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Punkt 1: Praesentation af Specialomrade Socialpsykiatri Voksne (kl. 13.00-
13.45) #

1-00-24-19
Sagsfremstilling

Omradechef Heinz Jacobs og afdelingsleder Peter Tanghus vil p& mgdet give en praesentation af Specialomrade
Socialpsykiatri Voksne. Der er afsat ca. 40 minutter til preesentationen.

Om Specialomrade Socialpsykiatri Voksne
Specialomradet Socialpsykiatri Voksne er Region Midtjyllands samlede sociale tilbud til voksne med svaere psykiske
sygdomme og komplekse problemstillinger.

Specialomradets borgerrettede arbejde er centreret omkring de seks botilbud:

Gardhaven, Viborg

Sct. Mikkel, Viborg

Pilebakken, Them

Sgnderparken, Hornsyld

Tangkaer - SP (Social Psykiatri), @rsted
Tangkaer - HS (Huntingtons Sygdom), @rsted

Malgruppen er mennesker med svaer psykisk sygdom, som pa grund af denne sygdom har massive
funktionsnedseettelser, der blandt andet giver sig udtryk i

kognitive forstyrrelser

sociale problemer

emotionelle problemer

praktisk problemer, eksempelvis i forbindelse med egenomsorg, husholdning og/ eller gkonomi

De seks botilbud henvender sig til mere specifikke malgrupper, f.eks. borgere med demens, spiseforstyrrelser,
selvskade, retslige foranstaltninger, Huntingtons sygdom, personlighedsforstyrrelser og afhangighed.

For yderligere information om Specialomrdde Socialpsykiatri Voksne henvises til specialomradets hjemmeside:
https://www.svo.rm.dk/

Beslutning

Omradechef Heinz Jacobs og afdelingsleder Peter Tanghus praesenterede Specialomrade Socialpsykiatri Voksne.
Der var i praesentationen fokus pa behovet for hgijt specialiserede tilbud til de forskellige malgrupper i
specialomradet, herunder udviklingen i efterspgrgslen fra kommunerne om tilbud til saerligt udfordrende
malgrupper.

Ole R. Andersen og Jacob Klaerke var forhindrede i at deltage i sagens behandling.


https://www.svo.rm.dk/

Punkt 2: Temadreftelse om magtanvendelse i Socialomradet i Region
Midtjylland (kl. 13.45-14.40) #

1-00-24-19
Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget har aftalt en temadrgftelse om magtanvendelse i Socialomradet i Region Midtjylland.

Der er fglgende program for temadrgftelsen:

1. Dilemmaer i forbindelse med magtanvendelse kontra selvbestemmelse med udgangspunkt i konkrete cases.
ved afdelingsleder Peter Tanghus, Specialomrdde Socialpsykiatri Voksne

2. Dilemmaerne og balancerne i arbejdet med magtanvendelser, og hvordan man arbejder med at omsaette
kompliceret lovgivhing om magtanvendelser i praksis.

» Typer af magtanvendelse.

» Hvilke data har vi og hvad fortzeller de os.

» Balancen mellem selvbestemmelsesret og omsorgspligt.
e Skjult magt

ved jurist Ronnie Berlin Wils, Socialstaben
3. Tvaergdende organisering og initiativer vedrgrende forebyggelse, hdndtering og laering af magtanvendelser.
ved socialdirektgr Ann-Britt Wetche og omrddechef Heinz Jacob

Der er vedlagt et baggrundsnotat om magtanvendelser pa socialomradet.

Der er afsat ca. 45 minutter til temadrgftelsen.

Beslutning

Afdelingsleder Peter Tanghus, Specialomrade Socialpsykiatri Voksne, indledte med en raekke konkrete cases, der
illustrerede de dilemmaer i forhold til magtanvendelse kontra selvbestemmelse, som medarbejderne pa
socialomradet mgder i deres daglige arbejde.

Jurist Ronnie Berlin Wils, Socialomradet i Region Midtjylland, redegjorde herefter for dilemmaer og balancer i
arbejdet med magtanvendelser, og hvordan man i Socialomradet arbejder med at omsaette kompliceret lovgivning
om magtanvendelser i praksis i mgdet med borgerne ude pa tilbuddene.

Afslutningsvist orienterede socialdirektgr Ann-Britt Wetche, Socialomrddet i Region Midtjylland, og omrddechef
Heinz Jacob, Specialomrdde Socialpsykiatri Voksne, om den tvaergdende organisering og initiativer vedrgrende
forebyggelse, handtering og lzering af magtanvendelser.

Psykiatri- og socialudvalget drgftede i forlaengelse af preesentationerne behovet for, at der skabes et mere
nuanceret billede af magtanvendelser.

Socialdirektgr Ann-Britt Wetche orienterede under dette punkt endvidere om socialt anbragte unge og
domsanbragte unge pa lukkede institutioner.

Ole R. Andersen og Jacob Kleerke var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Notat om magtanvendelser pa Socialomradet



Punkt 3: Temadreftelse om nedbringelse af tvang i Region Midtjylland (kl.
14.40-15.25) #

1-31-72-5-20
Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget har aftalt en temadrgftelse om brugen af og forebyggelse af tvang i Region Midtjylland.

Sygeplejefaglig direktgr Claus Lassen Graversen, Psykiatrien i Region Midtjylland vil p& mgdet give et oplaeg om
status pa arbejdet med at nedbringe tvang i Region Midtjylland med henblik pa en efterfalgende droftelse i
udvalget, herunder input til det videre arbejde med nedbringelse af tvang i Region Midtjylland.

Claus Lassen Graversen vil desuden kort orientere om betydningen af to nye nationale vejledninger til registrering
af tvang samt om en dom fra Menneskerettighedsdomstolen i september 2020 vedrgrende en langvarig
baeltefiksering.

Der er afsat ca. 45 minutter til temadrgftelsen mm.

Status pa arbejdet med at nedbringe tvang

Region Midtjylland indgik i 2014 en partnerskabsaftale med Sundheds- og Aldreministeriet om, at antallet af
patienter, som tvangsfikseres, skulle vaere halveret i 2020, og at den samlede tvangsanvendelse i psykiatrien skulle
reduceres.

Der er siden arbejdet intensivt med at nedbringe brugen af tvang i Region Midtjylland. I 2016 og 2017 var
udviklingen dog ikke tilfredsstillende, og der blev derfor igangsat en raekke ekstra initiativer for at styrke indsatsen,
hvorefter udviklingen begyndte at g den rigtige vej. Fra slutningen af 2017 og frem er der sket et betydeligt fald i
antallet af patienter, som beeltefikseres i Region Midtjylland, ligesom udviklingen i brugen af fastholdelser og
beroligende medicin er stagneret.

I 2019 lykkedes det at nd drets delmal om beeltefiksering af maksimalt 269 unikke patienter. I 2020 er maltallet
maksimalt 225 patienter, hvilket vil svare til en reduktion pa 50 % i forhold til baselineperioden 2011-2013. Dette
mal nds desveerre ikke i ar. Fra januar til og med september 2020 blev i alt 246 patienter beeltefikseret i Region
Midtjylland. Dette er en stigning i forhold til 2019, hvor 209 patienter i samme periode blev baeltefikseret. Niveauet
er dog stadig veesentligt lavere end i 2017 og 2018, hvor antallet var henholdsvis 351 og 281 patienter.

Bade direktionen og psykiatriledelsen har fortsat et skarpt fokus pa omradet, og der arbejdes fortsat malrettet pa at
nedbringe brugen af tvang i bade psykiatrien og somatikken. Der er igangsat en raekke initiativer det seneste ar,
herunder blandt andet udarbejdet lokale handleplaner for alle de psykiatriske afdelinger, implementeret kurser i
deeskaleringsteknikker med henblik pa forebyggelse og nedtrapning af konfliktsituationer for at undgd brugen af
tvang samt etableret indsatser til de svaerest syge patienter.

Udviklingen i brugen af tvang i Region Midtjylland og om de iveerksaette tiltag er naermere beskrevet i det vedlagte
bilag om status pa nedbringelse af tvang i Region Midtjylland 2020.

Orientering om nye vejledninger til registrering af tvang

Den 10. august 2020 kom der to nye vejledninger til psykiatriloven vedrgrende registrering af tvang. £ndringen
bestar i, at alle fikseringer i forbindelse med tvangsbehandling nu skal registreres saerskilt. Tidligere har de veeret
registreret som "tilladelige", fordi de er udfgrt i forbindelse med anden behandling, f.eks. medicin med tvang eller
ernaering med tvang. Det forventes i forlaengelse heraf, at der fremover vil ses en stigning i antallet af pabegyndte
baeltefikseringer, nar alle fikseringer i forbindelse med tvangsbehandling skal registreres saerskilt.

Orientering om dom fra Menneskerettighedsdomstolen i Strasbourg

Den Europziske Menneskerettighedsdomstol har truffet afggrelse i en sag om en patient, der i 2013 var
baeltefikseret i en periode pa ca. 23 timer pa en psykiatrisk afdeling. Det har tidligere fremgaet i medierne, at der
var tale om patient pa Risskov Psykiatriske Afdeling. Dette er dog ikke korrekt. Fikseringen er sdledes ikke foregdet
i Region Midtjylland, men i Region Sjeelland. Det fremgar af dommen, at den tidligere patient i dag er bosiddende i
Aarhus.

Der kan laeses mere om dommen og Psykiatriens opfglgning herpa i det vedlagte notat om dommen.

Beslutning

Sygeplejefaglig direktgr Claus Lassen Graversen, Psykiatrien i Region Midtjylland, orienterede om status pa
indsatsen med at forebygge tvang i Region Midtjylland, herunder om de aktuelle tal for baeltefikseringer mm., samt
om overvejelser om, hvad der skal ske, ndr Partnerskabsaftalen med Regeringen om nedbringelse af tvang udlgber
med udgangen af 2020.



Claus Lassen Graversen orienterede desuden om, hvordan Psykiatrien i Region Midtjylland har fulgt op pa en nylig
dom fra Menneskerettighedsdomstolen i Strasbourg, hvor der i en sag fra Region Sjaelland er udtalt kritik i forhold
til nogle forhold i forbindelse med en langvarig beeltefiksering.

Endelig blev der orienteret om to nye nationale vejledninger til registrering af tvang, som alt andet lige ma
formodes at medfgre en stigning i antallet af tvangsfikseringer alene pd grund af den nye registreringspraksis.

Ole R. Andersen og Jacob Klaerke var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag
Status pa nedbringelse af tvang i Region Midtjylland 2020

Notat om Psykiatriens opfelgning pd dom



Punkt 4: Godkendelse af plan for etablering af nyt retspsykiatrisk
sengeafsnit i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien

1-31-72-1577-19
Resume

Regionsradet har afsat midler til drift af et nyt retspsykiatrisk sengeafsnit i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien
og reserveret midler til, at sengeafsnittet kan etableres som OPP-projekt. Der fremlaegges en reekke scenarier for
etablering af sengeafsnittet. Det anbefales, at sengeafsnittet etableres naer almenpsykiatrien, og at der ud over
sengeafsnittet etableres en etage til ca. 35 kliniske kontorarbejdspladser til psykiatrien og et disponibelt areal, som
i fgrste omgang kan anvendes til mgdelokaler for henholdsvis Aarhus Universitetshospital Psykiatrien og Aarhus
Universitetshospital, men som pa sigt eksempelvis kan ombygges til et sengeafsnit.

Direktionen indstiller,

at der etableres et nyt retspsykiatrisk sengeafsnit, et areal til kontorarbejdspladser
og et disponibelt areal, der i fgrste omgang indrettes til faelles mgdelokaler, taet
pa almenpsykiatrien i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien, jf. Scenarie A, og

at Psykiatrien gives en projekteringsbevilling pd 1 mio. kr. til det indledende
arbejde med OPP-projektet i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien jf. tabel 2.

Sagsfremstilling

Med Finanslov 2020 blev der p& landsplan afsat 90 mio. kr. arligt til en styrkelse af retspsykiatrien. Der blev i
finanslovsaftalen lagt op til, at midlerne blandt andet anvendes til etablering af flere senge i retspsykiatrien.

P& den baggrund godkendte regionsrddet pd mgdet den 26. februar 2020, at administrationen arbejder videre med
en konkretisering af forslaget om etablering af et nyt retspsykiatrisk sengeafsnit med 16 senge i Aarhus
Universitetshospital Psykiatrien malrettet aflastning af patienter i almenpsykiatrien.

Ved udmgntningen af midlerne fra Finanslov 2020 til Psykiatrien pa regionsradsmgdet i august 2020 afsatte
regionsradet 26 mio. kr. arligt fra 2023 til drift af det nye retspsykiatriske sengeafsnit. Med udgangspunkt i, at det
nye retspsykiatriske sengeafsnit etableres i OPP-projektet i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien, og at
etableringen derfor delvist finansieres via et arligt belgb fra driften, reserverede regionsradet samtidig 10 mio. kr.
arligt fra 2023 til OPP-projektet.

Administrationen har undersggt en raekke scenarier for etablering af et nyt retspsykiatrisk sengeafsnit i Aarhus
Universitetshospital Psykiatrien. Disse scenarier er beskrevet i det vedlagte notat. P& regionsradsmgdet den 26.
februar 2020 blev der lagt op til, at sengeafsnittet skulle etableres ovenpd den eksisterende retspsykiatri. Som det
fremgar af scenariebeskrivelserne herunder og i bilaget, har denne Igsning imidlertid vist sig at veere
uhensigtsmeessig.

Administrationen anbefaler derfor nu, at det nye retspsykiatriske sengeafsnit bygges ved siden af almenpsykiatrien i
Aarhus Universitetshospital Psykiatrien. Sengeafsnittet etableres som et udslusningsafsnit for patienter, og der vil
derfor veere tale om velbehandlede patienter i stabil behandling. Denne Igsning vil bl.a. sikre gode udefaciliteter til
gavn for patienterne. Samtidig anbefaler administrationen, at der bygges en ekstra etage, som dels skal rumme ca.
35 kontorarbejdspladser til klinisk personale fra Psykiatrien, og dels skal rumme et disponibelt areal.
Administrationen foreslar, at det disponible areal i forste omgang indrettes med mgdelokaler, men ogsa klarggres til,
at det pa sigt kan ombygges til et sengeafsnit.

Kort beskrivelse af udvalgte scenarier

Scenarie A:

Der etableres en ny fireflgjet bygning ved siden af almenpsykiatrien. Dette giver mulighed for at etablere et lukket
gardmiljg midt i bygningen, som det kendes fra den gvrige retspsykiatri i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien.
Dermed kan der etableres gode udendgrsfaciliteter for patienterne.

Bygningen forbindes med almenpsykiatrien og med den tunnel, der fgrer over til retspsykiatrien.
I bygningen etableres et sengeafsnit i ét plan, hvilket giver mulighed for den mest effektive kliniske drift. Derudover
etableres en etage, der fores|ds indrettet med ca. 35 kliniske kontorarbejdspladser samt et disponibelt omrade, der

kan indrettes efter behov.

Behovet for ekstra kontorarbejdspladser er opstdet, fordi Aarhus Universitetshospital Psykiatrien i de senere ar har
ansat ca. 45 ekstra kliniske medarbejdere som fglge af politisk prioritering af midler til omradet. De beregninger,



der ligger til grund for dette estimat, fremgar af bilaget. Den konkrete anvendelse af det disponible areal afventer
en naermere vurdering af lokalebehovet. I forste omgang foreslds det at indrette arealet med mgdefaciliteter, der
kan anvendes af sdvel Aarhus Universitetshospital Psykiatrien som af Aarhus Universitetshospital.

Safremt det disponible areal pa sigt skal kunne anvendes til sengestuer, skal bygningen allerede i den indledende
fase forberedes til dette. Eksempelvis bgr der etableres fuld kaelder under bygningen, s installationerne kan tilgds
nedefra. Det vurderes, at det i givet fald vil koste ca. 21 mio. kr. at ombygge det disponible areal fra mgdelokaler til
sengeafsnit.

Bygningen vil inddrage en del af parkeringsarealet. Der arbejdes pa, at der som erstatning etableres
parkeringspladser pa en placering pa den anden side af Palle Juul-Jensens Boulevard, som vil veere i
overensstemmelse med den galdende lokalplan.

Administrationen anbefaler, at der i den videre proces tages udgangspunkt i Scenarie A, da dette scenarie dels vil
give patienterne de bedste udendgrsfaciliteter, dels gennem etablering af ekstra kliniske kontorarbejdspladser vil
forbedre de kliniske personales arbejdsmiljg og dels vil fremtidssikre bygningen med mulighed for at indrette det
disponible omrade efter behov.

Scenarie B:

Der tilfgjes en ekstra etage pa en del af den eksisterende retspsykiatri, der er en etage lavere end resten af
bygningen. Dette kraever ikke nye arealudlaeg eller et nyt plangrundlag. Denne udvidelse blev foresldet i forbindelse
med regionsradets behandling af sagen i februar 2020.

Da bygningens tag i dag anvendes til udeareal for patienterne, vil denne model forringe udearealet i den
eksisterende retspsykiatri betydeligt.

De efterfglgende undersggelser har desuden vist, at bygningen kun er forberedt til en udvidelse i forhold til de
baerende konstruktioner, men at indretning, installationer mv. ikke kan genbruges. Derfor skal vaesentlige dele af
etagen under det nye byggeri ombygges for at muligggre de ngdvendige installationer, og at der vil veere behov for
at genhuse de funktioner, der varetages pa etagen. Det vurderes uhensigtsmaessigt at ombygge en sd ny bygning.

Scenarie C:
Der bygges et nyt sengeafsnit ved siden af den eksisterende retspsykiatri. Bygningerne forbindes med en
forbindelsesgang.

Dette vil i mindre omfang pavirke brugen af de nuvaerende bygninger i byggeperioden. Der er imidlertid et
begraenset grundareal til bygningen, hvorfor sengeafsnittet skal fordeles pa to etager, hvilket ikke er
hensigtsmaessigt i forhold til driften af sengeafsnittet.

En del af grunden ligger endvidere uden for lokalplanomrddet og ma derfor pd nuvaerende tidspunkt ikke bebygges.
P& grund af det begraensede grundareal kan der heller ikke anvises udearealer til sengeafsnittet, s& der skal enten
etableres et areal pa taget eller mindre, afskeermede altaner pd hvert plan. S&fremt der skal arbejdes videre med
dette scenarie, vil Region Midtjylland ga i dialog med Aarhus Kommune omkring sendring af lokalplanen.

Sammenligning af nggletal
Hovedtal for de enkelte scenarier, herunder en reekke variationer over Scenarie A, fremgar af bilaget.

I tabel 1.1 herunder sammenlignes nggletal for det anbefalede Scenarie A, hvor der etableres et sengeafsnit samt
en etage til kontorarbejdspladser og et disponibelt areal indrettet med kontorarbejdspladser, med scenarie Al, hvor
der kun etableres sengeafsnit, med henblik pa at belyse de gkonomiske konsekvenser af at supplere det planlagte
retspsykiatriske sengeafsnit med kontorfaciliteter og mgdelokaler.

I scenarierne regnes med fuld kaelder under bygningen. Behovet for kaelderareal skal udredes i den videre proces.
Safremt der gnskes mulighed for, at det disponible areal pa sigt kan indrettes til sengestuer, skal der etableres fuld
kaelder under bygningen, s installationerne kan tilgds nedefra.

Bemaerk, at sdfremt regionsradet beslutter, at der alene skal etableres et retspsykiatrisk sengeafsnit, foreslds det at
placere sengeafsnittet taettere pa retspsykiatrien (Scenarie C) pa trods af de ulemper, dette vil medfgre. Dette
begrundes dels i, at byggefeltet ved almenpsykiatrien derved friholdes, s& der pa et senere tidspunkt kan bygges i
flere etager frem for kun at bygge et sengeafsnit i ét plan. Dermed udnyttes byggefeltet bedst muligt. Derudover vil
en placering naer almenpsykiatrien ikke vaere pdkraevet, da der ikke vil vaere kliniske kontorarbejdspladser for det
almenpsykiatriske personale eller mgdelokaler i bygningen. Derimod kan alarmlgb bedre organiseres i samarbejde
med den gvrige retspsykiatri.



Tabel 1.1 Sammenligning af negletal for scenarie A og Al
Scenarie A Scenarie Al Difference
Myt sengeafsnit, ca. 35
kantorarbejdspladser
og disponibelt areal midlertidigt Myt sengeafznit neer [Scenarie &4 minus
indrettet almenpsykiatrien scenarie Al

med medelokaler nzer
almenpsykiatrien

Areal af nvbyag 4,236 m2 2.793 m2 1.443 m2
Kwvadratmeterpris (samlet anlaeg/m2) 28.801 kr/m?2 31.507 krfm2 -2.706 krfm2
Zamlet anlzegsbudget 122 mio. kr. 29 mio. kr. 33 mio. kr.
samlet arlig byggningsdrift ; : :

(OPP og teknisk drift) 10,9 mio. kr. 7.4 mio. kr. 3,5 mio. kr.
Tilbageksb efter 25 ar 64,7 mio. kr. 43,5 mio. kr. 21,2 mio. kr.

Som det fremgar af kolonnen "Difference" i tabel 1 estimeres det, at den ekstra etage med kliniske
kontorarbejdspladser og et disponibelt areal midlertidigt indrettet med kontorarbejdspladser vil gge
anlaegsbudgettet med 33 mio. kr. i forhold til den model, hvor der alene etableres sengeafsnit og kaelder. Den
samlede arlige bygningsdrift gges med 3,5 mio. kr.

Regionsradet har i forbindelse med udmgntningen af midlerne fra Finanslov 2020 til Psykiatrien reserveret 10 mio.
kr. arligt fra 2023 til OPP-projektet. Dette anvendes til finansiering af den arlige bygningsdrift. Som det fremgar,
forventes det, at den 8rlige bygningsdrift vil overstige dette belgb med 0,9 mio. kr. arligt. Dette finansieres inden
for Psykiatriens budget.

De tilsvarende nggletal for scenarierne B og C fremgar af tabel 1.2.

Tabel 1.2 Sammenligning af negletal for scenarie B og C

Scenarie B Scenarie C
Myt sengeafsnit | to
My etage pa eksisterende|etager
bygning neer retzpeykiatrien
{delvis keslder)
Areal af nybyag 1.320 m2 1.900 m2
kKwvadratmeterpris (samlet anlzeg/m2) 43.939 kr/m2 46.842 kr/m2
Samlet Enlaegsbudget 53 mio. kr. a9 mia. kr.
Samlet arlig bygagningsdrift s :
(OPP og teknisk drift) 4,7 mio. kr. 5,9 mio. kr.
Tilbagekeb efter 25 ar 30,8 mio. kr. 47,2 mio. kr.

Den videre proces
Det er fgrste gang, et projekt i Region Midtjylland etableres som et tilkgb til en OPP-kontrakt. Tids- og procesplanen
for det videre arbejde vil derfor efter behov blive justeret pa baggrund af de erfaringer, der ggres i de enkelte faser.

Det foreslas at afsaette 1 mio. kr. til det indledende arbejde med projektet. Midlerne skal blandt andet anvendes til
bestillerr&dgivning i den indledende fase jf. tabel 2.

Konsekvenserne for bevilling, rddighedsbelgb og finansiering fremgar af tabel 2.

Tabel 2. Oversigt over bevilling, rddighedsbelgb.

1.000 kr. Flerarig Radighedsbeleb
anlesgs- 2020 2021 2022 2023
bewilling® indeks 106,1 | indeks 106,1 | indeks 106,1 | indeks 106,1

Bevillingsaendringer?

Feykiatrien, Projelktering til nyt 1.000 1.000
retepsykiatrick sengeafznit | Aarhus

/Endring af anlzegsbevilling -1.000
Fulje til anleegsprojekter -1.000
Total 0 ] 0 o0 0

radighedsbelsbene er ferst disponible, nar regionsradet har givet bevilling til et anle=gsprojekt
2+ = pgede udgifter og - = reducerede udgifter / - = ggede indtsegter og + = reducerede indtsegter

Den overordnede tidsplan for det kommende arbejde med det nye retspsykiatriske sengeafsnit fremgar af tabel 3.



Tabel 3 Tidsplan

Aktivitet Periode

Indledende underseggelser Ultimo 2020/primo 2021
Fastleeggelse af overordnet ramme 1. lovartal 2021

Palitisk behandling af aftale 2. kvartal 2021
Udarbejdelze af projektforslag Ultimo 2021-1. halvar 2022

Howvedprojekt inkl. udbud til entrepenar 2.-4. kvartal 2022
Palitisk behandling af projekt og ekonomi [1. kvartal 2023

Udferelze 2.kvartal 2023-2. levartal 2024
Aflevering og indflytning 3. kvartal 2024
Drift 4. kvartal 2024

I henhold til tidsplanen skal Region Midtjylland i 1. kvartal 2021 fastlaeagge den overordnede ramme for projektet,
herunder formal og de konkrete funktioner i projektet. Dette skal munde ud i en skriftlig aftale med OPP-
leverandgren om udfgrelsen af projektet, som fremlaegges for regionsradet til godkendelse i 2. kvartal 2021.

Derefter udarbejdes et egentligt projektforslag med inddragelse af brugere, Region Midtjylland, bestillerrddgiveren
og OPP-leverandgren. P& den baggrund udarbejder OPP-leverandgren et hovedprojekt, som kan danne grundlag for
et udbud i 2. halvar af 2022.

Herefter skal regionsradet i 1. kvartal 2023 tage stilling til, om projektet skal realiseres.

Selve byggearbejdet gennemfgres i perioden 2. kvartal 2023 - 2. kvartal 2024. Det forventes, at det nye
retspsykiatriske sengeafsnit kan tages i brug i 4. kvartal 2024.

Ved udmgntningen af midlerne fra Finanslov 2020 til Psykiatrien pa m@det den 19. august 2020 afsatte regionsradet
26 mio. kr. rligt til drift af det nye retspsykiatriske sengeafsnit og reserverede 10 mio. kr. rligt til OPP-projektet -
begge dele fra og med 2023. Som fglge af den forventede senere ibrugtagning vil der veere uforbrugte midler i 2023
0g 2024. S3fremt udgifterne til OPP-projektet bliver mindre end de 10 mio. kr., der er reserveret, vil der desuden

blive frigivet et arligt belgb.
Regionsradet vil i 2022 fa fremlagt et forslag til, hvordan de uforbrugte midler udmgntes i 2023. De resterende
midler udmgntes, ndr ibrugtagningstidspunktet kendes mere preecist.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget indstiller til forretningsudvalget,

at der etableres et nyt retspsykiatrisk sengeafsnit, et areal til kontorarbejdspladser og et disponibelt areal, der i
forste omgang indrettes til faelles m@delokaler, taet pd almenpsykiatrien i Aarhus Universitetshospital Psykiatrien, jf.
Scenarie A, og

at Psykiatrien gives en projekteringsbevilling p& 1 mio. kr. til det indledende arbejde med OPP-projektet i Aarhus
Universitetshospital Psykiatrien jf. tabel 2.

Ole R. Andersen og Jacob Klaerke var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Scenarier for nyt retspsykiatrisk sengeafsnit



Punkt 5: Orientering om sammenhzengende behandling af somatisk sygdom
ved samtidig psykiatrisk sygdom #

1-31-72-68-20
Resume

Psykiatri- og socialudvalget har gnsket en orientering om sammenhangende behandling af somatisk sygdom ved
samtidig psykiatrisk sygdom. Der orienteres derfor om Region Nordjyllands projekt vedrgrende liaison somatik,
mulighederne for at udbrede erfaringer fra diabetesprojekter til andre sygdomsgrupper samt for indsatsen for
socialt udsatte, herunder en styrket misbrugsbehandling.

Direktionen indstiller,

at orienteringen om samtidig behandling af somatisk og psykiatrisk sygdom tages
til efterretning.

Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget behandlede pd mgdet den 2. september 2020 en henvendelsessag fra
regionsradsmedlem Jacob Kleerke om sammenhaengende behandling af somatisk sygdom ved samtidig psykiatrisk
sygdom. Psykiatri- og socialudvalget pdpegede i den forbindelse vigtigheden af en styrket indsats i forhold til at
skabe gget lighed i sundhed, herunder i forhold til socialt udsatte. Udvalget anmodede om, at administrationen
belyser Region Nordjyllands projekt om liaison somatik, mulighederne for at indtaenke erfaringer fra de
igangveerende diabetesprojekter i forhold til andre sygdomsgrupper, styrket misbrugsbehandling mm.

Et fokus pa@ sammenhaengende behandling af somatisk sygdom ved samtidig psykiatrisk sygdom er i gvrigt i
overensstemmelse med Region Midtjyllands Sundheds- og Hospitalsplan, hvor det i afsnittet "En sammenhangende
akutindsats og hospitalsstruktur" fremgar, at "Det vil vi ggre: Seette fokus pa sammenhaeng og koordinering mellem
psykiatrien og det somatiske omrade." Af afsnittet "Sundhedsfremme og forebyggelse" fremgar det endvidere, at
"Det vil vi ggre: "Fremme lighed i Sundhed", "Gennem differentierede indsatser tage hdnd om socialt udsatte
patienter" og "Have fokus pa forebyggelse af somatisk sygdom blandt borgere med psykisk sygdom".

Region Nordjyllands projekt vedrgrende liaison somatik

Liaison somatik er en samarbejdsform pa tvaers af psykiatri og somatik, hvor somatisk personale tager hdnd om
fysiske symptomer og sygdomme hos de indlagte patienter i psykiatrien. Dermed bygges bro mellem psykiatrien og
somatikken for at forbedre det fysiske helbred hos patienter med psykiatrisk sygdom.

Konkret g@r en somatisk lsege og sygeplejerske stuegang pa de psykiatriske sengeafdelinger pa et fast tidspunkt,
f.eks. ugentligt eller hver 14. dag, hvor der understgttet af det psykiatriske personale gennemfgres somatiske
udredninger af patienterne. I modsaetning til personalet i psykiatrien, der er iklaedt "almindeligt" tgj, baerer det
somatiske personale uniform. Derfor er det let for patienterne at afkode, at den person, der kommer ind ifgrt en
hvid kittel, har et andet hovedfokus end psykiatriens personale.

Erfaringen fra Region Nordjylland er blandt andet, at "den hvide kittel" har skabt en god dialog med patienterne,
som nu far gennemfgrt de undersggelser, de ellers har afvist i arevis. Det har vaeret afggrende for patienterne, at
den somatiske radgivning og undersggelse ikke gennemfgres af psykiateren, da "den hvide kittel" taler om fysisk
helbred og ikke eksempelvis tvangstilbageholdelse, gnske om udgang eller den medicinske psykiatriske behandling,
som kan veaere konfliktfyldte emner.

Voksenpsykiatrien i Region Nordjylland er organisatorisk opdelt i Klinik Psykiatri Syd, Aalborg Universitetshospital
og i Klinik Psykiatri Nord, der omfatter bl.a. Brgnderslev, Frederikshavn og Thisted. Projektet har siden 2017 veeret
et ugentligt tilbud for indlagte psykiatriske patienter i Klinik Psykiatri Syd. I Budget 2015 udmgntede regionsradet i
Region Nordjylland 1,1 mio. kr. til projektet. Med Budget 2020 er der afsat yderligere 1 mio. kr. til at udbrede
projektet til ogsd at omfatte Klinik Psykiatri Nord.

Indsatser i Region Midtjylland
I modseetning til Region Nordjylland har Region Midtjylland ikke et systematisk tilbud om liaison somatik. Der er
saledes ikke afsat midler til, at en somatisk lsege systematisk kan ga stuegang i psykiatrien.

Som en del af arbejdet med Psykiatriens strategiske indsatsomrader frem mod 2024 fokuseres der pa at styrke
samarbejdet med samarbejdspartnere som kommuner og somatiske hospitaler for at sikre sammenhang i
behandlingsforlgbet og mindske overdgdeligheden blandt mennesker med psykiatrisk sygdom.

Psykiatrien i Region Midtjylland har konkret fokus pa at styrke og udvikle indsatser, der kan understgtte bedre fysisk
helbred hos patienter med psykisk sygdom, f.eks.



Fokus pa vedvarende opkvalificering af personalets kompetencer og vidensniveau om somatiske og
psykiatriske tilstande samt fzelles undervisning pa tvaers af psykiatri og somatik.

Samlet modtagelse af patienter med akut psykiatrisk og akut somatisk sygdom i akutafdelingerne. Formalet
er at sikre, at psykiatriske patienter mgdes med udgangspunkt i deres samlede symptombillede.

Ph.d.-studie om tveersektorielt samarbejde om forbedring af det somatiske helbred blandt patienter indlagt pa
retspsykiatriske afsnit i Region Midtjylland. Formalet er at afprgve en somatisk intervention rettet mod
indlagte retspsykiatriske patienter og beskrive de helbredsmeessige effekter heraf. Projektet forventes
afsluttet ultimo 2023 og kan bane vej for et nyt forbedret somatisk behandlingstiltag for de langtidsindlagte
retspsykiatriske patienter.

Hvis personalet i psykiatrien under en indlaeggelse bliver opmaerksomme p8 en somatisk problemstilling, kan
de rekvirere et somatisk tilsyn. Hvis problemstillingen ikke er akut eller alvorlig, kan personalet ogsa anbefale
patienten at opsgge egen laege efter udskrivelsen.

Undersggelse og diagnosticering af somatisk sygdom er en del af behandlingskonceptet for patienter i de
intensive senge, der blev implementeret i psykiatrien fra september 2020. De 14 intensive senge er fordelt pd
regionens seks almenpsykiatriske afdelinger. Der tilbydes en fokuseret og koordineret indsats til de svaerest
syge patienter.

Bgrne- og ungdomspsykiatrisk Afdeling etablerede i september 2020 et samarbejde med Afdeling for Diabetes

og Hormonsygdomme, hvor en somatisk laege 1 time om ugen er til stede for at vurdere somatiske
problemstillinger i forhold til indlagte og ambulante patienter med spiseforstyrrelser.

Mulighederne for at indteenke erfaringer fra igangveerende diabetesprojekter i forhold til andre sygdomsgrupper

P& mgdet den 2. september 2020 blev psykiatri- og socialudvalget preesenteret for en oversigt over nuveerende og

kommende tiltag, der har til hensigt at sikre en mere sammenhangende behandling af somatisk og psykisk
sygdom. Oversigten er vedlagt som bilag. Mange mennesker med psykisk sygdom rammes af livsstilssygdomme
som hjerte-karsygdomme og diabetes, blandt andet fordi de mangler overskud til at leve sundt og motionere.
Psykiatrien har derfor indledt et samarbejde med Steno Diabetes Center Aarhus om at styrke forebyggelsen og
behandlingen af diabetes. P& den baggrund omfatter oversigten i bilaget 18 indsatser, hvoraf 4 er relateret til
diabetes.

« Undersggelse af, om hyppigere screening for somatisk sygdom forbedrer patienternes generelle helbred. I
forbindelse hermed opkvalificeres psykiatrisk personale i forhold til at screene patienterne for somatiske
lidelser — herunder diabetes og praediabetiske tilstande, men ogsd andre somatiske lidelser. Malgruppen er
retspsykiatriske patienter.

« Multidisciplineere teamkonferencer og evt. etablering af fusionsklinik med henblik pa at styrke forebyggelse,

opsporing og behandling af diabetes hos psykisk syge og sarbare patienter.
« Kompetenceudvikling med henblik pd opkvalificering af psykiatrisk personale til bedre diagnosticering af
somatiske sygdomme. Indledningsvist fokuseres pa diabetes eller praediabetes.

« Undersggelse af effekten af at tilrettelaegge transitionsforlgb pa tvaers af kommuner og psykiatri for sdrbare

familier/unge i forhold til patienter med psykiske lidelser og samtidige somatiske komplikationer.

Feelles for disse tiltag er, at der fokuseres pa metodeudvikling og en vurdering af effekten af kompetenceudvikling

og styrket samarbejde i forhold til forbedring af patienternes fysiske helbred. Nar resultaterne foreligger, vil det

derfor vaere relevant at se pa, hvordan positive resultater kan udbredes til at sikre en bedre behandling af borgere

med psykisk sygdom ogsa for andre sygdomsgrupper.

Fokus p§ socialt udsatte, herunder en styrket misbrugsbehandling
Psykiatrien i Region Midtjylland har fokus pa at styrke indsatsen for socialt udsatte, herunder at nedbringe
overdgdeligheden for denne gruppe af borgere. Det gaelder bredt i forhold til alle indsatser. Derudover er der

indsatser, som mere specifikt retter sig mod socialt udsatte. I 2020 oprettes eksempelvis udgdende teams, der skal
yde en intensiveret indsats over for beboere pa bosteder og forsorgshjem for at sikre mere koordinerede forlgb og

en hurtigere og bedre indsats over for de svaert syge beboere.

Et af de andre initiativer, der beskrives i bilaget, omfatter et styrket samarbejde pa tvaers af kommune, psykiatri og
somatik om bedre behandling af udsatte borgere med rusmiddelproblematikker og mange sygehuskontakter. I dag

varetages misbrugsbehandlingen primaert af kommunerne. Psykiatrien varetager dog misbrugsbehandlingen, mens
patienterne er indlagt. Det betyder, at patienterne kan opleve, at indsatsen er usammenhangende, fordi én instans

behandler misbruget, mens en anden instans behandler den psykiske sygdom. Det forventes, at regeringen ved
udarbejdelsen af 10-arsplanen for psykiatrien vil lsegge op til en aendret ansvarsfordeling mellem region og

kommuner i forhold til behandling af mennesker med psykisk sygdom og et samtidigt misbrug, s& der forhabentligt

kan skabes en bedre sammenhang i behandlingen af den enkelte borger.
Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget tog orientering om samtidig behandling af somatisk og psykiatrisk sygdom til
efterretning. Udvalget aftalte samtidig, at der pd et senere mgde i udvalget skal veere en preesentation af Region

Nordjyllands liaison-projekt samt en praesentation af initiativer i Region Midtjylland i forhold til ssammenhangende

behandling af somatisk sygdom ved samtidig psykiatrisk sygdom.



Ole R. Andersen var forhindret i at deltage i sagens behandling.
TidligerePolitiskBehandling

Psykiatri- og socialudvalget den 2. september 2020: Henvendelsessag fra regionsrddsmedlem Jacob Klaerke om
sammenhangende behandling af somatisk sygdom ved samtidig psykiatrisk sygdom.

Bilag

Oversigt over nuvaerende og kommende tiltag



Punkt 6: Inddragelse i projektet Ny psykiatri i Viborg #

1-00-24-19
Resume

Der orienteres om den overordnede tidsplan for og administrationens overvejelser om inddragelse af relevante
interessenter i anleegsprojektet Ny psykiatri i Viborg.

Direktionen indstiller,
at inddragelse i projektet Ny psykiatri i Viborg drgftes.

Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget har pd sit mgde den 7. oktober 2020 anmodet om et overblik over, hvorndr og hvordan
det politiske system, brugere, medarbejdere og andre relevante interessenter vil blive inddraget i forbindelse med
anlaegsprojektet Ny psykiatri i Viborg, sa det sikres, at deres input kan indga pa de rigtige tidspunkter i processen.

Der er pa foranledning af psykiatri- og socialudvalget igangsat en yderligere belysning af det fremadrettede
kapacitetsbehov i Psykiatrien ud fra bl.a. patientflow, demografiudvikling og gvrige relevante faktorer. Dette arbejde
forventes afsluttet omkring arsskiftet 2020/21, og det vil herefter blive fremlagt for udvalget til politisk drgftelse,
herunder en drgftelse af, hvilke konsekvenser belysningen eventuelt skal have for det endelige omfang af projektet i
Viborg.

Det er planen, at dette bliver det fgrste nedslagspunkt for psykiatri- og socialudvalget, blandt andet i forhold til,
hvorvidt der skal ses pa en tilpasning af kapaciteten i Regionspsykiatrien Midt. Efterfslgende vil udvalget blive
inddraget i forhold til valg af udbudsform/udbudsparametre medio 2021, udpegning af vinderprojekt (alt efter
hvordan projektet udbydes formentlig i 2022), Igbende rapportering i form af 3. gje-rapporter samt alle vaesentlige
beslutninger om gkonomi og tidsplan, der ikke uddelegeres til projektledelsen.

Der har i den forlgbne proces allerede vaeret fokus pd medarbejder- og patientperspektivet, da der i de indledende
faser af helhedsplansarbejdet er blevet afholdt workshops med deltagelse af relevante medarbejdere fra
Regionspsykiatrien Midt for at afklare, hvilke behov og gnsker der overordnet vil skulle imgdekommes i et nyt
byggeri for at give optimale rammer til bade den psykiatrifaglige praksis og det gode arbejdsmiljg.

Sdledes er en raekke vigtige pointer omkring funktioner, interne sammenhaenge, afsnitsstgrrelser, adgang til
rekreation og skeermede udearealer allerede dokumenteret og belyst forud for den indledende scenariebeskrivelse.
Dette input har ogsd vaeret en del af grundlaget for den kvalitative vurdering af scenarierne tidligere p& aret. Der
planlaegges dog efter en vaesentlig mere inddragende proces med repreesentation fra bade bruger-, medarbejder-
og ledelseslag, ndr den endelige udbudsform er besluttet, og det kan planlaegges, hvem der skal facilitere denne
proces, og hvornar den placeres bedst i det samlede projektforigb. Det er vigtigt at komme tidligt i gang som muligt
for at f& den rette basis for projektet, men omvendt viser erfaringen ogs3, at det i forbindelse med byggeprojekter,
der straekker sig over mange ar, er vigtigt ogsd at placere medarbejderinddragelsen sa relativt sent i forlgbet, at
man kan na at fa indarbejdet den mest up-to-date-viden i det endelige projekt.

Administrationen og Psykiatriplanleegningen er i gjeblikket i gang med indsamling af forelgbige erfaringer om nye
typer af psykiatri-sengestuer og forskellige organiseringer af sengeafdelinger bade i Region Midtjylland og de @vrige
regioner med henblik pa en endelig dokumentation fgrst i 2021. Dette materiale taenkes at indga i grundlaget for
udbudsmaterialet til Ny psykiatri i Viborg.

Der vil i den kommende periode blive etableret en projektorganisation, der skal lede projektet og varetage
styringen pa vegne af regionen. Regionsradet godkendte pd mgdet i oktober 2020 en bevilling bl.a. til dette formal
og til antagelse af en bygherreradgiver. Det er hensigten, at den interne projektorganisation og den eksterne
bygherrerddgiver i faellesskab skal komme med oplaeg til projekt- og udbudsform, herunder lave en endelig plan for,
hvornar de forskellige interessenter bedst inddrages i processen. Det vurderes vigtigt, at alle relevante parter
inddrages rettidigt, og dette kan derfor indgd som et kvalitativt parameter i udbuddet. Som tidligere naevnt
forventes dette oplaeg forelagt det politiske system medio 2021. Heri vil indga et overblik over den planlagte
interessentinddragelse samt forventning til tidsplan for inddragelse af psykiatri- og socialudvalget,
forretningsudvalget og regionsradet.

Koncerndirektgr Anders Kjzerulff vil pd mgdet give en naermere orientering om administrationens overvejelser om
inddragelse af det politiske system m.fl. i projektet med henblik pa en drgftelse i udvalget.
Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget drgftede inddragelse i projektet Ny psykiatri i Viborg og tilkendegav i den forbindelse, at
man gerne ser en tidlig inddragelse af de forskellige interessenter i projektet, herunder brugere- og pargrende samt
patientforeninger.



Ole R. Andersen var forhindret i at deltage i sagens behandling.



Punkt 7: Nye anbefalinger pa akutomradet

1-30-72-85-18
Resume

Sundhedsstyrelsen har udsendt nye anbefalinger pd akutomradet, der i al vaesentlighed er i god overensstemmelse
med Region Midtjyllands Sundheds- og hospitalsplan samt regionens gvrige eksisterende plangrundlag.
Regionsradets bemaerkninger til Sundhedsstyrelsens hgringsudgave af anbefalingerne er i vid udstraekning
imgdekommet. Dette gaelder blandt andet i forhold til mulighed for fortsat at modtage udvalgte, visiterede
medicinske patienter i Silkeborg samt mulighed for fortsat at organisere den radiologiske vagt i @stjylland via feelles
beskriverenhed.

Direktionen indstiller,

at orientering om nye anbefalinger pa akutomradet tages til efterretning, og

at anbefalingerne indgar i det videre arbejde med udvikling af akutomradet.

Sagsfremstilling

Sundhedsstyrelsen har den 9. oktober 2020 udsendt "Anbefalinger for organisering af den akutte sundhedsindsats -
Planlaegningsgrundlag for de kommende 10 &r". Formalet med de nye anbefalinger er at ssette rammen for den
akutte behandling fremover, sdledes at patienter ogsa i fremtiden oplever, at de far den ngdvendige hjeelp, ndr de
har et akut behov, og at de far en hgj og ensartet kvalitet uanset, hvor i landet de bor.

Anbefalingerne er blevet til efter en lzengere proces, der blev afsluttet med en hgringsfase ultimo 2019.
Regionsradet afgav i december 2019 sit hgringssvar til hgringsudgaven. Nedenfor gennemgas anbefalingerne med
udgangspunkt i regionsrddets hgringssvar. Afsluttende opsummeres de omrader, hvor de nye anbefalinger giver
anledning til zendringer eller nye initiativer i forbindelse med det eksisterende plangrundlag.

Akutanbefalingerne 2020 og Region Midtjyllands hgringssvar

De nye anbefalinger pa akutomradet er i al vaesentlighed i god overensstemmelse med Region Midtjyllands
Sundheds- og hospitalsplan samt regionens gvrige eksisterende plangrundlag. Regionsradet bakkede i sit
hgringssvar ogsa overvejende op om anbefalingerne fra Sundhedsstyrelsen. Pa en reekke omrader havde
regionsradet dog forbehold i forhold til Sundhedsstyrelsen hgringsudkast. De vaesentligste kommentarer knyttede
sig til falgende omrader:

Fortsat mulighed for modtagelse af akutte, visiterede patienter i Silkeborg

Regionsradet var bekymret for en formulering om, at der kun undtagelsesvist, og kun for visiterede patientgrupper
til fagligt velbegrundede funktioner, som for eksempel opblussen af kendt kronisk sygdom, kunne modtages
patienter akut pd specialsygehuse, fordi dette vurderes at kunne fa konsekvenser for fortsat modtagelse af akutte
visiterede patienter i Silkeborg.

I de nye retningslinjer er kravene til, at der kan modtages udvalgte akutte visiterede pa specialsygehuse beskrevet.
Dette dbner umiddelbart op for fortseettelse af eksisterende praksis i Silkeborg, dog med genbesgg af konkrete
visitationsretningslinjer mv. De nye anbefalinger vil, ligesom det gvrige plangrundlag, vaere en del af grundlaget for
arbejdet med udviklingsplan for Regionshospitalet Silkeborg.

Skaerpede krav om speciallaegetilstedevaerelse — herunder mulighed for opretholdelse af faelles beskriverenhed p&
det radiologiske omr8de

Regionsradet fandt det uhensigtsmaessigt, at der i den foreliggende plan henvises til anbefalinger om
speciallaegetilstedevaerelse som beskrevet i en raekke specialeplaner, der primaert har sigte pad det elektive omrade.
Dette gjaldt ikke mindst krav om tilstedevaerelse pd det radiologiske omrade, fordi kravene ikke umiddelbart syntes
at give rum for Region Midtjyllands model med en fzelles beskriverenhed pa det radiologiske omrade. Regionsradet
pdpegede 0gsa, at krav om umiddelbar adgang til speciallaegeassistance i forbindelse med modtagelse af akutte
psykiatriske patienter ma forventes at give udfordringer i Region Midtjylland grundet mangel pd speciallaeger i
specialet. Endeligt pegede regionsradet pa, at akutafdelingen, nar der er tilstedevaerelse af specialleege i
akutmedicin eller anden specialleege med tilsvarende kompetencer dggnet rundt, bgr kunne hdndtere de fgrste 30
minutter af alle interne medicinske forlgb i akutafdelingen. Regionsradet anbefalede p& den baggrund, at
Sundhedsstyrelsen i dialog med de relevante lzegefaglige selskaber burde overveje muligheden for at fravige kravet
om adgang til umiddelbar assistance afhaengig af lokale forhold og @vrig tilstedeveerende kompetencer til andre
specialer. Konkret blev der peget pd mulighed for at fravige kravet om adgang til umiddelbar assistance af
speciallzege i intern medicin under forudsaetning af dggndaekkende tilstedevaerelse af specialleeger i akutmedicin.

De nye anbefalinger giver mulighed for, at Region Midtjylland kan fortsaette den eksisterende model med en feelles
beskriverenhed pa det radiologiske omrade.



Af tabel 11 i det samlede anbefalingsmateriale er det praeciseret, hvilke assistancekrav der gzelder, ndr et speciale
er repraesenteret pa et akutsygehus. Dette kan fa konsekvenser for organisering af arbejdet lokalt pa det enkelte
hospital, og maske pa enkelte omrader betyde, at fordeling af opgaver mellem hospitalerne skal genovervejes.
Anbefalingerne skal indgd i fremtidige processer omkring specialeplanlaegning.

Sundhedsstyrelsen har ikke pa baggrund af Region Midtjyllands hgringssvar sendret pa anbefalingerne i forhold til
krav om umiddelbart fremmgde af speciallaeger i intern medicin. Anbefalingerne er dog tilrettet, s& det nu er
speciallaeger fra alle ni interne medicinske specialer, der kan indga i vagtdaekningen.

Forventning om inddragelse i det kommende arbejde med revision af specialevejledninger

Regionsradet lagde i sit hgringssvar vaegt pa inddragelse i det kommende arbejde om revision af de relevante
specialevejledninger. Specifikt udtrykte regionsradet forventning om, at revisionen vil tage hgjde for de teknologiske
udviklinger inden for akut ultralyd, herunder mulighederne for at andre specialleeger (for eksempel speciallaeger i
akutmedicin og speciallaeger i anaestesiologi), kan foretage de indledende akutte ultralydsundersggelser af hjertet
med henblik pf% vurdering af, om der er behov for en fuld ekkokardiografi.

Sundhedsstyrelsens tidligere anbefaling om revision af specialevejledninger er ikke medtaget i den endelige udgave
af anbefalingerne.

Anbefalingerne om tilstedevaerelse af speciallaeger pd akutsygehuset er opdateret med en anbefaling om, at der
skal veere adgang til kardiologisk speciallaegeassistance inden for kort tid (30 minutter). Dette betyder, at
hospitalerne i Region Midtjylland skal genoverveje den eksisterende organisation, da akuthospitalerne pa
nuveerende tidspunkt har forpligtet sig til, at der kan vaere kardiologisk speciallaegeassistance tilstede pa alle
matrikler inden for 60 minutter.

Ensartet organisering i akutklinikker og skadeklinikker

Sundhedsstyrelsen anbefaler ensartet organisering og navngivning af regionernes akutte tilbud. Dette indebaerer, at
Sundhedsstyrelsen anbefaler at laegevagten i fremtiden skal benaevnes "Akutklinik". Til gengaeld skal
sygeplejebemandede behandlingssteder som udelukkende varetager behandling af visiterede smaskader uden
lzegelig tilstedeveerelse, svarende til det vi i dag i Region Midtjylland bensevner Akutklinik, fremover benaevnes
"Skadeklinik". Sundhedsstyrelsen anbefaler ogsd, at betegnelsen "Skadestue" forlades, da den kan skabe uklarhed
om tilbud og kompetenceniveau.

I sit hgringssvar gjorde Region Midtjylland opmaerksom pa, at forslaget passer darligt med den eksisterende
organisering i regionen, da vi har akutklinikker, der er bemandet med sygeplejersker om dagen, men med
vagtlaegefunktion om aftenen. Regionens bemaerkninger har dog pa dette omrade ikke haft betydning i forhold til
den endelige anbefaling.

Anbefalingen betyder, at Region Midtjylland skal omdgbe nuvaerende laegevagt og nuvaerende akutklinikker samt
fravige brug af begrebet skadestue.

@vrige vaesentlige aendringer i og konsekvenser af anbefalingerne

Bade i anbefaling 17 om "Akutsygehusets opgaver", og i anbefaling 26 om "Krav til assistance pd somatisk
akutsygehus" laegges styrket vaegt pd hensyntagen til seldre og skrgbelige patienter, herunder inddragelse af
geriatriske kompetencer.

Et samlet overblik over de nye anbefalinger, samt regionens kommentarer til hgringsudkastet, og efterfglgende
gennemslag i anbefalinger, samt forventet betydning for plangrundlag mv. i regionen, er vedlagt som bilag.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget indstiller til forretningsudvalget,
at orientering om nye anbefalinger pd akutomradet tages til efterretning, og
at anbefalingerne indgar i det videre arbejde med udvikling af akutomradet.

Ole R. Andersen var forhindret i at deltage i sagens behandling.
TidligerePolitiskBehandling

Regionsradet godkendte den 18. december 2019 Region Midtjyllands hgringssvar til Sundhedsstyrelsens
hgringsudgave af "Anbefalinger for organisering af den akutte sundhedsindsats - Planleegningsgrundlag for de
kommende 10 &r".

Bilag
Anbefalinger for organisering af den akutte sundhedsindsats

Heringssvar regionsrad RM. Akutanbefalinger 2019



Samlet oversigt over de enkelte anbefalinger



Punkt 8: Lebende orientering om diverse emner i forbindelse med Covid-19
#

1-31-72-274-20
Resume

Psykiatri og socialudvalget far Isbende en status pa forskellige emner i relation til Covid-19 for sa vidt angar
Psykiatrien i Region Midtjylland og Socialomradet i Region Midtjylland.

Direktionen indstiller,
at orienteringen om Covid-19 tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget far pa sine mgder en Igbende status pa emner i relation til Covid-19-handteringen og
emner afledt af Covid-19-h@ndteringen i forhold til Psykiatrien i Region Midtjylland og Socialomradet i Region
Midtjylland.

Der er vedlagt en aktuel status pa Covid-19.
Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget tog orienteringen om Covid-19 til efterretning.
Ole R. Andersen var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Orientering om Covid-19



Punkt 9: Forberedelse af mederne i Danske Regioners Psykiatri- og
Socialudvalg #

1-00-24-19

Resume

Drgftelse af emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg.
Direktionen indstiller,

at emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg drgftes.
Sagsfremstilling
Drgftelse af emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg.

Der var mgde i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg den 6. nhovember 2020 samt et faellesmgde mellem
Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg og de regionale psykiatri- og socialudvalg samme dag.

Naeste mgde er den 26. november 2020.
Beslutning

Sagen blev udsat.

Ole R. Andersen var forhindret i at deltage i sagens behandling.



Punkt 10: Gensidig orientering #

1-00-24-19
Sagsfremstilling

Gensidig orientering for udvalgets medlemmer.

Psykiatri- og socialudvalgets arshjul og mgdeplan er vedlagt.
Beslutning

Administrationen orienterede om det kriseberedskab, som Psykiatrien i Region Midtjylland har etableret i forhold til
mink-avlere og deres familie m.fl.

Administrationen orienterede om en igangsat hgring vedrgrende en andret organisering af den akutte modtagelse
af somatiske og psykiatriske patienter pd Aarhus Universitetshospital.

Administrationen orienterede om status i forhold til alarmopkald i Aarhus Universitets-hospital Psykiatrien.
Ole R. Andersen var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Psykiatri- og socialudvalgets &rshjul

Mgdeplan for psykiatri- og socialudvalget
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