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Punkt 1: Kvalitetsudvikling i almen praksis #

1-00-4-22
Sagsfremstilling

MidtKraft er Region Midtjyllands kvalitetsenhed for almen praksis. MidtKraft bestdr af en raekke laegelige konsulenter
og konsulenter i staben, der alle har rod i og omkring almen praksis, og som arbejder for meningsfuld udvikling af
almen praksis og samarbejdet p& tvaers. Det sker blandt andet gennem efteruddannelse, hjzlp til
organisationsudvikling og ledelse samt styrkelse af det tveersektorielle samarbejde.

MidtKraft indgar endvidere som ressource i en raekke regionale og nationale arbejdsgrupper vedrgrende det naere
sundhedsvaesen og medvirker til at implementere nationale og regionale strategier og planer indenfor blandt andet
digital sundhed, laegemidler, kraeft, kroniske sygdomme og multisygdomme, lighed i sundhed samt forebyggelse.
Der vedlzegges en oversigt over, hvad Midtkraft arbejder med i forhold til de praktiserende laeger.

MidtKraft understgtter 29 kvalitetsklynger pa almen laege-omradet med databaserede klyngepakker og samarbejder
med den nationale enhed pa omradet Kvalitet i AlImen Praksis (KiAP) om udvikling af tvaersektorielle pakker pad
nationalt niveau.

Kontorchef Birgitte Haahr fra Koncern Kvalitet vil p& mgdet give et opleeg om MidtKraft med szerligt fokus pa
arbejdet med kvalitet i kvalitetsklyngerne pa almen laege-omradet.

Beslutning

Birgitte Haahr, der er kontorchef i Koncern Kvalitet, gav et oplaeg om kvalitetsudvikling i almen praksis.

Det nationale kvalitetsprogram har som formal at fremme og understgtte, at alle praktiserende leeger finder
sammen i faglige feellesskaber (klynger), som m@des og arbejder med kvalitetsdata og kvalitetsudvikling. Det er et
krav, at klyngerne arbejder dataunderstgttet. I Region Midtjylland understgttes dette arbejde af MidtKraft, der er
regionens kvalitetsenhed for almen praksis, og som er forankret i Koncern Kvalitet.

MidtKrafts arbejde tager udgangspunkt i strategi for kvalitetsarbejdet i almen praksis.

Det er en malsaetning for MidtKraft at nd ud til alle praksistyper og understgtte vigtige dagsordener. MidtKraft
bidrager til at forbedre diagnostik, behandling og samarbejde om patienterne samt at stgtte samarbejdet om
effektive og koordinerede patientforigb. MidtKraft bidrager samtidig til kompetenceudvikling i almen praksis samt
med stgtte til organisations- og ledelsesudvikling.

Marianne Karlsmose og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Hvad kan du bruge MidtKraft til

Kort over Kvalitetsklynger i almen praksis



Punkt 2: Godkendelse af deltagelse i faellesregionalt udbud af hjemmetest
for klamydia og gonorré

1-31-72-413-21
Resume

Danske Regioner har lavet et strategiudspil pa fertilitetsomradet, som rummer forskellige initiativer, herunder
etablering af et tilbud i regionerne om hjemmetest for klamydia og gonorré for unge i alderen 15-29 ar. Det
foreslds, at Region Midtjylland indgar i et faellesregionalt udbud af opgaven med at levere hjemmetest-tilbuddet, og
at midler til finansiering af hjemmetest-tilbuddet indgar i prioriteringen i forbindelse med budgetlaegningen for
2024.

Direktionen indstiller,

at Region Midtjyllands deltagelse i et feellesregionalt udbud af hjemmetest for
klamydia og gonorré godkendes, og

at udgiften til at tilbyde hjemmetest i Region Midtjylland vil indga i prioriteringen i
forbindelse med budgetlaegningen for 2024.

Sagsfremstilling

Sagen behandles i folgende stdende udvalg:
Hospitalsudvalget
Udvalg for naere sundhedstilbud

Regionsradet udsatte den 25. maj 2022 behandlingen af en sag om godkendelse af Region Midtjyllands deltagelse i
aftale mellem Danske Regioner og Sex & Samfund vedrgrende tilbud om hjemmetest for klamydia og gonorré for
15-29-3rige. Formalet med aftalen skulle vaere at medvirke til forebyggelse af blandt andet infertilitet (ufrivillig
barnlgshed eller nedsat frugtbarhed). Baggrunden for udsaettelsen var, at Region Syddanmark i forbindelse med
regionernes behandling af udkastet til aftalen med Sex & Samfund rejste spgrgsmalet, om hjemmetest-tilbuddet af
juridiske og gkonomiske drsager skulle i udbud.

Med Danske Regioners position pa fertilitetsomradet “Hjzelp til nyt liv” fra september 2021 afsatte regionerne 10
mio. kr. over fire ar til at udbrede et tilbud om hjemmetest for klamydia og gonorré svarende til det etablerede
tilbud i Region Hovedstaden, der har haft et samarbejde med Sex & Samfund gennem flere ar. Udkastet til
samarbejdsaftalen med Sex & Samfund indebar, at hver region i en 4-arig periode ville forpligte sig til at levere sin
andel af 65.000 testkit samt foretage mikrobiologisk analyse af disse. Sex & Samfund ville st3 for rekvirering af
testkit og testsvar hos hver region, pakning og udsendelse af test og testsvar, radgivning, ungemalrettet
kommunikation mv. Regionernes udagifter til Sex & Samfund ville med aftalen vaere 4,45 mio. kr. over fire r. Det
resterende belgb op til de 10 mio. kr. omfattede regionernes egne udgifter til testkit og mikrobiologisk analyse.
Aftalen forudsatte desuden, at de deltagende kommuner skulle medfinansiere tilbuddet med 120 kr. pr. test.

Danske Regioner har pa baggrund af nsermere undersggelser nu anbefalet, at leverancen af hjemmetest-tilbuddet
som fglge af den samlede vaerdi af opgaven sendes i udbud i form af et faellesregionalt udbud. Hertil kommer et
hensyn til at sikre den billigst mulige lgsning gennem markedsafprgvning. Alternativt kan hver region lave eget
udbud eller indgd seerskilt samarbejdsaftale med relevant aktgr. Sundhedsdirektgrkredsen har i august 2022
tilsluttet sig indstillingen om gennemfgrelse af et faellesregionalt udbud.

I forlaengelse af en godkendelse i de enkelte regioner af et faellesregionalt udbud skal der iveerksaettes et arbejde pa
tvaers af regionerne med at afgraense og specificere ydelsen og de vilkar, som mulige leverandgrer skal leve op til.
Kommunernes deltagelse og medfinansiering var en forudszetning i udkastet til aftalen med Sex & Samfund.
Kommunernes deltagelse forventes imidlertid ikke at indgd som en forudsaetning i et faellesregionalt udbud for
blandt andet at reducere kompleksiteten. I forlaengelse af den politiske godkendelse af et fallesregionalt udbud vil
det blive afklaret administrativt, hvilken region der patager sig den koordinerende rolle i forbindelse med
forberedelse og gennemfgrelse af et fzelles udbud.

Regionerne er allerede involverede i andre tilbud om test for klamydia og gonorré, blandt andet AIDS-Fondets tilbud
"Checkpoint”, der ogsa er et igangveaerende tilbud i Region Midtjylland. Det er forst3elsen, at tilbuddene henvender
sig til forskellige malgrupper og derved kan supplere hinanden.

Der anmodes pa denne baggrund om godkendelse af, at Region Midtjylland indgdr i et feellesregionalt udbud af
hjemmetests for klamydia og gonorré. Region Midtjylland har ikke afsat midler i hverken indevaerende ar eller i
Budget 2023 til finansieringen af en kontrakt med en ekstern samarbejdspartner. Det foreslds derfor, at
hjemmetest-tilbuddet kommer til at indgd i prioriteringen i forbindelse med budgetlaegningen for 2024.



Beslutning
Udvalg for naere sundhedstilbud indstiller til forretningsudvalget,

at Region Midtjyllands deltagelse i et feellesregionalt udbud af hjemmetest for klamydia og gonorré godkendes, og

at udgiften til at tilbyde hjemmetest i Region Midtjylland vil indgd i prioriteringen i forbindelse med
budgetlaegningen for 2024.

Marianne Karlsmose og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
TidligerePolitiskBehandling

Regionsradet besluttede den 25. maj 2022 at udsaette behandlingen af en sag vedrgrende godkendelse af Region
Midtjyllands medvirken i samarbejdsaftale med Sex & Samfund vedrgrende hjemmetest for klamydia og gonorré.



Punkt 3: Fornyelse af samarbejdsaftale med AIDS-Fondet om Checkpoint
Aarhus

1-31-72-1012-19
Resume

Region Midtjylland har siden medio 2020 haft en samarbejdsaftale med AIDS-Fondet om test for klamydia og
gonorre samt radgivning af personer i hgj risiko for sexsygdomme, LGBT-personer samt maend og kvinder i alderen
15 til 29 &r. Samarbejdsaftalen udlgber ved udgangen af 2022 og pa baggrund af de nuvaerende erfaringer indstilles
det, at samarbejdsaftalen viderefgres og opdateres.

Direktionen indstiller,

at fornyelse af samarbejdsaftalen med AIDS-Fondet om radgivning og test af
klamydia og gonorre godkendes, og

at der bevilges 200.000 kr. arligt til Klinisk Mikrobiologisk Afdeling grundet et gget
antal analyser, jf. tabel 1 i sagsfremstillingen.

Sagsfremstilling

Sagen behandles i fglgende stdende udvalg:
Hospitalsudvalget
Udvalg for neere sundhedstilbud

Region Midtjylland har siden medio 2020 haft en samarbejdsaftale med AIDS-Fondet om test for klamydia og
gonorre samt radgivning af personer i hgj risiko for sexsygdomme, LGBT-personer, samt mand og kvinder i alderen
15 til 29 3r. Interventionen foregdr hos AIDS-Fondets klinik Checkpoint i Aarhus, og regionen bistar med at afhente
og analysere prgver foretaget ved klinikken i Aarhus. Samarbejdsaftalen ophgrer med udgangen af 2022, og AIDS-
Fondet har tilkendegivet, at de gerne ser en forleengelse af samarbejdet.

P& baggrund af erfaringerne med den nuvaerende samarbejdsaftale indstilles det, at samarbejdsaftalen fornys.
Samarbejdsaftalen flugter samtidig med fokusomradet 'Sundhedsfremme og forebyggelse' i Region Midtjyllands
sundheds- og hospitalsplan.

Regionen stiller med samarbejdsaftalen ressourcer til radighed i forbindelse med analyse af test pa Klinisk
Mikrobiologisk Afdeling pa Aarhus Universitetshospital og sgrger efterfalgende for, at provesvarene sendes via
laegepraksissystemet til AIDS-Fondets laegeansvarlige. AIDS-Fondets laegeansvarlige er rekvirent pa prgverne og
har behandlingsansvaret.

Med samarbejdsaftalen garanterer AIDS-Fondet en fagligt funderet risikostratificering, som er i overensstemmelse
med Sundhedsstyrelsens anbefalinger. Samtidig indg@r Checkpoints gvrige tilbud om forebyggelse, rddgivning og
test til mennesker i szerlig risiko for HIV, som en del af det samlede tilbud til borgere i malgruppen. Med en ny
samarbejdsaftale laagges der op til, at der kan afprgves muligheder for udadgaende tilbud, hvor 'den samlede
pakke', som Checkpoint tilbyder, flyttes til nye lokationer i afgraensede perioder. Formalet med dette er at sikre et
tilbud, som daekker bredere geografisk end Aarhus.

AIDS-Fondet oplever en stigende tilgang til tilbuddet, og det er derfor forventningen, at aktiviteten fremadrettet vil
overstige de nuvaerende 1.100 tests &rligt, som indgar i den nuvaerende aftale. I 2021 er der foretaget ca. 86.000
analyser for klamydia og gonorre i regi af praktiserende laeger og hospitalerne. En gget testaktivitet vil betyde
ggede udgifter for Klinisk Mikrobiologisk Afdeling pa Aarhus Universitetshospital, og derfor indstilles det, at Aarhus
Universitetshospital tilfgres 200.000 kr. til at imgdekomme den ggede testaktivitet i regi af Checkpoint ved AIDS-
Fondet. I tabel 1 ses bevillingsskemaet.



Tabel 1. Oversigt over bevilling

1.000 kr.
2022 p/l (2023 og frem = 2023 p/1)

Drift 2022

Drift 2023

Drift 2024

Drift 2025

Drift 2026
og frem

Udgift

Udgift

Udgift

Udgift

Udgift

Bevillingsaendringer?

Aarhuz Universitetshospital

Feellesudgifter og -indteegter, Pulje til

200

-200

200

-200

200

-200

sundhedstilbud teet pa borgeren

Bevillingseendringer i alt o] 0 0 0 0
'+ = pgede udgifter og - = reducerede udagifter

Administrationen har bedt om faglig radgivning fra hospitalerne, og der er faglig opbakning til at viderefgre
samarbejdet.

Safremt regionsrddet godkender en viderefgrelse af samarbejdsaftalen, vil administrationen i samarbejde med
AIDS-Fondet forny og opdatere den nuvaerende samarbejdsaftale for en 3-3rig periode.

Der pagar samtidig et arbejde pa tvaers af regionerne om fzellesregionalt udbud af hjemmetest for klamydia og
gonorré. Det er forstdelsen, at tilbuddene henvender sig til forskellige malgrupper og derved kan supplere
hinanden.

Beslutning

Udvalg for neere sundhedstilbud indstiller til forretningsudvalget,
at fornyelse af samarbejdsaftalen med AIDS-Fondet om rddgivning og test af klamydia og gonorre godkendes, og

at der bevilges 200.000 kr. arligt til Klinisk Mikrobiologisk Afdeling grundet et gget antal analyser, jf. tabel 1 i
sagsfremstillingen.

Marianne Karlsmose og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 4: Godkendelse af samarbejdsaftale om gevinsthandtering ved fzelles
udbud

1-31-72-798-22
Resume

Der er udarbejdet et udkast til en samarbejdsaftale om gevinsthandtering ved feelles udbud p& stomiomradet.
Samarbejdsaftalen har til formal at rette op pa den forventede ubalance mellem regionens merudgift og
kommunernes gevinst pa indkgbet af stomiprodukter.

Direktionen indstiller,

at samarbejdsaftale om gevinsthandtering ved fzelles udbud pa stomiomradet
godkendes.

Sagsfremstilling

Region Midtjylland og Region Syddanmark har i samarbejde med kommunerne udviklet en ny Igsningsmodel for
faelles udbud, radgivning, bestilling, levering og kontraktstyring af sundhedsprodukter til borgere og sygehuse i
Midtjylland.

Med udgangspunkt i stomiomradet har projektpartnerne udviklet faelles metoder og processer for den nye
Igsningsmodel, der kan skaleres til savel flere sundhedsprodukter som flere regioner og kommuner.

Visionen med projektet er at:

« Skabe kvalitet for borgerne
« Optimere processer og gkonomi pa tveers af sektorer
« Udbrede erfaringer fra stomiomradet til andre sundhedsomrader.

Formalet med den nye Igsningsmodel er at sikre bedre og mere sammenhangende forlgb for stomibrugere,
samtidig med at der opnds en samfundsgkonomisk gevinst med bedre ressourceudnyttelse og faerre udgifter til
stomiomradet samlet set.

Der er gennemfgrt et faelles udbud, som giver en forventet samfundsgkonomisk besparelse pa ca. 9,6 mio. kr.
3rligt. Det feelles udbud betyder dog en forventet merudgift til regionen p& 9,0 mio. kr. arligt. Kommunerne
forventes at opnd en arlig besparelse pa 18,6 mio. kr.

Region Midtjylland har med Budget 2023 afsat midler til at daekke den forventede merudgift til stomiomradet under
forudsaetning af, at kommunerne afszetter midler til merfinansiering af sundhedsklyngesamarbejdet. Der er pa den
baggrund udarbejdet et udkast til en samarbejdsaftale om gevinsthandtering ved feelles udbud p& stomiomradet
med det formal at rette op pd ubalancen mellem regionens merudgift og kommunernes gevinst pa indkgbet af
stomiprodukter. Samarbejdsaftalen betyder, at kommunerne afsaetter 6,5 mio. kr. arligt i en 4-arig periode til
merfinansiering af sundhedsklyngesamarbejdet.

Det er en forudsaetning for indgdelse af kontrakten pa det gennemfgrte udbud og dermed realisering af den
gkonomiske gevinst, at alle 17 kommuner og regionsradet godkender samarbejdsaftalen.

Samarbejdsaftalen er desuden betinget af, at alle deltagende kommuner samt Region Midtjylland bekraefter tidligere
tilslutning til indgdelse af de faelles udbudte kontrakter for stomiprodukter, websystem og lagerlogistik pa
stomiomradet. Da der finder en parallel proces sted i Region Syddanmark, er indstillingen fremsat under
forudsaetning af, at Region Syddanmark og tilhgrende kommuner ogsa tilslutter sig de faelles udbudte kontrakter.

Udkast til samarbejdsaftalen om gevinsthdndtering ved fzelles udbud pa stomiomradet samt bilag til
samarbejdsaftalen er vedlagt sagen som bilag.

Sundhedssamarbejdsudvalget har godkendt samarbejdsaftalen den 28. oktober 2022, og aftalen er derfor nu til
godkendelse i regionsrddet og de 17 kommuner.

Potentiale for flere faelles udbud

Den nye Igsningsmodel bgr taenkes bredere end stomiprodukter. Anbefalingen er, at erfaringer hgstet i relation til
stomiomradet bliver anvendt og udbygget til flere strategiske borgernzere produktomrader eksempelvis urologi,
sarpleje, diabetes og klinisk ernaering. Mange af fordelene for borgere, kommuner og region vil veere de samme
som for stomiomradet.

Beslutning



Udvalg for naere sundhedstilbud indstiller til forretningsudvalget,

at samarbejdsaftale om gevinsthandtering ved fzelles udbud p8 stomiomradet godkendes.
Marianne Karlsmose og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Samarbejdsaftale om gevinsthandtering ved faelles udbud (stomiomradet)

Bilag 1 - Kommunefordeling af midler til sundhedsklynger



Punkt 5: Godkendelse af fordeling af strategiske forskningsmidler 2024-
2026

1-36-72-3-22
Resume

Administrationen har udarbejdet forslag til en ramme for fordeling af Region Midtjyllands strategiske
forskningsmidler i den kommende bevillingsperiode 2024-2026. Rammen forelaegges hermed til politisk
godkendelse.

Direktionen indstiller,
at fordeling af de strategiske forskningsmidler 2024-2026 godkendes.

Sagsfremstilling

Sagen behandles i felgende stdende udvalg:
Hospitalsudvalget

Udvalg for naere sundhedstilbud

Psykiatri- og socialudvalget

Regionerne har i henhold til Sundhedsloven ansvar for, at der udfgres forsknings- og udviklingsarbejde p
sundhedsomradet. For at understgtte dette arbejde i Region Midtjylland udmgntes der hvert ar midler fra regionens
forskningsfonde og strategiske puljer. Mens fondsmidlerne uddeles pd baggrund af ansggningsrunder, fordeles
puljemidlerne ud fra et strategisk hensyn til, hvilke saerlige indsatsomrader regionen gnsker eller har behov for at
styrke.

Region Midtjylland r@der over to puljer med strategiske forskningsmidler:
« Pulje til styrkelse af sundhedsforskning i Region Midtjylland (ca. 14 mio. kr. pr. ar)
« Pulje til forskning og udvikling pa regionshospitaler (ca. 2 mio. kr. pr. ar).
Midlerne fra de to puljer udmgntes for perioder pa tre ar ad gangen. Den naeste bevillingsperiode er 2024-2026. Det
er regionsradet, der godkender den endelige fordeling af midlerne.
Ramme for fordeling af de strategiske forskningsmidler
Med udgangspunkt i erfaringerne fra tidligere bevillingsrunder foreslas fglgende overordnede ramme for fordeling af

de strategiske forskningsmidler i 2024-2026:

Pulje til styrkelse af sundhedsforskning i Region Midtjylland (i alt 43,9 mio. kr. i den samlede periode 2024-2026)

Universitetsklinikker 5,7 mio. kr.
Internationaliseringspulje 4,5 mio. kr.
Human First 3,0 mio. kr.
Forskningsprogrammer 30,7 mio. kr.

Pulje til forskning og udvikling ved regionshospitaler (i alt 6 mio. kr. i den samlede periode 2024-2026)
Kliniske forskningslektorater 4,2 mio. kr.

Modning af universitetsklinikker 1,8 mio. kr.

Det bemaerkes, at regionsradet den 27. april 2022 har godkendt en anmodning om budgetoverfgrsel af
tilbagelgbsmidler pa "Pulje til styrkelse af sundhedsforskning i Region Midtjylland". Det betyder, at der i bade 2024
0g 2025 er yderligere 800.000 kr. til radighed pr. &r i puljen. Det samlede belgb i puljen i tredrsperioden er pd 43,9
mio. kr.

Med ovenstdende er der lagt op til at fastholde budgettet for bade internationalisering, Human First og
forskningsprogrammer (finansieret via "Pulje til styrkelse af sundhedsforskning i Region Midtjylland") samt kliniske
forskningslektorater og modning af universitetsklinikker (finansieret via "Pulje til forskning og udvikling ved
regionshospitaler"). Til gengeeld foreslas et gget budget til finansiering af universitetsklinikker (fra 3,3 mio. kr. til
5,7 mio. kr.), idet belgbet til det formal er tilpasset det antal nye universitetsklinikker, der ifglge indmeldinger fra
hospitalerne er i pipeline i de kommende 3r.



Seerligt vedrgrende fordeling af midler til forskningsprogrammer

Med ovennavnte opleeg gremaerkes en stor del af de samlede midler til "forskningsprogrammer"” (30,7 mio. kr. i alt
i den samlede periode 2024-2026). Et forskningsprogram forstas i denne sammenhang som "en samling af
sammenhangende forskningsprojekter, der hver isaer bidrager til gget viden og indsigt inden for
forskningsprogrammets tema, og hvor der pa tvaers af de enkelte projekter kan udvindes data, viden og indsigt, der
raekker ud over de enkelte projekters resultater".

Der er indhentet r§dgivning fra regionens Forskningsforum til, hvordan midlerne til forskningsprogrammer mere
konkret bgr anvendes. Forslaget fra Forskningsforum er, at midlerne til forskningsprogrammer udmgntes inden for
fem overordnede omrader, hvoraf de fire farste er de prioriterede strategiske forskningsomrader i Region
Midtjyllands strategi for forskning_pa sundhedsomradet, og det sidste omrade er et emne, der dels har vaeret
politisk efterspgrgsel efter, og dels understgtter forskning knyttet til arbejdet med de nye sundhedsklynger:

. Klinisk forskning

. Forskning i forebyggelse, rehabilitering og sundhedstjeneste
. Forskning i personlig medicin

. Forskning i folkesygdomme

. Forskning inden for det primaere sundhedsvaesen.

GUhRhWNH

Midlerne til forskningsprogrammer kan bl.a. anvendes til at skabe datagrundlag og evidens, som kan understgtte
beslutninger om at afvikle aktivitet i sundhedsveaesenet, der ikke skaber vaerdi eller effekt for patienten.

Der er fra politisk side tidligere anmodet om, at en del af de strategiske forskningsmidler anvendes til forskning pa
akutomradet. Det er vurderingen, at det gnske kan imgdekommes, 0953 inden for rammerne af de ovennaevnte
emner.

Videre proces

N&r den politisk godkendte fordeling af de strategiske forskningsmidler 2024-2026 foreligger, udpeges
videnskabelige tovholdere, som far ansvar for at udarbejde og implementere forskningsprogrammerne. De
videnskabelige tovholdere skal inden for deres respektive emneomrader udarbejde en forskningsplan, der
specificerer, hvordan de tildelte midler planleegges anvendt. Forskningsplanerne foreleegges direktionen til
godkendelse inden bevillingsperiodens opstart den 1. januar 2024.

Regionens Forskningsforum vil komme til at spille en central rolle i forhold til den ledelsesmaessige understgttelse af
arbejdet, seerligt med forskningsprogrammerne, herunder bidrag til afgraensning af forskningsprogram-emnerne og
udpegning af og sparring til de videnskabelige tovholdere.

Beslutning

Udvalg for neere sundhedstilbud indstiller til forretningsudvalget,

at fordeling af de strategiske forskningsmidler 2024-2026 godkendes, idet der opfordres til, at en del af de
strategiske forskningsmidler malrettes psykiatrien.

Marianne Karlsmose og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.


https://www.rm.dk/siteassets/sundhed/region-midtjyllands-strategi-for-forskning-pa-sundhedsomradet_19februar2020.pdf
https://www.rm.dk/siteassets/sundhed/region-midtjyllands-strategi-for-forskning-pa-sundhedsomradet_19februar2020.pdf

Punkt 6: Godkendelse af 'Arbejdsprogram for regionsradet 2022-2025'

0-3-1-20
Resume

Regionsradet beskaeftiger sig med mange store og vigtige driftsopgaver og udviklingsbehov. For at skabe et overblik
over de mest centrale indsatser og fokusomrader fremlaegges et arbejdsprogram for regionsradet til godkendelse.

Direktionen indstiller,
at 'Arbejdsprogram for regionsraddet 2022-2025' godkendes.

Sagsfremstilling

Sagen behandles i felgende stdende udvalg:
Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg
Hospitalsudvalget

Udvalg for naere sundhedstilbud

Udvalg for regional udvikling

Psykiatri- og socialudvalget

Som politisk ledelse af en af landets stgrste koncerner beskaeftiger regionsradet sig med mange store og vigtige
driftsopgaver og udviklingsbehov i Region Midtjylland. Regionsradet har samtidig vedtaget en styrende politisk
ambition, som laegger spor ud for, hvordan regionsradet skal arbejde med omraderne personaleressourcer, lighed i
sundhed, baeredygtighed og psykiatri.

For at skabe et samlet overblik er der udarbejdet et arbejdsprogram for regionsradet, der oplister de mest centrale
indsatser og fokusomrader, regionsradet skal arbejde med i den resterende del af valgperioden. Arbejdsprogrammet
favner saledes ikke alt det, der arbejdes med i Region Midtjylland.

Del 1 af arbejdsprogrammet omhandler dels emner, der indgar i den styrende politiske ambition og dels gvrige store
opgaver, der umiddelbart kan placeres under de fire overskrifter i den styrende politiske ambition, mens del 2
omhandler andre vigtige centrale indsatser og fokusomrader, fordelt efter om de primaert hgrer hjemme under
sundhedsomradet, socialomradet, regional udvikling eller der er tale om tveergaende fokusomrader.

Beslutning

Udvalg for naere sundhedstilbud indstiller til forretningsudvalget,

at 'Arbejdsprogram for regionsradet 2022-2025' godkendes i det udvalget gnsker przeciseret, hvor mange
sundhedsklynger der er etableret i Region Midtjylland, at det fremgar at den langsigtede plan for Preehospitalet
fremlaegges i 2023, og at tidspunkt for beslutning om eventuel planrevision af Rastofplan 2020 tilrettes.
Marianne Karlsmose og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Arbejdsprogram for regionsradet 2022-2025



Punkt 7: Opsamling pa dreftelser om den langsigtede plan for Prahospitalet
#

1-00-4-22
Resume

Der laves en opsamling pa drgftelser af emner, der relaterer sig til den langsigtede plan for Praehospitalet med
henblik pd, at udvalget afstemmer holdning til proces og rammer.

Direktionen indstiller,

at udvalget afstemmer holdning til proces og rammer for den langsigtede plan for
Praehospitalet.

Sagsfremstilling

Der har pa de seneste mgder i udvalg for naere sundhedstilbud vaeret en raekke drgftelser, der alle relaterer sig til
den langsigtede plan for Praehospitalet. Pa den baggrund gnskes en feelles opsamling i udvalget pa nogle af de
emner, der har vaeret drgftet og, i forlaengelse heraf, at udvalget afstemmer holdning til proces og rammer for den
langsigtede plan.

Et af de emner, der har vaeret drgftet i udvalget, er servicemal og andre kvalitetsmal, som blev drgftet pd det
seneste mg@de den 4. oktober 2022. I forlaengelse heraf gnskes en drgftelse af udvalgets forventninger til, hvordan
administrationen arbejder videre med emnet.

Det gnskes samtidig, at tidsforlgbet for fremlaeggelsen af den langsigtede plan afstemmes i udvalget.
Koncerndirektgr Anders Kjeerulff vil i den forbindelse give et oplaeg, hvor bestanddelene i den langsigtede plan
praesenteres. I sammenhang hermed gnskes en drgftelse af eventuelle tiltag til borgerinddragelse, inddragelse af
kommuner og almen praksis samt af medarbejderinddragelse i processen.

P& madet praesenteres ligeledes et forslag til en model for udmgntning af Budget 2023 i forhold til den langsigtede
plan for Preehospitalet.

Beslutning

Udvalg for neere sundhedstilbud afstemte holdning til proces og rammer for den langsigtede plan for Praehospitalet.

Marianne Karlsmose var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Tids- og procesplan for den langsigtede plan



Punkt 8: Evaluering af prahospital visitationsenhed #

1-31-72-11-22
Resume

Siden marts 2022 er der afprgvet en ny type beredskab i form af en enmandsbetjent praehospital visitationsenhed.
Der er nu udarbejdet en evaluering, som skal bidrage til beslutningen om, hvorvidt der ma indtaenkes disse enheder
i den langsigtede plan for den praehospitale indsats.

Direktionen indstiller,

at der i den langsigtede plan for den praehospitale indsats kan indtaenkes
enmandsbetjente paramedicinerbemandede enheder i relevant omfang.

Sagsfremstilling

Region Midtjylland har siden marts 2022 afprgvet en ny type beredskab i form af en enmandsbetjent praehospital
visitationsenhed bemandet med en paramediciner. Formé&let med prgvehandlingen var at undersgge, om en
praehospital visitationsenhed eventuelt i samarbejde med kommunale sundhedstilbud kan faerdigbehandle patienter
praehospitalt og derved forebygge ungdvendige indlaeggelser, og om den praehospitale visitationsenhed kan visitere
til korrekt transportform, f.eks. siddende patienttransport, liggende/hvilende sygetransport eller egen kgrsel til
hospitalet.

Den praehospitale visitationsenhed har i perioden marts-august haft base i Aarhus, hvor den har veeret indsat alle
ugens syv dage fra kl. 7.00-19.00. Den praehospitale visitationsenhed har hovedsageligt veeret sendt til patienter
visiteret til hastegrad B rekvireret via 1-1-2, hvor der vurderes at veere mulighed for faerdigbehandling eller
omvisitering. Den praehospitale visitationsenhed kan dog ogsa sendes til udvalgte patientgrupper visiteret til
hastegrad A, hvis naermeste ambulance eller akutlaegebil forventes at have en vaesentligt leengere responstid.

Der er nu udarbejdet en evaluering, som skal bidrage til beslutningen om, hvorvidt der i den langsigtede plan for
den preehospitale indsats ma indtaenkes en praehospital visitationsenhed i relevant omfang. Evalueringen er vedlagt
som bilag.

Prgvehandlingen viser, at den praehospitale visitationsenhed har kunne feerdigbehandle 36,1 % af alle
patientkontakter, hvor ambulancer med afhentning i Aarhus til sammenligning i samme tidsrum faerdigbehandler 12
% af alle patientkontakter visiteret til hastegrad B. Den praehospitale visitationsenhed har i proveperioden saledes
kunnet faerdigbehandle en stgrre andel patienter — og dette med samme hgje patientsikkerhed. Prgvehandlingen
viser endvidere, at den praehospitale visitationsenhed har god mulighed for at omvisitere til korrekt transportform.

Evalueringen af prgvehandlingen viser desuden, at patienterne er trygge ved den praehospitale visitationsenhed, og
paramedicinerne oplever, at den praehospitale visitationsenhed har veeret med til at Igfte paramedicinerens
faglighed.

Beslutning

Udvalg for naere sundhedstilbud besluttede, at der i den langsigtede plan for den praehospitale indsats kan
indtaenkes enmandsbetjente paramedicinerbemandede enheder i relevant omfang.

Marianne Karlsmose var forhindret i at deltage i sagens behandling.
TidligerePolitiskBehandling

Regionsradet vedtog den 29. september 2021, at administrationen udarbejder et forslag til en langsigtet plan for
Region Midtjyllands praehospitale beredskab, herunder blandt andet tiltag for at konvertere fra liggende til siddende
transport.

Udvalg for neere sundhedstilbud gnskede den 7. juni 2022, at der preesenteres en langsigtet plan for udvalget
senest i januar 2023. Forslaget skal ses i sammenhang med modernisering af laagevagten samt den styrkede
akutindsats jf. sundhedsaftalen. I denne plan skal indtaenkes borgerinddragelse.

Bilag

Evaluering praehospital visitationsenhed



Punkt 9: Ansegning om puljemidler til styrkelse af akutberedskabet

1-31-72-11-22
Resume

Regeringen indgik i maj 2022 en bred politisk aftale om en sundhedsreform. I aftalen afsaettes midler i 2022-2026
til en styrket akutindsats, og regionerne kan sgge om midler til at styrke akutberedskabet i hele landet. Med Region
Midtjyllands puljeansggning gnskes det at imgdekomme den ubalance, der er opstaet over en arraekke, mellem
efterspgrgslen efter praehospital hjaelp og de praehospitale ressourcer.

Direktionen indstiller,

at puljeansggning om et styrket akutberedskab i hele landet som led i aftalen om
en Sundhedsreform godkendes.

Sagsfremstilling

Regeringen indgik i maj 2022 en bred politisk aftale om en Sundhedsreform - Et sammenhangende, naert og
staerkt sundhedsvaesen. I aftalen afszettes i alt 276,6 mio. kr. i 2022-2026 til en styrket akutindsats i hele landet,
og regionerne kan sgge om midler til at styrke akutberedskabet. Fra 2027 udmgntes midlerne via bloktilskuddet til
regionerne med forventet 65 mio. kr. arligt i alt.

Ansggningen skal opfylde de obligatoriske kriterier om, at der etableres mindst et nyt akutberedskab, forstdet som
ambulance, akutlaegebil eller akutbil eller ekstra driftstid pd allerede eksisterende akutberedskaber. Det nye
akutberedskab eller den ekstra driftstid skal bidrage til, at hjeelpen kommer hurtigt frem ved akut behov, uanset
hvor i landet man bor. Derudover kan ansggningen besta af et eller flere delprojekter, der understgtter hurtig og
sammenhangende behandling af hgj kvalitet i hele landet.

Med Region Midtjyllands puljeansggning gnskes det at imgdekomme den ubalance, der er opstaet over en arraekke,
mellem efterspgrgslen efter praehospital hjeelp og de praehospitale ressourcer. For fortsat at kunne levere hurtig og
sammenhangende kvalitet til alle borgere i Region Midtjylland, uanset hvor i regionen de bor, ansgges der om
midler til fglgende forslag:

« Der sgges om midler til at omlaegge ambulancedriften, s& der etableres mere driftstid pa udvalgte
ambulanceberedskaber for at opna en bedre daekning (obligatorisk kriterium).

« Der sgges om midler til at indfgre to akutbiler (enmandsbetjente enheder) for at skabe et taet samarbejde
med blandt andet primaersektor, psykiatri og geriatri, sa det sikres, at flere patienter kan feerdigbehandles
praehospitalt uden indlaeggelse pa hospitalet. Det kraever samtidig ogsd kompetenceudvikling af
ambulancepersonalet, da ambulancepersonalet hovedsageligt er uddannet til at hdndtere den akutte patient
(delprojekt A).

» Der sgges om midler til indfgrsel af ny teknologi for at sikre en endnu skarpere sundhedsfaglig visitation af 1-
1-2-opkald, s& der ikke sendes mere hjeelp end ngdvendigt (delprojekt B).

« Der sgges om midler til tilfgrsel af mere kapacitet i den liggende/hvilende sygetransport for at sikre, at det
uddannede ambulancepersonale sd vidt muligt kun sendes til patienter, som har behov for sundhedsfaglig
observation og/eller behandling (delprojekt C).

Alle projekterne i ansggningen er projekter, som er under overvejelse i den langsigtede plan, som regionsradet
anmodede om i efterdret 2021. Regionsradet fremlaegges den langsigtede plan i 2023.

Med puljeansggningen s@gger Region Midtjylland om 85.098.511 kr. samlet for hele projektperioden svarende til ca.
23 mio. kr. om aret. Hvis Region Midtjylland med puljeansggningen tildeles flere midler, end Region Midtjylland vil fa
udmegntet via bloktilskuddet (ca. 15 mio. kr), vil der fra 2027 teoretisk set veere en merudgift pa op mod 9 mio. kr.
arligt, som regionen skal finansiere. Denne merudgift vil blive finansieret enten via den langsigtede plan eller via de
arlige demografimidler, der tildeles Preehospitalet.Det forventes imidlertid ikke, at ansggningen vil blive imgdeset i
sin helhed, men det gnskes at praesentere forskellige projektforslag, som alle vil bidrage til stgrre balance i den
praehospitale drift.

Ansggningsfristen for at indsende ansggning om puljemidler er den 18. november 2022. Ansggningen indsendes
dermed med forbehold for regionsrddets godkendelse.

Der er mangel pd uddannet ambulancepersonale i Danmark, og idet det obligatoriske kriterium i akutpuljen er en
tilforsel af akutberedskaber, der bemandes af ambulancepersonale, vil puljen alt andet lige gge manglen pa
ambulancepersonale i Danmark. Derfor bgr alle regioner ogsa gge deres elevoptag for at sikre tilstraekkeligt med
ambulancepersonale pa sigt.



Det skal samtidig bemaerkes, at der blandt medarbejderne pd ambulancerne er delte meninger om omlaegning fra
dggnvagtsform (med ca. 11 timers opgavetid) til 12-timers effektive vagter. Mange vil principielt bakke op om, at
en vis omlaegning fra dggn til effektiv pa sigt vil vaere en relevant styrkelse af robustheden i den praehospitale
kapacitet, men det bergrte ambulancepersonale vil pa kort sigt muligvis reagere negativt pa omlaegningen, idet
dggnvagtsformen generelt set er mere populzer end 12-timers effektive vagter. Praehospitalet vil derfor forud for
mgdet i udvalg for naere sundhedstilbud drgfte denne omlaegning med bdde FOA, LMU i Afdeling for ambulancer og
akutlaegebiler og LMU for AMK-vagtcentralen. Hospitalsledelsen vil pa mgdet i udvalg for naere sundhedstilbud
orientere om disse drgftelser.

Beslutning

Udvalg for neere sundhedstilbud indstiller til forretningsudvalget,

at puljeansggning om et styrket akutberedskab i hele landet som led i aftalen om en Sundhedsreform godkendes
med fglgende sendringer:

« at omlaegning af fire eksisterende ambulancer fra dggnberedskaber med begraenset opgavetid
(dggnberedskaber) til dggnberedskaber uden begraenset opgavetid (effektive dggnberedskaber) tilfajes 'eller
tiltag, der har en tilsvarende effekt’,

. at omlaegning af beredskaber tilfgjes, 'pa Djursland eller omegn eks. Grend' og 'i den nordvestlige del af
regionen eks. Lemvig', og

« at Region Midtjylland gnsker at etablere to akutbiler i henholdsvis den 'vestlige og den gstlige del af regionen’
fremgar uden specifik angivelse af base.

Marianne Karlsmose var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Puljeopslag

Ansoegningsskema - Akutberedskaber
Bilag 1 Akutbiler

Bilag 2 Teknologi i AMK-vagtcentralen
Bilag 3 Flere ST-enheder og opkvalificering
Bilag 4 Tidsplan

Bilag 5 - Uddybet gkonomi



Punkt 10: Studietur for udvalg for neere sundhedstilbud 2023 #

1-00-4-22
Resume

De stdende udvalg tager pa studietur i valgperioden. Der gnskes en drgftelse af studietur for udvalg for naere
sundhedstilbud i 2023.

Direktionen indstiller,

at tidspunkt for udvalg for naere sundhedstilbuds studietur i 2023 drgftes,
at udvalget drgfter mulige emner og steder for udvalgets studietur, og

at administrationen pa baggrund af udvalgets drgftelser udarbejder et forslag til
studieturens indhold.
Sagsfremstilling

Der har hidtil veeret en tradition for, at de stdende udvalg tager pa én studietur i hver valgperiode. Turene har typisk
ligget i 2. eller 3. &r i valgperioden, s38 medlemmerne af udvalget har ndet at seette sig ind i omradet og samtidig
kan nd at bruge nogle af de erfaringer, som kan uddrages af studieturen.

Studieturene er typisk gdet til de neermeste lande i Europa, og det er erfaringen, at udvalget far det stgrste udbytte
af studieturen, hvis rammerne for arbejdet med omradet i det land, der besgges, er rimeligt sammenlignelige med
danske forhold. Studieturene har typisk haft en varighed pa 3-4 dage.

P& den baggrund gnskes der en drgftelse i udvalget af, hvorndr udvalget gnsker at skulle pa studietur, og hvor
studieturen kunne g hen.

Beslutning

Udvalg for naere sundhedstilbud drgftede tidspunkt samt mulige emner og steder for udvalgets studietur i 2023.

Udvalg for naere sundhedstilbud gnsker, at administrationen, pa baggrund af udvalgets drgftelser, udarbejder nogle
forslag til emne og indhold for en studietur, der drgftes p& udvalgsmgde i januar 2023.

Udvalget gnsker, at studieturen som udgangspunkt skal ligge i efteraret 2023.

Marianne Karlsmose og Henrik Qvist var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 11: Oversigt over temaer og sager pa kommende meoder #

1-00-4-22
Resume
Der vedlzegges en oversigt over planlagte temaer og sager for det kommende mgde i udvalget.

Direktionen indstiller,

at oversigt over planlagte temaer og sager godkendes.

Sagsfremstilling

Der gnskes en drgftelse af vedlagte oversigt over planlagte temaer og sager for de kommende mgder i udvalget.

Udvalgets mgder afholdes i regionshuset i Viborg. Efter aftale i udvalget kan mgder endvidere afholdes i andre
regionshuse eller i forbindelse med besgg hos samarbejdsparter, interessenter eller lignende.

Beslutning

Udvalg for naere sundhedstilbud godkendte oversigt over planlagte temaer og sager.
Marianne Karlsmose var forhindret i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Mgadeplan SUNS 2022



Punkt 12: Gensidig orientering #

1-00-4-22
Sagsfremstilling

Gensidig orientering fra henholdsvis:

« Udvalgsformanden

e @vrige udvalgsmedlemmer

e Administrationen
o Sundhedsstyrelsens faglige ramme for naerhospitaler
o Orientering om laegedakning i almen praksis

Beslutning

Udvalgsformanden orienterede om de pagdende mgder med kommuner om naerhospitaler.
Administrationen orienterede om Sundhedsstyrelsens faglige ramme for naerhospitaler.
Administrationen orienterede om laegedaekning i almen praksis.

Marianne Karlsmose var forhindret i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Faglig ramme for etablering af nerhospitaler



Punkt 13: Underskriftsark #

1-00-4-22
Sagsfremstilling

Udvalg for nzere sundhedstilbud skal godkende beslutningsprotokollen.

For at godkende beslutningsprotokollen, skal hvert medlem underskrive elektronisk i First Agenda ved at trykke pd
"Godkend”.

Beslutning

Underskriftsarket journaliseres pa sagen.
Alle var mgdt undtagen Marianne Karlsmose, der havde meldt afbud.
Henrik Qvist deltog fra kl. 10.25 under drgftelsen af tillaegsdagsordens punkt 1.

Punkt 10 blev drgftet efter punkt 6. Tillaegsdagsorden punkt 1 blev drgftet efter punkt 10. Punkterne 8 og 9 blev
drgftet efter tillaegsdagsorden punkt 1 og fgr punkt 7.

Mgdet blev haevet kl. 12.30.
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