af tilbagemeldingen fra Sundheds- og Aldreministeriet er administrationen géet i gang med at planlegge
igangsettelsen af forsggsprojektet. Der er aftalt et forhandlingsmede med Danske Fodterapeuter ultimo marts 2021om
indgéelse af en lokalaftale omkring forsegsprojektet. Rammerne for lokalaftalen har forinden da vaeret droftet mellem
parterne, hvorfor der ikke forventes problemer med at na frem til enighed.

Opstart af forsegsprojektet er i gjeblikket sat til den 1. maj 2021.

Sidelgbende med arbejdet med at implementere forsggsprojektet vil der ogsa blive udsendt en opdateret
forlebsbeskrivelse for fodvortepatienter til almen praksis og praktiserende dermatologer. Hovedbudskabet i
forlebsbeskrivelsen er, at behandlingen for fodvorter foregar ved egenomsorg. I se@rlige situationer kan der vere behov for
at henvise fodvortepatienter til praktiserende dermatologer. Den gruppe af fodvortepatienter som ikke kan handtere
egenomsorg, kan praksis henvise til behandling hos en praktiserende fodterapeut. I vedlagte bilag 2 er der et grafisk
flowdiagram for behandling af fodvortepatienter.

Indstilling

Til orientering.



Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 12-04-2021

Til orientering.

Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Afgerelse fra Sundheds- og Aldreministeriet

Flowchart. Fodvorter



Punkt 9: Orientering om ""Bern og unge som parerende"

20/57293
Resumé

I Region Syddanmarks budgetaftale for 2021 fremgar det, at aftalepartierne ensker, at det underseges, hvordan barn
stettes som parerende, bade i somatikken og psykiatrien. P& baggrund af undersegelsens resultater vil der blive stillet
forslag til, hvad der kan geres bedre i relation til bern som parerende. Kommuner og almen praksis inviteres til at deltage
i arbejdet.

Udvalget for det naere sundhedsvasen orienteres hermed om kommissoriet for dette arbejde.

Sagsfremstilling

I regionens budgetaftale for 2021 fremgér det, at aftalepartierne ensker, at det undersoges, hvordan bern stettes som
parerende, bade i somatikken og psykiatrien. Der tages afset i at bern far lov at vaere bern og unge, gé i skole og have et
godt liv, ogsé nar mor, far eller seskende er syge. Arbejdet skal danne grundlag for at fremme bedre trivsel hos bern og
unge, der er pargrende. Det overordnede formél med indsatsen er, at sygehusene kan understotte bern og unge i at
héndtere deres foreldres eller seskendes sygdom, nar sygehuset mader bernene og de unge samt at de kan hjelpe bernene
og de unge videre til tilbud om stette. Derved forebygges den mistrivsel hos barnet eller den unge, som matte opsta i
forbindelse med foreldres alvorlige sygdomsforleb.

I forbindelse med at understatte bern og unge i at hindtere deres foreldres eller sgskendes sygdom, er det mélet:

* At sygehusene opsporer born og unge til foreldre og seskende med alvorlig sygdom, afdeekker deres behov og
understotter bernene og de unge i at handtere situationen.

» At sygehusene kender til og henviser til tilbud om stette for bern og unge, som er péarerende til handtering af
alvorlig sygdom i andre sektorer og i civilsamfundet.

Der er udarbejdet et kommissorium for en arbejdsgruppe til dette arbejde, som bestér af repraesentanter fra sygehusene
(psykiatri og somatik) samt almen praksis og kommunerne.

Der etableres to trin i arbejdsgruppens arbejde svarende til den opdelte opgaveleverance ovenfor.

o Trin et bestar i, at den nedsatte arbejdsgruppe tilretteleegger, indhenter og udarbejder en afdekning af omradet.

¢ [ trin to skaber afdaekningen grundlaget for udarbejdelsen af et idekatalog. Til denne del involveres gvrige relevante
aktarer til at udarbejde konkrete forslag til initiativer. @vrige akterer er f.eks. peerrepresentanter, frivillig
koordinatorer, brugerrepreesentanter/organisationer og klinikere. Dette med henblik pé at bidrage til og kvalificere
udarbejdelse af et idékatalog over initiativer og indsatser.

Tversektorielt Samarbejde er tovholder pa arbejdet. Arbejdet igangsattes marts 2021, og udvalgene forelegges
arbejdsgruppens resultat i november 2021.

Arbejdet skal teenkes sammen med psykiatriens kommende Center for Parerendeinddragelse, der etableres i lobet af 2021.
Derfor afleveres arbejdsgruppens leverancer efterfolgende til Center for Pérerendeinddragelse, sé de det kan indga i det



videre arbejde i regi af centret.

Kommissoriet foreleegges til orientering for sundhedsudvalget den 6. april 2021, psykiatri- og socialudvalget den 8. april
2021 og udvalget for det naere sundhedsvasen den 12. april 2021.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvaesen den 12-04-2021

Til orientering. Udvalget fir en ny status pa et kommende meade.

Bo Libergren og Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Kommissorium - Godkendt af Direktionen 18.januar2021.pdf - Kommissorium Godkendt af Direktionen 18.januar2021



Punkt 10: Orientering om lydfiler i laegevagten

21/12636
Resumé

Der gives en orientering om sagen vedrarende forvraengning af lydfiler i legevagten.

Sagsfremstilling

Lagevagten i Region Syddanmark har siden 2014 forvrenget de lydfiler, der bliver optaget mellem laege og patient, nér
patienter ringer til leegevagten.

Regionsridet blev den 11. marts 2021, orienteret om sagen. Der henvises til vedlagte redegerelse til regionsrddet.

Den 12. marts 2021, blev der aftholdt mede mellem Region Syddanmark og PLO, hvor sagen blev dreftet. Der henvises til
vedlagte referat af medet.

Den 17. marts 2021, blev der atholdt mede i Samarbejdsudvalget om almen praksis, hvor udvalget blev orienteret om
sagen.

Der vil blive givet en nermere orientering om sagen pa madet.

Sagen er lukket, da Region Syddanmarks forhandlingsposition i forhold til en eventuel tvist med PLO og
Patienterstatningen, fremgéar af bilag 1.

Indstilling
Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det naere sundhedsvasen den 12-04-2021

Til orientering. Punktet blev flyttet til &ben dagsorden. Bilaget med redegerelsen er fortsat lukket.

Sagen forelaegges udvalget til droftelse pa et kommende made.

Marianne Mork Mathiesen og Thies Matthiesen deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 11: Medekalender 2021

21/10
Resumé

Udvalget for det naere sundhedsvasen har tidligere godkendt felgende madekalender.

Sagsfremstilling

Mandag den 3. maj 2021, kl. 14 — 17 Video / Regionshuset

Mandag den 7. juni 2021, kl. 14 — 17 i Video / Regionshuset
Mandag den 9. august 2021, kl. 14 — 17 i Esbjerg

Mandag den 6. september 2021, kl. 14 — 17 i Odense

Mandag den 4. oktober 2021, kl. 14 — 17 ved Sygehus Senderjylland
Mandag den 1. november 2021, kl. 14 — 17 i Odense

Mandag den 6. december 2021, kl. 14 — 17 i Regionshuset

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 12-04-2021

Til orientering.

Bo Libergren og Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 12: Eventuelt

21/10
Beslutning i Udvalget for det naere sundhedsvasen den 12-04-2021

Orientering om tilbagebetaling af honorar for test for covid-19 (ydelse 4484). Tilbagebetalingen sker efter ens model i
regionerne ved n@stkommende afregning.

Er legen ikke enig, skal der indsendes dokumentation med faglig begrundelse for honoraret.

Orientering om status vedr. coronavirus i Region Syddanmark. Oplag vedhzftet.

Hvis en borger ikke bruger digitale varktgjer, er der i forhold til coronapas mulighed for at give en parerende fuldmagt til
at printe ud. Hvis en borger indkaldes til vaccination, selvom man er vaccineret, kan regionshuset kontaktes.

Orientering om sagen om information til patienter om vagtlaegeordning pa &Are. Status hen over paske er, at det er
velfungerende i den nye vagtlegeordning.

Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

210412 Praesentation COVID uge 15



Punkt 13: LUKKET punkt - Status pa en sag



Punkt 14: Underskriftsside
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