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Punkt 1: Gensidig orientering *
1-00-1-22
Sagsfremstilling

Gensidig orientering.

Beslutning

National alliance for sundhed og kultur
Formanden orienterede om arbejdet med at udvikle en struktur for en National Alliance for Sundhed og Kultur. Arbejdet
er sat i gang pa opfordring fra Folketingets underudvalg for Kultur og Sundhed.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie See Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage 1 sagens
behandling.



Punkt 2: Henvendelse fra Rose-Marie Mollerup vedrorende hindtering af
feellestillidsrepraesentanter i psykiatrien *

1-00-1-22
Resume

Henvendelse fra Rose-Marie Mollerup vedrerende handteringen af fellestillidsrepraesentanter i psykiatrien efter den 31.
december 2025.

Indstilling
Direktionen indstiller,

at henvendelsen vedrerende héndteringen af fallestillidsreprasentanter i psykiatrien efter den 31. december 2025 dreftes.

Sagsfremstilling

Rose-Marie Mollerup har den 31. oktober 2025 anmodet om en droftelse i forretningsudvalget vedrerende héndteringen af
feellestillidsrepraesentanter i psykiatrien efter den 31. december 2025.

Henvendelsen lyder:

"Region Midt leegger op til, at FTR-forhandlingskompetencen for psykiatrien skal ophare allerede fra arsskiftet
2025/2026. Det vil i praksis betyde, at psykiatrien mister muligheden for selvstendigt at forhandle lon- og arbejdsvilkar,
for sammenlaegningsprocessen overhovedet er afsluttet. Samtidig leegger Region Midtjylland op til at genforhandle
lokallensaftaler i 2026, altsa efter forhandlingskompetence er overgéet til somatiske FTR'er der ikke er valgt af
medarbejderne i psykiatrien.

Jeg har faet henvendelser om ovenstéende, og vil derfor gerne have en dreftelse pa forretningsudvalget, om det virkelig
var den politiske intention, at medarbejderne i psykiatrien i denne overgangsperiode ikke skal have mulighed for at blive
repreesenteret af deres egne tillidsvalgte?"

Pé baggrund af henvendelsen har direktionen redegjort for tilgangen serligt i forhold til vilkar/kompetencer for
feellestillidsrepraesentanter fra Psykiatrien efter den 31. december 2025 i vedlagte bilag.

Beslutning

Forretningsudvalget vedtog,
at hvervene som fellestillidsreprasentanter pa psykiatriomradet opretholdes i en overgangsperiode indtil udgangen af
2026.

Formalet er at sikre en god og smidig sammenlagning, hvor fallestillidsrepraesentanter og tvaergaende tillidsvalgte har en
vigtig rolle i at bidrage til denne overgang grundet deres viden, indflydelse og inddragelse. De kan med deres indgaende
viden til psykiatrien hjelpe med den viden, indflydelse og inddragelse, der er vaesentligt for at sikre en god proces. Det
giver samtidig de enkelte hospitaler mulighed for at arbejde med deres fremtidige feellestillidsrepraesentantstruktur frem til
den 1. januar 2027. Séfremt der sker frafald blandt feellestillidsrepreesentanter og de tveergéende tillidsvalgte, vil der ikke
ske nyvalg.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Neorgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Notat om handteringen af faellestillidsrepraesentanter i psykiatrien



Punkt 3: Leasing af keretgjer til MidtTransport

1-23-1-1-23
Resume

MidtTransport har behov for leasingindkeb af keretajer for 12,4 mio. kr. Indkebet er dels en folge af, at
blodpreveafthentning hos almen praksis fortsat varetages af MidtTransport, og dels en fornyelse af fliden pa det faste
rutenet.

Indstilling
Direktionen indstiller,

at MidtTransports leasingindkeb af keretejer for 12,4 mio. kr. 1 2025 og 2026 godkendes.

Sagsfremstilling

MidtTransport er Region Midtjyllands interne transportenhed for gods og logistik. Enheden varetager faste ruter mellem
regionens hospitaler og regionshuse, lgser aftalte serkersler samt athenter blodprever i almen praksis. MidtTransport har
desuden ansvar for flddestyring af ca. 400 keretgjer pa regionens enheder.

MidtTransport er i overvejende grad indtegtsfinansieret, idet udgifter til aftalte kersler, blodpraveathentningsordningen
og specialkersler betales af de driftsenheder, som bestiller opgaverne. Det faste rutenet daekkes af centrale bevillinger.
MidtTransports budget er fra 2023-2025 faldet med 10 mio. kr. Dette er opnaet ved effektiviseringer, omlaegning af
kersler og et sterkt fokus pé ekonomisk ansvarlighed.

Det er i overvejende grad leasing, der anvendes til finansiering af MidtTransports keretajer. Leasing gor det muligt at
tilpasse antallet af koretejer efter behov og giver samtidig fleksibilitet i forhold til fornyelse og driftssikkerhed.

Som folge af, at opgaven med blodpreveafthentning hos almen praksis fortsat varetages af MidtTransport, og at der
samtidig er behov for at forny og udvide fldden pa det faste rutenet, skal der i 2025 gennemfores leasingindkeb af
karetgjer for i alt 12,4 mio. kr.

Belobet dekker over:

¢ 12 karetgjer til MidtTransports faste rutenet for i alt 7,2 mio. kr.
e 23 karetgjer til diverse enheder i regionen til en samlet vaerdi af 5,2 mio. kr.

Kearetgjerne forventes tilbagebetalt over fire &r med en arlig ydelse pa ca. 2,3 og en restverdi pd 4 mio. kr. Leasingydelsen
er indregnet i MidtTransports budget og medferer siledes ingen bevillingsendringer. Da indkebet samlet set er over 5
mio. kr., kreever det regionsrddets godkendelse, jf. regionens finansielle politik.

Karetajerne til det faste rutenet er specialiserede og skraeddersyede til MidtTransports konkrete driftsbehov, herunder
indretning og tekniske losninger, som ikke findes p& standardmodeller.

Derfor vurderes det mest hensigtsmaessigt, at anskaffelsen handteres uden brug af SKI-aftale, idet der er tale om
serindrettede enheder, som ikke umiddelbart kan dekkes af standardudbud.

12026 forventes desuden behov for opstart af nye leasingaftaler pa ca. 50 keretgjer, hvis nuvaerende aftaler udlegber i lobet

af aret. Det endelige belob athaenger af, hvilke modeller der udskiftes til, og kendes derfor ikke endnu. Dette indkeb
bliver indstillet til godkendelse i regionsradet, nar belebet er kendt.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Tidligere politisk behandling



Regionsradet tog den 25. september 2024 orientering om spareforslag for MidtTransport til efterretning, idet der i
udvalgsbehandlingen blev lagt vaegt pa transaktionsomkostningerne, beredygtighed, og at der laves deludbud samt hel
eller delvis virksomhedsoverdragelse.

Regionsridet vedtog 24. september 2025, at der arbejdes efter et scenarie, hvor opgaven med athentning af blodpraver i
almen praksis forbliver hos MidtTransport.



Punkt 4: Budgetstyreliste 2025 *

1-21-78-2-24
Resume
Jf. "Aftale om Budget 2025 for Region Midtjylland" (budgetforliget) er der udarbejdet en liste over de politiske

aftalepunkter i budgetforliget, der har serlig politisk opmerksomhed. Med denne sag folges der op pé aftalepunkterne,
der fremgar af Budgetstyrelisten 2025.

Indstilling
Direktionen indstiller,

at orienteringen om Budgetstyreliste 2025 tages til efterretning, og

at afsluttede sager fjernes fra Budgetstyrelisten ved naste opfelgning.

Sagsfremstilling

Budgetstyreliste 2025 har til formal at give en status pa de politiske aftalepunkter i budgetforliget for 2025.
Budgetstyrelisten er vedlagt som bilag.

Opfalgningspunkter
Der folges op pa en raekke generelle elementer, der har relevans for alle aftalepunkterne i opfelgningen. Herunder

proces/implementering, status pa ekonomi, tidsfrister og behandling i de staende udvalg.

Derudover folges der op pa konkrete individuelle elementer, der er vaesentlige for opfelgningen pé det enkelte aftalepunkt
og sikrer en malrettet opfolgning.

Afsluttede opgaver

Afsluttede punkter fjernes fra budgetstyrelisten efter politisk behandling. Det fremgér under hver enkelt opgave, om et
punkt kan afsluttes.

Tidsplan

Budgetstyrelisten behandles i forretningsudvalget én gang pr. kvartal i 2025 og er senest behandlet i udvalget den 12.
august 2025.

Uafsluttede opgaver overfores til Budgetstyrelisten 2026 og folges videre.
Beslutning

Indstillingen blev vedtaget.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag
Oversigt over initiativer vedr. medicinspild

Budgetstyreliste



Punkt 5: Liste over nationale midler *

1-21-78-2-24
Resume

Der er efterspurgt et overblik over nationale midler tilfort regionerne. Der er modtaget et notat fra Danske Regioner om
emnet, som er vedlagt som bilag.

Der er afsat midler til en raekke opgaver, herunder fodselsomradet, bedre leegedaekning, demens, kreeft, psykiatri og
vaccinationsindsatsen. Der forventes afklaring af udmentning af midler til psykiatri og kraeft for 2026 og frem i
efteraret/vinteren 2025.

Indstilling
Direktionen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Af sagen fremgér de midler, der er afsat til regionerne i 2025 og 2026.

12025 modtager regionerne 1,2 mia. kr. blandt andet til omraderne for psykiatri, kreeft, bedre legedekning og
vaccinationsindsatsen.

12026 er der til sammenligning og pa nuverende tidspunkt afsat 0,5 mia. kr. til samme omréder. Dog geres der
opmarksom pa, at der udestar dreftelser om udmentning af midler til omraderne psykiatri og kreft fra 2026 og frem. Det
forventes, at begge udmentningsaftaler atklares i efterdret/vinteren 2025.

Fordelingen af midler fremgér i tabellen herunder:

Figur 1

: Afsatte regionale midler i 2025 og 2026, érets pl, mio. kr.
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Kilde: Aftale om regionernes gkonomi for 2026
Note: Der er fortsat draftelser om udmgntningen af midler til kraeftomradet og psykiatrien fra
2026 og frem. Det forventes, at den endelige udmentning er pa plads i efterdret/vinteren 2025.

Omrader der er tilfert midler:

Fadselsomradet: tilfores 68,2 mio. kr. fra 2025 og frem.

Bedre leegedekning: med ’Aftale om sundhedsreform 2024’ tilferes regionerne 96 mio. kr. 1 2025 og 193 mio. kr. i
2026 til gkonomisk stette til omrader med svag laegedakning, herunder uddannelseslager.

Demens: regionerne tilfores 31 mio. kr. 1 2025 og 36 mio. kr. 1 2026 til en styrket demensindsats og videreforelse af
udregningsenheder pa demensomradet.

Kreft: regionerne tilferes 260,2 mio. kr. yderligere i 2025 til at styrke kraeftomradet, jf. Kraeftplan V. 1 2025 gér 111
mio. kr. til ’Udrednings- og behandlingskapacitet’ og 102,2 mio. kr. til ’Senfelger’ og ’Palliation’. Derudover blev
regionerne ved @konomiaftalen 2025 tilfert 175 mio. kr. 1 2025 til kraeftomradet.

Psykiatri: regionerne modtager yderligere 468 mio. kr. 1 2025 og 198 mio. kr. i 2026 til psykiatrien, jf.
Sundhedsreform 2025, Aftale om bedre psykiatri (2023) og Aftale om psykiatrien 2025. Heraf gar 30 mio. kr. arligt



til at hjemtage den vederlagsfrie psykologbehandling af 18-24-arige med angst og depression. Ved @konomiaftalen
2025 blev regionerne tilfort 443 mio. kr. 1 2025 til psykiatrien.
¢ Vaccinationsindsatsen: regionerne modtager 256 mio. kr. til at varetage seesonvaccinationsprogrammet for 2025.

Beslutning
Indstillingen blev vedtaget.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Baggrundsnotat om afsatte regionale midler i 2025 og 2026



Punkt 6: Anbefalinger fra udvalg for lighed i sundhed

1-00-14-22
Resume

Der orienteres om arbejdet i udvalg for lighed i sundhed, og udvalgets afrapportering med anbefalinger fremlegges med
henblik pa godkendelse.

Indstilling
Direktionen indstiller,

at orienteringen om arbejdet i udvalg for lighed i sundhed tages til efterretning, og

at udvalgets anbefalinger godkendes.

Sagsfremstilling

Regionsradet besluttede i forbindelse med opstarten pa regionsradsperioden 2022-2025 at udarbejde en styrende politisk
ambition. Det kom der fire konkrete indsatsomréder ud af, som hver for sig skal forsege at lose nogle 'vilde'
problemstillinger i sundhedsvasenet. Et af de fire indsatsomrader handler om at mindske uligheden i sundhedsvaesenet i
Region Midtjylland.

De overordnede problemstillinger, det var ensket at sette fokus pa under dette indsatsomrade, var:

o Fokus pa livsvilkér: Hvordan vi skaber sundere livsvilkar for dem, der har svert ved at skabe det selv?
¢ Organisering: Hvordan vi skaber et sundhedsvesen, der er til at navigere i for dem, der har svert ved det?
o Lige effekt: Hvordan vi sikrer mulighed for lige effekt af behandling?

Afsattet for arbejdet i udvalg for lighed i sundhed har veret regionsradets styrende politiske ambition, og de tre
overordnede problemstillinger har vaeret pejlemaerker for udvalgets prioritering i udvalgsperioden.

Pé den baggrund har udvalg for lighed i sundhed indsamlet viden og erfaringer, som man fremadrettet kan arbejde ud fra
med henblik pé lofte sundheden for de borgere, hvor det etablerede sundhedsvaesen af forskellige grunde kommer til kort.

Udvalget har saledes ikke kun beskeeftiget sig med, hvordan man kan tilpasse det eksisterede sundhedsvesen til i hgjere
grad at sikre gget lighed i sundhed, men har ogsa sat fokus pé og undersggt, hvordan og med hvilke tilbud man nar ud til
de borgere, hvor barriererne overfor sundhedsvasenet er en udfordring.

Udvalg for lighed i sundhed har derfor haft serligt fokus pa sundhedskompetence og sundhedskommunikation pa
indsatser til seerligt udsatte borgere og pa samskabelse og samarbejde med civilsamfundet. Derudover har udvalg for
lighed i sundhed ogsa initieret et strategisk, eksperimenterende udviklingsarbejde med at modne sociale investeringer og
pa den baggrund faciliteret, at Region Midtjylland, som den ferste region i Danmark indgik en strategisk samarbejdsaftale
med Den Sociale Investeringsfond.

Udvalg for lighed i sundhed har igangsat en raekke konkrete projekter og indsatser mélrettet udsatte borgere, ligesom
udvalgets arbejde har afstedkommet en raekke indsigter og anbefalinger i forhold til det videre arbejde med at skabe
lighed i sundhed.

Det er hensigten, at udvalgets anbefalinger overbringes til det nye regionsrad og de kommende sundhedsrdd med henblik
pa, at de indgar i det videre arbejde med at gge ligheden i sundhed i Region Midtjylland.

Anbefalingerne blev godkendt af udvalg for lighed i sundhed pa et udvalgsmede i september. Det foreslas, at regionsradet
godkender udvalgets afrapportering og anbefalinger.

I forbindelse med regionsradets behandling af anbefalingerne er det planen, at denne film om udvalg for lighed i sundheds
arbejde vises: Udvalg for lighed i sundhed.

Diverse materialer fra udvalgets arbejde, herunder udvalgets anbefalinger, rapporter og evalueringer af udvalgets arbejde,
relevante oplaeg, dagsordener og referater mv., kan tilgas pa udvalgets hjemmeside: Udvalg for lighed i sundhed - Region
Midtjylland efter regionsradets godkendelse.



https://region-midtjylland.23video.com/secret/116591643/5e4b588ba24bd9aa2ddc972a2abaeb73
https://www.rm.dk/politik/udvalg-og-modefora/politiske-udvalg/udvalg-for-lighed-i-sundhed/
https://www.rm.dk/politik/udvalg-og-modefora/politiske-udvalg/udvalg-for-lighed-i-sundhed/

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Anbefalinger fra udvalg for lighed i sundhed 2022-2025



Punkt 7: Endelig status pa Lagevagtens Natberedskab

1-30-72-55-23
Resume

Leagevagtens Natberedskab overgér den 1. januar 2026 fra projektfase til endelig drift.

Lagevagtens Natberedskab har siden ikrafttreedelsen den 1. marts 2024 veret i stand til at holde det samme niveau for
afsluttede patienter, som PLO’s legevagt gjorde tidligere. Der indgar bade sygeplejersker og leeger med andre specialer
end almen medicin i den endelige organisering.

Indstilling
Udvalg for nzere sundhedstilbud indstiller,

at den endelige erfaringsopsamling tages til efterretning.

Susanne Buch, Lone Dybdal og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Regionsradet godkendte den 24. maj 2023 etableringen af Laegevagtens Natberedskab som et projekt med forventet
afslutning ved udgangen af 2026. Projektformen blev valgt pa grund af usikkerheder bade i skonomi og i rekruttering.
Projektfasen udleber ved arsskiftet, hvorefter natberedskabet overgér til almindelig drift under Prachospitalet.

Siden den 1. marts 2024 har Lagevagtens Natberedskab héndteret henvendelser til leegevagten i tidsrummet fra k1. 23-08.
Tidligere blev disse henvendelser behandlet af PLO’s laegevagt.

Regionsrddet modtog den 18. december 2024 en forelebig status, ligesom udvalg for nare sundhedstilbud den 5. august
2025 ogsa modtog en fornyet status. Vedhaftet er den endelige erfaringsopsamling for projektperioden.

Aktivitet

I den vedhaftede erfaringsopsamling fremgér det, at der i perioden er sket en tydelig forskydning fra sygebesog til
konsultationer. Laegevagtens Natberedskab opererer med to abne konsultationssteder, i Aarhus og Gedstrup, mod tidligere
ét samt tre sygebesogsbiler. At flere patienter tilses i konsultationen, svarer séledes til den oprindelige intention med at
have to dbne konsultationssteder.

Visiteringen er fortsat hensigtsmaessig, og overgangen til natberedskabet har ikke medfert en stigning i antallet af
indleggelser pa akutmodtagelserne i forhold til den tidligere PLO-legevagt.

Bemanding

I den oprindelige model skulle bade visitation og konsultationer varetages af specialleger i almen medicin. P4 grund af
udfordringer med at rekruttere et tilstreekkeligt antal specialleeger i almen medicin blev modellen revurderet. Derfor er
bemandingen udvidet til ogsa at omfatte sygeplejersker samt leeger med speciale inden for akut- og internmedicin.
Sygeplejerskerne har mulighed for at konferere med laegerne ved behov. Regionsradet blev skriftligt orienteret om denne
teambaserede organisering den 3. november 2023.

Okonomi
konomisk blev det ved godkendelsen 1 2023 ansléet, at opgaven kunne varetages for 44-49?mio. kr. arligt — dog blev det
i den forbindelse understreget, at det skonomiske sken var forbundet med betydelig usikkerhed.

I forbindelse med budgetforliget for 2025 fastsatte regionsradet den 25. september 2024 den gkonomiske ramme for 2025
til 53?mio. kr. Det vurderes, at driften kan holdes inden for budgettet bade 1 2025 og 2026.

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,
at den endelige erfaringsopsamling tages til efterretning.

Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.



Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie See Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Erfaringsopsamling ved projektafslutning



Punkt 8: Udmentning af midler til specialleegepraksis i forbindelse med
sundhedsreformen

1-30-72-144-25
Resume

Med Aftale om sundhedsreform 2024 er der afsat 50 mio. kr. til at nedbringe ventetiden til specialleegehjeelp 1 2026.
Region Midtjyllands andel er 11,2 mio. kr.

Administrationen fremlaegger forslag til, hvordan midlerne skal udmentes.

Indstilling
Udvalg for nzere sundhedstilbud indstiller,

at knekgraenserne og omsatningsloftet forhgjes med 0,75 mio. kr. 1 2026 inden for folgende specialer: dermatologi,
reumatologi, neurologi og intern medicin (lungemedicin og kardiologi), og

at fuldtidspraksis inden for ovennavnte specialer far tilladelse til at ansztte assisterende specialleege en dag om ugen i
2026.

Susanne Buch og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Med Aftale om sundhedsreform 2024 er der afsat 50 mio. kr. til at nedbringe ventetiden til specialleegehjaelp i 2026.
Region Midtjyllands andel er 11,2 mio. kr.

Regeringen og Danske Regioner er enige om, at regionerne skal yde en sarlig indsats til at nedbringe ventetiderne til
specialleegehjelp inden for de specialer i hver region, hvor de malte ventetider er leengst. Det indeberer, at midlerne
prioriteres til konkrete specialer, og at det er muligt at male ventetid fra henvisning til forste konsultation.

De malte ventetider forstas som den reelle ventetid fra henvisningstidspunkt til ferste konsultation (og ikke de oplyste
ventetider til forste ikke-akutte behandling).

Da der ikke forudsettes henvisninger til gjenlaeger og ere-nase-halslaeeger, kan den malte ventetid ikke opgeres og folges.
Derfor kan midlerne ikke bruges inden for disse specialer.

Regeringen og Danske Regioner er enige om at felge udviklingen i regionernes anvendelse af midlerne tat, herunder
hvilke aktiviteter de generer, hvilke konkrete aktiviteter regionerne igangsatter med midlerne, hvor mange patienter der
bliver behandlet, og hvordan de mélte ventetider til specialleegepraksis udvikler sig. Der gores status pa disse parametre i
midten af 2026 og ved udgangen af 2026.

Regeringen forventer ikke, at aftalen kan lgse udfordringerne med lange ventetider til de praktiserende speciallaeger.
Derfor skal aftalen ses i ssmmenh&ng med sundhedsreformens gvrige initiativer om bedre fordeling af og adgang til
specialleegepraksis, som har et leengere sigte samt initiativ om ret til hurtig behandling og udredning hos praktiserende
specialleger.

Danske Regioner har opgjort de mélte ventetider i de enkelte regioner.



Speciale Jan-juli 2025 2024

Region Midtjylland| Hele landet |Region Midtjylland|Hele landet
Dermatoloqgi 11 9 12 10
Reumatologi 12 9| 13 8
Gynaekologi 7 8 7 7
Intern medicin 11 9 11 9
Kirurgi 6 B B 6
Neurologi 21 15 19 14
Ortopaedisk kirurgi 9| 9 10 9
Plastikkirurgi 7l 8 B 9
Psykiatri 28| 24 26 24
Paediatn 5 7] B 7
Bemepsykiatri 38 N 34 32

Forslag til udmontning af midlerne

De praktiserende specialleger arbejder inden for en gkonomisk ramme, som sztter et loft over den samlede
honorarudbetaling til alle praktiserende speciallger i hele landet (ekonomiprotokollatet), en knaekgranse, som betyder,
at leegernes honorar bliver 40 % mindre, nar deres indtjening nar et vist punkt og et omsaetningsloft for deltidspraksis.
Hvis gkonomiprotokollatet overskrides nedsettes specialleegernes honorarer indtil overskridelsen er tilbagebetalt.

For at gge incitamentet og muligheden for at praktiserende specialleger ser flere patienter, kan der indgés aftale om, at
ekstra aktivitet i 2026 holdes uden for ekonomiprotokollatet, at kneekgrensen suspenderes/forhgjes, og at
omsatningsloftet i deltidspraksis suspenderes/forhejes.

Det er forbundet med en vis usikkerhed at estimere, hvor stor aktivitetsstigning ovenstéende initiativer vil generere, idet
det er uklart, hvordan specialleegerne vil reagere aktivitetsmaessigt pa initiativerne.

Selvom de mélte ventetider til praktiserende psykiatere og berne-og ungdomspsykiatere er leengst, anbefaler
administrationen ikke, at de afsatte midler bruges inden for disse specialer.

Da kun fa praktiserende psykiatere og barne- og ungdomspsykiatere har aktivitet op til knakgrensen, vurderes det, at en
knaekgraensefjernelse vil have en meget lille effekt p4 den samlede ventetid.

Desuden fremgér det af Aftale for en samlet 10-arsplan for psykiatrien, at der skal ske en bedre kapacitetsudnyttelse hos
de praktiserende specialleger. Derfor leegges der i aftalen op til, at Regionernes Lennings- og Takstnavn og Foreningen
af Praktiserende Specialleeger i den igangvarende forhandling om den overenskomst, som forventes at traede i kraft 1.
april 2026, segger at indgé aftale om en forhgjelse af knaekgransen for de praktiserende psykiatere og berne- og
ungdomspsykiatere med 15 %.

Da det overordnede mal er, at midlerne skal bruges, s den malte ventetid bliver malbart mindre, vurderer
administrationen, at effekten vil vaere storst ved at forhgje knaekgraense og omsatningsloft inden for felgende specialer:

¢ Neurologi

¢ Intern Medicin — kardiologi og lungemedicin
e Reumatologi

¢ Dermatologi.

Det foreslés, at knaekgrenserne og omsatningsloftet forhgjes med 0,75 mio. kr., og at fuldtidspraksis far tilladelse til at
ansatte assisterende speciallaege en dag om ugen.

Administrationen vil felge udviklingen i lebet af 2026 og tage initiativer til omfordeling af knaekgraeenseforhgjelserne mv.,
hvis det kan ses, at de igangsatte incitamentsinitiativer ikke medferer en aktivitetsstigning.

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at knekgrenserne og omsatningsloftet forhgjes med 0,75 mio. kr. 1 2026 inden for felgende specialer: dermatologi,
reumatologi, neurologi og intern medicin (lungemedicin og kardiologi), og

at fuldtidspraksis inden for ovennavnte specialer far tilladelse til at ansatte assisterende specialleege en dag om ugen i
2026.

Beslutning



Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Ekstra aktivitet specialleegepraksis



Punkt 9: Forslag om udvidelse af kapacitet inden for fysioterapi

1-31-72-785-21
Resume

Regionen og de 19 midtjyske kommuner har ved udgangen af juni 2025 godkendt ny praksisplan for fysioterapi. Som
tilfgjelse til den geeldende Praksisplan for Fysioterapi anbefales udvidelse af kapaciteten i Silkeborg Kommune pa
baggrund af, at der i kommunen er truffet politisk beslutning om udvidelse af kapaciteten inden for fysioterapi pa
praksisomradet med en kapacitet til vederlagsfri fysioterapi.

Indstilling
Udvalg for nzere sundhedstilbud indstiller,

at der som en tilfgjelse til den geldende Praksisplan for Fysioterapi anbefales udvidelse af kapaciteten i Silkeborg
Kommune,

at der sker en udvidelse med en kapacitet fordelt pa to ydernumre pa almen fysioterapi svarende til en omsetning pé 0,43
mio. kr. (sats pr. 1.10.2025) i tilskud,

at den ekstra udgift til udvidelsen prioriteres inden for eksisterende budget til praksisomradet i 2026 og frem,

at kapaciteten (den samlede kapacitet for almen og vederlagsfri) opslas med geografisk placering i Silkeborg Kommune,
dog undtaget Silkeborg by, hvor der er tilstraekkelig dekning i dag, og

at der nedsattes et bedemmelsesudvalg med administrativ deltagelse fra kommune og region sé vidt muligt suppleret med
fysioterapeutfaglig reprasentant, som vurderer ansggningerne og pa vegne af regionsradet treffer beslutning om tildeling
af kapaciteterne.

Susanne Buch og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Regionen og de 19 midtjyske kommuner har ved udgangen af juni 2025 godkendt ny praksisplan for fysioterapi. |
Silkeborg Kommune er der i forlengelse heraf truffet politisk beslutning om udvidelse af kapaciteten inden for fysioterapi
pa praksisomradet. Kommunen ensker, at der udvides med en kapacitet til vederlagsfri fysioterapi svarende til 1,1 mio. kr.
(sats pr. 1.10.25).

Myndighedsansvaret inden for fysioterapi pa praksisomradet er delt. Regionen har myndighedsansvaret og den
gkonomiske forpligtelse for den almene fysioterapi og ridefysioterapi, mens kommunerne tilsvarende har ansvaret for den
vederlagsfri fysioterapi og den vederlagsfri ridefysioterapi.

I henhold til overenskomsterne for fysioterapi skal en kapacitet varetage savel almindelig som vederlagsfri fysioterapi.
Kapacitetsudvidelsen i Silkeborg Kommune skal derfor rumme begge dele.

Pa baggrund af dreftelse med Silkeborg Kommune foreslas, at der sker udvidelse med en fuld kapacitet pa vederlagsfri
fysioterapi og suppleret med en fuld kapacitet i almindelig fysioterapi. Konkret foreslas det, at kapaciteterne annonceres
som to ydernumre med en kapacitet pa hver 0,55 mio. kr. i omsaetning pé vederlagsfri fysioterapi og 0,21 mio. kr. pa
almindelig fysioterapi (satser pr. 1.10.2025). Det vil for regionen andrage 0,43 mio. kr. pa almindelig fysioterapi.
Administrationens vurdering er, at den ekstra udgift kan atholdes inden for det eksisterende budget til praksisomradet i
2026 og frem.

Kapaciteten (den samlede kapacitet for vederlagsfri og almen) foreslas opslaet med geografisk placering i Silkeborg
Kommune, dog undtaget Silkeborg by, hvor der er tilstrakkelig deekning i dag. Generelt er der i Silkeborg Kommune flere
borgere pr. kapacitet inden for bade almen fysioterapi og vederlagsfri fysioterapi sammenholdt med gennemsnittet for
hele regionen.

Vedlagt er en analyse vedrerende kapacitet inden for fysioterapi i Silkeborg Kommune.
Forslag til den videre proces

Annoncering og udvalgelse af, hvilken anseger der kan tildeles kapaciteten, vil ske i samarbejde mellem regionen og
Silkeborg Kommune. Det fremgér af overenskomsterne for fysioterapi, at ved nynedsattelse tildeles kapaciteten til en



fysioterapeut personligt pa baggrund af objektive og saglige kriterier, som offentliggares i forbindelse med
annonceringen.

Processen omkring annoncering, bedemmelse og udvalgelse er ikke nermere beskrevet i overenskomsten. Det forventes,
at der nedsettes et bedemmelsesudvalg med deltagelse af region og kommune pé administrativt niveau. Fysioterapeutisk
faglighed soges sikret ved sa vidt mulig medvirken i bedemmelsesudvalget af fysioterapeut, enten udpeget af
Samarbejdsudvalget for fysioterapi eller anden erfaren og velanset fysioterapeut, eventuelt fra anden region.

Bedommelsesudvalget indstiller til regionen, som i henhold til overenskomsten bestemmer, hvilken fysioterapeut der
tildeles kapaciteten. Det foreslés, at det nedsatte bedemmelsesudvalg vurderer ansggningerne og treeffer beslutning om
tildeling af kapaciteterne pa vegne af regionsradet.

Fastleeggelsen af kriterier for vurdering af ansegere sker forud for annonceringen og sker efter droftelse i
Samarbejdsudvalget, jevnfor overenskomsterne for almen og vederlagsfri fysioterapi. Samarbejdsudvalget i Region
Midtjylland behandlede forslag til kriterier p4 medet den 30. september 2025.

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at der som en tilfgjelse til den geeldende Praksisplan for Fysioterapi anbefales udvidelse af kapaciteten i Silkeborg
Kommune,

at der sker en udvidelse med en kapacitet fordelt pa to ydernumre pa almen fysioterapi svarende til en omsatning pa 0,43
mio. kr. (sats pr. 1.10.2025) i tilskud,

at den ekstra udgift til udvidelsen prioriteres inden for eksisterende budget til praksisomradet i 2026 og frem,

at kapaciteten (den samlede kapacitet for almen og vederlagsfri) opslas med geografisk placering i Silkeborg Kommune,
dog undtaget Silkeborg by, hvor der er tilstreekkelig dekning i dag, og

at der nedsettes et bedemmelsesudvalg med administrativ deltagelse fra kommune og region s& vidt muligt suppleret med

fysioterapeutfaglig reprasentant, som vurderer ansggningerne og pd vegne af regionsradet treeffer beslutning om tildeling
af kapaciteterne.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie See Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage 1 sagens
behandling.

Tidligere politisk behandling

Regionsradet godkendte pad made den 21. maj 2025 praksisplan for fysioterapi 2025.
Bilag

Analyse af kapacitet Silkeborg Kommune



Punkt 10: Faglig transformation i ortopaedkirurgien: Forste resultater af to-
sporsmodellen

1-31-72-873-23
Resume

Pé regionsradets temadag den 28. april 2025 var der et oplaeg om transformation pa tvers af hospitalerne i Region
Midtjylland, hvor regionsradet blev prasenteret for "to-sporsmodellen” i udredningen af knapatienter inden for
ortopadkirurgien.

To-sporsmodellen har nu veeret implementeret i en periode pa alle ortopadkirurgiske afdelinger, som udreder kneaartrose
(slidgigt), og metoden viser gode resultater.

Indstilling
Hospitalsudvalget indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Pé regionsrddets temadag den 28. april 2025 var der et tema med titlen "Transformation i praksis", hvor et af opleggene
omhandlede det sundhedsfaglige transformationsarbejde, der var sat i veerk inden for ortopaedkirurgien pé tvers i Region
Midtjylland.

Ved inddragelse af klinikere fra de ortopaedkirurgiske afdelinger i Region Midtjylland var der blevet igangsat et
transformationsprojekt inden for ortopaedkirurgien. En af anbefalingerne fra dette projekt var, at der som udgangspunkt
implementeres en model med to spor for udredning af kneeartrose (slidgigt) pé alle hospitaler — to-sporsmodellen.

Regionsradet fik pa temadagen praesenteret modellen som et resultat af den proces, der havde veret med klinikkerne fra
de ortopadkirurgiske afdelinger. Det geelder for modellen, at udredningen pé hospitalerne ikke lengere alene foretages af
leeger, men ogsa af specialuddannede fysioterapeuter.

Modellen har to spor:

e Spor 1: Patienter, som pa baggrund af henvisningen vurderes at opfylde kriterierne for operation, visiteres til
udredning ved en ortopadkirurg.

e Spor 2: Patienter, som pa baggrund af henvisningen ikke vurderes at veere kandidat til operation, visiteres til
udredning ved specialuddannet fysioterapeut med henblik pa vejledning i treening, vaegttab, smertelindring og
ovrige ikke-kirurgiske behandlingsmuligheder.

Inspiration til to-sporsmodellen kommer fra Regionshospitalet Silkeborg, som har haft modellen i flere ar.
Regionshospitalet Gadstrup startede op i juni 2024. Pa baggrund af erfaringerne fra Regionshospitalet Silkeborg og
Regionshospitalet Gadstrup blev der udarbejdet en formaliseret og standardiseret model (der blev tilpasset lokale
forhold). Samtidig blev de @vrige hospitaler blev tilbudt studiebesog.

Fysioterapeuterne er blevet uddannet/opleert, sa de kan lgfte opgaven og har samtidig tet sparring med en ortopadkirurg.
Alle henviste patienter fAr samme tilbud pa alle ortopaedkirurgiske afdelinger, som udreder for knaartrose (slidgigt).

Alle hospitalerne har nu i udredningen af patienter med knaeartrose haft to-sporsmodellen i minimum seks maneder, og
nedenstdende tabel viser, at der er en positiv udvikling i antallet af udredningsforleb, som afsluttes inden for 30 dage fra
henvisningen er modtaget.



Antal udredningsforlob, hvor udredningen afsluttes inden for 30 dage fra henvisningstidspunktet | perioden fra
april til september 2024/2025

[Hospital Ar/méaned april |maj [juni [juli |august 1_51‘,p_tf;m ber i alt
RH Horsens 2024 19 52 38 7 3 14 133
2025 39 43 46 30 |6 33 197
Stigning 20 S 8 23 |3 19 64
Aarhus Uni. 2024 2 6 9 8 19 23 67
2025 45 30 |46 44 |40 47 252
Stigning 43 24 37 36 |21 24 185
RH Silkeborg 2024 67 a7 |24 20 |24 40 262
2025 46 13 68 78 |64 47 316
Stigning -21 |44 |14 |58 |40 7 51
RH Gadstrup 2024 4 ] 14 21 |25 42 111
2025 22 51 69 60  [51 64 317
Stigning 18 46 33 39 |26 22 200
RH Randers 2024 12 33 |71 31 |79 87 313
2025 54 71 a7 21 |61 69 373
Stigning 42 38 |26 -10 |-18 -18 60
Region Midjylland i alt 2024 104 |153 [186 |87 |150 206 886
2025 206|208 [326 (233 |222 260 1455
Stigning 102 33 140 ji146 (72 54 569

Note: Regionshospitalet Viborg udreder ikke for knzartrose og fremgar derfor ikke af tabellen.

Over de to sammenlignelige seks méaneders perioder i henholdsvis 2024 og 2025 er der pa de ortopaedkirurgiske
afdelinger i Region Midtjylland séledes udredt 569 flere patienter i 2025 end i 2024 inden for 30 dage efter henvisningen
er modtaget. Det er en stigning pa 64 %.

Nedenstaende graf viser ligeledes en positiv udvikling, idet den indikerer, at det ggede antal patienter, hvis
udredningsforleb er afsluttet henholdsvis inden for 30 dage, medferer, at feerre udredningsforleb varer leengere end 30
dage.

Udredninger henholdsvisinden for 30 dage og over 30 dag
per kvartal i Region Midtjylland fra 1. kvartal 2023 til 3. kvartal 2025
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Der er et datadrevet evalueringsprojekt tilknyttet modellen med fokus pé patientrapporterede oplysninger om blandt andet
smerter, funktion og patienttilfredshed.

Inden modellen blev implementeret pa alle ortopaedkirurgiske afdelinger, var det forventningen, at cirka 20 % af
patienterne ville kunne udredes af fysioterapeuter. De forelgbige erfaringer viser imidlertid, at det er 25 % af patienterne,
der kan udredes af fysioterapeuter.

Afdelingernes oplevelse af indferslen af modellen har vaeret meget tilfredsstillende. Der er séledes initiativer i gang i
afdelingerne med at udbrede modellen og erfaringerne fra kneartrose til andre subspecialer inden for ortopaedkirurgien.

Efter arbejdet med den faglige transformation inden for ortopaedkirurgien er der ivaerksat et projekt om strukturel
transformation af ortopaedkirurgien. Erfaringerne fra afdelingerne med at udbrede to-sporsmodellen til andre subspecialer
vil blive delt mellem afdelingerne i dette arbejde.

Det er forventningen, at regionsradet, nar der afrapporteres fra projektet om strukturel transformation af ortopaedkirurgien,
vil blive orienteret om dette arbejde.

Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.



Punkt 11: Status pa implementeringen af decentral plasmaferesetapninger i
Region Midtjylland

1-31-72-836-22
Resume

I forbindelse med vedtagelsen af Budget 2025 for Region Midtjylland blev der afsat midler til udvidelse af antallet af
plasmaferesetapninger. Regionsradet besluttede i februar 2025, at der fremadrettet skulle foretages plasmaferesetapninger
yderligere fire steder i regionen, og i den forbindelse enskede hospitalsudvalget at folge etableringen af de fire decentrale
plasmatappeenheder. Med sagen gives en orientering om status pa etableringen.

Indstilling
Hospitalsudvalget indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Danske Regioners bestyrelse besluttede i maj 2017, at regionerne skal arbejde for, at Danmark bliver selvforsynende med
plasmabaserede leegemidler. Pa den baggrund har Region Midtjylland etableret et plasmatappecenter pad Olof Palmes Allé
i Aarhus. I forbindelse med Budget 2025 for Region Midtjylland blev det vedtaget at afsatte 8,4 mio. kr. til udvidelse af
plasmaferesetapninger og opstart af decentrale tappeenheder i 2025.

Pé regionsrddsmedet i februar 2025 blev det besluttet, at de decentrale plasmaferesetapninger skulle ske pa folgende
lokaliteter: Regionshospitalet Gadstrup, Regionshospitalet Horsens, Randers Sundhedscenter og Regionshospitalet
Silkeborg.

Arbejdet med implementeringen af beslutningen sker med projektledelse fra Blodbank og Immunologi p&d Aarhus
Universitetshospital, som i samarbejde med afdelingsledelser og funktionsledelser pa regionshospitalerne har sikret god
fremgang i arbejdet.

Siden regionsradets beslutning er det blevet klarlagt, at den indkebsaftale for plasmaferesetappemaskiner, der blev lavet i
forbindelse med etableringen af Blodbankens Plasmacenter pa Olof Palmes Allé, ogsa kan deekke indkebet af
tappemaskiner til de decentrale enheder. Dette betyder, at det ikke har veeret nedvendigt at gé i udbud for at kunne kebe
apparaturet.

Dette har givet flere fordele — blandt andet:
¢ Det har sparet den tid, som et udbud tager.

¢ Alle plasmaferesetappeenheder i Region Midtjylland har samme apparatur, hvilket betyder, at indkeb af tilbeher til
tapninger, serviceaftaler og lignende kan holdes pé faerre interessenter.

¢ Opleringen af personale til de decentrale enheder kan/kunne foregé pa centeret pa Olof Palmes Allé ved apparatur,
der er identisk med de maskiner, der vil vare pa de decentrale enheder.

Siden regionsradets beslutning er der ligeledes planlagt oplering af personale til de decentrale enheder pa centeret pa Olof
Palmes Allé. Endvidere er de bygningsmassige tilpasninger, der har vaeret nadvendige for at kunne foretage
plasmaferesetapninger, pdbegyndt. Dog afventer de endelige lokaler pa Regionshospitalet Silkeborg gennemforslen af
Helhedsplanen for hospitalet. Det betyder overordnet set, at opstart af plasmaferesetapninger forventes at ske inden for
den nermeste fremtid.

Forventningen er séledes, at opstart af plasmaferesetapninger pa de enkelte matrikler sker pa folgende datoer:

¢ Regionshospitalet Gedstrup den 4. november 2025

* Regionshospitalet Horsens medio januar 2026



¢ Regionshospitalet Randers i lobet af forste kvartal 2026
* Regionshospitalet Silkeborg i labet af forste kvartal 2026.

Opstarten pa Regionshospitalet Silkeborg sker i midlertidige lokaler, hvilket forhindrer, at de fastsatte maltal for
Regionshospitalet Silkeborg kan opnés i 2026.

Det er ikke forventningen, at der vil veere fuld drift pa alle enheder fra start. Det er forhabningen, at Region Midtjylland
fra 2027 vil kunne levere den andel af det nationale behov for blodplasma, der er forudsat for national selvforsyning.

Baggrund

En plasmaferesetapning adskiller sig fra fuldblodstapning, da blodet leber over i en maskine, hvor det centrifugeres og
derved skilles. Blodcellerne fores tilbage i donor, mens plasmaet (den gule vaeske blodcellerne flyder i) overfores til en
pose. En plasmatapning tager cirka 45 minutter, hvorimod en almindelig blodtapning tager cirka 10 minutter.

Plasmaen anvendes til at fremstille medicin. Den storste del af det indsamlede plasma anvendes til at udvinde stoffet
immunglobulin. Immunglobulin bestér af antistoffer og er livsnedvendig for patienter med nedsat immunforsvar, som
ikke kan bekaeempe infektioner selv.

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,
at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Tidligere politisk behandling

Regionsrédet traf pd mede den 26. februar 2025 beslutning om placering af decentrale plasmaferesetappeenheder.



Punkt 12: Projekteringsbevilling til en ny afdeling pa den sikrede institution
Koglen i Stakroge

1-60-73-1-25
Resume

Der seges om en projekteringsbevilling pa 2,0 mio. kr. til etablering af en ny afdeling pa Specialomrade
Kriminalitetstruede og Demte Born og Unges sikrede institution Koglen i Stakroge. Med den nye afdeling vil tilbuddet
udvides fra ti pladser i dag til i alt 16 pladser fordelt pa tre afdelinger.

Indstilling
Udvalg for baredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at der gives anlegsbevilling pa 2,0 mio. kr. til projektering af en ny afdeling p& Koglen,
at der gives radighedsbeleb og finansiering jf. bevillingstabel 1, og
at der tilknyttes ekstern bygherreradgiver efter indhentning af 2-3 tilbud, jf. Region Midtjyllands byggeregulativ.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Der seges om projekteringsbevilling pa 2,0 mio. kr. til etablering af en ny afdeling til den sikrede institution Koglen 1
Stakroge, sa tilbuddet udvides med 6 pladser og kommer til at have i alt 16 pladser fordelt pa tre afdelinger.

Baggrund og behov

Der er aktuelt et stigende pres pa de sikrede institutioner i hele landet. En arbejdsgruppe nedsat af KL’s
Koordinationsudvalg har peget pa behovet for flere pladser samt en styrket kapacitetsudnyttelse gennem mere fleksible
rammer. [ Region Midtjylland betyder det, at Specialomrade Kriminalitetstruede og Demte Born og Unge har behov for at
udvide kapaciteten med to pladser allerede i 2025. Denne udvidelse handteres midlertidigt ved opnormering pa to af de
eksisterende afdelinger, indtil en tilbygning p& Koglen star klar i 2026.

De unge, der visiteres i dag, har ofte komplekse psykiske udfordringer, som kraver skeermning og stimulireduktion —
behov, der ikke i tilstreekkelig grad kan imedekommes i de nuvarende fysiske rammer.

Flytning fra Grenen-Dalstrup til Koglen
Det foreslés, at én afdeling pé institutionen Grenen-Dalstrup nedlagges og i stedet etableres i nye rammer pa Koglen.
Dette vil:

o Skabe bedre fysiske rammer for mélgruppen
¢ Imedekomme kommunernes eftersporgsel pa skeermede pladser
o Forbedre det fysiske og psykiske arbejdsmiljo pad Grenen-Dalstrup.

Efter flytningen vil Grenen-Dalstrup kunne ombygges med henblik pa mere individuelt tilpassede forlgb, som
malgruppens kompleksitet kraever.

Fremtidige rammer pa Koglen

Den nye afdeling p& Koglen skal understotte fleksible og differentierede tilbud. Afdelingen indrettes med mulighed for
opdeling af unge i mindre enheder athaengigt af behov. Der etableres et undervisningsmilje til op til otte unge, og der
skabes samtidig plads til undervisning i mindre miljoer pd de eksisterende afdelinger.

Nybyggeriet omfatter ca. 830 m? fordelt pa:
¢ Dgognafsnit med seks vaerelser (alle med eget bad og toilet) samt feellesrum
¢ Skolefaciliteter med undervisnings- og aktivitetslokaler

¢ Magadelokaler og medicinrum til fzelles brug for alle tre afdelinger.

Bzeredygtighed
Region Midtjyllands baeredygtighedsstrategi og designguide for baeredygtigt byggeri danner rammen for projektet.



Designguiden fremhzaver arealanvendelse som et fokusomrade, idet det mest baeredygtige byggeri er det, der ikke bygges.
Derfor er den eksisterende bygningsmasse gennemgéet for at vurdere potentialet, men den er ikke egnet til etablering af
en ny afdeling.

I Stakroge er der derimod muligt at opfere en ny afdeling i driftsfellesskab med de eksisterende sikrede afdelinger. Her
vil det vaere muligt at opfere ny bygning i ét plan med adgang og udsyn til udearealer og mulighed for at etablere det
ngdvendige sikkerhedsniveau — forhold, der ikke kan opnés i de eksisterende bygninger.

P& den baggrund vurderes projektet bedst realiseret som nybyggeri i Stakroge. For anlegsprojekter i storrelsesordenen 10-
50 mio. kr. indeberer dette, at der skal udpeges en baredygtighedsleder, gennemfores en baredygtighedsscreening samt
udarbejdes bade LCA (livscyklusvurdering) og LCC (livscyklusomkostninger) i de indledende faser.

Okonomi
Den samlede anlegssum forventes at udgere 30,0 mio. kr.

Det sgges om en projekteringsbevilling pa 2,0 mio. kr. i 2026-2027, jf. nedenstaende bevillingsskema. Bevillingen
finansieres fra rammen til udvikling af sociale tilbud, og der flyttes i den forbindelse radighedsbelab pa 1,0 mio. kr. fra
2025 til 2026.

Regionsradet vil efterfolgende fa forelagt en sag om bevilling af den resterende del af anlaegssummen, nér der foreligger
et samlet projektforslag.

Tabel 1. Oversigt over bevilling, rddighedsbelab.
1.000 kr. Flerarig Ridighedsbelob
anlegs- 2025 2026 - 2027 2028
bevilling® indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5
Bcw.f.".lngsaendﬂnger:
My afdeling Koglen, Stakroge 2.000 1.000 1.000
Ramme til udvikling af sociale tilbud -1.000| -1.000
Kassebeholdning 0 1.000 -1.000
Endring af anlaegsbevilling -2.000
Total 0 0 0 0 [
iRédlghcdsbelﬂbene er forst disponible, ndr regionsradet har givet bevilling til et anlasgsprojekt
24 = pgede udgifter og - = reducerede udgifter / - = pgede indtzegter og + = reducerede indteegter

Projektet er indarbejdet i investeringsplanen for socialomréadet i arene 2026-2028. Efter udmentning af
projekteringsbevillingen vil der restere 0,2 mio. kr. i 2026 og 31,5 mio. kr. i 2027 pa rammen til udvikling af sociale
tilbud.

Tids- og procesplan

Det vurderes, at projektet vil tage ca. fire ar at gennemfore fra regionsradets godkendelse af projekteringsbevillingen, da
projektet forudsatter udarbejdelse og godkendelse af en lokalplan. Tidsplanen er baseret pa, at udbudsmaterialet kan
udarbejdes sidelgbende med lokalplanprocessen.

Pa grund af projektets hoje kompleksitet og placering ved et sikret botilbud i drift, foreslas en udbudsstrategi med ekstern
bygherrerddgivning og totalentreprise.

Budgettet for bygherreradgivning ligger i en sterrelsesorden, hvor geldende nationale udbudsregler skal falges. For at
sikre markedsmassige vilkar indhentes 2-3 skriftlige tilbud pa baggrund af et entydigt tilbudsgrundlag.
Totalentrepriseudbuddet forventes gennemfort som begraenset licitation uden praekvalifikation.

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at der gives anlaegsbevilling péa 2,0 mio. kr. til projektering af en ny afdeling pa Koglen,
at der gives radighedsbeleb og finansiering jf. bevillingstabel 1, og

at der tilknyttes ekstern bygherreradgiver efter indhentning af 2-3 tilbud, jf. Region Midtjyllands byggeregulativ.
Beslutning



Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Stakroge ideoplag



Punkt 13: Projekteringsbevilling og radgivning til udvidelse af
voksenpsykiatrisk sengekapacitet

1-31-72-679-21
Resume

Region Midtjylland star over for en kapacitetsudvidelse i voksenpsykiatrien. Der foreslas nu igangsat indledende
afdekning og begyndende projektering af tre konkrete udvidelser, som omfatter henholdsvis et ekstra sengeafsnit med 16
senge i Ny Psykiatri i Viborg, et nyt sengeafsnit med 16 senge i Regionspsykiatrien Randers og en mulig udvidelse med
12-16 senge 1 Regionspsykiatrien Horsens.

Med denne sag sages der projekteringsbevillinger til ekstern bygherrerddgivning samt bevilling til intern projektledelse.
Bevillingerne skal sikre fremdrift og kvalificeret planleegning frem mod anlegsansegninger.

Indstilling
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at der igangsettes projektering af udvidelse af Ny Psykiatri Viborg med et ekstra sengeafsnit,

at der igangsattes skitseprojektering af nyt sengeafsnit i Regionspsykiatrien Randers,

at der igangsaettes scenarieafklaring og radgivning vedrerende udvidelsesmuligheder i Regionspsykiatrien Horsens,
at der bevilges 8,533 mio. kr.(Indeks 113,3) til projektering af udvidelsen i Viborg,

at der bevilges 1,5 mio. kr. til rddgivning, scenarieafklaring og skitseprojekt i Randers, at der bevilges 1,5 mio. kr. til
raddgivning, scenarieafklaring og skitseprojekt i Horsens,

at der afsaettes 3,4 mio. kr. til to arsvaerk i den fzlles bygherreorganisation til projektledelse i Randers og Horsens i
perioden 2026-2027, og

at bevillingerne finansieres jf. gkonomiafsnittet og tabel 1.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Region Midtjylland har i de seneste ar investeret betydeligt i psykiatrien. Trods disse tiltag er der fortsat hgj belaegning i
voksenpsykiatrien.

Budgetforliget for 2026 fastslar, at der skal ske en markant kapacitetsopbygning. Der er derfor besluttet en trinvis
udvidelse af sengekapaciteten med op til 48 senge frem mod 2030, fordelt pé tre geografiske projekter: Viborg, Randers
og Horsens. Nedenfor fremgar en kort beskrivelse af projekterne, hvad de indebarer, og hvad der seges midler udmentet
til. Efterfolgende beskrives et forslag til udmentning af midler til projektorganisation for projekterne i Horsens og
Randers.

Udvidelse af Ny Psykiatri Viborg

Ny Psykiatri Viborg er et igangvaerende projekt, hvor der allerede i lokalplanen er indarbejdet mulighed for udvidelse med
et ekstra sengeafsnit. Konkurrenceprojektet har forberedt bdde senge- og klinikudvidelser, og der foreligger derfor skitser
for sengeafsnittets placering og principielle udformning. Med denne sag seges der om projekteringsbevilling pa 8,533
mio. kr.(indeks 113,3) til projektering af projektet. Den samlede ramme for projektet Ny Psykiatri i Viborg eges derfor
tilsvarende, jf. det vedlagte anlegsoverslag.

Det nye afsnit vil rumme 16 senge og placeres nordligt p& grunden, op mod rundkerslen ved Lille Sankt Mikkelsgade.
Lokalplanen viser en maksimal byggemulighed, men den konkrete udvidelse vil blive tilpasset anvendelsen. Udvidelsen
kreever tilpasning af det allerede planlagte byggeri; der skal foretages @ndringer i projektets nuvarende grundlag,
herunder ny placering af personaleindgang og justering af centrale faciliteter til bygningsdrift og forsyning.
Koblingspunkter mellem allerede planlagt og nyt byggeri skal fastlegges, og der skal foretages yderligere
forundersogelser.



Der skal indgas udvidede aftaler med nuvarende radgivere og entreprengrer, herunder totalrddgiver og bygherreradgiver.
Projektet skal fores frem til myndighedsprojekt, som senere vil blive forelagt regionsrddet sammen med ansggning om
anlaegsbevilling. Udvidelsen af det samlede projekt for Ny Psykiatri i Viborg forventes ikke at forsinke projektet, hvorfor
ibrugtagning forventes at vaere i 2030, jf. andet punkt pa denne dagsorden. Det estimeres, at de samlede udgifter til
projektet, inklusive projekteringsudgifter, vil vere pa op til 70 mio. kr.

Udvidelse af Regionspsykiatrien Randers

Regionspsykiatrien Randers har p& nuvaerende tidspunkt det laveste antal senge pr. indbygger i regionen. Lokalplanen for
udvidelse af Regionshospitalet indeholder et byggefelt, som er patenkt etablering af et nyt psykiatrisk sengeafsnit, og som
naturligt vil etablere et skeermet gardrum for nem adgang til udearealer. Byggefeltet ligger pa et areal, hvor der for nyligt
er fjernet en midlertidig pavillon. Der er dog behov for afklaring med Randers Kommune, da den maksimale byggeret
indenfor lokalplanomrédet vil blive udnyttet med opferelse af Vita-projektet. Der kan derfor vere behov for at fa revideret
lokalplanen for at kunne gennemfere byggeprojektet, ligesom der er behov for at afklare ssmmenhang og indflydelse
med gvrige projekter pa hospitalet.

En brugerproces vil skulle afdeekke, hvordan nybyggeriet optimalt kan flettes sammen med eksisterende anvendelse af
bygningen.

Der foreligger ikke skitser til projektet endnu, og der skal derfor etableres en projektorganisation og indgéas aftaler med
radgivere.

Med denne sag seges der 1,5 mio. kr. (indeks 119,5) til ekstern radgivning, scenariebeskrivelse og udarbejdelse af
skitseprojekt. Skitseprojektet vil blive forelagt regionsradet forud for udarbejdelse af projektforslag, hvor der ogsa vil
blive segt om en supplerende projekteringsbevilling.

Det nye sengeafsnit skal rumme 16 senge, og det er forventningen, at sengeafsnittet kan ibrugtages i 2029. Det forventes
ligeledes, at de samlede udgifter til projektet, inklusive projekteringsudgifter vil vaere pé op til 80 mio. kr.

Udvidelsesmuligheder i Regionspsykiatrien Horsens

Hospitalsmatriklen i Horsens er tet bebygget, og der er ikke ubebyggede byggefelter i nerheden af psykiatriens
nuverende bygninger. Der skal derfor afdekkes muligheder for enten at bygge ovenpa eksisterende bygninger eller
foretage rokade af somatiske funktioner, der i dag ligger i samme bygning som regionspsykiatrien. Lokalplanen for
omradet muligger, at der i byggefeltet ved psykiatribygningen ma bygges én ekstra etage ovenpa eksisterende bygning
med en maksimal hgjdesgning pé fire meter.

Ved seneste udvidelse blev der bygget en ny etage ovenpa eksisterende bygning, og ambulatorieaktiviteter blev flyttet
hertil, hvorefter stueetagen blev ombygget til sengeafsnit. Et lignende scenarie kan veare aktuelt, men det vurderes pa
nuverende tidspunkt mere attraktivt at ga i dialog med Horsens Kommune om en revideret lokalplan, for at muliggere
byggeri pa terraen. Der kan saledes blive behov for ny lokalplan.

Der soges 1,5 mio. kr. (indeks 119,5) til ekstern radgivning, scenariebeskrivelse og lokalplansarbejde. Projektet er i en
tidlig fase, og der skal etableres en projektorganisation. Skitseprojekt vil blive forelagt regionsradet, og der vil senere
blive ansegt om supplerende projekteringsbevilling. Malet er ibrugtagning 1 2029/2030 under forudsaetning af, at der
afdaekkes en acceptabel losning for etablering.

De samlede udgifter til projektet (inklusive projekteringsudgifter) vil athaenge af mulighederne, der bliver afdeekket frem
mod ansggningen om en supplerende projekteringsbevilling.

Projektorganisation og ressourcer

Med midlerne i sundhedsfonden er den samlede anlaegsramme blevet udvidet. Det har gjort det muligt at indarbejde
ovennavnte projekter i investeringsplanen. Med udvidelsen af rammen er der dog ikke normering i den feelles
bygherreorganisation til at varetage projektledelsen af projekterne. Der seges derfor om midler til to arsverk — ét pr.
projekt i Randers og Horsens — i hele projektperioden. Forelebigt seges om 3,4 mio. kr. til en samlet projektorganisation i
perioden 2026-2027. Regnskabstekniske forhold tilsiger dog, at projektorganisationen oprettes med en bevilling pr.
projekt, jf. tabel 1 nedenfor.

Projektet i Viborg vurderes at kunne rummes inden for den eksisterende organisering, da det er en udvidelse af et
igangvaerende projekt med etableret, robust struktur.

Baredygtighed
Ovennavnte tre projekter har alle et omfang der ger, at de jf. regionens byggeregulativ skal beeredygtighedscertificeres til
DGNB Guld med hjerte-niveau.



Okonomi

I Investeringsplan 2026-2034 er der prioriteret i alt 157,2 mio. kr. 1 2026 og 2027 til puljen til optimeret byggetakt og
ressourceudnyttelse. Af investeringsplanen fremgar det, at puljen frem mod vedtagelse af Investeringsplan 2027-2035
blandt andet kan anvendes til finansiering af eventuelle udgifter, der matte vare i forbindelse med etablering af
sengepladser 1 Psykiatrien. Det foreslas derfor, at denne prioritering anvendes til finansiering af udmentningerne i
indeveerende sag.

I investeringsplanen fremgér det ligeledes, at midlerne til gennemforelse af projekterne vil blive prioriteret i
Investeringsplan 2027-2035.

I bevillingsskemaet nedenfor seges midlerne til de ovennavnte projekter udmentet.

[Tabel 1. Oversigt over bevilling, ridighedsbelab.

1.000 kr. Flerarig Radighedsbelob
anlaegs- 2025 2026 2027 2028
I:g-n.rnlil'lq:l1 indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5

Bevillingsandringer’

MNPV, Totalentreprise og projektering 7.500 250 7.250

:f:t;::jl::tglanlggnmg 0g ovTige 1.500 1.500

RP Randers. Nyt Sengeafsnit 1.500 200 1.300

RP Horsens. Nyt sengeafsnit 1.500 200 1.300

RP Randers. Projektorgamsation 1.700 850 850

RP Horsens. Projektorganisation 1.700 B850 B850

Puljen til anlaegsprojekter -650 -13.050 -1.700

A&ndring af anlazgsbevilling -15.400

Total D 0 D 1] 0

'ridighedsbelsbene er farst disponible, nir regionsradet har givet bevilling til et anlegsprojekt
2+ = pgede udgifter og - = reducerede udgifter / - = sgede indtaegter og + = reducerede indtaegter

Den samlede ramme for projektet Ny Psykiatri i Viborg opgeres i indeks 113,3 og udvides med 8,533 mio. kr. ved
godkendelse af bevillingsandringen jf. vedlagte anlaegsoverslag. I tabellen er belebet til omregnet til det nuvarende
indeks 119,5.

Ved godkendelse af punkterne pd denne dagsorden resterer der 94,6 mio. kr. pa puljen til anlegsprojekter i 2025.
Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at der igangsattes projektering af udvidelse af Ny Psykiatri Viborg med et ekstra sengeafsnit,

at der igangsattes skitseprojektering af nyt sengeafsnit i Regionspsykiatrien Randers,

at der igangsettes scenarieafklaring og radgivning vedrerende udvidelsesmuligheder i Regionspsykiatrien Horsens,
at der bevilges 8,533 mio. kr.(Indeks 113,3) til projektering af udvidelsen i Viborg,

at der bevilges 1,5 mio. kr. til radgivning, scenarieafklaring og skitseprojekt i Randers,

at der bevilges 1,5 mio. kr. til radgivning, scenarieafklaring og skitseprojekt i Horsens,

at der afsattes 3,4 mio. kr. til to arsveaerk i den fzlles bygherreorganisation til projektledelse i Randers og Horsens i
perioden 2026-2027, og

at bevillingerne finansieres jf. skonomiafsnittet og tabel 1.

Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.



Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie See Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Anlaegsoverslag for Ny Psykiatri i Viborg



Punkt 14: Bevilling til opstart af projektering og planleegning af Dansk
Neuroforskningscenter 2.0

1-31-72-121-23
Resume

Dansk Neuroforskningscenter 2.0 er et ambitigst projekt, der skal samle og styrke neuroforskningen i Region Midtjylland.
Med afset i et sterkt fagligt miljo og betydelige fondstilsagn foreslds det nu at igangsatte den indledende planlaegning.
Der er behov for bygherreradgivning, juridisk bistand og opbygning af intern projektorganisering, hvilket det foreslas, at
der gives bevilling til i denne sag.

Indstilling
Udvalg for baredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at planlegningen af Dansk Neuroforskningscenter 2.0 (DNC 2.0) formelt igangsettes,

at Aarhus Universitetshospital gives en bevilling pé 3,8 mio. kr. til indledende bygherreradgivning, projektafklaring samt
juridisk bistand i 2025-2027,

at Aarhus Universitetshospital gives en bevilling pa 8,5 mio. kr. til intern projektorganisation i 2026-2027, og
at bevilling, radighedsbelob og finansiering felger tabel 1.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Dansk Neuroforskningscenter (DNC) blev etableret 1 2009 som et samarbejde mellem Aarhus Universitetshospital og
Aarhus Universitet. Centret har siden veret et fyrtarn for tveerfaglig neuroforskning, hvor klinik og forskning inden for
bade somatik og psykiatri mades.

Med samlingen af Aarhus Universitetshospital pa matriklen i Skejby er der opstaet behov for nye fysiske rammer til DNC.
DNC 2.0 skal derfor opferes som en ny bygning pa skensmaessigt 12.000 m?, der er integreret i Aarhus
Universitetshospital og vil rumme moderne laboratorier, kliniske faciliteter og et formidlingsmiljo — Hjerneuniverset —
abent for offentligheden. Projektet er forankret i en steerk vision om at styrke integrationen mellem forskning,
patientbehandling og formidling.

Projektets status og planlzegning

Sterstedelen af projektet er eksternt finansieret, og den regionale medfinansiering af projektet er sammenkadet med den
ogede anleegsramme, der i de kommende ar folger af regeringens sundhedsfond. Der er derfor pa nuverende tidspunkt
ikke intern normering til projektledelse m.v. i den faelles bygherreorganisation, som er dimensioneret efter det hidtidige
anlaegsniveau.

Det foreslés derfor nu at sikre rammerne for igangsettelse af den formelle planleegning af byggeprojektet. Den indledende
fase omfatter:

» Antagelse af bygherreradgiver i forbindelse med projektafklaring, scenariebeskrivelse, budgetkalkulationer m.v.

o Juridisk bistand i forbindelse med udbudsstrategi og gvrige projektrelaterede sporgsmal

o FEtablering af intern byggeprojektorganisation bestdende af tre drsverk i den fzlles bygherreorganisation, der skal
sikre planlegning og fremdrift pa byggeprojektet samt to arsvaerk pa Aarhus Universitetshospital, der skal arbejde
med graensefladerne mellem byggeprojektet og driften, med fokus pa fremtidigt indhold og aktivitet i DNC 2.0-
bygningen.

Der er vedlagt et forelabigt prospekt for DNC 2.0.

Bzredygtighed

Projektet har et omfang, der jf. regionens byggeregulativ forudsetter, at byggeriet skal beredygtighedscertificeres til
DGNB Guld med hjerte-niveauet, og at der vil skulle tilknyttes eksternt 3. gje til at folge processen. Yderligere kan der
forventes serlige krav til rapportering og opfelgning som betingelse for en eller flere donationer til projektet.



Videre proces

Ved godkendelse af neervaerende indstilling antages bygherreradgivning og juridisk bistand, jf. geeldende regler og
regionens byggeregulativ, sidelobende med at de formelle fondstilsagn sgges sikret. Der etableres formelt den
projektorganisation og organisations- og forskningsudviklingsgruppe, der skal vare drivende pa projektets realisering.

Regionsradet vil i 2026 blive forelagt en samlet scenarieafklaring og udbudsstrategi som grundlag for en egentlig
projekteringsbevilling og yderligere bevillinger til projektorganiseringen i den resterende projektperiode. Ligeledes vil
regionsradet blive forelagt forslag til styringsmanual for projektet, samt anmodning om indtaegtsbevillinger, nar endelige
tilsagn om donationer er sikret.

Okonomi

Projektet er med Budget 2026 forudsat indeholdt i Investeringsplan 2027-2035 med en finansiering fra Region
Midtjylland pé op til 120 mio. kr. Den resterende del forudsattes eksternt finansieret af fonde og private donatorer. Der er
ultimo september 2025 opnéet hensigtserkleeringer for 380 mio. kr., og der bliver forventeligt taget formel beslutning om
yderligere 20 mio. kr. i starten af november 2025, hvilket betyder, at der er opnéet finansiering pa 520 mio. kr.

I Investeringsplan 2026-2034 er der prioriteret i alt 157,2 mio. kr. 1 2026 og 2027 til puljen til optimeret byggetakt og
ressourceudnyttelse. Af investeringsplanen fremgér det, at puljen frem mod vedtagelse af Investeringsplan 2027-2035
blandt andet kan anvendes til finansiering af eventuelle udgifter, der matte veere i forbindelse med DNC 2.0. Det foreslas
derfor, at denne prioritering anvendes til finansiering af udmentningerne i indeverende sag. I bevillingsskemaet nedenfor
soges midlerne til de ovennavnte bevillinger udmentet.

Tabel 1. Oversigt over bevilling, rddighedsbelgb.

1.000 kr. Flerarig Radighe dsbelgb
anlzgs- 2025 2026 2027 2028
bevilling* indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5
Bevillingsandringer?
AUH, DNC 2.0, Bygherreradgivning,
4
forundersggelser og juridsik bistand 800 - 2000 =50
AUH. DNC 2.0 Projektorganisation 8.500 4.200 4.300
Pulien til anlzgsbevillinger -400 -7.100 -4.800
FEndring af anlzegsbevilling -12.300
Total 0 0 0 0 0
pidighedsbelabene er farst disponible, nar regionsradet har givet bevilling til et anlzgsprojekt
% = ggede udgifter og - = reducerede udgifter / - = ggede indtzegter og + = reducerede indizeqter

Ved godkendelse af punkterne pa denne dagsorden resterer der 94,6 mio. kr. mio. kr. pa puljen til anlegsprojekter i 2025.

Opfolgning pad sagens behandling i forretningsudvalget
Pé baggrund af sagens behandling i forretningsudvalget vil der blive udarbejdet et uddybende notat. Notatet er under
udarbejdelse og vil blive eftersendt.

Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at planleegningen af Dansk Neuroforskningscenter 2.0 (DNC 2.0) formelt igangseettes,

at Aarhus Universitetshospital gives en bevilling pa 3,8 mio. kr. til indledende bygherrerddgivning, projektafklaring samt
juridisk bistand i 2025-2027,

at Aarhus Universitetshospital gives en bevilling pé 8,5 mio. kr. til intern projektorganisation i 2026-2027, og
at bevilling, rddighedsbeleb og finansiering folger tabel 1.
Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag



Prospekt DNC 2.0-uddrag



Punkt 15: Regionshospitalet Randers, Vita: Bevilling til etablering af
sengetager

1-31-72-142-09
Resume

Regionsradet har i forbindelse med Budget 2026 besluttet, at der skal prioriteres midler til etablering af to sengeetager i
Vita p& Regionshospitalet Randers. Sengeetagerne kan ibrugtages sammen med det gvrige Vita i 2033. Etablering af
sengeetagerne belgber sig til 123,5 mio. kr.

Indstilling
Udvalg for baredygtighed, teknologi indstiller,

at Regionshospitalet Randers gives en bevilling pd 123,5 mio. kr. (indeks 113,3) til etablering af to sengeetager til Vita, og
at der afsattes rddighedsbelab og finansiering jf. tabel 2.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Sagsfremstilling

Regionsradet godkendte i februar 2024 en bevilling pé 863,9 mio. kr. (indeks 113,3) til gennemforelse af Vita pa
Regionshospitalet Randers. P4 samme mede godkendte regionsridet dispositionsforslag af Vita, som indeholder option pa
to sengeetager, som det pd daveerende tidspunkt ikke var muligt at anvise finansiering til. For at sikre sammenheng med
det ovrige Vita godkendte regionsradet i december 2024 bevilling til projektering af sengeafsnittene.

Det blev i forbindelse med Budget 2026 besluttet, at der i Investeringsplan 2027-2035 vil blive prioriteret midler til to
sengeafsnit i Vita. Med denne sag seges der derfor om bevilling til etablering af de to sengeafsnit med henblik pé
anvendelse af optionen i den indgiede kontrakt for Vita.

Sengeafsnittene etableres pa plan 6 og 7 i en vinkel pa den sydligste bygningsdel op mod den naeste bygningsdel (se
bilag). De disponerede sengeafsnit i Vita indeholder 17 ensengestuer pr. afsnit, hvoraf op mod ti stuer etableres som
fleksible stuer. Dette sker for at styrke afsnittenes robusthed og baredygtighed i fremtidens drift. De fleksible stuer
indrettes med sengestuepanel og relevant udstyr til to sengepladser, men forventes driftet i det daglige som ensengsstuer. |
spidsbelastningsperioder kan de fleksible sengestuer anvendes som tosengsstuer, fx i tilfeelde af en influenzaepidemi.

Tidsplan
Etablering af sengeafsnit i Vita vil indgé som en del af etablering af det gvrige Vita. Etablering af sengeafsnittene vil ikke
pavirke den eksisterende tidsplan, hvorfor forventet ibrugtagning af Vita, inklusive to sengeafsnit, er i 2033.

Okonomi

I forbindelse med regionsradets godkendelse af bevilling pa 14,5 mio. kr. til projektering af sengeetager, blev det i sagen
oplyst, at det totale budget for sengeafsnittene er 135 mio. kr. (indeks 113,3). Efterfolgende har det vist sig, at det samlede
budgetbehov er pa 138 mio. kr. Med denne sag seges der séledes om 123,5 mio. kr. (indeks 113,3) til etableringen af to
sengeafsnit.

Budgettet er specificeret i tabel 1.

Tabel 1. Budget for etablering
af sengeetager Vita. Beleb
(indeks
1.000 kr. 113,3)
Handvaerkerudgifter 100.500
Inventar og udstyr 14.500
Gvrige omkostninger 4.700
Uforudsete omkostninger 3.800
Ialt 123.500

Den samlede ramme for VITA-projektet, inklusive sengeetagerne i indevarende sag er nu pa 1.001,9 mio. kr.(indeks
113,3). Dette fremgér af bilag med anlaegsoverslaget.



Der er sket en budgetneutral justering af budgetterne for "evrige omkostninger" og "Projektering og
héandverkerudgifter". Det skyldes, at udgifter til etablering af sprinkleranlaeg nu er inkluderet i targetprisen, som derfor er
forhgjet med 3,3 mio. kr. Midlerne til etablering af sprinkleranlaeg har indtil nu varet placeret under posten "gvrige
udgifter". Opjusteringen af targetprisen har saledes ikke vaeret fordyrende for det samlede byggeprojekt.

Bevilling og finansiering
I tabel 2 fremgar bevilling og finansiering.

Tabel 2. Oversigt over bevilling, rddighedsbelgb.

1.000 kr. Flerdrig R&dighedsbelgb
anlaegs- 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033
indeks indeks indeks indeks indeks indeks indeks

T |
bevilling 119,5 119,5 119,5 119,5 119,5 119,5 119,5

Bevillingsaendringer?

RH Randers. Vita 130.258 21.094 21.094 21.094 21.095 21.095 8.965 15.821

Puljen til

. -21.094 -21.094 -21.094 -21.095 -21.095 -8.965 -15.821
anlaegsprojekter

Andring af

- -130.258
anlaegsbevilling

Total 0 0 0 0 0 0 0 0
1R&dighedsbelgbene er farst disponible, ndr regionsradet har givet bevilling til et anlaegsprojekt

24 = ggede udgifter og - = reducerede udgifter / - = ggede indteegter og + = reducerede
indteegter

Regionsradet har med vedtagelse af Budget 2026 besluttet, at der i Investeringsplan 2027-2035 vil blive prioriteret mider
til de to sengeafsnit. Det fremgar endvidere, at eventuelle udgifter, der falder for dette, vil blive finansieret via Pulje til
optimeret byggetakt og ressourceudnyttelse. Det foreslas derfor, at denne prioritering anvendes til finansiering af
udgifterne i 2027. Eventuelle midler fra regeringens sundhedsfond forventes at kunne finansiere hele projektet. Hvis der
ikke kan findes finansiering i sundhedsfonden, vil udgifterne til projektet blive indarbejdet som en del af Investeringsplan
2027-2035, hvorfor raderummet til gvrige prioriteringer vil blive reduceret tilsvarende.

Bevillinger skal altid gives i aktuelt indeks. Der er vedlagt et omregningsbilag, som viser, at tallene i bevillingstabellen
svarer til sagsfremstillingens indstilling, nar der tages hojde for indeksforskellene.

Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at Regionshospitalet Randers gives en bevilling pa 123,5 mio. kr. (indeks 113,3) til etablering af to sengeetager til Vita, og

at der afsattes rddighedsbelab og finansiering jf. tabel 2.
Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Tidligere politisk behandling

Den 28. februar 2024 blev dispositionsforslag for Vita (etape 3C) og bevilling til feerdigprojektering, udferelse og
bygherreleverancer godkendt.



Den 18. december 2024 blev der givet projekteringsbevilling til sengeetager og projektorganisation.

Den 20. august 2025 blev der givet en status pa projektet samt indretning af sengeafsnit.

Bilag
Overblikstegning af placering af sengeafsnit i Vita
Anlegsoverslag Vita

Regulering af bevilling Vita



Punkt 16: Regionshospitalet Viborg: Bevilling til radgivning i forbindelse
med udvidelse af parkeringshus

1-31-72-141-09
Resume

Det foreslas i denne sag, at Hospitalsenhed Midt bevilges 1 mio. kr. til ekstern specialistradgivning i forbindelse
projektering og planlaegning af en udvidelse af parkeringshuset P4 pa Regionshospitalet Viborg. Radgiverne skal blandt
andet radgive i forhold til vejanlaeg, bygningskonstruktion, udbudsstrategi og en solcellelgsning pa taget af
parkeringshuset.

Indstilling
Udvalg for baredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at Hospitalsenhed Midt bevilges 1,0 mio. kr. til rddgivning i forbindelse med udvidelse af parkeringshuset P4 pa
Regionshospitalet Viborg, og

at finansieringen sker jf. gkonomiafsnittet og tabel 1.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Regionsridet godkendte med Budget 2025, at der igangsaettes en udvidelse af parkeringshuset P4 pa Regionshospitalet
Viborg. Formélet er at gge hospitalets samlede parkeringskapacitet, som er yderst presset.

Den indledende interne planleegning i regi af den centrale bygherreorganisation er nu sé langt, at der er behov for at
treekke pa eksterne specialistkompetencer for at afdekke de sidste tekniske udestdender. Det drejer sig serligt om, at
kapaciteten og funktionaliteten af det nuveerende kommunale busdepot, der i dag ligger pd grunden, skal kunne
bibeholdes i underetagen, nar der bygges parkeringshus henover.

Dialogen med Viborg Kommune har afdeekket rammerne for byggeriet, og der er séledes nu falles forstielse for, hvordan
selve parkeringshuset kan udformes i hgjde og omfang. Kravene til underetagen vil blive et springende punkt i selve
designet og konstruktionen af parkeringshusudvidelsen, og derfor er det nu nadvendigt at treekke pa eksterne specialister
med kompetencer indenfor vejanlaeg og bygningskonstruktion. Yderligere kan der blive behov for assistance til
udformning af udbudsstrategi for projektet, der planlegges gennemfort som totalentreprise.

Regionsradet har tidligere besluttet, at projektet skal fungere som pilotprojekt for opsatning af solceller. Med regeringens
beslutning om at @ndre afgiftsstrukturerne pd omradet, vurderes det nu muligt at etablere en rentabel solcellelasning, og
derfor er der ogsa behov for at rddfere sig med specialister pd dette omréde.

De indledende budgetindikationer for anleegsprojektet forventes fortsat at holde stik. Der pagar dialog med Viborg
Kommune om etablering af en ejerlejlighedskonstruktion pa grunden, da det juridisk giver mulighed for, at kommunen
kan bevare busdepot, og regionen kan opfere parkeringshusudvidelsen. Tidsplanen for projektets gennemforelse athenger
af, hvornar der kan opnas adgang til grunden, samt om projektet vurderes muligt at gennemfere inden for den galdende
lokalplanramme.

Okonomi

Der er ikke prioriteret anleegsmidler til opfarelsen af parkeringshuset i Investeringsplanen. Det skyldes, at opferelsen af
projektet vil ske ved leasingfinansiering. Der er derfor heller ikke prioriteret midler til specialistradgivning i forbindelse
med projektet, ligesom der ikke er afsat midler pa driften til dette. Hvis parkeringshuset blev opfert for anleegsmidler,
ville det veere muligt at atholde udgifterne til rddgivningen for anleegsmidler, som en del af det samlede projekt. Da det
ikke er muligt, skal udgifterne til radgivningen afholdes pé driften. For at holde udgifterne til projektet i regi af
investeringsplanen, foreslas det derfor, at udgifterne til raddgivningen finansieres ved et drifts-anlaegsbytte, som et tvunget
trek, jf. et andet punkt p& denne dagsorden.

Samtidigt foreslas det, at anlagsmidlerne, der indgér i byttet, finansieres af prioriteringen til puljen til optimeret byggetakt
og ressourceudnyttelse, hvor der er prioriteret 157,2 mio. kr. i Investeringsplan 2026-2034.



Nedenstéende tabel 1 viser, at der ved godkendelse af dette dagsordenspunkt bevilges 1 mio. kr. til Hospitalsenhed Midt
til specialistradgivning i forbindelse med udvidelsen af parkeringshuset P4 pa Regionshospitalet Viborg. En del af ydelsen
vil skulle atholdes i 2025, men starstedelen forventes anvendt i 1. halvar 2026 med henblik pé fremlaeggelse af
beslutningssag for regionsradet medio 2026.

Tabel 1 . Oversigt over bevilling, ridighedsbelsb.

1.000 kr. Drift 2025 Drift 2026 Flerdrig ridighedsbelab
anlsegs-bevil
2 : 2025 2026
udgift Indtzegt udgift Indtaegt ling X .
2025 p/l (2026 og frem = 2026 p/i) indaks 119,5|indeks 119,5
Bavillingsaendringer?
F. = H - e H H
.aulleaudlglllﬂl og -indtsagter, Udgifter ifbm. 100 a1
invasteringsplanan
Haospitalsenhad Midt 300 F00
Pulien til anla2gsprojekter -300 -700
Puljen til d.r|ft5f|na nsiering af 300 +00
anlzgsprojekter
&ndring af anl=gshevilling i}
Total o 0 0 0 0 0 0

lFl,aclighen:lst:uelanl:ler'nzh er forst disponible, nar regionsradet har givet bevilling til et anl=gsprojekt
= ggeda udgifter og - = reducerede udgifter / - = agede indtsgter og + = reducerede indtaegter

Der resterer herefter 94,6 mio. kr. pa puljen til anleegsprojekter i 2025.

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at Hospitalsenhed Midt bevilges 1,0 mio. kr. til rddgivning i forbindelse med udvidelse af parkeringshuset P4 pa
Regionshospitalet Viborg, og

at finansieringen sker jf. gkonomiafsnittet og tabel 1.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage 1 sagens
behandling.



Punkt 17: Bevilling til udarbejdelse af disponeringsplaner

1-31-72-845-23
Resume

Udarbejdelsen af disponeringsplaner for alle hospitaler forud for ansegning til regeringens sundhedsfond i 2026 er i gang.
Omfanget af opgaven har udviklet sig, og der er behov for at tilfare 1 mio. kr. til yderligere radgivning for at kunne have
et fuldt dekkende materiale.

Indstilling
Udvalg for beeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at orientering om arbejdet med disponeringsplaner tages til efterretning,

at bevilling til udarbejdelse af disponeringsplaner gges med 1,0 mio. kr. til rddgivning, og at der gives bevilling og
radighedsbelab jf. tabel 1.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Sagsfremstilling

Regionsradet igangsatte pd modet den 19. marts 2025 udarbejdelse af disponeringsplaner for alle hospitalsmatrikler, med
henblik pa at afdekke behov og ensker for modernisering og renovering. Arbejdet er forankret i administrationen i taet
samarbejde med hospitalsledelserne og skonomi- og planlagningsenhederne.

Det har under processen med udarbejdelsen af disponeringsplanerne for de enkelte hospitalsenheder vist sig et behov for
at afdekke og analysere et storre antal delprojekter og alternative scenarier end forudsat.

Omfanget af analysearbejdet har dels varet drevet af hospitalsenhedernes behov for at tilpasse bygningsmassen til
konkret/forventet aktivitet eller generel opdatering af bygningsmassens stand, og dels af de projekter, som er besluttet
igangsat med budgetforliget for 2026. Dette drejer sig primaert om beslutningen om at udvide den psykiatriske
sengekapacitet i Regionspsykiatrien Randers og i Regionspsykiatrien Horsens, mens udvidelsen i Regionspsykiatrien
Midt i Viborg foregér i regi af Ny Psykiatri Viborg-projektet.

Analyserne har blandt andet bestaet i at afdekke kapacitets- og arealbehov med afledte beregninger og beskrivelser af de
nye muligheder. Yderligere har der vaeret behov for eget ingenierbistand for at belyse stand og udbedringsmuligheder for
de tekniske installationer, som fx ventilation og medicinske gasser.

Den 19. marts 2025 bevilgede regionsradet 2,4 mio. kr. til radgiverbistand. For at udarbejde deekkende
disponeringsplaner, der tager hgjde for bade aktivitet og bygningsmassens nuvarende stand, er der behov for at ege
bevillingen med yderligere 1,0 mio. kr. Samtidig vil det ogsé vere muligt at fa bistand til kvalificering og prioritering
forud for sundhedsfondsansegning og kommende investeringsplanlaegning i 2026. Det foreslas, at udgifterne finansieres
af pulje til vedligeholdelsesngdvendige projekter.

Bevilling, rddighedsbelab og finansiering fremgér af nedenstaende tabel 1.

Tabel 1 . Oversigt over bevilling

1.000 kr. Drift 2025 Drift 2026 Drift 2027 #ES
og frem

2025 og 2026 p/l Udgift Udgift udgift Udgift

Bevillingsandringer:

Servicefunktioner, Koncerskonomi -sundhed 750 250

Fzllesudgifter og -indtaegter, Pulje til ’ _

vedligeholdelsesnadvendige projekter o el

Bevillingszndringer i alt 0 0

'+ = pgede udagifter og - = reducerede udgifter

Der resterer herefter 0,7 mio.kr. pé puljen til vedligeholdelsesngdvendige projekter i 2025.




Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at orientering om arbejdet med disponeringsplaner tages til efterretning,

at bevilling til udarbejdelse af disponeringsplaner gges med 1,0 mio. kr. til rddgivning, og

at der gives bevilling og radighedsbeleb jf. tabel 1.
Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Neorgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.



Punkt 18: Ramme for bygningsvedligehold

1-60-70-2-17
Resume

Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anleg har initieret et arbejde for at sikre fokus pa vedligehold af regionens
bygninger. Pa den baggrund fremlagges nu retningslinjer, der definerer det fremadrettede ansvar for bygningsvedligehold
pa hospitalerne.

Indstilling
Udvalg for beeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at vedlagte 'Ramme for bygningsvedligehold' fremadrettet udger administrationsgrundlag og beskriver ansvarsfordeling
pa omradet.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Der fremlagges et rammenotat om fremtidig strategi for prioritering af bygningsvedligehold, hvor sarligt forhold
omkKring opgave- og ansvarsdeling er centrale.

Formalet med notatet er at danne en forstaelsesmassig ramme om det kommende arbejde med omradet samt at
imedekomme den kritik, der er blevet rettet mod Region Midtjylland i Rigsrevisionens sag om styring af vedligeholdelse
af sygehusbygninger. Emnet har pa forskellig vis tidligere varet behandlet i diverse fora, herunder ogsa politisk i
forbindelse med tidligere ars investeringsplansdreftelser, og der er blevet efterspurgt klarere rammer, som anviser, hvor
vedligeholdelsesopgaven er placeret samt retningslinjer for prioritering af opgaver/egkonomi.

I @konomiaftalen for 2026 er der fornyet fokus pa felles retningslinjer for bygningsvedligehold samt langsigtet
planlagning.

Regionens bygningsmasse bestar primeart af hospitals- og sundhedsbygninger, hvor bade nyere og eldre bygninger
kreever labende investeringer. Ved det seneste bygningssyn i 2020 blev et markant vedligeholdelsesefterslab pa ca. 600
mio. kr. (2020-niveau), eksklusive de projekter, der allerede var indeholdt i helheds- og generalplaner, identificeret.
Efterslaebet er kun i begranset omfang blevet prioriteret og udbedret i mellemtiden. Dette understreger behovet for en
mere systematisk og langsigtet strategi for bygningsvedligehold, herunder en tydelighed om ansvarsfordeling og
prioritering af indsatser for at forebygge funktionssvigt og yderligere akkumuleret investeringsbehov.

Den annoncerede sundhedsfond giver Region Midtjylland mulighed for at se@ge finansiering til modernisering og
vedligehold af sygehusbygninger. For at sikre, at det loft, som sundhedsfonden kan give til regionens bygningsmasse,
bliver permanent, ber der vare en klar strategi for, hvordan vedligehold fremadrettet handteres, sa der ikke blot opbygges
nyt eftersleeb pa bagkant heraf.

Notatet bygger pa fire hovedprincipper:

1. Brugsveerdi i fokus, hvor vedligehold skal sikre bygningernes funktionalitet og understotte klinikkens behov

2. Forebyggelse frem for genopretning, da en proaktiv tilgang kan reducere akutte reparationer og de samlede
vedligeholdelsesomkostninger

3. Lokal og central opgavefordeling, hvor hospitalerne handterer daglig vedligeholdelse, mens sterre renoveringer
finansieres centralt

4. Faste bygningssyn, hvor bygningernes tilstand vurderes hvert fjerde ér for at sikre en datadrevet prioritering af
vedligeholdelsesindsatser.

Proces

Notatet er behandlet og kvalificeret i regionens relevante administrative specialist-/ledelsesfora samt senest i
Koncernforum i august. Notatet vil danne basis for en opdatering af regionens ejendomsstrategi og dermed den
langsigtede handtering af omréadet.

Den prioriteringsmassige opgave ligger delvist i sundhedsfondsansegninger i 2026 og i investeringsplansprocessen og
delvist lokalt pa de enkelte hospitaler/driftsenheder.



Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at vedlagte 'Ramme for bygningsvedligehold' fremadrettet udger administrationsgrundlag og beskriver ansvarsfordeling
pa omradet.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag
Driftsudgifter bygningsomradet 2023 og 2024

Ramme for bygningsvedligehold



Punkt 19: Optimering af byggetakt for Ny PsyKkiatri i Viborg og
Sterilcentralen i Horsens

1-31-72-389-25
Resume

For at sikre en optimeret byggetakt for Ny psykiatri i Viborg og Sterilcentralen i Horsens foreslas det en reperiodisering af
budgetterne for disse anlaegsprojekter. Det betyder blandt andet, at Ny Psykiatri i Viborg kan afsluttes i 2030 frem for
2031, som tidligere oplyst. Det foreslas samtidigt, at Puljen til indeksering og licitationsrisici reperiodiseres for at udligne
et overudmentet budget i 2025. Forslaget er samlet set budgetneutralt, men vil @ndre pa prioriteringsrummet for
anlaegsprojekter i de kommende ar. [ 2026 foreslés reduktionen af rdderummet finansieret af midler afsat i
Investeringsplan 2026-2034 til optimeret byggetakt og ressourceudnyttelse.

Indstilling
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at der foretages en reperiodisering med henblik pé en optimering af byggetakten for Ny Psykiatri i Viborg, Sterilcentralen
i Horsens og Justeringsreserven for Regionshospitalet Horsens, og

at reperiodiseringen af midler sker jf. tabel 2.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

I Investeringsplan 2026-2034 er der prioriteret i alt 157,2 mio. kr. 1 2026 og 2027 til puljen til optimeret byggetakt og
ressourceudnyttelse. Af Investeringsplan 2026-2034 fremgér det, at puljen blandt andet skal anvendes til ”Fremrykning af
midler til at sikre optimerede byggetakter for Vita-projektet, Ny Psykiatri i Viborg, og Sterilcentralen i Horsens.”

Pé den baggrund har administrationen undersggt muligheden for at tilpasse budgetterne til de nuvarende forventede
byggetakter. I denne sag foreslds det derfor, at der foretages en reperiodisering af midler for Sterilcentralen i Horsens og
Ny Psykiatri i Viborg sé budgetterne i de enkelte budgetar afspejler den nuvaerende forventning til bygge- og
udgiftstakten. For projekterne betyder det, at den foresldede fordeling understotter en hensigtsmeessig byggetakt, og for
Ny Psykiatri i Viborg betyder det, at projektet kan afsluttes 1 2030, frem for 2031, som det tidligere har veret oplyst.
Derudover foreslas det, at periodiseringen for Justeringsreserven for Regionshospitalet Horsens’ generelplan optimeres, sé
midlerne i justeringsreserven fremrykkes til 2026 til brug for forestdende projekter, herunder til en ny dialyse, jf. andet
punkt pé denne dagsorden.

Periodiseringen af midler til Vita-projektet i Randers vil blive undersegt i labet af 2026. Hvis undersggelsen indikerer, at
der er behov for en reperiodisering i forhold til de nuvarende radighedsbeleb, vil regionsradet blive forelagt en sag med
forslag om dette.

Foruden at anvende prioriteringen af midler til optimeret byggetakt og ressourceudnyttelse i 2026 og 2027 foreslés det, at
puljen til indeksering og licitationsrisici ogsd anvendes som modpost til de foresldede budgetmaessige @ndringer. Puljen
anvendes primert til at indeksere (prisfremskrive) regionens anlaegsprojekter.

Formalet med dette er dels at reducere pavirkning af rdderummet til prioritering af anlaegsprojekter i de kommende ér og
dels at benytte reperiodiseringen til at sikre balance pa puljen til indeksering og licitationsrisici i 2025, da puljen pé
nuverende tidspunkt er overudmentet med ca. 61 mio. kr.

Gkonomi

Ved godkendelse af indstillingen vil budgetterne for de bererte anlaeegsprojekter fordele sig som det fremgar af
nedenstéende tabel 1 (eksklusive eventuelle gvrige bevillinger givet pa denne dagsorden). En konsekvens af
reperiodiseringen er, at samtlige midler for Ny Psykiatri i Viborg, der tidligere var placeret 1 2031, nu er fremrykket.
Derudover fremgar det af tabellen, at der vil vaere 4,2 mio. kr. til 32,4 mio. kr. &rligt til puljen til indeksering og
licitationsrisici.



Tabel 1. Oversigt over anleegsbevillinger efter foresldet bevillingsandring
1.000 kr. Radighedsbelsb
2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031
indeks | indeks | indeks | indeks | indeks | indeks | indeks
119,5 | 119,5 | 1195 | 1195 | 1195 | 1195 | 119,5
NPV Prajeldpiankegning og 5.205| 6.098| 3.900| 4.424| s.910| 3.378 0
avrige omkostninger
Q L »
eV ForicgasAUE aftejderg 8.736| 21.636| 8.382 0 ol 2.000 0
arbejder uden for det primare
s Tomlentre e ag 11.000| 28.865| 64.177|146.137|155.700| 61.197 0
projekteringer. Anleg
NPV, Bygherreleverancer. Anlag 1.200 200( 4.045| 4.845] 21.013] 4.410 0
NPV. Reserve. Anlazg 0 10.925 2.750 2.676 2.750 2.750 0
RH Horsens. Ny sterilcentral. 17.957| 57.000( 50.000( 10.861 0 o]} 0
RH Horsens, Justeringsreserve .
1.500| 30.000 0 0 0 0 0
generalplan
PYME TN Nicle kasting.on 4.292| 5.000| 25.000 25.000| s5.000| 30.000| 32.402
licitationsrisici

Ved godkendelse af indstillingen vil der blive udmentet 52,2 mio. kr. fra Puljen til anlegsprojekter i 2026. Dette foreslas
finansieret af prioriteringen til puljen til optimeret byggetakt og ressourceudnyttelse, som i 2026 er pa 78,7 mio. kr.

Godkendelsen vil ogséd medfere, at der vil vere et foreget rum til prioritering af anlaegsprojekter 1 ar 2027, 2028, 2030 og
2031, mens raderummet vil blive mindsket med 37,9 mio. kr. 1 2029, jf. tabel 2. Dette vil blive indarbejdet i

Investeringsplan 2027-2035.

Pé tvaers af arene er bevillingsendringerne budgetneutrale og pavirker séledes ikke det samlede rum til prioritering af
anlaegsprojekter. Nedenstdende bevillingsendring flytter heller ikke midler imellem de enkelte projekter. Det ses af
kolonnen “Flerérig anlaegsbevilling”, som for samtlige projekter og puljer er 0.

Tabel 2. Oversigh over bevilling, raddighedsbelab.
000 kr. Flerdrig Radighedsbelab

S ge- 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031

bevilling! mndaks 119,5)indaks 119, 5|indeks 119,5)indsks 119,65 indsks 119,5)indeks 119, 6|indsks 119,5
Bewvillimgaarndringer <
NPV. Projektplanizzgning og evrige . . -
om kostninger 0 8.6503 &7 1.669 2. 193] 3679 1.146 151
NPV, Forudgdenda arbejder og
arbejder wden For det prsmas re o 22.040 15.998 6.288 V] 4] 2.000 2,246
byggefelt. Anlag
NPV, Tolenoreprise og e = =y =
projekteringer. Anlaeg 0 27.240 B.632 17.523 B.722 60, 236 14.404 1.159
NPV, Bygherreleverancer, Anlaeg o 1,200 200 4,045 4,845 10,942 20,763 470
NPV, Resarve. aAnl=g 0 -5.132 5.789 331 2,675 -2.382 -2.382 7]
RH Horsens, Ny sterilcentral. Anlaeg 0 o 19.836 -23.286 3,430 0 [+] 0
R HOrEans, (BRI R ani g o -3.084 34.584 137 -24.513 -7.124 0 0
generalplan = A 3 T ? .
Puljen Gl indek sering og g £ 4n 5T 4 £ r
lickatansnisc 0 G4.892 -16.064 -7.200 -6.434 -27.463 3.550 3.588
Pulien ] anlagsprojekter -52.198 35.439 g.0e1 -37.889 37.953 7.614
Andring af anlzgsbevilling 0j
Talal 0 3] 0 0 1] o o 1]
‘RAdighedsbelcbens er forst disponible, nir regionsridet har givet bevilling t et anl=gsprojekt
“+ = pgede udgifter og - = reducerede udgifter | - = pgede indes gher 0g + = reducerade indtegrer




Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at der foretages en reperiodisering med henblik pa en optimering af byggetakten for Ny Psykiatri i Viborg, Sterilcentralen
i Horsens og Justeringsreserven for Regionshospitalet Horsens, og

at reperiodiseringen af midler sker jf. tabel 2.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Tidligere politisk behandling

Pa madet den 25. juni 2025 godkendte regionsréadet, at der blev givet en bevilling til sterilcentralen pa Regionshospitalet
Horsens.

P& medet den 30. oktober 2024 godkendte regionsradet, at midlerne fra Regionshospitalet Horsens’ justeringsreserve i
videst muligt omfang anvendes til at gennemfore en raekke projekter fra hospitalets generalplan, som vurderes mest
kritiske.

P& medet den 24. september 2025 godkendte regionsradet Investeringsplan 2026-2034.



Punkt 20: Regionshospitalet Horsens: Projekteringsbevilling til ny Dialyse
og fraflyttet Dialyse

1-22-31-07
Resume

Det foreslas i denne sag, at der gives en projekteringsbevilling pa 2 mio. kr. til Regionshospitalet Horsens, s projektering
af projekterne "Ny Dialyse” og Fraflyttet Dialyse” kan igangsattes. Projekterne er nogle af de sidste mindre projekter i
det samlede generalplansprojekt i Horsens. Projekterne finansieres af overskydende midler fra andre delprojekter under
generalplanen, der er samlet op i justeringsreserven.

Projekterne vil blandt andet lase udfordringer med arbejdsmilje og brandforhold samt etablere laegekontorer, der
midlertidigt har veeret inddraget pa grund af udvidelse af kapaciteten pa fertilitetsomradet.

Indstilling
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at Regionshospitalet Horsens gives en projekteringsbevilling pa 2 mio. kr. i 2026 til projektering af ny Dialyse’ og
“fraflyttet Dialyse’ pd Regionshospitalet Horsens,

at projekteringsbevillingen finansieres fra den justeringsreserve, der er akkumuleret som folge af mindreforbrug pa
byggesagerne under Generalplanen, Regionshospitalet Horsens, og

at der arbejdes hen imod, at ny Dialyse’ og ’fraflyttet Dialyse’ udbydes i hovedentreprise/fagentreprise, da
ombygnings-/renoveringsprojekterne er komplekse projekter i forhold til den kliniske og tekniske drift.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Der mangler kun fa projekter, for hele generalplanen for Regionshospitalet Horsens er gennemfort. Det sidste store
projekt — Sterilcentralen — forventes udfert i perioden fra primo 2026 til ultimo 2027. Den 30. oktober 2024 traf
regionsradet en principbeslutning om, at mindreforbrug i generalplanens projekter (der er samlet i den sékaldte
justeringsreserve) kan anvendes pé en reekke nedvendige projekter, herunder 'ny Dialyse’ og ’fraflyttet Dialyse’.
Regionshospitalet Horsens er nu klar til at igangsatte projektering af de to delprojekter, hvilket det foreslés, at der gives
projekteringsbevilling til i denne sag.

Ny Dialyse

Hospitalets nuvaerende dialyse er fra 1997 og var oprindelig dimensioneret til ti pladser, men blev i 2012 udvidet til 15
pladser pa det samme areal. En stor del af stettefunktionerne og birum er derfor inddraget, og pladsen er meget trang,
hvilket giver anledning til sdvel arbejdsmiljemaessige som brandtekniske udfordringer. Samtidig star vandanlegget til
udskiftningen inden for de naste ar.

Efter endt renovering af hgjhuset er der mulighed for pa plan 7 at indrette en ny dialyse ved at lave mindre
bygningstilpasninger — blandt andet s& der bliver sammenheangende stuer og teknikrum med nyt vandanleg.

Fraflyttet Dialyse

Nar dialysen udflyttes, er det planen, at de fraflyttede arealer kan ombygges til l&egekontorer — blandt andet som erstatning
for de kontorer, der er midlertidigt inddraget i forbindelse med den omfattende udvidelse af kapaciteten pa
fertilitetsomradet.

Tidsplan
Projektet planlaeegges udfert som det fremgar af tabel 1:



Tabel 1. Tidsplan for 'Dialyse’ og "fraflyttet dialyse’

Ansggning om Movember 2025
projekteringsbevilling

Radgiverudbud December 2025
Projektering Q1 2026 til Q4 2026

Ansggning om anlazgsbevilling | Medio 2026

Udfarelse etape A (Dialyse) Primo 2027 - Ultimo 2027
Udfgrelse etape B (fraflyttet Ultimo 2027 - Ultimo 2028
dialyse)

Udbud

Radgiverudbud

Den samlede radgiverydelse forventes at overstige terskelvardien pa ca. 1,6 mio. kr. for rddgiverydelser, og jf. Region
Midtjyllands byggeregulativ skal opgaven derfor i EU-udbud.

Forventet entreprenorudbud
Projektet forventes udbudt i begraenset licitation uden prakvalifikation.

Bzredygtighed

I forbindelse med projektet for ny dialyse og fraflyttet dialyse arbejdes der i henhold til regionens designguide for
baeredygtighed. Projektet gennemfores som en ombygning af eksisterende bygningsmasse frem for nybyggeri, hvilket
udger en vaesentlig beredygtig prioritering med lavere ressource- og klimaaftryk.

I den indledende projektering vil der blive tilknyttet en baeredygtighedsrddgiver med henblik pa at vurdere og udnytte
relevante baredygtighedspotentialer, jf. regionens designguide. Da der er tale om en mindre indvendig ombygning,
vurderes det pd nuvarende tidspunkt ikke realistisk at opné en direkte certificering af projektet. Dette vil dog blive
afklaret nermere gennem en indledende screening.

Okonomi

Projekteringsudgiften belgber sig til 2 mio. kr. 1 2026 og dekker frem til projektforslag. Anleegsudgiften vurderes som
oprindelig angivet pa regionsradsmeadet 1 oktober 2024 at kunne holdes inden for 26 mio. kr. (indeks 95,8) for de to
delprojekter.

Siden regionsradets beslutning i oktober 2024 er der gennemfort brugerprocesser, og der foreligger nu en detailindretning
af funktionerne. Budgetestimatet pa 26 mio. kr. (indeks 95,8) er saledes nu funderet pa et mere kvalificeret grundlag. I
anlegsudgiften indgér et betydeligt belgb til nyt vandanleeg.

Bevilling, radighedsbelab, og finansiering fremgér af tabel 2 nedenfor.

LIabel 2. Oversigt over bevilling, raddighedsbelab.

000 kr. Flerarig Radighedsbelob
anlasgs- 2025 2026 2027 2028
bevilling’ indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5 | indeks 119,5

Bevillingsaendringer

RH Horsens, Justeringsreserve

1 -2.000 -2.000
Generalplan
RH Horsens, Ny dialyse og fraflyttet >.000 2.000
dialyse
Total 0 1] 1] 1] 1]
‘Ridighedsbelobene er farst disponible, ndr regionsradet har givet bevilling til et anleegsprojekt
‘+ = pgede udgifter og - = reducerede udgifter / - = sgede ndta=gter og + = reducerede indt=gter

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at Regionshospitalet Horsens gives en projekteringsbevilling pa 2 mio. kr. i 2026 til projektering af *ny Dialyse’ og
“fraflyttet Dialyse’ pa Regionshospitalet Horsens,

at projekteringsbevillingen finansieres fra den justeringsreserve, der er akkumuleret som folge af mindreforbrug pa
byggesagerne under Generalplanen, Regionshospitalet Horsens, og



at der arbejdes hen imod, at 'ny Dialyse’ og *fraflyttet Dialyse’ udbydes i hovedentreprise/fagentreprise, da
ombygnings-/renoveringsprojekterne er komplekse projekter i forhold til den kliniske og tekniske drift.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.



Punkt 21: Principper for bytter mellem drifts- og anleegsomriadet

1-31-72-389-25
Resume

For at styrke gkonomistyringen foreslas det, at der oprettes en pulje pd anleegsomradet til styring af driftsfinansierede
anlaegsprojekter. Der foreslas ogsa en raekke principper for fremtidige sager, hvor der foretages bytte imellem drifts- og
anlaegsomradet.

Samtidigt foreslas der en raekke bytter mellem drift og anleeg. Den samlede maengde af forslag er budgetneutrale pa bade
drifts- og anleegsomradet.

Indstilling
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at der oprettes en pulje til driftsfinansierede anlaegsprojekter pa anleegsomradet,
at de nevnte principper danner udgangspunkt for fremtidige sager om driftsfinansierede anlegsprojekter, og
at finansieringen af puljerne pé drifts- og anleegsomradet sker jf. skonomiafsnittet og tabel 1.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Erfaringen fra de seneste ar har vist, at hospitalsenhederne i forskelligt omfang har ensket at anvende opsparede
driftsmidler til gennemferelse af anleegsprojekter.

I praksis er disse anlaegsprojekter blevet gennemfort ved, at hospitalerne har overfort driftsmidler til en central driftspulje,
mens anlegsmidlerne er udmentet fra en central anlaegspulje.

Administrationen har lebende forsegt at skabe balance mellem bytterne pa drifts- og anlegspuljerne. I praksis har det dog
vist sig, at der over tid opstar et overskud af driftsmidler. Det skyldes, at enhederne oftere vil aflevere driftsmidler mod at
modtage anlaegsmidler, frem for at modtage driftsmidler og aflevere anleegsmidler.

For at styrke ekonomistyringen af omréadet foreslas det, at der pa anleegsomradet oprettes en szrskilt pulje til at handtere
disse drifts-anlaegs-"bytter”. Det foreslas samtidigt, at der fra 2027 afsattes 13 mio. kr. arligt pa anleegsomradet til at
foretage disse bytter.

Puljen pé 13 mio. kr. arligt pé anleegsomréadet giver blandt andet enhederne mulighed for at fa udmentet anleegsmidler til
mindre projekter, der ikke er prioriteret midler til 1 investeringsplanen, og som enhederne selv finansierer ved at aflevere
driftsmidler til den centrale driftspulje.

For at holde en balance imellem drifts- og anleegsomradet foreslds det samtidigt, at driften fra 2027 tilferes et negativt
budget pa 13 mio. kr. arligt. Dette negative budget forventes séledes im@degaet af enheder, der afleverer driftsmidler i
forbindelse med et bytte.

For at sikre en samlet balance i gkonomien péd bdde drifts- og anlegsomradet foreslds det, at prioriteringer og bevillinger
pa it- og digitaliseringsomradet indteenkes. Det skyldes, at det tidligere er konstateret, at der pa disse omrader er
prioriteret anleegsmidler pa 13 mio. kr. arligt til udgifter, som rettelig skal atholdes pa driften, hvilket er uddybet i afsnittet
om gkonomi nedenfor.

Der foreslas nedenstaende principper for udmentninger fra puljen:
Der kan ske udmontninger fra puljen ved folgende typer af sager:

o Tvungne treek
Tvungne treek kan fx veere udgifter, der ved regnskabsafslutningen viser sig at veere bogfert pa det forkerte omrade
(henholdsvis drift eller anlaeg) eller udgifter, der er givet midler til pa ét omrade i forbindelse med en
okonomiaftale, mens udgifterne skal atholdes pa det andet.



o FEgenfinansierede projekter
Egenfinansierede projekter er projekter, hvor enhederne afleverer driftsmidler mod at modtage anlegsmidler til et
givet projekt.

e Businesscases
Businesscases er sager, hvor effekten af gennemforelsen af et anleegsprojekt medferer lobende mindreudgifter pa
driften, som over en arraekke vil tilbagebetale anlaegsinvesteringen.

e Bytte fra drifis- til anleegsomrddet
Bytte fra drifts- til anlaegsomradet kan vere i tilfeelde, hvor der er givet driftsmidler til konkrete indsatser, som
vurderes at vaere relevante at kebe sterre typer af udstyr for, fx driftsmidler givet til kreeftomradet.

Der foreslas folgende principper for at sege midler udmentet fra puljerne:

Alle tvungne treek” gennemfores, uanset om der er midler til rddighed pa puljerne eller ej, hvorefter der vil blive sggt
mod balance de nastkommende ér.

For egenfinansierede projekter skal driftsmidlerne som hovedregel afleveres i samme takt som anlegsmidlerne forventes
brugt. Enhederne kan fx ikke aflevere alle driftsmidler i ét &r, mens byggetakten forventes at sprede sig over tre ar.

For businesscase-finansierede projekter, kan driftsmidlerne afleveres i takt med de forventede besparelser indtraefter.

Der er ikke serskilte krav til de egenfinansierede anlaegsprojekter, der soges udmentet fra puljen. Der vil vere en dialog
mellem enhederne og den centrale administration om hver enkelt sag, hvor blandt andet alternativ finansiering og lgsning
pa anlaegsprojektet vil blive afsagt.

Ansegninger vil blive behandlet lobende. Der vil som udgangspunkt ikke blive behandlet flere ansegninger, nér puljen er
fuldt udmentet, med mindre andre styringsmassige hensyn taler for det.

Puljen pé anleegsomradet kan som hovedregel hgjest overudmentes med 5. mio. kr. i det enkelte ar.

Okonomi

Med nedenstéende bevillingsskema foreslds det, at der oprettes en pulje pd anleegsomrdet til drifts-anlegs-bytte. I
skemaet foreslds det samtidigt, at summen af bevillingerne for de hidtidige gennemferte sager tilfores anleegspuljen. Pa
den méde vil der vere overensstemmelse mellem puljen pé driftsomradet og puljen pé anlegsomradet.

Den eksisterende pulje pa driften ("Udgifter i forbindelse med Investeringsplanen”™) vil ogsé fremover agere modpost i
disse sager.

Okonomi til it- og digitaliseringsomrddet i 2025 og 2026
P& regionsrddsmedet den 21. maj 2025, blev henholdsvis 12,9 mio. kr. og 9,5 mio. kr. til digitaliseringsprojekter overfort
fra anleeg til drift i &r 2025 og 2026.

Derudover blev 1,5 mio. kr. til it-udstyr overfort fra anlaeg til drift i 2025 pa regionsradsmedet den 29. oktober 2025. 1
2026 forventes det, at 3,5 mio. kr. vil blive overfort fra anleeg til drift til it-udstyr i forbindelse med udmentningen af
anlaegsmidlerne hertil for 2026, da disse udgifter skal atholdes pé driften.

Okonomi fra 2027

I investeringsplan 2026-2035 er der blandt andet prioriteret midler til digitaliseringsprojekter og til it-udstyr i ar 2027 og
frem. Det foreslas, at disse prioriteringer reduceres med henholdsvis 9,5 og 3,5 mio. kr. arligt fra 2027. Det skyldes, at det
(som ovenfor beskrevet) er konstateret, at disse udgifter skal aftholdes pé driften. Det foreslas derfor samtidigt, at
driftsbevillingerne til disse omrader tilfores tilsvarende midler fra 2027 og frem, jf. nedenstaende skema.

Nedenstaende bevillingsandringer er neutrale for driftsbudgettet, anlaegsbudgettet og investeringsplanen, og pavirker
saledes ikke raderummet for prioritering i forbindelse med Budget 2027.



Tabel 1. Oversigt over bevilling, rddighedsbelab
000 kr. Drift 2027 og frem| Flerang Radighedsbelab
anlzegs- 2028 og
: i 2025 2026 2027 2
Udgift bewilling® : frem indeks
2025 p/l (2026 og frem = 2026 p/l) indeks 119,5|indeks 119,5 |indeks 119,5 119,5
Bevillingssendringer
Feelles formdl og administration, Digitalizering
3.500
og IT -Falles
Faellesudgifter og -indtaegter, Tvaarregionale 9.500
implementeringstiltag it 2
Faellesudgifter og indtaegter, Udgifter ffbm. -13.000
Investeringsplanen :
Puljen bl drftsfinansierede anlaegsprojekter. 220 -5.002| 7.710 13.667
Puljen til Anlegsprojekter -220 5.002) -7.710 -13.667
Bevillingseendringer i alt 0 | 0 | 0
Fordelingsnogle
Hovedkonto 4:
Feelles formél og administration. _5.E00
Owverfersal til hovadkonto 1-3 :
Hovedkonto 1,2,3:
Howvedkonto 1:
e e 3.299
sundhed. andel fzlles formdl og adm.
Hovedkonto 2:
social. &ndel felles formé&l og adm. 128
Hovedkonto 3:
regional Udv. andel f=lles form&l og adm. 73
Fordeling i alt 1] 0] 0 a
Regulering af omrddets ramme
Fulje til owerfarsler og korrekbonar et
HK 2 Social -128
-73
Regional Udwvikling, | evrigt
Regulering af rammer i alt 0
Total 1] a o | 1]
‘Riadighedsbelsbene er ferst disponible, nar regionsradet har givet bevilling til et anlaegsprojekt
*+ = egede udgifter og - = reducerede udgifter / - = egede indtegter og + = reducerede indi=gter

Rest pa puljen til anlegsprojekter vil efter dette mede vare pa 94,6 mio. kr.
Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at der oprettes en pulje til driftsfinansierede anlaegsprojekter pa anlegsomradet,

at de navnte principper danner udgangspunkt for fremtidige sager om driftsfinansierede anlagsprojekter, og

at finansieringen af puljerne pa drifts- og anleegsomradet sker jf. skonomiafsnittet og tabel 1.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.



Punkt 22: Godkendelse af handleplan for informationssikkerhed 2026 og
arsrapport fra DPO-funktionen

1-00-4-25
Resume

Der orienteres om regionens arbejde med informationssikkerhed 2026, herunder en rapportering fra regionens
databeskyttelsesradgiver (DPO-funktion).

Handleplanen for 2026 fastlaegger retningen for indsatsen i Region Midtjylland og samler de vigtigste initiativer, som skal
styrke organisationens sikkerhedsniveau. Fokus for 2026 er blandt andet implementering af NIS2-direktivet og ansvarlig
anvendelse af kunstig intelligens.

Arsrapporten fra databeskyttelsesradgiveren giver et indblik i regionens arbejde med persondatabeskyttelse. 1 2025 har
seerligt regionernes anvendelse af personoplysninger til forskning, logopfelgning i forhold til den elektroniske
patientjournal samt sikkerhedsbrud fyldt i databeskyttelsesradgiverens radgivning og dialog med regionen.

Indstilling
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at handleplan for informationssikkerhed 2026 godkendes, og at arsrapporten fra DPO-funktionen tages til efterretning.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Region Midtjylland star — ligesom resten af sundhedssektoren — over for et stadigt mere komplekst cybertrusselsbillede.
Geopolitiske spendinger, digitalisering og nye teknologier betyder, at informationssikkerhedsarbejdet i stigende grad
kreever langsigtet planlaegning, steerk faglighed og tet forankring i hele organisationen.

Handleplanen for 2026 satter den overordnede retning for, hvordan regionen fastholder et hgjt sikkerhedsniveau og
arbejder helhedsorienteret og risikobaseret med informationssikkerhed. Den bygger videre pa de seneste ars indsats og
tilpasses lebende ny lovgivning, teknologiske udviklinger og det aktuelle trusselbillede.

NIS2-direktivet (Network and Information Security Directive 2) udger et centralt styringselement i handleplanen.
Direktivet skeerper kravene til governance og risikostyring og styrker den tveergaende indsats for informationssikkerhed i
hele regionen. Implementeringen understeotter et bedre overblik over kritiske systemer og bidrager til at gge robustheden i
regionens drift.

Handleplanen er inddelt i seks strategiske spor, der samlet styrker regionens forebyggende, operationelle og strategiske
sikkerhedsarbejde.

De seks strategiske spor i 2026

Spor I— Modning af risikostyringsmodel
Den koncernfzlles risikostyringsmodel skal styrkes, udbredes og operationaliseres 1 hele organisationen for at skabe en
feelles og ensartet méade at vurdere og héndtere risici pa.

Spor 2 — Al — Kunstig intelligens
Regionen vil sikre at Al anvendes sikkert og ansvarligt, ved blandt andet at styrke styringsrammerne og risikovurdering
ved anvendelse af Al samt prioritere uddannelse af medarbejdere.

Spor 3 — Compliance og rapportering

Det er essentielt for Region Midtjylland at have en systematisk tilgang til arbejdet med rapportering og efterlevelse af
standarder og lovgivning, da det gor det muligt at male, styre og dokumentere vores indsats for informationssikkerhed. Et
vigtigt skridt i den retning er | at styrke styringen og anvendelsen af logdata (oplysninger om brug og haendelser i et
system), s& vi kan sikre bedre overblik, sporbarhed og opfelgning pé sikkerhedshendelser.

Spor 4 — Beredskab og modstandsdygtighed
Regionen vil 1 2026 fokusere pé at udvikle og implementere beredskabs- og reetableringsplaner, analysere og sikre kritisk



udstyr, forbedre adgangskontrolsystemer og styrke sikkerheden pa mobile enheder.

Spor 5 — Bruger- og adgangsstyring samt awareness

Awarenessindsatsen (oplysningsarbejdet) vedrerende informationssikkerhed vil i 2026 have fokus pa NIS2, Al og M365
samt phishing- og smishing-kampagner. Dertil skal regionen optimere processerne for tildeling og godkendelse af
brugeradgange.

Spor 6 — Kontrakt- og leverandorstyring
12026 er det ambitionen at styrke og ensrette regionens handtering af informationssikkerhed i kontrakter ved at integrere
eksisterende processer og forbedre risikostyringen pé tvaers af leveranderer.

Med handleplanen for 2026 viderefares og konsolideres det flerarige arbejde med at styrke regionens arbejde med
informationssikkerhed. Mélet er at sikre borgernes data, understette patientsikkerheden og fastholde tilliden til, at
regionen behandler data med hgj integritet og ansvarlighed.

Arsrapport fra Region Midtjyllands databeskyttelsesradgiver (DPO-funktion)
Databeskyttelsesradgiverens arsrapport 2025 for Region Midtjylland fremhever en rakke centrale temaer og
anbefalinger, som har betydning for bade den politiske og administrative ledelse.

Rapporten peger blandt andet pa en stigende bekymring blandt borgere over anvendelsen af sundhedsdata til forskning
uden samtykke. Selvom lovgivningen tillader dette under visse betingelser, oplever DPO-funktionen, at der mangler
gennemsigtighed, hvilket underminerer tilliden. Der opfordres til en bredere politisk og offentlig debat om balancen
mellem samfundets forskningsinteresser og individets ret til selvbestemmelse over egne data.

Et andet veesentligt fokusomrade har vaeret logopfolgning i forbindelse med sundhedspersoners opslag i patientjournaler.
Rapporten konstaterer, at uautoriserede opslag ofte opdages af borgerne selv, og anbefaler, at regionen styrker sin
systematiske logopfelgning, blandt andet ved hjalp af it-veerktejer. Samtidig understreges vigtigheden af at sikre
medarbejdernes tryghed ved lovlige opslag, sé& patientsikkerheden ikke kompromitteres.

Regionen har i 2025 oplevet en stigning i antallet af registrerede sikkerhedsbrud, herunder det mest omfattende i
regionens historie. Bruddet opstod i forbindelse med en digital samarbejdsplatform og medferte en omfattende intern
indsats og opfelgning. DPO-funktionen fremhaver, at der er draget vaerdifuld lering af bruddet, der kan anvendes
fremadrettet af regionen. Datatilsynet har afsluttet sagen uden yderligere bemerkninger.

DPO-funktionen anbefaler, at regionen i 2026 fastholder det strategiske fokus pa informationssikkerhed, herunder den
ansvarlige anvendelse af kunstig intelligens med vagt pa juridiske og etiske rammer, transparens og risikostyring.
Funktionen ser positivt pd arbejdet med at udvikle en samlet risikostyringsmodel, der understetter en helhedsorienteret
tilgang.

Direktionen indstiller,, den 5. november 2025, punkt 12:

at handleplan for informationssikkerhed 2026 godkendes, og

at rsrapporten fra DPO-funktionen tages til efterretning.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag
Databeskyttelsesradgiverens rapport 2025

Handleplan for informationssikkerhed 2026



Punkt 23: Lukket: Status pa tvister og voldgifter i kvalitetsfondsprojekterne

1-22-78-5-13
Forretningsudvalget indstiller til regionsradet,
at tvistrapporteringen for kvalitetsfondsprojekterne tages til efterretning.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.



Punkt 24: Udmentning af anlaegsmidler til digitaliseringsprojekter
1-16-4-150-16
Resume

I Investeringsplan 2025-2033 for Region Midtjylland er der er prioriteret i alt 387,6 mio. kr. til digitaliseringsprojekter.
Nedenfor foreslas 18,7 mio. kr. af disse udmentet til en reekke konkrete digitaliseringsprojekter, jeevnfor tabel 2.

Indstilling
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at der bevilliges 18,7 mio. kr. til digitaliseringsprojekter i perioden 2025-2028, og
at radighedsbelebene finansieres jf. tabel 2.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Sagsfremstilling

I Investeringsplan 2025-2033 er der prioriteret 387,6 mio. kr. til digitaliseringsprojekter. I &r 2025 er der prioriteret 52,8
mio. kr.

De prioriterede midler vil primeert seges udmentet til nedvendige skal-projekter, mens en eventuel rest vil kunne bruges
pa verdiskabende projekter i Region Midtjylland.

Nadvendige skal-projekter er projekter, hvor der foreligger beslutninger enten pé nationalt eller feellesregionalt plan, eller
hvis lgsningen vurderes kritisk for drifts- og/eller patientsikkerheden. Verdiskabende projekter er projekter, der skaber
veerdi for organisationen. Det kan fx vaere ekonomisk verdi eller veerdi i form af, at der frigeres tid til kerneopgaverne.
Nedenfor vil der blive redegjort for projekterne, der seges midler udmentet til i indevaerende sag.

Dette er tredje og sidste udmentningssag for de projekter, der starter i 2025.

Med sagen her foreslds det at udmente i alt 18,7 mio. kr. fra anleegspuljen til digitaliseringsprojekter fordelt i 2025, jf.
nedenstiende tabeller.

Oversigt over projekter
Nedenfor praesenteres de digitaliseringsprojekter, som foreslas udmentet med denne sag enkeltvis. Projekterne fordeler sig
med to kan-projekter og fire skal-projekter.

Tabel 1. Oversigt over projekter fordelt pa SKAL og KAN

TR e T : T s | S —
SKAL-projekter

NTR 2022, INTEGRATION TIL NATIONAL ECPR 5.000 5.000
EP] Udvidet med OBS ikon B00 1.600 2.400
Patologi- og Genetikdatabank (PGDB) RM Impl. Af Genetikdel 2,000 2.000 4,000
Wyt Stamtrassystem (PASS Pedigree) 780 780
KAN-projekter

Udbredelse og videreudvikling af MidtChat 1.000 400 400 1.800
Ressourcestyrings- og PatientplanlEgningssystem 1.200 2.500 500 | 500 4,700
Total 9.780 7.100 900 900 18680

Integration til national eCPR (Erstatnings-CPR)
Regionsradet har i 2022 udmentet midler til projektet: Integration til nationalt eCPR.

eCPR stér for erstatnings-CPR-nummer. Et erstatnings-CPR-nummer gor det muligt at registrere borgeres
sundhedsoplysninger pa et unikt og blivende nummer i de tilfeelde, hvor borgeren ikke har et CPR-nummer.

Projektet har til formal at gere MidtEPJ i stand til at modtage beskeder for nationale eCPR numre, oprette journaler for
nationale eCPR-numre, samt overga til at oprette nationale eCPR-numre i stedet for decentrale eCPR-numre. Dette skal
lose udfordringer med sikker patientidentifikation, nér patienter ikke har et kendt dansk CPR-nummer, og dermed
reducere dobbeltarbejde og risiko for fejl. Losningen har vist at veere mere kompleks end man antog i 2022, og en analyse



har vist, at projektet har behov for yderligere 5 mio. kr. til indkeb og implementering af losningen hos leveranderen.
Midlerne foreslas udmentet i 2025.

EPJ udvidet med OBS-ikon

Regionsrddet udmentede i marts 2024 0,4 mio. kr. til en analyse i regi af det Vestdanske It Samarbejde (VIS). Analysen er
nu leveret, og man ved, hvilken lgsning man vil g videre med. Udvikling af ikonet skal sikre en bedre signalering, sa det
kliniske personale lettere kan fange patientkritiske OBS-situationer, hvorved patientsikkerheden gges.

Projektet er en VIS-bestilling, hvoraf Region Midtjylland skal betale 40 %. jf. den fastsatte fordelingsnegle. Region
Midtjyllands andel er 2,4 mio. kr., hvor 0,8 mio. kr. foresls udmentet i 2025 og 1,6 mio. kr. foreslas udmentet i 2026.

Patologi- og Genetikdatabank (PGDB) — Region Midtjyllands implementering af Genetikdelen

I regi af Regionernes Sundheds-It (RSI) er man i gang med etableringen af en ny Patologi- og Genetikdatabank, der giver
adgang til prevesvar i patologi og genetik pé tveers af regioner. Region Midtjylland er allerede i gang med
implementeringen af patologidelen af dette projekt, hvortil der udmentedes midler i 2023.

Formélet med dette projekt er at sikre regional implementering af genetikdelen af RSI-projektet. Der soges om midler til
forundersggelse i staben og implementering i de tre afdelinger, der arbejder med genetiksvar i Region Midtjylland.

Til gennemfeorelse af projektet foreslas 4,0 mio. kr. udmentet, heraf 2,0 mio. kr. 1 2025 og 2,0 mio. kr. i 2026.

Nyt Stamtreessystem (Pass Pedigree)

Projektets formal er at implementere et nyt, tidssvarende stamtreessystem, der vil forbedre sikkerheden omkring
hypersensitive patientdata, effektivisere arbejdsgangene for det kliniske personale og understette den fortsatte udvikling
af personlig medicin i Danmark.

Der er tale om et feellesoffentligt projekt, som blev optaget i RSI-regi i efteraret 2024. Region Midtjyllands andel af
projektomkostningerne er 0,8 mio. kr., som foreslds udmentet i 2025.

Udbredelse og videreudvikling af MidtChat

Projektet har til formal at videreudvikle MidtChat, som anvender generativ Al til at hjelpe Region Midtjyllands
medarbejdere med hurtigt at finde svar i regionens dokumenter og dokumentsamlinger. Malet er bade at uddybe
anvendelsen af eksisterende omrader og at udvide lgsningen til nye anvendelsesomrader. Projektet inkluderer ogsé at
styrke arkitektur, forvaltning og videreudvikling, s& MidtChat fremover kan forvaltes og udvikles efter regionens
standardprocesser.

Til gennemforelse af projektet foreslds 1,8 mio. kr. udmentet, heraf 1,0 mio. kr. 12026 0,4 mio. kr. 1 2027 og 0,4 mio. kr. i
2028.

Ressource og patientplanlcegningssystem

Projektet skal udvikle og implementere et felles system til planleegning af ressourcer og patientforleb pa hospitaler og i
socialomradet i Region Midtjylland. Systemet skal erstatte manuelle og sérbare losninger og imgdekomme det tvargaende
behov for effektiv styring af kapacitet, kompetencer, medarbejdere og lokaler.

Til udvikling og Implementering foreslas 4,7 mio. kr. udmentet, heraf 1,2 mio. kr. i 2025, 2,5 mio. kr. i 2026, 0,5 mio. kr. i
2027 og 0,5 mio. kr. i 2028.

Gkonomi
Af prioriteringen pa 387,6 mio. kr. i Investeringsplan 2025-2033 til digitaliseringsprojekter i 2025, foreslas 18,7 mio.kr.

anvendt til ovenstadende projekter fra anleegspuljen til digitaliseringsprojekter.

Ved godkendelse af dette dagsordenspunkt vil udmentningen vist i tabel 2 herunder blive foretaget.



Tabel 2. Oversigt over bevilling, ridighedsbelgh.
1.000 kr. Flerdrig Rédighedsbelab
anlegs- 2025 2026 2027 2028
bevilling! indeks 119,5(indeks 119,5 |indeks 119,5 [indeks 119,5
Bavilingsaendringer?
Digitaliserinasprojekter 2025 (0P 2025)
Udbredelse og videreudvikling af MidtChat 1.800 1,000 A A00
Ressouroestynngs- og Patentplanlegningssystem 4./00 1.200 2,200 500 500
EPJ Udvidet med OBS ikon 2.400 BO0 1.600
Patologi- og Genetikdatabank (PGDB) RM Impl. Af Genetikdel 4.000 2.000 2,000
Nyt Stamtreessystem (PASS Pedigree) 780 780
MNTR 2022, INTEGRATION TIL NATIONAL ECPR 5.000 53.000
Puljen tl anleegsprojekier -9. 780 -7.100 -S00 -200
fEndring af anlaegsbevilling -18.680
Tolal 1] 1] 1] 4]
Ridighedsbelabens er lorst disponible, ndr regionsridet har givet bevilling til et anlsegsprojekt
% = ggede udgifter og - = reducerede udgifter / - = ggede indt=gter og + = reducerede indt=gter

Med tiden kan det blive ngdvendigt at foretage omdisponeringer imellem ovenstaende og evrige digitaliseringsprojekter
blandt andet af hensyn til en optimal anvendelse af de bevilligede midler. Eventuelle omdisponeringer vil i givet faldt
blive indstillet som bevillingsendringer i forbindelse med de lebende gkonomirapporteringer.

Rest pa puljen til anleegsprojekter vil efter dette regionsradsmede vare pa 94,6 mio. kr.

Tidligere indstilling:

Direktionen indstillede,

at der bevilliges 18,7 mio. kr. til digitaliseringsprojekter i perioden 2025-2028, og

at radighedsbelebene finansieres jf. tabel 2.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie See Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage 1 sagens
behandling.

Tidligere politisk behandling
Pé regionsrddsmeaderne den 19. marts 2025 og den 21. maj 2025 blev der udmentet midler til digitaliseringsprojekter.
Regionsradet godkendte den 20. marts 2024 at udmente midler til EPJ-forbedring af OBS-ikon.

Regionsradet godkendte den 23. august 2023 at udmente midler til implementeringen af Patologi-delen for RSI-projektet
Patologi- og Genetikdatabank.

Regionsradet godkendte den 22. november 2022 at udmente midler til projektet Regional overgang til eCPR.



Punkt 25: Anbefalinger fra udvalg for baeredygtighed, teknologi og anleg

1-00-6-22
Resume

Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anleeg har den 8. oktober 2025 dreftet anbefalinger og erfaringer fra udvalgets
arbejdsomrade, som gnskes videregivet til det kommende regionsrad. Pé baggrund heraf fremlaegges et opdateret udkast
til anbefalinger til godkendelse.

Indstilling
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg indstiller,

at udkast til anbefalinger fra udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlag til det kommende regionsrad godkendes, idet
fokus pé datasikkerhed tilfojes opsummeringen.

Ulla Holm var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anleg har 8. oktober dreftet, hvilke anbefalinger og erfaringer fra udvalgets
arbejdsopgaver, der enskes videregivet til nyt regionsrad. P& baggrund heraf er vedlagt opdateret udkast til godkendelse
med henblik pd overlevering til det nye regionsrdd 2026-2029.

Anbefalingerne vedrerer omraderne:

e Byggerier og bygningsdrift, herunder store byggeprojekter og renoveringer

¢ Implementering af beeredygtighedsstrategien med serligt fokus pa baeredygtige hospitaler (det driftsnaere
baredygtighedsarbejde)

Regionens indkeb (bortset fra medicin)

Den digitale og teknologiske understettelse af transformationen af sundhedsvaesenet

It-infrastrukturen og forudsatningerne for anvendelse af it i regionens opgavelgsning
Sundhedsinnovation og life science

It-sikkerhed (informations- og cybersikkerhed). ?

Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at udkast til anbefalinger fra udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlag til det kommende regionsrad godkendes.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Anbefalinger nyt regionsrad 2026-2029



Punkt 26: Godkendelse af politik for Sundhed og Kultur

1-30-76-3-25
Resume

Regionsridet har tidligere besluttet, at der i 2025 udvikles en politik for sundhed og kultur i Region Midtjylland, som
seetter retningen for det fremtidige arbejde med omradet. Der foreligger nu et udkast til en politik gennem en inddragende
proces med input fra en lang reekke forskellige aktorer.

Indstilling
Udyvalg for regional udvikling indstiller,

at udkast til politik for sundhed og kultur 2025-2030 godkendes.

Henrik Qvist var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Regionernes eksisterende kulturindsatser bortfalder pr. 1. januar 2027 som konsekvens af sundhedsreformen.
Regionsradet har pad medet i januar 2025 besluttet, at Region Midtjylland fortsat skal prioritere arbejdet med sundhed og
kultur — ogsé fra 2027 og frem. Det er derfor besluttet, at der udvikles en politik, som skal satte retning og skabe
rammerne for indsatsen i de kommende &r.

Politikken er udviklet gennem en inddragende proces med input fra medlemmer af regionsradet, kommunale politikere,
sundhedsfaglige, kulturakterer, repreesentanter fra civilsamfundet (for eksempel patientforeninger) og andre interessenter.
Inddragelsesprocessen har blandt andet omfattet et stormede i Viborg den 15. august 2025 med ca. 70 deltagere.

Anbefalingen fra stormadet er, at politikken fokuserer pé koblingen mellem sundheds- og kulturfagligheder. Politikken
skal dermed bidrage til at lose de udfordringer i sundhedsvaesenet, som sundhedsreformen adresserer.

Politikken bygger pé regionens erfaringer med arbejdet og udvikling af feltet de seneste ar. Den bestar af folgende tre
spor:

¢ Fra projekt til drift
Indsatsen for sundhed og kultur i Region Midtjylland skal bane vejen for levedygtige koncepter, der kan udbygges
og udbredes som en del af en baeredygtig drift i regionens hospitaler, institutioner og i de midtjyske kommuner. Der
skal samtidig sikres fortsat innovationskraft pé feltet gennem udvikling af nye tiltag og koncepter.

¢ Sterke partnerskaber
Indsatsen gér pé tveers af bade faglige, organisatoriske og politiske strukturer — bade lokalt, nationalt og
internationalt. Indsatsen har derfor fokus pé at samle de mange forskellige interessenter og skabe forbindelser
mellem dem i en overskuelig infrastruktur, som i praksis ger det nemmere at finde sammen i nye partnerskaber og
samarbejdsformer.

¢ En ny faglighed
Indsatsen tager udgangspunkt i det ligevaerdige mede mellem to forskellige fagligheder med hver deres
kompetencer, metoder og logikker. Nye behov og udfordringer opstér i medet samt en ny falles faglighed og sprog.
Der skal derfor skabes muligheder for uddannelse, efteruddannelse og kompetenceudvikling af bade kultur- og
sundhedsfaglige institutioner, medarbejdere og foreninger, sa de bliver i stand til at udvikle og drive de konkrete
initiativer.

Yderligere beskrivelser samt principper for de tre spor i udkastet til politik for sundhed og kultur er vedlagt som bilag og
prasenteres pa modet.

Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at udkast til politik for sundhed og kultur 2025-2030 godkendes.

Beslutning



Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Politik for sundhed og kultur



Punkt 27: Forelobig kapacitetsfastsettelse paA gymnasieomradet

1-10-76-1-25
Resume

Regionerne overtager fra det kommende skolear kompetencen til at fastsette kapaciteten pa de gymnasiale uddannelser
fra Borne- og Undervisningsministeriet.

Administrationen har udarbejdet forslag til den forelobige kapacitet. Forslaget tager udgangspunkt i indmeldinger fra
gymnasierne, som vurderes i forhold til falgende prioriteter: Opfyldelse af forsteprioritetsenske, stram kapacitetsstyring
og lokale forhold.

Indstilling
Udvalg for regional udvikling indstiller,

at forslag til de forelobige kapaciteter pa gymnasieomradet godkendes, idet det tilkendegives, at den endelige kapacitet vil
blive tilpasset de aktuelle ansogertal og eftertilmeldinger i 2026 for gymnasier uden for Aarhus, mens tilpasning for
gymnasier i Aarhus vil ske efter en naermere vurdering.

Morten Fleng, Arne Legaard, Rasmus Beltofte tog forbehold for beslutningen, idet de ensker, at den forelgbige kapacitet
for Holstebro Gymnasium (HF) som minimum er i overensstemmelse med det faktiske elevtal pr. 20. august 2025.

Henrik Qvist var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Beme- og Undervisningsministeriet udmeldte den 1. september 2025 den samlede kapacitetsmassige ramme fordelt pa
uddannelsesretninger. Den kapacitetsmassige ramme svarer nationalt og i den enkelte region til det forventede antal
ansggere det kommende skoledr med en mindre overkapacitet. Ministeriet kan op- eller nedjustere kapacitetsrammen, nar
ansggertallet er kendt til foraret 2026. Region Midtjyllands fastsattelse af den forelgbige kapacitet ma ikke overskride
kapacitetsrammen, samtidigt er det ikke et krav, at den fulde kapacitet udnyttes.

Forslag til kapacitetsfastsaettelse af den forelebige kapacitet 2026/2027
Gymnasierne har haft mulighed for at indberette deres kapacitetsensker til regionen inden den 19. september 2025.
Indberetningerne indgér i vedlagte bilag.

Administrationen har udarbejdet et forslag til kapacitetsfastsattelse med udgangspunkt i de kapaciteter, Borne- og
Undervisningsministeriet har fastsat i de forudgaende ar, institutionernes indberetninger og tre grundlaggende prioriteter
fastsat af Berne- og Undervisningsministeriet, hvor hensynet til det frie valg er den baerende praemis for fordelingen:

1. Hensynet til ansggernes frie valg (opfyldelse af 1. prioritetsansegere).

2. Hensynet til stram kapacitetsstyring (understette mindre gymnasier i tyndt befolkede omréder).

3. Hensynet til antal ansggere i et geografisk omrade sammenholdt med antallet af afdelinger i omradet (lokale hensyn
i forhold til at sikre et baeredygtigt uddannelsesmiljo).

Administrationens kapacitetsforslag omfatter folgende:

Stx-omrddet

Det foreslés pa stx-omradet at imgdekomme Bjerringbro Gymnasium, Grenaa Gymnasium og Lemvig Gymnasium med
det hensyn, at de mindre udbud kan optage alle forventede ansegere. Det foreslds i Aarhus at holde kapaciteten pa stort set
samme niveau (Arhus Statsgymnasiums enske om at blive havet med en klasse imedekommes dog for at gere plads til
lokale anse@gere, som har gymnasiet som narmeste udbud) og at sette Aarhus Gymnasium, Tilst, ned med en klasse, da
der er tale om uudnyttet kapacitet.

Hf-omradet

Det er ikke muligt at imegdekomme alle ensker pa hf-omradet pa grund af den begraensede kapacitetsmaessige ramme. Her
er der vaegtet hensyn til de mindre gymnasier, der har oplevet et stigende elevtal i ar, for eksempel Ikast-Brande
Gymnasium og Vestjysk Gymnasium Tarm. Serlige hf-forlgb i Aarhus prioriteres ligeledes, hvor Aarhus Gymnasium,
Tilst, har oprettet en international hf-linje, og Arhus Akademi planlegger at oprette et hf-forlob med fokus pé
skolevegring.



Hhx-omrddet

Der er i de foresldede kapaciteter pd hhx-omréadet lagt vaegt pé at skabe en rimelig adgang for ansegere til deres narmeste
hhx-gymnasium ud fra preemissen om det frie valg og hensynet til gymnasiernes bygningsmaessige rammer, i forhold til
hvor mange elever der fysisk er plads til at optage.

Hitx-omrddet

Det foreslés at holde kapaciteten pé stort set samme niveau som tidligere pa htx- omradet, dog haves kapaciteten pa
College360 i Silkeborg og Aarhus Gymnasium, Aarhus C med en klasse. Der er i kapacitetseendringerne lagt vaegt pa at
skabe plads til lokale elever, men uden at skabe for meget overflodig kapacitet pd omradet. Det er administrationens
anbefaling, at kapaciteten heeves for at gere plads til alle htx- ansegere, hvis det skulle vise sig, at ansggertallet er hgjere
pa htx til marts.

Pre-ib (etarigt forberedende forlob til international baccalaureate)
Alle gymnasiernes gnsker imgdekommes pé pre-ib.

Proces for kapacitetsfastsaettelsen

Processen for kapacitetsfastsattelsen er opdelt i to faser: Fastsattelse af forelabig kapacitet og fastsattelse af endelige
kapacitet. Den enkelte institution er ikke garanteret at fa fastsat den samme kapacitet i den endelige fastsattelse af
kapaciteter pa gymnasieomradet, og institutionen er heller ikke garanteret at fa tildelt det antal ansegere, kapaciteten
fastsettes til, da dette afhaenger af segningen og ansggernes prioriteter.

Regionen skal senest den 1. januar 2026 udmelde den forelgbige kapacitet og senest den 1. maj 2026 udmelde den
endelige kapacitet.

Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at forslag til de forelgbige kapaciteter pa gymnasieomradet godkendes.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Morten Fleng stemte imod, da han ensker, at den forelebige kapacitet for Holstebro Gymnasium og HF pa HF-
uddannelsen som minimum er i overensstemmelse med det faktiske elevtal pr. 20. august 2025.

Steen Jakobsen stemte imod, da han ensker, at den forelebige kapacitet for Struer Statsgymnasium pa HF-uddannelsen
som minimum er i overensstemmelse med det faktiske elevtal pr. 20. august 2025.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Oversigt over den forelobige kapacitet for skoleédret 2026-2027



Punkt 28: Udmentning af raderum i 2026 pa regional udviklingsomradet

1-21-76-1-25
Resume

Der er pa regional udviklingsomrédet afsat en pulje i Budget 2026 til senere udmentning. Puljen er pd 18,5 mio. kr. 1 2026
og 12,3 mio. kr. 1 2027 og frem. Administrationen har udarbejdet et forslag, der beskriver de aktiviteter, der kan udmente
puljen under bevillingsomraderne uddannelse og kultur, mobilitet samt milje. Forslaget forelaegges til godkendelse.

Indstilling
Udyvalg for regional udvikling indstiller,

at pulje til senere udmentning pé “regional udviklingsomréadet i evrigt” udmentes med de beskrevne forslag, og
at bevillingsendringer, jf. tabel 1, godkendes.

Henrik Qvist var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Der var i forbindelse med udarbejdelsen af Budget 2026 et gkonomisk rdderum pa 31,5 mio. kr. i 2026 og 20,0 mio. kr. i
2027 og frem.

En del af raderummet er i Budget 2026 indarbejdet i bevillingerne til de enkelte omrader, og den resterende del af
rdderummet er afsat som en pulje til senere udmentning. Regionsradet besluttede sdledes med godkendelsen af Budget
2026, at der var behov for yderligere kvalificering af de konkrete forslag og deres ekonomiske konsekvenser, for der
kunne treeffes endelig beslutning om prioritering og udmentning. Puljen udger 18,5 mio. kr. 1 2026 og 12,3 mio. kr. fra
2027 og frem til regional udviklingsomradet.

Der foreligger nu en yderligere kvalificering af de enkelte forslag. Det er beskrevet nedenfor, hvordan puljen foreslés
udmentet pa de respektive bevillingsomrader.

Uddannelse og Kultur

Det foreslés, at der bevilges 2,0 mio. kr. 1 2026 og frem til bevillingsomrddet Uddannelse og Kultur. Desuden bevilges
0,75 mio. kr. 1 2027 og frem til bevillingsomrédet Plan- og driftsudgifter til finansiering af et arsvaerk til Uddannelse og
Kultur.

Midlerne foreslas anvendt pé at udvikle et til to EU-projekter om koblingen mellem uddannelse og kultur. Projekterne
skal opbygge ny viden, veere undersggende pa gode lgsninger, best practices og opbygge en laringskultur mellem
relevante partnere. Der skal konkret afsages muligheder indenfor EU's Erasmus+ program og Horizon Europe
programmet, som forventes at indeholde flere annonceringer, der flugter med en reekke af uddannelsespolitikkens
indsatsomrader.

Det gaelder serligt strategisk plan for STEM-uddannelse (teknologi og videnskab), Al i uddannelse og europeisk strategi
for erhvervsuddannelse i Erasmus+ programmet.

Det gaelder ogsé sprogomradet med fokus pa at levere strategier og anbefalinger til at fremme og beskytte sproglige
kompetencer, serligt med fokus pa ungdom i Horizon Europe programmet.

Der vil fra 2027 og frem vare behov for et arsverk, der skal arbejde med de nye EU-projekter og varetage nye opgaver pa
gymnasicomradet, som for eksempel processen med kapacitetsfastleggelse og genopretningsplaner, safremt det lykkes at
hente EU-finansiering.

Mobilitet
EU-projekter om beeredygtig mobilitet og samarbejde med forceldre
Det foreslas, at der bevilges 13,8 mio. kr. 1 2026 og 6,8 mio. kr. i 2027 og frem til bevillingsomradet Mobilitet.

Der foreslas anvendt 1,8 mio. kr. arligt til egenfinansiering til to EU-projekter, hvor der potentielt kan hjemtages EU-
midler til at styrke mobiliteten i Region Midtjylland. Region Midtjylland vil udover midler til aktiviteter i projekterne
ogsa medfinansiere i form af arbejdstid fra nuvarende medarbejderressourcer. De to projekter fokuserer pé at skabe mere
baeredygtig mobilitet. Dels ved at arbejde med strukturelle barrierer for, at borgerne kan kombinere transportformer pé en



baredygtig made. Dels ved at samarbejde med foraeldre, da de har stor indflydelse pa bern og unges valg af
transportform.

Fremkommelighed

Det foreslds endvidere, at der anvendes 5,0 mio. kr. til fremkommelighedsprojekt, konkret en udmentning i henholdsvis
2026 og 2027 til projekt " Traengselsfri bus”. Regionen vil udvikle projektet Traengselsfri bus” i samarbejde med
Favrskov og Aarhus Kommuner samt Agro Business Park og Midttrafik. Projektets formal er at gge fremkommeligheden
for den regionale rute 200 Hinnerup-Aarhus-Skanderborg og pé sigt rute 118 Randers-Aarhus.

Straekningen er i dag praeget af stor treengsel i myldretiden med hyppige forsinkelser for busserne. Passagerer til Aarhus
Universitetshospital skal desuden gé knap en km. fra Randersvej til hospitalet, hvilket er med til at forleenge rejsetiden og
gore ruten mindre interessant.

Hensigten er, at rute 200 kerer direkte til Aarhus Universitetshospital via Seftenvej og Ny-Mgllevej forbi Agro Business
Park. Der arbejdes i projektet med at etablere en bussluse pd Ny-Magllevej, sé straekningen friholdes for gennemkerende
biltrafik. Projektet forbedrer sdledes adgangen til Aarhus Universitetshospital samt til virksomheder og
uddannelsesinstitutioner i Skejbyomridet. Bussernes kereplan bliver mere stabil, og rejsetiden atkortes med 5-6 minutter.
Det vil give en betydelig kortere rejsetid for passagererne, hvis den tid, der spares fra Randersvej til Aarhus
Universitetshospital leegges til.

Det forudsattes, at de evrige parter i projektet medfinansierer omkostningerne. Det vurderes, at der med projektet kan
opnas en arlig driftsbesparelse pa op til 3 mio. kr. som felge af feerre udgifter til busbetjening og sgede passagertal.

Afvikling af lan til Rejsekort 1

En del af Region Midtjyllands &rlige bestillerbidrag til Midttrafik gér til afdrag pa geeld i forbindelse med investeringer i
det oprindelige Rejsekort. Den regionale restgaeld udger primo 2026 samlet 9,9 mio. kr. Der er allerede indregnet afdrag
pa 2,9 mio. kr. i Budget 2026, hvorefter restgaelden ville udgere 7,0 mio. kr. til afvikling i 2027-2029.

Det foreslas, at der afsaettes 7 mio. kr. til at fremrykke afviklingen af restgaelden i 2026.

Pulje til senere udmontning af mobilitetsomrddet 2028 og frem
Det foreslas, at der afsaettes en arlig ramme til lgft af bevillingen til kollektiv trafik pa 5,0 mio. kr. fra 2028. Midlerne
svarer til den del af gkonomiaftalen for 2026, der blev aremarket det kollektive trafikomrade.

Milje
Det foreslés, at der bevilges 2,0 mio. kr. 1 2026 og frem til bevillingsomradet Miljg, og at der bevilges 0,75 mio. kr. 1 2026
og frem til bevillingsomradet Plan- og driftsudgifter til finansiering af et nyt arsverk.

Den ene af de 2,0 mio. kr. foreslds anvendt til etablering af et styrket internationalt samarbejde med myndigheder,
forskningsmiljeer og virksomheder, hvor den nyeste viden deles, og hvor nye lgsninger udvikles og afpreves. Det skal
sikre, at regionen varetager den offentlige indsats pé jordforurenings- og rastofomradet med afsat i den nyeste viden og
med sterst mulig kvalitet og effektivitet. Fokus rettes blandt andet mod projekter, der udvikler og afprever avancerede
metoder til karakterisering af jordens geologiske opbygning, som kan anvendes bade i rastofkortlaegningen og i
udviklingen af nye undersegelses- og oprensningsteknologier - herunder lgsninger til PFAS og andre komplekse
forureninger.

Det forventes, at indsatsen udfoldes via deltagelse i internationale projekter under eksempelvis EU's LIFE og Horizon
Europe programmer og Interreg.

Den anden af 2,0 mio. kr. foreslds anvendt til at styrke digitaliseringen af miljgomrédet, hvor der genereres og anvendes
stadig sterre mengder data. Regionen vil i de kommende ar arbejde videre med udvikling af et digitalt veerktej baseret pa
satellitovervagning af nuverende og tidligere rastofgrave for at lette sagsbehandlingen og forbedre
ansggningsprocesserne, og regionen vil afsgge og afpreve konkrete anvendelsesmuligheder for blandt andet kunstig
intelligens indenfor jordforurening- og rastofomradet.

Okonomi
Forslag til udmentning af puljen giver anledning til bevillingsendringer jevnfor tabel 1.



Tabel 1. Oversigt over bevilling
1.000 kr. Drift 2026 | Drift 2027 | Drift 2028 | Pt 2029
og frem
2026 p/l Udgift Udgift Udgift Udgift
Bevillingsasndringer’
Uddannelze og Kultur 2.000 2.000 2.000 2.000
Mobilitet 13.750 B6.750 5.750 B5.750
Milje 2.000 2.000 2.000 2.000
Flan- og driftsudgifter 750 1.500 1.500 1.500
Regional Udvikling i evrigt -18.500 -12.250 -12.250 -12.250
Bevillingsndringer i alt 0 0 0 0
'+ = pgede udgifter og - = reducerede udgifter

Tidligere indstilling:
Direktionen indstillede,
at pulje til senere udmentning pé "regional udviklingsomradet i gvrigt" udmentes med de beskrevne forslag, og

at bevillingsaendringer, jf. tabel 1, godkendes.
Beslutning

Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie See Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage 1 sagens
behandling.



Punkt 29: Lukket: Forlaengelse af forsikringsaftaler for Region Midtjylland

*

1-23-4-81-1-20
Forretningsudvalget vedtog,
at orienteringen om Region Midtjyllands forleengelse af forsikringsaftaler tages til efterretning.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie See Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage 1 sagens
behandling.



Punkt 30: Opdateringer af revisionsregulativ samt kasse- og
regnskabsregulativ

1-20-6-25
Resume

Regionens revisionsregulativ fastsatter de naermere regler om regionens revision. Administrationen har opdateret
revisionsregulativet, primart vedrerende redaktionelle &ndringer i forhold til sprogbrug.

Kasse- og regnskabsregulativet med tilherende bilag fastlegger de overordnede regler og retningslinjer for den lebende
gkonomiske forvaltning i Region Midtjylland. Administrationen har opdateret kasse- og regnskabsregulativet, primeert
vedrarende anvendelser af robotter til fakturabehandling og administrative endringer vedrerende udbetaling af
karselsgodtgerelse og tilskud til patienter fra Praehospitalet samt preciseringer af rammerne for indgaelse af
leasingaftaler.

Indstilling
Direktionen indstiller,

at det opdaterede revisionsregulativ godkendes,
at det opdaterede kasse- og regnskabsregulativ for Region Midtjylland med fem tilherende bilag godkendes, og

at minimumsgreensen for indgaelse af leasingaftaler af keretgjer er 0,3 mio. kr.

Sagen behandles i felgende stiende udvalg

Revisionsregulativ
Regionsloven indeholder bestemmelser om den regionale revision, og bestemmelserne er uddybet i kapitel 4 1 Indenrigs-
og Sundhedsministeriets bekendtgarelse om regionernes budget- og regnskabsvasen, revision mv.

Det folger af bestemmelserne, at regionsradet skal lade sine regnskaber revidere af en statsautoriset eller registreret
revisor. Revisionen skal vare sagkyndig og uathangig, og revisionen skal have adgang til at foretaget de undersggelser
mv., som revisionen finder nedvendig. De narmere regler om revisionen fastsattes i et revisionsregulativ. Revisionen
afgiver revisionsberetning om arsregnskabet, der forsynes med en pategning om, at revisionen er udfert i
overensstemmelse med revisionsregulativets bestemmelser.

Det fremgér af revisionsregulativet, at revisor skal udfere en tidssvarende revision i overensstemmelse med de til enhver
tid geeldende regler og forskrifter samt i henhold til bestemmelserne i nervarende revisionsregulativ. Administrationen
har opdateret revisionsregulativet, primart vedrerende redaktionelle &ndringer i forhold til sprogbrug, samt opdateringer
af henvisningerne til relevante standarder for revision (standarder for offentlig revision). Derudover er der i
revisionsregulativet foretaget en sproglig endring vedrerende de forhold, der medtages i revisionspategningen til
arsregnskabet, sa de vasentlige regnskabsmeessige forhold der henledes til, nu betegnes "fremhavelse af forhold" og ikke
"supplerende oplysning". Ydermere @&ndres "forbehold" til "modifikation" som betegnelse for usedvanlige dispositioner i
arsregnskabet, som baserer sig pa vesentlige fejl eller lovovertraedelser. Derudover udgér afsnittet om revisionens
fremsendelse af arevisionsberetningen til Ankestyrelsen, da det er regionen, der fremsender denne.

Region Midtjyllands revision, EY Godkendt Revisionspartnerselskab, har i overensstemmelse med styringslovens
bestemmelser haft lejlighed til at gennemse det reviderede revisionsregulativ, og har ikke haft bemarkninger.

Kasse- og regnskabsregulativ
I henhold til Lov om regioner og Lov om kommuners styrelse skal regionsradet i et regulativ fastsatte de nermere regler
for indretningen af regionens kasse- og regnskabsvaesen.

Kasse- og regnskabsregulativet med tilhgrende bilag fastlegger de overordnede regler og retningslinjer for den lobende
okonomiske forvaltning i Region Midtjylland, og er galdende for alle regionens regnskabsomrader. Det fremgar af det
gaeldende regulativ, at dette skal opdateres lobende i det omfang, det er nedvendigt, som folge af eendret lovgivning eller
lignende.

Kasse- og regnskabsregulativet indeholder blandt andet:



1. Kompetencefordeling mellem regionsrad, forretningsudvalg, regionsradets formand, direktionen, Koncerngkonomi
og de decentrale enheder: hospitaler, sociale tilbud og stabe pa gkonomiomrédet.

2. Rammerne for regionens budgetlegning, bevillingsstyring og skonomirapportering.

3. Regler for varemodtagelse, attestation og anvisning-

4. Bemyndigelse af personer, herunder tildeling af anvisningsbemyndigelse.

5. Rammer pa finansomradet - 1an, leje og leasing.

Administrationen har med afsat i dialoger med hospitaler og stabe foretaget en opdatering af kasse- og
regnskabsregulativet inklusive bilag, og det vedrerer primert redaktionelle eendringer i forhold til sprogbrug m.v. I kasse-
og regnskabsregulativet er der lavet en tilfejelse vedrerende tildeling af varemodtagelse og attestation til robotter, mens
punkt vedrerende korselsgodtgerelse er flyttet til bilaget 'Retningslinjer for anvisning', da kerselsgodtgerelse fremover er
via regionens lonsystem og ikke via regionens ekonomisystem. I bilaget 'Retningslinjer for anvisning' er der tilfgjet punkt
6, der omhandler tilskud til kersel til patienter fra Preehospitalet, hvor udbetalingen digitaliseres, sa der ikke udferes
forudgaende attestation, men efterfelgende kontrol af betalinger. Bilaget 'Rammer pa finansomradet' er opdateret efter
regionsradets beslutning i marts 2022, hvor leasing af keretgjer blev undtaget fra den minimumsgraense pa 0,5 mio. kr.,
der gaelder for leasingaftaler generelt. Der blev ikke angivet en konkret minimumsaftale, og det indstilles derfor, at det
kun er keretgjer til en vaerdi af mindst 0,3 mio. kr., der kan finansieres via leasing.

Bilaget 'Anvendt regnskabspraksis' godkendes hvert ar ssmmen med og som en del af regionens arsregnskab. Anvendt
regnskabspraksis er senest godkendt af regionsradet i april 2025 sammen med godkendelsen af arsregnskabet 2024.

Region Midtjyllands revision, EY Godkendt Revisionspartnerselskab, har i overensstemmelse med styringslovens

bestemmelser haft lejlighed til at gennemse det reviderede kasse- og regnskabsregulativ samt de tilknyttede bilag og har
ikke haft bemaerkninger.

Beslutning
Indstillingen blev tiltradt.

Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde var forhindrede i at deltage i sagens
behandling.

Bilag

Revisionsregulativ Region Midtjylland
Okonomistyring og gkonomikontrol
Retningslinjer for uerholdelige fordringer
Anvendt regnskabspraksis

Rammer pa finansomréadet

Retningslinjer for anvisning

Kasse- og regnskabsregulativ



Punkt 31: Underskriftsark *

0-9-70-21
Sagsfremstilling

Forretningsudvalget skal godkende beslutningsprotokollen.

For at godkende beslutningsprotokollen, skal hvert medlem underskrive elektronisk i First Agenda ved at trykke
"Godkend", senest nar medet er slut.

Beslutning
Underskriftsarket journaliseres pa sagen.

Alle var madt, undtagen Jens Erik Damgaard, Else Kayser, Anne Marie Sge Norgaard og Inger-Marie Tryde, der havde
meldt afbud.

Mgdet blev havet kl. 11.35.
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