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Punkt 1: Godkendelse af overordnet proces i relation til budget 2026

24/51337

Resumé

 
Der fremlægges forslag til overordnet proces i relation til budget 2026. Forslaget fra Forretningsudvalget er revideret i
forhold til tidligere år, således at der er indlagt tilstækkeligt tid til at der vil kunne udarbejdes og fremsættes et alternativt
budgetforslag fra grupper i regionsrådet.

Sagsfremstilling

Forretningsudvalget har drøftet forslag til budgetproces på Forretningsudvalgets møder den 4. december 2024 og 15.
januar 2025. Forretningsudvalget anbefaler udkastet til overordnet proces i relation til budget 2026, som fremgår af
vedlagte bilag med tidsplan.

 

Processen for budgetforhandlinger har hidtil været tilrettelagt efter en aftale på andet forhandlingsmøde, som umiddelbart
herefter kunne behandles på mødet i Forretningsudvalget i september. Om nødvendigt kunne et tredje forhandlingsmøde
anvendes, og der kunne indkaldes til et ekstraordinært møde i Forretningsudvalget op til Regionsrådets møde i september.
Processen har ikke været lagt an på budgetforslag fra parter uden for budgetaftalen, da der ikke har været tradition herfor i
Region Syddanmark.

 

Denne tilgang (forslaget på forretningsudvalgsmøde den 4. december 2024) maksimerer tiden fra budgetseminaret til
andet forhandlingsmøde. Den giver således god tid fra budgetseminaret til at partierne kan kommer med indspil (fra den
13. august til den 31. august – i alt 18 dage), fra indspil til første forhandlingsmøde (fra den 31. august til den 4.
september – i alt 4 dage) og fra første forhandlingsmøde til andet forhandlingsmøde (fra den 4. september til d. 16.
september – i alt 12 dage).

 

Der er i det vedlagte bilag udarbejdet et revideret forslag med tilstrækkelig tid til at udarbejde og fremsætte et alternativt
budgetforslag rettidigt til Forretningsudvalget. Forslaget indebærer, at fristen for politiske indspil, første og andet
forhandlingsmøde fremrykkes en uge i forhold til forslaget, som blev behandlet på Forretningsudvalgets møde den 4.
december 2024.

 

Hvis der opnås enighed om en budgetaftale efter andet forhandlingsmøde (som hidtil), vil der være tre dage til at
udarbejde og fremsætte et alternativt budgetforslag (fra den 10. september til den 12. september). Hertil kommer den
mulighed, at der kan udsendes en tillægsdagsorden til mødet i Forretningsudvalget efter fristen den 12. september (fx
mandag den 15. september). Det kræver dog i så fald, jf. forretningsordenen, enighed i Forretningsudvalget, førend sagen
kan behandles.

 

Hvis der er behov for et tredje forhandlingsmøde den 18. september, lægges der op til at indkalde Forretningsudvalget
ekstraordinært samme dag, som Regionsrådet har budgetforslaget til andenbehandling (svarende til hidtidig praksis).
Fristen for udsendelse af dagsorden til Forretningsudvalget vil i så fald være den 24. september, og der vil således være 6
dage til udarbejdelse og fremsættelse af et alternativt forslag til budget (fra den 19. september til den 24. september) fra
tredje forhandlingsmøde til fristen for rettidig udsendelse af materiale til det ekstraordinære forretningsudvalgsmøde.

 

Det reviderede forslag vil give kortere tid for administration og politikere end forslaget behandlet på Forretningsudvalget
den 4. december 2024, men giver tilstrækkelig tid mellem første og andet forhandlingsmøde, og vil samtidig give



mulighed for at udarbejde et alternativt budgetforslag.

 

Desuden bemærkes det, at der i forhold til tidligere år vil ske en udvidelse af materialet til første behandlingen af
budgettet med relevante oversigter over forslaget til budget.

 

Administrativ tilføjelse

Punktet er tilrettet efter mødet i Forretningsudvalget den 15. januar 2025.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles:

 

At forslag til overordnet proces i relation til budget 2026 godkendes.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Budget 2026 - overordnet proces, vers. 2

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 2: Udnyttelse af option i revisionskontrakt

24/55436

Resumé

Regionens kontrakt med BDO om revision af regionens regnskaber udløber med færdiggørelsen af regnskabet for 2023.
Revisionskontrakten indeholder en option om, at BDO også reviderer det kommende regnskab for 2024.

Sagsfremstilling

Af regionslovens § 28 følger, at enhver region skal lade sine regnskaber revidere af en sagkyndig og uafhængig revision,
og at Regionsrådets antagelse og afskedigelse af revisionen skal godkendes af Ankestyrelsen.

 

Ankestyrelsen har tidligere godkendt Regionsrådets antagelse af BDO til revision af regnskaberne for 2019 - 2023. 

 

Region Syddanmarks revisionsaftale med BDO udløber i henhold til kontrakten med færdiggørelsen af regnskabsåret
2023. I kontrakten er der indbygget et optionselement, der giver regionen mulighed for at forlænge den nuværende
kontrakt med yderligere 3 x 1 regnskabsår.

 

Administrationen har i den forbindelse foretaget en vurdering ud fra nedenstående kriterier om fordele og ulemper ved
udnyttelse af den første option i forhold til at sende revisionskontrakten i udbud efter EU- reglerne.

 

Kriterium Vurdering

Forventet prisniveau på ny kontrakt i
forhold den eksisterende.

Det vurderes, at prisniveauet vil være på et
højere niveau end i den nuværende kontrakt.

Hvor tilfreds er man med samarbejdet
med den nuværende leverandør.

Der er generelt stor tilfredshed med det
nuværende samarbejde.

Væsentlige forhold der ønskes ændret i ny
kontrakt i forhold til den eksisterende.

Der er ikke væsentlige nye forhold, som skal
tilføjes en ny kontrakt. 

Forventet resurseforbrug til udarbejdelse
af udbudsmateriale. Resurseforbruget vil være af et vist omfang.

Forventet resurseforbrug til
implementering af ny kontrakt. Resurseforbruget vil være af et vist omfang.

 

Det er administrationens vurdering, at det vil være en fordel for regionen at udnytte optionen.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles:



 

At optionen i revisionskontrakten udnyttes, så revisionen af det kommende årsregnskab for 2024 foretages af BDO.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 3: Godkendelse af kommissorier til forberedende arbejde for
implementering af sundhedsreformen

24/37977

Resumé

Sundhedsreformen nødvendiggør igangsætning af en række forberedende indsatser. Det omfatter ny styrelsesvedtægt,
forberedelse af ligestilling og integration af psykiatri og somatik, forslag til ny intern finansieringsmodel samt
forberedelse af fremtidigt samspil og styring af de almenmedicinske tilbud og den øvrige praksissektor.

 

Der fremlægges forslag til kommissorier for det forberedende arbejde på disse områder.

 

Det forberedende arbejde, på grundlag af kommissorierne, forventes forelagt til politisk godkendelse i juni 2025.

Sagsfremstilling

Regeringspartierne, Socialistisk Folkeparti, Det Konservative Folkeparti, Danmarksdemokraterne og Radikale Venstre
præsenterede 15. november 2024 den politiske aftale om sundhedsreformen. Sundhedsreformen træder fuldt i kraft pr. 1.
januar 2027, men nødvendiggør en række forberedende indsatser allerede i 2025.

 

Regionsrådet blev på møde 16. december 2024 orienteret om forventede opgaver over de næste år som følge af
implementering af sundhedsreformen. I forlængelse heraf fremlægges hermed forslag til kommissorier for en del af det
videre arbejde.

 

Blandt opgaverne er forberedelse af den overordnede organisation, så den er klar til at varetage og drive den udvikling,
der er beskrevet i sundhedsreformen. Det er administrationens vurdering, at de overordnede organisatoriske rammer bør
være på plads inden 1. januar 2026, således at organisationen er bedst muligt rustet til at sikre implementering af opgaver
fra 2026. Det omfatter blandt andet understøttelse af det nye regionsråd og de forberedende sundhedsråd. 

 

Herudover skal der tilrettelægges en god overtagelse af de kommunale opgaver, som med sundhedsreformen fremover vil
være en del af den regionale opgavevaretagelse. Lovforslag om flytning af opgaver forventes fremsat i oktober 2025.

 

Og endelig skal der igangsættes arbejde med visioner og strategier for nye opgaver. Det omfatter blandt andet
udarbejdelse af en regional sundhedsplan og efterfølgende udarbejdelse af nærsundhedsplaner i de enkelte sundhedsråd.
Nærsundhedsplanerne skal bl.a. omhandle sundheds- og omsorgspladser, hjemmebehandlingsteams, udvikling af almen
praksis samt udvikling af praksisområdet.

 

Forberedelse af den overordnede organisation omfatter:

1. ny styrelsesvedtægt,
2. forberedelse af ligestilling og integration af psykiatri og somatik,
3. forslag til ny intern finansieringsmodel 
4. forberedelse af fremtidigt samspil og styring af de almenmedicinske tilbud og den øvrige praksissektor.

 

Forslag til kommissorium for udarbejdelse af styrelsesvedtægt fremgår af bilag 1.



 

Forslag til kommissorium for arbejdet med ligestilling og integration af psykiatri og somatik fremgår af bilag 2. Bilag til
kommissoriet i form af fællesregionale mål for organisatorisk integration af psykiatri og somatik fremgår af bilag 3.

 

Forslag til kommissorium for arbejde med fremtidig finansieringsmodel for sygehusene fremgår af bilag 4.

 

Forslag til kommissorium for fremtidigt samarbejde om almen medicinske tilbud og øvrig praksissektor fremgår af bilag
5.

 

Det er forventningen, at det forberedende arbejde på grundlag af kommissorierne kan forelægges til endelig politisk
vedtagelse i juni 2025.

 

Forslag til styrelsesvedtægt skal behandles to gange på et regionsrådsmøde. Udkast hertil vil blive forelagt
Forretningsudvalget som led i udarbejdelse af endeligt forslag.

 

Aministrativ tilføjelse

Sagen er opdateret med bilag med hovedudvalgets bemærkninger til kommissorier til forberedende arbejde for
implementering af sundhedsreformen.

Klimavurdering

Da der er tale om proces i forbindelse med implementering af kommende lovgivning, er der ikke foretaget
klimavurdering.

Indstilling

Det indstilles:

 

At følgende kommissorier godkendes:

a)      Forslag til kommissorium for udarbejdelse af styrelsesvedtægt, jf. bilag 1.

b)      Forslag til kommissorium for arbejdet med ligestilling og integration af psykiatri og somatik, jf. bilag 2.

c)      Forslag til kommissorium for arbejde med fremtidig finansieringsmodel for sygehusene, jf. bilag 4.

d)      Forslag til kommissorium for fremtidigt samarbejde om almen medicinske tilbud og øvrig praksissektor, jf. bilag 5.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.



 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag 1. Forslag til kommissorium vedr. styrelsesvedtægt

Bilag 2. Forslag til kommissorium vedr ligestiling og integration af psykiatri og somatik

Bilag 3. Aftale i Danske Regioner om mål for integration af psykiatri og somatik

Bilag 4. Forslag til kommissorium vedr ny finansieringsmodel

Bilag 5. Forslag til kommissorium vedr fremtidigt samarbejde om almen medicinske tilbud og øvrige praksissektor

Referat fra hovedudvalgsmøde den 9. januar 2025: Drøftelse af kommissorier

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 4: Godkendelse af resumé af byggeprogram, nyt retspsykiatrisk
afsnit, Esbjerg

24/23418

Resumé

Med afsæt i Regionsrådets godkendelse af idéoplæg juni 2024 og budgetaftale 2024 fremlægges med denne sag resumé af
byggeprogram og frigivelse af anlægsbevilling vedrørende etablering af et nyt retspsykiatrisk afsnit i Esbjerg til
godkendelse, med henblik på anlægsbevilling på 80,837 mio. kr. til projektets gennemførelse.

Sagsfremstilling

Regionsrådet godkendte på regionsrådsmøde den 24. juni 2024 idéoplægget vedrørende konvertering af almenpsykiatrisk
afsnit B til retspsykiatri i Esbjerg og meddelte samtidig anlægsbevilling på 9,861 mio. kr. (indeks 177,0) til rådgivning.

 

Der foreligger nu resumé af byggeprogram for etablering af et nyt retspsykiatrisk afsnit i Esbjerg, som indstilles til
Regionsrådets godkendelse.

 

Resumé af byggeprogram redegør for omfang og ydelser i forbindelse med bygge- og anlægsarbejderne for det nye
retspsykiatriske afsnit. Projektet udbydes som totalentreprise.

Vedlagte planskitse illustrerer disponeringen af ombygningen samt scannerfunktionen og gymnastiksal. 

 

For at imødekomme det stigende behov for retspsykiatriske sengepladser og for at robustgøre Psykiatrisygehuset, er der
behov for at udvide retspsykiatrien i Esbjerg ved at etablere yderligere et retspsykiatrisk afsnit, afsnit B, med sengepladser
til 14 patienter. De to retspsykiatriske afsnit, B og C, vil samlet set have kapacitet til 29 patienter med til- og
ombygningen. De nuværende almenpsykiatriske sengepladser vil blive omdannet og flyttet til afsnit med særlige pladser.

 

For at opnå det højest mulige sikkerhedsniveau for patienter og personale indgår det i projektet, at der etableres en
scannerfunktion tilsvarende den, der tidligere på året er ibrugtaget i Retspsykiatrisk Afdeling Middelfart.
Scannerfunktionen i Esbjerg skal betjene retspsykiatrisk afsnit B og C. Regionsrådet godkendte også i juni 2024, at
afsætte midler til etablering af en gymnastiksal, hvorfor denne også er indarbejdet i projektet. Derudover, omfatter
projektet også et skærmet gårdrum til brug for afdelingens patienter.

 

Byggeriet anslås at være færdigt ved udgangen af 2027, således at ledelse og personale på det retspsykiatriske afsnit fra
januar 2028 kan gå i gang med indflytning på afsnittet, oplæring, forberedelse m.v. forud for at patienterne skal flytte ind i
afdelingen. I forbindelse med udarbejdelse af byggeprogrammet er tidsplanen for byggeriet blevet kvalificeret yderligere.

 

Tidsplanen for udbudsproces og byggeri er blevet verificeret, og efter totalentreprenørens aflevering af byggeriet er der
disponeret behørig tid til at implementere bygherreleverancer og foretage grundig test af alle tekniske installationer og
sikkerhedsfunktioner.  

 

Resumé af byggeprogram er vedlagt sammen med to bilag.

 



Økonomi
Den samlede anlægsøkonomi til etablering af et nyt retspsykiatrisk afsnit inklusiv gymnastiksal,  scannerfunktion og
øvrige følgeomkostninger udgør i alt 90,955 mio. kr. ( indeks 181,6). Heraf udgør den samlede og allerede bevilgede
udgift til rådgivning i forbindelse med projektet 10,118 mio. kr. (indeks 181,6). I resumé af byggeprogram fremgår de
samlede udgiftsposter og fordeling på de enkelte år.

 

Det indstilles dermed til Regionsrådets godkendelse, at der meddeles tillæg til anlægsbevillingen til projektet på 80,837
mio. kr. (indeks 181,6).

Klimavurdering

Rådet for Bæredygtigt Byggeri har vurderet projektet i forhold til egnethed til en DGBN-certificering. På baggrund af de
krav, der stilles til robusthed, materialevalg, fysisk sikkerhed i et retspsykiatrisk afsnit, vurderer Rådet for Bæredygtigt
Byggeri, at en DGBN-certificering vil være svær at opnå, hvorfor det anbefales, at projektet i stedet for evalueres inden
for 20 bæredygtighedskriterier med særlig prioritet og fokus på klimaaftryk, sundt indeklima, brandsikring og sikkerhed,
god akustik, totaløkonomi og design for vedligehold og rengøringsvenlighed. Specificering af bæredygtighedstiltag er
vedlagt i bilag 02.

Indstilling

Det indstilles:

 

At resumé af byggeprogram vedrørende konvertering af almenpsykiatrisk afsnit B i Esbjerg til retspsykiatrisk afsnit
godkendes. 

 

At der meddeles tillæg til anlægsbevilling på 80,837 mio. kr. (indeks 181,6).

 

At der frigives tilsvarende rådighedsbeløb fordelt på år, jf. resumé af byggeprogram, finansieret af det allerede afsatte
rådighedsbeløb til formålet.

 

At koncerndirektør Jørgen Bjelskou bemyndiges til at godkende licitationsresultatet inden for den meddelte økonomiske
ramme.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkøb og Grøn Omstilling den 13-01-2025

Udvalget for Byggeri, Indkøb og Grøn Omstilling anbefaler indstillingen over for Regionsrådet. 

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag



RPE Resumé af byggeprogram

Bilag 01. Plantegning RPE

Bilag 02 Bæredygtighedstiltag

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 5: Godkendelse af forslag til besvarelse på henvendelse fra Økologisk
Landsforening

24/56784

Resumé

Økologisk Landsforening har henvendt sig til Region Syddanmark omkring indgåelse af partnerskab. Der fremlægges
forslag til besvarelse til politisk beslutning.

Sagsfremstilling

Regionsrådsformanden har afholdt møde med Økologisk Landsforening (ØL) den 18. november 2024 foranlediget af en
henvendelse fra ØL om indgåelse af en partnerskabsaftale omkring

sikring af Grønne Sygehuskøkkener.

 

Henvendelsen er vedlagt som bilag.

 

ØL har på tilsvarende vis mødtes med regionsrådsformænd i de andre regioner om samme emne. 

 

På mødet med regionsrådsformanden gennemgik ØL partnerskabsaftaleideen. Slides fra

gennemgangen er vedlagt sagen.

 

Konkret skulle partnerskabsaftalen omhandle følgende elementer:

 

1. Kompetenceudvikling af køkkenansatte.
2. Sparring og vidensdeling for køkkenchefer i nationalt og regionale netværk.
3. Måling og formidling af impact: CO2 reduktion, omkostningsneutralitet og medarbejder- motivation.

 

Udgifterne til dette partnerskab udgør samlet ca. 4,25 mio. kr. for de fem regioner, der skal betales til ØL. Størstedelen
(mere end 70 %) går til Kompetenceudviklingselementet. Region Syddanmarks andel af udgifterne er ca. 0,71 mio. kr.

 

Der er overordnet enighed mellem ØL og regionen om, at et evt. partnerskab, eller andet

samarbejde ikke må blive et adskilt spor for arbejdet med bæredygtige fødevarer, men vil

skulle integreres i Lead-sporet på fødevarer, som Sygehus Lillebælt driver på regionens vegne.

 

I forhold til de 3 foreslåede aktiviteter i partnerskabet kan det siges:

 

1. Kompetenceudvikling – det er administrationens vurdering, at der ikke er et udækket behov for
kompetenceudvikling på sygehusene i regionen i forhold til et grønnere/mere klimavenlig sygehuskøkken.



Køkkenerne har valgt lidt forskellige veje frem til målet, men alle sygehuse har bidraget til, at den nuværende
strategis reduktionsmålsætning næsten er nået. Situationen kan se anderledes ud i de andre regioner.

 

2. Netværk for køkkenchefer – det er jo netop det, der er startet op i regi af regionens Lead for Fødevarer (drevet af
Sygehus Lillebælt) og under udvikling. Et yderligere netværk parallelt med dette vurderes ikke efterspurgt eller
hensigtsmæssigt. Men ØL er meget velkommen til at tage del i netværkets aktiviteter.  Fx ved at ØL på linje med
andre interessenter (fx Landbrug og Fødevarer) engagerer sig i Lead områdets aktiviteter, og tilbyder sin hjælp til at
understøtte forskellige initiativer. ØL er allerede inviteret med til de første workshops i netværket regi af Lead for
fødevarer.

 

3. Måling og formidling af impact – der er i regi af klimastrategien den fællesregionale strategi Grønne Hospitaler
etableret en klimadatagruppe, som forestår arbejdet med at udvikle relevant data for alle strategiens områder,
herunder fødevarer. Det er meget afgørende, at det er klimadatagruppen, der styrer dataudviklingen, og at der ikke
etableres adskilte dataspor. Der er ingen tvivl om, at der er et udviklingspotentiale, når det gælder data på
fødevareområdet, som der også er for andre områder i strategien, men om det er ØL eller andre, der med fordel kan
udvikle dette, står ikke klart. ØL er dog meget velkommen til at tage kontakt til Klimadatagruppen for at dele deres
input og ideer til udvikling af fødevaredata.

 

Overordnet foreslås, at svaret til ØL er, at der for Region Syddanmark ikke ses behovet for indgåelse af en
partnerskabsaftale, og at der i egenskab af at være Lead på Bæredygtige fødevarer heller ikke ses behov for en samlet
partnerskabsaftale indeholdende alle de fremlagte aktiviteter for alle regioner. Når det er sagt, så bemærkes det at:

 

a. ØL inviteres til at tage aktiv del i udvikling af Lead opgaven og det etablerede netværk for køkkenchefer på linje
med andre interessenter (bemærk: på en af de kommende workshops for Lead-projektet vil Økologi være et
selvstændigt tema).

b. ØL inviteres til at fremsende deres tanker omkring dataudviklingsinitiativer på området til klimadatagruppen, og
efterfølgende mødes med denne gruppe. På den baggrund kan det vurderes, om der vil være en efterspørgsel på, at
få ØL til at udvikle videre på fødevaredata.

 

Der er vedlagt et konkret forslag til besvarelse af henvendelsen.

 

Administrativ tilføjelse

Efter sagens behandling i Forretningsudvalget den 15. januar 2025 er det vedhæftede svar til Økologisk Landsforening
opdateret med de faldne bemærkninger fra Forretningsudvalget.

Klimavurdering

Der er ikke afledte konsekvenser for opnåelse af klimastrategiens reduktionsmål af denne sag.

Indstilling

Det indstilles:

 

At forslag til besvarelse af henvendelse fra Økologisk Landsforening godkendes.

Beslutning i Udvalget for Byggeri, Indkøb og Grøn Omstilling den 13-01-2025

Udvalget for Byggeri, Indkøb og Grøn Omstilling anbefaler indstillingen over for Regionsrådet. 



 

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Forretningsudvalget beder administrationen opdatere svaret til Økologisk Landsforening i forhold til de faldne
bemærkninger. Det opdaterede brev forelægges for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

VS_ Grønne Hospitalskøkkener - henvendelse om møde

Grønne hospitalskøkkener_Økologisk Landsforening_region syddanmark.pdf_Sagsnr_18-28047_Dokid_589114-
24_v1.pdf

Svar til Økologisk Landsforening - opdateret

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 6: Godkendelse af udnævnelse af nye Centre for Klinisk Excellence
2024

23/23625

Resumé

Det Regionale Strategiske Forskningsråd anbefaler, at der udnævnes to nye Centre for Klinisk Excellence.

 

De to nye centre er:

PREMIO PLUS - Personalised Response Monitoring in Oncology
HELIOS - Healthier Life with Obesity

 

Hvert center indstilles til at modtage 7,5 mio. kr. i forskningsstøtte over en femårig periode. Udnævnelsen sker på
baggrund af vurderinger fra et internt bedømmelsespanel og internationale fageksperter.

Sagsfremstilling

Regionsrådet besluttede den 16. december 2013 at oprette en ny pulje til støtte af Centre for Klinisk Excellence i Region
Syddanmark. Målet med puljen er at fremme excellent klinisk forskning, der understøtter patientbehandling på
allerhøjeste niveau. Der afsættes 5 mio. kr. årligt til etablering af 1-2 nye excellente kliniske forskningsmiljøer i regionen.

 

Udnævnelse til et Center for Klinisk Excellence er den højeste udmærkelse, som kliniske forskningsmiljøer kan opnå i
Region Syddanmark. Denne udmærkelse tildeles kun forskningsmiljøer, der er på vej til eller har opnået et højt
internationalt niveau inden for klinik og forskning. Bedømmelsesprocessen omfatter bedømmelse fra internationale
fageksperter, som blandt andet forholder sig til centrets videnskabelige kvalitet, herunder nyhedsværdien og originaliteten
af forskningen, sammensætningen af forskergruppen, herunder diversitet i fagligheder, samt organiseringen af centret,
herunder synlighed af aktiviteter og implementering af resultater i kliniske sammenhænge.

 

Siden 2015 er der blevet udnævnt syv Centre for Klinisk Excellence i Region Syddanmark, som hver har modtaget 7,5
mio. kr. i forskningsstøtte over en femårig periode.

 

Den samlede liste over udnævnte excellencecentre forefindes i bilaget.

 

Udnævnelse af to nye Centre for Klinisk Excellence 2024
Den 6. december 2024 afsluttede Det Regionale Strategiske Forskningsråd en længere bedømmelsesproces.

 

I alt modtog puljen ni ansøgninger i prækvalifikationsrunden i foråret 2024, hvoraf fire blev udvalgt til at gå videre i
processen med en dybdegående ansøgning og bedømmelse. Bedømmelsen af ansøgningerne blev foretaget af et internt
bedømmelsesudvalg suppleret af et dommerpanel af internationale fageksperter fra store dele af verden.

 

Professor Hans Erik Bøtker, Institut for Klinisk Medicin - Hjertesygdomme på Aarhus Universitet, fungerede som
uafhængig formand for bedømmelsesprocessen. Han blev udpeget på baggrund af sin rolle som tidligere prodekan for
forskning på Health, Aarhus Universitet og sit indgående kendskab fra de nationale fonde såsom Danmarks Frie
Forskningsfond.



 

Det interne bedømmelsesudvalg bestod herudover af koncerndirektør Kurt Espersen, de lægefaglige direktører samt
prodekan ved SDU SUND Uffe Holmskov. Det interne bedømmelsesudvalg blev suppleret på video af det internationale
dommerpanel. Herudover var to medlemmer af Det Regionale Strategiske Forskningsråd til stede, med aktiv deltagelse
under interviewene.  

 

På bedømmelsesdagen præsenterede de fire ansøgere først deres projekter. Dernæst blev de interviewet og bedømt af det
interne bedømmelsespanel og de internationale fageksperter.

 

På baggrund af opsparede midler i puljen, var det muligt at udpege op til to nye Centre for Klinisk Excellence. Dette dog
under forudsætning af, at der var en tilstrækkelig kvalitet i både ansøgninger og præsentationer.

 

På baggrund af bedømmelsespanelets vurderinger, anbefaler Det Regionale Strategiske Forskningsråd derfor til
Regionsrådet, at der udnævnes to nye Centre for Klinisk Excellence:

Personalised Response Monitoring in Oncology – PET scans, Liquid biopsies, and User-friendly Strategies
(PREMIO PLUS)
Excellence Center for Healthier Life with Obesity (HELIOS).

 

Begge centre indstilles til at modtage 7,5 mio. kr. i forskningsstøtte over de næste 5 år.

 

Baggrund om de nye Centre for Klinisk Excellence
Excellencecentret PREMIO PLUS har til formål at revolutionere praksis inden for diagnostik af brystkræft. Med
brystkræft som den mest udbredte kræftform globalt, er der behov for mere nøjagtige og mindre invasive diagnostiske
metoder for at reducere dødeligheden og minimere senfølgerne efter invasiv diagnostik.

 

Formålet med PREMIO PLUS er at forbedre de diagnostiske metoder, stadieinddeling af brystkræft og overvågning af
behandlingsrespons, blandt andet ved at introducere en ny type PET-scanning, dokumentere brugen af FDG-PET scanning
hos patienter med kronisk brystkræft samt undersøge potentialet for flydende biopsier til at vejlede scanningsprocedurer.

 

Gennem et tværfagligt samarbejde på tværs af Region Syddanmark prioriterer centret patientinddragelse og udvikling af
digitale løsninger, der støtter patienter, pårørende og behandlere, integreret i fælles beslutningsprocesser. Gennem
avanceret teknologi, kunstig intelligens og analyser af omkostningseffektivitet vil centret sikre potentialet for klinisk
implementering.

 

Bedømmelsespanelet vurderede, at PREMIO PLUS adresserer et særdeles vigtigt sygdomsområde, som alene berører
17.000 personer i Region Syddanmark. Centret har et stort potentiale til at ændre praksis inden for diagnostik og
behandling, med et stærkt fokus på mindre invasive metoder, som direkte kommer patienterne til gavn.
Bedømmelsespanelet bemærkede også, at centret har et omfattende internationale netværk, som styrker dets kapacitet til
at levere banebrydende forskning.

 

Excellencecentret HELIOS har til formål at reducere sundhedsskadelige virkninger af svær overvægt gennem en holistisk
videnskabelig tilgang, der både fokuserer på individets diagnose, behandling og forebyggelse samt på samfundsmæssige
faktorer, som bidrager til overvægt og dens konsekvenser.



 

Svær overvægt rammer næsten hver 5. borger i Region Syddanmark og kan medføre alvorlige sundhedsproblemer som
type 2-diabetes og hjertekarsygdomme samt sociale udfordringer og ulighed i sundhed. HELIOS’ kerneinitiativer omfatter
implementering af et screeningsprogram til at identificere og håndtere overvægtsrelaterede sygdomme samt forskning i
både individuelle og samfundsmæssige årsager til og konsekvenser af overvægt.

 

HELIOS bygger videre på erfaringer fra Det Syddanske Overvægtsinitiativ og kombinerer forskning, klinik og databaser i
en stærk synergi for at forbedre behandling og livskvalitet for mennesker med svær overvægt.

 

Bedømmelsespanelet vurderede, at HELIOS adresserer et særdeles vigtigt sundhedsområde. Centret har et stort potentiale
til at reducere ulighed i sundhed blandt andet gennem sit fokus på diskriminering og de sociale strukturer, der bidrager til
overvægt, og på at fremme lighed i sundhedsvæsenet. Bedømmelsespanelet bemærkede også centrets potentiale for at
inddrage almen praksis og kommuner, hvilket styrker dets evne til at levere løsninger i det kommende sammenhængende
sundhedsvæsen.

 

Centrene skal årligt afgive statusrapporter til Det Regionale Strategiske Forskningsråd samt levere en midtvejs- og
afslutningsrapportering. Det Regionale Strategiske Forskningsråd vil løbende følge centrenes udvikling og kontrollere,
om forudsætningerne for støtte opfyldes.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles:

 

At PREMIO PLUS – Personalised Response Monitoring in Oncology udpeges som et nyt Center for Klinisk Excellence
og tildeles 7,5 mio. kr. i støtte til forskning over 5 år.

 

At HELIOS – Healthier Life with Obesity udpeges som et nyt Center for Klinisk Excellence og tildeles 7,5 mio. kr. i
støtte til forskning over 5 år.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 07-01-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsrådet.

 

 

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.



 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag - Oversigt over udpegede Centre for Klinisk Excellence i Region Syddanmark

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 7: Godkendelse af udmøntning af midler til styrket intensivkapacitet
på det højt specialiserede neonatal-område (for tidligt fødte børn)

24/58509

Resumé

I sagen foreslås udmøntning af årligt 4 mio. kr. i budgetaftalen 2025 til styrkelse af intensivkapaciteten på det højt
specialiserede neonatalområdet (for tidligt fødte børn) på OUH.

Sagsfremstilling

Der forelægges forslag til udmøntning af indsats 6.4 i budgetaftalen 2025 vedrørende en styrkelse af intensivkapaciteten
på det højt specialiserede neonatal-område (for tidligt fødte børn). Med budgetaftalen er der afsat 4 mio. kr. årligt til
styrkelse af kapaciteten. Sundhedsudvalget skal fremsætte forslag til udmøntning.

 

Region Syddanmarks højt specialiserede neonatal-funktion varetages af H.C. Andersen Børne- og Ungehospital på
Odense Universitetshospital. Funktionen findes desuden på Rigshospitalet, Aarhus Universitetshospital og Aalborg
Universitetshospital.

 

Behovet for at styrke funktionen skyldes den faglige udvikling, hvormed der dels er kommet flere behandlingstilbud til de
mest kritisk syge nyfødte, dels at grænsen for, hvornår man behandler for tidligt fødte i 2016 blev rykket, så man nu aktivt
kan behandle børn født ned til gestationsuge 23 og/eller med en fødselsvægt på ca. 400 gram.

 

Denne udvikling har øget behovet for intensivkapacitet til de for tidligt fødte, hvilket over en længere periode har medført
kapacitetsudfordringer både på OUH og nationalt. Den faglige udvikling forventes at fortsætte, hvilket sammenholdt med
en forbedret overlevelse for de for tidligt fødte, forventes at øge behovet for højt specialiseret neonatal intensivkapacitet.

 

Det foreslås permanent at opnormere to neonatale semiintensive senge til to neonatale intensivpladser, samt at øge
speciallægenormeringen med en normering (neonatolog). Herefter vil afsnittet for den højt specialiserede
neonatalbehandling have fem neonatale intensivpladser samt to neonatale semiintensive senge.

 

Med en intensivplads er der til hver en tid en sygeplejerske til stede hos barnet. Det forudsætter dobbelt normering
sammenlignet med en semiintensiv seng.

 

Opnormering af to neonatale semintensive senge til to neonatale intensivpladser udgør en merudgift på 3,705 mio. kr.
Udgift til en ekstra speciallægenormering udgør 1,166 mio. kr. Den samlede merudgift udgør dermed 4,871 mio. kr.

 

Det er aftalt med OUH, at OUH bidrager med egenfinansiering til opnormering af plejenormeringen, således at den
samlede merudgift til udmøntning udgør 4 mio. kr.

 

OUH har i 2024 midlertidigt selv finansieret en opnormering af to neonatale semiintensive senge til to neonatale
intensivpladser. Der lægges derfor op til, at udmøntning sker fra 1. januar 2025.

Klimavurdering



Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles:

 

At forslag til udmøntning af midler til styrket intensivkapacitet på det højt specialiserede neonatal-område (for tidligt
fødte børn) godkendes, jf. sagsfremstillingen.

 

At OUH Odense Universitetshospital tilføres 4 mio. kr. helårligt fra 2025, finansieret af de afsatte midler til formålet i
budgetaftalen for 2025.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 07-01-2025

Sundhedsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsrådet.

 

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 8: Godkendelse af handleplan for opfølgning på resultatet af
praktiserende lægers vurdering af samarbejdet med sygehusene i Region
Syddanmark

24/46215

Resumé

Der gives her oplæg til tre regionale indsatser, der følger op på resultatet af praktiserende lægers vurdering af samarbejdet
med sygehusene i Region Syddanmark.

Sagsfremstilling

I november 2023 blev der gennemført en rundspørge til samtlige praktiserende læger i Region Syddanmark om lægernes
vurdering af samarbejdet med sygehusene. Resultatet af rundspørgen blev drøftet på møde i Udvalget for det Nære
Sundhedsvæsen den 28. maj 2024.

 

Resultatet af rundspørgen blev den 21. juni 2024 ligeledes drøftet på en workshop med deltagelse fra sygehusene,
praksiskonsulenterne og Praktiserende Lægers Organisation (PLO)-Syddanmark. På workshoppen blev der udvalgt
følgende indsatsområder, hvor samarbejdet kunne forbedres:

 

Specialistrådgivning
Brug af virtuelle møder
Korrespondancer
Henvisninger
Diagnostiske tilbud og subakutte tider
Epikrise
Hvordan skaber vi de bedste rammer omkring det gode patientforløb?
Praksiskonsulentordningen -  hvad skal vi med den?

 

Resultatet af workshoppen viste, at de praktiserende læger finder behov for at indgå i et tættere samarbejde med
sygehusene om mere ”effektive patientforløb” med det formål at:

-          Styrke relationen mellem praktiserende læger og speciallæger på sygehusene.

-          Undgå ikke-aftalt opgaveflytning fra sygehusene til almen praksis.

-          Optimere brug af korrespondancer, henvisning, epikriser og andre MedCom-skabeloner.

-          Forventningsafstemme om adgang til diagnostiske tilbud og subakutte tider.

-          Optimere kommunikation mellem region/sygehuse og almen praksis.

 

På baggrund af drøftelse i Koncernledelsesforum anbefales det, at der igangsættes et treårigt arbejde med tre indsatser, der
fagligt og organisatorisk skal arbejdes med i hele regionen. Der anbefales følgende tre indsatser:

 

1. Styrkelse af arbejdet med henvisninger og tilbageviste henvisninger samt brug af epikriser.
2. Indsats for at sikre, at opgaver, der flyttes mellem sektorer, kun sker efter aftale.
3. Styrkelse af samordnet kommunikation fra sygehus og region til praktiserende læger.

 



Det vurderes, at arbejdet med den gode relation er en indsats, der især er lokalt forankret.

 

Indsatserne skal alle have til formål at skabe værdi for patientbehandlingen og understøtte relationerne og samarbejde
mellem sygehusene og praktiserende læger. For at sikre, at resultatet af disse tre indsatser er regionalt og gensidigt
forpligtende ønskes repræsentation fra de praktiserende læger ved PLO-Syddanmark i de tre grupper, der varetager
indsatserne.

 

Udkast til handleplan herunder involvering af almen praksis og PLO-Syddanmark blev drøftet på møde den 2. december
2024 i Samarbejdsudvalget for Almen Praksis. PLO-Syddanmark gav tilsagn om deltagelse i arbejdet og havde i øvrigt
ingen bemærkninger til udkast til indsatsområder, der skal følge op på resultatet af rundspørgen og workshoppen

 

 

Ad indsats 1 -  henvisninger

På grund af de praktiserende lægers manglende tilfredshed med sygehusenes håndtering af henvisninger, herunder ikke
mindst omfanget af tilbageviste henvisninger, er der prioriteret en særlig indsats for håndtering af henvisninger og
tilbageviste henvisninger.

 

Formålet med indsatsen er følgende:

-          Mindske antallet af tilbageviste henvisninger gennem pausering af de henvisninger, hvor der mangles oplysninger,
således at den praktiserende læge alene kan fremsende de manglende informationer og ikke på ny udarbejde en
henvisning.

-          Forventningsafstemme krav til kvalitet i de henvisninger og tilbageviste henvisninger, som fremsendes gennem
audit og stikprøver af henvisninger og tilbageviste henvisninger.

 

Indsatsen understøttes af, at der er kommet ændret lovgivning, som betyder, at sygehusene kan sætte henvisninger på
pause, hvis der mangler oplysninger, der er nødvendige for visitation og eventuel patientbehandling. Pausering sætter
ligeledes tidsuret for patientrettigheder på stand by. Pausering kan ske i op til otte dage, hvor der gives tid til at indhente
de manglende informationer.

 

Indsats 1 er en opfølgning på pausering af henvisninger, hvor der i dialog med praktiserende læger skal udarbejdes en
arbejdsgangsbeskrivelse for, hvordan der kan indhentes de manglende informationer.

 

Der skal desuden arbejdes videre med kvalitetssikring af henvisningerne fra de praktiserende læger og med kvaliteten af
den vejledning og begrundelse, som de praktiserende læger modtager fra sygehuset.

 

Endelig skal det undersøges, om antallet af tilbageviste henvisninger kan nedbringes ved, at sygehusene i højere grad kan
viderehenvise internt til rette afdeling.

 

Forudsætningen for projektet er, at der er valide data på området, herunder viden om hvorfor henvisninger afvises. Der
skal således også arbejdes med videreudvikling af datatræk samt audits på henvisninger.

 



Denne indsats skal samordnes med forskningsprojektet om tilbageviste henvisninger, som er et forskningsprojekt i
Forskningsenheden for Almen Praksis og finansieret af Efteruddannelses- og Kvalitetsudvalget i Region Syddanmark
(KEU).  Projektet vil sammenligne tilbageviste henvisninger med henvisninger, som ikke er blevet tilbagevist, for derved
at undersøge, hvilke karakteristika ved en henvisning, der øger risikoen for, at den tilbagevises, herunder undersøge:

 

1)      Hvilken variation der er mellem almene praksisser i, hvor ofte de får deres henvisninger retur og med hvilken
begrundelse. Stor variation vil tyde på, at en del af årsagen til tilbagevisninger kan findes i almen praksis.

2)      Hvilken variation der er mellem de modtagende afdelinger i, hvor ofte de sender henvisninger retur og med hvilken
begrundelse. Stor variation vil tyde på, at en del af årsagen til tilbagevisninger kan findes i modtagernes adfærd.

3)      Om bestemt grupper af patienter ofte tilbagevises. Det være sig multisyge, ældre, socioøkonomisk udsatte eller
patienter med bestemte sygdomme eller livsstil. Denne undersøgelse er væsentlig for at kunne lave en fair sammenligning
mellem afdelinger og praksisser, men også for at pege på hvem, der rammes af tilbagevisningerne og dermed kunne
fokusere en indsats mod problemet.

 

Resultatet af forskningsprojektet forventes at foreligge ved udgangen af 2026.

 

 

Ad indsats 2 -  opgaveflytning

Der kan godt ske ændringer i arbejdsdelingen mellem sygehus og praktiserende læge, hvis dette er til gavn for patienten.

 

Formålet med denne indsats er at få etableret en arbejdsgang, så opgaveflytning kun sker, når man har aftalt det. I
forbindelse med det bør man bruge modellen for opgaveoverdragelse. Ved en aftalt opgaveflytning skal der tages hensyn
til og være enighed om, at der er de fornødne kompetencer og kapacitet til at løfte opgaven, evt. aftale tilførsel af
ressourcer.

 

Det er en præmis, at der mellem sygehus og praktiserende læge ikke må være ikke-aftalte opgaveflytninger. Dette
begrundes med travlhed på sygehusene og hos de praktiserende læger. Hertil kommer, at de praktiserende læger er
underlagt en økonomiramme, jf. aftale i overenskomst mellem Regionernes Lønnings- og Takstnævn (RLTN) og PLO.

 

Når der skal ske flytning af opgaver, skal dette ske efter de aftaler, der er indgået i forbindelse med sundhedsaftalen eller
efter aftale om principper for mindre opgaveoverdragelse fra sygehus til almen praksis.

 

I indsats 2 vil der med udgangspunkt i en dialog mellem PLO-Syddanmark og sygehusene blive indgået aftaler om
nærmere procedure for, hvordan der kan samarbejdes i de situationer, hvor det for patienten vil give mest værdi, at der
sker omlægning af arbejdsdelingen mellem sygehus og praktiserende læge. Her tænkes især på flytning af opgaver
udover, hvad der fastlægges nationalt. Spørgsmål kan løftes i Styregruppe for Overenskomst og Praksisplan.

 

 

Ad indsats 3 -  kommunikationsindsats

Mange aktører/samarbejdspartnere har brug for at komme i kontakt med de praktiserende læger i form af nyhedsbreve,
myndighedsbeskeder m.m. Dette sker på direkte mail, via e-Boks og ved modtagelse af nyhedsbreve, som den
praktiserende læge kan abonnere på.



 

Formålet med indsatsen er at sikre, at de praktiserende læger modtager relevante informationer fra Region Syddanmark
og sygehusene i en form, som gør det lettere i hverdagen i almen praksis at omsætte og gøre brug af informationer.

 

De praktiserende læger efterlyser, at de informationer, der modtages fra region og sygehus, er mere samordnede og
koordinerede.

 

Det vil derfor blive igangsat et arbejde med at få klarlagt fremtidige arbejdsgange og kanaler for kommunikation fra
sygehus/region til de praktiserende læger. Dette arbejde vil tage afsæt i dels resultaterne fra rundspørgen, dels sessionen,
der blev afholdt på workshoppen.

 

 

Det videre arbejde

Der er igangsat det forberedende arbejde med etablering af arbejdsgrupper og kommissorier herfor.

 

Styregruppen for Overenskomst og Praksisplan vil følge fremdriften i arbejdet med de tre indsatsområder. Styregruppen
har i forvejen ansvaret for det praktiske samarbejde mellem sygehuse og almen praksis. I Styregruppen er der
repræsentation fra sygehusledelserne og PLO-Syddanmark.

 

Det skal understreges, at der siden sommer 2024 i hver sygehusenhed lokalt sammen med sygehusenes praksiskonsulenter
følges op på egne resultater af rundspørgen og workshop. Flere sygehuse har allerede afholdt strategiseminarer, hvor
sygehuset med afsæt i egne resultater fra de praktiserende lægers vurdering af samarbejde med sygehuset tilrettelægger
konkret opfølgning. F.eks. vil Psykiatrisygehuset sætte fokus på læsbarheden af epikriser sendt fra sygehuset til
praktiserende læger, og Esbjerg Grindsted Sygehus arbejder med projektet ”gør det færdigt”, som skal øge fokus på, at
sygehuset selv håndterer opgaver fremfor at sende opgaverne videre til almen praksis.

 

Udvalget for det Nære Sundhedsvæsen vil løbende og mindst en gang årligt modtage en status for arbejde med de tre
indsatser og arbejdet i øvrigt med at styrke samarbejdet med de praktiserende læger.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles:

 

At der igangsættes tre indsatser, der har til formål at styrke brug af henvisninger, hindre ikke-aftalt opgaveglidning og
styrke samordnet kommunikation til praktiserende læger fra region og sygehus.

Beslutning i Udvalget for det Nære Sundhedsvæsen den 06-01-2025

Udvalget for det Nære Sundhedsvæsen anbefaler indstillingen over for Regionsrådet.

 



Carsten Sørensen deltog ikke i sagens behandling.

 

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 9: Godkendelse af fortsættelse af samarbejdet ’Cykelalliance Syd’ og
underskrift af partnerskabserklæring for 2025-26

21/16615

Resumé

Regionsrådet bevilgede den 21. juni 2021 1,6 mio. kr. til initiativet ”Flere syddanskere på cyklen”. Som en del af dette
initiativ blev det tværkommunale cykelsamarbejde ”Cykelalliance Syd” oprettet, og Region Syddanmark og de sydjyske
kommuner underskrev en partnerskabserklæring for samarbejdet for perioden 2022-2024. Det indstilles, at Regionsrådet
godkender, at Region Syddanmark fortsætter i ”Cykelalliance Syd” samarbejdet og underskriver forlængelsen af
partnerskabserklæringen til og med 2026. Desuden indstilles, det at der afsættes 100.000 kr. til at understøtte alliancens
arbejde.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark igangsatte i 2021 initiativet ”Flere syddanskere på cyklen” - en cykelfremmeindsats med fokus på, at
understøtte cykelarbejdet i regionen, og at flere korte og mellemlange ture skal foretages på cykel eller elcykel. Alt
sammen til gavn for såvel fremkommeligheden som klimaet, folkesundheden, samfundsøkonomien og by- og levemiljøer.

 

Som en del af initiativet ”Flere syddanskere på cyklen” blev der i 2022 etableret to regionale cykelsamarbejder:
”Cykelalliance Syd” i Sydjylland og ”Cykelforum Fyn” på Fyn, hvor regionen sammen med kommuner og subregionale
enheder samarbejder om cykelfremmeindsatser.

 

Som grundlag for samarbejdet i ”Cykelalliance Syd” er der udarbejdet et kommissorium og en politisk
partnerskabserklæring, som blev underskrevet af regionsrådsformanden og borgmestre i alle de sydjyske kommuner.
Partnerskabserklæringen for samarbejdet løb i første omgang fra 2022-2024 og står derfor over for fornyelse.

 

Der er med ”Cykelalliance Syd” blevet etableret et samarbejde, hvor region og kommuner mødes halvårligt til
netværksmøder med fokus på videndeling, erfaringsudveksling og dialog om fælles projekter. Parterne i ”Cykelalliance
Syd” har fået udarbejdet fælles analyser samt viden- og datagrundlag og gennemførte i foråret 2024 en fælles
cykelkampagne. Det næste alliancen ønsker at igangsætte, er et fælles korridorkort med vision for et sammenhængende
net af cykelinfrastruktur på tværs af Sydjylland.

 

Deltagerne i ”Cykelalliance Syd”s administrative netværk er cykelplanlæggere fra de sydjyske kommuner og en
cykelfaglig medarbejder fra regionens mobilitetsteam.

 

Der har medio 2024 været en mundtlig evaluering af alliancen i den administrative gruppe, og der er et bredt ønske om at
videreføre alliancen. Administrationen i både region og kommuner oplever, at samarbejdet på cykelområdet er blevet
styrket, og at alliancen giver værdi for cykelfremmearbejdet i Sydjylland.

 

Noget af det kommunerne nævner som samarbejdets styrke, er de forbedrede forudsætninger for faglig sparring og
erfaringsudveksling samt rammerne for at samtænke og koordinere på tværs af kommunegrænser. Desuden nævner de en
styrket faglig viden samt mulighederne for at mobilisere flere ressourcer og nå længere ud med eksempelvis
kampagneaktiviteter.

 

Der er således et fælles ønske om at videreføre ”Cykelalliance Syd” og bygge videre på den samarbejdsplatform, der er
skabt.



 

Partnerskabserklæringen og kommissoriet er fra november 2024 til januar 2025 blevet behandlet i de sydjyske kommuner,
og det forventes at alle 12 kommuner underskriver forlængelsen af partnerskabserklæringen inden udgangen af januar
2025.

 

Der er for nuværende ikke økonomi bundet i ”Cykelalliance Syd” samarbejdet, men for at understøtte netværkets arbejde
foreslås det, at regionen afsætter 100.000 kr. til fx datakøb og tilskud til fælles cykelfremmeaktiviteter i perioden 2025-26.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget klimavurdering af sagen, men det bemærkes at partnerskabet ”Cykelalliance Syd” er medvirkende til
at fremme en grønnere transport og dermed bidrager til at reducere CO2 udledningen.

Indstilling

Det indstilles:

 

At Region Syddanmark fortsætter i ”Cykelalliance Syd” samarbejdet og underskriver forlængelsen af
Partnerskabserklæringen til 2026.

 

At der afsættes 100.000 kr. fra øvrige midler i Regional Udviklings budget for 2025, til at understøtte alliancens arbejde.

Beslutning i Udvalget for regional udvikling den 02-01-2025

Indstillingen anbefales over for regionsrådet.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Kommissorium for Cykelalliance Syd 2025-26

Cykelalliance Syd Partnerskabserklæring 2025-26

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 10: Godkendelse af indspil til udmøntning af national PFAS-
handlingsplan

21/66804

Resumé

I april 2024 fremlagde regeringen en national PFAS-handlingsplan for en styrket indsats mod PFAS. Administrationen
orienterer om Danske Regioners indspil til udmøntning af PFAS-handlingsplanen. Regionsrådet skal godkende Region
Syddanmarks bidrag hertil. 

Sagsfremstilling

I 2021 blev der sat nationalt fokus på PFAS-stoffer, da der blev påvist en meget kraftig PFAS-forurening fra en
brandøvelsesplads i Korsør.

 

Regeringen indgik i april 2024 aftale om den første nationale handlingsplan mod PFAS-forurening i april 2024. I
handlingsplanen er afsat en pulje på 100 mio. kr. til regionernes arbejde i 2025-2027 med at oprense punktkilder forurenet
med PFAS-stoffer.

 

Miljøministeriet og Danske Regioner har indgået aftale om, at Danske Regioner skal udarbejde et forslag til en plan for
udmøntningen. I udmøntningen ønskes fokus på oprensning og i mindre grad på undersøgelser, test og udvikling af
oprensningsteknologier. Der lægges også op til, at det er regionerne, der aftaler udmøntning af midler fra år til år. 

 

Puljen vil så vidt muligt blive anvendt til oprensning eller andre afværgeforanstaltninger over for PFAS-forureninger.
Mange jordforureninger med PFAS er imidlertid endnu ikke undersøgt tilstrækkeligt til, at der er grundlag for at
projektere oprensning eller andre afværgeforanstaltninger. Inden for denne ramme vil de enkelte regioner dog nu kunne
forstærke indsatsen over for de vigtigste og mest påtrængende forureninger. 

 

Der er i alle regioner jordforureninger med PFAS, som skal håndteres inden for den offentlige indsats. Det er derfor
vurderet hensigtsmæssigt, at alle regioner får del i puljen og dermed mulighed for fremme indsatsen samt opbygge
kompetencer og erfaringer på området.  

 

Det er vurderingen hos Danske Regioner, at Region Hovedstaden og Region Sjælland står over for de største udfordringer
med PFAS-jordforureninger, der udgør en risiko for drikkevandet. Danske Regioner vil derfor i planen foreslå, at 20 mio.
kr. af puljen øremærkes til en forøget indsats mod PFAS-forurening i Tunhøj-området, som ligger på grænsen mellem
Region Sjælland og Region Hovedstaden og truer en vigtig drikkevandsressource.  

 

Det foreslås for den resterende del af puljen på 80 mio. kr., at de enkelte regioner ansøger om en andel svarende til
fordeling efter DUT-nøglen. Det vil betyde, at Region Syddanmark kan ansøge om ca. 13 mio. kr. fordelt over perioden
2025-2027.

 

Puljen vil så vidt muligt blive anvendt til oprensning over for PFAS-forureninger. Mange jordforureninger med PFAS er
imidlertid endnu ikke undersøgt tilstrækkeligt til, at der er grundlag for at prioritere disse indbyrdes i regionerne eller
projektere oprensning her og nu.

 



PFAS-sager prioriteret i Region Syddanmark

Administrationen har peget på tre sager, hvor der i dag er tilstrækkelig faglig baggrund for at sige, at disse sager er vigtige
og giver mening at prioritere til en forstærket indsats. I alle tre sager vurderes det, at der kan etableres hel eller delvise
afværgeforanstaltninger. Det drejer sig om et tidligere garveri i Svendborg, en farve-og lakfabrik ved Kolding og Esbjerg
Brandskole.

 

Svendborg Fingarveri/SWEWI, Svendborg by

På det tidligere garveri er der en forurening med terpentin og klorerede opløsningsmidler. Der er på stedet drevet et
afværgeanlæg siden 1998 og nu også påvist en kraftig grundvandsforurening med PFAS-stoffer.

 

Lokaliteten ligger i indvindingsoplandet til en kildeplads, der indvinder ca. 172.000 m3/år. Kildepladsen er placeret ca.
150 meter fra lokaliteten. Der er påvist lave indhold af PFAS-stoffer i de indvindingsboringer, der ligger tættest på. Der er
dog flere potentielle PFAS-kilder i Svendborg by, som kan bidrage til at forringe grundvandskvaliteten i vandforsyningens
kildefelter. 

 

Penge fra PFAS-midlerne ønskes brugt til et anlæg ved garveriet til fjernelse af PFAS og til undersøgelser af andre PFAS-
kilder i indvindingsoplandet til vandværkets kildepladser i byen. Omkostningsoverslag er omkring 3 mio. kr. 

 

Farve- og lakfabrik, Bramdrupdam, Kolding

På lokaliteten har der tidligere været en produktion af farve- og lakprodukter. Lokaliteten ligger blot 400 meter fra det
lokale vandværk. Regionen har siden 2009 drevet en afværge mod en stor forurening med Xylen (et opløsningsmiddel).
Der er nu påvist høje indhold af PFAS-stoffer og særligt PFOS i det terrænnære grundvand og i det oppumpede
afværgevand. Lokaliteten er placeret i et industriområde med flere PFAS-relevante brancher og dermed mulige kilder. 

 

Midler fra PFAS-puljen ønskes anvendt til at opsætte et afværge-modul for PFAS på det eksisterende afværgeanlæg og til
en kildeundersøgelse i industriområdet for en samlet grundvandsindsats. Omkostningsoverslag er samlet 2,5 mio. kr.

 

Esbjerg Brandskole

Der har været drevet brandskole siden 1968 og udledt/udspredt spildevand ved et nærtliggende vandløb. Der er fundet
høje koncentrationer af PFAS-stoffer i jorden og i vandløbet samt i spildevandet, der i dag ledes til renseanlæg.

 

Midler fra PFAS-puljen ønskes anvendt til en afskæring af forureningskilden for at stoppe udsivning af PFAS-stoffer til
vandløb og dermed yderligere spredning i vandmiljøet. Kildeområdet skal undersøges, og der skal udarbejdes et
skitseprojekt. Omkostningsoverslag på 1,5 mio. til undersøgelser og skitseprojekt. Afværgetiltag kan beløbe sig til flere
millioner.  

 

Region Syddanmark har siden 2017 rutinemæssigt undersøgt for PFAS i grundvandet på udvalgte brancher. Region
Syddanmark har desuden i 2023 fået en permanent bevilling på 3,3 mio. kr. årligt til en øget indsats, særligt til indsatser
mod PFAS. Beløbet indgår i regionens budget for jordforureningsområdet, og midlerne er anvendt til gennemførelse af
dedikerede PFAS-undersøgelser, hvor der er drevet virksomhed med høj sandsynlighed for brug af PFAS-stoffer. Dette
omfatter brandøvelsespladser, garverier, galvanisering, metalforarbejdning, tæppefabrikker mv. Der er gennemført en
særlig indsats på børnehaver og offentlige legepladser i den forbindelse.

 



I takt med at der undersøges flere og flere grunde med potentiel PFAS-forurening, kan prioriteringer ændre sig, og det kan
få betydning for, om der kan være andre sager, det vil være mest hensigtsmæssigt at håndtere inden for rammerne af
PFAS-handlingsplanen. Danske Regioner ønsker derfor, at planen opdateres én gang om året fsva. konkrete sager, så
længe puljen løber, dvs. i slutningen af 2025 og 2026.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af aktiviteterne nævnt i denne orientering, idet de ikke bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles:

 

At forslag til indspil til udmøntning af PFAS-handlingsplanen godkendes.

 

At det godkendes, at Miljøudvalget herefter godkender opdateringer af planen.

Beslutning i Miljøudvalget den 14-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet, således at der er disponeres 3 mio. kr. til Svendborg Fingarveri/SWEWI,
Svendborg by, 2,5 mio. kr. til farve- og lakfabrik, Bramdrupdam, Kolding og de resterende midler på 7,5 mio. kr. til
Esbjerg Brandskole.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen fra Miljøudvalget anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen fra Miljøudvalget godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 11: Årlig afrapportering af anvendelsen af midler til offentlig-privat
innovation 2024

24/265

Resumé

Region Syddanmark har med Budget 2020 og tidligere aftaler allokeret midler til styrkelse og fortsat udvikling af
offentlig-privat innovation. Som regional innovationsstab understøtter og varetager Syddansk Sundhedsinnovation blandt
andet dette område, hvorunder der indgår en årlig afrapportering om midlernes anvendelse.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark har mangeårig tradition for innovationssamarbejde mellem sygehuse og private virksomheder,
hvilket bidrager til at indfri regionens overordnede pejlemærke om at spille en aktiv rolle i forskning, innovation og
udvikling ved at bygge bro mellem behov, tilgængelig viden og erhvervsmæssige styrker.

 

Med Budget 2020 og tidligere aftaler har Region Syddanmark prioriteret midler til fortsat understøttelse af offentlig-privat
innovation (OPI). Syddansk Sundhedsinnovation (SDSI) understøtter og varetager blandt andet dette område som
regionens innovationsstab og skal årligt afrapportere om anvendelsen af midlerne.

 

Budget 2024 for OPI-understøttelse

Budgetmidler til SDSI målrettet understøttelse af offentlig-privat innovation er primært finansieret fra Regional Udvikling
og en mindre andel fra sundhedsområdet.  I 2024 har de administrative besparelser medført en budgetreduktion hos SDSI
på 2 mio. kr., hvoraf 1 mio. kr. er på OPI-området. SDSI’s budget i 2024 til at understøtte OPI er på 9,8 mio. kr. For at
realisere budgetbesparelsen er der foretaget reduktion i SDSI’s faste omkostninger, bl.a. ved at reducere lejemålet i
Forskerparken i Odense, og herudover er der reduceret i OPI-understøttende aktiviteter.

 

OPI-understøttelse i 2024

SDSI understøtter via budgetmidlerne offentlig-privat samarbejde på forskellige måder både direkte og mere indirekte.
Dette skitseres nedenfor i fire hovedområder og via vedlagte bilag med eksempler på aktiviteter. Herudover håndterer
SDSI via den regionale koordineringsfunktion ’Èn indgang’ virksomhedshenvendelser med forespørgsler på udvikling og
test af medico og velfærdsteknologiske løsninger. Budgetmidler fra Sundhed bidrager til, at sygehusene kan trække på
SDSI’s innovationskompetencer til udvikling af innovative løsninger, herunder offentlig-privat samarbejde. Endelig
bidrager hjemtagne pulje- og fondsmidler sammen med ovenstående til at skabe muligheder for både at understøtte og
forestå konkrete offentlig-private samarbejder.

 

De fire hovedområder i SDSI’s arbejde med at understøtte offentlig-privat innovation er:

 

Organisatoriske forudsætninger og rammer

Understøttelse af sygehusenhederne med OPI forudsætter, at SDSI har mulighedsbetingelser for at virke som
organisatorisk stabsfunktion. Herunder oppebærer en del af OPI-midlerne drift af regionens innovationshus i
Forskerparken i Odense samt varetagelse af ledelse, økonomi, fundraising og sekretariat med hensyn til levering af
administrative og politiske bestillinger.

 

Formidling, netværk og branding



Sundhedsinnovation er et efterspurgt område både regionalt, nationalt og internationalt. SDSI modtager løbende
forespørgsler om besøg fra både virksomheder, klinikere fra Region Syddanmark og øvrige regioner samt fra udenlandske
delegationer. Besøgene medvirker til at synliggøre og styrke relationerne i regionens innovationsarbejde, herunder også
OPI, og åbner samtidigt op for netværksdannelse og nye samarbejder. Internationale besøg koordineres ofte med non-
profit organisationen Healthcare DENMARK og øvrige syddanske aktører, hvis formål er at fremme internationalt fokus
på danske sundheds- og velfærdsløsninger. I 2024 forventes det samlede besøgstal for klinikere og øvrige gæster at være
op imod 5.500 besøgende, hvilket også inkluderer eksternt arrangerede events, hvor regionens innovationshus understøtter
afholdelsen. Derudover bidrager SDSI også med oplæg mv. ved eksterne arrangementer, konferencer og lignende.

 

Projekter og konsulentopgaver

Som innovationsstab understøtter SDSI regionens sygehusenheder med projekt- og konsulentopgaver, herunder offentlig-
privat samarbejde. Dette arbejde omfatter afdækning af brugerbehov, analyser, markedsafdækning og projektscoping samt
bistand til samarbejder om produktudvikling, afprøvning, implementering og evaluering. Finansieringen heraf kan være
eksternt via fondsmidler, hvor der i nogle tilfælde er krav om medfinansiering. OPI-midlerne kan i denne sammenhæng
hjælpe med at finansiere projekter og/eller underliggende projektaktiviteter som eksempelvis portefølje- og
økonomistyring. På fundingområdet har SDSI sammen med sygehuse og andre samarbejdspartnere pr. oktober indsendt
25 ansøgninger til både større EU-fonde samt mindre og store nationale fonde med henblik på finansiering af konkrete
innovationsbehov, hvor flere omfatter offentlig-privat samarbejde.

 

Videnscenter og netværk

Udbredelse af OPI beror på øget kendskab og mulighed for at indlede samarbejde samt vidensdele og sparre omkring det.
I forlængelse heraf fungerer SDSI som et videnscenter og regionalt samlingspunkt for sundhedsinnovation, hvor arbejdet
med OPI også indgår. SDSI afholder blandt andet konferencer, temadage, netværksgrupper, arrangementer mv., hvor
interesserede kan deltage på tværs af fagligheder, sygehuse, regioner, kommuner, uddannelsesinstitutioner og private
virksomheder.

 

Se også vedlagte bilag for konkrete eksempler på aktiviteter under ovenstående områder.

 

Fortsat fokus og muligheder for OPI-bistand i Region Syddanmark

Strategisk har Region Syddanmark fokus på OPI. Ud over pejlemærket, som indledningsvis beskrevet, fremhæver
Regionens udviklingsstrategi OPI som et væsentligt redskab for regionens fortsatte udvikling og styrkelse. I
innovationsstrategien bliver samarbejder og partnerskaber på tværs af sektorer og faggrænser også fremhævet som en
forudsætning for at lykkes med strategiens overordnede fokusområder, der adresserer de store udfordringer i
sundhedsvæsenet, der kalder på innovation.

 

Regeringens udspil til en ny sundhedsreform lægger op til markante ændringer for sundhedsområdets struktur,
organisering og opgavevaretagelse. Med reformudspillet foreslår regeringen også, at arbejdet med sundhedsinnovation og
dele af den digitale udvikling centraliseres i et nationalt center ”Digital Sundhed Danmark”. Forslaget indebærer, at der
skal etableres et selvstændigt Nationalt Center for Sundhedsinnovation, der blandt andet skal understøtte OPI og
samarbejde på tværs af sektorgrænser. Indholdet i den endelige sundhedsreform kan dermed påvirke den fremtidige
understøttelse af OPI for syddanske sygehusenheder og virksomheder.

 

Sagsgang og præsentation

Afrapporteringen af midler til OPI for 2024 forelægges Digitaliserings- og Innovationsudvalget og efterfølgende
Forretningsudvalget og Regionsrådet til orientering.

Klimavurdering



Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har direkte betydning for klimaet eller bidrager til
realisering af klimastrategien.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Digitaliserings- og Innovationsudvalget den 21-11-2024

Til orientering.

 

Meho Selman deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Til orientering.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Til orientering.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag til afrapportering af OPI-midler 2024

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 12: Godkendelse af digitaliseringsstrategi for Region Syddanmark

23/11174

Resumé

Regionsrådet besluttede på mødet den 24. april 2023 at igangsætte arbejdet med ny digitaliseringsstrategi for Region
Syddanmark. I denne sag fremlægges den nye digitaliseringsstrategi for Region Syddanmark til godkendelse på baggrund
af en bred og inddragende proces i udarbejdelsen.

Sagsfremstilling

Regionsrådet besluttede på mødet den 24. april 2023 at igangsætte arbejdet med ny digitaliseringsstrategi for Region
Syddanmark, da den nuværende digitaliseringsstrategi udløber med udgangen af 2024.

 

Digitaliseringsstrategien sætter retningen for udviklingen af det samlede it- og digitaliseringsområde i Region
Syddanmark, som i de senere år er kommet til at spille en større og mere selvstændig rolle i udviklingen af
sundhedsvæsenet. Nye digitale muligheder ses som en del af løsningen på det pres, som sundhedsvæsenet også i de
kommende år forventes at være under, og digitaliseringsstrategien skal derfor understøtte en digital transformation af
sundhedsvæsenet i de kommende år, hvor der er fokus på at understøtte både borgere, patienter og medarbejdere i endnu
højere grad.

 

Inddragende proces

Digitaliseringsstrategien er udarbejdet på baggrund af en inddragende proces med følgende hovedelementer:

 

Dialogmøder på sygehusene, hvor Digitaliserings- og Innovationsudvalget har mødtes med f.eks. medarbejder-,
ledelses- og patient- og pårørenderepræsentanter.
Afholdelse af en konference med deltagelse af en række centrale interne og eksterne aktører.
Hørings- og drøftelsesproces i efteråret 2024, hvor udkastet til digitaliseringsstrategi har været drøftet i relevante
politiske og administrative udvalg, brugerråd samt MED-systemet.

 

10 strategiområder

Det digitale landskab i Region Syddanmark er både stort og komplekst og digitaliseringsstrategien er derfor inddelt i 10
strategiområder, der sættes en overordnet retning for.

 

Digitaliseringsstrategien træder i kraft med godkendelsen i Regionsrådet, og gælder indtil der måtte være behov for at
udarbejde en ny overordnet strategi.

 

Hvert strategiområde skal i løbet af 2025 udarbejde en delstrategi, der mere konkret beskriver de tiltag og projekter, som
skal understøtte udviklingen af området i de kommende år. Delstrategierne forventes fremover at skulle revideres hvert
andet til fjerde år.

 

De 10 strategiområder er:

Digital innovation - automatisering og kunstig intelligens.
Borger og patient.
Digitalisering af klinikken – generelt.



Digitalisering af klinikken – digital psykiatri.
Digitalisering af det diagnostiske område.
Digitalisering af kliniske specialer, klinisk service og medicoteknik.
Digitalisering af det administrative område.
Digitalisering af det tekniske område og bygningsstyring.
Cyber- og informationssikkerhed.
It-infrastruktur.

 

Der er på tværs af strategiområderne identificeret behov for:

 

•          At udvide og forbedre medarbejdere, borgere og patienters digitale muligheder.

•          Investeringer i digital innovation som grundlag for forbedret digital understøttelse af borger/patienter og
medarbejdere – både infrastruktur og evnen til at skalere og implementere.

•          Investeringer i nye systemer og sikkerhed.

•          Styring, forenkling og harmonisering.

 

Sundhedsreform og konsekvenser for it- og digitalisering

Digitaliseringsstrategien er udarbejdet parallelt med lanceringen af sundhedsreformen, og de præcise konsekvenser for it-
og digitaliseringsområdet vil derfor udfolde sig yderligere over de kommende år. Digitaliseringsstrategiens ambitioner er i
overensstemmelse med ambitionerne i sundhedsreformen, og de kommende delstrategier skal støtte op om løsning af de
nye opgaver og krav til regionerne, som sundhedsreformen kommer til at indebære.

 

Økonomi
Der er afsat en økonomisk ramme til understøttelse af digitaliseringsstrategien på 450 mio. kr. i årene 2025-2028.
Midlerne er dels sammensat af allerede afsatte anlægsrammer til understøttelse af digitaliseringen, dels et løft af
rammerne på 50 mio. kr. årligt aftalt i budget 2025. 

 

Den vejledende fordeling af den økonomiske ramme på strategiområderne fremgår af bilag 1. Strategigrupperne skal i
2025 konkretisere anvendelsen af rammerne samt fordele investeringerne på genudbud af små og mellemstore systemer
hhv. nyanskaffelser og genudbud af større kliniske systemer. Jf. bilag til sagen anbefales en økonomimodel, hvorefter
bevillinger til investeringer under 7 mio. kr. frigives ved vedtagelsen af driftsbudgettet for de kommende år. Bevillinger
over 7 mio.kr. frigives efter forelæggelse af selvstændig sag for Regionsrådet på baggrund af nærmere projektbeskrivelse.
Afledte økonomiske konsekvenser af ny økonomimodel og strategigruppernes prioritering af rammerne indarbejdes i en
af de tilbagevendende budgettilpasninger.

Klimavurdering

Region Syddanmarks digitaliseringsstrategi støtter op om realiseringen af regionens klimastrategi på it-området, og sætter
rammen for fortsat at arbejde med it- og digitalisering som en del af den grønne omstilling.

Indstilling

Det indstilles:

 

At digitaliseringsstrategi for Region Syddanmark godkendes.

 



At den vejledende prioritering af de afsatte 450 mio. kr. til understøttelse af strategien godkendes.

 

At forslag til ny økonomimodel for udmøntningen af de afsatte rammer godkendes.

 

At afledte bevillingsmæssige konsekvenser af ny økonomimodel og strategigruppernes konkretisering af indsatserne i
strategien indarbejdes i en af de tilbagevendende budgettilpasninger.

Beslutning i Digitaliserings- og Innovationsudvalget den 09-01-2025

Digitaliserings- og Innovationsudvalget anbefaler indstillingen over for Regionsrådet.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Bilag 1 Vejledende økonomiske rammer

Bilag 2 It-drift og gevinstrealisering

Bilag 1 vejledende økonomiske rammer

Digitaliseringsstrategi for Region Syddanmark godkendelsesversion 251124

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 13: De Videnskabsetiske Komitéer i Region Syddanmark - honorering

24/515

Resumé

Med Indenrigs- og Sundhedsministeriets bekendtgørelse af 6. december 2024 kan vederlaget til medlemmer af de
regionale videnskabsetiske komiteer forhøjes.

 

Der lægges i sagen op til, at medlemmerne af de videnskabsetiske komiteer i Region Syddanmark fortsat tildeles
maksimumbeløbet i vederlag efter den nye bekendtgørelse, og at medlemmerne desuden fortsat kan ydes diæter og
erstatning for tabt arbejdsfortjeneste.

Sagsfremstilling

I henhold til lov om videnskabsetisk behandling af sundhedsvidenskabelige forskningsprojekter nedsætter regionsrådene
regionale videnskabsetiske komitéer.

 

I Region Syddanmark er der nedsat to komitéer med hver 11 medlemmer - seks lægmedlemmer og fem forskningsaktive
medlemmer. Komitéernes opgave er at behandle ansøgninger om godkendelse af sundhedsvidenskabelige
forskningsprojekter, dvs. forsøg på mennesker og menneskeligt biologisk materiale.

 

Komitéerne mødes hver ca. 9 gange om året og behandler ca. 100 nye ansøgninger om året.

Praksis i Region Syddanmark har været, at medlemmer i komitéerne får et vederlag, der svarer til den gældende lovs
fastsatte maksimumbeløb. Formanden har med de hidtil gældende regler modtaget et vederlag på 42.455 kr.,
næstformanden 36.390 kr. og de øvrige medlemmer 12.130 kr. årligt.

 

Ifølge den nye bekendtgørelse fra Indenrigs- og Sundhedsministeriets af 6. december 2024
(https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2024/1434.) kan vederlaget forhøjes for formænd til 100.000 kr., for
næstformændene til 43.000 kr. og for medlemmer til 16.000 kr. årligt.

 

Det fremgår også af bekendtgørelsen, at Regionsrådet kan beslutte at yde diæter og erstatning for tabt arbejdsfortjeneste
til medlemmerne. Det gælder dog ikke formænd og næstformænd, der modtager vederlag. 

 

Bekendtgørelsen træder i kraft pr. 1. januar 2025.

 

For at yde medlemmer af De Videnskabsetiske Komitéer for Region Syddanmark de bedste arbejdsbetingelser anbefales
det derfor:

 

At medlemmer af De Videnskabsetiske Komitéer for Region Syddanmark tildeles maksimumbeløbet i vederlag
efter den nye bekendtgørelse.
At medlemmer af De Videnskabsetiske Komitéer for Region Syddanmark ydes diæter og erstatning for
dokumenteret tabt arbejdsfortjeneste.

Klimavurdering

https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2024/1434


Der er ikke foretaget en klimavurdering i sagen, da sagen ikke har betydning for klimaet eller bidraget til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Det indstilles:

 

At praksis med at yde medlemmer af De Videnskabsetiske Komitéer for Region Syddanmark det højest mulige vederlag
videreføres. 

 

At komitéernes medlemmer og suppleanter ydes diæter og mulighed for erstatning for dokumenteret tabt
arbejdsfortjeneste.

 

At beslutningen gælder for hele 2025 og frem.

Beslutning i Forretningsudvalget den 15-01-2025

Indstillingen anbefales over for Regionsrådet.

 

Mette With Hagensen deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 14: Forslag fra Det Konservative Folkeparti

25/3409

Resumé

Nedenstående forslag er indkommet fra Det Konservative Folkeparti.

Sagsfremstilling

Det Konservative Folkeparti har anmodet om at få følgende sag på Regionsrådet, jf. den kommunale styrelseslov § 11.

 

”Ved flere lejligheder er Regionsrådet blevet orienteret om problemer på Retspsykiatrisk Afdeling i Middelfart bl.a.i
skikkelse af oplevet utryghed, høj personaleomsætning, ledelsesproblemer og udfordrede trivselsmålinger.

 

Samtidig er Regionsrådet blevet stillet i udsigt, at der er blevet udarbejdet nye initiativer, som afdelingsledelsen “tror” vil
imødegå problemerne.

 

Status primo 2025 er, at forholdene, jf. seneste artikel i sagen i Fyns Stiftstidende, ikke er blevet forbedret. Derfor foreslås
det, at direktionen pålægges at iværksættere følgende:

 

En “task force” bl.a. bestående af eksterne eksperter med indsigt i området suppleret med personer med kompetencer i
forhold til arbejdsmiljø skal nedsættes for dels at afdække problemernes omfang og karakter og dels fremkomme med
konkrete og målbare forslag til at reducere problemerne. Ikke som en akademisk øvelse, men af hensyn til sårbare
patienter og pressede medarbejdere.”

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Til drøftelse.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Punktet blev drøftet.

 

Regionsrådet har den 23. januar 2025 modtaget en redegørelse vedrørende forholdene på Retspsykiatrisk afdeling
Middelfart. Regionsrådet noterer sig, at der i de senere år er investeret i en række tiltag der højner sikkerheden.
Regionsrådet noterer sig også – og anerkender - at der er igangsat en række tiltag med henblik på at forbedre arbejdsmiljø,
fremmøde og rekruttering. 

 

Endelig har regionsrådet noteret sig, at Det Norske Veritas (DNV) i forbindelse med arbejdsmiljøcertificering har
gennemført en audit af sygehuset - og at et af fokusområderne netop var Retspsykiatrisk afdeling i Middelfart. DNV
anerkender i den forbindelse fremdriften på afdelingen og de resultater der er nået. Arbejdstilsynet var på besøg i
december 2024. Besøget gav ikke anledning til påbud eller reaktion.

 



Regionsrådet beder Psykiatri- og Socialudvalget følge sagen løbende og præsentere en status for Regionsrådet inden
sommerferien.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 15: Udpegning af nyt medlem til Udsatterådet

24/343

Resumé

Der skal udpeges et nyt medlem til Udsatterådet.

Sagsfremstilling

Headspace har hidtil været repræsenteret af centerchef, Kim Callesen.

 

Headspace har bedt om, at der udpeges en ny repræsentant for organisationen til Udsatterådet. Headspace har indstillet
Susanne Mathiesen.

 

Susanne Mathiesen er centerchef for Headspace’ afdelinger i Billund og Fredericia.

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimvurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien. 

Indstilling

Det indstilles:

 

At Regionsrådet udpeger Susanne Mathiesen som nyt medlem af Udsatterådet.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 16: LUKKET PUNKT: Tabsbegrænsende tiltag

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Indstillingen godkendt.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 17: Underskriftsside

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V



Punkt 18: Forslag fra Det Konservative Folkeparti

25/3409

Resumé

Nedenstående forslag er indkommet fra Det Konservative Folkeparti.

Sagsfremstilling

Det Konservative Folkeparti har anmodet om at få følgende sag på regionsrådsmødet, jf. den kommunale styrelseslov §
11.

 

”En overset krise

Hver dag oplever mennesker i Danmark situationer, der efterlader dem i dyb krise eller sorg. Manglen på et tilstrækkeligt
sorgberedeskab og akut krisehjælp er en alvorlig udfordring, som rammer både patienter og pårørende hårdt.

 

Manglen på hurtig hjælp har store konsekvenser. Patienter og pårørende påvirkes alvorligt på det mentale helbred. Og vi
risikerer at svigte dem, der har mest brug for støtte. Mennesker der ikke modtager hjælp risikerer sociale og økonomiske
konsekvenser, herunder tab af arbejde eller relationer. 

 

Samtidig vil hurtig hjælp på sigt aflaste sundhedsvæsenet. Manglende forebyggelse betyder nemlig, at mange senere
vender tilbage til systemet med alvorlige psykiske problemer, som kræver længere og dyrere behandling.

 

Derfor vil der samlet set være en væsentlig samfundsmæssig gevinst ved at håndtere kriser effektivt fra begyndelsen.

 

Forslag:

Derfor foreslår Det Konservative Folkeparti i Region Syddanmark, at der i regionen etableres et regionalt dækkende
kriseberedskab som gør det muligt for hospitaler i hele Region Syddanmark at tilbyde et akut kriseberedskab af
psykologer og psykiatere. Beredskabet skal være tilgængeligt døgnet rundt og kunne aktiveres hurtigt for at sikre rettidig
hjælp. Derudover skal der investeres i både ressourcer og kompetencer hos sundhedspersonale således, at de bedre kan
identificere mennesker i krise og sikre, at disse henvises til de rette tilbud.

 

Baggrund:

Danmark har en stærk tradition for at yde sundhedspleje, men på området for sorg og krisehåndtering halter vi bagud.
Selvom forskningen viser, at rettidig intervention kan mindske risikoen for langvarige psykiske lidelser som PTSD, angst
og depression, står mange mennesker alene med deres smerter. Problemet er særligt udtalt i sundhedsvæsnet. Manglen på
tilstrækkelige sorgberedskaber og akut krisehjælp i hospitaler er en alvorlig udfordring, som alt for mange patienter og
pårørende står overfor i kølvandet på voldsomme, belastende hændelser.

 

For nylig har der været sat fokus på det ifm. en tragisk ulykke på Nordfyn, hvor tre unge mistede livet, mens fjerde
overlevede og efter opvågning på OUH fik overbragt den tragiske nyhed, at hans venner var afgået ved døden. Den
pågældende unge mand fik ikke den nødvendige hjælp – og efterfølgende har flere andre berettet om lignende tilfælde.

 



Indstilling:

Region Syddanmark går øjeblikkeligt i gang med et kriseberedskab af psykologer og psykiatere. Disse rekrutteres så vidt
muligt fra den eksisterende bemanding, men der laves en fælles koordinering således at alle hospitaler i regionen nemt og
hurtigt kan indkalde beredskabet. Det kan ex. være en fælles koordinator og et fastlagt vagtskema. Kriseberedskabet skal
kunne sammenkaldes på alle tidspunkter af døgnet og på alle regionens hospitaler.

 

Alle relevante hospitalsafdelinger får adgang til et kontaktpunkt for kriseberedskabet – via telefon, mail eller andet.
Ligeledes sørges der for opfølgning på – og evt. videreuddannelse af – det relevante sygehuspersonale i kendskabet til
kriseberedskabet og også til personalets evne til at vurdere behovet for en hurtig indsats fra kriseberedskabet.”

Klimavurdering

Der er ikke foretaget en klimavurdering af sagen, idet sagen ikke har betydning for klimaet eller bidrager til realisering af
klimastrategien.

Indstilling

Til drøftelse.

Beslutning i Regionsrådet den 27-01-2025

Punktet blev drøftet.

 

Regionsrådet finder, at det nuværende kriseberedskab er tilstrækkeligt og har tillid til, at det bliver aktiveret, når der er
behov for det. Konkrete spørgsmål i forhold til kriseberedskabet kan af regionsrådsmedlemmerne stilles i de relevante
udvalg.

 

Preben Friis-Hauge og Lars Erik Hornemann deltog ikke i sagens behandling.

Fraværende Lars Erik Hornemann,  V
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