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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

EMN-2022-00689



1 (Aben) Godkendelse af dagsorden

Sagsresumé
Sagsfremstilling
Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning
Godkendt, idet punkt 7 blev behandlet for punkt 5.

Fravaerende

Trine Birk Andersen (A)
Lars Lindskov (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Ali Unsal (C)

Jette Leth Buhl (F)

Bilag






Punkt 2: Indkaldelse af stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

EMN-2022-09897



2 (Aben) Indkaldelse af stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Sagsresumé
Indkaldelse af stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen, som har meddelt, at hun er forhindret i at
varetage sit hverv som regionsradsmedlem i mindst 1 maned.

Sagsfremstilling
Tina-Mia Eriksen har meddelt, at hun pa grund af sygdom er forhindret i at varetage sit hverv
som regionsradsmedlem i mindst 1 méned.

Efter regionslovens § 12, stk. 1, jf. den kommunale styrelseslov § 15, stk. 2, skal
regionsradsformanden, nar han har kendskab til, at et medlem vil vaere forhindret i at varetage
sit hverv i en forventet periode af mindst 1 maned — pa grund af sin helbredstilstand, graviditet,
barsel eller adoption, varetagelse af andet offentligt hverv, forretninger eller lignende — indkalde
stedfortraederen til forstkommende mode i Regionsradet.

Forste stedfortreeder pa Det Konservative Folkepartis liste er Birgitte Schytte,

Efter § 15, stk. 4, treeffer Regionsradet beslutning om, hvorvidt betingelserne for
stedfortreederens indtraeden er til stede.

Stedfortraederen indtraeder ikke automatisk i det fraveerende medlems udvalgspladser og andre
hverv. Den pagaldende gruppe kan bestemme om og i givet fald, hvordan disse hverv skal
besattes, sa lenge hindringen er til stede. De Konservative har oplyst, at gruppen gnsker, at
Birgitte Schytte indtrader i alle nedenstdende udvalg og hverv i fraveersperioden

Hverv/udvalg

Social- og psykiatriudvalget

Det nere sundhedsudvalg

Udvalget for rekruttering og fastholdelse
Udsatteradet

Samarbejdsudvalget for Specialleegehjzelp
Samarbejdsudvalget for fysioterapi

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, som kraever serskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at
1. Regionsradet tager til efterretning, at Tina-Mia Eriksen er forhindret i at varetage
hvervet som regionsradsmedlem i mindst 1 maned.

2. Birgitte Schytte indtreeder i Regionsradet i fraveersperioden.



Sagen afggres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales.

Fraveerende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Godkendt.

Fravaerende

Trine Birk Andersen (A)
Lars Lindskov (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Ali Unsal (C)

Jette Leth Buhl (F)

Bilag






Punkt 3: Aftale om styrket strategisk samarbejde med Region Hovedstaden
om hospitalsbehandling i Ostdanmark

EMN-2022-01754
Bilag

Styrket strategisk samarbejde mellem Region Sjalland og Region Hovedstaden endelig
Bilag 1. Understottelse af leegedekningstruede sygehuse

Bilag 2 Laegelig videreuddannelse

Aftale 2018 bilag 1

Aftale 2018 bilag 2



3 (Aben) Aftale om styrket strategisk samarbejde med Region Hovedstaden om
hospitalsbehandling i Ostdanmark

Sagsresumé
Der forelaegges en aftale om styrket strategisk samarbejde mellem Region Hovedstaden og
Region Sjzlland om hospitalsbehandlingen i Ostdanmark til godkendelse.

Hovedelementerne i aftalen er ivaerksaettelse af nye tiltag for at styrke laegedaekningen af
speciallaeger i Region Sjzelland og et styrket samarbejde om den lzgelige videreuddannelse.

Aftalen er en udbygning af den strategiske samarbejdsaftale mellem de to regioner fra 2018.

Sagsfremstilling

I 2018 indgik Region Hovedstaden og Region Sjalland et strategisk samarbejde for at knytte
endnu taettere band om hospitalsbehandlingen i @stdanmark.

I de senere ar har udfordringer med rekruttering og fastholdelse af sundhedsfaglige
kompetencer sat sundhedsvasenet under pres. For at sikre, at det gstdanske hospitalsvaesen
fortsat er robust, foreslas en udbygget aftale mellem regionerne, der skal styrke samarbejdet om
udvikling af hospitalsbehandlingen i @stdanmark.

Region Hovedstaden og Region Sjelland har siden 2018 haft et strategisk samarbejde, der
isaer har haft fokus pa at styrke de specialiserede behandlingstilbud pa tveers af de to regioner,
samt i feellesskab at lgse kapacitets- og kvalitetsudfordringer pa hospitalerne.

I dag behandles mange borgere fra Region Sjalland med behov for specialiseret behandling pa
hospitalerne i Region Hovedstaden og sarligt pa Rigshospitalet, der er med til at sikre, at alle
patienter i @stdanmark far ensartet behandling pa det hojt specialiserede omrade.

Aftalen fra 2018 sikrer, at borgere i Region Sjalland som udgangspunkt tilbydes behandling i
Region Hovedstaden, nar de har brug for specialiseret behandling pa de omréader, som Region
Sjaelland ikke selv varetager. Dette har varet til gavn for borgerne i @stdanmark og samtidig
medvirket til at skabe et steerkt fundament for saerligt de hajt specialiserede behandlingstilbud i
Region Hovedstaden, som typisk fa patienter har behov for.

Det blev ligeledes fastlagt i aftalen fra 2018, at Region Hovedstaden understotter opbygningen
af nye specialiserede behandlingsomrader pa Sjellands Universitetshospital (SUH) i Region
Sjeelland.

Udvidelse af aftalen

De aktuelle udfordringer med at rekruttere og fastholde sundhedsfaglige kompetencer satter
ogsa sundhedsvaesenet i @stdanmark under pres, hvor iseer yderomraderne i Region Sjelland
har en tiltagende udfordring med at besatte sundhedsfaglige stillinger, og isaer manglen pa
speciallaeger er udfordrende, da ansettelse af flere speciallaeger ofte forer til, at det er lettere at
rekruttere andre faggrupper.

Udfordringen har medfoert et behov for, at Region Hovedstaden i hgjere grad understotter
Region Sjalland ved at stille ressourcer og kapacitet til rddighed pa ikke-specialiserede



omrader. P4 den baggrund foreslas et styrket samarbejde med et bredere fokus pa at robustgere
og udvikle hospitalsveesenet i @stdanmark, der er naermere gennemgaet nedenfor.

P& langt sigt er malet, at der generelt i @stdanmark er robust leegedaekning - og pa kort sigt, at
de aktuelt leegedekningstruede hospitaler og leegefaglige specialer i @stdanmark robustggeres, s
behov for akutte, midlertidige lasninger reduceres.

Dette skal bl.a. ske ved et udbygget samarbejde om leegedaekning og videreuddannelse, hvor
aftalen indeholder folgende initiativer:

- Nye tiltag for at styrke leegedaekningen af speciallaeger i Region Sjalland ved nye
partnerskaber, delestillinger eller nye samarbejdsformer, fx omkring diagnostik uden
behov for fysisk tilstedevaerelse. Der fastlegges et delmal om at styrke laegedaekningen i
Region Sjzlland svarende til 30 speciallegearsvaerk medio 2023.

- Et styrket samarbejde om den laegelige videreuddannelse, hvor bl.a. uddannelsesforlab
opslas som tvaergaende forlgb i begge regioner, og flere forlgb starter og slutter i de
leegedaekningstruede omrader i Region Sjalland, og hvor der etableres et Advisory Board
for den Laegelige Videreuddannelse @st, der skal sette retning for regionens faelles
ambitioner pad omradet.

De konkrete modeller for at styrke dakningen af leegeressourcer og fordelingen mellem
leegedaekningstruede specialer aftales mellem de to regioner i langsigtet samarbejde. Der
henvises til vedlagte forslag til aftale og bilag omhandlende understottelse af
leegedaekningstruede hospitaler og laegelig videreuddannelse.

For at styrke samarbejdet pa arbejdsmarkedsomradet i de to regioner, indgar det i aftalen, at
vilkar og rammer for medarbejdere i hgjere grad teenkes som falles lgsninger — og med
opméerksomhed pa konsekvenserne, nar vilkarene og rammerne &ndres i én region.

De to regioner er i dag bundet teet sammen med IT-lgsninger, og med aftalen fastlegges, at
udviklingen med fzlles digitalisering pa tveers af de to regioner og til resten af landet skal
fortsaette.

Implementering af en udbygget samarbejdsaftale

Implementering af ovenstaende initiativer vil ske i dialog med de faglige organisationer og ved
inddragelse af medarbejderudvalg/-organisationen i de to regioner. Det vil kraeve nye
samarbejdsformer og partnerskaber.

Samarbejdet og status for de igangsatte initiativer vil i indevaerende valgperiode blive labende
fulgt politisk, og i forste omgang med et statusmade i foraret 2023 mellem de politiske
formandskaber i de to regioner. Aftalen vil lebende blive evalueret.

Der er nedsat et Strategisk Forum, der bestar af repraesentanter fra koncerndirektionerne i de to
regioner, som vil fastleegge rammerne for og udviklingen af det gstdanske samarbejde med afsat
i den politiske aftale. Bilagene til aftalen vil i den forbindelse labende blive justeret.



Konsekvenser

Udfordringerne i sundhedsvaesenet i Region Sjelland skaber ulighed i sundhed, iser for borgere
i regionens yderomrader, hvor det er sarligt sveert at rekruttere, og borgernes sundhedstilstand
generelt er darligere.

Med et styrket samarbejde, hvor Region Hovedstaden yder bistand til Region Sjelland seerligt
mentet pa at lese udfordringerne pa de leegedeekningstruede hospitaler og inden for de
leegefaglige specialer, hvor rekrutteringsvanskelighederne er starst, skabes mere lige vilkar for at
drive sundhedsvaesen.

Det styrkede samarbejde og partnerskabet mellem de to regioner kan ikke sta alene; nogle
udfordringer kan og skal lgses af internt i Region Sjelland og der er lasninger som skal findes pa
tvaers af alle regioner og i en national aftale, men aftalen udger et steerkt fundament for en faelles

udvikling af hospitalsbehandlingen i @stdanmark, som sikrer lighed i behandlingsmuligheder,
kvalitet og naerhed for alle borgerne i de to regioner.

Jkonomimodeller

Aftalen mellem de to regioner om styrket samarbejde understottes af en gkonomimodel, som er
transparent for parterne og har en incitamentsstruktur, der er til gavn for samarbejdet.

I forhold til afregning for patientbehandling henvises til bilag 2 fra 2018-aftalen.

I forlengelse af den aktuelle aftale skal der — efter samme principper som ovenfor om
transparens og incitamentsstruktur - beskrives enkle gkonomimodeller for de nye elementer i
samarbejdet, herunder delestillinger, udlan m.v.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter der kraever serlig stillingtagen.

Indstilling

Administrationen indstiller, at udbygget samarbejdsaftale mellem Region Hovedstaden og
Region Sjzlland om fzlles udvikling af hospitalsbehandlingen i @stdanmark godkendes.

Sagen afggres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales.

Fravaerende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.



Beslutning
Godkendt.

Fravarende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortreeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag

1. Styrket strategisk samarbejde mellem Region Sjalland og Region Hovedstaden_ endelig
(DokID: 10660051 - EMN-2022-01754)

2. Bilag 1. Understattelse af laegedaekningstruede sygehuse (DokID: 10660020 - EMN-2022-
01754)

3. Bilag 2 Laegelig videreuddannelse (DokID: 10660021 - EMN-2022-01754)

4. Aftale 2018 bilag 1 (DokID: 10660022 - EMN-2022-01754)

5. Aftale 2018 bilag 2 (DokID: 10660026 - EMN-2022-01754)






Punkt 4: Rammeoverholdelse pr. 31. oktober 2022

EMN-2021-04627



4 (Aben) Rammeoverholdelse pr. 31. oktober 2022

Sagsresumé
Administrationen har foretaget en ekstraordinzaer opfelgning pad rammeoverholdelsen i 2022
for sundhedsomradet, regional udvikling, kvalitetsfondsprojekter samt evrigt anlag.

Administrationen vurderer, at regionen kan overholde de med staten aftalte rammer for 2022.
Som oplyst ved arets tidligere opfolgninger er der en forventning om at udgifterne til
kualitetsfondsprojektet (Universitetshospitalet i Koge) vil overstige den udmeldte ramme. Men
at overskridelsen, jf. aftale med staten, ikke vil have konsekvenser for regionen, da det samlede
projekt fortsat forventes at holde sig inden for den samlede den aftalte ramme (den sdkaldte
“kran-klausul”).

Sagsfremstilling

Rammerne for Region Sjellands udgiftsbaserede forbrug (udgiftsloftet) er aftalt mellem Danske
Regioner og regeringen i @Jkonomiaftalen for 2022. Udgiftsloftet bestar af flere delrammer i
form af sundhedsomrédet, regional udvikling, kvalitetsfondsprojekter og ovrigt anleg.

Administrationen laver arligt tre opfelgninger henholdsvis pr. 31. marts, 31. maj og 31. august i
henhold til regionens styringskoncept.

Med afsat i opfelgningen pr. 31. august viste, at regionen vil have en mindre overskridelse af
sundhedsrammen og den gkonomiske situation i samfundet er samtidig er preaeget af hgj
inflation blev det besluttet at lave en ekstra opfelgning pr. 31. oktober pa de forventede udgifter i
2022. Vurderingen af rammeoverholdelsen for aret bygger pa det faktiske forbrug i arets forste
ti maneder, samt virksomhedsomréders og centres prognose for den resterende del af aret.

Opfoelgningen pr. 31. oktober viser, at forventningen til rammeoverholdelsen i 2022 pa
sundhedsomradet fortsat forventes opfyldt.

Sundhedsomrédet
Udgiftsloftet pa sundhedsomrédet udger i alt 19.512,5 mio. kr. i 2022 efter regulering for
stigende priser (det sakaldte pl-rul) samt dele af regionens udgifter til COVID-19.

Det er aftalt med staten, at der ogsé i 2022 vil komme kompensation for COVID-19 udgifter.
Udgifter til test- og vaccinationsindsatsen refunderes krone for krone via direkte tilskud, mens
gvrige COVID-19 udgifter pa sundhedsomréadet kompenseres over bloktilskuddet. Med denne
opfelgning forventes en kompensation pa 714 mio. kr. (afrundet) for 2022.

Opfoelgningen pr. 31. oktober giver en prognose for de samlede udgifter pa 20.226,0 mio. kr. Det
er en stigning pa 82 mio. kr. siden seneste opfelgning. Samtidig er der en stigning pa 103 mio.
kr. i forventede COVID-19 udgifter. Det betyder, at der reelt har vaeret et fald i regionens ikke-
COVID-19 relaterede (ordineer sundhedsramme) udgifter pa ca. 20 mio. kr.



ZEndringerne kan blandt andet henfores til leveranceproblemer pa indkeb, fald i de
prognosticerede udgifter til patientbefordring og akutte patienttransporter (ambulancekersler)
samt yderligere prisjusteringer pa medicin. De naevnte @ndringer medforer samlet set faerre
udgifter i 2022, selv nar der tages hgjde for at sarligt Sjellands Universitetshospital forventer
hgjere udgifter end ved seneste opfolgning.

Med den nuveerende prognose forventer administrationen enten slet ikke, eller kun i begranset
omfang, at gare brug af bevillingen til afdeekning af tjenestemandspension, hvor Regionsradet

har givet bemyndigelse til at anvende op til 300 mio. kr.

Tabel 1. Rammeoverholdelse for sundhedsomradet

mio. kr. Pr. 31/3 Pr. 31/5 Pr. 31/8 Pr. 31/10
Galdende udgiftsloft 19.278,5 19.516,3 19.512,5 19.512,5
+ Forventet COVID-09 kompensation 496,5 516,8 611,0 713,5
- Forventet forbrug 19.642,8 19.785,3 20.143,6 20.226,0
= Forventet mindreforbrug ift. udgiftsloft 132,2 247,9 -20,1 0,0

Efter rammeoverholdelse pr. 31. maj prioriterede Regionsradet 16 initiativer til gavn for
regionens borgere. Der er vedlagt en opfelgning pa initiativerne til bevillingseendringssagen,
som behandles under et sarskilt punkt pa dagsordenen.

Regional udvikling
For Regional Udvikling er udgiftsloftet pa 531 mio. kr. i 2021 efter en forhgjelse ved

midtvejsregulering pa ca. 21 mio. kr. som kompensation for stigende priser og DUT.
Ved budgetopfelgningen pr. 31 oktober forventes et forbrug svarende til den samlede ramme.

Tabel 2. Rammeoverholdelse for regional udvikling

mio. kr. Pr. 31/3 Pr. 31/5 Pr.31/8 Pr. 31/10
Galdende udgiftsloft 509,7 530,7 530,7 530,7
- Forventet forbrug 509,5 530,7 530,7 530,7
= Forventet mindreforbrug ift. udgiftsloft 0,2 0,0 0,0 0,0

Kvalitetsfondsprojekter
Kvalitetsfondsprojektet Universitetshospital Kage (USK) forventer ved budgetopfelgningen pr.
31. oktober 2022 samlede udgifter pa 686 mio. kr. i 2022.

Der forventes fortsat vaere et merforbrug i forhold til udgiftsloftet for 2022 pé ca. 159 mio. kr.
Merforbruget er indenfor de vilkar, som er aftalt med regeringen. Det vil sige, at regionernes
kvalitetsfondsprojekter skal fortsatte efter de tidsplaner og betalingsplaner, der er aftalt i de
galdende kontrakter uagtet aftalt udgiftsloft i @konomiaftalen.

Tabel 3. Rammeoverholdelse pa kvalitetsfondsprojekter
mio. kr. Pr. 31/3 Pr. 31/5 Pr.31/8 Pr. 31/10

Galdende udgiftsloft 527,4 527,4 527,5 527,5



- Forventet forbrug 793,5 714,3 686,3 686,3

= Forventet mindreforbrug 266,1 186,9 158,8 158,8

@vrigt anlaeg
Budgetopfelgningen pr. 31. oktober 2022 viser for gvrigt anlaeg et forbrug pa ca. 538 mio. kr.

Forbruget i 2022 forventes derfor fortsat at vaere i balance med udgiftsloftet.

Anlaegsomradet er, og vil ogsa i den kommende tid, vaere pavirket af den generelle
markedssituation med leveranceudfordringer og pa nogle omrader steerkt stigende priser. Dette
kan béde fordyre enkeltprojekter i 2022, men ogsa fore til udskydelse eller forsinkelse af
projekter.

Tabel 4. Rammeoverholdelse pa gvrigt anlaeg

mio. kr. Pr. 31/3 Pr.31/5 Pr.31/8 Pr. 31/10

Gealdende udgiftsloft 536,1 536,1 539,1 538,4

- Forventet forbrug 625,6 562,4 539,1 538,4

= Forventet mindreforbrug 89,5 26,3 0,0 0,0
Okonomi

Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever saerskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at rammeoverholdelsen pr. 31. oktober tages til efterretning.

Sagen afgeres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales.

Fraveerende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Orienteringen taget til efterretning.

Fravaerende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)



Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag






Punkt 5: Bevillingsendringer december 2022

EMN-2022-09393

Bilag

Bilag 1. Oversigt over bevillingsendringer
Bilag 2. Bevillingsoversigt, omkostningsbaseret
Bilag 3. Bevillingsoversigt, udgiftsbaseret

Bilag 4. Opfelgning pa disponering af mindreforbrug.docm



5 (Aben) Bevillingszendringer december 2022

Sagsresumé

Arets sidste bevillingsendringer pd driftsomrddet forelaegges til Regionsrddets godkendelse.
Bevillingsaendringerne bestdr overvejende af budgetneutrale flytninger internt i budget samt
tilleegsbeuvillinger, som svarer til den nationale COVID-19 kompensation.

Sagsfremstilling

Bevillingerne, der indgéar i budgettet for Region Sjalland tilpasses labende gennem aret. Det kan
vare ved opgaveflytning mellem omrader, udmentning af puljer mv. Det er Regionsradet, som
styrer ressourceanvendelsen i regionen ved tildeling og justering af bevillinger, idet
Regionsradet skal godkende alle bevillingsendringer.

Bevillingsendringerne i denne sag omfatter blandt andet:
¢ Kompensation for COVID-19 relaterede udgifter
¢ Udmentning af midler fra mindreforbrugssagen 2022
e Ny bevilling til projekt VIRSA
e Kollektiv trafik — MOVIA og ekstraordinart afdrag pa banelan
¢ Delvis udmgntning af PL-reserven i 2023
e Hjemtag af behandlinger
e Budgetjustering af sarligt udvalgte omréader
e @vrig udmentning af puljer mv.

Ad. Kompensation for COVID-19 relaterede udgifter

Regionen bliver kompenseret for udgifter relateret til COVID-19. Udgifter til test og-
vaccinationsindsatsen refunderes krone for krone via direkte tilskud, mens gvrige COVID-19
udgifter pa sundhedsomradet kompenseres over bloktilskuddet.

Der gives samlet set en bevilling pa 672 mio. kr. til deekning af COVID-19 relaterede udgifter.
Heraf kan 17 mio. kr. henfares til nye pukkelafviklingsprojekter, mens 13 mio. kr. vedrgrer
Garantiklinikken, da sygehusene ikke har mulighed for af finansiere det fulde forbrug pa
Garantiklinikken i 2022 pa grund af COVID-19. De resterende 642 vedrorer test- og
vaccinationsindsats samt gvrige COVID-19 relaterede udgifter.

Ad. Udmgntning af midler fra mindreforbrugssagen 2022
Pé regionsrddsmedet den 23. august blev der afsat i alt 248 mio. kr. til initiativer pa

sundhedsomradet for at imgdekomme det forventede mindreforbrug, som blev konstateret ved
rammeoverholdelsen pr. 31. maj. For en rakke af initiativer har midlerne vaeret reserveret
centralt, indtil der forela afklaring omkring den konkrete anvendelse. Der er vedlagt en
opfelgning pa anvendelsen af midlerne, hvor den konkrete udmgntning fremgar (bilag 4).

Af de 10 mio. kr. afsat til implementering af handlingsplanen for karkirurgi foreslas det, at 2,5
mio. kr. anvendes til apparaturindkeb til at understatte omréadet. Derved skal driftsbevillingen



nedskrives med 2,5 mio. kr. og i saerskilt sag fremlaegges forslag til at forhgje apparaturpuljen
(anleeg) i 2022 med 2,5 mio. kr.

Ad. Ny bevilling til projekt VIRSA
Som supplement til indsatsen vedrgrende karkirurgi foreslas det, at der gives en bevilling til

projektet VIRSA — Vidensenhed for Rehabilitering ved Sar og Amputationer — pa 5 mio. kr. i
2022, som finansieres via bufferpuljen, med henblik pa at projektet gennemfores over de
kommende ar. Projektet er malrettet borgere, som er i risiko for, eller har fiet amputeret et ben,
og har til formal at sikre hgjt kvalificeret rehabilitering og palliation (lindrende behandling) i
forbindelse med sarbehandling og amputationer.

Ad. Kollektiv trafik — MOVIA og ekstraordineert afdrag pa banelédn

Der flyttes bevilling i 2022 pa 16,0 mio. kr. til kollektiv trafik fra budgetudligningspuljen.
Midlerne anvendes til at betale en ekstra a’conto opkravning fra MOVIA vedrgrende den
kollektive trafik i indevaerende ar. Belgbet er fastsat pa baggrund af MOVIAs forelabige
vurdering, men afklares endeligt i forbindelse med regnskabsafslutningen.

Herudover anmodes der om en tilleegsbevilling og bemyndigelse til, at administrationen kan
anvende op til 50,0 mio. kr. til ekstraordineert afdrag pa internt banelan. Der er de seneste ar
foretaget tilsvarende ekstraordinzre afdrag pa baneléan, som er muliggjort pga. andre regioner
ikke anvender det regionale udgiftsloft fuldt ud.

Ad. Delvis udmentning af PL-reserven 2023
I Budget 2023 er der tilbageholdt en PL-reserve pa 0,3 pct. point, svarende til 59 mio. kr., af den

pris- og lenudviklingsopskrivning, som regionen har faet for 2023.

Administrationen forventer med afset i de nuvaerende inflationstal, at regionen ved
midtvejsreguleringen i 2023 vil f et positivt PL-rul. Forstaet pa den made, at regionen vil fa
forhgjet bloktilskuddet og derved ogsa en forhgjet sundhedsramme, som falge af pris- og
lonstigninger i 2023, der overstiger Finansministeriets forventning i maj 2023.

Af hensyn til den decentrale budgetleegning foreslas det, at driftsbevillingerne allerede nu far
udmentet den reservation, der blev tilbageholdt i budgettet for 2023 — fremfor det forst sker i
sommeren 2023. For bevillingerne under de serligt udvalgte omrader fastholdes PL-reserven. I
stedet afventes den arlige udgiftsanalyse af omraderne, som laves i foraret og fremlaegges senest
i forbindelse med Regionsradets budgetseminar.

Ad. Hjemtag af behandlinger
Der hjemtages tre forskellige typer behandlinger til Region Sjalland vedrerende arvelige

hjertesygdomme, produktion af hereapparatspropper og brystrekonstruktioner. Regionens
samlede budget holdes i forste omgang neutralt. Men det forventes pa sigt, at de tre hjemtag kan
bidrage til en samlet besparelse for regionen.

Ad. Budgetjustering af serligt udvalgte omrader




For flere af bevillingerne under de serligt udvalgte omrader forventes et merforbrugi 2022,
mens andre af omraderne forventer et mindreforbrug. Samlet er regionens budget holdt neutralt
med de foresldede budgetflytninger.

Ad. @vrig udmentning af puljer mv.
Udmentning af puljerne bestar af overfersel af bevilling til de relevante virksomhedsomrader,

der gennemfogrer aktivitet og atholder udgifterne. Alle bevillingseendringerne er budgetneutrale
og vedrerer udmentning af forskningspuljer, reserverede midler fra budgetaftaler mv. Heraf kan
fremheaves restudmentningen af Vinterpakken. Der er udbetalt 158 mio. kr. fra Vinterpakken,
som oprindeligt udgjorde 154 mio. kr. Region Sjalland har dermed udbetalt hele belgbet, som
blev givet ekstraordinaert fra staten - og lidt mere til. De 4 mio. kr. kan bevillingsmeassigt daekkes
ind via 3 mio. kr. fra Regionsradets afsatte pulje til fastholdelse af medarbejdere samt 1 mio. kr.
fra Bufferpuljen.

Okonomi
De samlede bevillingsandringer, som foreslads med denne sag, fremgar af bilag 1.

Regionens samlede budgetterede udgifter i 2022 forhgjes med 673 mio. kr. vedrerende COVID-
19 relaterede udgifter. Det er alle udgifter, der kompenseres af staten, hvorved regionens
indtaegter forhgjes tilsvarende, sa det forbliver neutralt for regionens samlede budget.

Herudover reduceres driftsudgifterne under sundhedsomrédet med 2,5 mio. kr., som opvejes af
en stigning i anlaegsudgifterne, jf. omlaegning af bevillingen handlingsplanen for karkirurgi.

Indstilling
Administrationen indstiller, at
1. bevillingsandringerne i bilag 1 godkendes

2. der gives tillegsbevilling og bemyndigelse til, at administrationen kan anvende op til
50,0 mio. kr. pa afdrag pa internt baneldn under Regional Udvikling..

Sagen afggres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales, idet Forretningsudvalget bemerker, at bevilling til projektet VIRSA afventer
yderligere oplysninger i sagen.

Fraveerende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Godkendt.



Fravserende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag

1. Bilag 1. Oversigt over bevillingsaendringer (DokID: 10658260 - EMN-2022-09393)

2. Bilag 2. Bevillingsoversigt, omkostningsbaseret (DokID: 10658261 - EMN-2022-09393)

3. Bilag 3. Bevillingsoversigt, udgiftsbaseret (DokID: 10658262 - EMN-2022-09393)

4. Bilag 4. Opfolgning pa disponering af mindreforbrug.docm (DokID: 10643505 - EMN-2022-

09393)






Punkt 6: Anlaegsbevillinger og revision af investeringsoversigten

EMN-2022-08605
Bilag

Bilag 1. Investeringsoversigt 2022



6 (Aben) Anlaegsbevillinger og revision af investeringsoversigten

Sagsresumé

Regionsradet skal i denne sag godkende fire anlaegsbevillinger. Der er dels tale om
anlagsprojekter, der er aftalt i forbindelse med budgetvedtagelsen for 2022, og som nu er klar
til at blive igangsat. Og dels er der tale om tilpasning af et tidligere godkendt projekt og pulje.
Regionsradet skal derudover godkende en revision af investeringsoversigten.

Sagsfremstilling
Regionsradet skal i denne sag tage stilling til:
e Fire anlaegsbevillinger, samt
e Revision af investeringsoversigten
Anlaegsbevillinger
Anleagsbevillingen er den samlede gkonomiske ramme for et anlagsprojekt. Anlaegsbevillingen
kan tildeles ad én eller flere omgange afheengig af projektets karakter.
Der forelaegges fire anlagsbevillinger til Regionsradets godkendelse,
1. Implementering af handlingsplan for karkirurgi
2. En lettere hverdag for klinikerne
3. Styrket cybersikkerhed
4. Etablering af arbejdspladser i Ringsted
Ad. 1. Implementering af handlingsplan for karkirurgi

Implementering af handlingsplan for karkirurgi vedrerer en forhgjelse af apparaturpuljen i
2022 med 2,5 mio. kr.

I forbindelse med Implementering af handlingsplan for karkirurgi er der afsat i alt 10 mio. kr.
2022. Administrationen foreslar at 2,5 mio. kr. anvendes til indkeb af to ultralydsapparater
samt en flowmaler. Dvs. der skal konverteres 2,5 mio. kr. fra driftsbevillingen pa 10 mio. kr. til
en forhgjelse af apparaturpuljen. Nedskrivning af driftsbevillingen sker i
Bevillingseendringssagen forelagt pa andet dagsordenspunkt.

Der vil saledes fortsat samlet blive anvendt 10 mio. kr. til handlingsplanen formal i henhold til
den politiske aftale.

e Der soges om forhgjelse af anlaegsbevillingen til Apparaturpuljen med 2,5 mio. kr.

e Der sgges samtidig om, at der afsattes radighedsbelob pa 2,5 mio. kr. i 2022 samt
frigivelse heraf.

Ad. 2. En lettere hverdag for klinikerne

En lettere hverdag for klinikerne er et af digitaliseringsprogrammerne godkendt ved
budgetvedtagelsen for Budget 2022. Med Budget 2022 blev der reserveret midler i form af de
sdkaldte radighedsbelab.

Regionsradet har tidligere godkendt igangseettelse af programmet. Programmet har fokus pa at
udbygge og forbedre arbejdsgangene i Sundhedsplatformen samt skabe effektiv
patientbehandling. Programmet indeholdt oprindeligt tre delprojekter.

Med denne sag foreslas det, at projektet Udbud og implementering af hjertelydssystem tilfgjes
til programmet, da projektet knytter sig til klinikerne. Projektet har hidtil veere placeret under
programmet Styrket Cybersikkerhed, se Ad. 3. nedenfor.



Hjertelydssystemet monitorerer ufedte barns hjertelyd og moderens veer. Systemet indsamler,
overvager og arkiverer data, der foretages pa det ufedte barns hjertelyd og pa moderens veer.
Det eksisterende system er foraldet og lever ikke op til gaeldende it-sikkerhedsprincipper. Det
nye system er ngdvendigt for at lafte it-sikkerheden og fortsat understotte klinikerne.

e Der sgges om anlagsbevilling pa 2,9 mio. kr. til den resterende del af programmet.

e Der soges samtidig om, at der afsettes radighedsbelgb til Udbud og implementering af
hjertelydssystem pa 1,4 mio. kr. i 2022 og 1,5 mio. kr. i 2023 samt frigivelse herafi 2022
og 2023. Radighedsbelgbene flyttes fra programmet Styrket Cybersikkerhed.

Ad. 3. Styrket cybersikkerhed

Styrket cybersikkerhed er et af digitaliseringsprogrammerne godkendt ved budgetvedtagelsen
for Budget 2022. Med Budget 2022 blev der reserveret midler i form af de sédkaldte
radighedsbelob.

Regionsradet skal inden igangsattelse af projektet godkende projektet samt tildele
anlaegsbevilling.

Programmet bestéar af flere delprojekter, der skal understatte sikkerheden for regionens digitale
losninger og underliggende it-infrastruktur. Projekterne skal bidrage til at forbedre og
understgatte regionens sundheds-it systemer og udvikle opbevaring af borgernes data.
Programmet indeholder:

Design af nyt sekundaert datacenter, da det nuvaerende ikke lever op til geeldende krav om
forsyningssikkerhed. Samtidig er den nuveerende brandsikkerhed og sikkerheden generelt ikke
tilstraekkelig. For at opretholde en sikker og stabil drift, er det nedvendigt med design af nyt
sekundeert datacenter.

Intrusion Detection System (IDS) til automatisk at opdage it-angreb og efterfolgende foretage
analyse af et eventuelt angreb. Truslen for hackerangreb og cyberkriminalitet er gennem de
senere ar steget. Det kraver et tidssvarende it-sikkerhedssystem med effektive
forsvarsmekanismer, som kan hgjne sikkerhedsniveauet.

Konsolidering af stamdatakomponent, hvor stamdatakomponent er et system, der skal samle
decentrale stamdata i et centralt system. Projektet skal vaere kerneleverander af stamdata til den
regionale systemportefolje. Projektet vil understotte ensartet stamdata, der hurtigt og let kan
stilles til rddighed. Det vil hgjne datakvaliteten og minimere risikoen for fejl, hvor der kan vaere
indeholdt persondata. Samtidig vil det bidrage til at lette vedligeholdelsen af stamdata.

e Der sgges om anlagsbevilling pa 13,9 mio. kr.

e Der sgges samtidig om at nedskrive radighedslgb pa 3,2 mio. kr. i 2022 samt 1,7 mio. kr.
i 2023, da programmet forventes gennemfort for faerre midler samt da udbud og
implementering af hjertelydssystem flyttes til programmet En lettere hverdag for
klinikerne. Samtidig seges der om frigivelse af radighedsbelgb i 2022 og 2023.

Ad. 4. Etablering af arbejdspladser i Ringsted

Det tidligere Ringsted Sygehus har i 2021 og 2022 undergaet ombygning fra sygehusfunktion til
arbejdspladser til Koncern ITs funktioner. Der er tale om et igangvarende projekt med en
anleegsbevilling pa 19 mio. kr., hvortil der seges om en forhgjelse pa 0,8 mio. kr. som folge af



miljgsanering, darligere stand end ventet, samt forskydning af hAndvaerkernes arbejdstid
grundet hensynet til Koncern ITs medarbejdere med stgj og vibration.
e Der soges om forhgjelse af anlaegsbevillingen med 0,8 mio. kr.

e Der soges samtidig om, at der afseettes radighedsbelgb pa 0,8 mio. kr. i 2022 samt
frigivelse heraf i 2022.

Revision af investeringsoversigt

Administrationen foreslar pa baggrund af budgetopfelgningen pr. 31/8 2022 at revidere
investeringsoversigten. Revisionen kan henfores til forskydning i anvendelsen af midlerne
mellem budgetar pa kvalitetsfondsprojektet Universitetshospital Kage (USK) samt
digitaliseringsprojekterne It-projekter afledt af innovations tiltag og Stabilisering af det tekniske
fundament for Oracle E-Business Suite og en regnskabsafvigelse vedrerende Steno Diabetes
Center.

Tabel 1. Tilpasning af radighedsbelab

(mio. kr.) 2022 2023 2024 2025 2026 Ialt
Forskydning mellem budgetar

Byggeri USK* 158,9  -540,7 293,1 309,7 -153 2058
Digitalisering  It-projekter afledt af innovations tiltag -2,5 2,5 -

Digitalisering  Stabilisering af teknisk fundament for Oracle

E-Business Suite e = )
Regnskabsafvigelse
Byggeri Steno Diabetes 30,4 30,4
Ialt 187,6  -538,9 293,1 309,7 -153 236,2

Note: *2022 er i 2022-pl, mens 2023 og frem er i 2023-pl.

Ad. Forskydning mellem budgetdar

USK forventer af fremrykke ca. 159 mio. kr. til 2022. Fremrykningen er indenfor de vilkar, der
er aftalt med regeringen. Det vil sige, at regionernes kvalitetsfondsprojekter skal fortsatte efter
de tidsplaner og betalingsplaner, der er aftalt i de gaeldende kontrakter uagtet aftalt udgiftsloft i
@konomiaftalen. Budgettet tilpasses yderligere fra 2023 og frem for at afspejle projektets
forventninger inkl. pris- og lenregulering for 2023. Projektet forventes gennemfort inden for
den afsatte ramme.

It-projekter afledt af innovations tiltag foreslas flyttet til 2023. Projektet er ikke klar til opstart i
indevaerende ar, og flyttes budgetmaessigt til 2023.

Projektet Stabilisering af det tekniske fundament for Oracle E-Business Suite er startet op i
efteraret 2022. Og der gnskes fremrykket midler til 2022 fra 2023. Fremrykningen pévirker ikke
projektets samlede anlagsbevilling, da forbruget forventes tilsvarende lavere i 2023.

Ad. Regnskabsafvigelse

Péa projektet vedrgrende Steno Diabetes Center blev der i regnskabet for 2021 indtaegtsfort en
storre donation end tilteenkt. Donationen tilrettes i 2022 via en negativ indtaegt (udgift).
Tilretningen pavirker ikke projektets samlede gkonomi. Ligeledes pavirker tilretningen ikke det
samlede anlagsloft, da projektet udelukkende er finansieret af donationer og héandteres uden for
anlaegsloftet.



Den geldende investeringsoversigt efter tilpasninger fremgar af bilag 1.

Okonomi

Der gives anlegsbevillinger pa i alt 20,6 mio. kr.
Derudover tilrettes radighedsbelgbene i investeringsoversigten med de nye radighedsbelgb i

2022 0g 2023.

Tabel 2. Anlaegsbevilling, afsattelse og frigivelse af radighedsbelab

(mio. kr.) Anlaegs-  Afsattelse af radighedsbelgb  Frigivelse af radighedsbelab
bevilling 2022 2023 2022 2023

Implementering af behandlingsplan

for karkirurgi e = =

En lettere hverdag for klinikerne 2,9 1,4* 1,5% 1,4 1,5

Styrket cybersikkerhed 14,4 -3,2% -1,7* 11,7 2,7

EFablerlng af arbejdspladser i 0.8 0.8 ) 0.8 )

Ringsted

I alt 20,6 1,5 -0,2 16,4 4,2

Note: Tabellen viser endringerne i hhv. anlegsbevilling, rddighedsbelgb samt nye frigivelser af radighedsbelab. De

samlede belab efter eendringer fremgér af vedlagte bilag.
Note *: Projektet Udbud og implementering af hjertelydssystem flyttes til En lettere hverdag for klinikerne fra

Styrket Cybersikkerhed med 1,4 mio. kr. i 2022 og 1,5 mio. kr. i 2023.

Afledte driftsudgifter af digitaliseringsprojekterne omtalt i denne sag kan afholdes indenfor de
allerede afsatte bevillinger til afledt drift af IT-investeringer.

Indstilling
Administrationen indstiller, at der

1. gives anlagsbevilling pa i alt 20,6 mio. kr., jf. fordelingen i tabel 2.
2. afsattes, nedskrives og frigives radighedsbelgb, jf. fordelingen i tabel 1 og 2.
3. investeringsoversigten tilpasses, jf. tabel 1.

Sagen afggres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger
Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales.

Fravaerende

Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.



Beslutning
Godkendt.

Fravaerende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag
1. Bilag 1. Investeringsoversigt 2022 (DokID: 10641146 - EMN-2022-08605)






Punkt 7: Bevilling til projekt VIRSA

EMN-2022-00672
Bilag

Projekt VIRSA - uddybende oplysninger



7 (Aben) Bevilling til projekt VIRSA

Sagsresumé

Det foreslas at give en bevilling til projektet Vidensenhed for Rehabilitering ved Sar og
Amputationer (VIRSA) pa i alt 5 mio. kr. for at styrke indsatsen for borgere, der enten har faet
foretaget en benamputation eller er i langvarig sarbehandling.

Sagsfremstilling

Det foreslas at bevilge midler til projektet VIRSA — Vidensenhed for Rehabilitering og
palliation ved Sar og Amputationer. Formélet med projektet er at sikre borgere i Region
Sjaelland hejt kvalificeret rehabilitering og palliation i forbindelse med sarbehandling og
benamputation. Aktiviteterne i projektet skal ogsa bidrage med at mindske social ulighed i
sundhed, bidrage til bedre og lige adgang til behandling, age overlevelsen og fremme
livskvaliteten hos denne gruppe af borgere. Projektet er udviklet i samarbejde mellem Holbak
Sygehus, Ortopaedkirurgisk Afdeling, og STENO Diabetescenter Sjelland.

VIRSA arbejder bade for patienter, som har fiet amputeret ben, men ogsa dem, som er i risiko
for samme. Medarbejderne bidrager ogsa aktivt i nationale indsatser som fx udarbejdelse af
nationale kliniske retningslinjer. Der er forelgbig formuleret fem indsatsomrader for projektet:

e Radgivende funktion / care-manager.

o Afklaring af behov for rehabilitering og palliation ved langvarig sdrbehandling

e Forebyggende sundhedsfremmende indsatser

e Optimering af perioperativ pleje og behandling

¢ Rehabilitering og palliation efter amputation, herunder oprettelse af et intensivt
specialiseret genoptraeningstilbud

Projektet skal samarbejde med de fire akutsygehuse i Region Sjealland, alle kommuner i
regionen

samt andre aktgrer, som har betydning for borgere, som far amputeret ben, f.eks. bandagister og
patientforeninger.

En bevilling til VIRSA-projektet vil understatte arbejdet med handleplanen for karkirurgi. Der
laegges op til at gennemfore projektet over en femarig periode 2023-2027 og med en bevilling til
Holbzk Sygehus pa i alt 5 mio. kr. Der arbejdes pa at skaffe fondsmidler til projektet, men der er
behov for medfinansiering fra regionen for at kunne opna finansiering fra fondene.

Okonomi

Der leegges op til en finansiering pa 5 mio. kr. i 2022 med henblik p3, at projektet kan
gennemfores i perioden 2023-2027. Bevillingen indgar i sagen om bevillingsandringer
december 2022.

Indstilling
Administrationen indstiller, at der bevilges 5 mio. kr. i 2022 til Holbak Sygehus til
gennemforelse af projektet VIRSA i perioden 2023-2027.



Sagen afgores af Regionsradet.

Supplerende sagsfremstilling efter behandlingen i Forretningsudvalget d. 28.
november 2022
Vedlagt notat med uddybende oplysninger om projektet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales, idet projektets formal, aktiviteter og tidligere opnaede resultater uddybes frem mod
Regionsradets behandling af sagen

Fravaerende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Godkendt.

Fravaerende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag
1. Projekt VIRSA - uddybende oplysninger (DokID: 10670474 - EMN-2022-00672)






Punkt 8: Kvartalsrapport for 3. kvartal 2022 for Universitetshospital Kege
(USK)

EMN-2020-36757

Bilag

Bilag 1. Kvartalsrapport for USK for 3. kvartal 2022

Bilag 2. Ledelseserklaring til Regionsradet for 2. kvartal 2022

Bilag 3. Controllerenhedens bemerkninger til USK for 3. kvartal 2022
Bilag 4. Skema vedrerende deponering

Bilag 5. Erklering fra revision til kvartalsrapporten 3. kvartal 2022



8 (Aben) Kvartalsrapport for 3. kvartal 2022 for Universitetshospital Kege (USK)

Sagsresumé

Regionsradet skal godkende, at kvartalsrapporten for 3. kvartal 2022 vedrorende
kualitetsfondsprojekt USK (Universitetshospital Koge) fremsendes til Sundhedsministeriet.
Samtidigt med fremlaegning af rapporten gives der med denne sag et kort resumé af status for
projektet.

Sagsfremstilling

Sundhedsministeriet skal ved hjalp af regionernes standardrapportering fore tilsyn med, at de
kvalitetsfondsstattede projekter, herunder Universitetshospitalet i Kage (USK), lever op til de
overordnede formal. Tilsynet er hovedsageligt af gkonomisk karakter.

Kvartalsrapporten skal indsendes med en ledelseserklering, hvori regionsrddsformanden og
regionsdirektoren erklaerer, at rapporteringen til Sundhedsministeriet giver et retvisende billede
af status for projekterne. Kvartalsrapport og ledelseserklering er vedlagt som bilag.

Det er Regionsradet der, med denne sag, godkender, at kvartalsrapporten for 3. kvartal 2022
underskrives og videresendes til Sundhedsministeriet.

Baggrund for udarbejdelse af rapporten
I henhold til regnskabsinstruksen for kvalitetsfondsbyggerier er der krav om kvartalsvise

rapporteringer, der skal pdbegyndes, nar regionen fremsender udbetalingsanmodning til
Sundhedsministeriet.

Den 9. maj 2018 modtog Region Sjalland godkendelse af udbetalingsanmodningen vedr. USK,
der er regionens sidste kvalitetsfondsprojekt. Godkendelsen betyder, at regionen siden 2. kvartal
2018 har udarbejdet kvartalsrapporter.

Revision og regionens interne controllere

Regions Sjellands uafthangige revision samt de interne controllere skal, jf. regnskabsinstruks
for kvalitetsfondsprojekter sikre sig, at regionen lever op til retningslinjerne fra
Sundhedsministeriet om kvalitetsfondsprojekterne.

Revisionen har séledes udarbejdet revisionserkleringer for kvalitetsfondsprojektet vedr. USK,
der vedlaegges som bilag. Erkleringen folger den skabelon, der fremgér af regnskabsinstruksen.
Herudover har den interne controllerenhed udarbejdet en oversigt over bemarkninger til
projektet, denne er ligeledes vedlagt som bilag.

Hverken regionens interne controllerenhed eller revisionen har ved gennemgang konstateret
forhold, der giver anledning til at tage forbehold for de oplysninger, der gives i

kvartalsrapporten.

Fremdrift i projektet




Pa delprojektet vedrerende Senge- og behandlingsbygninger kunne det i september konstateres,
at forste byggefelt i delprojektet ikke var pa et stadie, hvor en ibrugtagningstilladelse kunne
opnés. Derudover manglede totalentreprengren justering og tilretning af it-netveerket, som er en
forudseatning for, at de patientkritiske anleeg (f.eks. patientkald og hjertestopkald) kan blive klar
til drift. Det betod, at den sékaldte aktiveringsplan og den efterfolgende flytning af patienterne
udskydes til farste kvartal 2023. Totalentreprengren har tilkendegivet at kunne feerdiggoere
byggeriet i labet af 4. kvartal 2022, som samtidig fortsat muligger den endelige aflevering af de
gvrige delprojekter i Senge- og behandlingsbygninger i 4. kvartal 2025.

For delprojektet vedrgrende Nuklearmedicin og Laboratorier fortsatter installationsarbejder.

For delprojektet vedrgrende Sterilcentralen er der afleveret udferelsesprojekt. Udstyr som stiller
serlige installations- og bygningsmaessige krav er blevet indkebt via totalentreprengren, for at
sikre sammenhang mellem udstyrskrav og bygning. Plan for indkeb af resterende udstyr til
sterilcentralen er under udarbejdelse.

Pa delprojektet vedrerende Varemodtagelse og apoteksproduktionsenhed er ABT-aflevering
blevet gennemfort 1. september. Det forventes, at apotekerfunktionen kan opstarte
valideringsprocessen i slutningen af 4. kvartal 2022, sdledes at apotekerfunktionen kan
pabegynde leegemiddelproduktionen ca. seks maneder senere. Der er aftalt en samlet
driftsprove for varemodtagelsen, transportrobotter og relaterede it-projekter, der afsluttes
december 2022, hvorefter det overgar til SUH’s driftsorganisation.

For delprojektet vedrgrende ombygning af det eksisterende hospital er der mindre ombygninger
i kaelderniveau, for at gore klar til det automatiserede logistiksystem med selvkerende robotter
(AMR).

Design og planlagning af IT systemerne STYR, Sgg og Find (Sporbarhedssystem) samt Felles
udstyrsordning (FUO) er afsluttet og idriftsattes i forbindelse med indflytningen i forste
byggefelt i Senge- og behandlingsbygninger.

Projektets styringsmanual er opdateret og godkendt af Regionsradet den 7. oktober 2019.
Styregruppen har i maj 2022 gennemgaet styringsmanualen og vurderet, at der ikke var behov
for aendringer.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever sarskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at

1. Kvartalsrapporten for 3. kvartal 2022 godkendes og fremsendes til Sundhedsministeriet.
2. Orienteringen om projektets fremdrift tages til efterretning.



Sagen afggres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales.
Koncerndirektor Lone Lindsby orienterede desuden om status for projektets gkonomi.

Fraveerende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Indstillingens punkt 1 godkendt. Indstillingens punkt 2 taget til efterretning.

Fravaerende

Ali Unsal ©
Tina-Mia Eriksen ©)
Jette Leth Buhl 10
Bilag

1. Bilag 1. Kvartalsrapport for USK for 3. kvartal 2022 (DokID: 10656809 - EMN-2020-36757)
2. Bilag 2. Ledelseserklering til Regionsradet for 2. kvartal 2022 (DoKkID: 10644735 - EMN-
2020-36757)

3. Bilag 3. Controllerenhedens bemarkninger til USK for 3. kvartal 2022 (DokID: 10644726 -
EMN-2020-36757)

4. Bilag 4. Skema vedrgrende deponering (DokID: 10655028 - EMN-2020-36757)

5. Bilag 5. Erkleering fra revision til kvartalsrapporten 3. kvartal 2022 (DokID: 10657607 - EMN-

2020-36757)
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9 (Aben) Plan for organisering af bloddonation

Sagsresumé

Der forelaegges til godkendelse et forslag til en plan for den fremtidige organisering af
blodomradet i Region Sjaelland. Planen har til formal at robustgere bloddonationen i Region
Sjeelland og dermed sikre, at vi som region kan efterleve beslutningen i Danske Regioners
bestyrelse om at udbygge kapaciteten til tapning af blodplasma betydeligt, som folge af en
aget eftersporgsel. Sagen er revideret efter behandling i Sygehusudvalget den 12. oktober
2022.

Sagsfremstilling

I denne sagsfremstilling foreleegges et forslag til en plan for den fremtidige organisering af
bloddonation i Region Sjalland, herunder tapning af fuldblod og plasma.

Sagsfremstillingen er en opdatering af den sagsfremstilling, som blev forelagt Sygehusudvalget
pa madet den 12. oktober 2022. Af protokolteksten til dette mode fremgéar folgende:

“Indstillingerne blev ikke anbefalet, i det der forud for en beslutning enskes en politisk dialog
med bloddonorforeningen om bl.a. deres vurdering af mulighederne for at bevare donorer ved
evt. lukning af de lokale donorsteder samt deres overvejelser om en forsteerket hverveindsats,
der kan sikre et tilstraekkeligt donorgrundlag til realisering af den samlede plan. Hertil onskes
det at administrationen forud for en fornyet behandling af sagen bl.a. afdzekker folgende:

e Muligheden for at kompensere donorer for fx udgifter til korsel
e Muligheden for at foretage plasmatapning i de eksisterende sundhedshuse”

Nearvarende sagsfremstilling er opdateret med bl.a. informationer om og administrationens
indstilling til muligheden for at kompensere donorer for udgifter til kersel og muligheden for at
foretage plasmatapning i sundhedshuse. P4 anmodning fra udvalget deltager formand for
Bloddonorerne i Region Sjalland Charlotte Dall pa Sygehusudvalgets made den 15. november
2022, og svarer pa spergsmal og prasenterer bloddonorernes perspektiv pa den foreslaede plan.
Til baggrundsinformation er vedlagt en praesentation af blodomradet, som blev fremlagt pa
Sygehusudvalgets mode 8. september 2022 af cheflege Keld Homburg fra Klinisk
Immunologisk Afdeling.

Baggrund
Blodomradet omfatter tapning af fuldblod og plasma samt efterfolgende bearbejdning af dette

ved sdkaldt komponentproduktion. Det forelagte forslag til en plan for organisering af
bloddonation beskaftiger sig forst og fremmest med tapning af fuldblod og plasma, idet der pa
nuvarende tidspunkt ikke vurderes at vaere behov for &ndringer i komponentproduktionen.
Tapning af fuldblod og plasma sker med henblik pa fremstilling af tre forskellige komponenter:
rade blodlegemer, blodplader og plasma (den klare blodvaske uden blodceller). Fuldblod
indeholder alle disse tre komponenter.

Komponenterne anvendes hovedsageligt pa folgende kliniske omréder:
¢ Hamatologi og onkologi

Forskellige medicinske lidelser

Traumer

Kirurgi

Fodsler



Bade fuldblod og plasma tappes fra frivillige donorer. Nar behovet for plasma overstiger behovet
for de gvrige komponenter, tappes plasma ved sdkaldt plasmaferese. Ved plasmaferese fores
blodcellerne tilbage til donorens blod, s& det kun er plasma, der udtages fra kroppen.
Plasmaferese er mindre belastende for kroppen end fuldblodstapning, og plasmaferese kan
derfor foretages hyppigere pa den enkelte donor end fuldblodstapning.

Nuveerende organisering af bloddonation
Fuldblodstapning, plasmatapning og komponentproduktion er i Region Sjeelland forankret i

Klinisk Immunologisk Afdeling, som er en regional enhed, som er placeret under Sjellands
Universitetshospital.

Der tappes fuldblod pé faste tappesteder pa/ved sygehusene i Holbak, Roskilde, Kage, Slagelse,
Neastved og Nykebing F. Derudover tappes der fuldblod i to mobile tappeenheder (busser)
yderligere 12 steder i Regionen: Nakskov, Vordingborg, Ringsted, Kalundborg (sundhedscentret
og Novo Nordisk), Korser, Hong, Nykebing Sjelland, Faxe, Haslev, Stege og Maribo.
Plasmatapning foretages i Holbak, Nastved og Nykebing F., alle steder i tilknytning til
fuldblodstapningen. Plasmatapning kraever sarlige faciliteter og kan derfor ikke foretages i
mobile tappeenheder.

Komponentproduktionen (forarbejdning af fuldblod og plasma m.m.) sker i
Transfusionscentret, som er placeret pa Naestved Sygehus.

Donorerne i Region Sjalland er organiseret i otte lokale enheder, som horer under de
overordnede organisationer Bloddonorerne i Danmark og Bloddonorerne i Region Sjelland. De
lokale enheder, som tidligere blev kaldt "donorkorps”, har til opgave at organisere og fastholde
donorerne samt at hverve nye donorer efter behov. Denne indsats finansieres primart gennem
et sdkaldt tappegebyr pa 51 kr. pr. tapning, som Region Sjelland betaler til de lokale enheder.

Der er i gjeblikket ca. 13.500 fuldblodsdonorer og 3.000 plasmadonorer i Region Sjalland, og
der er et betydeligt sammenfald mellem de to grupper.

Bloddonorerne i Region Sjelland har et teet samarbejde med Klinisk Immunologisk Afdeling.

Udvikling og udfordringer for bloddonation
Der er i de senere ar sket en betydelig stigning i behovet for plasma. Dette skyldes isar en

stigning i brugen af leegemidlet immunglobulin, som fremstilles ved brug af plasma. Denne
stigning forventes at fortsette i de kommende ar. Immunglobulin er kroppens ’egen-
producerede’ antistoffer og kan som laegemiddel anvendes til at behandle patienter, hvis
immunsystem ikke fungerer, som det skal. Som falge af det stigende behov for plasma, kan
produktionen af plasma i Danmark ikke laengere daekke behovet. Samtidig er den internationale
forsyningssituation usikker og praeget af stigende priser og udsving i produktionen, bl.a. som
folge af COVID-19. Konsekvenserne af mangelsituationen for patienterne er hyppigere
infektioner, flere hospitalsindleeggelser (som ogsé gger sundhedsvaesnets udgifter) og ringere
livskvalitet.

For at sikre fremtidig forsyningssikkerhed i Danmark har Danske Regioners bestyrelse vedtaget,

at regionerne skal udbygge kapaciteten til tapning af blodplasma til 280 tons om aret, og at hver
region skal levere sin forholdsmeessige andel heraf. For Region Sjzlland betyder dette, at den
nuvarende plasmatapning pa ca. 16 tons skal gges til ca. 40 tons.

Klinisk Immunologisk Afdeling er i lebende dialog med Bloddonorerne i Region Sjzlland om
behovet for at rekruttere tilstraekkeligt med donorer til den ggede plasmatapning.



Bloddonorerne er positivt indstillet over for denne opgave og ensker, at Region Sjelland
hurtigst muligt far udvidet sin kapacitet til plasmatapning.

Mens behovet for plasma som navnt er stigende, gor dette sig ikke geeldende for de ovrige
komponenter, rade blodlegemer og blodplader. Behovet for fuldblodstapning er siledes stabilt
eller let faldende. Bade Bloddonorerne i Region Sjelland og Klinisk Immunologisk Afdeling er
derfor i gang med et gradvist skifte fra primart at have fokus pa fuldblodstapningen til i hgjere
grad at have fokus pa plasmatapningen.

I Region Sjeelland er der i dag den problemstilling, at en del af de tidligere omtalte “mobile
tappesteder” (de tappesteder, der betjenes af de mobile enheder) kun benyttes af fa donorer.
Dette gaelder tappestederne i Korser, Hong, Nykebing Sjaelland, Faxe, Haslev, Stege og Maribo.
P& de mobile tappesteder kan der kun udferes fuldblodstapning, som giver et lavt plasma-
udbytte sammenlignet med plasmatapning via plasmaferese-metoden. Det er derfor
administrationens vurdering, at omkostningerne til en opretholdelse ikke star mal med udbyttet
og antallet af donorer.

Forslag til fremtidig organisering af bloddonation i Region Sjelland
Der er pd blodomradet en bevagelse i retning af et storre og sterre behov for plasmatapning,

mens behovet for fuldblodstapning er stabilt og méaske endda let faldende.
Bloddonororganisationen i Region Sjalland er opméarksom pé denne udvikling og ensker, at
donorernes indsats gor storst mulig gavn. Bloddonorerne gnsker med andre ord at vaere en aktiv
medspiller i en omstilling fra, at der overvejende tappes fuldblod, til at der i langt hgjere grad
tappes plasma. Region Sjelland har derfor over en laengere periode veeret i en positiv dialog med
Bloddonorerne i Region Sjazlland om en mulig plan for den fremtidige organisering af
blodomradet, som kan sikre denne omstilling.
Den foresldede plan indeberer, at der etableres nye plasmatappesteder i Koge, Slagelse og
Roskilde, og at bningstiderne pa alle plasmatappestederne samtidig udvides, sa flere borgere
har mulighed for at donere blod. Dette skal gore det muligt gradvist at ege plasmatapningen i
Region Sjalland fra 16 til 40 tons om aret, hvorved Region Sjalland vil kunne leve op til aftalen
med de gvrige regioner.
Ift. fuldblodstapning indebaerer planen, at de mobile tappesteder i Korser, Hong, Nykebing
Sjeelland, Faxe, Haslev, Stege og Maribo lukkes. Disse tappesteder giver i dag et meget lille
udbytte og er derfor ikke nedvendige for, at Region Sjelland kan opretholde den fornadne
produktion af rede blodlegemer og blodplader. Formandene for de lokaler bloddonorenheder,
som deekker disse mobile tappesteder, har givet deres opbakning til, at tappestederne lukkes.
Tidsplan m.m.
Den konkrete tidsplan for den foresldede omstilling ser sadan ud:
2023:

o [Etablering af plasmatapning i Koge

¢ Nedlukning af de mobile tappesteder i Korser, Hang, Nykebing Sjalland, Faxe, Haslev,

Stege og Maribo

2024:

o Etablering af plasmatapning i Slagelse

e Udvidelse af 4bningstiderne pa plasmatappestederne i Holbak, Naestved og Nykebing F.
2026-2027:

e Etablering af plasmatapning i Roskilde



Etableringen af plasmatapning i Kage pabegyndes med det samme. Dette sker i lejede lokaler pa
Lykkebaekvej 14 teet pa sygehuset, idet der ikke er dimensioneret med donortapning i det nye
byggeri pa SUH, Koge. Lokalerne pa Lykkebakvej 14 er klar til brug, og plasmatapning vil derfor
kunne pabegyndes i starten af 2023.

Etableringen af plasmatapning i Slagelse pabegyndes i 2023. Der er identificeret egnede lokaler
péa Slagelse Sygehus, men der er behov for ombygning. Plasmatapning i Slagelse forventes at
kunne vaere i drift i starten af 2024.

Etablering af plasmatapning i Roskilde afventer, at der bliver ledige lokaler til rddighed i
forbindelse med flytning af funktioner fra SUH, Roskilde til SUH, Kage. Der vil formentlig veere
behov for ombygning af disse lokaler. Det forventes, at etableringen af plasmatapning i Roskilde
kan pébegyndes senest i 2026, og at plasmatapningen kan veere i fuld drift senest i 2027.
Sidelobende med etableringen af de nye plasmatappesteder udvides plasmatappekapaciteten i
Neastved, Holbaek og Nykebing F., som folge af at dbningstiderne pa de tre tappecentre udvides.
De nye dbningstider forventes at veere indfaset i lobet af 2024.

Der vil ogsa vare behov for en betydelig indsats for at hverve nye donorer til plasmatapningen.
Denne indsats planlegges og gennemfores i teet samarbejde med bloddonororganisationen.
Bloddonororganisationen er meget positiv over for at skulle lose denne opgave og vurderer
samtidig, at det kan lade sig gore at hverve det fornadne antal donorer.

De mobile tappesteder i Korsgr, Hong, Nykebing Sjalland, Faxe, Haslev, Stege og Maribo
foreslas lukket i labet af 2023. De mobile tappesteder betjenes som navnt af to mobile
tappeenheder. Den ene af disse (den storste) er for nylig blevet renoveret. Den anden (den
mindste) er i darlig stand og vil skulle gennemga en storre istandsettelse, hvis den fortsat skal
vare i brug i fremtiden. En séddan istandsettelse vurderes at ville belgbe sig til 0,6 mio. kr. Hvis
de ovennavnte mobile tappesteder lukkes, vil de resterende mobile tappesteder kunne varetages
af den store, renoverede, mobile tappeenhed. Derved spares der udgifter til istandsattelse samt
fortsat drift af den lille mobile tappeenhed.

Ovennavnte tiltag vil, sammen med en raekke mindre effektiviseringstiltag, medfere, at Region
Sjeelland fra 2027 vil kunne leve op til mélet om at tappe 40 tons plasma om aret. Ca. 6 ud af de
40 tons vil stamme fra fuldblodstapning (som ogsa giver et udbytte af plasma), mens de
resterende ca. 34 tons vil stamme fra ren plasmatapning.

Overvejelser vedrgrende eventuel bevarelse af de sma mobile tappesteder
Som alternativ til administrationens forslag vil de mobile tappesteder i Korser, Hong, Nykebing

Sjeelland, Faxe, Haslev, Stege og Maribo kunne bevares ud fra et naerhedshensyn. Det er dog
administrationens vurdering, at en sddan lasning kan fa konsekvenser for muligheden for at age
plasmatapningen op til mélsatningen pa 40 tons plasma om aret.

Hyvis bloddonororganisationen skal bruge krefter pa at fastholde og rekruttere donorer til de
sma mobile tappesteder, vil dette alt andet lige gore det svaerere at rekruttere det fornadne antal
plasmadonorer. Samtidig ma der imadeses en risiko for, at det nedvendige fokus pa at age
antallet af plasmadonorer vil medfare, at donorgrundlaget for de sma mobile tappesteder i
fremtiden vil blive yderligere forringet.

Tilsvarende vil den fortsatte drift af de sm& mobile tappesteder binde ressourcer fra Klinisk
Immunologisk Afdeling, som ellers kunne anvendes til at sikre succesfuld implementering af
forggelsen af plasmatappekapaciteten i Region Sjelland. Endelig vil en fastholdelse af de sma
mobile tappesteder som navnt indebzre en kortsigtet engangsudgift pa 0,6 mio. kr. til
renovering af den lille mobile tappeenhed.




Det forventes, at en stor del af de donorer, som i dag benytter de sma mobile tappesteder, vil
have mulighed for at benytte ét af de gvrige tappesteder. Det kan i den forbindelse overvejes at
oge abningstiden pa de tilbageveerende mobile tappesteder, sa det bliver lettere for donorerne at
passe blodtapningen ind i deres kalender. Erfaringen fra tidligere lukninger af tappesteder er, at
der kun er ganske fa donorer, som stopper med at donere blod som felge af lukningerne.
Mulighed for at kompensere donorer for udgifter til kersel

Safremt donorerne skal kompenseres for udgifter til karsel til og fra tappestederne, antages det
at skulle ske efter en af de geeldende statslige takster for karsel i egen bil. Der forefindes en hgj
takst pa 3,70 kr. pr. km. for kersel op til 20.000 km. pr. ar og en lav takst pa 2,17 kr. pr. km. for
korsel over 20.000 km. pr. ar. Der er eksempler p4a, at den lave takst anvendes ogsa for kersel
under 20.000 kr. pr. ar. Det antages, at karselsgodtgerelsen vil kunne udbetales skattefrit, men
dette er ikke undersogt til bunds.

Safremt donorerne skal kompenseres for udgifter til karsel, vil det af administrative grunde
formentlig veere nedvendigt at beregne korselsomfanget ud fra afstanden mellem donorens
bopal og tappestedet. Dette, til trods for at donorer, som ikke bor i nerheden af et tappested,
normalt vil besgge tappestedet, nar de som folge af andet @rinde i forvejen befinder sig i
narheden af dette. Det er administrationens vurdering, at man i praksis vil komme til at
kompensere donorerne for et stort omfang af kersel, som ikke i praksis udger ekstra karsel for
donorerne. Ved indferelsen af en ordning med kompensation for udgifter til korsel vil der skulle
tages stilling til, om der skal opereres med en minimumsgranse, sidan at donorer, der bor teet
pa et tappested, ikke kompenseres for karsel til tappestedet.

Der er ikke foretaget en analyse af de nuveerende donorers gennemsnitlige afstand fra bopeel til
neermeste tappested (med eller uden lukning af nogle af de mobile tappesteder) og af
sammenhangen mellem denne afstand og donorernes tappefrekvens. Derfor er det sveert at
beregne, hvad den samlede udgift for Region Sjalland vil vaere ved udbetaling af kompensation
for korsel efter henholdsvis den lave og den hgje takst.

I et fremtidigt scenarie med 50.000 plasmatapninger og 25.000 fuldblodstapninger arligt og et
antaget gennemsnitligt transportomfang pa 20 km. pr. tapning (10 km. hver vej) vil udgiften
lobe op i 5.550.000 kr. om aret ved anvendelse af den hgje statslige takst og 3.255.000 kr. om
aret ved anvendelse af den lave statslige takst. Dette kan alene betragtes som forelgbige
overslag. Hertil vil komme betydelige administrationsomkostninger, der vil skulle atholdes af
Klinisk Immunologisk Afdeling.

Det skal holdes for gje, at det fremgar af bade dansk lovgivning (blodforsyningsloven) og EU-
lovgivning, at bloddonation foregar frivilligt og uden gkonomisk kompensation. Der udbetales i
dag et tappegebyr pa 51 kr. pr. tapning til den lokale enhed i bloddonororganisationen. Disse
penge bruges til erkendtligheder til donorerne (f.eks. gaver efter et vist antal tapninger) og til
arrangementer og kampagner, som har til formal at hverve og fastholde donorer. Derudover
finansierer Region Sjzlland en regional pulje, som anvendes til regionale kampagner m.m.
Bloddonorerne i Region Sjzlland er bekymrede for, at en ordning med kompensation for
kearselsudgifter kan komme i konflikt med bloddonorernes tradition for at donere blod som en
frivillig og almennyttig indsats. Derudover vurderer bloddonorerne, at en sidan
kompensationsordning ikke er ngdvendig ift. at kunne skaffe og fastholde det forngdne antal
donorer fremover.

Det skal derudover bemerkes, at en eventuel ordning i Region Sjelland vedrgrende
kompensation for kerselsudgifter ma antages at fa betydning for de gvrige regioners aftaler med



bloddonorerne. Der er i dag kun mindre variationer mellem regionernes individuelle aftaler med
bloddonorerne om vilkdrene for donortapning i den enkelte region. Der er endvidere ved at blive
taget initiativ til at sikre en endnu sterre harmonisering af aftalerne, i forbindelse med at
regionerne skal lgse en faelles opgave med at sikre national selvforsyning af plasma.

P& baggrund af ovenstiende er det administrationen anbefaling, at der ikke indferes en ordning
med kompensation for udgifter til korsel i forbindelse med bloddonation. Safremt der er et
politisk gnske om at indfere en ordning om kompensation for kerselsudgifter, er det
vurderingen, at forslaget ber rejses tvaerregionalt, frem for at der bliver indfert en seaerskilt
ordning i Region Sjalland.

Mulighed for at foretage plasmatapning i eksisterende sundhedshuse

De foreslaede fremtidige plasmatappesteder i Kage, Slagelse og Roskilde er valgt, fordi der disse
steder er et stort donorgrundlag. Dette er en forudsatning for, at omkostningerne til tapning af
plasma kan holdes pa niveau med den aftalte afregningspris pa 1.350 kr. pr. kg.

Der har i en lengere arrakke vaeret fokus pa rekruttering af donorer i omraderne omkring de
eksisterende sundhedshuse. Dette, for at kunne bibeholde en gkonomisk forsvarlig
fuldblodstapning de pageldende steder. Til trods for denne indsats er donorgrundlaget disse
steder fortsat meget lavt. Plasmatapning i sundhedshusene vil derfor kun kunne give et mindre
bidrag til den samlede produktion i Region Sjelland, safremt Region Sjalland skal leve op til
malsetningen om at levere 40 tons plasma om aret. Endvidere vil omkostningerne til denne
produktion komme til at ligge langt over afregningsprisen pa 1.350 kr. pr. kg. En lgsning med
plasmatapning i de eksisterende sundhedshuse kan derfor ikke anbefales.

Okonomi

Udgifterne til plasmatapning udger 10 mio. kr. i perioden 2023 til 2026 samt 0,4 mio. kr. varigt.
I tabel 1 herunder er en fordeling af udgifterne inddelt i etableringsudgifter, varige driftsudgifter
og indteegtsdekkede driftsudgifter gennem salg af plasma. Budgetfinansieringen gives dels ved
mindreforbrug pa puljen budgetinitiativer til senere fordeling og dels bufferpuljen. Under
tabellen er en uddybning af udgifterne.

Tabel 1. Udgifter til plasmatapning i perioden 2023 til 2026 samt 2027 og frem.

(mio. kr.) 2023 2024 2025 2026 2027 og frem
Udgifter

Etableringsudgifter 4,8 0,2 - 3,4 -
Varige driftsudgifter 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4
Udgifter i alt 5,2 0,6 0,4 3,8 0,4
Budgetfinansiering

Bufferpulje 4,8 0,2 - 3,4 -
Budgetinitiativer til senere fordeling 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4
Budgetfinansiering i alt 5,2 0,6 0,4 3,8 0,4
I alt - - - - -

Etableringsudgifter
Etableringsudgifterne bestar af udgifter til ombygning, inventar og personale.

Ombygningsudgifterne er ombygninger af lokaler, primeert i Slagelse og Roskilde, for at kunne



varetage plasmatapningsopgaven. Inventarudgifter er mindre indkeb s& som tappelejer og
mindre frysere, hvor der ikke er behov for leasing af anskaffelserne. Personaleudgifter er
midlertidige udgifter til projektledelse og administration herunder hvervning, registrering og
visitation af nye donorer. I tabel 2 herunder er en fordeling af udgifterne.

Tabel 2. Udgifter til etablering af plasmatapning i perioden 2023 til 2026 samt 2027 og frem.

2023 2024 2025 2026 I alt
Ombygning 2,7 - - 2,5 5,2
Inventar 1,1 0,1 - 0,6 1,7
Personale 1,0 0,1 - 0,3 1,4
I alt 4,8 0,2 - 3.4 8,4

Ombygningerne i de enkelte ar er baseret pa skon for, hvornédr plasmatappestederne kan
etableres. Ved udskydelse af etableringen vil bevillingen kunne indga i sygehusets overforsel af
mindreforbrug mellem arene.

Varige driftsudgifter

Varige driftsudgifter er driftsudgifter, der ikke kan indeholdes i afregningsprisen pa 1.350 kr. pr.
kg. plasma. Udgifterne udger 0,4 mio. kr. varigt, hvoraf 0,3 mio. kr. er leasing af nedfrysere, og
0,1 mio. kr. er husleje for lokalerne i Kage pa Lykkebakvej 14. Leasing af nedfryserne vurderes
til at have en levetid pa fem éar.

Indtegtsdaekkede driftsudgifter gennem salg af plasma

Plasma tappet i regionerne opkabes af den feellesregionale indkebsorganisation Amgros. Der er
truffet beslutning om, at afregningsprisen fremover skal vare 1.350 kr. pr. kg. Denne
afregningspris er beregnet til at kunne dakke driftsudgifterne pa et mindre plasmatappested. I
national sammenhaeng vil de kommende plasmatappesteder i Region Sjalland vere at regne for
mindre plasmatappesteder.

Det vurderes, at afregningsprisen pa 1.350 kr. pr. kg vil kunne daekke de fleste af Region
Sjeellands fremtidige lobende udgifter til plasmatapning, herunder udgifter til lon, udskiftning af
inventar, transport, forbrugsvare, analyseudgifter, donorforplejning og tappegebyr. Seenkes
afregningsprisen, skal der tages stilling til udestadende finansiering pa omradet.

Indstilling
Administrationen indstiller:
1. at den forelagte plan for bloddonation godkendes.
2. at der gives bevilling til opgaven til Sjeellands Universitetshospital jf. tabel 1. Bevillingen
budgetfinansieres dels ved mindreforbrug pa puljen budgetinitiativer til senere fordeling
og dels ved bufferpuljen.

Sagen afggres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Sygehusudvalget
Dato: 15-11-2022

Sagen blev anbefalet. Det blev bemarket, at planens effect skal folges, og at Sygehusudvalget
forelaegges en status pa en raekke nogleparametre efter ca. 12 ar og 3 ar.



Fravarende

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales.

Fravarende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Godkendt.

Fravaerende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag
1. Organisering af blodomradet i Region Sjaelland (DokID: 10603685 - EMN-2020-37183)






Punkt 10: Idéopleg vedr. Idreetshal pa Kofoedsminde

EMN-2022-08967
Bilag

Ideoplaeg mappe vedr. idretshal til Kofoedsminde



10 (Aben) Idéoplaeg vedr. Idratshal pa Kofoedsminde

Sagsresumé

Det er en vigtig del af sundhedsindsatsen pa de sociale institutioner, at borgerne har adgang
til gode fysiske rammer, der understotter idrzet og bevagelse. Derfor besluttede Regionsradet
med budgetaftalen for 2022 at prioritere midler til etablering af en hal til idraetsformal pa
Kofoedsminde. Der fremlagges nu idéoplag for etablering af idreetshal pa Kofoedsminde. Med
denne sag anmodes om andring af radighedsbelob samt anlaegsbevilling pa 1,0 mio. kr. til
udarbejdelse af projektforslag.

Sagsfremstilling

Kofoedsminde er et landsdaekkende sikret tilbud for voksne domfaldte udviklingsheemmede
med akut modtagepligt.

Pa de sikrede institutioner er vilkarene for fysisk aktivitet og idreet udfordrede. Det gaelder isaer
pa Kofoedsminde, hvor den fysiske kapacitet i forvejen er udnyttet maksimalt, da nuveerende
rammer ikke er fulgt med den massive pladsudvidelse i en arraeckke pa Kofoedsminde.
Nybyggeriet af en idratshal vil give mulighed for fysisk aktivitet og idraet indenfor det sikrede
hegn. Dette vil muliggere oftere aktivitet end de nuvarende muligheder med en gang om ugen,
hvor der for nuveerende skal ansgges om udgangstilladelse.

Idraetshallen kan ligeledes anvendes ved storre sociale arrangementer, som ogsé er en del af
beboernes dagligdag.

Ideoplaeg
Ideoplaegget, som ses i vedlagte bilag, skitserer en idraetshal pd 1061 m? indrettet i en etage.

Idraetshallen omfatter:
e Hallen er pa 610 m? med plads til fire badmintonbaner, hdndbold, basketball eller
volleyball med videre.
Ombklaednings- og toiletfaciliteter
Redskabsdepot
Anretterkgkken til anvendelse ved storre sociale arrangementer
Fitnessrum
Snoezelrum
Vindfang
Fordelingsgang
Renggringsrum
Teknikrum
Udeareal med terrasse

Grundet malgruppen pa Kofoedsminde, hvor der er szrlig risiko for overfald beboerne imellem,
er det nodvendigt at etablere individuelle bade- og omkleedningsrum.
Hovedtidsplan

o Ideoplaegget fremlaegges for godkendelse af Regionsradet 6. dec. 2022
Valg af rddgiver fra rammeaftale januar 2023
Projektforslag udarbejdes januar til maj 2023
Projektforslag fremlaegges for godkendelse af Regionsrad 6. juni 2023
Udbudsprojekt udarbejdes fra juli 2023 til december 2023
Udbud af entrepriser januar 2024
Kontrahering med entreprengrer marts 2024
Udforsel april 2024 til maj 2025




e Ibrugtagning juni 2025

Udbudsstrategi
Til udarbejdelse af projektforslag og konkret udbudsstrategi tilknyttes en radgiver, der udvalges
efter geeldende rammeaftale.

Miljo og baeredygtighed

I forbindelse med projektforslaget udarbejdes samtidig forslag og konsekvensvurdering
vedrerende miljo og baeredygtighed.

Energiforsyning vurderes at blive fra Radbyhavn Fjernvarme.

Okonomi

Anlaegsgkonomi

Anlagsomkostninger til ny idraetshal forventes at udgere ca. 26,9 mio. kr. (ex. moms).
Tabel 1. Anleegsomkostninger, mio. kr.

Handvarkerudgifter 20,6
Uforudsete udgifter 2,7
Projektomkostninger 3,1
Bygherreleverancer 0,5
Samlet budget i alt 26,9

Der er i Budget 2022 afsat 13,4 mio. kr. til formalet, men det er administrationens vurdering, at
der er behov for 26,9 mio. kr. for at kunne realisere planerne om en idratshal. Prisstigninger og
klarhed vedrerende kravene til idreetshallens faciliteter er arsagen til de storre

anlegsomkostninger.

Med denne sagsfremstilling anmodes om 1,0 mio. kr. til udarbejdelse af projektforslag og

udbudsstrategi.

Da projektet gennemfores indenfor Socialomradet har dette ingen betydning for regionens

samlede anlagsloft.

Nybyggeriet streekker sig ind i 2025 pa grund af projektets omfang, oprindeligt var det forudsat,

at projektet var feerdigt i 2024.

Administrationen foreslar folgende fordeling af radighedsbelob:

Tabel 2. Fordeling af radighedsbelgb, mio. kr.

Zndring i Nyt afsat Frigivelse af

radighedsbelgb radighedsbelgb rédighedsbelab

2022 -1,0 0,4 0,4

2023 -4,9 1,2 0,6

2024 4,9 11,0 -

2025 14,3 14,3 -

I alt 13,3 26,9 1,0
Note: 2022 er i PL-22, mens 2023-2025 er i PL-23.

Driftsgkonomi

Anlagsudgiften til ny idraetshal vil skulle afskrives over 30 ar og vil betyde en driftsmeessig
udgift til afskrivninger pa ca. 0,9 mio. kr. arligt. Da de sikrede afdelinger pa Kofoedsminde er
objektivt finansieret vil det betyde, at udgiften til afskrivninger pa ca. 0,9 mio. kr. arligt vil skulle

deles mellem 98 kommuner.

Sken for driftsudgifter, herunder afskrivningsbidrag, og takst vil fremga af endelig ansogning

om anlagsbevillingen.



Indstilling
Administrationen indstiller, at
1. Ideoplaegget for nybyggeri af idreetshal hos Kofoedsminde godkendes.
2. Der meddeles anlaegsbevilling pa 1,0 mio. kr. til udarbejdelse af projektforslag.
3. Der afsattes radighedsbelab svarende til tabel 2.
4. Der frigives radighedsbelgb pa 0,4 mio. kr. i 2022 og 0,6 mio. kr. i 2023, jf. tabel 2.

Sagen afggres af Regionsradet.

Supplerende sagsfremstilling efter made i Social- og Psykiatriudvalget 17.
november 2022:

I forlaengelse af udvalgets bemerkninger kan administrationen oplyse folgende: Energi- og
miljgscreening udarbejdes i projektets naste fase (projektforslaget) og vil give et overblik over
tiltag, der kan gore nybyggeriet mere baeredygtigt.

Der er fokus pa trivsel, arbejdsmiljo og sikkerhed, hvilket en god lyd- og rumakustik bl.a. vil
medvirke til. Mulighed for anvendelse af "Svanemaerkede” byggematerialer, hvor dette er
muligt, overvejes tilsvarende i projektets neste fase.

Der er tale om mulige tilkeb afhaengig af licitationsresultat, hvorfor de vil indga i den change
request liste (til- og fravalg), der fremlaegges med projektforslaget.

Udbudsmaterialet indeholder bilag vedr. sociale klausuler med krav om anvendelse af lzerlinge,
elever eller praktikanter. I projektets neeste fase vil der blive foretaget en vurdering af niveauet
for dette krav

Der vil vaere et bilag vedr. arbejdsklausuler med krav til arbejdsvilkér i henhold til geeldende
overenskomst.

e Arbejdsklausulen giver mulighed for at lave kontrol af entreprengrens lgnsedler,
herunder bl.a. e-indkomst kvitteringer fra SKAT og dokumentation for betaling af a-skat
og am-bidrag til SKAT. Regionens Interne Kontrolenhed foretager stikprevekontroller
ud fra en risikobaseret kontrolstrategi.

e Hvordan medarbejderne hos entreprengren betaler deres skat i gvrigt ligger ikke
indenfor regionernes kompetenceomrade — det hgrer under SKAT.

Tidligere beslutninger
Udvalg: Social- og psykiatriudvalget
Dato: 17-11-2022

Sagen anbefales, idet udvalget gnsker, at administrationen frem mod Forretningsudvalgets
behandling beskriver, hvordan byggeriet forholder sig til retningslinjer ift. beeredygtighed samt
sociale klausuler og arbejdsklausuler.

Fravaerende
Camilla Hove Lund Medlem %)
Tina Mia Eriksen Medlem (©)

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022



Anbefales, idet Forretningsudvalget ensker, at byggeriet i muligt omfang gores baeredygtigt og
energieffektivt under hensyntagen til behovet for sikkerhedsforanstaltninger.

Fravaerende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Godkendt.

Fravaerende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag
1. Ideopleeg mappe vedr. idreetshal til Kofoedsminde (DokID: 10621563 - EMN-2022-08967)






Punkt 11: Beslutning om heringssvar til Berne- og Undervisningsministeriet
om kapaciteten pa de gymnasiale uddannelser i 2023

EMN-2022-07366
Bilag

Region Sjellands heringssvar vedrerende beregningstekniske kapaciteter.docm
Kort notat vedr. udmelding af de beregningstekniske kapaciteter 10-10-2022

Beregningstekniske kapaciteter for gymnasiale institutioner i Region Sjeelland 2023-2024



11 (Aben) Beslutning om hgringssvar til Berne- og Undervisningsministeriet om
kapaciteten pa de gymnasiale uddannelser i 2023

Sagsresumé

Borne- og Undervisningsministeriet har meldt en beregningsteknisk kapacitet ud for de
gymnasiale uddannelser i Region Sjzlland. Institutionerne har haft fire uger til at indmelde
onsker om anden kapacitet til ministeriet. Region Sjaelland involveres nu formelt som
horingspart i fastlaeggelse af kapaciteten, og der skal pa den baggrund tages stilling til Region
Sjeellands heringssvar.

Sagsfremstilling

Med de nye regler for elevfordeling pa de gymnasiale uddannelser er det nu Bgrne- og
Undervisningsministeriet og Styrelsen for Undervisning og Kvalitet, der i de kommende tre
skoledr fastsatter kapaciteten pa Almen studentereksamen (stx), Hgjere forberedelseseksamen
(hf), Hagjere Handelseksamen (hhx) og Hgjere teknisk eksamen (htx).

Bgrne- og Undervisningsministeriet og Styrelsen for Undervisning og Kvalitet fastleegger
kapaciteten pa de gymnasiale uddannelser i tre faser. Regionerne har grundet loveendringen
ikke en formel rolle i den forste fase af kapacitetsfastsattelsen, hvor en beregningsteknisk
kapacitet er meldt ud d. 30 september og, hvor institutionerne har kunnet afgive horingssvar i
lobet af oktober 2022. Vedlagt er et notat for processen.

Regionerne har af Barne- og Undervisningsministeriet faet en frist til at afgive hgringssvar
senest d. 30 november, og herudover inddrager ministeriet i lobet af november
administrationen i fastsattelsen af den forelgbige kapacitet.

Beregningsteknisk kapacitet for 2023/2024

I forste fase har Styrelsen for Undervisning og Kvalitet d. 30. september 2022 udmeldt de
beregningstekniske kapaciteter for hver gymnasial institution. Den beregningstekniske kapacitet
svarer samlet set til det forventede antal ansggere til de gymnasiale uddannelser det kommende
skoledr. Metoden bag den beregningstekniske kapacitet er kompleks og bygger bl.a. pa sgge- og
optagetal for 2021 for rettidige ansagere, der er bosiddende i regionen samt
befolkningsprognose fra Danmarks Statistik pa antallet af unge i 2023 i Region Sjzlland. De
beregningstekniske kapaciteter for de gymnasiale uddannelser er vedlagt.

Néar man ser pa Region Sjzlland som hele, kan man se, at den beregningstekniske kapacitet
samlet set vil give faerre pladser i Region Sjzlland end i 2021.

Estimerede antal Antal elever Difference
rettidige ansggere optageti 2021
i2023

STX 3.965 4.114 -4%

HF 1.439 1.622 -13%

HTX 720 677 6%

HHX 1.425 1.437 -1%

I alt 7.549 7.850



Horingssvar fra institutioner
Institutionerne kunne frem til d. 28. oktober indsende heringssvar om den beregningstekniske

kapacitet til Styrelsen for Undervisning og Kvalitet. Den udmeldte kapacitet har givet anledning
til bade spergsmal og bekymring for institutionerne i Region Sjelland, hvilket har afspejlet sig i
heringssvarene. Sarligt kan navnes den nedskrevne kapacitet af STX-uddannelserne, samt
hvordan der vil blive taget hensyn til eftertilmeldere - seerligt pa hf.

Region Sjzlland har ikke haft en formel rolle i denne fase af kapacitetsfastsattelsen.

Men administrationen har vejledt institutionerne om den udmeldte kapacitet. Dertil har
administrationen indmeldt en raekke generelle betragtninger og opmarksomhedspunkter til
Styrelsen for Undervisning og Kvalitet, som blandt andet baseres pé en god og tet dialog med
institutionerne. Administrationen har bedt Styrelsen for Undervisning og Kvalitet om at
genberegne det estimerede antal rettidige ansegere pa STX i Region Sjelland i 2023 og udtrykt
bekymring for, at den samlede kapacitet for STX i Region Sjalland er sat for lavt (op mod 10%) i
forhold til det forventede antal ansggere i 2023.

Region Sjzllands formelle inddragelse i kapacitetsfastsattelse

I november pabegyndtes anden fase af kapacitetsfastsattelsen, hvor Region Sjalland nu formelt
inddrages af Borne- og Undervisningsministeriet. Dette sker gennem Elevfordelingsforum, der
er et administrativt forum, hvor regionerne bidrager med viden om sarlige lokale forhold,
segemgnstre og perspektiver, der kan fore til justeringer af kapaciteten.

Administrationen tager i dialogen med ministeriet afseet i folgende principper:
1. Den samlede kapacitet i Region Sjalland skal kunne give plads til alle rettidige

ansggere, der vil ind pa en gymnasial uddannelse i Region Sjaelland

2. Region Sjxllands unge skal kunne fa en plads pa et gymnasium indenfor rimelig
rejsetid, uanset hvor de bor i regionen

3. Kapacitetsfastsettelsen skal understotte, at Region Sjalland fortsat har levedygtige
uddannelsestilbud af hgj kvalitet i hele geografien

Godkendelse af hgringssvar fra Region Sjaelland
Region Sjzlland kan indtil 30. november 2022 afgive hgringssvar til Barne- og

Undervisningsministeriet. Administrationen har forberedt vedlagte udkast til Region Sjaellands
heringssvar, der tager udgangspunkt i de tre principper. Herudover er der i hgringssvaret lagt
vaegt pa, at Region Sjelland far feerre pladser pa regionens gymnasier, hvilket ikke afspejler
tidligere ars sggetal og prognoserne for antallet af unge i Region Sjelland, der vil sgge ind pa en
gymnasial uddannelse i 2023.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever serlig stillingtagen.

Indstilling



Administrationen indstiller, at Region Sjaellands heringssvar til Baerne- og
Undervisningsministeriet godkendes.

Sagen afggres af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt
samarbejde
Dato: 15-11-2022

Anbefalet.
Udvalget udtrykker sin bekymring og ensker at antallet af studiepladser haeves med mindst 300

pladser for at sikre, at regionens unge kan fa en plads pa et gymnasium, ogsd med hensyntagen
til regionens mindre uddannelsessteder.

Fravarende

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025
Dato: 28-11-2022

Anbefales.

Fravarende
Anders Koefoed deltog ikke i Forretningsudvalgets behandling af sagen.

Beslutning
Godkendt, idet det tilfgjes til hgringssvaret, at Regionsradet gnsker, at antallet af studiepladser

haeves med mindst 300 pladser.
Fravaerende

Ali Unsal (C)

Tina-Mia Eriksen (C)

Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag



1. Region Sjellands heringssvar vedrgrende beregningstekniske kapaciteter.docm (DokID:
10628073 - EMN-2022-07366)

2. Kort notat vedr. udmelding af de beregningstekniske kapaciteter 10-10-2022 (DokID:
10636206 - EMN-2022-07366)

3. Beregningstekniske kapaciteter for gymnasiale institutioner i Region Sjaelland 2023-2024
(DoKkID: 10637355 - EMN-2022-07366)






Punkt 12: Meddelelser

EMN-2022-00689



12 (Aben) Meddelelser

Sagsresumé
Sagsfremstilling
Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravaerende

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen

Bilag






Punkt 13: Lukket: Kob af syv grunde til ambulancestationer (Lukket punkt)

EMN-2021-07760
Godkendt

Fraveerende

Ali Unsal (C)

Tina-Mia Eriksen (C)

J

ette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortreeder for Tina-Mia Eriksen



Punkt 14: Lukket: Kob af byggegrund i i L1. Skensved (Lukket punkt)

EMN-2021-07760
Godkendt

Fraveerende

Ali Unsal (C)

Tina-Mia Eriksen (C)

J

ette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortreeder for Tina-Mia Eriksen



Punkt 15: Lukket: Rammeaftale for finansiel leasing

EMN-2021-04916
Godkendt

Fraveerende

Ali Unsal (C)

Tina-Mia Eriksen (C)

J

ette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortreeder for Tina-Mia Eriksen



Punkt 16: Beslutninger fra lukkede sager

EMN-2022-00689



16 (Aben) Beslutninger fra lukkede sager

Sagsresumé

Sagen giver en oversigt over beslutninger fra lukkede punkter pd dagsorden.
Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning

Punkt 13: Keb af syv grunde til ambulancestationer (Lukket punkt)
Godkendt.

Fraverende:

Ali Unsal (C)
Tina-Mia Eriksen (C)
Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortrader for Tina-Mia Eriksen

Punkt 14: Keb af byggegrund i Ll. Skensved (Lukket punkt)

Godkendt.

Ali Unsal (C)

Tina-Mia Eriksen (C)

Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen
Punkt 15: Rammeaftale for finansiel leasing

Godkendt.

Ali Unsal (C)

Tina-Mia Eriksen (C)

Jette Leth Buhl (F)

Birgitte Schytte (C) deltog som stedfortraeder for Tina-Mia Eriksen



Fravarende
Ali Unsal

Tina-Mia Eriksen
Jette Leth Buhl

Bilag

©)
©
(F)






Punkt 17: Godkendelse af deltagelse ved mode i Regionsradet d. 6.
december 2022

EMN-2022-00689



17 (Aben) Godkendelse af deltagelse ved mode i Regionsradet d. 6. december 2022

Sagsresumé

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning
Rédets/Udvalgets beslutning

Fravaerende

Ali Unsal ©)
Tina-Mia Eriksen (9]
Jette Leth Buhl (

Bilag
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