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Godkendelse af dagsorden
sagsfremstilling

1. Godkendelse af dagsorden
Abent

Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 3830967

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvasen mandag den 26. august 2019, pkt. 1
Dagsordenen blev godkendt.



Almen praksis - gkonomimodel og overenskomst

sagsfremstilling

2. Almen praksis - gkonomimodel og overenskomst

Abent

Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 4115568

Resume

Udvalget har pa made d. 13. maj 2019 gnsket en kort gennemgang af gkonomimodel og
overenskomstforhold for almen praksis. Pa madet gives to mundtlige opleeg ved hhv.
administrationen og en politisk repreesentant fra Regionernes L@nnings- og Takstnaevn. Opleeggene
er afseet for en politisk draftelse af fremtidige @nsker til den forestaende overenskomstfornyelse for
almen praksis.

Sagsfremstilling

Den nuveerende overenskomst for almen praksis tradte i kraft 1. januar 2018 og skal nu
genforhandles, sa en ny overenskomst kan traede i kraft den 1. januar 2021.

Udvalgte baerende elementer i den nuvaerende overenskomst er fglgende:

- Kronikere: Udlaegning af opgaver fra sygehusambulatorier til almen praksis ift. KOL og diabetes
type 2 samt visse kraeftkontroller.

- Kvalitetsarbejde i almen praksis via de sakaldte klynger.

- Differentiering af basishonoraret, som bestar af to elementer:

o Statistisk model, som bygger pa tyngden af patientpopulationen.

o Geografisk model, som er baseret pa, om praksis er beliggende i et laegedaekningstruet omrade
eller ej.

- Leegedaekning: En raekke tiltag, der bl.a. skal ggre det mere attraktivt at praktisere i
lzegedaekningstruede omrader:

o Ret til delepraksis i en periode pa op til 6 ar.

o Lempelse af adgang til ansaettelse af laeger og uddannelseslaeger i fase tre af deres uddannelse.
o Generel haevelse af den nedre greense for, hvornar en praksis skal abne for tilgang af patienter.

- Laegevagt: Udbudsklinikker/regionsklinikker har mulighed for at indga.

- Digital kommunikation mellem sektorer: Bl.a. i form af forbedrede epikriser fra sygehusene til almen
praksis.

Ny overenskomst for almen praksis i et Region Sjeelland perspektiv

Set fra et Region Sjaelland perspektiv kan det fremme realiseringen af den kommende strategi
"Sundhed teet pa dig — Region Sjeellands strategi for et naert og sammenhangende
sundhedsvaesen”, hvis centrale elementer fra strategien kommer til at indga i overenskomstens
udviklingsplan eller som konkrete krav. Det drejer sig bl.a. om fglgende:

IT og teknologi

- @get anvendelse af digitale lgsninger og teknologiske muligheder som et centralt redskab i
omstillingen mod Igsninger, der bade er mere borgernzere og med mere effektiv brug af de laegelige
ressourcer.

Leegedeekning

- Anvendelse af andre faggrupper i almen praksis, sa det sikres, at de sundhedsfaglige ressourcer
anvendes bedst muligt.




- Nye samarbejdsformer og aendret opgavefordeling i forhold til den gvrige praksissektor, kommuner
0g private organisationer.

- Organisatorisk og faglig udvikling af stgrre og fagligt steerkere feellesskaber.

Fleksible rammer

- Fleksible muligheder og rammer for at tilbyde borgerne sundhedstilbud pa andre made — hvor den
traditionelle Igsning ikke reekker.

Tveergaende samarbejder

- @get tveergaende forpligtende samarbejde med kommuner, praksissektor, private organisationer og
sygehuse om udvikling af forebyggelse, tidlig opsporing, behandling og opfalgning teet pa borgerne.
Regional understatning

- | takt med at opgaver laegges ud til almen praksis og flyttes ud i borgerens hjem, er der behov for at
sikre, at almen praksis har let adgang til specialiseret viden pa sygehusene.

Akutomradet

- Et neert tilbud ogsa uden for almindelig arbejdstid er en forudsaetning i et borgernaert tilbud pa
akutomradet. Almen praksis skal fortsat vaere en veesentlig aktar, ligesom én indgang til det akutte
omrade skal medteenkes.

Vedlagt er opleeg fra Regionernes Lannings- og Takstnaevn (RLTN) om almen praksis og de
kommende overenskomstforhandlinger — OK21. P4 madet deltager Bo Liebergren (RLTN’s
forhandlingsleder) med et mundtlig opleeg. Derudover deltager Jorun Bech som @vrig repraesentant
fra Landssamarbejdsudvalget.

Baggrund om gkonomiske rammer for almen praksis

Honoreringen af almen praksis i dagtid bestar af felgende tre hovedelementer:

- Ydelseshonorar — aktivitetsafhaengig.

- Basishonorar — fast belgb pr. tiimeldt patient.

- Differentieret basishonorar pa baggrund af patienttyngde og geografi. Fast belgb pr. patient, hvis
lzegen er omfattet af ordningen.

Det samlede honorar til ydelses- og basishonoraret til almen praksis i Region Sjzelland udgjorde i
2018: 1.124 mia. kr. svarende til 2.37 mio. kr. pr. leegekapacitet. Herudover blev der i differentieret
basishonorar udbetalt 19.5 mio. kr. svarende til 170.000 kr. pr. omfattet laegekapacitet.
@konomistyring

For alle overenskomster geelder, at der er fastsat et gkonomiprotokollat/ gkonomiloft. @konomiloftet
betyder, at udgifterne i almen praksis ikke ma overstige et fastsat niveau. Sker dette, skal lsegerne
via gkonomiloftet kollektivt betale overskridelsen tilbage pa landsplan.

| forhold til gkonomistyring af den enkelte praksis, sa palsegges praksis automatisk en
hgjestegreense, hvis udgifter til ydelses- og basishonorar overstiger regionsgennemsnittet med mere
end 25%.

For en praksis med 1.600 patienter svarer +25 % fra regionsgennemsnittet til merhonorering pa
500.000 kr. eller 318 kr. pr. patient.

Pa mgdet deltager Tina Haar, teamleder fra Enhed for praksis, med et mundtligt oplaeg, som udfolder
de gkonomiske rammer for almen praksis.

Gkonomi

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

Indstilling

Administrationen indstiller, at sagen drgftes med afsaet i de mundtlige oplaeg.

Sagen afggres af Udvalget for det naere sundhedsvaesen.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvasen mandag den 26. august 2019, pkt. 2




Pa baggrund af opleeg draftes gnsker til temaer for den kommende overenskomst om almen praksis.
Temaer og bemaerkninger indgar i Regionernes Lannings- og Takstsnaevns (RLTN) kommende
overenskomstforhandlinger for almen praksis. Det aftales, at administrationen pa baggrund af
drgftelserne og de naevnte temaer udarbejder en skriftlig opsamling, der sendes til udvalget. Det
aftales videre, at emnet dagsordenssaettes igen pa et kommende udvalgsm@de med henblik pa
yderligere afklaring og draftelser.



Styrket samspil mellem politikerne og administrationen i Region Sjeelland

sagsfremstilling

3. Styrket samspil mellem politikerne og administrationen i Region Sjzelland
Abent
Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 4138660

Resume

| efteréret 2019 igangseettes et forlgb i alle udvalg, der skal styrke samspillet mellem den politiske
ledelse og administrationen i Region Sjaelland. Udvalgene skal drofte samspillet pa to udvalgsmader
samt pa et temamgade for Regionsradet i efteréret. Til at facilitere forlabet, har Region Sjeelland
indgaet en aftale med Taenketanken Mandag Morgen.

Sagsfremstilling

Regionsradet afholdte et seminar den 5. marts 2019, hvor det blev drgftet, hvordan man kan styrke
samspillet mellem den politiske ledelse og administrationen i Region Sjeelland. Pa baggrund af
seminaret blev det besluttet at viderefare den dialog, der havde vaeret om samspillet. Derfor bliver
der nu igangsat en starre indsats i efteraret 2019 med det formal at drgfte, hvordan vi opnar en
feelles forstaelse af den gode dialog mellem parterne.

Et af malene med processen er, at der udarbejdes et "kodeks” for det gode samarbejde, som
efterfglgende kan foldes ud gennem nogle konkrete handlinger.

Til at facilitere indsatsen har Region Sjeelland indgaet en aftale med Taenketanken Mandag Morgen.
Processen vil i farste omgang veere forankret i udvalgene i draftelser pa de kommende
udvalgsmgder.

Processen for politisk behandling af indsatsen

Indsatsen skal behandles i alle udvalg pa to pa hinanden fglgende udvalgsmader i efteraret:

- 1. udvalgsdraftelse af temaet pa mgderne ultimo august/primo september

- 2. udvalgsdrgftelse af temaet pa mgderne i oktober

Behandlingen vil fa et workshop-format, og det er Mandag Morgens projekichef, Jonatan Porsager,
der faciliterer workshoppen.

Temaerne for den farste runde udvalgsdrgftelser vil blandt andet vaere rolle- og ansvarsfordelinger
mellem politikere og administration samt sagsfremstillinger.

Foruden behandlingen pa udvalgsmgderne bliver temaet ogsa omdrejningspunktet for et temamgde i
Regionsradet den 4. november 2019. Her vil Mandag Morgens chefredakter, Lisbeth Knudsen,
facilitere dagen. Som et supplement til kodeks for samspillet mellem administrationen og politikerne,
vil der pa mgdet blive identificeret nogle inspirationsveje til, hvordan vi konkret farer kodekset ud i
livet.

Gkonomi

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

Indstilling

Sagen forelaegges til draftelse.

Sagen afggres af Udvalget for det naere sundhedsveaesen.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvaesen mandag den 26. august 2019, pkt. 3
Samspil mellem politikere og administration i Region Sjeelland blev drgftet.




"Sundhed teet pa dig" - handleplaner og videre proces for strategien

sagsfremstilling

4. "Sundhed tat pa dig” — handleplaner og videre proces for strategien
Abent
Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 4128507

Resume

Til udvalgets godkendelse forelaegges Handleplaner for indsatser, som er igangsat i 2019, og forslag
til handleplaner, som kan igangseettes i forleengelse af budgetvedtagelsen for 2020. Derudover gives
en kort status pa det videre arbejde med "Sundhed teet pa dig — Region Sjeellands strategi for et neert
og sammenheangende sundhedsveesen”.

Sagsfremstilling

Udvalget for det nzere sundhedsvaesen behandlede pa mgde den 13. maj udkast til strategi med
arbejdstitlen "Sundhed teet pa dig— Region Sjeellands strategi for et nzert og sammenhaengende
sundhedsvaesen”.

Udvalget drgftede endvidere det videre arbejde med at udarbejde arlige handleplaner, som skal
saette ramme for udvalgets arbejde med strategiens Igbende realisering. Det skal i den forbindelse
bemeerkes, at Udvalget for sundhed for alle pa made i marts 2019 besluttede, at arbejdet med at
sikre strategiens realisering pa forebyggelsesomradet sker via separate handleplaner forankret i
Udvalget for sundhed for alle. Handleplaner for de gvrige dele af strategien forankres i Udvalget for
det neere sundhedsvaesen. Begge udvalg vil Igbende fglge arbejdet med realisering af
handleplanerne.

Pa udvalgsmgadet d. 13. maj dreftede og godkendte udvalget det overordnede indhold i
handleplanerne for 2019. Til udvalgets forelgbige godkendelse foreleegger nu udfoldede
handleplaner for indsatser i 2019. Derudover forelezegger udkast til handleplaner for indsatser i 2020,
som kan igangseettes afhaengigt af udfaldet af budgetprocessen. Handleplanerne er vedlagt. Det skal
bemaerkes, at 2019 ma ses som et overgangsar, og at handleplanerne generelt er dynamiske
dokumenter, som udvalget forventes at arbejde videre med i forlaengelse af budgetvedtagelsen og
strategiens godkendelse. Dette er tydeligt illustreret ved at stgrstedelen af de vedlagte handleplaner
er markeret som "udkast”.

| det videre arbejde med handleplanerne forventes ligeledes, at der for hver indsats vil foreligge en
plan for videre politisk behandling samt en mere systematisk tiilgang med mal og indikatorer.
Foruden en drgftelse med henblik pa forelgbige godkendelse af udkast til handleplaner lzegger sagen
op til en drgftelse af form og indhold med henblik videreudvikling af handleplanerne.

Videre proces for "Sundhed teet pa dig”

Forretningsudvalget godkendte den 20. maj 2019 udkast til "Sundhed teet pa dig — Region Sjaellands
strategi for et naert og sammenhangende sundhedsvaesen” efter forudgaende behandling i de
politiske udvalg Det naere sundhedsvaesen, Sundhed for alle og Sygehusenes behandlingstilbud.
Strategiudkastet danner grundlag for den videre inddragelse af eksterne interessenter. Udvalget for
det naere sundhedsvaesen blev pa madet den 13. maj praesenteret for en procesplan. Processen
forlaber over sommeren og efteraret 2019. Formalet er dels at kvalificere strategiudkastet yderligere
men i ligesa hgj grad at fa input til prioritering samt indsigt i mulige samarbejdskonstellationer, nar
strategien efterfglgende skal realiseres.




Den 24. september afholdes politisk arbejdstopm@de med deltagelse af regionsradet,
sygehusledelserne og repraesentanter for den politiske og administrative ledelse i de 17 kommuner i
Region Sjeelland. P4 madet vil der veere plads til dbne dreftelser af muligheder for steerkere
samarbejder i det naere sundhedsvaesen. Desuden gnsker vi at tegne et feelles billede af, hvilke
elementer i strategien, som er seerligt vigtige for kommunerne, med henblik for den videre prioritering.
| oktober afholdes et tilsvarende arbejdstopmade for patientorganisationer. Her vil der veere et seerligt
fokus pa, hvordan samarbejdet med patientorganisationer kan styrkes i det naere sundhedsvaesen.
Som optakt til de to arbejdstopmader afholdes pa administrativt niveau dialogmgder med
repreesentanter fra de 17 kommuner, saledes at kommunernes interessefelter er kendte i forbindelse
med planleegningen af arbejdstopmadet. Desuden drgftes strategien i samarbejdsudvalgene pa
praksisomradet med henblik pa at sikre input for de privatpraktiserende sundhedsprofessionelle i
regionen.

Endvidere foregar der en Igbende involvering af interne interessenter — ikke mindst pa regionens
sygehuse, og der sikres Igbende kommunikation om processen til medarbejdere i Regionshuset og
pa sygehusene.

Pa udvalgsmgdet den 21. november forventes Udvalget for det naere sundhedsvaesen at behandle
en opsamling pa involveringsprocessen sammen med et endeligt udkast til strategien med henblik pa
endelig behandling. Strategien forelaegges efter planen Regionsradet til endelig godkendelse den 2.
december.

Gkonomi

Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever seerskilt stillingtagen. | handleplanerne nzaevnes
forslag til indsatser, som ikke er finansierede fra 2020 og frem. Disse forslag indgar i
budgetmaterialet til regionsradets behandling af budget 2020.

Indstilling

Administrationen indstiller, at

1. Udvalget drafter gnsker til form og indhold i handleplanerne med henblik pa videreudvikling af
handleplanerne i forleengelse af budgetaftale og strategiens politiske godkendelse.

2. Udvalget forelgbigt godkender handleplanerne.

Sagen afggres af Udvalget for det naere sundhedsvaesen.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvaesen mandag den 26. august 2019, pkt. 4
Udkast til handleplaner og videre proces for strategi blev drgftet. Bemaerkninger til udkast til
handleplanernes form og indhold indarbejdes i det videre arbejde med de arlige handleplaner.
Handleplanerne for initiativer igangsat i 2019 og forslag til handleplaner som kan igangseettes i
forlaengelse af budget 2020 blev godkendt.



E-hospitalets digitale samarbejder med kommuner og almen praksis

sagsfremstilling

5. E-hospitalets digitale samarbejder med kommuner og almen praksis

Abent

Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 4141282

Resume

Regionsradet har jf. budgetaftale 2019 afsat 5 mio. kr. til fleksibelt apparatur til digitale lasninger, som
implementeres i regi af e-hospitalet. Udvalget modtager en status for igangsatte initiativer.
Sagsfremstilling

E-hospitalet er sammen med fire deltagende kommuner samt en raekke laegehuse i gang med
planleegge og udfgre anlaegsinvesteringer, der understgtter modernisering af laege- og
sundhedshuse. Herudover har regionen en reekke indsatser, som retter sig mod samarbejde pa
tveers af sygehuse samt mod patienter og pargrende.

E-hospitalet anvender de bevilgede midler til konkrete samarbejdsinitiativer indenfor anlaegspuljens
tidsramme. Sterstedelen af midlerne anvendes i 2. halvar af 2019. En mindre del forudseettes
overfart til 2020, da der her vil ske en skalering af de mest succesfulde projekter.

De igangsatte initiativer bruger for stgrstedelens vedkommende videomgder som omdrejningspunkt.
Videomgder rummer store potentialer for at:

- Spare patienternes og sundhedspersonalets tid pa landevejen.

- Sikre lettere kontakt og dialog, nar det konkrete behov opstar hos patienten eller hos
sundhedspersonalet.

- Sikre at specialviden gares tilgaengelig for det sundhedspersonale, som befinder sig teettest pa
borgernes hverdagsliv.

Der er udarbejdet projektbeskrivelser med succeskriterier og indikatorer samt beskrivelse af nye eller
&ndrede arbejdsgange. Desuden er der udarbejdet evalueringsdesign samt afdaekket anlaegs- og
investeringsbehov.

| det folgende preesenteres de igangsatte initiativer:

Guldborgsund Kommune og Leegehuset Sakskgbing

Det digitale samarbejde har to spor:

1. Virtuel faglig radgivning til sarbehandling for at ivaerkseette tidlig behandling/justere
behandlingsindsatsen for borgere i sarbehandling og med et akut behov for laegetilsyn.

2. Akut virtuel sygebesag i borgerens hjem understgttet af Guldborgsund Kommunes akutfunktion.
Laegehuset har oprettet virtuelle akuttider i laegehusets abningstid samt et dedikeret telefonnummer
alene til kommunens sygeplejersker.

Indsatserne er i drift, og der er stor tilfredshed blandt bade borgere, kommune og laegehus. Seerligt
har den nye samarbejdsmodel, hvor laegehuset har skabt akuttid i hele abningstiden med
understgttelse fra kommunens akutsygeplejerskes kvalificerede henvendelse, vist sig meget
veerdifuld. Guldborgsund Kommune har derfor valgt at skalere indsatsen til flere plejecentre, og
akutsygeplejen inkluderes i efteraret.

Den positive presseomtale af indsatsen i juni maned ser endvidere ud til at generere en efterspargsel
fra andre laegehuse.

Lolland Kommune og Leegehuset i Rgdby




De bevilgede midler skal anvendes til aktiviteter, som styrker relationen mellem laegehus, kommune
og sygehus. Der er fokus pa to spor:

1. Styrke akutomradet, fx ved akut virtuelt sygebesag og kvalificering af akutte henvendelser til
lzegehuset.

2. Samarbejde mellem laegehus og Nykgbing F. Sygehus, fx vedr. fremsendelse af EKG.
Projektbeskrivelse og anleegsinvesteringsoversigt er under udarbejdelse.

Kalundborg Kommune

Kalundborg Kommune, Steno Diabetes Center Sjaelland, Holbaek Sygehus og E- hospitalet udvikler
eksisterende og nye sundhedsydelser pa tveers af sektorer ved brug af digitale lgsninger. Der
arbejdes med fglgende fire spor:

1. Koordinering i forbindelse med udskrivelse.

2. Digitalt samarbejde med ambulatorier ved borgeres kontrolbesag m/u deltagelse af
sundhedsautoriseret personale afhaengig af borgerens egenmestring.

3. Digitale muligheder for genoptreening/treening, fx forebyggende traening forud for operation eller
som alternativ til operation.

4. Radgivning i forhold til behandling.

Malgruppen for indsatserne er i farste omgang gboere og borgere tilknyttet kommunens sundheds-
og akuthus samt midlertidige pladser.

Det forventes, at der indkgbes udstyr til alle indsatserne i 3. kvartal 2019.

Vordingborg Kommune og lezegehuset Remisen, Preestg

Det digitale samarbejde har forelgbigt to spor:

1. Virtuel faglig radgivning til sarbehandling i distrikt Preestg.

Formalet er at ivaerksaette tidlig behandling/justere behandlingsindsatsen for borgere i sarbehandling
og for borgere med akut behov for lzegetilsyn.

2. Akut virtuelt lzegebesag pa akutstuer.

Vordingborg Kommune og Leegehuset Remisen forventer at indkgbe udstyr snarest og inkludere
patienter i 3. kvartal 2019.

Jget interesse fra Almen Praksis

Pa baggrund af de succesfulde resultater fra projektet mellem Guldborgsund Kommune og
lzegehuset i Sakskgbing, har E-hospitalet modtaget en reekke henvendelser fra praktiserende laeger,
som gnsker viden om, hvordan digitale Igsninger kan understgtte deres arbejde. Drgftelser om
konkrete samarbejdsinitiativer sker over de kommende maneder.

Gkonomi

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

Det skal bemaerkes, at regionsradets bevilling pa 5 mio. kr. er regionens medfinansiering, som er en
forudsaetning for anvendelse af de 6,5 mio. kr., regionen i 2018 fik tilsagn om fra Sundheds- og
Aldreministeriets pulje til lzege- og sundhedshuse. Indsatsen afsluttes og afrapporteres til ministeriet
senest juni maned 2020.

Indstilling

Sagen forelaegges til orientering.

Sagen afggres af Udvalget for det naere sundhedsvaesen.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvaesen mandag den 26. august 2019, pkt. 5
Orienteringen blev taget til efterretning.




Proces vedrgrende fremtidig leegedaekning pa regionens smager

sagsfremstilling

6. Proces vedrgrende fremtidig leegedakning pa regionens smager

Abent

Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 4067728

Resume

I Region Sjeelland er otte smawer, der i dag alle har leegedaekning af forskellig karakter. De generelle
udfordring med leegedaekning i almen praksis samt udsigten til snarlig afgang af flere g-leeger
betyder, at der er behov for nytaenkning af handteringen af laeegedaekning pa regionens smager. Det
foreslas, at der iveerkseettes en arbejdsproces med relevante kommuner samt PLO om den
fremtidige sikring af leegedaekningen pa regionens smager.

Sagsfremstilling

Baggrund — om lsegedeekningen pé regionens smaager

Til Region Sjeelland harer otte smager, der har en sadan grad af beboelse, at der skal tages
selvstaendigt stilling til, hvordan gernes indbyggere skal laegedaekkes. Det drejer sig om gerne
Agersa, Aska, Feja, Femga, Nekselg, Omg, Org og Sejera.

| dag har de otte ger laegedaekning af forskellig karakter. Nogle af gerne har en g-lsege, mens
beboerne pa ger uden lzege er tilknyttet en praktiserende laege pa fastlandet. For ger uden leege
geelder, at der pa nogle ger er en sygeplejerske til stede, mens der pa de resterende oer ikke er
nogen sundhedsperson.

Forskellene i den made, smagerne laegedaekkes pa, er betinget af forhold som bl.a. indbyggerantal,
sejltid til fastlandet, samt hvilke Igsninger det har veeret mulige at etablere.

De generelle udfordringer med at rekruttere almen praktiserende laeger til saerligt visse dele af
regionen viser sig ogsa i forhold til lzegedaekningen af smagerne. Nar en g-lzege ophgrer, har det vist
sig mere og mere vanskeligt at rekruttere nye g-laeger.

Leegedaekningen af smagerne fremadrettet

Regionsradet har efter sundhedsloven ansvaret for at sikre tilbud om behandling hos almen
praktiserende lzeger — den sakaldte forsyningsforpligtelse. Det er saledes ogsa regionens forpligtelse
at sikre lokale Igsninger for det naere sundhedstilbud til beboerne pa regionens smager.

| sidste ende er det ligeledes regionen, der har kompetencen til at fastlaeegge, hvordan
lzegedaekningen af smagerne skal tilretteleegges.

Praksisplanudvalget har i forrige valgperiode som et led i praksisplanen udarbejdet en strategi for,
hvordan laegedeekningen pa smagerne sikres, nar en g-lzege ophgrer, eller der sker andre aendringer
i gboernes naere, almenmedicinske sundhedstilbud (vedlagt). Hovedlinjen i denne strategi er, at
lzegedaekningen pa smagerne udvikles som en skraeddersyet model til den enkelte @, med afseet i
princippet om laveste effektive omsorgsniveau.

Laegedaekningen af smagerne skal sikres kontinuerligt. Som fglge af rekrutteringsvanskelighederne
kan der imidlertid blive behov for at nyteenke lsegedaekningen af de sma ger. Dette kan blive aktuelt
nar to g-laeger i regionen ma forventes at ophgre inden for de naermeste ar pa grund af alder.

| forbindelse med en nytaenkning af handteringen af laegedaekning pa smagerne er det ogsa vigtigt at
have fokus pa, at serviceniveauet pa gerne er pa linje med de gvrige yderomrader i regionen.
Iveerksaettelse af arbejdsproces med de relevante aktarer pa g-omradet



Pa baggrund af laegedaskningssituationen for regionens smager anbefaler administrationen, at
regionen pa administrativt niveau ivaerksaetter en arbejdsproces med de gvrige aktgrer pa omradet.
De gvrige relevante aktgrer er bl.a. de kommuner, hvor de beboede smager er beliggende. Det
drejer sig om Holbaek, Kalundborg, Lolland og Slagelse kommuner. Laegesiden repraesenteres ved
PLO-Sjalland og/eller PLO-K (de lokale laegelaug).

Processen skal give parterne mulighed for i faellesskab at forholde sig til den fremtidige sikring af det
naere, almen medicinske sundhedstilbud til indbyggerne pa de sma ger.

Det foreslas, at processen indledes med en reekke separate mgder i Igbet af efteraret 2019 mellem
regionen, PLO og hver af de pageeldende kommuner.

Formalet med processen vil dels veere at fastlaegge, hvordan der lokalt kan samarbejdes mellem
regionen, kommunen og laegesiden i konkrete situationer, hvor laegedaekningen af beboerne pa en o
skal sikres. Som et led heri kan der indledes en drgftelse med kommunerne om et eventuel
samarbejde om sundhedspersoner pa de ger, hvor der ikke er en g-laege.

Derudover vil processen give mulighed for, at kommunerne kan komme med deres input vedrgrende
de enkelte ger, herunder deres kendskab til lokalsamfund og infrastruktur.

Herudover er hensigten med processen at indlede en drgftelse af mulige, fremtidige modeller for
lzegedaekning af gerne. Det er vaesentligt for regionen at fa formidlet, at fremtiden givetvis vil byde pa
nye former for leegedaekning af gerne, bl.a. ved anvendelsen af digitale Igsninger og tilstedeveerelsen
af andet sundhedspersonale end en leege pa selve gen.

Som et led i processen vil udvalget modtage en status over det forelgbige resultat af maderaekken pa
udvalgets mgde den 21. november 2019.

Gkonomi

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

Indstilling

Administrationen indstiller, den beskrevne arbejdsproces med involvering af relevante kommuner
samt PLO om den fremtidige sikring af laeegedaekningen pa regionens smager ivaerksaettes.

Sagen afggres af Udvalget for det naere sundhedsvaesen.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvaesen mandag den 26. august 2019, pkt. 6
Proces for dialog med PLO og kommuner for fremtidig leegedaekning pa regionens smager blev
drgftet og oplaegget anerkendt. Der laegges bl.a. vaegt pa, at der sker en borgerinddragelse i det
videre arbejde. Med udvalgets bemaerkninger vil processen blive ivaerksat.



Forslag om studietur til Nordjylland

sagsfremstilling

7. Forslag om studietur til Nordjylland
Abent
Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 4133340

Resume

Udvalget for det naere sundhedsvaesen praesenteres for et forslag om en studietur til Region
Nordjylland med henblik pé godkendelse.

Sagsfremstilling

Udvalget for det naere sundhedsvaesen draftede pa madet den 13. marts 2019 mulighederne for
studietur, og udvalget tilkendegav, at der gnskes en studietur i 1. kvartal 2020. Administrationen blev
bedt om at udarbejde et forslag.

Administrationen har i den forbindelse langt vaegt pa, at udvalget pa studieturen far mulighed for at
hente inspiration til realisering af flere centrale elementer i strategien "Sundhed taet pa dig”. Derfor
har administrationen veegtet muligheden for at omsaette inspirationen direkte i Region Sjeellands
videre arbejde med strategien.

Konkret foreslar administrationen, at der arrangeres en studietur til Region Nordjylland med fglgende
overskrifter:

- Nye samarbejder i almen praksis via digitale Igsninger.

- Styrket sammenhaeng og rehabilitering for patienter med genoptraeningsbehov.

- Telemedicinsk hjemmemonitorering for patienter med KOL, Hjertesygdom og diabetes.

Turen foreslas afholdt i 1. kvartal 2020 og med en enkelt overnatning. Der er lavet en forelgbig
reservation via Outlook for perioden 26.-28. februar.

Safremt udvalget godkender forslaget, vil administrationen snarest udarbejde forslag til endelige
datoer samt et udkast til program i dialog med Region Nordjylland.

Gkonomi

Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever saerskilt stillingtagen. Udgifterne til turen forventes
at kunne holdes indenfor den ramme, som afsaettes til studieture for udvalgene i Region Sjeelland.
Indstilling

Administrationen indstiller, at forslag om en studietur til Region Nordjylland godkendes.

Sagen afgares af Udvalget for det naere sundhedsveaesen.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvaesen mandag den 26. august 2019, pkt. 7
Udvalget godkender ikke forslaget til studietur. Administrationen vil udarbejde et nyt konkret forslag til
studietur.

Jan Herskov (O) deltog ikke i Udvalget for det nzere sundhedsveesens behandling af sagen.



Arbejdsplan

sagsfremstilling

8. Arbejdsplan

Abent

Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 3673729

Resume

Udkast til arbejdsplan for Udvalget for det naere sundhedsvaesen forelaegges med henblik pa
droftelse.

Sagsfremstilling

Administrationen har med afseet i drgftelser i Udvalget for det neere sundhedsvaesen udarbejdet et
udkast til arbejdsplan.

Udkastet vedlaegges.

Arbejdsplanen forsgger at konkretisere og nedbryde udvalgets fokusomrader, som de fremgar i
udvalgets forelgbige kommissorium.

Ved hvert made foreleegges der en raekke sager. Disse vil lsbende blive tilfgjet arbejdsplanen.
Arbejdsplanen har en dynamisk karakter og kan Igbende tilpasses og justeres, hvis der opstar
vaesentlige aktuelle sager, eller det hen ad vejen giver mere mening at eendre raekkefglgen i
temaerne.

Gkonomi

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

Indstilling

Administrationen indstiller, at udkast til arbejdsplan draftes.

Sagen afggres af Udvalget for det naere sundhedsveaesen.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvaesen mandag den 26. august 2019, pkt. 8
Arbejdsplanen blev draftet. Det tilfgjes til arbejdsplanen, at der planlaegges et besag nar Praehospitalt
Center er flyttet ind i de nye lokaler i Naestved.

Anders Koefoed (V) og Jan Herskov (O) deltog ikke i Udvalget for det naere sundhedsvaesens
behandling af sagen.



Aktuelle sager

sagsfremstilling

9. Aktuelle sager

Abent

Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 3830968

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvasen mandag den 26. august 2019, pkt. 9
Administrationen orienterede om forhandlingsforlgbet, og at der er indgaet aftale for udviklingsprojekt
pa Org-klinik. Udvalget @nsker, at der til et kommende mgde udarbejdes en sag, hvor den
fremadrettede handtering af administrationens forhandlingsmandat dreftes.

Anders Koefoed (V) og Jan Herskov (O) deltog ikke i Udvalget for det naere sundhedsvaesens
behandling af sagen.



Naeste made

sagsfremstilling

10. Naeste mode
Abent
Udvalget for det naere sundhedsvasen Brevid: 3830969

Naeste made afholdes onsdag d. 2. oktober kl. 13.00 — 16.00.

Behandling i Udvalget for det naere sundhedsvaesen mandag den 26. august 2019, pkt. 10
Udvalgets neeste mgde finder sted den 2. oktober 2019 klI. 13.00-16.00.

Anders Koefoed (V) og Jan Herskov (O) deltog ikke i Udvalget for det naere sundhedsvaesens
behandling af sagen.
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