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Punkt 1: Besog pa Vejle Sygehus

21/247
Sagsfremstilling

Der vedlaegges program for beseg pa Vejle Sygehus. Fokus vil vare pé igangveerende moderniseringer og Vejle Sygehus’
rolle, herunder oplaeg om de fysiske faciliteter til at kunne lgse den opgave.

Besoget starter kl. 14.00 og afsluttes kl. 15.00, hvorefter det ordinaere udvalgsmede afvikles i tidsrummet 15.00-17.00.

Sygehus Lillebelt vil vaere repreesenteret ved adm. sygehusdirektor Christian Sauvr og Planleegningsstaben.

Programmet er vedlagt.
Indstilling
Til orientering.

Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Til orientering.

Carsten Serensen og Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Program for besog pé Vejle Sygehus AIU 110821



Punkt 2: Dreftelse vedr. lokaleudfordringer pa Aabenraa Sygehus

21/39130
Resumé

Der fremlaegges sag til dreftelse vedrerende lokalemassige udfordringer i FAM, Sygehus Senderjylland, Aabenraa
Sygehus.

Sagsfremstilling
Psykiatrien blev integreret i FAM Aabenraa i forbindelse med psykiatriens indflytning i 2015.

Psykiatrisygehuset indgar i FAM sammen med de somatiske specialer pa de matrikler, hvor somatik og psykiatri ligger
side om side.

De fysiske rammer har imidlertid med tiden vist sig at veere for snaevre. Udfordringerne relaterer sig til bade venteforhold
og afskermningsforhold for patienter, placering og sterrelse af modtagelses- og behandlerrum i skadestuerum,
pladsforhold i kontorrum arbejdsrum, herunder udfordringer i forhold til diskretion.

Hertil kommer en uhensigtsmassig placering af de psykiatriske FAM-senge pa niveauet over skadestue /
modtagelsesomradet.

Problemstillingerne i de nuvarende fysiske rammer knytter sig til folgende:

e For lidt plads, for lidt diskretion og for lidt differentierede opholdsmuligheder i venteomradet. Det er for trangt og
mange foler sig udstillet/sarbar i de nuvaerende rammer.

o For fa somatiske observations- og undersggelsespladser i FAM, hvilket betyder, at der ind i mellem er
observationspatienter med ophold pé gangen.

¢ Uhensigtsmaessig placering af de psykiatriske sengepladser. For dérlig udnyttelse af psykiatriens akutsengestuer,
idet psykiatriens arealer p.t. ligger pa to forskellige planer, hvilket gor det svaert for personalet, der skal dekke bade
modtagelsesomradet og akutsengestuerne pa niveauet over.

¢ Bedre arbejdsforhold for personalet. Der er behov for flere arbejdspladser pa grund af ikke mindst flere nye
funktioner i psykiatrien (mobilteam, akut udrykningstjeneste), der har base i FAM. Herudover er der
diskretionsudfordringer i dette omrade.

¢ Behov for pé en rekke omrader at i en tydeligere opdeling af eksisterende fysik i FAM mellem psykiatri og
somatik.

Psykiatrisygehuset og Sygehus Senderjylland er enige om behovet for en tiltrengt forbedring af modtagelsen i Aabenraa,
men det skal ske uden at kompromittere visionerne og mélene for den faelles FAM og pa en méde, der fastholde de
oplevede positive effekter af en samlet FAM for psykiatrien og somatikken.



Den lgsningsmodel, der er pa bordet, indeholder en tilbygning der skal lose bade de forskellige pladsproblemer i
psykiatri/somatik i skadestuen og udfordringer med den nuvarende fordeling af arealer bade inden for de enkelte etager
og mellem de 2 etager.

Konkret omhandler den foreslaede lasning en tilbygning/udvidelse pa ca. 300 m2 i umiddelbar tilknytning til eksisterende
FAM. Den endelige losning skal findes med inddragelse af de medarbejdere, som arbejder i FAM/PAM.

Anlegsudgiften estimeres til ca. 10,0 mio. kr.

Sygehusledelsen vil pd medet uddybe bade udfordringerne med de nuverende rammer, og det der skal til for at lese dem.

Indstilling

Til dreftelse.

Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Droftet. Opleg vedlegges.

Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Notat - AIU - FAM Aabenraa

Opleag, pkt. 2, 11-08-2021 - Forslag om udvidelse af FAM PAM



Punkt 3: Orientering om automatisering af kekkendrift og kekkenlogistik,
Hovedkekken ved det nye OUH

18/43526
Resumé

Opfoerelsen af det nye hovedkekken ved det nye OUH pagar, hvor rahuset er rejst og indvendige arbejder er pdbegyndt.
Dog bliver ibrugtagelsen af kekkenet forsinket som folge af integrering af @get automatisering i kekkenet. Anlegs- og
innovationsudvalget orienteres hermed om status.

Sagsfremstilling

Regionsradet godkendte den 24. juni 2019 etablering af et hovedkekken ved det nye OUH. Hovedkekkenet skal forsyne
det nye OUH, voksenpsykiatrien samt eksisterende OUH frem til det er fraflyttet. Odense Universitetshospitals funktioner
i Svendborg og Nyborg skal ligeledes kostforsynes af det nye kakken, og tilsvarende geelder de degnpsykiatriske
funktioner pa Fyn (Odense og Svendborg).

5E Byg blev i juni 2020 tildelt OPS-kontrakt vedr. opferelse af hovedkekkenet ved det nye OUH og pébegyndte herefter
projektering og efterfolgende opferelse af bygningen med forventet ibrugtagning ultimo 2021. Status er p.t. at réhuset er
rejst og indvendige arbejder er pdbegyndt.

Oprindelig automatiseringsforudsatning

Transport af madvogne via AGV: Det har fra projektets begyndelse varet en forudsatning, at der ville vaere manuel
handtering og genanvendelse af de eksisterende madvogne fra det nuvarende kekken pd OUH frem til indflytning pé det
nye OUH. Herefter skulle der foretages en konvertering af leverancer til det nye OUH samt voksenpsykiatrien via nye og
storre madvogne tilpasset AGV transport. Ibrugtagning af nye sterre madvogne tilpasset AGV kraever mest mulig
automatisering af logistikken i kekkenet, bl.a. i forhold til sikring af et tilfredsstillende arbejdsmilje.

Logistik i selve kokkenet: Automatisering af kekkenlogistikken var forudsat implementeret samtidig med indflytning pé
det nye OUH under antagelse af, at automatiseringen i kekkenet kunne etableres efter ibrugtagning med begraensede
gener for kekkendriften. Udgiften til automatisering efter ibrugtagning af kekkenet skulle atholdes af OUH.

Integrering af gget automatisering

Efter udarbejdelse af flere analyser viste det sig dog, at automatisering af logistikken i kekkenet efter ibrugtagning vil
have vasentlig sterre bygningspavirkning end forst antaget. Derfor ville det veere uhensigtsmassigt og med store
driftsmeessige forstyrrelser at gennemfore arbejdet efter ibrugtagning af kekkenet. Pa den baggrund vurderes det
hensigtsmessigt at fremrykke automatiseringen af logistikomradet i kokkenet til at pédgé i forbindelse med opforelse af
kokkenet fremfor at afvente.

Automatiseringen i selve kekkenet betyder, at madvogne ved ankomst til kekkenet bliver tomt, vasket, torret og nedkelet
ved en automatiseret proces, hvor der kun er manuel flytning af madvogne fra ankomstomradet til den automatiske
temmerobot. Derudover vil der fortsat vaere manuel pakning af madvognene, séledes at vognene fyldes manuelt med den
enskede forplejning inden de sendes ud til patienter/parerende.

Automatiseringen er forberedt til bade de eksisterende madvogne samt eventuelle dobbelte madvogne tilpasset AGV. De
eksisterende madvogne fra OUH skal anvendes og tilpasses i mindre omfang for at kunne indga i den planlagte
automatisering af vaske, - afdampnings- og keleomradet. Transporten af madvognene til det nye OUH vil ske via vogntog
med truck som betjenes af OUH/driften. Den manuelle transport af madvogne via vogntog sikrer en robustgerelse af



logistikflowet pa hospitalet, da det vurderes at der vil vere pres pA AGV flowet. Der vil fortsat veere AGV transport af fx
steriltudstyr til operationer, linned m.v. samt varer fra lageret i Servicebyen.

Automatiseringen af kekkenlogistikken samt transport via eksisterende madvogne vil ikke have betydning for det tidligere
vedtagne bespisningskoncept pa det nye OUH.

Pa det eksisterende kokken pa OUH er der manuel handtering af madvogne i de ovennevnte omréder, som bliver
automatiserede pé det nye OUH. Automatiseringen af logistikken i kekkenomradet har dermed store arbejdsmiljemessige
gevinster 1 form af at den manuelle handtering af tunge madvogne reduceres.

Der tilstreebes mest mulig fremtidssikring, s& automatiseringen i kekkenet pé sigt kan udvides til ogsé at omfatte
pakkeomradet.

Der er identificeret folgende fordele ved fremrykning af automatisering:

- Kokkendriften undgér driftsmaessige forstyrrelser og evt. nedlukning ved senere implementering af automatik.
- Stor grad af automatisering i forhold til manuel handtering i nuverende kekken pa OUH.
- Kendte lgsninger og brug af nuveerende materiel, der ogsa foretraekkes arbejdsmiljemaessigt.

- Kraever ingen ekstraforanstaltninger i interimsperioden, hvor der skal leveres til eksisterende OUH. Leverancer til
Nyborg og Svendborg kan ske uden ombygninger og ekstraforanstaltninger.

- Mindre belastning af det samlede logistikflow pé det nye OUH i relation til AGV transport.

- Kapacitetsbehovet og forventeligt ogsd udvidelser kan honoreres.

Samlet set giver automatisering af kekkenlogistikken en mervaerdi til projektet, blandt andet i form af et
arbejdsmiljemaessigt gode som kommer personalet til gavn fra forste dag kekkenet ibrugtages. Omkostningen til den
fremrykkede automatisering i kekkenet atholdes af OUH.

Revideret tidsplan
Den oprindelige tidsplan tilsagde at hovedkekkenet kunne ibrugtages i januar 2022. Denne

tidsplan er revideret som folge af automatiseringen af kekkenet.

- Indregulering, test og commissioning: Januar, februar og marts 2022
- Treening, uddannelse og aktivering: Februar og marts 2022

- Totalentrepreneren afleverer projektet: Den 31. marts 2022

- Indflytning og idriftseetning: April 2022

- Kekkenet er produktionsklar: Den 29. april 2022.



Den reviderede tidsplan vurderes ikke, at have konsekvenser for produktionen i det eksisterende kekken pd OUH.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Til orientering. Opleg vedlegges.

Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Oplaeg, pkt. 3, 11-08-2021 - Kokkendrift



Punkt 4: Orientering om allonge V, Nyt OUH

18/52262
Resumé

Regionsridet blev den 7. juli 2021 skriftlig orienteret om indgéelse af aftale vedr. tidsfristforleengelse med JV
CMB/Itinera (Allonge V). Der orienteres 1 nervaerende sag om tidsfristforlengelser for de enkelte delprojekter.

Sagsfremstilling

Den 15. september 2020 indgik Region Syddanmark og OHPT allonge IV til

totalentreprisekontrakten, som felge af de tidsmaessige konsekvenser som COVID-19

pandemien havde medfert byggeprojektet. Tidsfristforlengelsen beted at DP03 blev forleenget med tre maneder, hvor

DP04-DPOS blev forleenget med fire méneder som folge af COVID-19 pandemiens forste belge. Allonge IV er geldende
for perioden december 2019 til 15. september 2020.

OHPT har siden november 2020 lgbende varslet krav om yderligere tidsfristforlengelse. Projektorganisationen for Nyt
OUH modtog den 15. april 2021 brev fra OHPT med dokumentation for den varslede tidsfristforleengelse. Aftale
vedrerende tidsfristforleengelse grundet COVID-19 blev indgéet den 30. juni 2021, da projektdirekteren for Nyt OUH
blev bemyndiget til at godkende aftalen, jf. geeldende prokura. Aftalen er geeldende fra 16. september 2020 til 31. juli
2021.

Aftale vedr. tidsfristforleengelse

- DPO03: ny ferdiggerelsesdato den 11. august 2023.
- DPO04: ny ferdiggerelsesdato den 11. august 2023.
- DPO0S5: ny faerdiggerelsesdato den 11. august 2023.
- DPO06: ny feerdiggerelsesdato den 11. august 2023.
- DPO07: ny ferdiggerelsesdato den 31. juli 2023.

- DPO08: ny faerdiggerelsesdato den 10. november 2023.

Som folge af ovenstéende tidsfristforleengelse for DP03-DP08 forskydes milepele for aptering af rarum (DP100)
tilsvarende.

Arsagerne til tidsfristforlengelsen er:

- Reduceret mandskab pé pladsen. Som felge af COVID-19 pandemien beskriver OHPT mangel pa mandskab som
folge af indrejserestriktioner, teststrategi (massetest pa byggepladsen), samt COVID-19 positivt mandskab og
neerkontakter, som var i isolation.



- Nedsat produktion. Mangel pé produktionsressourcer og aktiviteter som folge af begrensninger meddelt af
underleveranderer og leveranderer.

- Forsinkelse pa leverancer. OHPT beskriver indrejseudfordringer samt restriktioner som arsager til at leverancer til
det nye OUH er forsinkede.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Til orientering. Oplaeg vedlegges.

Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Oplaeg, pkt. 4, 11-08-2021 - Allonge V



Punkt 5: Orientering om Plug and Play og GTP - et state of the art testmiljo

19/23979
Resumé

Region Syddanmark rader over et testlaboratorium Plug&Play i Forskerparken i Odense. I laboratoriet er det muligt at
teste og afprove sundhedsteknologi op mod relevante platforme og den digitale infrastruktur, der benyttes i
sundhedsvaesenet. Laboratoriet er blevet opgraderet med mulighed for afprevning af teknologi pé en platform malrettet
telemedicin og kan integreres med andre nye teknologier. Anlaegs- og innovationsudvalget orienteres hermed om
projektet.

Sagsfremstilling

Baggrund

Region Syddanmark rader over et testlaboratorium Plug&Play i Forskerparken i Odense. I laboratoriet er det muligt at
teste og afpreve sundhedsteknologi op mod relevante platforme og den digitale infrastruktur, der benyttes i
sundhedsvaesenet. Laboratoriet er blevet opgraderet med mulighed for afprevning af teknologi pé en platform malrettet
telemedicin (Generisk Telemedicinsk Platform (GTP)) og kan integreres med andre nye teknologier. Sammentankning af
Plug&Play og GTP var dels et mal om at reducere drifts- og licensomkostninger til bade Plug&Play samt GTP samt at
etablere en faelles platform, som i hgjere grad er rettet mod nuvarende og fremtidige regionale behov. Resultat af
projektet er en brugervenlig felles infrastruktur for Plug&Play og GTP. Projektet er fremtidssikret, fleksibelt og har
skaleringspotentiale.

Formal

Plug&Play og GTP — et “’state of the art” testmiljo

Formalet med anvendelsen af Plug&Play sammen med GTP-platformen er at tilbyde Plug&Play som én ”scene”, der kan
demonstrere virkelighedsnaere og komplekse problemstillinger i kommunikationen mellem sundhedsprofessionelle. GTP-
platformen bestér af en masse sma selvstendige og funktionelle moduler. Modulerne fungerer som byggeklodser, der kan
integreres med hinanden. Saledes er det nemmere at tilpasse losningerne til pracist at matche de kliniske behov og
understotte deres arbejdsgange. Platformens fleksibilitet gor, at man pa kort tid kan teste og afpreve innovative
sundhedsteknologiske lgsninger, hvorfor vejen til drift kan forkortes.

Alle moduler er i stand til at kommunikere med hinanden, da det er bygget pa et standardiseret og internationalt anvendt
datasprogformat. Det betyder, at man i fremtiden vil kunne koble andre elektroniske lgsninger pé platformen, og derved
imedekomme fremtidige behov — alt sammen i en stremlinet og brugervenlig brugergrenseoverflade. Det kan styrke det
tvaersektorielle samarbejde, da det er enklere at dele data pa tvaers af sektorer som fx mellem sygehuse, kommuner og
almen praksis.

Den nye platform er robust og fremtidssikret med genanvendelige og licensfri moduler, der er ejet af regionen. Det
betyder ogsd, at omkostningerne bade pa kort og lang tid er minimeret. Fremtidige projekter og lesninger i regi af
Plug&Play og GTP vil have lavere omkostninger, da modulerne vil kunne genanvendes og bruges i nye projekter, hvilket
kan reducere behovet for involvering af nye eksterne app-udviklere.

Det gode eksempel - GERI-kufferten og GTP

Et godt eksempel pa hvordan den nye GTP anvendes i dag er GERI-kuffert projektet. Projektets formal er at styrke det
tvaersektorielle samarbejde imellem kommuner, praktiserende laeeger og sygehuse med henblik pa tidlig opsporing af
funktionstab og sygdom. Med GERI-kufferten gives de sundhedsprofessionelle bedre mulighed for at vurdere om
nyopstéaet sygdom hos de svageste &ldre, medicinske patienter kraever akut indleeggelse eller kan behandles i eget hjem.
Svendborg Kommune bruger nu GTP platformen i projektet Akutplads i eget hjem.



Systemet tilbyder bl.a. synkronisering af data fra blodanalyser mellem GTP og den platform, som kommunerne bruger til
borgeroplysninger inden for sundheds- og &ldreomradet, omsorgsjournalen.

Sygehuse kan ogsé se alle data fra omsorgsjournalen pa GTP-platformen samt foretage videomeder imellem laegepraksis,
kommune og borger. Systemet er blevet udvidet til Kerteminde, Langeland, Assens og Svendborg kommuner, hvor
systemet er i drift p& nuvarende tidspunkt. Alle aspekter af systemet kan modificeres med lave omkostninger, hvor GTP-
platformen opfylder fremtidige krav fra kommunerne og sygehuse som fx tilslutning af nyt elektronisk udstyr. I Kolding
Kommune har man startet et Ph.d-projekt, hvor akutsygeplejersker skal opleres i undersggelse via lungeultralydsskanning
for at diagnosticere lungebetendelse. Ligeledes er man i Kolding Kommune ogsa i gang med at teste mélinger af hjertets
elektriske aktivitet (EKG-maling), som foretages af akutsygeplejersker og sendes direkte til GTP.

Pa modet deltager enhedschef Christian Mercado, Syddansk Sundhedsinnovation, der vil praesentere udvalget for
mulighederne med platformen.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Til orientering. Oplaeg vedlegges.

Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Oplag, pkt. 5, 11-08-2021 - Plug&Play og GTP



Punkt 6: Orientering om Week of Health and Innovation - WHINN 2021

21/32805
Resumé

WHINN 2021 afholdes for 7. gang i dagene 22.-23. september 2021. Arets temaer er datadrevet innovation og personlig
behandling, digitalisering og robotter. Region Syddanmark bidrager aktivt til planleegningen af programmet for WHINN
2021. Udvalget orienteres hermed om programmet, som er offentliggjort.

Sagsfremstilling

WHINN 2021 afholdes for 7. gang i dagene 22.-23. september 2021.

Planlagning og afvikling af WHINN er overdraget til den nye, landsdekkende sundhedsklynge, Danish Life Science
Cluster, med henblik pa, at WHINN fremadrettet viderefores som et falles, landsdeekkende initiativ i samarbejde med de
ovrige samarbejdspartnere i klyngen. Der er bred opbakning ikke bare fra det syddanske ekosystem, men ogsé fra akterer
i andre dele af landet.

Region Syddanmark medfinansierer drets WHINN med 400.000 kr. af den ramme pé 3 mio. kr., som regionsradet pa
medet den 25. maj 2020, efter anbefaling fra anlaegs- og innovationsudvalget, besluttede at afsatte til samarbejde med den
nye sundhedsklynge i forbindelse med implementering af den nye regionale udviklingsstrategi.

WHINN 2021 gennemferes som en landsdekkende event forankret i Syddanmark, og temaerne er i ar datadrevet
innovation og personlig behandling, digitalisering og robotter.

WHINN er en vidensfestival for sundheds- og velfardsteknologi samt life science. For Region Syddanmark bidrager
WHINN som tidligere é&r til at synliggere Region Syddanmarks styrkepositioner inden for blandt andet velfeerdsteknologi
og robotter nationalt og i nogen grad internationalt.

Afviklingsform og forventninger til deltagelse

WHINN bliver ligesom sidste ar afviklet som en blanding af fysiske, hybride og digitale events, sidstnaevnte med
streaming med nationale/internationale key notes. Derudover har partnerne mulighed for at gennemfore digitale pre-
events.

Der forventes 300 fysiske deltagere hver dag, samt 50 digitale deltagere hver dag — heraf halvdelen internationale, det er
ligeledes forventningen, at mere end 40 % af deltagerne vil komme fra andre steder end Syddanmark.

I forhold til fysisk lokalitet anvendes alle faciliteter i Forskerparken, herunder lokaler hos Syddansk Sundhedsinnovation
(SDSI), Healthcare DENMARKSs besoagscenter og Teknologisk Institut.

Program
Program og tilmeldingsmodul kan findes pA WHINNs hjemmeside, som lgbende opdateres: https://www.whinn.dk/

Folgende events, der profilerer de syddanske styrker, er p.t. planlagt:


https://www.whinn.dk/

¢ Digitalisering: Digital transformation af sundhedsvasenet — hvordan finder vi balancen?

Arrangeres af Center for Innovativ Medicinsk Teknologi (CIMT), Odense Universitetshospital (OUH) og Syddansk
Universitet.

Heldagsprogram.

¢ Robotter: Innovative patientnare robotter — hvad venter vi pa?
Arrangeres af Centre for Clinical Robotics (CCR), Syddansk Universitet.

Halvdagsprogram.

e Data: Bedre brug af data - neglen til sammenhang i pleje og sundhed?

Arrangeres af DataFair, Secata, Fonden DATA for GOOD og Alexandra Instituttet. Halvdagsprogram.

e Data: Tech Talk — hvad skal vi med sundhedsdata?

Arrangeres af Data Redder Liv og Danish life Science Cluster.

Halvdagsprogram.

e Data: Fremtidens sundhedsforskning — hvordan er det relevant for det personligt levede liv?

Arrangeres af Innovationsfondsprojekterne CoronaLytics og HealthD360. Halvdagsprogram.

o Kunstig intelligens: Visionary seminar — will the future of precision medicine transform the healthcare system?
Arrangeres af Danish Life Science Cluster.

Heldagsprogram

o Kunstig intelligens: Fundingmuligheder inden for kunstig intelligens - hvor er viden og penge?

Arrangeres af Syddansk Sundhedsinnovation (SDSI) og det Syddanske Bruxelleskontor. Halvdagsprogram

o Sammenhang pé tveers - i en fremtid med sundhedsklynger.

Arrangeres af Syddansk Sundhedsinnovation (SDSI).

Heldagsprogram.

Region Syddanmark bidrager ved OUH og SDSI séledes aktivt til programmet for WHINN 2021.


https://cimt.dk/gb/
https://en.ouh.dk/
https://www.sdu.dk/en
https://www.sdu.dk/en
https://www.cphhealthtech.dk/data-redder-liv
https://www.danishlifesciencecluster.dk/

I tilleeg til ovenstdende forventes der at blive arrangeret en mindre udstilling af virksomhedslgsninger, matchmaking samt
et aftenarrangement (WHINN Bits, Beers & Dining), ligesom regionsradsmedlemmer vil have mulighed for at deltage i
seerlig guidet rundvisning.

Regionsradets medlemmer har modtaget en invitation til at deltage.

Karsten Uno Petersen byder velkommen pé konferencen “Funding muligheder inden for kunstig intelligens — hvor er
viden og penge?”’

Mette Bossen Linnet er inviteret til at deltage i paneldebatten pd konferencen “’Digital transformation af sundhedsvesenet
— hvordan finder vi balancen?”

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Til orientering.

Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 7: Medeplan
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Sagsfremstilling

Anlags- og innovationsudvalget har godkendt medekalender for 2021.

Mgdekalender 2021:

Onsdag den 8. september 2021, kl. 14 — ca. 17 — Healthcare DENMARKS besggscenter, Odense
Onsdag den 6. oktober 2021, kl. 14 — ca. 17 — Sygehus Senderjylland, Aabenraa

Mandag den 8. november 2021, kl. 14 — ca. 17 — Byggeplads pa Nyt OUH

Onsdag den 23. november 2021, kl. 15 — ca. 18 — Svendborg Sygehus.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Til orientering.

Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 8: Eventuelt
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Beslutning i Anlaegs- og innovationsudvalget den 11-08-2021

Arealberegning af grenne omréder pé det nye OUH:

- Sagen indgér i regionsradets spergeordning.

Elevsituationen pé det nye OUH:

- Sagen indgér i regionsradets spergeordning.

Orientering om henvendelse ang. tryghedsbaseret kunst.

Henriette Schlesinger deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 9: LUKKET PUNKT: Aptering



Punkt 10: LUKKET PUNKT: Forsyningsanlaeg



Punkt 11: LUKKET PUNKT: OPP OUH, Psykiatri



Punkt 12: Underskriftsside
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