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Punkt 1: Godkendelse af Region Syddanmarks Digitaliseringsstrategi 2019-
2021

19/3302
Resumé

Forslag til Region Syddanmarks Digitaliseringsstrategi 2019-2021 fremlagges til godkendelse. Strategien tager afseet i
igangvaerende initiativer pd omradet og definerer desuden fem temaer, som sammen med videreforelse af allerede
igangsatte initiativer danner rammen for digitaliseringsarbejde i 2019-2021.

Sagsfremstilling
Forslag til Region Syddanmarks Digitaliseringsstrategi tager afsat i de mange igangverende tiltag pa IT-omradet i
regionen, herunder ikke mindst de kommende ibrugtagninger af EPJ SYD og falles IT-lgsning pa billedomradet (RIPA

SYD). De kommende ar vil vere praeget af, at regionen skal tage nye store felles IT-systemer i brug. Desuagtet er der
behov for at formulere en digitaliseringsstrategi for de neste tre ar.

Det skyldes:
» Patienter og borgere eftersparger, at digitale lasninger i hegjere grad kan anvendes ved deres kontakt med

sundhedsvaesenet. Lasninger der gor, at de selv kan booke aftaler, at de kan fa en konsultation med klinisk
personale uden at skulle tage til sygehuset, og at de kan fa hurtigt overblik over aftaler og informationsmateriale.

¢ Ny teknologi brager fremad med robotlesninger og anvendelse af “kunstig intelligens”. Losninger, der kan hjelpe
med at gore det daglige arbejde med dokumentation og kommunikation lettere for personalet i sundhedsvaesenet.

o Eksisterende losninger skal fortsat vedligeholdes og udvikles — det geelder bade de borgerrettede lasninger og de
losninger, der forst og fremmest er personalets arbejdsredskaber.

o IT sikkerhed skal fortsat vaere i fokus, s borgere og patienter kan vaere sikre p4, at deres data ikke edelegges,
forvanskes eller misbruges. Samtidig skal alle vitale IT-systemer og al IT-infrastruktur sikres mod nedbrud.

Strategien har til formal at sette rammer og retning for de neeste ars aktiviteter.

Digitaliseringsstrategien foreslar, at investeringsmidlerne fordeles pa fem omrader, jf. nedenfor, med fokus pa fem temaer:

1. Borgeren skal have ret til og mulighed for digital kontakt til sundhedsvasenet
Inden for dette tema foreslés afsat en investeringsramme pé 10 mio. kr. til:

¢ Udvikling og udbredelse af app’en "Mit Forlab”- (inkl. specifik implementeringsstotte).

¢ Sygehusspecifik introduktion af og undervisning i (de nye) digitale losninger til borgere og patienter.
¢ Udvikling og udbredelse af lgsninger for digital selvbooking.

¢ Implementering og udbredelse af national stamdata- og aftaleoversigt.



2. Forenkling, effektivisering og udvikling af arbejdsgange
Inden for dette tema foreslds afsat en ramme pa 30 mio. kr. til:

o Logistikstrategi, herunder anskaffelse af haendelses- og steddatabase (HES-database).
* Innovationspulje til nye projekter, herunder til kunstig intelligens.

3. Tvearsektorielle losninger og viden pé tvers
Inden for dette tema foreslés afsat en ramme pa 10 mio. kr. til:

¢ Pulje til regional udbredelse af allerede udviklede tvarsektorielle losninger, herunder videreudvikling af SAM:BO.
o Anskaffelse af tveersektoriel telemedicinsk lgsning pa KOL-omradet.

4. IT sikkerhed, drift og digitale kompetencer
Inden for dette tema foreslés afsat en ramme pa 10 mio. kr. til:

Fortsat implementering af persondataforordningen og dertil knyttede sikkerhedsstandarder.

Udarbejdelse af cybersikkerhedsstrategi.

Udarbejdelse af cloudstrategi.

Udarbejdelse af strategi for fremtidig anvendelse af kontorverktgjer.

De enkelte enheder prioriterer efteruddannelse og kompetenceudvikling.

Digitalisering indtaenkes i eksisterende kompetence og lederudviklingsaktiviteter, bade regionale og lokale.
Hovedudvalget vurderer behov for yderligere retningslinjer/politikker.
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5. IT landskab, principper, ejerskab og styring
Inden for dette omréade foreslas folgende initiativer:

Opgradering af portefoljestyring.

Udarbejdelse af datastrategi.

Udbudspakke til anvendelse i fremtidige digitale udbud.
Udarbejdelse af infrastrukturstrategi.

(Jget nationalt og vestdansk samarbejde.

Behandling af strategien

Digitaliseringsstrategiens temaer og initiativer er blevet praesenteret i udkast for anlegs- og innovationsudvalget,
digitaliseringsudvalget, sundhedsudvalget, psykiatri- og socialudvalget, udvalget for det nere sundhedsvasen,
Koncernledelsesforum samt regionens Hovedudvalg. Bemarkningerne fra udvalgene er indarbejdet i strategien.

Det bemarkes, at behandlingen i sundhedsudvalget og regionens Hovedudvalg ferst skete efter udsendelse af
dagsordenen til digitaliseringsudvalgets made den 4. februar 2019, hvorfor bemerkningerne fra sundhedsudvalget og
Hovedudvalget forst indarbejdes i strategien efterfelgende.

Det legges til grund, at digitaliseringsudvalget og anlags- og innovationsudvalget fremlaegger forslag til anvendelse af
den i strategien foreslaede innovationspulje til nye projekter pa 15 mio. kr.



Det er under den politiske behandling i de naevnte udvalg fremhavet, at selv om der i en kommende strategiperiode skal
arbejdes med borgerrettede lgsninger, er det veesentligt, at digitale kontakter og digitale muligheder ikke stér alene i
forhold til medet med den enkelte patient og borger. Det er ligeledes fremhavet, at der er behov for at arbejde for mere
lighed i sundhed i forbindelse med digitalisering.

I forleengelse af disse dreftelser er det saledes indfejet i digitaliseringsstrategien, at videreudvikling af ”"Mit Forleb” og
selvbookinglesning skal ske i teet samarbejde med patienterne, og at der skal ske lobende dreftelser heraf med patienterne,
blandt andet i sundhedsbrugerradet m.v.

Det er ligeledes indfgjet, at det er afgerende, at der pa disse omrader tages hegjde for borgerne og patienternes forskellige
ressourcemaessige forudsetninger, og at der fortsat skal veere gode lgsninger, der sikrer tilgeengelighed for de
ressourcesvage borgere.

De enkelte sygehuse skal séledes pé relevant vis sikre introduktion af og undervisning i (de nye) digitale losninger til
borgerene og patienterne. Det skal endvidere overvejes, om der er mulighed for, sammen med kommunerne, at
tilretteleegge introduktions- og undervisningsforleb til serligt de ressourcesvage borgere.

Det er endvidere fremhavet, at der bar vaere opmarksomhed pa medarbejdernes trivsel i en digital hverdag. Det kan
oplyses, at Hovedudvalget netop dreftede dette forhold pa seminar i oktober 2018, og at emnet, jf. budgetaftalen, vil indgé
i regionsrddets droftelse med Hovedudvalget i marts 2019.

Herudover er der lagt vaegt pa, at der skal vaere tryghed i forhold til at beskytte borgerens data, hvad der er afspejlet i
strategien under tema 4: IT sikkerhed, drift og digitale kompetencer.

Endelig onsker anlaegs- og innovationsudvalget og digitaliseringsudvalget at atholde felles mede i efterdret 2019 med
henblik pa at folge op pé og sikre ssmmenheng mellem Innovationsstrategien og Digitaliseringsstrategien.

Okonomi

Til finansiering af strategiens indsatsomrader er afsat samlet 173 mio. kr., inkl. forventet overlgb pa rammerne fra den
tidligere Sundheds-it-strategi samt midler i Kraeftplan IV.

Af de afsatte midler anbefales ca. 50 mio. kr. afsat til gennemforelse og feerdiggerelse af tiltag i den tidligere Sundheds-it-
strategi og yderligere 70 mio. kr. til gennemforelse af “’skal”-projekter mv., aftalt med regeringen i de arlige
gkonomiaftaler eller i RSI. De resterende midler anbefales anvendt til understettelse af nye tiltag i strategien. I strategien
er indeholdt en reserve/buffer pa 20 mio. kr. til uforudsete udgifter. Fordelingen af strategiens midler er nermere
beskrevet i sagens bilag.

Strategien kan gennemferes inden for den afsatte gkonomiske ramme, idet der forudsaettes tidsforskydninger pa 26,5 mio.
kr. Med henblik pd at undgé planlagte tidsforskydninger anbefales det, at mulighederne for at tilfore strategien ekstra
midler afdeekkes i forbindelse med den lebende konsolidering af regionens samlede gkonomi.

Hovedparten af de afsatte midler til understottelse af digitaliseringsstrategien er indarbejdet i regionens
investerings-/anlagsrammer. Bevillingsteknisk indeholder strategien dog en raekke tiltag og initiativer, der i henhold til



gxldende konteringsregler skal optages i regionens driftsregnskab. Der er derfor behov for delvis konvertering af
strategiens anleegsrammer til driftsbevillinger.

Da konverteringen skal handteres inden for regionens samlede udgiftslofter for drift henholdsvist anlaeg, skal der inden
for den samlede gkonomi findes gvrige modsvarende konverteringer af driftsrammerne til anleeg. Mulighederne herfor
afdeekkes i forbindelse med regnskabsafslutningen for 2018. Det anbefales derfor, at konverteringen af strategiens
investeringsrammer samt bemyndigelser til udmentninger af strategien indarbejdes i den budgettilpasning, der forelegges
regionsradet april 2019.

I forbindelse med budget 2019 er afsat en Implementerings og Innovationspulje pa 10 mio. kr. Det fremgar af
budgetaftalen, at ’puljen skal bruges til deciderede telemedicinsk lgsninger, som udbredelse af andre digitale lasninger,
der giver bedre arbejdsgange. Puljen kan ogsé understette projekter pa tvaers af sygehusene. Digitaliseringsudvalget
fremleegger forslag hertil”.

Det foreslés, at puljen ses i sammenhang med digitaliseringsstrategien, og at der anvendes 5 mio. kr. til styrkelse af
implementering af "Mit forleb”, herunder i forhold til telemedicinsk anvendelse, og 5 mio. kr. til udbredelse og
implementering af automatiseringslgsninger.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At Region Syddanmarks Digitaliseringsstrategi 2019-2021 godkendes.

At afledte bevillingsmassige konsekvenser af strategien, herunder nedvendige konverteringer af strategiens rammer fra
anlaeg til drift samt bemyndigelser til udmentning strategiens rammer, indarbejdes i 1. budgettilpasning 2019.

At mulighederne for at tilfore strategien ekstra midler afdaekkes i forbindelse med den lgbende konsolidering af regionens
gkonomi.

At forslag til udmentning af Implementerings- og Innovationspulje i budget 2019 godkendes.

Beslutning i Digitaliseringsudvalget den 04-02-2019

Digitaliseringsudvalget anbefaler indstillingen over for regionsrddet med den tilfojelse, at bemerkninger fra
sundhedsudvalget og Hovedudvalget indarbejdes.

Udvalget gleedede sig over, at den borgerrettede kompetenceudvikling/digitaliseringsstette fremhaves i strategien.

Preaesentation vedlagt.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019

Indstillingen anbefales over for regionsradet.



Marianne Meark Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Morten Brixtofte Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg
deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Digitaliseringsstrategi 2019-2021

Bilag 1 Oversigt over nationale og regionale udspil
Bilag 2 Portefolje af projekter og initiativer

Bilag 3 Overordnet Initiativ - oversigt Digitaliseringsstrategien



Punkt 2: FN's verdensmal og ny regional udviklingsstrategi

19/2298
Resumé

Forretningsudvalget godkendte den 16. januar 2019, at der arbejdes videre med udvalgte verdensmaél, og at de enkelte
stdende udvalg drefter og identificerer, hvilke verdensmal der er relevante i forhold til deres kompetenceomrade, samt
inddrager arbejdet med verdensmal nr. 5 i det omfang, det er relevant inden for udvalgets omrade. De enkelte stiende

udvalg har endvidere til opgave at sikre den konkrete forankring og implementering af arbejdet med malene inden for
udvalgenes respektive opgaveomrader.

Sagsfremstilling

Verdensmalene er FN’s samlede dagsorden for beeredygtig global udvikling frem mod 2030 med béde en miljemaessig, en
gkonomisk og en social dimension. Méalene har siledes relevans for emner som udvikling, sundhed, social retfeerdighed
og lighed.

Verdensmalene er gensidigt atheengige og har indbyrdes koblinger. Ikke alle verdensmal er imidlertid lige relevante for
regionens arbejde, da nogle isar orienterer sig mod udviklingslande. Flere af verdensmaélene tilbyder dog en ramme, som
kan favne centrale regionale opgaveomrader, og hvor regionens opgaveomrader har en mere direkte effekt, mens effekten
pa andre verdensmal vil vaere mere indirekte.

Det fremgéar af budgetaftalen for 2019, at FN’s verdensmaél skal danne rammen om den kommende regionale
udviklingsstrategi. Det fremgar endvidere, at Region Syddanmark skal arbejde for at understette FN’s verdensmaél, der
ogsa har betydning for regionens driftsomrader. Endelig er der i budgetaftalen fastlagt et forleb, hvor forretningsudvalget
igangsatter og koordinerer en proces, hvor de relevante verdensmél identificeres, og hvor der udarbejdes skabeloner for
de enkelte udvalgs arbejde med verdensmélene. De enkelte staiende udvalg har herefter til opgave at sikre den konkrete
forankring og implementering af arbejdet med mélene inden for udvalgenes respektive opgaveomrader.

FN’s verdensmal og relevansen for Region Syddanmark blev behandlet pa forretningsudvalgets mede den 16. januar
2019, hvor det blev besluttet, at der arbejdes videre med udvalgte verdensmal, og at de enkelte stdende udvalg drefter og
identificerer, hvilke verdensmal der er relevante i forhold til deres kompetenceomrade, samt inddrager arbejdet med
verdensmaél nr. 5 (ligestilling mellem kennene) i det omfang, det er relevant inden for udvalgets omrade. Pa baggrund af
forretningsudvalgets beslutning tager de stiende udvalgs arbejde med verdensmélene afsat i folgende 10 verdensmal:

3 — Sundhed og trivsel

4 — Kvalitetsuddannelse

5 — Ligestilling mellem kennene

6 — Rent vand og sanitet

7 — Baredygtig energi

9 — Industri, innovation og infrastruktur
10 — Mindre ulighed

11 — Baeredygtige lokalsamfund

12 — Ansvarlig Produktion

13 — Klimaindsats.

e 6 o o o o o o o o

De enkelte stdende udvalg har til opgave at sikre den konkrete forankring og implementering af arbejdet med malene
inden for udvalgenes respektive opgaveomrader. Det indebaerer bl.a., at FN’s verdensmal omsattes til en syddansk
kontekst, sa malene bliver relevante for regionens opgaver og kommer til at spille sammen med de syddanske indsatser.
Endvidere skal droftelsen i udvalget bidrage til arbejdet med den regionale udviklingsstrategi, idet verdensmélene udger
rammen for strategien.



Udvalget skal séledes identificere, hvilke af de 10 verdensmal der er relevante i forhold til udvalgets opgaveomrider og
hvilke strategiske indsatser inden for udvalgets opgaveomréder, der kan understette de relevante mal. P4 et senere
tidspunkt skal der desuden tages stilling til, hvordan udvalget vil sikre den konkrete forankring og implementering af
arbejdet med de relevante mal.

Efter droftelserne i de stdende udvalg foreleegges en samlet sag for forretningsudvalget.

I forhold til FN’s verdensmal kan nr. 7 om beredygtig energi, nr. 12 om ansvarligt forbrug og produktion, samt nr. 13 om
klimaindsats serligt fremhaves i forhold til forretningsudvalgets omrdde og regionens rolle som driftsvirksomhed,
indkeber og bygherre.

Udvalget kan i dreftelsen tage udgangspunkt i regionens eksisterende klima- og baredygtighedsstrategi 2016-2019, hvor
der er fastsat mal for bl.a. udledning af CO2 i regionens driftsvirksomhed, og beslutningen i budget 2019 om at udarbejde
en ny klimastrategi. Udvalget kan desuden i denne sammenhang drefte cirkuler gkonomi (f.eks. plastik og
affaldssortering).

Opmarksomheden henledes p4, at regionsradet pd medet den 28. januar 2019 dreftede forslag fra Venstre om
udarbejdelse af handleplan for affaldssortering og genanvendelse i Region Syddanmark, som regionsradet besluttede at
arbejde videre med. Beslutningsforslaget er vedlagt som bilag.

I forleengelse heraf kunne foreslas, at de enkelte sygehuse anmodes om at udarbejde status for affaldssortering samt en
vurdering af mulighederne for gget affaldssortering.

Opmerksomheden henledes desuden pa, at der hvert ar udarbejdes et "Greont Regnskab” i form af en energi- og
miljeredegorelse vedrarende regionens aktiviteter, herunder de indsatser som har til formal at begranse driftens skadelige
pavirkninger af klimaet og det ydre miljg.

Det gronne regnskab ber vare et element i den kommende klimastrategi, og det ma forventes, at der bade i forbindelse
med det gronne regnskab og den kommende klimastrategi vil blive fremsat forslag til nye projekter, som kan fremme nye
projekter, der kan understatte FN’s verdensmal.

I forbindelse med regionens nybyggerier og renoveringsprojekter vaegtes energieffektive og miljovenlige losninger,
herunder etablering af vedvarende energiforsyning.

Pa indkebsomréadet arbejdes med baeredygtighed i udbud, primeert i form af mindstekrav vedrerende savel varekeb som
tjienesteydelser. I forbindelse med revision af de respektive politikker pd omraderne, vil der vere serskilt fokus pad FN’s
verdensmaél. Der kunne leegges op til en revision af indkebspolitikken, herunder en skarpelse af kravene, i forbindelse
med kommende revisioner.

FN’s verdensmal nr. 4 om kvalitetsuddannelse og nr. 5 om ligestilling er relevant i forhold til regionens rolle som
arbejdsgiver. Ligestillingsomradet folges lobende gennem ligestillingsredegorelsen.



Region Syddanmark lefter en stor uddannelsesopgave i forhold til de sundhedsfaglige uddannelser med elevansattelser og
praktikophold. Det er en opgave som regionen prioriterer hgjt og folger lebende. Regionen driver i samarbejde med
kommuner og uddannelsesinstitutioner et evalueringssystem, hvor kvalitet og sammenha&ng i uddannelsen evalueres og
udvikles.

Punktet vil blive indledt med et kort oplaeg fra administrationen.

Indstilling

Til droeftelse.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Forretningsudvalget forventer, at den kommende regionale klimastrategi vil bidrage til understottelse af FN’s verdensmal,
og at der i denne konkret vil blive sat fokus pa bl.a. strategisk energiplanlaegning og regionens eget energiforbrug,

herunder i forhold til regionens bilpark og transporter. Forretningsudvalget forventer, at der i forbindelse med den
kommende klimastrategi vil blive fremsat forslag til nye projekter, der kan understette FN’s klimamal.

Forretningsudvalget foreslar, at de enkelte driftsenheder anmodes om at udarbejde en status for affaldssortering samt
vurderer mulighederne for eget affaldssortering. Udvalget ser endvidere gerne, at der i forbindelse med en kommende
revision af indkebspolitikken er fokus pé skerpede krav i forhold til beeredygtighed og social ansvarlighed.

Ved regionens rolle som bygherre er der fokus p&d malene bl.a. via regionens ”byggehdndbog”. Forretningsudvalget
foreslér, at det overvejes om regionens gronne profil pa regionens byggerier kan skaerpes, herunder om den lebende
vedligehold kan ske med udgangspunkt i synlige energi- og miljekriterier.

I forhold til regionens rolle som arbejdsgiver og regionens egen uddannelsesindsats ensker forretningsudvalget fortsat at
fremme social ansvarlighed og lighed mellem kennene. Ligeledes ensker forretningsudvalget fortsat lebende fokus pa
kompetenceudvikling af regionens ansatte.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Skabelon FN mal
Forslag fra Venstre

Opleag - forretningsudvalgets made 6. februar 2019



Punkt 3: Styrkelse af paediatrisk palliativt team pa Odense
Universitetshospital

18/9914
Resumé

I finansloven for 2018 er der udmentet midler til regionerne til en styrkelse af de bernepalliative teams i regionerne, som
varetager lindrende behandling af bern med livstruende sygdom, herunder serligt som en udgéende funktion i patientens
eget hjem. Der forelaegges forslag om udmentning af midler til Odense Universitetshospital — paediatrisk palliativt team,
som varetager funktionen i Region Syddanmark.

Sagsfremstilling

Regionsradet besluttede pd mede den 26. oktober 2015 at udmente midler til etablering af et regionalt padiatrisk palliativt
team med forankring pd Odense Universitetshospital — H.C. Andersens Barnehospital. Beslutningen blev truffet som en
del af den nationale sundhedsstrategi ”Jo for jo bedre”, hvor der pa finansloven for 2015 blev afsat midler til en styrket
palliativ indsats (lindrende pleje og behandling) for bern med livstruende sygdom.

Formaélet med initiativet har blandt andet vaeret at forbedre den udgaende indsats til behandling af bern med livstruende
sygdom i eget hjem ved at etablere/styrke de udgaende palliative teams pa sygehusene, som er specialiseret i berns behov,
og som kan tilrettelaegge indsatsen pa sygehuset, hos leegen og i hjemmet, herunder gennem vejledning af den kommunale

sygepleje.

Teamet pA OUH blev etableret i starten af 2016 og er tvaerfagligt sammensat med felgende tilknyttede faggrupper:
specialleege, sygeplejerske, fysioterapeut, psykolog, sekreter og socialradgiverfunktion. Herudover er der tilknyttet en
preest til teamet.

I finansloven for 2018 er der - som en del af regeringens udspil "Bern med livstruende sygdom” - udmentet midler til
regionerne til en yderligere styrkelse af disse bernepalliative teams i regionerne. Region Syddanmarks andel udger 1,093
mio. kr. drligt fra 2019.

I forbindelse med initiativet i finansloven 2018 blev det besluttet, at der i 2018 skulle udarbejdes en ekstern evaluering af
de 5 teams i regionerne med fokus pé organisering, faglig sammensatning og samarbejde pa tvers af sektorer, som skal
bidrage til videndeling og fokus pa at skabe den bedste praksis pad omradet. Denne evaluering er vedlagt som bilag.

Generelt viser evalueringen, at de bererte familier er yderst tilfredse med den hjelp og behandling, som de fér fra de
specialiserede teams. Evalueringen viser ogsa at den tveerfaglige sammensatning er vigtig i forhold til at kunne deekke
alle opgaver og aspekter i den specialiserede palliation.

Med afsat i denne evaluering og dialog med OUH om behov for styrkelse af teamet foreslés, at der udmentes midler til
funktionen, som giver mulighed for at teamet kan udvides med 0,6 overlaege, 0,6 fysioterapeut inkl. overhead samt midler
til leasing af yderligere en bil til teamet. Udvidelsen skal dermed bidrage til at gere teamet mere robust i forhold til
leegedaekningen og den fysioterapeutiske bistand fra teamet, ligesom leasing af yderligere en bil vil give mulighed for
mere fleksibilitet i arbejdstilrettelaggelsen af den vigtige udgaende funktion.

Det foreslas derfor, at midlerne udmentes til Odense Universitetshospital med henblik pa ivaerksettelse af ovennavnte
udvidelse af det paediatriske palliative team. Det ventes at udvidelsen i 2019 kan vere effektueret fra april 2019, hvorfor
midlerne for 2019 foreslas udmentet med 9/12-arsvirkning og med fuld virkning fra 2020 og frem.

I finansloven for 2018 blev der endvidere afsat midler til etablering af degntelefoner i regionernes bernepalliative team,
som skal give gget mulighed for degndaekket adgang til telefonisk kontakt til disse teams for familierne. Region
Syddanmarks andel af midlerne udger 0,193 mio. kr. i 2018 og 0,386 mio. kr. fra 2019 og frem. Regionsradet har p4 mede



den 17. december 2018 — som en del af budgettilpasningen - udmentet disse midler til Odense Universitetshospital med
henblik pa at lefte denne opgave.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At Odense Universitetshospital arligt tilferes 1,093 mio. kr. med fuld virkning fra 2020 og med 9/12 érseffekt 1 2019 med
henblik pa styrkelse af det pediatriske palliative team. Udgifterne finansieres fra de bevilgede midler fra finanslov 2018.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 29-01-2019

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Poul Fremmelev, Michael Nielsen, Anne-Marie Palm-Johansen og Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Evaluering af bernepalliative teams



Punkt 4: Statsrevisorernes beretning om udredningsretten

18/10540
Resumé

Rigsrevisionen har afgivet beretning til Statsrevisorerne om Udredningsretten. Sundheds- og ZAldreministeriet har pa den
baggrund bedt regionen afgive bemerkninger til beretningen.

Sagsfremstilling

Sundheds- og Aldreministeriet har den 14. november 2018 modtaget Statsrevisorernes beretning nr. 05/2017, der folger af
en undersoggelse, foretaget af Rigsrevisionen om udredningsretten.

Sundhedsministeren er pi den baggrund blevet bedt om at afgive en redegerelse for de foranstaltninger og overvejelser,
som beretningen giver anledning til.

Ministeriet anmoder derfor om en udtalelse til beretningen fra regionsradene, jf. § 18, stk. 3, i lov om revisionen af statens
regnskaber m.v. Udtalelsen skal vaere ministeriet i haende senest den 4. februar 2019.

Vedlagt findes forslag til udtalelse fra regionsradet i Region Syddanmark til Sundheds- og Aldreministeriet om
beretningen fra Statsrevisorerne omhandlende udredningsretten.

Baggrund

Henover foréret har Rigsrevisionen foretaget en sterre undersegelse, som vurderer, om regionerne og Sundheds- og
Aldreministeriet arbejder tilfredsstillende med at forbedre overholdelsen af patienternes ret til hurtig udredning.
Undersagelsen har fokuseret pa felgende omrader:

¢ Folger regionerne lovgivningen, nar patienter udredes?

¢ Understotter Sundheds- og Aldreministeriet i tilstreekkelig grad regionerne i implementeringen og forvaltningen af
lovgivningen?

¢ Bidrager regionernes vejledning og information til, at patienterne udredes hurtigst muligt?

En del af undersogelsen er patientorienteret forlebsundersegelse med gennemgang af stikprever for udvalgte
udredningsforleb - fra henvisningen er modtaget, til patienten er udredt og eventuelt har faet et tilbud om behandling.

Samtidig har Rigsrevisionen i samarbejde med DEFACTUM udarbejdet en brugerundersggelse, der via interviews har
undersogt patienternes forstielse af deres indkaldelse til udredning.

I undersegelsen indgik tre specialer/afdelinger fra hver region. Fra Region Syddanmark indgik Bern- og Ungepsykiatrien
i Odense, Ortopaedkirurgisk Afdeling, Sygehus Lillebeelt, Vejle samt Hjertemedicinsk Afdeling, Sygehus Lillebelt, Vejle.

Rigsrevisionens konklusioner

I forhold til de ovennavnte undersggelsesomrader udtrykker Rigsrevisionen en overordnet og meget bred kritik af bade
Sundheds- og ZAldreministeriets understottelse af regionerne i implementeringen og regionernes forvaltning af loven, som
kun i mindre omfang er mentet pa Region Syddanmark. Kritikken af regionerne omhandler nedenstaende aspekter:



1. Mange patienter tilbydes ikke hurtig udredning, selvom de har ret til det.
2. Patienter stilles forskellig pa tvars af regionerne.

3. Vejledning og information til udredningspatienter.

4. Regionerne registrerer forskelligt.

I vedlagte forslag til udtalelse beskrives kritikken nermere, og der redegeres for forholdene i Region Syddanmark.

For Region Syddanmarks vedkommende er den sterste udfordring at tilbyde alle patienter, som ikke kan udredes inden for
30 dage, et navngivent tilbud.

Hyvis det hospital, patienten er henvist til, ikke kan udrede inden for 30 dage, har regionen pligt til at sgge alternativer,
f.eks. egne sygehuse eller private samarbejdssygehuse, og give patienten et navngivent alternativt udredningstilbud.

I Region Syddanmark er praksis, at der gives et navngivent tilbud pa en garantiklinik, nér patienten ikke kan udredes pa
eget sygehus inden for 30 dage.

Er der ikke etableret en garantiklinik pa omradet, tilbydes patienten Udvidet frit Sygehusvalg, det vil sige ret til at fa
udredning pa et privat sygehus. I disse breve tilbydes patienten ikke ét navngivent sygehus, men oplyses telefonnummeret
til Regional Visitation, som hjelper patienten med at finde det udredningssted, som passer bedst til patientens enske.

Baseret pa 2018-tal drejer det sig om i alt 8 % (20.649) af det samlede antal indkaldte patienter til udredning (252.589).

Kapacitet Task Force, som beskaftiger sig med kapacitetsudfordringer pé tveers af sygehusene, vil undersgge om andelen
af patienter, som ikke far et navngivent tilbud i deres indkaldelsesbrev, kan nedbringes.

Da udtalelsen til Sundheds- og Aldreministeriet om statsrevisorernes beretning om udredningsretten skal vaere ministeriet
i hande senest den 4. februar 2019, fremsendes den med forbehold for regionsradets godkendelse p&d medet den 25.
februar 2019.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At udtalelsen til Sundheds- og Aldreministeriet om Statsrevisorenes beretning om udredningsretten godkendes.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 29-01-2019

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Poul Fremmelev, Michael Nielsen, Anne-Marie Palm-Johansen og Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019



Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Udtalelse om Statsrevisorernes beretning om udredningsretten



Punkt 5: Retningslinjer for visitation til klimaterapi til patienter med
psoriasis

18/18222
Resumé

Sundhedsudvalget fik i juni 2018 en orientering om baggrunden for udarbejdelsen af en revideret retningslinje for
klimaterapi til patienter med psoriasis. P4 medet i oktober 2018 dreftede udvalget et forslag til reviderede retningslinjer.
Herefter blev der indhentet bemarkninger fra Psoriasisforeningen og specialeradet for demato-venerologi, og i december
2018 fik udvalget forelagt et forslag til retningslinje, herunder en vurdering af brugen af behandlingssteder.
Sundhedsudvalget bad p& den baggrund om en yderligere uddybning af sagen.

Sagsfremstilling

Den nuvarende kliniske retningslinje for klimaterapi blev tiltradt i regionsradet i 2009. 1 2016 blev der af
Sundhedsstyrelsen udarbejdet nationale kliniske retningslinjer for psoriasisbehandling. Region Syddanmark har oplevet
stigende tendens i anvendelsen af klimaterapi kombineret med en tendens til, at nogle praktiserende specialleger oftere
visiterer patienter til klimaterapi end andre. Det er i den forbindelse vigtigt, at der sker en ensartet visitation, i
overensstemmelse med de nationale kliniske retningslinjer. Muligheden for klimaterapi skal veere tilgengelig for alle
patienter, der lever op til retningslinjerne.

P& den baggrund er der udarbejdet et forslag til justerede retningslinjer for klimaterapi, som blev forelagt
sundhedsudvalget i oktober, hvor udvalget besluttede at der indhentes bemerkninger fra specialerddet for hudsygdomme,
hvor de praktiserende hudlager er repraesenteret. Der er ligeledes indhentet bemerkninger fra Psoriasisforeningen, som
regionen pé foranledning af en henvendelse fra Psoriasisforeningen, har vaeret i dialog med om de reviderede
retningslinjer.

Der er vedlagt en opsummering af de indkomne bemaerkninger, samt administrationens kommentarer.

Zndret organisering af visitation

Den reviderede retningslinje laegger op til, at den konkrete visitation til klimaterapi i en periode foretages pa
Hudafdelingen pa Odense Universitetshospital, hvorefter denne model evalueres efter 2 &r med henblik pa eventuel
decentralisering af visitation til speciallegepraksis. I den nuvarende organisering visiteres patienter fra praktiserende
dermatolog til administrativ godkendelse i Region Syddanmark. Der er vedlagt en oversigt over organiseringen af
visitation til klimaterapi i de evrige regioner. Heraf fremgér det, at de specialiserede hudafdelinger varetager visitation i
de regioner, hvor der findes specialiserede hudafdelinger i sygehusregi.

Faglige kriterier for visitation til klimaterapi

Som en del af de faglige kriterier for visitation til klimaterapi, er der i det reviderede forslag tilfejet en tydeliggerelse af,
at der kan veere ekstraordinere tilfeelde, hvor patienten ikke lever op til kriterierne, men som folge af ekstraordinaere
arsager kan vurderes som egnet til klimaterapi ud fra en leegefaglig vurdering.

Principper
Samlet set er principperne for retningslinjen som folger:

¢ Visitationen til klimaterapi i Region Syddanmark skal tage udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens nationale
retningslinje for psoriasisbehandling.



¢ Klimabehandling skal vere tilgeengelig for alle patienter, hvis kliniske situation lever op til de geeldende
retningslinjer for klimabehandling, uanset hvilken lege patienterne ses af.

¢ Den konkrete visitation til klimaterapi foretages i en periode pé 2 &r af Hudafdelingen p& Odense
Universitetshospital, hvorefter denne model evalueres med henblik pé eventuel decentralisering af visitation til
speciallegepraksis.

e Som et led i evalueringen foretages en systematisk gennemgang af klimaterapiforlebene og en vurdering af effekten
af klimaterapien. Der foretages ensartet kontrol som opfelgning pa klimaterapi for alle patientforlab.

¢ [ vurderingen af, hvorvidt klimaterapi er et egnet behandlingstilbud til den enkelte patient, inddrages patienten i
beslutningsprocessen, séledes at beslutningen traeffes ud fra en legefaglig vurdering, der hviler pa en forudgdende
dialog med patienten.

¢ Der skal veere tilstrekkelig viden om og kendskab til behandlingsmulighederne for psoriasispatienter blandt
praktiserende specialleeger og alment praktiserende speciallaeger, sé det sikres, at de rette patienter vurderes og
henvises til OUH med henblik pa visitation til klimabehandling.

Anvendelse af behandlingssteder

Klimaterapi til psoriasispatienter tilbydes som udgangspunkt ikke pa offentlige sygehuse, men pa private
behandlingssteder. Region Nordjylland indgér pa vegne af regionerne aftale med de behandlingssteder, der kan henvises
til, for patienter der skal have klimaterapi. Patienter fra Region Syddanmark er de senere ar blevet visteret til behandling i
henholdsvis Israel og pa Lase, med klar overveegt af klimaterapi i Israel.

Regionsrddet dreftede spogsmélet om regionens anvendelse af behandlingssteder pa rddets made 24. september 2018.
Baggrunden var et forslag om, at Region Syddanmark i fremtiden kun ger brug af klimaterapi pa Laese.

Disse dreftelser mundede ud i, at spergsmaélet blev oversendt til sundhedsudvalget, som led i udarbejdelsen af
retningslinjer for klimaterapi.

Israel

Der har veret tilbudt behandling til danske psoriasispatienter ved Det Dade Hav i omkring 40 ar. Opholdene er af fire
ugers varighed, og behandlingen bestar af ophold i solen, badning i Det Dade Hav og cremebehandling (sollyset
indeholder bdde UVA og UVB-lys). Det er de sarlige klimatiske forhold i omradet, der gor stedet egnet til
klimabehandling. Omradet er det beboede omrade pa jorden, der er lavest beliggende, hvorved UV-lyset er svagere. Der
er mere end 300 solskinsdage arligt, varmt og hejt saltindhold i Det Dede Hav. Der er mange érs god erfaring med
anvendelsen af behandlingsforlebene i Israel, hvor der er dansk personale.

Laso
Der har veret tilbudt klimaterapi pad Lase siden 2008. Behandlingen er af fire ugers varighed og bestar af badning i
saltvand i kombination med smalspektret UVB-lys og indsmeringer.

Ensretning af brug af tilbud
Terapiforlabene i Israel og pa Lase er saledes ikke indholdsmeessigt helt ens. Det sarlige ved klimaterapien i Israel



udgeres af de lokale klimatiske forhold, som ikke er til stede pa Laese, herunder muligheden for at blive eksponeret for
sollys i et omrdde under havets overflade.

Hyvis der skulle foretages en ensretning af henvisningerne, og Region Syddanmark kun skulle gere brug af tilbuddet pa
Lasg, ville patienter fra Syddanmark saledes ikke f& mulighed for at opna effekten af de gavnlige forhold, som tilbuddet i
Israel indeholder som folge af de klimatiske forhold.

Det foreslés derfor, at retningslinjen fortsat skal give mulighed for at gere brug af alle de behandlingssteder, som
regionerne indgér aftale med. Det er den behandlende hudlage, der visiterer til det konkrete behandlingssted i dialog med
patienten.

P& sundhedsudvalgets made den 29. januar 2019 deltog Lone Hvid, konstituerende ledende overlege, Hudafdeling og
Allergicentret p& OUH med henblik pé en faglig uddybning af grundlaget for retningslinjerne. Oversigt over aktiviteten
for klimaterapi i alle regioner, med oversigt over organisering af visitation og anvendelse af PASI-score i forbindelse med
visitation til klimaterapi, er vedlagt som bilag.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At den reviderede retningslinje; "Retningslinjer for visitation til klimaterapi til patienter med psoriasis” godkendes.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 29-01-2019

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Lars Mogensen stemte imod.

Poul Fremmelev, Michael Nielsen, Anne-Marie Palm-Johansen og Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Forslag - retningslinjer for klimaterapi i Region Syddanmark
Opsummering af bemaerkninger til retninglinjer

NKR Psoriasis quick guide

Vejl. kriterier for klimabehandling

DLQI-Danish

Heringssvar - klimabehandling

Visitation og aktivitet - gvrige regioner



Punkt 6: Indgielse af lokalaftaler om hjemmebesog med PLO Syddanmark

18/29906

Resumé
Praksisplanudvalget har revideret to eksisterende aftaler og udarbejdet forslag til to nye aftaler om sarlige hjemmebesog.
Aftalerne har til formal at sikre, at patienter med s&rlige behov modtager hjemmebesag af egen laege for at understotte, at

patienten kan behandles hjemme og forebygge uhensigtsmeessige indleeggelser. Aftalerne foreleegges med henblik pé
anbefaling til regionsradet om godkendelse af indgéelse af aftalerne.

Sagsfremstilling
Praksisplanudvalget i Region Syddanmark, omfattende repreesentanter for de syddanske kommuner, Region Syddanmark

og Praktiserende Leegers Organisation, Syddanmark, har udarbejdet forslag til fire nye lokalaftaler, der skal understatte, at
de praktiserende laeeger yder en serlig indsats for svage og udsatte borgere i eget hjem.

Aftalerne omhandler:

L[]

Revision af aftale om alvorligt syge og deende patienter.
Revision af aftale vedrerende opfalgning og koordination efter udskrivelse.
Aftale om socialmedicinsk indsats.

Aftale om forebyggelse af akutte indlaeggelser eller uhensigtsmassige genindlaeggelser.

Indhold i aftalerne

I de nye udkast til aftaler forudseettes det, at lagen yder en serlig indsats under hjemmebesogene, der reekker ud over
indholdet i et almindeligt sygebesog. Der forventes en storre grad af observation af hjemmets pavirkning af patientens
helbred og funktionsevne, en sarlig grad af koordinering med den kommunale sygepleje, medicingennemgang og
ajourforing af FMK samt tid til uddybende samtale med patienten og undersogelse af patientens generelle helbredstilstand
og funktionsevne. Ikke blot behandling af konkret sygdom som i almindelige sygebesgg. Den samlede indsats i
hjemmebesoagene betyder, at det forventes, at leegen bruger op mod en time pé besogene.

For de to reviderede aftaler gaelder, at revisionen af aftalerne primeert er begrundet i, at taksterne i de eksisterende aftaler
ikke afspejler de nye hgjere takster for ”almindelige” sygebesog. Aftalerne er derfor primaert blevet opdateret sprogligt og
i forhold til takster for ydelserne.

Baggrunden for ”Aftale om socialmedicinsk indsats” er et enske om at understette, at den praktiserende leege foretager
vurderinger af de hjemlige forhold og/eller patientens funktionsevne i hjemmet hos sarligt sarbare eller udsatte patienter,
nar der opstar bekymring for, om patientens hjemlige forhold uhensigtsmaessigt pavirker patientens psyke og helbred.

Hensigten med hjemmebesggene er at give den praktiserende leege et bedre udgangspunkt for forstaelse af eksempelvis
fysiske eller psykiske lidelser, der kan opsta pa baggrund af dérlige boligforhold, henholdsvis belastende forhold i
hjemmet, ligesom aftalen skal medvirke til opsporing af- og indsats for psykisk og fysisk mistrivsel hos bern og unge.

Aftalen skal ligeledes understette, at l&gen i de relevante tilfeelde kontakter de kommunale myndigheder som opfelgning
pa hjemmebesgget for at sikre, at der iveerksettes en koordineret indsats for patienten/borgeren.



Med ”Aftale om forebyggelse af akutte indleeggelser og uhensigtsmeessige genindleeggelser” enskes et saerligt fokus i
almen praksis pa diagnostik, behandling og pleje af patienter 1 eget hjem, hvor det vurderes, at en szrlig, koordineret og
akut indsats fra egen leege og den kommunale sygepleje kan forebygge, at en patient indlaegges akut eller genindlaegges
kort tid efter udskrivelse fra sygehus.

Aftalen har derudover til formal at understotte det nationale mal for sundhedsvasenet om reduktion af antallet af akutte
indleeggelser og genindleggelser.

Brugen af aftalen vil blive monitoreret i sammenhang med opfelgning pa Sundhedsaftalen 2019-2023, hvor
maélsetningerne omfatter en reduktion i antallet af akutte indlaeggelser for borgere med KOL, Diabetes type 2, for eldre
patienter samt reduktion af antallet af genindlaeggelser inden for 30 dage.

Den koordinerende indsats mellem praktiserende laege og kommunen, der er en del af alle aftalerne, understottes af den
tidligere indgaede ”Aftale om anvendelse af telemedicin i almen praksis”, der blandt andet sikrer mulighed for
videobaseret dialog mellem den praktiserende leege og de kommunale sundheds- og omsorgsfunktioner.

Okonomi

Indgéaelsen af de nye aftaler medferer en merudgift til honorar af laegerne for indsatsen. Det er dog vanskeligt at beregne
netto-merudgiften, idet omfanget af anvendelsen er usikkert, og idet de nye ydelser i et vist omfang vil erstatte
eksisterende ydelser og forventeligt medfere besparelser.

Baseret pa det nuvaerende antal hjemmebesgg inden for de eksisterende aftaler og et estimat over forventet brug af de nye
aftaler bliver brutto-merudgiften pa:

Opfoelgning og Alvorligt Social- Forebyggelse af Sum
koordination syge og medicinsk  akutte Mio
efter indleggelse deende indsats indleggelser kr

Reviderede

aftaler

Antal besog 4360 1917

udgift 2017 3.831.112 1.100.648 4.9

Forventet

medudgift, ny 310.669 720.502

model 1.0

Nye aftaler

Forventet 1000 2500

antal besag

Forventet 950.950  2.377.375 33

udgift

Forventet

arlig mer- 4.4

udgift



I alt en brutto-udgiftsstigning pa ca. 4.4 mio. kr.

Det skal hertil bemerkes, at der forventes en besparelse pa de regionale udgifter til indleggelser som folge af aftalerne,
samt at der vil veere en besparelse ved, at de nye ydelser i et vist omfang erstatter andre, allerede honorerede ydelser.

Brugen af aftalerne vil lebende blive fulgt i Praksisplanudvalget.

Netto-merudgiften pa sygesikringskontoen forventes at kunne holdes inden for det afsatte budget.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At indgéelse af aftalerne godkendes.

Beslutning i Udvalget for det nzere sundhedsvasen den 21-01-2019

Udvalget for det naere sundhedsvasen anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Annette Blynel tog forbehold.

Marianne Merk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019

Indstillingen anbefales over for regionsradet.
Villy Sevndal tog forbehold for sagens behandling i regionsradet.

Marianne Mork Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Serlig socialmedicinsk indsats for sérbare borgere og familier

Opfoelgning og koordination efter indleeggelse

Indsats til forebyggelse af akutte indleeggelser eller uhensigtsmassige genindleggelser
Palliative hjemmebesog

Ydelsesoversigt, aftale om palliation



Punkt 7: Udmentning af budget 2019: Intensive senge i psykiatrien

19/4652
Resumé

Med budgetaftalen for 2019 er der afsat midler til at etablere tre intensive sengeafsnit, med henblik pa at styrke indsatsen
overfor nogle af de mest syge patienter. Pladserne skal etableres i afdelinger med hejt specialiserede funktioner, det vil
sige Retspsykiatrien i Middelfart samt Barne- og Ungepsykiatrien henholdsvis Psykiatrisk Afdeling i Odense.

Sagsfremstilling

Med budgetforliget for 2019 har regionsradet, som en del af budgetrammen pé 43 mio. kr. til psykiatriomradet, afsat 12
mio. kr. arligt til oprettelse af intensive sengepladser dedikeret patienter med hgj kompleksitet i sygdomsbilledet, det vil
sige overvejende psykotiske patienter med mange indlaeggelser, lav sygdomsindsigt og en historik for tvang.

Med baggrund i budgetaftalen foreslar Psykiatrisygehuset at etablere intensive sengeafsnit i Retspsykiatrien i Middelfart
samt Barne- og Ungepsykiatrien henholdsvis Psykiatrisk Afdeling i Odense med virkning fra 1. maj 2019.

De intensive senge malrettes den tvangsforebyggende indsats overfor patienter med alvorlige psykiske lidelser og
komplekse problemstillinger. Fokusomraderne er intensiv observation af patienterne samt beskyttelse, som bl.a. skal
hindre at patienterne skader sig selv eller andre samt mindske faren for fysiske overfald.

Forslaget er beskrevet uddybende i bilaget, men omfatter generelt opnormering af eksisterende personaleressourcer med
henblik pa at styrke bade behandling, pleje og aktivitetsdelen. En ggning af personaleressourcerne giver mulighed for
teettere opfelgning og én en-til-en indsats overfor den enkelte patient, herunder observation, relationsbehandling, akutte
medicineringsplaner, hurtigere intervention og deeskalering i forhold til den enkelte patient.

Beslutningen om at etablere intensive pladser flugter med den nationale dagsorden, hvor der i den kommende érreekke
forventes at komme en raekke nationale udspil i forhold til udviklingen af den intensive sengekapacitet i psykiatrien.
Sundhedsstyrelsen praesenterede saledes i juni 2018 et fagligt oplaeg ’Styrket indsats for mennesker med psykiatriske
lidelser”, hvor man lagde op til, at der skal ske en fremtidig udvikling og opbygning af afsnit med intensiv psykiatri
svarende til det somatiske omrade. Samtidig leegger regeringens psykiatriplan Vi lefter i feellesskab” op til, at
Sundhedsstyrelsen skal udvikle nationale standarder for intensive sengeafsnit i forhold til indhold, visitation, uddannelse
og normering.

Herudover har regeringen i finansloven for 2019 besluttet at afsatte 70 mio. kr. arligt pa landsplan til opkvalificering af
senge i voksenpsykiatrien, hvoraf Region Syddanmark forventes at modtage ca. 15 mio. kr. Midlerne forventes udmentet
pa baggrund af Sundhedsstyrelsens anbefalinger, som pt. forventes at foreligge i juni 2019.

Der vil derfor efterfolgende vare behov for dels at indarbejde de nationale retningslinjer i de syddanske intensive senge,
dels at handtere udmentningen af finanslovsmidlerne til intensive senge.

Psykiatrisygehuset pabegynder implementeringsprocessen efter regionsradets behandling i februar 2019 og forventer, at
tilbuddet etableres pr. 1. maj 2019.



Psykiatrisygehusets oplaeg til implementering af intensive senge er vedlagt som bilag.

Indstilling

Det indstilles, forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At opleeg til implementering af intensive psykiatriske senge i Region Syddanmark godkendes.

At Psykiatrisygehusets budget tilfores 7,95 mio. kr. 1 2019 og 11,92 mio. kr. i 2020 og frem, finansieret af de afsatte
midler i budget 2019 til formalet.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-02-2019

Udvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Anne-Marie Palm-Johansen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Udmentningsnotat intensive psykiatriske senge



Punkt 8: Regionsradets udtalelse til Statsrevisorernes beretning nr. 6/2018
vedr. ATT-omriadet (Afdeling for Traume- og Torturoverlevere)

18/28047
Resumé

Rigsrevisionen har udarbejdet en beretning “Forlgbet for flygtninge med traumer”. Regionsradene er bedt om at indsende
en udtalelse, der skal indgé i Sundheds- og Aldreministeriets redegerelse for, hvilke overvejelser og foranstaltninger, som
beretningen giver anledning til. Udkast til udtalelse er vedlagt til godkendelse.

Sagsfremstilling

Rigsrevisionen har i december 2018 afgivet beretning til Folketinget vedrerende forlebet for flygtning med traumer.
Beretningen handler om myndighedernes indsats i forlebet med at opspore og behandle flygtninge med psykiske traumer.
Det anslés, at 30-50 % af flygtningene lever med traumer. Folgende spergsmal behandles i beretningen:

o Sikrer Udlendinge- og Integrationsministeriet en tidlig og sammenhangende indsats i forhold til kommunernes
opsporing af flygtninge med traumer?

o Sikrer regionerne og understatter Sundheds- og Aldreministeriet, at flygtninge med traumer kan modtage
specialiseret behandling, som regionerne koordinerer med kommunerne?

I beretningen konkluderer Rigsrevisionen folgende i forhold til regionerne:

¢ At de regionale behandlingssteder lever op til udredningsretten, idet patienterne kommer til udredning inden for 30
dage, men at der er for lange ventetider ved de private § 79 klinikker.

¢ At manglende indberetninger til centrale registre primert er fra de tre § 79 klinikker.

¢ At der i mange behandlingsforleb ikke har veret korrespondance mellem region og kommune, og at oplysninger
om behandlingen i andre forlgb er udvekslet relativt sent.

» Atregionerne i utilstreekkeligt omfang koordinerer forlobet med kommunerne for de flygtninge, som kommer i
traumebehandling.

e At transport til behandlingssted er et sarskilt problem.

Statsrevisorerne har bedt Sundheds- og Aldreministeriet om en redegerelse for, hvilke foranstaltninger og overvejelser
beretningen giver anledning til. Som bidrag til denne redegerelse har ministeriet bedt alle regionsradene om en udtalelse
til denne beretning.

Vedlagt er udkast til udtalelse, der adresserer de ovennavnte konklusioner, dvs. med fokus pa:

¢ De private § 79 behandlingstilbud — i regionen handler det om RCT Jylland, der sammen med regionens egne ATT-
tilbud deekker behandlingsbehovet i regionen.

¢ Koordination.

o Afstand.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:



At udkast til udtalelse godkendes.
Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-02-2019

Udvalget anbefaler indstillingen over for regionsradet.

Anne-Marie Palm-Johansen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Region Syddanmakrs heringssvar vedr. Statsrevisorernes beretning 06/2018



Punkt 9: Partnerskab om ""Sundhed, Kultur og Natur"

18/60215
Resumé

Den nye Regionale Udviklingsstrategi giver mulighed for at nyteenke innovationsindsatsen i et samspil mellem sundhed
og regional udvikling. Det foreslés at afsatte midler til et forprojekt i et tveergdende samarbejde mellem Afdelingen for
tveersektorielt samarbejde og Regional Udvikling til at afdeekke eksisterende aktiviteter og viden, samt udvikle og afprave
koncepter og metoder i samarbejde med eksterne akterer. Indsatsen vil bidrage til FN's Verdensmal 3 om sundhed ved at
sikre et sundt liv og fremme trivslen for alle aldersgrupper.

Sagsfremstilling

I de kommende ar bliver der markant flere &ldre, medens den erhvervsaktive del af befolkningen falder. Flere &ldre
betyder ogsa, at der kommer veasentlig flere mennesker med kroniske sygdomme og flere multisyge. Samtidigt er der tale
om en stigning i antallet af borgere, der bliver psykisk sérbare. Med andre ord vil flere borgere fa brug for behandling,
pleje og rehabilitering, samtidigt med at det ekonomiske raderum er begranset.

Den demografiske udvikling udger en betydelig trussel mod alle samfundslag og samfundsmodeller, hvorfor der stés
foran en omfattende kursaendring i forhold til sygdomsforebyggelse i praksis. I forhold til den @ldre del af befolkningen
skal der veere fokus pa en aktiv og sund aldring, hvor mestring af egen sygdom settes 1 hgjsedet. Men for sével unge som
&ldre kraeves der bade livsstilsendringer og adfaerdsaendringer.

Region Syddanmarks Sundhedsprofil 2017 viser, at der inden for alle aldersgrupper fra 16 ar og op ses en stigning i
antallet af mennesker, der er stillesiddende i fritiden, saledes at det nu er oppe pa 41,7%. Samtidig ligger antallet af svaert
overvagtige pa 13,2%. Det kan ligeledes konstateres, at der er tale om en stigning i antallet af mennesker med kroniske
sygdomme samt l&ngerevarende psykiske lidelser. Samtidig er andelen af mand og kvinder, der foler sig nervese eller
stressede, stigende over tid.

I regi af Sundhedsaftalen 2019-23, som forventes endeligt godkendt medio 2019, er regionen, de 22 syddanske kommuner
og de praktiserende laeger, enige om en rekke malsatninger og virkemidler for at fremme den syddanske sundhed. Der er
bl.a. fokus pé forebyggelse og herunder et serligt fokus pa mental trivsel og reduktion i antallet af bern og unge med
overvaegt. Ligeledes er der fokus pa semlose overgange og en reduktion i antallet af forebyggelige indleggelser blandt
regionens @ldre borgere. Forebyggelige indleeggelser er ofte bl.a. forbundet med ensomhed.

Flere af de udfordringer, der ber arbejdes med, kan ikke lases af hverken sygehusene eller de forebyggende medarbejdere
i kommunerne alene, men vil kraeve et teet samarbejde med foreninger og frivillige i lokalomradet og pa tvers af sundhed,
kultur og natur. Der er behov for radikale endringer af menneskers levevis og livsstil med henblik pa, at forbedre den
samlede sundhed og livskvalitet savel fysisk som mentalt.

Den nye Regionale Udviklingsstrategi giver mulighed for at nyteenke innovationsindsatsen i et samspil mellem sundhed
og regional udvikling. Innovation pa sundhedsomrédet handler ogsé om at inddrage civilsamfundet i et samarbejde pa
tvers af sundhed, kultur og natur med henblik pa, at styrke indsatsen for at give borgerne mulighed for et aktivt og sundt
liv. Dermed bidrager det til FN's Verdensmal 3 om at sikre et sundt liv og fremme trivslen for alle aldersgrupper.

For at udvikle indsatsen foreslas det at afsatte midler til et forprojekt i et tveergdende samarbejde mellem Afdelingen for
tvaersektorielt samarbejde og Regional Udvikling samt Syddansk Universitets Institut for Idret og Biomekanik og
Designskolen. Forprojektet skal afdekke eksisterende aktiviteter og viden for, at forbedre sundhed og livskvalitet pa tveers
af sundhed, idreet, kultur og natur. Det skal derudover udvikle og afpreve koncepter og metoder til evt. senere udbredelse i



samarbejde med eksterne akterer med henblik pé, at styrke "empowerment" ("selvsteendiggerelse") af borgere i alle
aldersgrupper og skabe gode rammer for borgernes fysiske og mentale sundhed og trivsel.

Det planlegges péa baggrund af forprojektet at sgge eksterne fonde til det senere projekt, som forventes at involvere flere
kommuner, SDSI, frivillige organisationer m.fl.

Inden for Regional Udviklings eksisterende ramme til gvrige udgifter i 2018 vil der kunne anvendes midler til modning af
nye initiativer, der kan understotte Regional Udviklings forventede nye rolle.

P& den baggrund foreslas anvendt 3 mio. kr. af Regional Udviklings budget til forprojektet.

Anlags- og innovationsudvalget blev orienteret om sagen pa megde den 10. januar 2019.

Indstilling
Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At igangs@tning af forprojektet godkendes, finansieret inden for eksisterende rammer.

Beslutning i Udvalget for Regional Udvikling den 21-01-2019

Indstillingen anbefales over for regionsradet, idet det praeciseres, at indsatsen mod rygning er en del af
forebyggelsesindsatsen.

Poul Andersen deltog ikke i sagens behandling.
Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Forprojekt Sundhed, Kultur og Natur



Punkt 10: Andring af vedtagter for Sydtrafik

19/4434

Resumé

Sydtrafik har fremsendt en @ndring af selskabets vedtagter til regionsradets godkendelse.

Sagsfremstilling

Trafik-, Bygge- og Boligstyrelsen har med virkning fra 1. september 2018 ophavet den hidtidige bekendtgerelse og
erstattet den med bekendtgerelse nr. 1048 af 13. august 2018 om vedtagter for organisering af trafikselskaber

(standardvedteegt). Bekendtgerelsens bilag indeholder standardvedtagterne for trafikselskaberne, som er blevet justeret
lidt. Dette har medfert de med gult markerede andringer i Sydtrafiks vedtagter, vedlagt som bilag.

Andringerne er foretaget i vedteegternes § 32, stk. 2, hvor datoen for, hvornér arsbudget og budgetoverslag senest
vedtages af bestyrelsen, er andret fra 15. september til 15. december. Derudover er det i § 35 beskrevet, at tilsynet med
Sydtrafik er flyttet fra Statsforvaltningen til Ankestyrelsen. I § 37, stk. 2 er det praciseret, hvilke 2 ministre der skal
godkende vedtaegter, herunder @ndringer af vedtaegter.

Andringerne har ingen egkonomiske aspekter.

For at vedtegtsendringen kan treede i kraft, er regionsradets godkendelse af ndringen pakraevet. Dette folger af
vedtegternes § 37, stk. 2.

Vedtegtsendringerne treeder i kraft 1. juni 2019, eller snarest derefter, hvis ovennavnte godkendelser opnas.

Pé Sydtrafiks bestyrelsesmade den 21. januar 2018, samt pa et efterfelgende reprasentantskabsmede samme dag, blev de
foresldede @ndringer vedtaget af bestyrelsen og godkendt af repraesentantskabet.

Indstilling

Det indstilles, at forretningsudvalget anbefaler regionsradet:

At vedtagtsendringen for Sydtrafik godkendes.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019

Indstillingen anbefales over for regionsradet.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Vedtagter Sydtrafik



Punkt 11: Orientering om status pa arbejdet med BIOS-lonsagerne
18/52528
Resumé

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

Sagsfremstilling
Pé baggrund af indgéet aftale med 3F og FOA omkring principperne for sagsbehandlingen af lenkravene fra de tidligere

BIOS-medarbejdere, har Koncern HR ivearksat en fornyet gennemgang af alle lonsagerne. Det omfatter bade lensagerne
for de medarbejdere, der er repraesenteret af 3F og FOA og for de evrige medarbejdere.

Formalet med den fornyede gennemgang af lonsagerne er, at disse endeligt afsluttes, idet lonsagerne tidligere er afsluttet
med forbehold fra organisationernes side.

Lonsagerne bliver gennemgéet station for station. Det er i den forbindelse aftalt med 3F, FOA og
feellestillidsrepraesentanten ved Ambulance Syd, hvilken raekkefolge sagerne gennemgas i.

Rekkefolgen er som folger:

1. Svendborg 9. Tinglev 17. Varde 25. Kerteminde
2. KAreo 10. Tender 18. Grindsted ~ 26. Nyborg

3. Rudkebing 11. Legumkloster 19. Glamsbjerg 27. Skarbak

4. Faaborg 12. Odense 20. Assens 28. Ribe

5. Ringe 13. Dalum 21. Aarup 29. Vejen
6. Sallinge 14. Otterup 22. Vojens 30. Brerup
7. Aabenraa 15. Bogense 23. Toftlund 31. Esbjerg
8. Senderborg  16. Billund 24. Haderslev

Koncern HR er aktuelt i gang med at behandle lensagerne ved Stationerne Svendborg, ZAre, Rudkebing, Faaborg, Ringe,
Sallinge og Aabenraa.

Status 24. januar 2019 er, at 74 sager er under behandling og 27 sager er afsluttet.

Medarbejderne ved Ambulance Syd orienteres tilsvarende om status for behandlingen pd Ambulance Syds intranet
(Assign).



Forretningsudvalget og regionsradet vil pa de kommende meder ligeledes blive orienteret om status for arbejdet.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Til orientering.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 12: Danske Regioners generalforsamling 2019

19/2234
Resumé

Regionsridet har mulighed for at stille forslag til dagsordenen for Danske Regioners generalforsamling 2019.
Sagsfremstilling

Danske Regioners generalforsamling 2019 bliver atholdt torsdag den 11. april pa Centralvarkstedet i Aarhus.

Eventuelle forslag til dagsordenen fra regionsridet eller regionsraidsmedlemmerne skal sendes til Danske Regioners
bestyrelse senest torsdag den 28. februar 2019.

Indstilling

Til droeftelse.

Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019
Forretningsudvalget droftede sagen.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 13: Meddelelser

19/366
Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019

Under punktet blev orienteret om:
o Status pa Falcks overtraedelse af konkurrencelovgivningen.

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 14: Eventuelt

19/366
Beslutning i Forretningsudvalget den 06-02-2019

Marianne Merk Mathiesen, Karsten Uno Petersen, Vibeke Syppli Enrum og Ida Damborg deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 15: LUKKET: Tabt arbejdsfortjeneste: Godkendelse af timesats 2019
- regionsradsmedlem



Punkt 16: LUKKET: Salg af fast ejendom
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