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Punkt 1: Mededeltagere
1-01-72-8-10

Sagsfremstilling

Region Midtjylland, Regionsradet:

Jorgen Norby
Susanne Helene Buch Nielsen
Conny Jensen

Carl Johan Rasmussen

Kommunekontaktradet:

Torben Gudiksen, Holstebro
Anders Kjerulff, Holstebro
Mette Nielsen, Viborg

Leif Gjertz Christensen, Viborg

Legeforeningen:

Karsten Rejkjeer Svendsen

Birgitte Borup

Seren Svenningsen

Tove Holm

Lise Hoyer (Medlem af SU - observater i KEU)
Ejvind Mouritsen (Medlem af SU - observater i KEU)
Holger Fischer (Medlem af KEU - observater i SU)

Mette Korr (Medlem af KEU - observater i SU)

Regionspraksiskoordinator:

Jens Rubak (Observatar)

Leegeforeningens sekretariat:

Seniorkonsulent Lisbeth Trollund

Region Midtjylland, administrationen:



Direktor Anne Jastrup

Vicedirektor Kjeld Martinussen

Kontorchef Palle Jorgensen, Nere Sundhedstilbud

Kontorchef Lasse Guldbrandsen, Neere Sundhedstilbud
Kontorchef Jens Bejer Damgaard, Naere Sundhedstilbud
Kontorchef Birgitte Haahr, Naere Sundhedstilbud

Chefkonsulent Steen Vestergaard-Madsen, Nare Sundhedstilbud

Fuldmeegtig Kristoffer Stegeager, Neere Sundhedstilbud
Beslutning

Der var afbud fra:
Carl Johan Rasmussen
Mette Nielsen



Punkt 2: Udvidelse af § 2 aftale om opfelgende hjemmebesog
1-30-72-160-08

Resume

Den nuvarende § 2-aftale om opfelgende hjemmebesog i Region Midtjylland begrenser malgruppen til at veere patienter,
der er mindst 78 ar gamle. P baggrund af erfaringer med ordningen pa hospitaler, i kommuner og almen praksis, er der
enighed om, at den heje aldersgrense ikke er det mest hensigtsmassige udvelgelseskriterium.

Med Den nationale handlingsplan for den &ldre medicinske patient bliver opfelgende hjemmebesag, fra og med 2013, til
et landsdekkende tilbud. I modsatning til den nuvarende praksis sa anvender handlingsplanen ikke et alderskriterium.

Administrationen indstiller,

at Samarbejdsudvalget godkender udvidelsen af § 2-aftale om opfelgende
hjemmebesog sa aldersgreensen ophaves i hele Region Midtjylland, og

at Samarbejdsudvalget tager orienteringen om, at indsamling af data i Vestklyngen til
en omkostningsanalyse vedrerende en udvidelse af aldersgraensen stoppes, til
efterretning.

Sagsfremstilling

Den nuvarende § 2-aftale om opfelgende hjemmebesog i Region Midtjylland begrenser malgruppen til at veere patienter,
der er mindst 78 ar gamle. Dette alderskriterium blev valgt som felge af erfaringerne fra Glostrup-undersggelsen.

Der hersker enighed blandt hospitaler, kommuner og alment praktiserende laeger om, at alderskriteriet ikke er en
hensigtsmassig metode til at udvaelge malgruppen for opfelgende hjemmebeseg. Dette skyldes, at en borger under 78 ar
kan have lige s& meget gavn af opfelgende hjemmebesog som en borger over 78 ér. Det er sdledes andre kriterier, der
afger, hvorvidt borgeren har behov for opfelgende hjemmebesog.

Med den nationale handlingsplan for den &ldre medicinske patient indferes opfelgende hjemmebesog i hele landet fra
2013. I handlingsplanen er der ingen aldersgraense for malgruppen til opfelgende hjemmebesog.

Med udgangspunkt i de kliniske og organisatoriske argumenter er det Administrationens vurdering at aldersgransen pa 78
ar ikke er en hensigtsmassig made at udvaelge malgruppen for opfelgende hjemmebesog. I forlengelse af Den nationale
handlingsplan for den celdre medicinske patient vil Administrationen foreslé at alderskriteriet ophaves i hele Region
Midtjylland og at den geldende § 2-aftale om opfelgende hjemmebesag udvides.

Pé hospitalerne, hvor patienterne udvalges, fastsattes en vejledende aldersgraense pa f.eks. 65 eller 70 ar. Herved screener
hospitalerne kun patienter over den vejledende aldersgreense. Vurderer personalet, at en patient under den vejledende
aldersgraense kan vere relevant til opfelgende hjemmebeseg, screenes denne.

Samarbejdsudvalget for almen praksis har - pd medet den 23. februar 2012 - godkendt en forsggsordning med udvidelse
af alderskriteriet til ogsa at omfatte 65-77 arige borgere i Vestklyngen. KORA blev tilknyttet som projektleder pa
forsggsordningen med henblik pé udarbejdelse af en omkostningsanalyse, der skal belyse effekten af opfelgende



hjemmebesog, nar den udrulles til ogsé at omfatte en yngre mélgruppe. En status i november 2012 har desverre vist, at
gennemforelsesprocenten er meget lav. Senior projektleder Jakob Kjellberg (KORA) fastslér, at det ikke vil vaere muligt at
pévise en effekt ved den nuverende gennemforelsesprocent. Administrationen har derfor besluttet at afslutte
dataindsamlingen til omkostningsanalysen.

Beregning af patientpotentiale

Administrationen har foretaget beregninger over antallet af patienter, som potentielt vil anvende ordningen ved en
fuldsteendig ophavelse af alderskriteriet.

Nedenstaende beregninger er udelukkende baseret pa patienter pa 65 ar eller derover, da antallet af patienter under 65 ar,
som vil blive udvalgt til opfelgende hjemmebesog, anses for at vaere meget fa. Tabellens hgjre kolonne viser séledes, hvor
mange patienter der arligt vil blive tilbudt opfalgende hjemmebesog, sdfremt alderskriteriet ophaves.

Beregningerne viser, at en udvidelse af mélgruppen vil betyde et patientpotentiale pa maksimalt 22.143 patienter
udskrevet fra relevante afdelinger pa regionens hospitaler (medicinske, neurologiske, ortopad- og organkirurgiske
afdelinger).

Erfaringer fra de klynger, hvor ordningen allerede er implementeret, viser, at der sker et yderligere frafald, da det kun er
godt 50 % af de udvalgte, der rent faktisk modtager et opfolgende hjemmebesog. Det reelle tal for hvor mange patienter
der vil modtage et opfelgende hjemmebesag er sdledes ca. 11.072 patienter.

Tabellen viser ligeledes, hvor mange ekstra opfelgende hjemmebesag hver praktiserende leege kan forvente at fa ved en
ophavelse af alderskriteriet. Potentielt kan det betyde op til 26 besgg per praktiserende lege per ar, men taget
gennemforelsesprocenten i betragtning vil det reelle tal vare ca. 13 besag per praktiserende leege per ar.

Tabel 1: Beregning af konsekvenserne af at fjerne aldersgreensen for opfolgende hjemmebesog i Region Midtjylland

Alder
Antal udskrivninger 65-69 70-74 75-79 80-84 85+ Totalt
Medicinske og neurologiske 11.429  9.360 9.537 8.290 8.823 47.439
patienter
Efter 16% reduktion pga. 9.600 7.862 8.011 6.964 7.411 39.849

formodede andre tilbud
(udgangspunkt i geriatrisk

team, AUH)

Relevanskriterium 25,00% 30,00% 40,00% 40,00% 40,00%
Maksimalt antal besog 2.400 2.359 3.204 2.785 2.965 13.713
Minimalt antal besog 1.200 1.179 1.602 1.393 1.482 6.857
Organkirurgiske og 8.313 7.138 6.198 4.655 4.726 31.030
ortopadkirurgiske

Efter 16% reduktion pga. 6.983 5.996 5.206 3.910 3.970 26.065

formodede andre tilbud



(udgangspunkt i geriatrisk

team, AUH)

Relevanskriterium 25,00% 30,00% 40,00% 40,00% 40,00%
Maksimalt antal besog 1.397 1.799 2.083 1.564 1.588 8.430
Minimalt antal besgg 698 899 1.041 782 794 4.215

Maksimalt antal besegialt 3.797 4.157  5.287 4350  4.552  22.143
Minimalt antal beseg i alt 1.898 2.079 2.643 2.175 2.276 11.072

Maksimalt antal opfelgende 5 5 6 5 5 26
hjemmebesog per
praktiserende lege

Minimalt antal opfalgende 2 2 3 3 3 13
hjemmebesog per
praktiserende laege

Pé baggrund af erfaringerne med ophavelse af alderskriteriet i Vestklyngen er det Administrationens vurdering, at det
reelle antal beseg — som folge af udvidelsen - vil vaere vasentligt tettere pd 11.000 besog.

Antallet af besgg pr. praktiserende lege (bade hjemmebesog og konsultationer) mé antages at erstatte andre typer af
leegebesog i patientens hjem og i konsultationen.

DSI har tidligere estimeret, at de samlede regionale udgifter til opfelgende hjemmebesag belaber sig til ca. 300 kr. per
patient. Den isolerede udgift forbundet med ophaevelsen af alderskriteriet vil sdledes belebe sig til ca. 3,3 millioner kr.
Udgiften skal ses i lyset af, at DSI har pavist en samfundsekonomisk besparelse pa 12.375 kr. pr. patient ved opfelgende
hjemmebesog.

Beslutning

Vedtaget som indstillet med den bemarkning at Samarbejdsudvalget felger ordningen og under forbehold for at aftalen
godkendes i regionsradet.

Bilag

Udkast til § 2 aftale om opfelgende hjemmebesog



Punkt 3: § 2 aftale om huslaege ved Landsbyen Selund
1-13-4-211-10

Resume

Huslagen ved Landsbyen Sglund, der er almenlage for beboerne, har hidtil vaeret ansat efter en overenskomst fra 1985.
Denne overenskomst er foreldet, og det foreslas, at fornyet ansattelse sker efter en nyudarbejdet 2 aftale.

Administrationen indstiller,

at udkast til § 2-aftale godkendes.

Sagsfremstilling

Botilbuddet Landsbyen Selund i Skanderborg er hjem for ca. 240 mennesker med vidtgaende fysiske og psykiske
handicaps. Pa institutionen er der en huslege, der er almenlege for beboerne.

Huslagen har hidtil veeret ansat i henhold til "Tilleegsoverenskomst til landsoverenskomsten om almen leegegerning
vedrgrende almen laegebetjening af gruppe 1-sikrede beboere pé boinstitutioner efter bistandslovens § 112, stk. 1".
Tillegsoverenskomsten er indgaet mellem det daverende Sygesikringens Forhandlingsudvalg og Praktiserende Leaegers
Organisation den 18. november 1985.

I forbindelse med ledighed i stillingen som huslage pa Selund, er Administrationen blevet opmerksom pa, at
tillegsoverenskomsten er sa foreldet, at den udger et meget ufuldstendigt grundlag for regulering af huslegefuktionen
ved Landsbyen Seglund. Derfor er der udarbejdet et udkast til lokal aftale - § 2 - mellem Region Midtjylland og PLO
Midtjylland om funktionen som huslage ved Landsbyen Sglund.

Fastsettelsen i aftaleudkastet af lon- og ansettelsesvilkar for huslaegen er inspireret af vilkérene for en ikke vagtbaerende
overlaege.
Beslutning

Vedtaget som indstillet med den bemerkning at aftalen tilrettes i samarbejde med PLO - Midtjylland og under forbehold
for at aftalen godkendes af regionsradet.

Bilag

Prg 2 aftale om huslage pa Selund. Udkast 13.02.2013 (2)
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