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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

EMN-2024-10940



1 (Aben) Godkendelse af dagsorden

Det naere sundhedsudvalg
Sags ID: EMN-2024-10940
Dok ID: 11922297

Resumé
Indstilling
Sagsfremstilling
Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning
Dagsorden godkendt.

Fravaerende

Camilla Hove Lund
Helge Adam Mogller
Maja Roesen
Jan Herskov

Bilag

Medlem
Medlem
Medlem
Medlem

V)
©)
(F)
(0)






Punkt 2: Prioritering af midler til meraktivitet i specialleegepraksis i 2025

EMN-2023-00966



2 (Aben) Prioritering af midler til meraktivitet i speciallzegepraksis i 2025

Det naere sundhedsudvalg
Sags ID: EMN-2023-00966
Dok ID: 11867749

Resumé

Regionsradet har med budgetaftalen for 2025 afsat 10 mio. kr. til en eget aktivitet 1
speciallaegepraksis i 2025. Den midlertidige udvidelse af aktiviteten skal ske pa omrader, hvor
der er lang ventetid, og hvor der kan ske en aflastning af sygehusene. Forslag til meraktivitet i
speciallzegepraksis i 2025 og udmentning af midlerne forelaegges med henblik pG godkendelse.

Indstilling

Administrationen indstiller, at forslag til meraktivitet svarende til 10 mio. kr. i
speciallaegepraksis i 2025 inden for omraderne hgreapparatbehandling, paediatri og kirurgi
godkendes.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Borgernes behov for speciallaegeydelser er generelt stigende, og der er samtidig potentiale i at
teenke specialleegepraksis i en tettere sammenhang med behandlingsaktiviteten pa
sygehusene. Det vil fremme et mere nart sundhedsvasen og reducere ventetid for borgerne
til udredning og behandling.

Regionsradet har med budgetaftalen afsat 10 mio. kr. til midlertidig meraktivitet i
speciallegepraksis i 2025. Det er forventningen, at den ggede aktivitet hos de praktiserende
speciallaeger vil betyde feerre henvisninger til sygehusene. Meraktiviteten vil ske via lokalaftaler i
specialleegepraksis for at sikre, at den ggede behandlingsindsats ikke pavirker ventetiden
negativt for de patienter, der modtager behandling inden for speciallaegernes overenskomst.
Den ggede aktivitet méa varetages inden for de specialer i specialleegepraksis, hvor der forventes
at vaere kapacitet til dette.

Forslag til meraktiviteten i speciallegepraksis er med afsat i data, der er behandlet i
Sundhedsstrategisk Planlaegning samt Koncern @konomi, som har arbejdet med et projekt om
sygehusenes ventetider samt sygehusledelserne, som er reprasenteret i Styregruppen for
bearedygtige akutsygehuse og specialer. Inddragelsen har haft til formal at sikre, at
prioriteringerne samlet set styrker sundhedsvasenet og aflaster sygehusene.

Forslag til meraktivitet i speciallaeegepraksis i 2025

P& den baggrund foreslas det at prioritere midler til meraktivitet i 2025 inden for folgende
specialer:



Horeapparatbehandling

For den patientgruppe, der kan tilbydes hgreapparatbehandling i specialleegepraksis, er den
gennemsnitlige ventetid i dag omkring 34 uger pa audiologisk afdeling. Og der forventes en
yderligere stigning i ventetiden p& omradet i takt med, at befolkningen bliver @ldre. De
praktiserende grelager varetager allerede 1575 behandlingsforleb arligt for borgere med
horetab. Orelegerne har mulighed for at bidrage med en sterre indsats i forhold til
hgreapparatbehandling. Ved en tildeling af midler, svarende til 5 mio. kr. i 2025 vil grelegerne
kunne varetage ca. 565 behandlingsforlab yderligere. Samlet er der 24 fuldtidspraktiserende
greleger i regionen, heraf varetager 12 af dem hgreapparatbehandling til regionens borgere.
Specialleegepraksis, der varetager hgreapparatbehandling, er beliggende i hhv. Nakskov, Maribo,
Nykgbing F., Vordingborg, Rennede, Ringsted, Holbaek, Roskilde, Kage, Solrad og Greve.

Pzdiatri

I gennemsnit skal barn og unge i dag vente omkring 56 dage pa udredning inden for det
padiatriske speciale.

Der kan indgés lokalaftale med bornelaegerne i specialleegepraksis om at varetage specifikke
behandlingsindsatser, svarende til 2 mio. kr. i 2025. Dette svarer til omkring 660 patienter, set i
forhold til det gennemsnitlige honorar pr. patient. Der er fem fuldtidspraksis inden for det
padiatriske speciale, som er beliggende i hhv. Naestved, Vordingborg (satellit i Nykebing F.),
Slagelse, Roskilde og Koge.

Kirurgi

For de patientgrupper, der kan tilbydes kirurgisk behandling i specialleegepraksis, er den
gennemsnitlige ventetid i dag omkring 40 dage pa regionens sygehuse. Der kan indgas
lokalaftale med kirurgerne i speciallaegepraksis om at varetage udvalgte operationer, svarende til
3 mio. kr. i 2025. Dette svarer til omkring 815 patienter, set i forhold til det gennemsnitlige
honorar pr. patient. Der er fire fuldtidspraksis og fem deltidspraksis inden for det kirurgiske
speciale, som er beliggende i hhv. Holbak, Roskilde, Naestved, Maribo, Kege, Faxe, Solrad
Strand, Stege.

Videre proces og opfelgning pa eget aktivitet

Der er allerede en lokalaftale om hereapparatbehandling i specialleegepraksis. Som led i
udarbejdelsen af lokalaftalerne for de to gvrige specialer, hhv. padiatri og kirurgi, vil det
endelige faglige indhold vedr. behandlingsindsatserne blive afklaret i et samarbejde mellem de
praktiserende specialleger og legefaglige reprasentanter fra sygehusene.

Meraktiviteten inden for de tre omrader vil modsvare de 10 mio. kr., som er afsat til
specialleegepraksis med budgetaftalen for 2025. Administrationen folger aktiviteten i
specialleegepraksis, og Det naere sundhedsudvalg vil i juni 2025 fa forelagt en status pa
anvendelsen af de tildelte midler.

Jkonomi
Den foresldede meraktivitet vil koste 10 mio. kr., hvilket svarer til de 10 mio. kr., som er afsat
med budgetaftalen 2025.

Tidligere beslutninger



Beslutning
Anbefalet.

Fravarende

Camilla Hove Lund
Helge Adam Moller
Maja Roesen
Jan Herskov

Bilag

Medlem
Medlem
Medlem
Medlem

V)
©)
(F)
0)






Punkt 3: Principper for nedszettelse af to fysiske licensklinikker

EMN-2022-00490
Bilag

Bilag 1 — Oversigt over tilgeengelighed i almen praksis, andel borgere pa 60+ &r og andel multisyge borgere



3 (Aben) Principper for nedszttelse af to fysiske licensklinikker

Det naere sundhedsudvalg
Sags ID: EMN-2022-00490
Dok ID: 11846504

Resumé

I budgetaftalen for 2025 er det besluttet at nedsaette to fysiske licensklinikker i regionen.
Licensklinikkerne skal give speciallaeger i almen praksis en mulighed for at afprove at drive
klinik i Region Sjzlland samt bidrage til legedaekningen i regionen. Som afsaet for nedsaettelse
af de to fysiske licensklinikker skal der traeffes beslutning om principper for deres placering,
hvorefter der i 2025 pa baggrund af de valgte principper fremlaegges et oplag til endelig
godkendelse af placeringen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at forslag til principper for nedsattelse af licensklinikker
godkendes.

Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling

Baggrund

Almen praksis har en vigtig funktion som borgernes primare indgang til sundhedsvasenet og i
henvisningen af borgere til gvrige sundhedstilbud. Region Sjalland er den region i landet, der
har den hgjeste andel af &ldre, den hgjeste andel af kronisk syge borgere samt den hgjeste andel
af borgere med svaer overvagt. Regionen har samtidig feerre leegekapaciteter pr. 1.000 borgere i
almen praksis end i andre regioner. Dertil har udviklingen i almen praksis i Region Sjelland de
senere ar fort til, at borgerne, sarligt i regionens yderomrader, har faet feerre muligheder for at
valge praktiserende lege.

Derfor er det med budgetaftalen for 2025 besluttet at etablere to fysiske licensklinikker i
regionen.

Licensklinikker

Der legges med sundhedsreformen op til, at regionerne i hgjere grad selv kan sammensatte det
almenmedicinske tilbud ud fra lokale behov ved bl.a. at benytte forskellige klinikformer. De
nuverende lovgivningsmeessige barrierer for at bruge andre klinikformer end alment
praktiserende leeger fjernes fra 1. juli 2025. Det skal gore det lettere for regionerne at sikre
leegedaekning i de omrader, hvor det er sveert at tiltrackke specialleeger i almen medicin, og i
sidste ende bidrage til at give patienterne flere valgmuligheder.

Region Sjzlland har tidligere afpravet forskellige klinikformer, herunder naerklinikker og
licensklinikker. En licensklinik er en mulighed for, at en specialleege i almen medicin kan
afprove det at vaere praktiserende leege ved at leje klinikken af regionen, der ogsé kan sta for at
ansatte klinikpersonale. Dermed skal laegen ikke investere i en klinik og foresta de



administrative opgaver, der normalt folger med drift af egen klinik. Laegen kan derfor afprove,
hvad det vil sige at veere privatpraktiserende laege i almen praksis i Region Sjelland og ogsa
overtage klinikken, nar denne matte gnske det.

Muligheden for licensklinikker har eksisteret i en leengere periode, men hvis en laege onskede en
licensklinik, skulle denne forst etableres i samarbejde med regionen. Med nedsattelsen af de to
fysiske licensklinikker bliver det nu lettere for leegerne at afprove at have almen praksis i Region
Sjeelland, da de blot kan rykke ind i en klinik, der allerede eksisterer. Muligheden for
licensklinikker har ogsa veret fremhavet af PLO.

Principper for placering af licensklinikker
Placeringen af licensklinikker bear ske ud fra nogle vedtagne principper herfor. Administrationen

har udarbejdet nedenstdende forslag til kriterier til at vurdere, hvor behovet for at udvide
leegekapaciteten med licensklinikker er storst. Ved placering af en licensklinik skal omradet leve
op til ét af de to nedenstaende kriterier.

1. Nerhed og tilgaengelighed
Licensklinikkerne placeres, hvor der er storst udfordringer med at sikre borgerne et neert
og tilgengeligt laegetilbud. Dette gores ved at tage udgangspunkt i de omrader af
regionen, hvor en lav andel af almen praksis har dbent for tilgang, og det dermed er
sveert at sikre tilgaengeligheden til almen praksis samt regionens laegedeekningstruede
omrader. De fem kommuner, som ikke er l&egedekningstruede, er Greve, Kage, Lejre,
Roskilde og Solrad.

2. Alder og sygdomstyngde hos borgerne
Licensklinikkerne placeres med udgangspunkt i, hvor borgerne er @ldst, samt hvor der
er den hgjeste forekomst af sygdom. Dette gores bl.a. med udgangspunkt i opgerelserne
af langvarig sygdom i Sundhedsprofilen 2021.

Vedlagt er notat med oversigt over tilgeengelighed i almen praksis, andel borgere pa 60+ ar og
andel af borgere med multisygdom.

Videre proces

P& baggrund af de valgte principper for placering af licensklinikker, vil administrationen
udarbejde forslag til endelig placering af de to fysiske licensklinikker, hvorefter der i 2025 pa
baggrund af de valgte principper forelaegges et oplag til endelig godkendelse af placeringen.

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

Tidligere beslutninger

Beslutning

Udvalget dreftede principper samt de foreliggende data, og mulig lokation blev droftet.
Principper for nedsettelse af licensklinikker anbefales som afsat for videre afdeekning af mulig
placering.



Fravaerende

Camilla Hove Lund
Helge Adam Mogller
Maja Roesen
Jan Herskov

Bilag

1. Bilag 1 — Oversigt over tilgengelighed i almen praksis, andel borgere pa 60+ ar og andel

multisyge borgere (DoKkID: 11915411 - EMN-2022-00490)

Medlem
Medlem
Medlem
Medlem

V)
©
(F)
0)






Punkt 4: Lukket: Onsker til ny overenskomst pa speciallzegeomradet

EMN-2024-09460

Udvalget legger vaegt p

a, at borgerne har et tilgeengeligt behandlingstilbud — ogsa i ydertidspunkter og weekender. Derudover leegger udvalget
vaegt pd gode muligheder for kontrol og opfelgning. Med de preciseringer er udkast til Region Sjellands bidrag til
overenskomstforhandling pa speciallegeomradet godkendt.

Fraverende

Camilla Hove Lund

Medlem

V)

Helge Adam Magller

Medlem

©)

Maja Roesen

Medlem

(F)

Jan Herskov

Medlem

©)



Punkt 5: Ny praksisplan for almen praksis

EMN-2024-08442



5 (Aben) Ny praksisplan for almen praksis

Det naere sundhedsudvalg
Sags ID: EMN-2024-08442
Dok ID: 11901029

Resumé

Som en del af regionens samlede sundhedsplan skal Regionsradet udarbejde en praksisplan
for almen praksis i hver valgperiode. Med narvarende sag orienteres der om, at udarbejdelse
af praksisplan for almen praksis gar i gang.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling

I henhold til Sundhedslovens § 206a skal Regionsradet i hver valgperiode udarbejde en
praksisplan for almen praksis. Praksisplanen udarbejdes i samarbejde med almen praksis og
kommunerne, som led i den samlede sundhedsplan for regionen. Den eksisterende praksisplan
for almen praksis blev udarbejdet i 2021 og udlgber med valgperioden.

Praksisplanen for almen praksis setter rammer og mal for tilretteleeggelsen af kapacitet,
kvalitetsudvikling og samarbejde i de almen medicinske tilbud.

Praksisplanen skal medvirke til, at:

¢ Sikre den ngdvendige leegekapacitet i alle regionens omrader

e Skabe rammer for udvikling og styrkelse af almen praksis

e Almen praksis indgar som en vesentlig aktor i omstillingen af det samlede sundhedsveesen.

Sundhedsreform

Der er indgaet en politisk aftale om ny sundhedsreform. Reformen indeholder flere elementer,
der &ndrer rammerne for regionernes myndighedsansvar for det almen medicinske tilbud, bade
for sa vidt angar styring af kapacitet, forhandling af aftaler og organisering af tilbuddet.

Sundhedsreformen vil bl.a. medfere, at de almen praktiserende leger skal spille en mere central
rolle i det samlede patientforlob, at der skal vaere en mere ligelig fordeling af leeger ud fra
borgernes behandlingsbehov, og at borgere med kroniske sygdomme skal sikres bedre og mere
sammenhangende forlgb.

Der udestar et arbejde med at forberede selve udmgntningen af &ndringerne for almen praksis
og dermed at konkretisere de gnskede @&ndringer.



De mange ubekendte forhold vanskeligger planleegning af kapacitet og udvikling af omradet. Pa
den baggrund har Region Hovedstaden ansggt Indenrigs- og Sundhedsministeriet om fravigelse
af sundhedslovens krav om udarbejdelse af praksisplan inden for hver valgperiode. De fik afslag
pa deres ansggning.

Administrationen har afventet Indenrigs- og Sundhedsministeriets tilbagemelding, og
pabegynder, med afset i ministeriets afslag, udarbejdelse af praksisplanen for almen praksis.

De almen medicinske tilbud, de 17 kommuner, Sundhedssamarbejdsudvalget og
Patientinddragelsesudvalget er horingsparter undervejs i udarbejdelsen af praksisplanen i
overensstemmelse med sundhedslovgivningen.

Med udarbejdelse af praksisplanen bliver der lobende taget hgjde for lovendringerne pa
omradet, s bade proces for udarbejdelse og praksisplanens indholdsmeessige del folger de
lovgivningsmaessige rammer og sundhedsreformens overordnede sigtelinjer for almen praksis.

Samtidig bliver en ny praksisplan udarbejdet med afset i den aktuelle praksisplan for omradet.

Praksisplan for almen praksis forventes behandlet politisk den 2. december 2025 med henblik
pa endelig godkendelse.

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

Tidligere beslutninger

Beslutning
Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravaerende

Camilla Hove Lund Medlem
Helge Adam Mogller Medlem
Maja Roesen Medlem
Jan Herskov Medlem

Bilag

V)
©)
(F)
0)






Punkt 6: Aktuelle sager

EMN-2024-10940



6 (Aben) Aktuelle sager

Det naere sundhedsudvalg
Sags ID: EMN-2024-10940
Dok ID: 11927358

Resumé
Administrationen orienterer om aktuelle sager inden for udvalgets omrade.

Indstilling

Sagsfremstilling

Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning
Administrationen orienterede om status pa specialtandplejen.

Fravaerende

Camilla Hove Lund Medlem V)
Helge Adam Mgller Medlem ©
Maja Roesen Medlem )
Jan Herskov Medlem (0)

Bilag






Punkt 7: Naeste mode

EMN-2024-10940



7 (Aben) Nzeste made

Det naere sundhedsudvalg
Sags ID: EMN-2024-10940
Dok ID: 11927382

Resumé

Naeste mode i udvalget finder sted den 5. februar 2025.

Indstilling
Sagsfremstilling
Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning
Neste made i udvalget finder sted den 5. februar 2025.

Fravaerende

Camilla Hove Lund
Helge Adam Mogller
Maja Roesen
Jan Herskov

Bilag

Medlem
Medlem
Medlem
Medlem

V)
©
(F)
0)






Punkt 8: Godkendelse af deltagelse i ekstraordinaert mede i Det nzere
sundhedsudvalg den 10. december 2024

EMN-2024-10940



8 (Aben) Godkendelse af deltagelse i ekstraordinzert mode i Det nare
sundhedsudvalg den 10. december 2024

Det neere sundhedsudvalg
Sags ID: EMN-2024-10940
Dok ID: 11922303

Resumé

Indstilling

Sagsfremstilling

Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravaerende

Camilla Hove Lund Medlem V)
Helge Adam Mgller Medlem ©)
Maja Roesen Medlem (F
Jan Herskov Medlem (0)

Bilag
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