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Punkt 1: Introduktion til udvalgsmedet (kl. 8.30-8.35)

1-00-13-22
Sagsfremstilling

Udvalgsformandskabet byder velkommen til mgde i udvalg for personale og introducerer kort programmet, hvor der
- ud fra et personaleperspektiv - saettes fokus pa brug af teknologi, digitale sundhedslgsninger og transformation af
sundhedsvaesenet som redskaber, der blandt andet skal bidrage til, at ressourcerne i sundhedsvaesenet - det vil
sige tid, medarbejdere og penge - kommer flest patienter til gavn, s3 alle patienter bliver tilbudt en hgj kvalitet
bade nu og i fremtiden.

Beslutning

Udvalgsformanden bgd velkommen og introducerede programmet, herunder at der pa mgdet saettes fokus pa
forhold, der pa forskellig vis kan bidrage til at hdndtere og reducere stigningen i maengden af opgaver, regionen skal
lgse.

Ulrich Fredberg, Susanne Buch og Else Kayser var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 2: Digitale sundhedslesninger (kl. 8.35-9.35)

1-00-13-22
Sagsfremstilling

Udvalget har gnsket at saette fokus pa transformationsdagsorden i Region Midtjylland set ud fra et
personaleperspektiv.

Martin Vesterby vil preesentere udvalget for et perspektiv pa arbejdet med at udvikle og udbrede nye digitale
sundhedslgsninger. Martin Vesterby er Health Tech Adoption Manager i Health Tech Hub Copenhagen, som har fokus
pa at hjzelpe virksomheder med at bryde barrierer omkring brugen af ??sundhedsteknologi i sundhedssektoren og
ggre Danmark til et springbraet for international skalering af Igsninger, der bidrager til at sikre sunde liv mv. Martin
Vesterby vil blandt andet komme ind pa, at der samtidig med fokus pa brug af ny teknologi i sundhedsveaesenet er
behov for opmaerksomhed pa, hvad der driver medarbejdere i sundhedsvaesenet samt pa ngdvendigheden af et
parlgb med organisatorisk udvikling samtidig med teknologisk udvikling.

Der vil i forbindelse med praesentationen vaere afsat tid til spgrgsmal og drgftelse i udvalget.
Beslutning

Martin Vesterby praesenterede udvalget for sit perspektiv pa arbejdet med at udvikle og udbrede nye digitale
sundhedslgsninger. Det blev indledningsvist pointeret, at initiativtagere til udvikling af mange nye Igsninger pa
sundhedsomradet ofte er ganske almindelige folk, der ser et behov og har et drive i forhold til at finde Igsninger.
Der er oftest ikke tale om eksperter i teknologi, hvilket blev vurderet at vaere en god ting, idet et godt beskrevet
behov er fundamentet for god innovation. Ikke mindst pa sundhedsomradet kommer nye Igsninger og innovation
sdledes fra folk, der grundlaeggende gerne vil ggre en forskel og have en positiv indvirkning eller et sakaldt "impact"
for mennesker med et sundhedsbehov.

Martin Vesterbys pastand var i forlaengelse heraf, at eksperter er rigtig gode til at male p&, hvad vi ggr, men at de
sjeeldent er gode til at udvikle og skabe Igsninger. Undervejs i udviklingsprocessen er brug af ekspertkompetencer
dog vaesentlige i forhold til at lgse konkrete opgaver.

Plads til at tabe ansigt og fejle

Martin Vesterby fokuserede desuden pd de dynamikker, der ggr, at mennesker ofte kommer til at traeffe
beslutninger, der ligger i periferien af deres vidensomrade, fremfor kun at fokusere pa dét, der ligger i centrum.
Martin Vesterby fremhaevede, at dette ikke mindst gaelder inden for sundhedsomradet. Det blev vurderet, at en stor
del af baggrunden er, at det sdkaldte "face value" betyder noget, og at der ofte er en tendens til at vaere for
selvsikker i forhold til periferi-omrader. Det blev pointeret, at dette ofte bevirker, at der traeffes uhensigtsmaessige
og forkerte beslutninger, hvorfor det ogsa i forhold til sundhedsinnovation og brug af teknologi er vigtigt at have et
milj@g, hvor det er legitimt, at man risikerer at tabe ansigt. Arbejdspladser med psykologisk sikkerhed og tryghed er
sdledes af stor betydning for at have plads til at skabe og til innovation. Det blev vurderet, at medarbejdere helt
generelt vil vaere en stgrre ressource i sundhedsveaesenet, hvis der er tryghed tilstede. Udvalget blev opfordret til at
have dette som et fokusomrade, og til at bakke op om medarbejdere, ndr der fejles, da dette er helt ngdvendigt i
forhold til at kunne skabe fremdrift vedrgrende digitalisering og skabelse af en organisation, der er mere effektiv at
drive.

Muligggr entreprengrskab

Herudover opfordrede Martin Vesterby regionen til — i samspillet med private virksomheder om teknologisk
udvikling - at bede om, at der leveres et bedste bud pa impact i stedet for blot konkret teknologi. Samtidig bgr der
tilrettelaegges en proces, som tillader entreprengrskab, f.eks. ved at opdele i delmal/-processer, hvor mindre gode
ideer og lgsninger gradvis kan sorteres fra, hvis de ikke har den gnskede impact. Martin Vesterby anbefalede, at
man ikke fra start har fokus pa den fulde konsekvensraekke og et endemal, og at man har en generel accept af, at
ny teknologi og digitale Igsninger ogsa kan lave fejl. Det blev vurdereret, at disse fejl med stor sandsynlighed vil
veere faerre i antal, end det vi har nu, og generelt vaere bedre Igsninger.

Med udgangspunkt i oplaegget drgftede udvalget perspektiverne i forhold til digitalisering af sundhedsvaesenet og
perspektiverne i forhold til blandt andet brug af kunstig intelligens. Det blev vurderet, at det i forhold til at imgdega
bemandingsudfordringer er helt ngdvendigt, at regionsradet samtidigt saetter fokus pad brug af teknologi og andre
forhold, der kan bidrage til smartere arbejdsgange og til at reducere stigningen i maengden af opgaver, regionen
skal Igse. Herudover haeftede udvalget sig ved betydningen af psykologisk tryghed i forhold til at sikre plads til at
skabe og til innovation samt rddet om at opdele i delmdl og -processer, som skaber plads til entreprengrskab.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 3: Valg Klogt (kl. 9.35-10.15)

1-00-13-22
Sagsfremstilling

Udvalget introduceres til Vaelg Klogt, der er et samarbejde mellem Danske Patienter og Laegevidenskabelige
Selskaber, som saetter fokus pa at minimere ungdvendige behandlinger og undersggelser i sundhedsvaesenet, sa
der bliver plads til det, der gavner.

Vaelg Klogt har sdledes til form3l at pege pa omrader i det danske sundhedsvaesen, hvor der bliver udfgrt
ungdvendige undersggelser, behandlinger eller procedurer, der ikke gavner patienter, og som i vaerste fald kan ggre
mere skade end gavn. Veelg Klogt udvikler anbefalinger til, hvad man bgr undgd at ggre og pa Igsninger til at skabe
de ngdvendige forandringer. Der er i forleengelse heraf et formal om bidrage til, at ressourcerne i sundhedsvaesenet
kommer flest patienter til gavn, sa alle patienter bliver tilbudt en hgj kvalitet bade nu og i fremtiden.

Veelg Klogt er finansieret af Danske Regioner forelgbigt til og med 2024.

Vealg Klogt-konsulenterne Lotte Birk Godiksen, Katrine Sommerlund og Anne Katrine Meyer Kristensen fortaeller om
arbejdet. Herunder saettes blandt andet fokus pa de positive konsekvenser det har, ndr ungdvendige undersggelser
og behandlinger skzeres fra (skabe mere tid til fagligt meningsfuldt arbejde mv.) Der vil i forbindelse med
preesentationen vaere afsat tid til spgrgsmal og drgftelse i udvalget.

Link til anbefalinger fra Vaelg Klogt kan findes her.
Beslutning

Lotte Birk Godiksen og Katrine Sommerlund introducerede udvalget til Vaelg Klogt, som saetter fokus pa at minimere
ungdvendige behandlinger og undersggelser i sundhedsvaesenet. Det blev oplyst, at en OECD-rapport anslar, at 20
% af det, der foregdr i sundhedsvaesener internationalt, i bedste fald er spild, og i veerste fald kan vaere direkte
skadeligt. Det blev papeget, at det er unikt ved den danske udgave af Veelg Klogt, at patientperspektivet fra start er
med om bord, idet der er tale om et samarbejde mellem Danske Patienter og Laegevidenskabelige Selskaber.

Udvalget fik oplyst, at Vaelg Klogt udvikler anbefalinger til, hvad man bgr undgd at ggre og pa Igsninger til at skabe
de ngdvendige forandringer, og Lotte Birk Godiksen og Katrine Sommerlund gennemgik nogle eksempler pd
sadanne anbefalinger. Det blev fremhaevet, at der er et stort fokus pa, at anbefalinger skal ud og leve i
sundhedsvaesenet, og at Veelg Klogt skal veere katalysatorer for, at man lokalt arbejder med anbefalingerne. P& den
baggrund tilrettelaegges der en indsats, der skal understgtte en implementeringsindsats p& hvert omrade - f.eks.
workshops, konferencer, materiale mv.

Det blev naevnt, at en af anbefalingerne omhandler at undgd at tage blodprgver, hvis et nyere relevant prgvesvar
allerede findes, eller hvis svaret ikke vil have betydning for patientens forlgb. Det blev oplyst, at flere afdelinger pa
Odense Universitetshospital har skaret antallet af blodprgver ned med 10 % ved at forhindre genbestilling inden for
kort tid i forhold til nogle afgraensede prgvetyper.

En anden anbefaling omhandler at undga at give antibiotika mod bakterier i blaeren, hvis der ikke er symptomer, pa
naer hos bgrn, gravide og patienter, der skal opereres i urinvejene. Der blev i den sammenhang oplyst om et
saerligt fokus, der har vaeret pa antibiotikaforbrug til plejehjemsbeboere med misteaenkt urinvejsinfektion. Det blev
aftalt med udvalget, at en oversigt over fire interventioner fra Region Hovedstaden pd dette omrade udsendes
sammen med referatet (se link om Rationelt antibiotikaforbrug_og_regionale indsatser i Region Hovedstaden, hvor
disse er samlet under overskriften "Tvaersektorielle projekter om aldre, antibiotika og infektioner").

Lotte Birk Godiksen og Katrine Sommerlund fortalte i forleengelse heraf, at anbefalingerne ogsa har et formal om
bidrage til, at ressourcerne i sundhedsvaesenet kommer flest patienter til gavn, sa der bliver plads til det, der
gavner patienterne. Det vurderes desuden at bidrage til at give motivation blandt personalet, at der er fokus p3, at
de undersggelser, der foretages, skal tilfgre veerdi og mening for patienten.

Udvalget drgftede det forhold, at en del ungdvendige undersggelser skyldes en frygt for at lave fejl. Veelg Klogt
anbefaler, at de specialebaerende selskaber skriver Vaelg Klogt-anbefalingerne ind i de kliniske retningslinjer. Det
blev i den sammenhang fremhaevet, at f.eks. yngre laeger i deres laegefaglige skgn kan finde stgtte i disse
vejledninger og henvise hertil i patientjournalen. Det blev samtidig fremhaevet, at der er et pagdende kulturarbejde,
herunder ogsa i forhold til f.eks. at flytte mindset blandt patienter. Det blev vurderet, at faelles beslutningstagning
er en stor del af Igsningen i forhold til at have dialog med patienten.

Slutteligt drgftede udvalget en aktuel indsats vedrgrende billeddiagnostik af laenderyg, som en arbejdsgruppe i
Region Midtjylland skal have fokus pd med inspiration af initiativer fra Region Syddanmark.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.


https://vaelgklogt.dk/anbefalinger
https://www.regionh.dk/hospitalsinfektioner/antibiotikaforbrug/rationelt-forbrug/sider/default.aspx

Punkt 4: Pause (k1. 10.15-10.20)

1-00-13-22
Sagsfremstilling
Pause.
Beslutning

Pause.



Punkt 5: Digitalisering og digital transformation i Region Midtjylland (Kkl.
10.20-11.00)

1-00-13-22
Sagsfremstilling

Region Midtjylland har med sundheds- og hospitalsplanen samt digitaliseringsstrategien defineret en vision for
fremtidens sundhedsvaesen - et sundhedsvaesen teet pa og i gjenhgjde med borgere og patienter.

Formalet med den digitale transformation er at ggre det nemmere at veere patient og medarbejder, ruste
sundhedsvaesenet til demografiske udfordringer og skabe et sundhedsveaesen teettere pa borgeren og med fokus pa
aktivt samarbejde mellem borger og klinik.

Kontorchef Jonas Eskildsen Sgrensen fra It fortzeller om arbejdet med digitalisering af eksisterende
arbejdsprocesser samt digital transformation i Region Midtjylland. Der vil i forbindelse med praesentationen veere
afsat tid til spgrgsmal og droftelse i udvalget.

Beslutning

Jonas Eskildsen Sgrensen praesenterede indledningsvist en model, der har veeret anvendt i forbindelse med Region
Midtjyllands arbejde med transformation. Modellen skitserer kort, at regionen star i betydelige udfordringer med et
stort pres fra flere sider pd sundheds- og socialomradet samt i forhold til regional udvikling. Presset skyldes kort
fortalt udviklingen i borgernes forventninger og et stigende antal aldre, feerre medarbejdere i den erhvervsaktive
alder og en stagnerende gkonomisk udvikling.

Fremtiden

Ligeveegtssituation

BORGE R

pik

MEDARBE IDERE EXONOM e e
Det blev fremhaevet, at optimering af eksisterende praksis, arbejdsgange og processer ikke alene er nok til at Igse
de udfordringer, som f.eks. sundhedsvaesenet star overfor, hvorfor der er behov for en digital transformation, som
handler om at lave noget om og ggre noget anderledes. Det blev pointeret, at dette ikke blot omhandler teknologi,
men indebaerer aendringer i maden, der interageres med borgerne, samt aendringer i
organisationssamarbejdsformer, processer, organisering og ledelse.

Udvalget fik oplyst, at dette er en proces, som indeholder et stort antal samtidige processer, og at der allerede er
mange tiltag i gang. Udvalget fik preesenteret nogle konkrete eksempler pd elementer i den digital transformation,
herunder anvendelse af digitale forlgbsguides som handler om at kommunikere med borgere fgr, mellem og efter
besag, hvorved bade borgere og klinikere mgder mere forberedte op. Herudover blev der blandt andet fortalt om
'Dias', som er en platform, der via nogle teknologiske byggeklodser, bidrager til en mere brugervenlig udvikling af
nye teknologiske lgsninger, apps mv. Det blev pdpeget, at platformen understgtter skabelse af nye Igsninger, hurtig
innovation og gget samarbejde.

Jonas Eskildsen Sgrensen praesenterede desuden arbejdet med Region Midtjyllands strategiske roadmap, som har til
formal at sikre, at regionen star med et faelles billede af, hvad transformationen kreever af digitale indsatser for at
indfri malsaetninger om at ggre det nemmere at veaere patient og nemmere at veere medarbejdere. Det blev
herunder oplyst, at der er sat fokus pa at prioritere at styrke tre fokusomrader som svar pa at Igse
problemstillingen:

1. Et let tilgaengeligt sundhedsvaesen, der bygger pa et aktivt samspil med borgere
2. Et styrket digitalt tveersektorielt samarbejde
3. Mere tid til fremtidens sundhedsopgaver via forenkling, beslutningsstgtte og automatisering

Det blev slutteligt vurderet, at digital transformation i hgj grad handler om mennesker, som skal vaere parate til at
omstille sig, og at dette ofte er mere tidskraevende end at udvikle selve Igsningerne.



Udvalget drgftede perspektiverne i digital transformation med oplaegsholderen, herunder patienternes forventninger
til digitale Igsninger, balancen mellem lokalt entreprengrskab og en samlet styring og koordinering pd omradet,
potentialerne ved "idé gdrde" samt prioriteringen af ressourcer og investeringer til omradet.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 6: Hvordan arbejdes der med transformation og TransfoRM2030 i
Region Midtjylland? (kl. 11.00-11.10)

1-00-13-22
Sagsfremstilling

Vicedirektgr Ditte Hughes vil kort fortaelle om, hvorfor og hvordan der arbejdes med transformation i Region
Midtjylland og give eksempler pa temaer, tiltag og metoder. Udvalget vil i den forbindelse ogsa blive orienteret om
TransfoRM2030, der sigter mod at klaede ledere pa til at lede arbejdet med transformation.

Beslutning

Ditte Hughes orienterede udvalget om den proces vedrgrende transformation, der er igangsat i Region Midtjylland.
Formalet er helt overordnet, at regionen forholder sig til de gennemgribende forandringer i omgivelserne med
betydning for regionens ydelser og tilbud, og at regionen samtidig selv bidrager til nye, brugbare lgsninger og
positive forandringer.

Dernaest modtog udvalget en kort orientering om den proces, der hidtil er blevet drevet i blandt andet
koncernledelsen og andre ledelsesfora og -sammenhaenge, samt om fglgende 5 "wicked problems", som det er valgt
at arbejde videre med i relation til transformation:

Hvordan gger vi borgerens egenmestring?

Hvad skal der til for, at vi kun giver behandling med evidens for effekt?
Hvordan skaber vi en kultur praeget af mening, faellesskab og fleksibilitet?
Hvordan far vi mere sundhed per medarbejder?

Hvordan skaber vi en baeredygtig region og et baeredygtigt sundhedsvassen?

Ditte Hughes pointerede, at ovenstaende fordrer en udvikling og uddannelse af ledere, der udover at Igse
dagligdagens problemer, hvor det hovedsageligt handler om at navigere i og handtere daglig drift, ogsd nogle gange
skal udforske og arbejde anderledes med henblik pa at bidrage til transformation. Det blev gentaget, at det er
vaesentligt, at friseette ledere med mulighed for ogsd at fejle nogle gange. Ditte Hughes fortalte, at budskabet fra
direktionen pa en nyligt afholdt transformations-ledelsesdag var, at lederne lokalt blev givet mandat til at hjzelpe
hinanden med at ga ud i det usikre en gang i mellem. Ditte Hughes afsluttede med at oplyse, at udvalget kan finde
uddybende information om arbejdet pa regionens intranet.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 7: Opsamlende udvalgsdreftelse om transformationsinitiativer - ud
fra et personaleperspektiv (kl. 11.10-11.20)

1-00-13-22
Sagsfremstilling

Udvalget samler op p& formiddagens input og drgftelser, hvor der - ud fra et personaleperspektiv - er sat fokus pa
brug af teknologi, digitale sundhedslgsninger og transformation af sundhedsvaesenet.

Beslutning

Med afszet i de forudgdende oplaeg drgftede udvalget perspektiverne i forhold til digitalisering og digital
transformation.

Det blev indledningsvist vurderet, at dagens fokus har til formal at bidrage til at tegne et samlet landkort af
ngdvendige tiltag i forhold til at reducere gabet mellem efterspgrgsel efter ydelser — ikke mindst sundhedsydelser -
og udbuddet af arbejdskraft. I forhold til at imgdega bemandingsudfordringer blev det sdledes vurderet helt
ngdvendigt, at regionsrddet samtidig seetter fokus pa brug af teknologi og andre forhold, der kan bidrage til bde
smartere arbejdsgange og til at reducere stigningen i maengden af opgaver, regionen skal Igse.

I forhold til teknologi og digitale Igsninger blev det tilkendegivet, at perspektiverne i forhold til brug af kunstig
intelligens er store, og at flere af de digitale Igsninger p& samme tid bidrager til at hdndtere udfordringer med
knappe ressourcer og er til gavn for patienterne. Implementering af Vaelg Klogt blev samtidig vurderet til at vaere et
vigtigt skridt i forhold til at fa at reduceret stigningen i opgavemaengden pa sundhedsomradet.

Derudover betonede udvalget, at der skal vaere opmaerksomhed p3&, at transformation starter og slutter med
mennesker, og at medarbejderne derfor skal med om bord i udviklingen af Igsninger samt udrustes til at kunne
omstille sig. I forleengelse heraf haeftede udvalget sig ved betydningen af psykologisk tryghed i forhold til at sikre
plads til at skabe og til innovation.

Desuden anmodede udvalget om, at administrationen har opmaerksomhed pa radet om at have fokus pa at
efterspgrge lgsninger med impact, der ggr en forskel samt pa at opdele i delmal og —processer i forbindelse med
udviklingen af nye digitale Igsninger. Sidstnaevnte med henblik pa at skabe plads til entreprengrskab. Der blev
draget paralleller til anvendelse af programoplag i byggeri, arkitektkonkurrencer mv.

I forhold til investeringer i digitalisering og digital transformation blev det drgftet, hvordan temaerne indgar i
Budget 2024. Der var et gnske om, at potentialerne i forhold til disse initiativer og investeringer beskrives
yderligere frem mod budgetprocessen. Det blev herunder drgftet, hvordan investeringsbehovet kan forklares pa
forstdelig vis — eventuelt ved at underopdele i mere afgraeensede emner, hvor det i hgjere grad synligggres, at de
bidrager til at Igse konkrete behov.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 8: Gensidig orientering og aktuelle emner (kl. 11.20-11.25)

1-00-13-22
Sagsfremstilling

Eventuelt og gensidig orientering fra udvalgets medlemmer.
Desuden orienteres om aktuelle emner, der er relevante for udvalgsarbejdet.

I relation til sidstnA!vnte orienteres pA¥ dette mA ,de blandt andet om:

« Status vedrA rende arbejdet med scenarier for den fremtidige personalesituation
Arbejdet med udvalgets bestillinger fra mA det den 14. oktober 2022 skrider pIanmA'SS|gt frem. Det er
forventningen, at der pA¥ det kommende mA de i juni 2023 vil blive prA'senteret fA_lgende:

o En opsummering og sammenstilling af hovedbudskaberne fra de forelA  bige analyser og scenarier pA¥
personaleomrA¥det suppleret med analyser/scenarier vedrA  rende fremtidig aktivitet og efterspA  rgsel
efter sundhedsprofessionelle i Midtjylland

o Potentialer ved seniorers fortsatte tilknytning

o Potentialer ved at flere arbejder fuldtid/flere timer

Beslutning

Administrationen orienterede om, at der er et punkt pA¥ vej til blandt andet de fA  rstkommende udvalgsmA  der i
relevante stA¥ende udvalg, som orienterer om erfaringer vedrA  rende introduktion af nyansatte medarbejdere. Det
blev oplyst, at punktet er en opfA ,Igning pAY, at regionsrA¥det i Budget 2021 afsatte i alt 3,0 mio. kr. til at
understA | tte initiativer, der aktivt arbejder for at lette overgangen fra studerende til nyansat medarbejder pAY
med|cmske afdelinger, i akutmodtagelser og i psykiatrien. Form,g¥let var at medvirke til, at Region Midtjylland
fortsat er en god og attraktiv arbejdsplads. Slutteligt blev det nAjvnt, at samme tema behandles pA¥ udvalg for
personales mA  de i august 2023.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 9: Meder i 2023 og tids- og procesplan for udvalgsarbejdet (kl. 11.25-
11.30)

1-00-13-22

Resume

Der orienteres om opdateret tids- og procesplan for 2023.
Direktionen indstiller,

at orientering om opdateret tids- og procesplan for 2023 tages til efterretning.

Sagsfremstilling

P& det seneste udvalgsmgde blev forslag til forelgbig tids- og procesplan for udvalgets arbejde i 2023 godkendt.
Tids- og procesplanen justeres fortlgbende i takt med, at udvalgsarbejdet skrider frem, og den senest opdaterede
version er vedlagt.

Beslutning

Udvalget tog orientering om opdateret tids- og procesplan for 2023 til efterretning.

I forhold til det kommende mgde i juni blev det drgftet, at der er planlagt et besgg ved Ignstrukturkomitéens
formand Torben M. Andersen. Herudover szttes der pa mgdet blandt andet fokus p& potentialer ved at flere

arbejder fuldtid/flere timer samt pa potentialer ved seniorers fortsatte tilknytning. I forhold til sidstnaevnte blev det
gnsket, at der adresseres udfordringer i forhold til indbetaling af pension til disse.

Udvalgsformandskabet foreslog, at der pa de sidste mgder i 2023 blandt andet szettes fokus p& droftelse af
delkonklusioner til regionsradet i forhold til udvalgets arbejde.

Udvalgsformandskabet fortalte afslutningsvis om, at det foreslds, at der i Igbet af udvalgsperioden afholdes
studieture af kortere varighed pa relevante steder i Danmark - f.eks. i hovedstadsomradet, hvor der eksempelvis
kunne saettes fokus pa nogle af dagens emner, besgges relevante centrale aktgrer vedrgrende personaleomradet
samt eventuelt indgas dialog med repraesentanter fra Sundhedsstrukturkommissionen. Udvalget bakkede op om
forslaget.

Else Kayser bad udvalgsformandskabet overveje, om der kunne indgd et studiebesgg pa universitetshospitalet i
Trondhjem i Norge med fokus p& blandt andet vagtplanlaegning. Udvalgsformandskabet noterede sig forslaget.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Mgadeplan 2023



Punkt 10: Godkendelse af referat fra seneste mede i udvalget

1-00-13-22

Resume

Godkendelse af referat fra udvalgets mgde den 24. februar 2023.
Direktionen indstiller,

at referatet fra udvalgets seneste mgde godkendes.

Sagsfremstilling

Referatet fra mgde i udvalg for personale den 24. februar 2023 kan tilgds i First Agenda.
Beslutning

Udvalget godkendte referatet fra udvalgets mgde den 24. februar 2023.

Ulrich Fredberg og Susanne Buch var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Alle var mgdt, undtagen Ulrich Fredberg og Susanne Buch, der havde meldt afbud.
Mgdet blev haevet kl. 11.55.

Else Kayser (@) mgdte kl 9.00 under behandling af punkt 2.
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