REFERAT Udvalg for styrkelse af det naere
sundhedsvasen d. 01-04-2025

Maodedato Tirsdag d. O1. april 2025 kl. 16:00

Maeodested Regionshuset Viborg, konferencelokalet, Skottenborg 26, 8800 Viborg



Indholdsfortegnelse

Introduktion til udvalgsmedet og godkendelse af referat fra seneste made............cocovveeeviieiiieennnenns,

Prioritering af indsatser til styrkelse af det nere sundhedsvasen

Orientering om status pa kapacitet til blodprever og planlagt rentgen i det naere

GensSidig OTIENLETING. .. .ccvveeureerieriieeieeiiesee e eriee e eaeeseeesieeenaeens
Modedeltagelse. .......ooouiriiiriiinierieeieeeee e

O 0 3 P~ W



Punkt 1: Introduktion til udvalgsmedet og godkendelse af referat fra seneste
mede

1-00-17-24
Resume

Udvalgsformanden byder velkommen til mgde i udvalg for styrkelse det naere sundhedsvaesen, og udvalget skal
behandle forslag om godkendelse af referatet fra seneste udvalgsmade.

Indstilling
Direktionen indstiller,

at referatet fra udvalgets mgde den 21. januar 2025 godkendes.

Sagsfremstilling

Udvalgsformanden byder velkommen til m@de i udvalg for styrkelse af det naere sundhedsvaesen og introducerer
mgdets dagsorden.

Godkendelse af referat fra udvalgets seneste mgde
Referatet fra m@de i udvalg for styrkelse af det naere sundhedsvaesen den 21. januar 2025 kan tilgds i FirstAgenda.
Det indstilles, at referatet godkendes.

Beslutning
Referat fra udvalgets mgde den 21. januar 2025 blev godkendt.



Punkt 2: Prioritering af indsatser til styrkelse af det naere sundhedsvasen

1-00-17-24
Indstilling
Direktionen indstiller,

at udvalget drgfter indsatser til styrkelse af det naere sundhedsvaesen, og

at udvalget prioriterer indsatser til styrkelse af det naere sundhedsveaesen.

Sagsfremstilling

Punktet indledes med en praesentation af indsatser til styrkelse af det naere sundhedsvaesen.

P& baggrund af udvalgets indledende drgftelser og fokusomrdder har administrationen, hospitalerne og
Praehospitalet udarbejdet en raekke konkrete forslag til indsatser til prioritering i udvalget inden for fglgende fem
fokusomrader:

Praehospitalet

Geriatri og palliation
Digitalisering og It
Speciallaegepraksis
Indsatser i sundhedshusene.

Indsatserne bidrager pa forskellig vis til at styrke naere, sammenhaengende og trygge patientforlgb samt
patienternes egenmestring.

De konkrete indsatser fremgar af tabellen nedenfor og er uddybet i vedlagte bilag.

Nr. Forslag @konomi - @konomi -
varige midlertidige
midler midler

1 Preehospitalet: Samarbejde mellem En bil: 2,6 En bil: 1,6 mio.

akuthospitalerne og Praehospitalet om den mio. kr. kr.
akutte patient, hvor akut indlaeggelse kan To biler: 5,6 To biler: 3,2
forebygges mio. kr. mio. kr.

2 Geriatri og palliation: R8dgivning fra hospital til 11,5 mio.

primaersektor kr.

3 Geriatri og palliation: Rammebevilling til 11,5 mio.
geriatrien til bedre behandling af zeldre kr.
patienter

4 Geriatri og palliation: Aldresygdomsklinikker 2,6 mio. kr.

5 Geriatri og palliation: Bedre brug af Ingen Ingen
eksisterende vaerktgjer (SPICT, EORTC) til at
identificere patienter med palliative behov

tidligere
6 Geriatri og palliation: Styrkelse af den basale 4,5 mio. kr.
palliation
7 Digitalisering og IT: Udbrede Digital 3 mio. kr.

Forlgbsguide (Emento)

8 Digitalisering og IT: Styrke hospitalsindsatser i 1,8 mio. kr.
hjemmet med AmbuFlex



9 Digitalisering og IT: Udbrede brug af 0,9 mio. kr. 3,4 mio. kr.
eksisterende Igsninger via Telma, KOMO eller
app til blgdersygdom

10 Digitalisering og IT: Overblik over patienter i 0,35 mio. kr.
hjemmebehandling til afdelingerne

11 Digitalisering og IT: Digital understgttelse til 0,65 mio. kr.
tvaersektorielt forlgb for patienter i
hjerterehabilitering

12 Digitalisering og IT: Bedre platform til 0,1 mio. kr. 1 mio. kr.
videokonsultationer

13 Digitalisering og IT: Fzelles Servicecenter (FSC) 2 mio. kr.
som support- og logistikenhed ifm.
borgerrettede digitale Igsninger

14 Digitalisering og IT: Indkgb af udstyr til at 1,8 mio. kr.
gennemfgre flere malinger i hjemmet

15 Speciallzegepraksis: Dermatologi - nyt 5,7 mio. kr.
ydernummer i den centrale del af regionen

16 Speciallaegepraksis: Plastikkirurgi - nyt 5,9 mio. kr.
ydernummer i den vestlige del af regionen

17 Speciallaegepraksis: Paediatri - nyt ydernummer 4 mio. kr.
i den nordvestlige del af regionen

18 Indsatser i sundhedshuse: Neert 2,2 mio. kr.
behandlingstilbud til bgrn og unge i Ggdstrup-
klyngen
19 Styrkelse af sub-akutte tider Ingen Ingen
Total 58,3 mio. 13,4 mio. kr.
kr.

P& baggrund af ovenstaende og vedlagte bilag gnskes en drgftelse og prioritering af indsatser til styrkelse af det
naere sundhedsvaesen.

Beslutning

Udvalget drgftede indsatser til styrkelse af det naere sundhedsvaesen, og pa baggrund af drgftelsen blev det aftalt,
at administrationen frem mod det kommende udvalgsmgde den 13. maj kvalificerer en reekke af indsatserne, som
udvalget gnsker at arbejde videre med. Det drejer sig om fglgende indsatser:

Indsats 1: Praehospitalet
Samarbejde mellem akuthospitalerne og Praehospitalet om den akutte patient, hvor akut indlzeggelse kan
forebygges. Det blev besluttet at arbejde videre med etablering af to biler i henholdsvis Horsens og Ggdstrup.

Parallelt hermed arbejder Praehospitalet, repraesenteret i udvalget af laegefaglig direktgr Palle Juelsgaard, med
etablering af en tredje bil inden for eget budget med udgangspunkt fra Randers og daekkende de fire kommuner i
klyngen.

Indsats 2: Geriatri og palliation
Radgivning fra hospital til primaersektor.

Indsats 8: Digitalisering og IT
Styrke hospitalsindsatser i hjemmet med AmbuFlex.

Indsats 9: Digitalisering og IT
Udbrede brug af eksisterende Igsninger via Telma, KOMO eller app til blgdersygdom.

Indsats 15: Speciallaegepraksis
Dermatologi - nyt ydernummer i den centrale del af regionen.



Indsats 18: Indsatser i sundhedshuse
Naert behandlingstilbud til bgrn og unge i Ggdstrup-klyngen.

Det blev aftalt, at det skal afdaekkes, om man kan lave en indsats i forhold til det dermatologiske omrade, der er
forankret som et naert behandlingstilbud i et sundhedshus i stedet for i en speciallaegepraksis.

Derudover blev det aftalt, at der ogsa arbejdes videre med indsats 5: Geriatri og palliation: Bedre brug af
eksisterende vaerktgjer (SPICT, EORTC) til at identificere patienter med palliative behov tidligere og indsats 19:
Styrkelse af subakutte tider.

I forbindelse med budgetforlig 2025 og nedsaettelsen af udvalg for styrkelse af det naere sundhedsvaesen var det et
@nske fra forligspartierne at prioritere forebyggelse ved at styrke indsatsen i forhold til udredning og behandling af
Familizer Hyperkolesterolaemi. Derfor skal en sadan indsats ogsa beskrives og indgd i udvalgets samlede
prioritering.

P& udvalgsmgdet den 13. maj praesenteres derudover et forslag til, hvordan de indsatser, der udelukkende skal
finansieres af midlertidige midler, kan indeholdes i puljen for 2025.

Bilag

Indsatser til prioritering



Punkt 3: Orientering om status pa kapacitet til blodprever og planlagt
rontgen i det naere

1-00-17-24
Indstilling
Direktionen indstiller,

at orienteringen om status pa kapacitet til blodprgver og planlagt rentgen i det
neere sundhedsvaesen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Med baggrund i udvalgets kommissorium har administrationen udarbejdet en status p& kapaciteten i forhold til
blodprgver og planlagt rgntgen i det naere sundhedsveaesen. Se vedlagte bilag 'Status blodprgver og rgntgen'.

Status viser, at kapaciteten til blodprgver og planlagt rgntgen i det naere sundhedsvaesen overordnet set modsvarer
efterspgrgslen. Det er almindeligvis muligt at booke en ledig tid til blodprgvetagning inden for fem hverdage. Dog er
der laengere ventetid i Brande, hvor ventetiden er 14 dage.

Ventetiden til planlagt rgntgen i det naere sundhedsvaesen er generelt 0-1 uge med undtagelse af ventetid til
rentgen af arme og ben samt rygsgjle i Grenaa, hvor ventetiden, jf. mitsygehusvalg.dk i uge 12 2025, var pa 4
uger.

Kapaciteten er svarende til den kapacitet, der blev aftalt i forleengelse af spareplan 2024. Den aftalte kapacitet
fremgar af vedlagte bilag 'Opdateret skema akutklinikmatriklerne 2023 og 2024".

Baggrund

I forbindelse med vedtagelse af Budget 2024 og dertilhgrende spareplan besluttede regionsradet at lukke
akutklinikkerne i dagtid. Konkret fremgar falgende af den oprindelige forligstekst om tilpasning af &bningstider i
akutklinikkerne:

Tekst i politisk sparekatalog, godkendt i regionsr§det den 20. december 2023:

Forslag 2.2, tilpasning af abningstider, akutklinikker:

"I forbindelse med lukning af akutklinikker i dagtid fortsaetter de gvrige tilbud og nuveerende aktivitetsniveau i
sundhedshusene, herunder mulighed for blodprgvetagning og rgntgen i dagtid, idet tidsrum for f.eks.
blodprgvetagning kan justeres. Jf. forslag 2.3, 'Tilpasning af kapacitet til efterspgrgsel, rgntgen i akutklinikkerne', vil
der fortsat veere mulighed for rgntgen i dagtid pa hverdage".

Beslutning

Udvalget tog orienteringen om status p& kapacitet til blodprgver og planlagt rentgen i det naere sundhedsvaesen til
efterretning.

Bilag
Status blodprever og rentgen

Opdateret skema akutklinkmatriklerne 2023 og 2024



Punkt 4: Gensidig orientering

1-00-17-24

Sagsfremstilling

Eventuelt og gensidig orientering fra udvalgets medlemmer.
Beslutning

Der var ikke noget til gensidig orientering.



Punkt 5: Mededeltagelse

1-00-17-24
Beslutning

Alle var madt.

Mgdet blev haevet kl. 18.30.
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