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Punkt 1: Mødedeltagere

1-01-72-11-22

Sagsfremstilling
Regionsrådsmedlemmer
Louise Høeg (V), formand
Bo Jensen (C)

Fodterapeuter
Lineke Elisabeth Nielsen
Mette Høj

Administrationen
Jørgen Nørskov Nielsen - Seniorkonsulent, Sundhed og Praksis
Claus Meldgaard - Specialkonsulent, Sundhedsplanlægning
Tanja Hedelund Jensen - Specialist, Sundhed og Praksis

Afbud
Heidi Stouby - Specialist, Sundhed og Praksis



Punkt 2: Gensidig orientering

1-01-72-11-22

Resume
Gensidig orientering

Sagsfremstilling
På eneste møde blev det aftalt at administrationen skulle følge op på følgende punkter:

årssagen til at fodteraputerne kan rekvirere andet end det, der fremgår af postivlisten
Indkøbskontoret har oplyst, at indkøbssystemet fungerer således, at alle brugerne har adgang til at
rekvirerer utensilier på laboratorieområdet uanset, om det er med på positivlisten eller ej og uanset om
brugeren (forterapeuterne) har behov for det. Dette kan tilsyneladene ikke ændres, men
fodterapeuterne kan oprette en "favoritliste-liste" i systemet så det, de har brug for at rekvirere fremgår
umiddelbart.

status på ønsket fra skolen for Fodterapi om, at der oprettes et uddannelsesudvalg
Administrationen oplyste på mødet i maj 2024 og december 2024, at sagen efter aftale med de øvrige
Regioner er sendt til Danske Regioner med henblik på, at de tager de videre skridt. Administrationen
har kontaktet Danske Regioner for at få en status. Danske Regioner ...............

Beslutning
Ønske om uddannelsesudvalg:
Administrationen har kontaktet Danske Regioner for at få en status. Danske Regioner kunne ikke umiddelbart svare
på det ønskede, men har lovet at undersøge det nærmere. Der følges op på næste møde i samarbejdsudvalget



Punkt 3: Fodterapeuters adgang til at henvise til Sårklinikken

1-01-72-11-22

Resume
Regionen har udarbejdet en ny forløbsbeskrivelse for sårpatienter. I henhold til denne får de praktiserende
fodterapeuter adgang til at henvise til sårcenter/sårklinik

Indstilling
Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning

Sagsfremstilling
I forbindelse med den styrkede indsats for forebyggelse af truende karsygdom og amputationer har Regionen
udarbejdet nye retningslinjer om tidlig opsporing af kritisk iskæmi hos patienter med sår på underekstremiteterne.
Som en del af disse retningslinjer får fodterapeuterne adgang til at henvise til sårcenter/sårklinik. Formålet er, at
der fjernes et "forsinkende led", idet patienterne hidtil skulle tilbage til almen prakais for at blive henvist. Almen
praksis skal orienteres via en epikrise, når patienten henvises fra fodterapeuterne.

Administration går meget hurtigt igang med at supplere eksisterende retningslinjerne, så det fremgår, at
Fodterapeuterne kan henvise til sårklinikkerne og guidelines til, hvordan dette skal foregå.

De reviderede retningslinjer sendes til fodterapeuterne i sambejdsudvalget til kommenteringen inden, de træder i
kraft.

Beslutning
Vedtaget som indstillet



Punkt 4: Evaluering af projekt henvisning nedgroede negle

1-01-72-11-22

Resume
Forsøgsordning, der gør det muligt for borgere at blive behandlet for speciale 55 (nedgroede tånegle) ved en
fodterapeut, uden henvisning fra en praktiserende læge, er nu evalueret. Evalueringen forelægges
samarbejdsudvalget.

Indstilling
Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
D. 1 februar 2022 igangsatte man i Region Midtjylland en forsøgsordning, der gør det muligt for borgere at blive
behandlet for speciale 55 (nedgroede tånegle) ved en fodterapeut, uden henvisning fra en praktiserende læge.

Forsøgsordningen udgør et forsøg på at frigøre ressourcer i almen praksis, ved at lade fodterapeuter anvende
allerede eksisterende kompetencer til at løfte en relevant opgave. Formålet med forsøgsordningen er, at undersøge
de fordele og eventuelle ulemper, som der kan være ved en afvigelse af kravet om lægehenvisning til behandling
ved en fodterapeut, og at give borgerene lettere adgang til behandling.

Forsøgsordningen er nu evalueret af DEFACTUM, Koncern Kvalitet.

De kvantitative resultater indikerer, at der ikke er øgede udgifter ved forsøgsordningen om fritagelse fra henvisning
af egen læge, når borgere skal behandles ved en fodterapeut for nedgroet tånegl (speciale 55). Der ses således ikke
en stigning i ydelsesforbruget hos eller honorarudbetalingerne til fodterapeuter under forsøgsperioden. Det
konkluderes dermed, at der ikke forventes en stigning i udgifter, hvis henvisningskravet til speciale 55 (nedgroet
tånegl) fjernes.

På tværs af interview med fagpersoner (læger og fodterapeuter) samt borgerinterviews vurderes det som positivt at
fjerne henvisningskravet til speciale 55 (nedgroet tånegl) idet hverken læger, fodterapeuter eller borgere vurderer,
at det er nødvendigt, at en læge stiller diagnosen.

Interviewene indikerer generelt, at en fjernelse af kravet vil kunne give hurtigere behandling, mindre ressourcetræk
på egen læge gennem færre konsultationer og potentielt færre operationer for nedgroet tånegl. En fjernelse af
kravet vil desuden spare tid for især de borgere, som er i et mangeårigt behandlingsforløb for nedgroet tånegl, og
som jævnligt skal have henvisningen fornyet.

For borgerne er det især vigtigt, at de kan komme hurtigt i behandling, når problemet opstår, da det er meget
smertefuldt at have en nedgroet negl. Borgerne kan dog også se fordele ved, at de slipper for at skulle bruge tid på
at kontakte egen læge via mail eller telefon eller møde op til en konsultation.

For at understøtte en let og hurtig adgang til behandling har parterne i forbindelse med de seneste
overenskomstforhandlinger rettet henvendelse til Sundheds- og Ældreministeriet med det formål at anmode om at
gøre det muligt for patienter med nedgroede tånegle at opsøge fodterapeutisk behandling med tilskud uden
henvisning fra egen læge.

Evalueringen er sendt til Danske Regioner med henblik på videreformidling til mininsteriet, så den kan indgå i
arbejdet med eventuel ændring af bekendtgørelsen, hvilket er nødvendigt, hvis henvisningskravet skal suspenderes.

Beslutning
Vedtaget som indstillet.

Administrationen vil forsøge at finde ud af, hvor sagen står og orientere samarbejdsudvalget på næste møde

Bilag

Evaluering - fritagelse af henvisning nedgroede negle



Punkt 5: Ændring af status fra lukket til åbent område

1-01-72-11-22

Resume
I forbindelse med at der er lukket en klinik i Ebeltoft, skal der tages stilling til, om Syddjurs Kommune/Ebeltoft by
skal ændre status fra et lukket til et åbent område.

Indstilling
Administrationen indstiller,

at postnummer 8400 Ebeltoft ændres til et åbent område.

Sagsfremstilling
Regionen har modtaget en opsigelse af et ydernummer i Ebeltoft, Syddjurs Kommune.

Der skal derfor tages stilling til, om Syddjurs Kommune/Ebeltoft by skal ændres fra at være et lukket til et åbent
område.

Ifølge praksisplanen skal regionen indhente rådgivning fra Samarbejdsudvalget, inden der træffes beslutning om
ændringer i forhold til, om et område skal være åbent eller lukket.

Ved stillingstagen til, om et område skal være et åbent område, vurderes bl.a. kapaciteten i området.

Kapacitet i Syddjurs kommune
I dag er er der – incl. den vakante klinik i Ebeltoft - 5 klinikker/6 kapaciter med ydernummer i Syddjurs Kommune.
Belligende i Ebeltoft (2 klinikker), Hornslet (1 klinik med 2 kapaciteter), Kolind og Rønde.

Ventetider
Gennemsnit 34 uger (regionsgennemsnit: 21 uger )
Spredning: 3-76 (regionen: 0-82 )

Anbefaling
Som det ses, er der en relativ god dækning i Sydjurs Kommune, hvad angår borgere pr. kapacitet, når den vakante
klinik regnes regens med. Hvis der ses på diabetikere pr. kapacitet, svarer kapaciten til regionsgennemsnittet.

Hvis den vakante klinik ikke genbesættes, vil dækningen blive en del dårligere end resten af regionen – både i
forhold til antal borgere pr. kapacitet og antal diabetikere pr. kapacitet.

På baggrund af ovenstående anbefaler administrationen, at postnummer 8400 Ebeltoft by ændres til et åbent
område.

Note
Befolkninstallene er hentet fra Danmarks Statistik og er gældene fra 4. kvartal 2024
Antal diabetikere er hentet fra /www.diabetestal.nu og er gældende fra 4. kvartal 2024

Beslutning
Vedtaget som indstillet.



Punkt 6: Orientering om tidsplan og procedure for gennemgangen af
kontrolstatistik for fodterapi 2024

1-31-72-79-25

Resume
Der fremlægges forslag til tidsplan og procedure for gennemgangen af kontrolstatistikken vedrørende fodterapi for
2024.

Indstilling
Administrationen indstiller,

at Den beskrevne tidsplan og procedure for gennemgangen af kontrolstatistikken
for 2024 tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Region Midtjylland vurderer den enkelte yders gennemsnitlige udgifter pr. patient i forhold til den gennemsnitlige
udgift pr. patient i regionen som helhed. Endvidere vurderer regionen, om fordelingen af patienter i hver af de 4
risikogrupper for diabetes hos den enkelte yder svarer til gennemsnittet i regionen.

Regionen og Danske Fodterapeuter nedsætter et kontrolstatistikudvalg, der har til opgave at vurdere de enkelte
yderes risikostratificering og udgiftsniveau.

De ydere i regionen, hvis udgift pr. patient ligger over gennemsnittet med mere end 25 %, høres af regionen, idet
der ved undersøgelsen skal tages hensyn til forhold, som kan have indflydelse på det høje behandlingsniveau.

Kontrolstatistikudvalget kan på baggrund af gennemgangen af den enkelte yders afregningsstatistik henstille, at
praksis ydelsesforbrug tilpasses i forhold til gennemsnittet. Dette gælder afvigelser fra gennemsnittet i såvel
opadgående som nedadgående retning.

Undersøgelse og eventuel høring skal være afsluttet inden den 1. juni.

Hvis regionen/kontrolstatistikudvalget efter foretaget undersøgelse og høring af fodterapeuten finder grundlag for
det, kan regionen efter dialog med kontrolstatistikudvalget pålægge den enkelte yder en individuel fastsat
højestegrænse på yderens behandlingsniveau pr. patient som helhed eller på enkeltydelser.

Samarbejdsudvalget orienteres om samtlige henstillinger og højestegrænser, som er givet til fodterapeuter.

Arbejdet i forbindelse med gennemgangen af kontrolstatistikken er de seneste år blevet varetaget af 3
medarbejdere fra regionen og 1-2 fodterapeuter fra Samarbejdsudvalget.
Gruppen betegnes i det følgende som kontrolgruppen.

Administrationen foreslår derfor, at kontrolgruppen i år kommer til at bestå af 2 fodterapeuter fra
Samarbejdsudvalget samt 3 medarbejdere fra administrationen.

Kontrolgruppen har i forbindelse med gennemgangen af de tidligere års kontrolstatistik undladt at høre de ydere der
overskrider høringsgrænsen på et eller flere specialer, såfremt de har haft mindre end 10 patienter.

I 2022 undlod kontrolgruppen at høre de ydere der overskrider høringsgrænsen med færre end 20 patienter på
speciale 55 samt færre end 15 patienter på speciale 60.

I forbindelse med orientering om tidsplan og procedure for gennemgangen af kontrolstatistikken for 2023
besluttede samarbejdsudvalget at tiltræde indstillingen om, at kontrolgruppen fremadrettet undlader at høre de
fodterapeuter der overskrider høringsgrænsen med færre end 20 patienter på speciale 55 og 15 patienter på
speciale 60.

På den baggrund foreslås der følgende tidsplan og procedure af kontrolstatistikken for 2024:

Primo februar:

Kontrolstatistikken bestilles.

Medio februar:



Administrationen gennemgår hver enkelt kontrolstatistik og udarbejder en liste over de ydere, der
overskrider grænseværdien.

Primo marts:

Materiale sendes til kontrolgruppen.

Medio marts:

Kontrolgruppen udvælger de fodterapeuter, der skal redegøre nærmere for deres forbrugsmønster.

Primo april:

De ydere som kontrolgruppen har udpeget bliver anmodet om at indsende en redegørelse.

Ultimo april:

Sidste frist for indsendelse af høringssvar.

Primo maj:

Høringssvarene sendes til kontrolgruppen.

Ultimo maj:

Kontrolgruppen mødes og drøfter ydernes høringssvar.
Kontrolgruppen beslutter, om den enkelte yder skal modtage en henstilling eller højestegrænse.
Kontrolgruppen kan også vælge at tage yderens forklaring til efterretning.

Medio juni:

Kontrolgruppens afgørelse for kontrolstatistikken 2024 sendes med digital post til yderne.

Medio september:

Dagsordenspunkt med orientering til Samarbejdsudvalget for fodterapeuter udarbejdes af Sundhed og
Praksis.

8. oktober 2025:

Samarbejdsudvalget orienteres om alle de efterretninger, henstillinger og højestegrænser der er sendt til
fodterapeuterne i forbindelse med kontrolstatistikken for 2024.

Beslutning
Vedtaget som indstillet.



Punkt 7: Eventuelt

1-01-72-11-22
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