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Tema om feelles beslutningstagen med patienten for at finde det rette
behandlingsniveau #

RESUME

Temamgde om feaelles beslutningstagen med patienten for at finde det rette behandlingsniveau.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at oplaeg tages til orientering.

Sagsfremstilling

Mgdet indledes med et temamgde om faelles beslutningstagen med patienten for at finde det rette behandlingsniveau.
Temadelen afholdes fra kl. 13.00-14.15.

Ledende overlaege Ellen-Margrethe Hauge, Reumatologisk Afdeling, Aarhus Universitetshospital og ledende overleege
Ulrich Fredberg, Diagnostisk Center, Hospitalsenhed Midt holder et oplaeg om patientsamtale i forhold til fremadrettet

behandling med henblik p8 spgrgsmal og drgftelse.

Klinisk sygeplejespecialist Pia Dreyer, Respirationscenter Vest holder et oplaeg om valg af respiratorbehandling til ALS
med henblik pd spgrgsmal og drgftelse.

Hele regionsradet er velkommen til at deltage under punktet.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet tog oplaeggene til orientering.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Tema om hgijtspecialiserede funktioner pa Aarhus Universitetshospital #

RESUME

Oplaeg ved leegefaglig direktgr Claus Thomsen, Aarhus Universitetshospital.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at oplaeg tages til orientering.

Sagsfremstilling

P& mgde i det rddgivende udvalg vedrgrende hospitalsomrddet den 6. juni 2017 blev det besluttet at szette et tema pa
et kommende mgde om hgjtspecialiserede funktioner.

Leegefaglig direktgr Claus Thomsen, Aarhus Universitetshospital er inviteret til at holde et kort oplaeg herom med
mulighed for spgrgsmal efterfglgende i tidsrummet 14.15-14.45.

Det bemeerkes, at hele regionsradet er velkommen til at deltage under punktet.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet udsatte punktet til naeste mgde.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Godkendelse af referat fra seneste mgde #

RESUME

Godkendelse af referat fra seneste made.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at referatet fra mgdet den 6. juni 2017 godkendes.

Sagsfremstilling

Efter udvalgets forretningsorden skal referatet fra det foregdende mgde forelaegges til godkendelse. Referat fra seneste
mgde er derfor vedlagt til godkendelse.

BESLUTNING

Referatet fra mgdet den 6. juni 2017 blev godkendt.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Navngivning af hospital i Ggdstrup

RESUME

Byggeprojektet i Gadstrup kaldes "Det nye hospital i Vest", forkortet til "DNV-Ggdstrup". Det foreslas, at

hospitalets blivende navn er "Regionshospitalet Ggdstrup". Navnet vil dermed fglge navngivningspraksis i Region
Midtjylland. Samtidig vil der vaere tale om et autentisk og let afkodeligt navn, der ikke risikerer at skabe forvirring
ved at indfgre nye begreber.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at hospitalet i Ggdstrup navngives "Regionshospitalet Ggdstrup", og

at navnet tages i brug, nar de forste patienter flytter ind.

Sagsfremstilling

Hospitalet i Ggdstrup kaldes i byggeperioden "Det nye hospital i Vest", forkortet til "DNV-Ggdstrup". Hospitalet skal have
et blivende navn, som tages i brug, ndr de fgrste patienter flytter ind.

Regionshospitalerne i Region Midtjylland er navngivet med et faelles "fornavn", nemlig Regionshospitalet, efterfulgt af et
navn pa den by, det pdgeeldende hospital ligger i. Denne systematik understreger, at hospitalet dels er del af en stgrre
organisation, som samarbejder pa tvaers, dels er lokaliseret i en by og er en del af et lokalsamfund. Ud over

regionshospitalerne findes navnet Aarhus Universitetshospital.
Regionshospitalerne er i dag navngivet saledes:

» Regionshospitalet Randers

» Regionshospitalet Viborg

+ Regionshospitalet Skive

» Regionshospitalet Hammel Neurocenter
» Regionshospitalet Silkeborg

» Regionshospitalet Horsens

+ Regionshospitalet Holstebro

» Regionshospitalet Herning

+ Regionshospitalet Lemvig.

Navnet "Regionshospitalet" er efter mere end 10 ar godt indarbejdet og kendt - ogsd uden for regionen. At begynde at
oprette nye betegnelser risikerer at skabe usikkerhed og forvirring om, hvad forskellen pd forskellige navne er.

Ifglge den nuvaerende struktur vil det naturlige valg af navn for det kommende hospital i Ggdstrup derfor vaere
"Regionshospitalet Ggdstrup".

Administrationen har konsulteret Scandinavian Branding i forbindelse med navnevalget. Virksomheden er ekspert i
branding og var inde som radgiver i forbindelse med navngivning af hospitalerne, da Region Midtjylland blev dannet.
Scandinavian Branding anbefaler at anvende Regionshospitalet Ggdstrup, da det som tidligere nsevnt passer umiddelbart
og direkte ind i regionens allerede eksisterende hospitalsnavnestruktur og derfor umiddelbart let vil kunne identificeres
og genkendes. Scandinavian Branding vurderer, at Regionshospitalet Ggdstrup er faktuelt og autentisk. Selv om
bynavnet i dag ikke er kendt, lyder vurderingen fra bureauet, at der ikke vil ga lang tid, fgr navnet bliver sldet fast.



Samtidig vurderer Scandinavian Branding, at det 'g', som indgar i Ggdstrup, er uproblematisk. Tvaertimod peger
Scandinavian Branding p&, at Maersk Mgller har haft international succes i en engelsksproget verden, at 'g' er blevet et
trendy bogstav i en lang raekke lande, som slet ikke har g i deres alfabet samt at 'g' refererer til Skandinavien og dermed
til de nordiske veerdier.

Brandingbureauet frarader at bruge "Enhed" i navngivningen af hospitalerne. "Enhed" bruges i dag i Region Midtjylland
primeert som en intern betegnelse (fx Hospitalsenheden Vest). Ifglge Scandinavian Branding er "enhed" en teknologisk og
introvert term, der giver associationer i retning af militaer og lager. Og dermed ikke et sted, man gerne vil indlaegges eller
besgge.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Venstres gruppe stemmer imod, idet gruppen anbefaler, at hospitalet navngives "Regionshospitalet Vest,
Ggdstrup"

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.
Venstres gruppe stemmer imod, idet gruppen anbefaler, at hospitalet navngives "Regionshospitalet Vest, Ggdstrup"

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Samarbejde med Novo Nordisk Fonden om Steno Diabetes Center Aarhus samt
hovedvilkar for aftale mellem Region Midtjylland og Aarhus Universitets
Forskningsfond (Forum)

RESUME

Region Midtjylland og Novo Nordisk Fonden gnsker at indgd i et nyt samarbejde om at styrke diabetesindsatsen til
gavn for alle i regionen som beskrevet i drejebogen for Steno Diabetes Center Aarhus. Novo Nordisk Fonden vil i
denne sammenhang donere et stgrre belgb til anleeg af et center og til drift af supplerende aktiviteter inden for
behandling, forskning, uddannelse og tveersektorielt samarbejde. Samarbejdet medfgrer blandt andet en andring af
den eksisterende organisering af den hospitalsforankrede diabetesbehandling og introducerer en ny styringsmodel
for Steno Diabetes Center Aarhus. Der knytter sig ligeledes en reekke juridiske vilkar til samarbejdet mellem Region
Midtjylland og Novo Nordisk Fonden, som er beskrevet i bevillingsaftalen og bygningsaftalen. P& grund af
konstruktionen af Forum, hvor der bade bliver arealer til Steno Diabetes Center Aarhus, Aarhus Universitets
Forskningsfond m.fl., har aftalen mellem regionen og Novo Nordisk Fonden ogsd betydning for rammerne for aftalen
mellem regionen og Aarhus Universitets Forskningsfond.

FORRETNINGSUDVALGET INDSTILLER,

at drejebogen for Steno Diabetes Center Aarhus godkendes,

at bevillingsaftalen mellem Region Midtjylland og Novo Nordisk Fonden godkendes, og at administrationen gives
mandat til at foretage tekniske sendringer,

at bygningsaftalen mellem Region Midtjylland og Novo Nordisk Fonden godkendes, og at administrationen gives
mandat til at foretage tekniske sndringer,

at Projektafdelingen far mandat til udarbejdelse af en aftale om Aarhus Universitets Forskningsfonds andel af
Forum, som tager udgangspunkt i de forelagte hovedvilkar, og

at regionsradet laegger vaegt pa, at der fortsat er et tilbud af hgj kvalitet pd regionshospitalerne, som aktivt
spiller sammen med Steno Diabetes Center Aarhus.

Bente Nielsen tog forbehold.

Sagsfremstilling

Region Midtjylland og Novo Nordisk Fonden har et feelles ghske om at styrke diabetesindsatsen i regionen. Novo Nordisk
Fonden gnsker p& den baggrund at bevilge et stgrre belgb til Region Midtjylland til henholdsvis anlaeg af et areal, som
kan huse Steno Diabetes Center Aarhus og drift af supplerende aktiviteter i centret inden for behandling, forskning,
uddannelse og tvaersektorielt samarbejde. Steno Diabetes Center Aarhus vil med afsaet i det eksisterende stzerke
behandlings- og forskningsmiljg i regionen vaere samlingspunkt og drivkraft for udviklingen af fremtidens samlede
diabetesindsats i Region Midtjylland.

Rammen for donationen blev i forbindelse med behandlingen af visionsoplaegget for Steno Diabetes Center Aarhus i
henholdsvis regionsradet og Novo Nordisk Fondens bestyrelse i august/september 2016 angivet til 1,4 mia. kr. Den
endelige donation offentligggres, forudsat regionsradets godkendelse af samarbejdet, i forbindelse med Novo Nordisk
Fondens bestyrelses behandling af samme i september 2017.



I det fglgende beskrives de veaesentligste elementer i samarbejdet mellem Region Midtjylland og Novo Nordisk Fonden med
fokus pa indhold og konsekvenser af de tre bilag, der udger aftalegrundlaget mellem Region Midtjylland og Novo Nordisk
Fonden, og som er udarbejdet i feellesskab mellem parterne, henholdsvis drejebogen for Steno Diabetes Center Aarhus,
bevillingsaftalen og bygningsaftalen.

Udbudsstrategien for Forum, hvori arealerne til Steno Diabetes Center Aarhus vil vaere integreret, blev godkendt af
regionsradet den 21. juni 2017. Eftersom flere eksterne parter er involveret i finansieringen af Forum, er der en
afhangighed mellem aftalen vedrgrende bygningen til Steno Diabetes Center Aarhus og de gvrige tilsvarende aftaler,
som skal indg&s. Derfor forelaegges regionsradet som en del af denne sag ogsa de hovedvilkar, som vil vaere gaeldende
for aftalen med Aarhus Universitets Forskningsfond om etablering af arealer i Forum med henblik pa, at projektafdelingen
opndr mandat til at faerdigggre denne aftale. Regionsradet forelaegges et programoplaeg for det samlede forum i efteraret
2017.

Drejebog for Steno Diabetes Center Aarhus
Med udgangspunkt i visionsoplaegget for Steno Diabetes Center Aarhus er der udarbejdet en omfattende drejebog, som
beskriver alle planlagte aktiviteter ved centret samt rammerne for centrets virke i form af organisering, ledelse,

finansiering og fysiske rammer.

Aktiviteterne skal udfoldes inden for den overordnede vision for etablering af centret, som blev fastlagt i forbindelse
med udarbejdelse af det fzelles visionsoplaeg, der blev godkendt pd regionsradets mgde den 24. august 2016. Visionen er
at gge livslaeengde og livskvalitet for alle personer med diabetes i Region Midtjylland og bremse tilvaeksten af nye
diabetestilfeelde.

Med Novo Nordisk Fondens bevilling til driften af Steno Diabetes Center Aarhus bliver det muligt at etablere en lang
reekke nye supplerende aktiviteter ved centret. De supplerende aktiviteter er et tillaeg til regionens eksisterende
aktiviteter pa diabetesomradet (bensevnt 'standardaktiviteter') inden for forebyggelse, behandling, forskning, uddannelse
mv. Formalet med de nye supplerende aktiviteter er at udvikle og afpreve nye tiltag, som pa sigt kan Igfte
diabetesindsatsen til et endnu hgjere niveau.

De supplerende aktiviteter er i drejebogen opdelt i falgende fire overordnede omrader, som hovedparten af
driftsbevillingen endvidere falder indenfor:

» Behandling og forebyggelse af senkomplikationer

+ Patientrelateret forskning

« Kompetenceudvikling og uddannelse

» Tveaersektorielt samarbejde om type 2-diabetes (herunder forebyggelse og tidlig opsporing).

Drejebogen er blevet til med fagligt input fra tre arbejdsgrupper, som har vaeret bredt sammensat med
sundhedsprofessionelle og andre relevante aktgrer fra regionens hospitaler, kommuner, almen praksis og Aarhus
Universitet. Tilsvarende har et brugerpanel med diabetespatienter i behandling ved hospitaler og i almen praksis i Region
Midtjylland givet input til drejebogen. I forleengelse af den administrative faerdigggrelse af drejebogen har det
endokrinologiske specialerdd og det paediatriske specialerdd veeret inviteret til at afgive hgringssvar, som vedlaegges.

Organisatoriske og gkonomiske konsekvenser

Etableringen af samarbejdet omkring Steno Diabetes Center Aarhus vil medfgre en andring af diabetesindsatsen i Region
Midtjylland. I det fglgende beskrives de vaesentligste sendringer i forhold til den nuvaerende organisering. Novo Nordisk
Fondens donation af anlaegsmidler til arealerne til Steno Diabetes Center Aarhus som en del af Forum og drift af
supplerende aktiviteter er grundlaget for samarbejdet. Det forudsaettes ligeledes, at Region Midtjylland bidrager til
finansieringen af driften - sdvel af aktiviteterne som af arealerne til Steno Diabetes Center Aarhus. Savel de gkonomiske
som de organisatoriske konsekvenser beskrives i det fglgende.



@konomiske konsekvenser

Det er en forudsaetning for samarbejdet mellem Region Midtjylland og Novo Nordisk Fonden, at den eksisterende
behandling af diabetespatienter i regionen (standardbehandling) bdde pa det kommende Steno Diabetes Center Aarhus
og pa regionshospitalerne fortsat finansieres af regionale midler. Driftsbudgettet for det kommende center vil derfor
bestd af den regionale finansiering af standardbehandling inden for diabetes og de af Novo Nordisk Fonden donerede
midler til iveerkszettelse af supplerende aktiviteter inden for behandling, forskning, uddannelse og tvaersektorielt
samarbejde. Derudover finansierer Region Midtjylland drift af arealerne til Steno Diabetes Center Aarhus i Forum-
bygningen og etablering af parkeringspladser i tilknytning hertil. Finansieringsmodellen er beskrevet i drejebogens kapitel
9, og de gkonomiske konsekvenser af samarbejdet er yderligere beskrevet i vedlagte bilag "organisatoriske og
gkonomiske konsekvenser".

/ndringer i behandlingsstrukturen som fglge af etableringen af Steno Diabetes Center Aarhus

Bade Steno Diabetes Center Aarhus og regionshospitalerne vil som en del af den foresldede behandlingsstruktur
varetage den almindelige diabetesbehandling af sdvel voksne som bgrn fra hospitalernes respektive optageomrader, som
det sker i dag. £ndringen bestar i, at der som en del af etableringen af centret samtidig etableres en raekke nye
specialklinikker, som patienter fra hele regionen tilbydes henvisning til. Specialklinikkerne vil afprgve nye
behandlingsm&der og metoder, som fx kan rette sig mod bgrn, unge og patienter med type I diabetes (jf. kapitel 2 i
drejebogen).

Udover de patienter, som fremover tilbydes henvisning til specialklinikkerne ved centret, m& det forventes, at et antal
patienter vaelger at flytte deres behandling fra regionshospitalerne til Steno Diabetes Center Aarhus via reglerne om det
frie sygehusvalg. Patientunderlaget pa centret og pa regionshospitalerne er naermere beskrevet i vedlagte bilag

"organisatoriske og gkonomiske konsekvenser".

Styringsmodel for Steno Diabetes Center Aarhus p8 Aarhus Universitetshospital
Grundlaget for styringsmodellen for Steno Diabetes Center Aarhus er, at regionsradet i Region Midtjylland har det
endelige ansvar for alle aktiviteter i centret - bade de standardaktiviteter, som er finansieret af regionale midler og de

supplerende aktiviteter, der er finansieret igennem donationen.

Centret indplaceres organisatorisk som en selvstaendig enhed pa niveau med de @vrige centre ved Aarhus
Universitetshospital. Centret refererer til en bestyrelse for Steno Diabetes Center Aarhus og i en raekke tilfaelde til
hospitalsledelsen ved Aarhus Universitetshospital. Bestyrelsen for Steno Diabetes Center Aarhus refererer til
regionsradet i Region Midtjylland og bestdr af fem medlemmer. Heraf repreesenterer et medlem Novo Nordisk Fonden.
Steno Diabetes Center Aarhus refererer til hospitalsledelsen p& Aarhus Universitetshospital i felles driftsmaessige forhold,
og centerdirektgren er i forhold til budgettet for standardbehandling ansvarlig overfor hospitalsledelsen.
Hospitalsledelsen p& Aarhus Universitetshospital kan desuden - i situationer, som kraever umiddelbar ledelsesmaessig
handling - agere efter eget skgn i forhold til centret. Styringsmodellen er beskrevet naermere i vedlagte bilag
"organisatoriske og gkonomiske konsekvenser" og i drejebogens kapitel 7.

Etablering af to nye samarbejdsmodeller

Etableringen af Steno Diabetes Center Aarhus giver anledning til opstart af to nye samarbejdsmodeller; Steno Partners
og Diabetesnetveerk Midtjylland, som supplerer hinanden. Med Steno Partner-modellen kan der indgas aftaler mellem
Steno Diabetes Center Aarhus og hvert af regionshospitalerne om feelles mal, der fglges af en tilsvarende arlig bevilling.
Diabetesnetvaerk Midtjylland er et tvaerfagligt samarbejde mellem fagfolk, der beskaeftiger sig med diabetes inden for alle
sektorer i regionen. Malet er, at der i feellesskab, og pd baggrund af gensidigt kendskab, dialog og udveksling af viden
samt personale, sikres en bedre diabetesindsats for alle i regionen. Samarbejdsmodellerne er beskrevet naermere i

vedlagte bilag "organisatoriske og gkonomiske konsekvenser" og i drejebogens kapitel 7.

Vilkdr for samarbejdet (bevillingsaftale)
Bevillingsaftalen, der er vedlagt med henblik p& godkendelse af de overordnede rammer, udger det juridiske grundlag for



samarbejdet, hvorved Region Midtjylland binder sig til en aftale med Novo Nordisk Fonden, der som minimum er gaeldende
for de kommende 10 &r fra 2018 og til udgangen af 2027. Samarbejdet skal efter de farste 10 &r og lgbende herefter
evalueres, og begge parter skal tage stilling til fortsaettelsen heraf (bilagene til bevillingsaftalen udover drejebogen er
ikke vedlagt, men kan rekvireres).

Det er sdledes et vilkar for aftalen, at Region Midtjylland inden for de forste 10 &r ikke pd eget initiativ kan afslutte
samarbejdet med Novo Nordisk Fonden. Samarbejdet kan alene ophgre pa fondens foranledning, hvis denne vurderer, at

regionen ikke har levet op til de beskrevne vilkar for samarbejdet.

Der fglger en raekke andre vilkar af bevillingsaftalen, som blandt andet forpligter Region Midtjylland til at fastholde den
aftalte styringsmodel for centret, og som forpligter regionen til at overholde de aftalte krav til rapportering og
inddragelse af fonden, fx i form af arsrapporter, gskonomirapporteringer mv. Ligeledes er regionen forpligtet til at drive
Steno Diabetes Center Aarhus fra det areal i Forum-bygningen, i stgrrelsesordenen 5.800 netto kvadratmeter, som
etableres pd baggrund af fondens donation, og der er i forlaengelse heraf bindinger p& anvendelsen af bygningen (jf.
afsnit nedenfor vedrgrende byggeaftale).

Endelig er der vilkdr, der knytter sig til den sendrede behandlingsstruktur og dermed patientunderlaget pa Steno Diabetes
Center Aarhus. Region Midtjylland forpligter sig igennem aftalen til at sikre et patientunderlag pa centret pd 8.000
patientforlgb inden for de fgrste 12 maneder, efter at den fysiske bygning stdr feerdig. Dette skal ske inden for
rammerne af den beskrevne behandlingsstruktur (jf. ovenfor), der dels omfatter forventet tilgang til specialklinikkerne pa
Steno Diabetes Center Aarhus og en forgget tilgang af fritvalgspatienter. Forpligtelsen omfatter ikke en andring af
galdende visitationsretningslinjer og forlgbsprogrammer, men en aktiv promovering af tiltaget overfor
samarbejdspartnere. Opnas patientunderlaget ikke, har Novo Nordisk Fonden mulighed for at tilpasse stgtten/anmode
om en revision af aftalegrundlaget.

Det er i bevillingsaftalen anfert som en betingelse for aftaleindg3else, at @konomi- og Indenrigsministeriet imgdekommer
Region Midtjyllands ansggning om fritagelse for betaling af tilskudsmoms af donationen.

Vilkar for opfgrelse af Steno Diabetes Center Aarhus-arealet (bygningsaftale)

I bygningsaftalen beskrives de vilkar, som gaelder for opfgrelse og efterfslgende brug af Steno Diabetes Center Aarhus'
andel af Forum. Bygningsaftalen vedlaegges. Som det fremgar af denne, er der ligeledes udarbejdet en raekke bilag til
aftalen, som specificerer forudszetningerne for planlaegningen af byggeriet. En raekke af disse bilag vil veere geeldende for
bdde aftalen med Novo Nordisk Fonden og for aftalen med Aarhus Universitets Forskningsfond. Bilagene er ikke vedlagt,

men kan rekvireres.

I forbindelse med opfgrelsen af centrets andel af Forum stiller Region Midtjylland en byggegrund til radighed og
fastlaegger byggefeltets placering og udstreekning under hensyntagen til den gvrige bebyggelse pa Aarhus
Universitetshospitals matrikel. Den arkitektoniske udformning af Forum besluttes i forbindelse med valget af
totalentreprengr i en totalentreprise-projektkonkurrence, som bliver fremlagt politisk i efteraret 2017. Forudgdende

gennemfgres planlaegning af udbud, hvilket Novo Nordisk Fonden ligeledes er involveret i.

Hovedparten af Steno Diabetes Center Aarhus' arealer vil vaere placeret samlet og have egen indgang, mens en mindre
del vil veere integreret i de gvrige funktioner i Forum. De arealer, som finansieres af Novo Nordisk Fondens donation, vil
udtryksmaessigt optraade sammenhangende og i samme kvalitet. Ligeledes vil hovedparten af Aarhus
Universitetsforskningsfond og folkekirkens arealer vaere placeret sammenhangende men med visse faelles funktioner.

Som det fremgar, er aftalen mellem Region Midtjylland og Novo Nordisk Fonden uopsigelig for regionen i 10 ar, men er
principielt uden ophgr. Ophgrer aftalen, inden bygningen er afskrevet efter 30 8r, er der knyttet nogle vilkar til
anvendelse af centrets arealer, som Region Midtjylland stdr som ejer af. S&fremt samarbejdet mellem Novo Nordisk
Fonden og Region Midtjylland ophgrer, kan Region Midtjylland kun disponere over en mindre andel af bygningen

omkostningsfrit til varetagelse af diabetesbehandling. Den resterende del af bygningen kan regionen opna ret til at



anvende til formal, som defineres af regionen, enten ved at opnd samtykke fra fonden til anvendelse eller ved at betale
en godtggarelse til fonden svarende til den afskrevne vaerdi af den pdgeeldende andel af bygningsmassen pa det konkrete
tidspunkt (jvf. vedlagte baggrundsnotat).

Det er endvidere et vilkar for aftalen, at Region Midtjylland p&tager sig en forpligtelse til at tilfgre 40 mio. kr. til
opfgrelse af arealerne til Steno Diabetes Center Aarhus i Forum-bygningen, hvis der bliver budgetmaessige overskridelser
i udfgrelsesfasen, som ikke kan daekkes af de puljer, som allerede er afsat. Det er imidlertid vurderingen, at der er lav
risiko for, at forpligtelsen skal realiseres som fglge af den valgte udbudsstrategi samt besparelses- og
prioriteringskataloget (jf. vedlagte baggrundsnotat).

Endelig er det et vilkar for aftalen, at Novo Nordisk Fonden kan afbryde udbetaling af den del af donationen, som
vedrgrer etablering af Steno Diabetes Center arealerne, selv om der er indgdet kontrakt med en totalentreprengr, hvis
regionen ikke lever op til vilkarene i aftalen. Der vil her f.eks. veere tale om, at gennemfgrelse af projektet ikke sker i
overensstemmelse med drejebogens beskrivelse heraf f.eks. om dimensionering, at der laves andringer i projektet uden
fondens samtykke, eller at bevillingsaftalen er bortfaldet. Udbetalingen af stgtten til Steno Diabetes Center arealerne vil
falde lgbende fra projektets start i 2018 og forventes tilendebragt, ndr bygningen star faerdig i juni 2022.

Steno Diabetes Center Aarhus integreres i Forum - herunder hoveadvilk8r for aftalen med Aarhus Universitets
Forskningsfond

For Forum som helhed gaelder det, at Forum opfgres som en del af Aarhus Universitetshospital og udggr et
sammenhangende byggeri forventeligt med en ejerlejlighedsstruktur, hvor henholdsvis Region Midtjylland, Aarhus
Universitets Forskningsfond, Kommuneleasing og folkekirken hver far en ejerlejlighed. Bygherrerne er Region Midtjylland
og Aarhus Universitets Forskningsfond (medbygherre). Som en integreret del af Forum opfgres Steno Diabetes Center
Aarhus, som Novo Nordisk Fonden donerer midler til opfgrelse af. Udbudsstrategien for Forum blev godkendt af
regionsradet den 21. juni 2017.

Forumbyggeriet kan skabe mulighed for synergi mellem regionen, Steno Diabetes Center Aarhus og universitetets
sundhedsfaglige aktiviteter pa en made, som involverer hele regionen. Visionen for det nye Forum er at skabe et fagligt,
internationalt miljg med multidisciplinaere sparringsmuligheder og at fremme klinisk forskning i et tvaergdende samarbejde
mellem regionen, universitetet og erhvervslivet samt at skabe fleksible og fremtidssikrede rammer, der ggr det muligt at
disponere over Forum til forskellige aktiviteter inden for sundhedssektoren.

P& grund af konstruktionen af Forum betinger aftalerne mellem regionen og hver af parterne gensidigt hinanden.

Hovedvilkdrene for aftalen med Aarhus Universitets Forskningsfond gennemgds med henblik pd, at Projektafdelingen far
mandat til at faerdigggre aftalerne med henholdsvis Aarhus Universitets Forskningsfond og Folkekirken og fremlaagge dem
til godkendelse for regionsradet sammen med det endelige programoplaeg og de tilhgrende bevillingsansggninger til

regionens egen andel. Dette forventes at ske i efterdret 2017.

Aarhus Universitets Forskningsfond, der har til formal at stgtte den videnskabelige forskning ved Aarhus Universitet, har
tilbudt, i en tidsbegraenset periode p& maksimalt 40 3r, at finansiere en del af opfgrelsen af Forum. Det betyder i praksis,
at Aarhus Universitets Forskningsfond finansierer opfgrelse af en ejerlejlighed i Forum med henblik pa udlejning til Aarhus
Universitet.

Aftalen mellem Region Midtjylland og Aarhus Universitets Forskningsfond ophgrer sdledes efter 40 &r, hvorefter regionen
forpligter sig til at kebe arealerne, som er en del af Forum-bygningen til en nedskrevet vaerdi (2 % pr. ar). Aftalen kan af
begge parter genforhandles efter 25 &r, dog sadan at opndr man ikke enighed, fortssetter aftalen i den oprindelige form.

Safremt Aarhus Universitet efter 15 ar eller senere ikke har mulighed for eller gnsker at blive i Forum, forpligter regionen
sig til at kgbe Aarhus Universitets Forskningsfonds ejerlejlighed (helt eller delvist, hvis Aarhus Universitets

Forskningsfond gnsker at szelge). Tilbagekgbssummen bliver beregnet med udgangspunkt i, at Aarhus Universitets



Forskningsfonds samlede investering bliver nedskrevet med 2 % pr. &r reguleret med nettoprisindekset.

Hovedvilkdrene er et udkast til en aftale og vil vaere med forbehold for godkendelse i Aarhus Universitets bestyrelse. En

aftale vil vaere betinget af Finansudvalgets godkendelse af aktstykket.

Aftalen med folkekirken udestar, men skal tage afszet i de to gvrige aftaler med henholdsvis Novo Nordisk Fonden og
Aarhus Universitets Forskningsfond.

Implementering af Steno Diabetes Center Aarhus

Opfgrelsen af arealerne til Steno Diabetes Center Aarhus i Forum-bygningen fglger den planlaegning, som er forudsat i
foromtalte udbudsstrategi for Forum. P8 den baggrund vil Forum inklusive arealerne til centret std fzerdig til ibrugtagning
i juni 2022.

Det forventes imidlertid, at en reekke af de supplerende aktiviteter og selve centerdannelsen (forudsat regionsradets og
Novo Nordisk Fondens bestyrelses godkendelse) kan pdbegyndes allerede fra 1. januar 2018, hvor Steno Diabetes
Center Aarhus formelt forventes at starte. Planlaegningen af aktiviteter i denne periode vil ske med en bred inddragelse
af de relevante sundhedsprofessionelle fra alle hospitaler i regionen og af andre relevante parter i regionen savel som
eksterne parter.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget, idet
udvalget er opmaerksomme pa de i hgringssvarene anfgrte rekrutteringsmaessige udfordringer og det deraf falgende

behov for faglige netveerk samt for at oprette delestillinger og for at udveksle af medarbejdere.

Udvalget anmoder om, at der udarbedes et fortolkningsbidrag vedrgrende centrets rolle i forhold til forebyggelse,
effektive sammenhaenge og forlgb til brug for regionsradets behandling af sagen.

Udvalget gnsker Igbende at fglge centrets inplementeringsproces.
Der orienteres pd udvalgets naeste mgde om status i forhandlinger med Novo Nordisk Fonden.
Chefkonsulent Helle Hygom deltog under punktets behandling.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget, idet
udvalget er opmaerksomme pad de i hgringssvarene anfgrte rekrutteringsmaessige udfordringer og det deraf fglgende
behov for faglige netvaerk samt for at oprette delestillinger og for at udveksle medarbejdere.

Udvalget anmoder om, at der udarbejdes et fortolkningsbidrag vedrgrende centrets rolle i forhold til forebyggelse,
effektive sammenhaenge og forlgb til brug for regionsradets behandling af sagen.

Udvalget gnskser Igbende at fglge centrets implementeringsproces.
Der orienteres pa udvalgets naeste mgde om status i forhandlingerne med Novo Nordisk Fonden.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Det r8dgivende udvalg vedrgrende naere sundhedstilbud anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget, idet
udvalget anmoder om, at der udarbejdes et fortolkningsbidrag angdende hvilke tvaersektorielle perspektiver, der er i
samarbejdet, til brug for regionsradets behandling af sagen.

Udvalget gnsker belyst beregningsgrundlaget for de 8.000 patientforigb.

Bente Nielsen kan ikke stgtte indstillingen.

Arne Laegaard var forhindret i at deltage i sagens behandling.



Udmeantning af Kreeftplan IV

RESUME

P& baggrund af aftale om udmgntning af Kreeftplan IV mellem regeringen, Danske Regioner og KL af den 15. februar
2017 foreslds udmgntning af midler til tre initiativer i Kraeftplanen. Det er initiativer, der skal fremme
kreeftbehandling i eller teettere pa hjemmet, malrettede tilbud til unge med kraeft pa hospital samt kompetencelgft i
kraeftkirurgien. Der foreslds udmgntet 5,0 mio. kr. til disse formal i 2017. Heraf foreslds 1,6 mio. kr. alene udmgntet
for 2017, mens 3,4 mio. kr. foreslds udmegntet varigt.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at Aarhus Universitetshospital tilfgres 1,4 mio. kr. fra 2017 og frem til fremme af kreeftbehandling teettere pa
hjemmet,

at Hospitalsenheden Vest tilfgres 0,7 mio. kr. fra 2017 og frem til fremme af kreeftbehandling teettere pa

hjemmet,

at Aarhus Universitetshospital tilfgres 1,5 mio. kr. i 2017 og 1,3 mio. kr. fra 2018-2020 til at implementere tilbud
til unge med kraeft pa hospital, og

at Koncern HR tilfgres 1,4 mio. kr. i 2017 til gennemfarelse af LAPCO TT efteruddannelsesprojekt for
tarmkreeftkirurgier.

Sagsfremstilling

Kraeftplan IV Indeholder i alt 16 initiativer, der skal bidrage til at understgtte udviklingen pd kraeftomradet. Initiativerne
og udmgntningen af de med planen afsatte midler er beskrevet i udmgntningsaftale af den 15. februar 2017 indgdet
mellem regeringen, Danske Regioner og KL omfattende drene 2017-2020.

Med dette punkt forelaegges regionsradet forslag til udmgntning af tre initiativer:

« Kreeftbehandling i eller teettere pd hjemmet
« Malrettede tilbud til 15-29-3rige kreeftpatienter p& hospital
+ Kompetencelgft inden for kraeftkirurgien.

Kraeftbehandling i eller teettere pd hjemmet

Formélet med dette initiativ er at udbrede behandling i hjemmet og andre innovative behandlingsformer, der tager hgjde
for patienternes gnsker og behov. Sundhedsstyrelsens Nationale Task Force for Kreeft og Hjerter har drgftet en oversigt
over mulige initiativer i de fem regioner og anbefaler, at regionerne pa tveers af landet anvender midlerne pa to omrader:

« etablering af en "hjemmeenhed" ved alle regionale kraeftcentre med henblik pa koordinering af projekter, etablering
af aftaler med almen praksis, kommuner med videre
» projekter vedrgrende intravengs hjemmebehandling af haamatologiske lidelser.

Region Midtjylland vil via bloktilskuddet blive tilfgrt 2,1 mio. kr. &rligt fra 2017 og frem.

Det foresl3s, at Aarhus Universitetshospital og Hospitalsenheden Vest begge far til opgave at oprette en hjemmeenhed
til fremme af behandling teettere pa eller i eget hjem pa de to hospitaler, men ogsd med mulighed for kraeftpatienter pa



regionens gvrige hospitaler. Det foreslas, at Aarhus Universitetshospital tilféres 1,4 mio. kr. og Hospitalsenheden Vest
0,7 mio. kr. fra 2017 og frem.

Malrettede tilbud til 15-29-3rige kreaeftpatienter pd hospital
Formalet er at styrke rammerne for unge krzeftpatienter gennem en understgttelse af eksisterende og nye initiativer, sd

der er tilbud til unge pa hospitaler i alle regioner.
Region Midtjylland vil via bloktilskuddet f3 tilfgrt i alt 5,3 mio. kr. for perioden 2017-2020.

Det foreslds, at midlerne tilfgres Aarhus Universitetshospital til initiativer pd Kraeftafdelingen, Haeematologisk Afdeling og
Bgrn og Unge. Hospitalets planer er fortsat under udvikling og vil blive konkretiseret i anden halvdel af 2017 og omfatter
ansattelse af ungekoordinator/ungeambassadgr, tilpasning af fysiske rammer og initiativer til at opretholde og styrke de
unge kraeftpatienters netvaerk.

Kompetencelgft inden for kraeftkirurgien

Formalet er at Igfte kompetencen i kraeftkirurgien ved at understgtte brugen af operationsteknikker, der tilgodeser en s
praecis og skdnsom behandling som muligt hos den enkelte patient. Sundhedsstyrelsen har fastlagt faglige rammer for
midlernes anvendelse i 2017 og har nedsat en arbejdsgruppe, der skal fastlaagge rammerne for midlernes anvendelse fra
2018 og frem.

Region Midtjylland vil via bloktilskuddet fa tilfgrt 2,6 mio. kr. for 2017.
Udmgntningen for 2018 og frem skal afvente anbefalingerne fra Sundhedsstyrelsens arbejdsgruppe.

Det foresl3s, at der tilfgres Koncern HR, 1,4 mio. kr. til at planlaagge og gennemfgre et LAPCO TT projekt for 12 erfarne
tyk- og endetarmskirurger i samarbejde med engelske kirurger. Formalet er at forbedre uddannelse og varetagelse af
laparoskopisk (kikkert) tyk- og endetarmskirurgi. De 12 kirurger uddannes af engelske kirurger efter de engelske
principper Train the Trainer. De 12 kirurger vil efterfglgende overszette og udvikle programmet med henblik pd
implementering i dansk kontekst og pa hospitalerne i Region Midtjylland. TT-metoden bidrager til udvikling af en
paedagogisk tilgang, der er overfgrbar og kan anvendes inden for andre specialer som almen kirurgi, urologi og
gynakologi.

Regionsradet forventes senere at fa forelagt forslag om udmgntningen af de resterende 1,2 mio. kr., der er afsat til
dette initiativ.



Tabel. Oversigt over bevilling og finansiering.

1.000 kr., Drift 2017 Drift 2018 Drift 2019 og frem
2017 p/l Udagift Indteegt Udagift Indtzegt Udaift Indteegt
Bevillingsandringesr!
Krzeftbehandling taettere pa

hjemmet

Aarhus Universitetshospital 1.400 1.400 1.400
Hospitalzenheden vest 733 733 733

Tilbud til unge med krz=ft pa

hospital

Aarhus Universitetshospital 1.490 1.280 1.280
Kompetenceleft i kraeftkirurgien

Lapco TT - Center for kompetence, HR 1.400

Bevillingszndringer i alt 5.023 0 3.413 0 3.413 0

Finansiering

Fzellesudgifter og -indteegter, Fulje til
initiativer fra Sundhedsstrategi og -5.023 -3.413 -3.413
finanslovemidler

Finansiering i alt -5.023 0 -3.413 0 -3.413 0

Total ] 0 0 ] 0 0

'+ = pgede udgifter og - = reducerede udgifter / - = ggede indteegter og + = reducerede indtsegter
BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Placering af den vestlige patientstgtteenhed og godkendelse af bevillingsudmantning

RESUME

Det indstilles, at patientstgtteenheden, der skal deekke den vestlige del af regionen, placeres ved
Hospitalsenheden Vest. Derudover indstilles det, at der bevilges 2,196 mio. kr. i 2017, 10,730 mio. kr. i 2018 og
11,578 mio. kr. i 2019 til implementering og drift af patientstgtteenheder ved henholdsvis Regionshospitalet
Randers og Hospitalsenheden Vest. Udgifterne finansieres af midlerne til Aktiv Patientstgtte under feellesudgifter
og -indtaegter.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at det godkendes, at den vestlige patientstgtteenhed placeres ved Hospitalsenheden Vest,

at Regionshospitalet Randers tilfgres 2,196 mio. kr. i 2017, 5,65 mio. kr. i 2018 og 5,789 mio. kr. i 2019 til
implementering og drift af Aktivpatientstgtteenhed @st,

at Hospitalsenheden Vest tilfgres 5,08 mio. kr. i 2018 og 5,789 mio. kr. i 2019 til implementering og drift af
Aktivpatientstgtteenhed Vest, og

at udgifterne finansieres af midlerne til Aktiv Patientstgtte under feellesudgifter og -indtaegter.

Sagsfremstilling

Placering af patientstgtteenhed i den vestlige del af regionen

I henhold til planen for implementering og opskalering af Aktiv Patientstgtte i Region Midtjylland, der blev godkendt pd
mgde i regionsrddet den 29. marts 2017, skal der pr. 1. januar 2018 udvides med etablering af en patientstgtteenhed i
den vestlige del af regionen. Der er allerede etableret en enhed i den gstlige del af regionen ved Regionshospitalet
Randers. Denne enhed bestar af et Call Center med 10 patientstgttesygeplejersker og daekker Randers Klyngen, Aarhus
Klyngen, Samsg Klyngen og Horsens Klyngen. Enheden i den vestlige del af regionen skal ligeledes bestd af et Call
Center med 10 patientstgttesygeplejersker og daekke Midt Klyngen og Vest Klyngen. Opstartssamtalen i forbindelse med
Aktiv Patientstgtte skal dog foregd i patienternes hjemkommune, hvilket betyder, at den geografiske placering af
patientstgtteenheden har betydning. Det er svaert at finde objektive kriterier for valg af placering af
patientstgtteenheden ved enten Hospitalsenhed Midt eller Hospitalsenheden Vest. Af hensyn til det stgrre geografiske
patientgrundlag ved Hospitalsenheden Vest samt den geografiske spredning af de to patientstgtteenheder foreslds det,
at den placeres ved Hospitalsenheden Vest i lokaler i Herning.

Bevillingsaendring

Aktiv Patientstgtte er en del af gkonomiaftalen, hvor der er bevilget 7,6 mio. kr. i 2017, 12,4 mio. kr. i 2018 og 21,2
mio. kr. i 2019 til implementering og drift i Region Midtjylland. Disse midler er placeret i Puljen til Aktiv Patientstgtte
under Feellesudgifter og -indtaegter. Midlerne skal dels daekke en raekke faellesudgifter til det nationale program til
programledelse, faelles kompetenceudvikling, It-understgttelse og forskning. Derudover er der udgifter til regional
projektledelse. Hovedparten af de regionale udgifter er til drift af indsatsen i de to patientstgtteenheder, herunder Ign
og rejseomkostninger til patientstgttesygeplejerskerne og etablering af lokaler. Midlerne til drift af
patientstgtteenhederne udmgntes til Regionshospitalet Randers og Hospitalsenheden Vest og fordeles mellem enhederne
i henhold til opskaleringsplanen. Udmgntningen sker fra puljen til Aktiv Patientstgtte under feellesudgifter og -indteegter.



Tabel 1. Oversigt over bevilling og finansiering

1.000 kr., Drift 2017 Drift 2018 Drift 2019
2017 p/l Udgift Indtzegt Udgift Indtzegt Udgift Indtzegt
Bevillingsandringer’

Regionshospitalet Randers 2.196 5.650 5.789
Hospitalsenheden Vest 5.080 5.789
Bevillingssndringer i alt 2.196 0 10.730 0 11.578 0
Finansiering

Fzellezsudgifter og -indteegter

Altiv Patientstotte -2.156 -10.730 -11.578
Finansiering i alt -2.156 0 -10.730 0 -11.578 0
Total 0 0 0 0 0 0

'+ = pgeds udgifter og - = reducereds udgifter / - = pgede indtesgter og + = reducerede indtssgter

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Haringsudkast til sundhedsberedskabsplan

RESUME

Planen for sundhedsberedskabet i Region Midtjylland er den overordnede plan for, hvordan der er planlagt og
organiseret et sammenhaengende sundhedsberedskab i regionen. Den beskriver det sammenhangende
sundhedsberedskab, og hvordan regionen har koordineret og organiseret sundhedsberedskabet. Det foreslds, at
udkast til hgringsplan godkendes med henblik pa udsendelse til hgringsparterne.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at hgringsudkast til sundhedsberedskabsplan godkendes med henblik p& udsendelse i hgring.

Sagsfremstilling

Regionsradet skal én gang i hver valgperiode vedtage en plan for sundhedsberedskabet. Form&let med planen for
sundhedsberedskabet er, at regionen skal kunne hdndtere ekstraordinaere haendelser med mange syge og tilskadekomne
eller potentielt syge og tilskadekomne, herunder handelser der er eller udvikler sig til krisesituationer.

Planen for sundhedsberedskabet i Region Midtjylland er den overordnede plan for, hvordan der er planlagt og organiseret

et sammenhaengende sundhedsberedskab i regionen.
Der er sket en revidering og ajourfgring af den nuveaerende plan. I forhold til den nuvaerende plan:

« bygger hgringsudkastet i hgjere grad pa samme indholdsmaessige struktur som Vejledningen om planlaegning af
sundhedsberedskabet (Sundhedsstyrelsen)

« fremstdr hgringsudkastet i stgrre grad i overensstemmelse med samme indholdsmaessige struktur og
begrebsanvendelse mm. som gvrige beredskabsplaner i regionen

» minder hgringsudkastet mere omfangsmaessigt, indholdsmaessigt og i sit udtryk om tilsvarende planer i
naboregionerne.

Sundhedsberedskabsplanen vil vaere den overordnede ramme for det videre arbejde med at identificere og handtere
omrader, hvor der fortsat er udfordringer. Der paregnes lavet en handlingsplan for sikring af det sammenhaengende
beredskab i Region Midtjylland. Der sker desuden en styrkelse og prioritering af koordinering og udfgrelse af det

sammenhangende sundhedsberedskab i sundhedsberedskabsgruppen.

Der vil efterfglgende blandt andet blive arbejdet mod at forny og udrulle samarbejdsaftale med kommunerne og
praktiserende lseger omkring beredskabet og dets varetagelse - herunder ikke mindst i regi af klyngesamarbejdet.

I henhold til bekendtggrelse om planlaegning af sundhedsberedskabet skal planen forud for vedtagelse i regionsradet
sendes i hgring. Der er udarbejdet et hgringsudkast til sundhedsberedskabsplan, som er vedlagt.

Det foreslas, at udkast til hgringsplan godkendes med henblik pa8 udsendelse til hgringsparterne. Oversigt over forslag til
hgringsparter vedlaegges.

Som opfelgning pa heringsrunden fremlaeggelses plan for sundhedsberedskabet for regionsradet i december 2017.

BESLUTNING

Det rédgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.



Udvalget anmodede om en orientering pa et kommende mgde om de regionale, praktiske aktiviteter, der
understgtter sundhedsberedskabsplanen, herunder hvor ofte, der afholdes @gvelser, og hvor mange tilskadekomne,

der her indgar.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Udvalget anmodede om en orientering pa et kommende mgde om de regionale, praktiske aktiviteter, der understgtter

sundhedsberedskabsplanen, herunder hvor ofte, der afholdes gvelser, og hvor mange tilskadekomne, der her indgar.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Godkendelse af kommissorium for tveerfaglige specialerad

RESUME

Der gnskes en overgang til tvaerfaglig radgivning inden for en raekke specialer i Region Midtjylland. En bredt

sammensat arbejdsgruppe har udarbejdet et forslag til et kommissorium for de tveerfaglige specialerads formal og
sammensaetning. Forslaget har veeret i hgring ved de nuvaerende leegefaglige specialerdd og @vrige regionale faglige
rad og forelaegges hermed med henblik pa godkendelse.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at forslaget til et kommissorium for de tvaerfaglige specialerad i Region Midtjylland godkendes, og

at direktionen bemyndiges til at justere kommissoriet i fald der opstar et behov herfor efter overgangen.

Sagsfremstilling

Der blev i 2015 gennemfgrt en prgvehandling med tvaerfaglig rddgivning inden for en raekke specialer. Prgvehandlingen
omfattede specialerddene for voksenpsykiatri, barne- og ungdomspsykiatri, geriatri, neurologi, paediatri og nefrologi.
Prgvehandlingen og specialer@denes evaluering blev drgftet pa et mgde den 29. marts 2016 mellem repraesentanter for
de leegefaglige specialerdd, Det Regionale Leegefaglige R&d, Laegeforeningen og Region Midtjylland. P& mgdet blev det
besluttet at indlede en proces hen mod tvaerfaglig rddgivning som led i en styrkelse af r&dgivningsstrukturen. Det blev
samtidig besluttet at nedszette en arbejdsgruppe med deltagelse af de forskellige parter til at udarbejde et

kommissorium for de tvaerfaglige specialerad.

Overgangen til tveerfaglig rddgivning og den styrkelse af rddgivningsstrukturen, som den fgrer med sig, er et vigtigt led i
at fremme Region Midtjyllands overordnede vision om et sundhedsvaesen pa patientens preemisser, ligesom det er vigtigt
for direktionen at kunne indhente rddgivning i forbindelse med driftsmaessige spgrgsmal og som led i politiske
beslutninger.

Kommissoriet beskriver de tveerfaglige specialerads formal/ramme, kodeks, opgave, sammensaetning og relationer til
regionens politiske og administrative niveau. Ved et tvaerfagligt specialerdd forstds et specialerdd, hvor der i
forretningsudvalget indgar flere fagligheder i form af repraesentanter fra flere faggrupper. Kommissoriet og de principper,
der beskrives heri, er udarbejdet og aftalt i samarbejde mellem repraesentanter for Laegeforeningen, Klinikforum, de
Leegefaglige Specialerad, Det Regionale Sygeplejefaglige R&d, Regionsterapeutrddet, de praktiserende specialleger og

administrationen.

Forslaget til et kommissorium for de tveerfaglige specialerdd og de tilhgrende rammevedtaegter for de tvaerfaglige
specialerdd i Region Midtjylland har vaeret i hgring ved de nuvaerende Laegefaglige Specialeradd, Det Regionale
Sygeplejefaglige Rad, Regionsterapeutrddet og de praktiserende speciallaeger i perioden fra den 17. marts 2017 til den
17. maj 2017. Der blev i alt modtaget 26 hgringssvar. Hgringssvarene er vedlagt. Arbejdsgruppen har revideret
kommissoriet pd baggrund af de indkomne hgringssvar. Hgringsparterne har modtaget en kopi af alle hgringssvar og af
det reviderede kommissorium.

I fald kommissoriet godkendes, er det aftalt, at overgangen til tvaerfaglig radgivning sker pr. 1. september 2017 i den

forstand, at udpegningen til rAdene da seettes i gang. Det forventes at radene fra den 1. november 2017 kan levere

tvaerfaglig radgivning.

BESLUTNING




Det raddgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det rédgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Aarhus Universitetshospital: Orientering om udflytning af akutomradet til Skejby

RESUME

Udflytningen af akutomrddet pa Aarhus Universitetshospital — herunder skadestuen - fra Ngrrebrogade til Skejby

er udsat. Det skyldes, at de nye operationsstuer endnu ikke lever op til de hgje standarder for renhed.
Operationsstuerne har i starten af juli 2017 ikke helt kunnet leve op til kravene om det maksimale omfang af
partikler i luften i stillestdende rum. Flytningen var planlagt til medio oktober 2017, men nu stiles mod januar 2018.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Baggrunden for problemstillingen er en kombination af flere forskellige faktorer, herunder mangler fra entreprengrerne,
uhensigtsmaessigt materialevalg (loftsplader) og tilpasning til bygherreleverancer. Der har ikke veeret tilstraekkelig klarhed
over kvalitetskravene til operationsstuerne fra byggeriets start, og mdlemetode i forhold til renhedskrav er farst blevet
endeligt fastlagt i fordret 2017. Det afklares p.t., om operationsstuernes design kan opfylde kvalitetskravene, eller om
der er behov for mindre tilpasninger af f.eks. ventilationsanlaeaggene. Driftsorganisationen gnsker tilstraekkeligt robuste
méleresultater sdledes, at der er stgrre sikkerhed for at operationsstuerne ogsa lever op til kravene p3 laengere sigt.
Dog er en raekke gvrige vaesentlige kvalitetskrav til operationsstuerne opfyldt pd nuvaerende tidspunkt. Det gaelder blandt
andet luftskifte, trykforhold og luftfiltrenes effektivitet.

Som risikoreducerende tiltag i forhold til operationsstuerne arbejder alle aktgrer intensivt med udbedring af mangler,
aendring af loftsplader, faerdigggrelse af bygherreleverancer og mindre tilpasning af ventilationsanlaeggene med
efterfglgende renhedstest. I forlaengelse af dette vurderes det, om der skal ske sndringer i operationsstuernes design,
hvilket vil medfgre en mindre anlaegsomkostning.

Det er uklart, hvorndr der er fundet en endelig lgsning pa problemstillingen, men forelgbig forventes problemstillingen at
veere |gst i begyndelsen af 4. kvartal 2017.

Det har imidlertid veeret ngdvendigt at udskyde udflytningen allerede nu af hensyn til planlaegning af patientforlgb og
varsling af personale. Hvis der er opndet den gnskede renhed i starten af 4. kvartal 2017 forventes det, at indflytning
kan gennemfgres omkring arsskiftet.

Udskydelsen af udflytningen til drsskiftet vurderes ikke at have tidsmaessige konsekvenser for fraflytningen af Tage-
Hansens Gade og Ngrrebrogade eller have vasentlige gkonomiske konsekvenser for Aarhus Universitetshospital i forhold
til merudagifter til dobbeltdrift af bygninger eller andre merudgifter afledt af udskydelsen. Der har i forvejen vaeret
forudsat dobbeltdrift i perioden grundet, at de fraflyttede bygninger ogsa skal driftes, indtil de overdrages til kgber.

Den manglende renhed p8 operationsstuerne medfgrer en reekke merudgifter for anlaegsprojektet. P& regionsrddsmgdet i
september 2017 ansgges der derfor om forhgjelse af bevilling pa N3 og S3, som indeholder operationsstuerne, pa i alt
ca. 4 mio. kr. Merudgifterne vedrgrer bygningsdrift, rddgivning og tilpasning af operationsstuerne. Udgifterne kan
finansieres af projektets risikopulje. Der er risiko for yderligere merudgifter afhaengigt af den endelige Igsning. Dette
forventes naermere afklaret i 3. kvartal 2017.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget, idet
udvalget, indtil udflytningen er sket, gnsker en tilbagemelding pa hvert udvalgsmgde om status pa udflytningen af



akutcentret.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget, idet

udvalget, indtil udflytningen er sket, gnsker en tilbagemelding p& hvert udvalgsmgde om status pa udflytningen af
akutcentret.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Orientering om samlet status for deltagelse i projekt @kolaft Danmark

RESUME

Region Midtjylland indledte i 2015 et samarbejde med @kologisk Landsforening om projekt @kolgft Danmark.

Projektet er finansieret af NaturErhvervsstyrelsens gkologifremmeordning (styrelsen hedder i dag "Landbrug og
Fiskeristyrelsen") og har vaeret gennemfgrt i arene 2015-2016. Projektet har til hensigt at opkvalificere, uddanne
og radgive de deltagende kgkkener i at omlaegge til gkologisk kostproduktion. Der gives nu en samlet status for
arbejdet med projektet.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at afrapporteringen pa projekt @kolgft Danmark tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Den 1. januar 2015 indledte Region Midtjylland et to-arigt samarbejde med @kologisk Landsforening om projekt @kolgft
Danmark. Projektet havde som mal at omlaegge de involverede kgkkener til 60 % gkologisk kostproduktion. Fra Region
Midtjylland har hospitalskgkkenerne i Hospitalsenheden Horsens, Regionshospitalerne i Viborg, Silkeborg, Holstebro og
Herning deltaget. Derudover har kantinerne i regionshusene i Aarhus og Viborg deltaget, men indgdr dog ikke med data i
tabel 1.

@kologisk Landsforening har samarbejdet med Kgbenhavns Madhus om projektet, sdledes at Ksbenhavns Madhus har
haft projektledelsen af projektet. De aktiviteter, kgkkenerne har veeret tilbudt, har veeret i taet samarbejde med
Kgbenhavns Madhus, som har planlagt og afholdt aktiviteterne i projektet.

Hospitalskgkkenerne har blandt andet gennemgaet individuelle opstartsmgder, afholdt kvartalsseminarer, gennemfgrt
jord-til-bord studieture, uddannet gkologiomlaggere og gennemfgrt en madspildsanalyse.

De deltagende kokkeners brug af gkologi er steget fra i gennemsnit 20 % til 57 % i for8ret 2017. Udviklingen i de enkelte
kekkener fremgar af tabel 1.

Tabel 1. Udvikling i andelen af gkclogi i kekkenerne

Hospitalskekken Pr. 01.01.2015 Pr. 16.03.2017
Regionzhozpitalet Herning 34,6% 45,0%
Regionshospitalet Holstebro 16,3% 45,0%
Hospitalzenheden Horsens 43,1% 77,5%
Reagionshospitalet Viborg-Hammel 2,6% 58,6%
Regionshospitalet Silkeborg™ 3,0% -
Gennemsnit 20% 57%

*Kgkkenet p& Regionshospitalet Silkeborg er i 2015 lagt sammen med kgkkenet p& Regionshospitalet Viborg

Seerligt kgkkenet i Hospitalsenheden Horsens har haft stor succes med omlaegningen, hvor andelen af gkologi er steget
fra 43,1 % til 77,5 %. Kgkkenet har séledes opndet det gkologiske sglvmaerke, som fortzeller, at mellem 60 og 90 % af
ravarerne er gkologiske. Kokkenet har haft szerlig stor fokus p& at minimere madspild og fiet mere ud af maden ved at
lave den fra bunden. Omlzaegningen til en hgjere andel gkologi er sdledes sket uden merudgifter, hvilket er en

gennemgaende forudsaetning for de deltagende kokkener i projekt @kolgft Danmark.

Der arbejdes pa at nd op til malet om 60 % gkologiandel i de kgkkener, hvor gkologiprocenten stadig er under 60 %. De
pagaeldende kgkkener vurderer, at de i Igbet af 2017 vil kunne nd en gkologiprocent p& minimum 60 %.

Andre hospitalskgkkener
Kokkenerne p& Regionshospitalet Randers, Aarhus Universitetshospital, Risskov og pa det gvrige Aarhus



Universitetshospital har ikke deltaget i projekt @ko-lgft Danmark. I disse kgkkener har der dog ogs8 vaeret arbejdet med
tiltag for at gge eller fastholde en hgj gkologiprocent. I fordret 2017 har kokkenet p& Regionshospitalet Randers en
gkologiprocent pa 95 %, kokkenet Aarhus Universitetshospital, Risskov har en gkologiprocent pa 69,7 % og kgkkenet pd
det gvrige Aarhus Universitetshospital har en gkologiprocent pd 71 %.

Kgkkener i regionshusene

Kokkenerne i de to regionskantiner i Viborg og Aarhus har haft en eller flere medarbejdere pd skologiske
omlaegningskurser. P& kurserne er der blandt andet undervist i saeson- og menuplanlaegning samt generel viden om
gkologi, omlaegning og reduktion af madspild. Desuden har der vaeret undervisningsdage, som har veeret tilrettelagt ud fra
de enkelte kgkkeners behov. Andelen af gkologi i kgkkenet i Regionshuset Viborg er steget fra 51,5 % til 59,2 %.
Kokkenet i Regionshuset Aarhus havde i starten af 2015 en gkologiandel pa 13,7 %. Den gkologiske andel er nu pa 42
%.

Det samlede gennemsnit for andelen af gkologi i alle regionens kgkkener var pr. 13. marts 2017 pd 63 %.
Der er vedlagt en rapportering fra Kgbenhavns Madhus for gkologiprojektet til daveerende NaturErhvervsstyrelsen. Det

skal bemaerkes, at tallene i denne afrapportering er for 3. kvartal 2016, og de oplyste gkologiprocenter derfor er lavere

end oplyst i denne sag.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det rddgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet anbefaler direktionens indstilling til forretningsudvalget.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Drgftelse af feellesmadet med Aarhus Kommunes sundheds- og omsorgsudvalg #

RESUME

Indhold af feellesm@gde med Aarhus Kommunes sundheds- og omsorgsudvalg drgftes.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at udkast til program drgftes.

Sagsfremstilling

Der afholdes et feellesmgde med Aarhus Kommunes sundheds- og omsorgsudvalg den 11. september 2017 i forlaengelse
af det ordinzere mgde i det rddgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet. Begge mgder afholdes i Aarhus.

Der er i den forbindelse udarbejdet vedlagte udkast til program for mgdet, som efter udvalgets godkendelse sendes til
Aarhus Kommunes sundheds- og omsorgsudvalget.

Invitation til mgdet er ligeledes vedlagt sagen.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet godkendte udkast til program for feellesmgdet. Der udarbejdes
baggrundsmateriale til udvalget til brug for mgdet.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Orientering om data fra klinisk logistik #

RESUME

Der orienteres om status og potentiale i anvendelse af data fra klinisk logistik.

DIREKTIONEN INDSTILLER,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

I vedlagte notat orienteres som status og potentialet i anvendelse af data fra klinisk logistik, herunder at Data fra klinisk
logistik bliver fanget og lagt til rette i en forstdelig struktur. Det betyder, at der er skabt et stort videnspotentiale. Det
er et videnspotentiale, der kan komme til at spille en stor understgttende rolle i forhold til en kvalitetsdagsorden og
effektivitetsdagsorden. Videnspotentialet ligger klar til at blive udnyttet, men det kraever, at det tilgds med en god
blanding af nysgerrighed, dataforstdelse og stor forstdelse for den kliniske kontekst, som klinisk logistik bruges i.

BESLUTNING

Det radgivende udvalg vedrgrende hospitalsomradet tog punktet til orientering.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Gensidig orientering #

Sagsfremstilling

Gensidig orientering.

BESLUTNING

Administrationen orienterede kort om en sag vedrgrende mistanke om fejl i kliniske mammografier pa

Regionshospitalet Viborg.
Udvalget modtager pa naeste mgde en uddybende orientering om mammografier pa Regionshospitalet Viborg.
Udvalget far et tema om kvaliteten pd akutmodtagelserne pa dagsordenen den 2. oktober 2017.

Lone Langballe og Susanne Buch Nielsen var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
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