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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

EMN-2023-06694



1 (Aben) Godkendelse af dagsorden

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06694
Dok ID: 11010343

Resumé
Indstilling
Sagsfremstilling
Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning
Pkt. 9 vedr. Rammer for Region Sjzllands kommende klimaplan blev taget af dagsordenen og
sendes tilbage til fornyet behandling i Udvalget for gron omstilling, baeredygtighed og milje.

Godkendt med den @endring.

Fravaerende

Tina Boel Medlem 03]

Bilag






Punkt 2: Regeringens udspil til sundhedsreform

EMN-2023-06694



2 (Aben) Regeringens udspil til sundhedsreform

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06694
Dok ID: 11822368

Resumé

Regeringen praesenterede den 18. september 2024 udspil til en sundhedsreform. Der laegges op
til, at Forretningsudvalget i lighed med de ovrige udvalg drofter centrale spergsmal og emner
i relation til regeringens udspil til sundhedsreform.

Indstilling

Administrationen indstiller, at relevante emner i forbindelse med udspil til sundhedsreform
droftes.

Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling
Regeringen prasenterede den 18. september 2024 udspil til en sundhedsreform.

Reformudspillet ‘Sundhed teet pa dig’ kan ses pa Indenrigs- og Sundhedsministeriets
hjemmeside.

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

Tidligere beslutninger

Beslutning

Droftet.

Forretningsudvalget droftede reformen og herunder isar reformens intentioner om at sikre
nere tilbud, der kan skabe lighed i sundhed for regionens borgere.

Forretningsudvalget pointerede vigtigheden af den fortsatte interessevaretagelse for regionens
borgere og behovet for aktiv udbredelse af de gode erfaringer fra Region Sjalland pa innovative
lgsninger.

Forretningsudvalget bekreaftede, at temamedet den 5. november 2024 skal omhandle aftale om
ny sundhedsreform. Hvis ikke aftale foreligger, genovervejes dato for temamgadet.

Fravaerende


https://www.ism.dk/nyheder/2024/september/regeringen-vil-flytte-sundhedsvaesenet-taettere-paa-med-ny-reform
https://www.ism.dk/nyheder/2024/september/regeringen-vil-flytte-sundhedsvaesenet-taettere-paa-med-ny-reform

Tina Boel Medlem (B

Bilag






Punkt 3: Orientering om status og fremdrift i udviklingen af det
billeddiagnostiske omrade

EMN-2024-02447



3 (Aben) Orientering om status og fremdrift i udviklingen af det
billeddiagnostiske omrade

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-02447
Dok ID: 11802693

Resumé

I oktober 2023 godkendte Forretningsudvalget, at der skulle foretages en analyse af
alternative scenarier for it-understottelsen af det billeddiagnostiske omrade, og herunder at
samarbejdet med Philips skulle opsiges pga. en teknisk og klinisk mangelfuld losning.
Derudover blev der igangsat en opgradering af de tre eksisterende systemer. Pa den baggrund
er regionens storste fokus pt. at stabilisere de eksisterende billeddiagnostiske it-systemer, for
at sikre sygehusenes drift og patientsikkerheden, mens der arbejdes imod et nyt udbud pd en
billeddiagnostisk it-losning med mulighederne for fallesregionale losninger.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen om status og fremdrift pa det billeddiagnostiske
omrade tages til efterretning.

Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling

Status og fremdrift i programmet for regionens billeddiagnostiske lgsning

Programmet for udvikling af Regionens billeddiagnostiske lasning (ReBil) har erstattet det
tidligere program Strategisk Udvikling af det Billeddiagnostiske Omrade (SUBO) og har skaerpet
og forenklet sit fokus.

Status p4 stabiliseringen af eksisterende systemer

Programmet har siden ultimo 2023 og frem til medio 2025 fokus pa at stabilisere de foraldede
billeddiagnostiske systemer. Derudover samles de nuvarende tre forskellige it-systemer (fra
amternes tid) til et regionalt it-system. Det er akut og kritisk for sygehusenes drift og
patientbehandlingen, at systemerne bliver opgraderet til stabile versioner pga. hgj risiko for
leengerevarende eller permanente nedbrud.

Der er nu gennemfort opgraderinger af to ud af tre eksisterende systemer. Det er sket d. 31.
august og d. 14. september 2024. Begge opgraderinger er gennemfert uden storre udfordringer,
og systemerne er nu i drift. Der er fortsat teet dialog med brugerne for at sikre en effektiv
ibrugtagning og hurtig fejlrettelse. Der udestar nogle mindre elementer af opgraderinger, som
foretages labende i efteraret 2024. Disse opgraderinger kommer ikke til at pavirke brugerne i
samme omfang som de to gennemforte.



I labet af 2025 skal systemerne samles til en samlet billeddiagnostisk it-lgsning. Dermed far alle
radiologer, radiografer og gvrigt personale der bruger de billeddiagnostiske systemer i Region
Sjeelland det samme system at arbejde i. Stabiliseringen af Region Sjellands billeddiagnostiske
systemer optimerer patientsikkerhed, driftsstabilitet og it-sikkerhed. En vaesentlig sidegevinst
ved stabiliseringen er desuden, at Region Sjelland langt lettere vil kunne implementere et nyt og
moderne billeddiagnostisk system, fordi data og arbejdsgange sa allerede er harmoniserede.

Teettere samarbejde med klinikken om stabilisering og udbud
For at gge den kliniske og radiologiske indflydelse pa lasningerne, blev der i programmets

reorganisering i december 2023 etableret en ny styregruppe med et formandskab med en
hospitalsdirektor, ledende radiolog og direktoren for Koncern Digitalisering samt bred klinisk
reprasentation. Den nye organisering skal sikre fokus pa radiologernes, nuklearfysiologernes og
klinikernes behov samt ejerskab over den fremtidige losning. Programmet har desuden etableret
et projekt ‘Organisatorisk implementering’, der udelukkende fokuserer pa vaerdien for de
radiologiske, nuklearfysiologiske og kliniske afdelinger samt uddannelse af brugerne.

Allerede i forbindelse med det igangverende stabiliseringsprojekt, involveres brugerne i hgj
grad via forskellige processer. Fx er der brugere pa et operationelt niveau i projektets
referencegruppe, som mgdes med programmet hver uge. Derudover er der udpeget tovholdere
for alle de afdelinger, der har veeret pavirket af opgraderingerne. Disse orienteres om @&ndringer
og risici ved mader og skriftligt materiale, og deres input bruges aktivt i projektet.

Et andet vasentligt fokus er erfaringsudveksling med de andre regioner. Programmet har
etableret et taet samarbejde med Region Hovedstaden, hvor der erfaringsudveksles og kigges ind
i muligheder for fremtidige samarbejdsmuligheder.

Programmet er desuden i dialog med de 3 agvrige regioner, hvoraf flere ogsa er i overvejelser om
udbud pé det billeddiagnostiske omrade.

Status pd udbud af ny billeddiagnostisk lgsning
Region Sjzlland er forpligtet til at udbyde de billeddiagnostiske it-lasninger. Derfor er udbud

fortsat en del af ReBil programmet. Programmet er siledes i gang med at undersgge mulige
lesningsscenarier for en fremtidig lasning med fokus pa mulighederne for et fellesregionalt
samarbejde.

Programmet har derfor teet dialog med de andre regioner. Der er pa nuvarende tidspunkt
planlagt en workshop i september med deltagelse fra alle regioner, hvor fokus er en
dybdegédende forstaelse af Hovedstadens lgsning, valg, fravalg og erfaringer.

Tilretteleeggelsen af udbuddet haenger teet sammen med stabilisering og konsolidering af it-
systemerne, da de to projekter traeekker pa de samme kliniske og tekniske ressourcer. Derfor har
programmets styregruppe besluttet at udskyde markedsdialogen med relevante leveranderer til
ultimo 2024, da stabiliseringsprojektet har hgjeste prioritet. Det forventes derudover:

e en udbudsplan og strategi er klar i forste halvar 2025.



e At udbudsfasen tager 14 maneder inklusive dialog runder, evaluering og
kontraktindgaelse.

e Atimplementeringsfasen tager 18-24 maneder.

e At en fremtidig billeddiagnostisk losning derfor tidligst kan forventes at vaere
feerdigimplementeret ultimo 2027

©konomi

Programmet for Regionens billeddiagnostiske lgsning har gennemgéet en storre
omstillingsproces med nedlukning og omprioritering, s der nu arbejdes pa en ny retning for det
billeddiagnostiske omrade.

Det er vigtigt at understrege, at der allerede er leveret konkret veerdi via bade det tidligere og det
nuverende programs aktiviteter i mange henseender. Der er siledes leveret nye lgsninger til
ekkokardiografi og dosismonitorering, og der er foretaget investeringer i it-infrastruktur,
integrationer og hardware, som bliver anvendt i den nuvaerende stabilisering og i den fremtidige
losning. Derudover pagar implementeringen af et langtidsarkiv, som kan opbevare alle typer af
billeddiagnostiske undersogelser, og give lettere adgang til disse for den almindelige kliniker.

Der vil i en kommende bevillingsandringssag til Regionsradet blive lagt op til, at der anmodes
om en forhgjelse af anlaegsbevillingen med 54,7 mio. kr., samt at radighedsbelabet forhgjes med
3,7 mio. kr. i 2024, saledes at anlagsbevillingen og radighedsbelabet svarer til det afsatte
budget. Den samlede anlaegsbevilling udger herefter 162,7 mio. kr. og radighedsbelagbet i 2024
udger 22,5 mio. kr., hvilket svarer til det budget, programmet senest blev tildelt tilbage i 2022.
Der tilfares altsa ikke ekstra anleegsmidler til programmet.

Det er ikke muligt pa nuvaerende tidspunkt at fremseette realistiske estimater pa, hvad en
fremtidig lesning vil koste. Beregningen athanger af mange forskellige faktorer, som endnu ikke
er fastlagt, og er derfor behaftet med sé store usikkerheder, at den ikke vurderes at give et
meningsfuldt estimat. Programmet vil involvere Regionsradet, hvis den fremtidige losning ikke
kan finansieres inden for den eksisterende bevilling, som felge af, at programmet pt. har
omprioriteret midler fra udbud til stabilisering.

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

Tidligere beslutninger

Beslutning
Direktor for Koncerndigitalisering Jan Kold og Sygehusdirektar for NSR Niels Reichstein deltog
under behandling af sagen.



Orientering taget til efterretning.

Fravaerende

Tina Boel Medlem ®

Bilag






Punkt 4: Lukket: Lagedaekning i Region Sjzlland (Lukket punkt)

EMN-2024-00506

Direktor for Det Neere S

undhedsvasen Trine Holgersen deltog under behandling af sagen.
Godkendt med de faldne bemarkninger.

Fraverende

Tina Boel

Medlem

(F)



Punkt 5: Status p4 implementering af 72 timers behandlingsansvar

EMN-2023-00080



5 (Aben) Status pa implementering af 72 timers behandlingsansvar

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-00080
Dok ID: 11447670

Resumé

Den 5. december 2023 indforte Region Sjzlland 72 timers behandlingsansvar. Efter knap et
halvt Gr med ordningen, kan det konstateres, at bade kommuner og sygehuse er glade for
ordningen og vurderer, at implementeringen er forlobet yderst tilfredsstillende. Resultater fra
implementeringen peger pd, at ordningen er kommet godt ud i bade de kommunale
organisationer og pa sygehusene.

De forelobige resultater indikerer, at indferelsen af 72 timers behandlingsansvar har haft en
positiv effekt pa patientsikkerheden. Hvorvidt der har varet en effekt i forhold til
forebyggelige genindlaeggelser er endnu for tidligt at sige. Dette vil blive belyst i den
tvaerregionale evaluering, der forventes offentliggjort i slutningen af 2024 eller starten af
2025. Pd baggrund af evalueringen vil der blive udarbejdet et oplaeg til politisk stillingtagen
om en eventuel udvidelse af malgruppen.

Sagen er forud for behandling i Regionsrdadet behandlet i Det nzere sundhedsudvalg,
Sygehusudvalget og Forretningsudvalget.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen om status pa implementering af 72 timers
behandlingsansvar tages til efterretning.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Den 5. december 2023 indferte Region Sjalland 72 timers behandlingsansvar og efter naesten et
halvt ar med ordningen, gives der en status til Regionsradet. Status omfatter data og erfaringer
til og med april 2024.

72 timers behandlingsansvar gelder for borgere over 18 ar, som er feerdigbehandlede fra et
somatisk sygehus herunder eHospitalstilbud, der efter endt sygehusbehandling udskrives til
kommunal sygepleje, og som derfor forventes at have behov for pleje eller stotte.

Alle regioner har valgt at implementere den model for 72 timers behandlingsansvar, som er
udviklet i Region Hovedstaden. Dermed har alle regioner ogsa implementeret 72 timers
behandlingsansvar for samme malgruppe af borgere. Dog har Region Sjalland per 3. juni 2024
valgt at inkludere borgere med bopal pa regionale botilbud.



Malgruppen i Region Sjelland omfatter derfor borgere med behov for kommunal sygepleje, der
udskrives til:

e Midlertidig kommunal degnplads

e Plejecenter

e Kommunal sygepleje i eget hjem

¢ Kommunal sygepleje pa kommunale eller regionale bosteder

[ ]
Desuden er der i Region Sjalland abnet op for, at kommunale social- og sundhedsassistenter
kan ringe til udskrivende afdeling uden forudgaende konference med kommunal sygeplejerske.
Det overordnede ansvar for implementeringen har vearet placeret i den centrale
implementeringsgruppe for 72 timers behandlingsansvar. Den centrale implementeringsgruppe
har vaeret bredt sammensat med reprasentanter for kommuner, sygehuse samt tvaergaende
centre.
Den konkrete implementering har vaeret placeret i lokale implementeringsgrupper centreret
omkring sundhedsklyngerne.

Der har frem til og med februar 2024 varet atholdt ménedlige statusmader mellem de lokale
implementeringsgrupper og Region Sjelland med det formal at handtere eventuelle
udfordringer i forbindelse med implementeringen. Der har imidlertid ikke veeret nevnevardige
udfordringer og derfor blev det besluttet at stoppe de ménedlige statusmgder. Bide kommuner
og sygehuse har dog stadig mulighed for at kontakte Region Sjelland, og de méanedlige
statusmeader kan genoptages safremt der opstar veesentlige udfordringer.

Kommuner og sygehuse har desuden skriftligt indsendt manedlige tilbagemeldinger.
Tilbagemeldinger har blandt andet omfattet antal opkald, hvilken problemstilling opkaldet
drejede sig om, eventuelle behov for justering af modellen for 72 timers behandlingsansvar etc.
De manedlige skriftlige tilbagemeldinger fortsetter efter planen til og med juni 2024.

Endelig har Region Sjalland ménedligt modtaget data fra Sundhedsplatformen vedrerende
antal udskrivelser med 72 timers behandlingsansvar, ajourfering af Feelles medicinkort (FMK)
etc. P4 baggrund af disse data samt tilbagemeldingerne fra de lokale implementeringsgrupper
har Region Sjelland udarbejdet statusrapporter til den centrale implementeringsgruppe hver
maned. Dette fortsattes efter planen til og med juni 2024.

Vasentlige resultater

Implementeringen af 72 timers behandlingsansvar i Region Sjalland har i hgj grad trukket pa
erfaringerne fra implementeringen i Region Hovedstaden. Derfor er kvaliteten af
implementeringen ogsa i vaesentlig grad blevet vurderet op mod resultater fra Region
Hovedstaden.

I Region Hovedstaden har man i en leengere periode haft lidt over 2.000 udskrivninger pr.
méaned med 72 timers behandlingsansvar. Befolkningsgrundlaget i Region Hovedstaden er som
bekendt knap 21/2 gange storre end Region Sjeellands.




I Region Sjelland har det tilsvarende tal vaeret jaevnt stigende fra ca. 1.500 udskrivninger i
december til knap 2.100 udskrivning i marts. Antallet af udskrivelser med 72 timers
behandlingsansvar er dog faldet til godt 1.800 i april. Der er dog tale om et meget hgjt antal
udskrivelser i Region Sjelland sammenlignet med Region Hovedstaden, hvilket indikerer, at
implementeringen af 72 timers behandlingsansvar er kommet godt i gang i organisationerne
béade pa sygehusene og i kommunerne.

En bekymring fra sygehusenes side har varet, om indferelsen af 72 timers behandlingsansvar
ville medfere et stort antal opkald fra kommunerne. Der findes i Region Sjalland ikke en
fuldsteendig opgerelse over, hvor mange opkald der er i relation til 72 timers behandlingsansvar,
via de ménedlige tilbagemeldinger har hvert sygehus registreret opkald fra tre afdelinger, der
forventeligt ville modtage en stor andel af indkomne opkald. P& baggrund heraf skennes det, at
der i hele Region Sjalland har kun veret 6-8 opkald om dagen relateret til 72 timers
behandlingsmeessigt.

Erfaringerne fra Region Hovedstaden peger p4, at opkaldene i forbindelse med 72 timers
behandlingsansvar primart omhandler patientens medicin. De ménedlige indretninger fra
sygehusene indikerer, at dette ogsa er tilfaeldet i Region Sjalland. Skensmaessigt har ca. 42% af
opkaldene drejer sig om medicin. Der er dog ogsa en vasentlig del af opkaldene, der omhandler
forvarring af patientens tilstand (ca. 30%) og praecisering af behandlingsplanen (ca. 15%).

I Regeringens akutplan leegges der veegt pa, at den vaesentligste vaerdi for patienten ved
indferelse af 72 timers behandlingsansvar er reduktion af forbyggelige genindleggelse. Det er
endnu usikkert om indferelse af 72 timers behandlingsansvar har haft denne effekt, men
sporgsmalet er centralt for den tvaerregionale evaluering af 72 timers behandlingsansvar (se
nedenfor).

Til gengeeld viser tal fra Sundhedsplatformen, at der i Region Sjelland er foretaget ajourfering af
Det Felles Medicinkort for over 99% af de udskrivelser, hvor der er tilknyttet 72 timers
behandlingsansvar. Det er et ret bemarkelsesveerdigt resultat og et resultat, der indikerer en
styrkelse af patientsikkerheden ved indferelse af 72 timers behandlingsansvar.

Samlet status

Bade kommuner og sygehuse har tilkendegivet at implementeringen af 72 timers
behandlingsansvar er forlgbet yderst tilfredsstillende. Der har meget naturligt veeret episoder,
hvor samarbejdet mellem sygehuse og kommuner kunne vare forlgbet bedre. Men der har veeret
tale om enkeltepisoder og pa intet tidspunkt har der vaeret identificeret systematiske
udfordringer i forbindelse med indferelsen af 72 timers behandlingsansvar. Dette er givetvis
medvirkende til, at bAde kommuner og sygehuse har udtrykt tilfredshed med ordningen.

Da implementeringen overordnet er forlebet meget tilfredsstillende, har man i den centrale
implementeringsgruppe besluttet, at der ikke planlegges mader efter sommerferien 2024.
Skulle der vise sig et behov genoptages en fast mgderakke.

Tveerregional evaluering af 72 timers behandlingsansvar
Der gennemfores i 2024 en fallesregionale evaluering af 72 timers behandlingsansvar som skal



tilvejebringe et grundlag for optimering og tilpasning af ordningen fremadrettet samt bidrage til
laering pa tvaers af sektorer.
Konkret skal evalueringen:

e Male pé ordningens volumen, herunder at tilvejebringe viden om tvaersektoriel
telefonopkaldsaktivitet (omfang, indhold, tidspunkt, etc.)

e Estimere effekten af 72 timers behandlingsansvar maélt pa genindlaeggelser og
medicinafstemning

Som supplement til ovenstdende tilfgjes en kvalitativ analyse med henblik pa at tilvejebringe
viden om sundhedsprofessionelles oplevelser af ordningen.

Den fellesregionale evaluering forventes klar i slutningen af 2024 eller i starten af 2025. Pa
baggrund af evalueringen vil der blive udarbejdet et oplaeg til politisk stillingtagen om en
eventuel udvidelse af malgruppen.

Sagen er forud for behandling i Regionsraddet behandlet i Det naere sundhedsudvalg den 3. juni,
Sygehusudvalget den 11. juni og Forretningsudvalget den 18. juni 2024.

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

Tidligere beslutninger
Udvalg: Det nare sundhedsudvalg Dato: 03-06-2024
Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravarende
Maja Roesen Medlem )]
Jan Herskov Medlem (0)

Udvalg: Sygehusudvalget Dato: 11-06-2024
Orienteringen om status pa implementering af 72 timers behandlingsansvar blev taget til
efterretning.

Fravaerende

Helle Laursen Petersen Nastformand ©)
Gitte Simoni Medlem (A)
Camilla Aff Bredegaard Medlem A)

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 18-06-2024
Sagen udsat.



Fravaerende

Trine Birk Andersen
Anders Koefoed
Bruno Jerup
Camilla Hove Lund

Beslutning
Anbefales.

Forretningsudvalget imgdeser den kommende tveaerregionale evaluering af ordningen og har en
opmarksomhed pa den storre tyngde patienterne i Region Sjelland har set i forhold til Region

Hovedstaden.

Fravaerende

Tina Boel

Bilag

Medlem
Medlem
Medlem
Medlem

Medlem

(A)
V)
(@)
V)

(F)






Punkt 6: Orientering vedr. det strategiske samarbejde mellem Region
Sjeelland og Region Hovedstaden

EMN-2023-11749



6 (Aben) Orientering vedr. det strategiske samarbejde mellem Region Sjzlland og
Region Hovedstaden

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-11749
Dok ID: 11531876

Resumé

I november 2018 indgik Region Hovedstaden og Region Sjzlland en aftale om styrket
samarbejde om fzlles udvikling af hospitalsbehandlingen i Danmark. I november 2022 blev
aftalen fornyet og udvidet med det formal at ivaerkseette tiltag, der styrker laegedaekningen i
Region Sjzelland og styrker samarbejdet omkring den laegelige videreuddannelse. I december
2023 modtog Forretningsudvalget en status pa samarbejdet suppleret med en mundtlig
orientering

I 2010 indgik Region Syddanmark og Region Sjzelland aftale om et udvidet samarbejde pa
sundhedsomradet med det formal at styrke samarbejdet mellem de to regioner. Aftalen
omfatter sdkaldte benyttelsesaftaler mellem Region Sjzlland og Odense Universitetshospital
(OUH), hvor OUH modtager patienter ud fra en geografiske opdeling i Region Sjalland.
Aftalen indebaerer endvidere, at der skal ske en udbygning af det faglige samarbejde for at
styrke de faglige miljoer, og aftalen indbefatter derfor en personaleudvekslingspulje og en
feelles forskningspulje.

Der gives en opfolgende status pa samarbejdet.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling
Status pa samarbejdet med Region Hovedstaden

Region Sjalland og Region Hovedstaden samarbejder om at styrke laegedaekningen i Region
Sjeelland. Det aftalte mal om at styrke speciallaegeressourcerne svarende til 30 arsveerk medio
2023, vha. delestillinger og nye samarbejdsformer, tager lengere tid end forst antaget. Derfor
blev det i februar 2024 besluttet, at Region Hovedstaden inddrager flere hospitaler, der
varetager hovedfunktion, med henblik pa at sikre et bredere samarbejde og etablere flere
delestillinger. Det betyder, at samarbejdet med Rigshospitalet udvides til ogsa at omfatte
Herlev/Gentofte og Amager/Hvidovre.

Fordelingen af arsvaerk omfatter pad nuverende tidspunkt folgende specialer: Psykiatri,
gastroenterologi, lungemedicin, endokrinologi, kardiologi, radiologi og gynakologi. Der
arbejdes i et separat spor med radiologi, da der inden for dette speciale er behov for andre typer
tiltag for at lase de udfordringer begge regioner har indenfor specialet. I forleengelse af nationale
udfordringer med lange ventetider, er tand-, mund- og keebekirurgi i lobet af 2024 ogsa blevet



en del af aftalen om det styrkede samarbejde, her arbejdes der pa etablering af en feelles
gstdansk model.

Status pa det strategiske samarbejde er folgende:

Der eri alt etableret fem delestillinger, tre indenfor psykiatrien, hvor den ene stilling er
konverteret til en fuldtidsstilling, og der er yderligere en interesseret ansgger. Der er etableret to
delestillinger indenfor lungemedicin, som er velfungerende. Indenfor endokrinologien er der
indgaet aftale om en delestilling med en lage, der bliver speciallaege i 2025. Indenfor
gynakologi/obstetrik er en delestilling pa vej i opslag mellem Region Sjallands fertilitetsklinik
og Rigshospitalet.

Aktuelt pagar der en proces med opbygning af relationer mellem de nye, udpegede hospitaler i
Region Hovedstaden og de involverede sygehuse i Region Sjalland. Der pagar siledes dialog om
samarbejdsmodeller, stillingsopslag og ansattelsesprocesser indenfor de udvalgte specialer.

Vedrerende den legelige videreuddannelse er der i forste halvéar af 2024 atholdt mede i
Advisory Board, som efter gnske fra formandskab og medlemmer er blevet @ndret til
“Styregruppe vedr. udmegntning af det strategiske samarbejde omkring den laegelige
videreuddannelse i @stdanmark”. Der er samtidig foretaget en pracisering af opgaver og ansvar,
der afspejler styregruppens rolle og mandat til at sette ramme og retning for arbejdet med den
leegelige videreuddannelse og sikre overensstemmelse mellem de politiske beslutninger, den
uddannelsesmaessige planlagning og laegelig videreuddannelse gst. Styregruppen er blevet
udvidet med en repraesentant for almen medicin fra begge regioner.

Status pa samarbejdet med Region Syddanmark

Samarbejdsaftalen med Region Syddanmark er velfungerende. I 2022 blev traumeaftalen og
aftalen omkring nyretransplantation opdateret, og Region Syddanmark har lgbende ydet hjaelp
pa kreeftomradet. Aktuelt er en aftale om PET-CT opdateret. Det blev pd mode i december 2023
mellem regionsradsformandene Bo Libergren og Heino Knudsen besluttet at arbejde videre
med en afdekning af styrket samarbejde, idet der er konstateret en faldende aktivitet inden for
samarbejdsaftalen, iser for hjertekirurgi. Der arbejdes pa at genetablere dette, og at se pa nye
relevante fokusomrader, hvor samarbejdet med fordel, for begge parter, kan styrkes.

Det blev samtidig besluttet at forsege at etablere kombinationsstillinger mellem Slagelse
Sygehus og OUH. Der startes med en-to kombinationsstillinger indenfor kardiologi og en
kombinationsstilling indenfor neurologi med fokus pa demensudredning. Resultatet er, at der er
ansat to kardiologer, den ene kardiolog er startet, og for den anden er der planlagt opstart den
1.12.2024. Derudover er en tredje kardiolog interesseret. Der pagar forhandlinger vedr. denne
stilling. Det neurologiske stillingsopslag er under udarbejdelse.

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

Tidligere beslutninger



Beslutning
Orientering taget til efterretning.

Forretningsudvalget har fortsat et enske om, at der hurtigst muligt oprettes flere delestillinger
med Region Hovedstaden.

Fravaerende

Tina Boel Medlem )

Bilag






Punkt 7: Konkurrenceudsattelse af Faelleskakkenet
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7 (Aben) Konkurrenceudsattelse af Faelleskokkenet

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-02975
Dok ID: 11797843

Resumé

Forretningsudvalget besluttede i april 2024, at der skulle gennemfores en okonomisk
rekonstruktion af Fzlleskokkenet I/S med udgangspunkt i et lavere aftag fra Region Sjeelland
og med det formal at sikre konkurrencedygtige priser. Der er som opfolgning pa beslutningen
udarbejdet en konsulentundersogelse, der viser, at der er begraensende muligheder for at
gennemfore tilpasninger ud over, hvad Falleskokkenet allerede har igangsat i 2024 for at
sikre budgetbalance. Undersogelsen peger samtidig pa, at yderligere optimering af
produktionen vil kraeve en bedre kapacitetsudnyttelse gennem et oget aftag, og at der er behov
for at nytaenke samarbejdet mellem Fzelleskokkenet og ejerkredsen om udviklingen af
kokkenet.

Pa den baggrund indstiller ejerkredsen, at der gennemfores konkurrenceudszaettelse af bade
det regionale og kommunale aftag i Faelleskokkenet for at sikre konkurrencedygtige priser og
muligheder for mere fleksibel drift. Det vil ske under forudszetning af fortsat produktion i
Fezlleskokkenets faciliteter og med virksomhedsoverdragelse af medarbejdere.
Konkurrenceudsaettelse forventes gennemfort i 2025.

Indstilling
Administrationen indstiller, at der gennemfores en konkurrenceudsattelse af Faelleskokkenets
produktion.

Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling
Baggrund

Forretningsudvalget besluttede i mgde den 2. april 2024, at der skulle arbejdes for at
gennemfore en gkonomisk rekonstruktion af Felleskokkenet I/S i Sakskobing med det formal at
sikre mere stabil drift, effektivisere produktionen og sikre konkurrencedygtige priser.

Beslutningen blev truffet efter indstilling fra ejerkredsen bag Falleskokkenet (Region Sjzlland,
Lolland kommune og Guldborgsund kommune) bl.a. med baggrund i en rapport fra BDO, der
viste, at Faelleskokkenet pa en raekke udvalgte varegrupper ikke var konkurrencedygtigt ift.
markedet.

Beslutningen havde desuden baggrund i udfordringer ift. at sikre volumen og stabilitet i Region
Sjeellands aftag. Region Sjalland forpligtede sig i 2020 pa at aftage for 18 mio. kr. arligt, men
havde saerligt i 2023 udfordringer med at sikre et stabilt aftag. Det var desuden en udfordring, at
kun ca. halvdelen af aftaget var forarbejdede varer, hvilket gjorde det vanskeligt for
Felleskokkenet at tilpasse og sikre flow i produktionen.



En rekonstruktion ville bl.a. indebzre, at Region Sjallands aftag skulle reduceres til ca. 10 mio.
kr. fordelt pa forarbejdede komponenter med mulighed for, at aftaget evt. kunne udvides
gennem leverance til sociale institutioner.

Konsulentundersggelse

Der blev som opfelgning pa beslutningen om gkonomisk rekonstruktion igangsat en
konsulentundersogelse, der skulle give forslag til tilpasninger i driften af Faelleskakkenet for at
sikre konkurrencedygtige priser.

Konsulentundersggelsen konkluderede, at

e deribegranset omfang vil kunne gennemfores gkonomiske tilpasninger gennem
nedlaeggelse af stillinger i produktion og administration/ledelse

o der ikke er gkonomisk potentiale forbundet med at reducere gkologiandel eller forbrug
af lokale ravarer

e yderligere optimeringer af produktionen vil kreeve fuld kapacitetsudnyttelse af
produktionsapparatet gennem oget aftag, der muligger et bedre produktionsflow.

e Der pa sigt vil vaere behov for reinvesteringer i produktionsudstyr, der er mere end 10 ar
gammelt.

Undersggelsen konstaterede desuden, at der er behov for at nyteenke samarbejdet mellem
Feelleskokkenet og ejerkredsen for at skabe en kultur, der kunne sikre et bedre fundament for
lebende dialog om udvikling af og tilpasninger i driften af kekkenet.

Falleskgkkenets gkonomiske situation

For at tilpasse Falleskgkkenets budget til interessenternes forventede eftersporgsel samt
stigende ravarepriser har bestyrelsen udarbejdet en handleplan, der skal sikre et budget i
balance i 2024.

Handleplanen indebarer, at der i 2024 sker en rakke tilpasninger i driften gennem bl.a.
reduktion af socialt ansvar, reduceret udbud af retter, begraensning af udviklingsaktiviteter samt
minimering af vedligeholdelse.

Der er samtidig udarbejdet et nyt budget for 2025, der tager udgangspunkt i et fortsat aftag fra
Region Sjalland pa 18 mio. kr. fremskrevet til 2025-p/1. Kommunernes forventede aftag er
nogenlunde uandret og udger hhv. 22,8 mio. kr. (Guldborgsund) og 28,2 mio. kr. (Lolland).

Med dette budget implementeres bl.a. anbefalingerne fra BDO om personalereduktioner,
reduktion i udviklingsaktiviteter og socialt ansvar for at sikre balance i 2025.

Konkurrenceudsattelse

Med baggrund i ovenstdende er det ejerkredsens vurdering, at der er behov for at finde en
langsigtet og mere stabil losning pa bade de gkonomiske udfordringer og
samarbejdsudfordringerne i Faelleskakkenet.

Det er ejerkredsens vurdering, at den oprindelige plan om at gennemfore en rekonstruktion af
Feelleskokkenet ikke vil lgse udfordringerne i Felleskokkenet.



Ejerkredsen indstiller derfor, at der sker en konkurrenceudsattelse af hele Felleskgkkenets
produktion, herunder bade det regionale og kommunale aftag, med henblik pa bade at opna

mere konkurrencedygtige priser og give mulighed for at skabe mere fleksible rammer om driften

af kokkenet, der kan sikre bedre kapacitetsudnyttelse og fremtidssikre kokkenet.

En forudsetning for konkurrenceudsattelsen vil vare, at produktionen opretholdes i
Falleskokkenets lokaler, og at der sker virksomhedsoverdragelse af medarbejderne. Der vil
desuden kunne specificeres krav til socialt ansvar, gkologiandel og brug af lokale ravarer i
udbuddet efter nermere aftale i ejerkredsen.

Beslutningen er i trdd med den aftale, der blev indgéet ved etableringen af Falleskakkenet om
konkurrenceudsettelse fem ar efter, at kekkenet kom i drift.

Videre proces

Denne sag med indstilling om konkurrenceudsattelse forelaegges parallelt i Region Sjaellands
forretningsudvalg og i skonomiudvalgene i Lolland og Guldborgsund kommune.

Hyvis indstillingen folges, vil der hurtigst muligt blive forelagt ny sag med beskrivelse af videre
proces. En konkurrenceudsattelse forventes at kunne veere gennemfert inden udgangen af
2025.

Der vil som led i denne proces ogsa blive udarbejdet en kommunikationsplan, der sikrer, at
medarbejderne labende orienteres i processen.

Bestyrelsen for Falleskgkkenet er orienteret om ejerkredsens indstilling pd mede den 24.
september 2024.

Der vil vaere behov for ekstern juridisk bistand til at gennemfgre konkurrenceudsettelsen.
Udgifterne til juridisk bistand deles ligeligt mellem de tre ejere af Feelleskokkenet.

Okonomi
Region Sjallands andel af udgifter til juridisk bistand afholdes administrativt.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Godkendt.

Forretningsudvalget vil som beskrevet i sagen fa forelagt en ny sag.

Fravaerende

Tina Boel Medlem

(F)



Bilag






Punkt 8: Klimaregnskab 2023 for Region Sjzlland som virksomhed
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Bilag

Klimaregnskab 2023 Baggrundsrapport

Region Sjlland klimaregnskab 2023, kort version



8 (Aben) Klimaregnskab 2023 for Region Sjzlland som virksomhed

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06086
Dok ID: 11480816

Resumé

Region Sjzlland har udarbejdet Klimaregnskab for 2023. Det er fire Gr siden Region Sjeelland
sidst har udarbejdet et fuldt klimaregnskab, hvilket var for 2019. Klimaregnskabet er et
gjebliksbillede af regionens samlede klimaaftryk som virksomhed. Regnskabet praesenteres pa
madet og belyser, at der siden 2019 har veeret et mindre fald i CO2-udledningen fra 295.000 til
290.339 tons CO2e i 2023 svarende til 2%. Faldet skal ses i sammenhaeng med den stigning,
der har vaeret i Regionens okonomi og indkeb, samt det stigende antal indlagte og ambulante
behandlinger svarende til ca. 10%. Klimaregnskabet viser sammenlagt, at den gronne
omstilling af Region Sjzlland er godt i gang.

Indstilling
Administrationen indstiller, at Region Sjzllands klimaregnskab 2023 godkendes.

Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling

Formalet med et klimaregnskab er at give et overblik over de samlede CO2-udledninger og at
give mulighed for at udpege omrader, hvor der effektivt og fokuseret kan sattes ind for at
nedbringe Region Sjellands klimaaftryk. Klimaregnskabet er nu udarbejdet for 2023 for Region
Sjeelland som virksomhed og forelagges til godkendelse.

Klimaregnskabet giver et gjebliksbillede af regionens ressourceforbrug og samlede klimaaftryk.

Vedlagte bilag 1 er en sammenfattende, kort version af klimaregnskabet, mens vedlagte bilag 2
er den mere detaljerede baggrundsrapport.

Klimaregnskab 2023

Region Sjzlland star foran at skulle udarbejde ny klimaplan geldende fra 2025. For at skabe det
bedste grundlag for at fastleegge nye indsatser og som opfelgning pa tidligere indsatser, er det
udarbejdet et klimaregnskab for 2023.

Klimaregnskabet er udarbejdet ud fra anerkendte metoder og beregningsmodeller, og inkluderer
alle regionens aktiviteter, bade energiforbrug, transport og indkeb af varer og tjenesteydelser.
CO2 pa varer og tjenesteydelser er baseret pa regnskabsdata.

Sidste gang Region Sjalland udarbejdede klimaregnskab var for 2019. Dette regnskab udgjorde
datagrundlaget for de efterfolgende klimaplaner for 2022 og 2023-2024, og fungerer samtidig
som baseline for de indsatser der igangsat.



Der er pa grund af Covid-19 ikke udarbejdet klimaregnskaber for 2020, -21 og -22.
Regnskaberne blev vurderet til, at ville blive for pavirket af udsvingene i aktivitet til at kunne

danne et retvisende sammenligningsgrundlag.

Region Sjzllands klimaaftryk for 2023

Den samlede udledning i 2023 er beregnet til 290.339 ton CO2, hvilket svarer til en reduktion
pa 6.097 ton CO2 eller omkring 2 % mindre end i 2019. Det er sarligt i kategorierne ’energi’ og
‘varer’ der er mélbare reduktioner, imens der har veret en stigning i udledningen fra

transportomradet.

I tabel 1 ses udledningen fordelt pa de primeare udledningskategorier:

2019 2023

ton CO2 % ton CO2 %
Bygningsvedligehold 20.096 7 20.188 7
Energi og varme 22,222 8 20.294 7
Transport 23.949 8 36.020 12
Tjenesteydelser 57.448 19 60.712 21
Varer 171.100 58 153.124 53
Samlet 204.815 100% 290.339 100%

Udviklingen fra 2019 til 2023

For omradet “varer” ses et fald inden for alle de primere indkebsomrader medicin, medicinsk
udstyr, fedevarer samt gvrige varer. Emissionen som tillagt de forskellige indkebskategorier er
inflationskorrigeret. Set i lyset af, at der i 2023 er kabt ind for vaesentlig flere kroner og ore i
2023 i ssammenligning med 2019, betyder det, at Regions Sjellands indkeb placeres pa mere

“gronne varer”, hvilket er en positiv udvikling.

Difference 1 %

Indkebskategori t 02110&9) 5 T;? g?)z (reduktion)
Medicin 73.750 66.987 9,1%
Medicinsk udstyr 56.050 52.380 6,5 %
Fodevarer 11.800 10.794 8,5 %
vrige varer 29.500 22.957 22,1 %
SUM CO2 udledning 171.100 153.124 10,5 %

P& transportomradet ses en ikke uvasentlig stigning i udledning, dette selvom en stor del af
regionens biler er overgéet til el- og hybridbiler (46 ud af 309 keretgjer). Hvad angér regionens
egne biler er CO2-udledningen faldet fra 748 tons til 481 tons CO2. Nar der opleves en stigning,
skyldes det primeert en gget CO2-udledning fra patienttransport, som i 2019 udgjorde 73% af
transportudledningerne, mens den i 2023 udger 91% svarende til 32.175 ton. Patienttransport

omfatter ambulancekorsel, patienttransport, flextrafik og helikopter.

Stigningen ber ses i relation til aktivitetsstigningen i Region Sjaelland hvad angar indlaeggelser
og ambulante behandlinger pd omkring 10 % fra 2019 til 2023.




Klimaregnskab for 2022
Der er udarbejdet klimaregnskab pa det fellesregionalt niveau for 2022. Dog er det

feellesregionale regnskab udarbejdet ud fra lidt andre rammer samt en lidt grovere
dataoplesning. Det faellesregionale klimaregnskab 14 i 2022 pa i alt 3.282.518, hvoraf 353.000
ton CO2e er Region Sjallands bidrag. Udviklingen fra 2022 til 2023 svarer til et fald pa 18,2 %.

Dog skal dette fald skal tages med forbehold for de ovennaevnte metodiske afvigelser.

Klimaregnskab og Klimaplan 2035 — den videre proces

Region Sjalland star over for at skulle udarbejde ny klimaplan, som skal efterfalge den
eksisterende Klimaplan 2023-24. Den nye klimaplan tager udgangspunkt i klimaregnskab 2023
og den udvikling der ses fra 2019 samt opfelgning pa indsatserne under Klimaplan 2023-24.

Med den fallesregionale strategi for grenne hospitaler som sidste ar blev aftalt pa tveers af de
fem regioner, er der sat nye ambitigse mal for klimaindsatsen. Regionerne har hermed forpligtet
sig til at reducere CO2-udledningen med 50% i 2035. 2022 tjener som sakaldt baseline-ar, dvs.
det ar som kommende reduktioner og indsatser ses op i mod. Dog vil Region Sjelland ogsa
anvende det fulde regnskab fra 2023 til brug for vurdering af effekt af kommende indsatser.

Det vil fremadrettet veere en gget behov for mere systematisk opfelgning pa klimaindsatsen,
bade i eget og i det feellesregionale regi. Metodik og tilgang til dette arbejde vil veere omfattet af
Klimaplan 2035.

Vasentlige konklusioner
Klimaregnskabet fra 2023 viser en reduktion i CO2-udledningen pa 2 % fra 2019, hvilket
vurderes som beskedent.

Reduktionen skal dog ses i relation til den aktivitetsstigning der har vaeret i Region Sjallands
kerneydelse i samme periode. Set alene ud fra stigningen i antal indlagte og ambulante patienter
pa ca. 10 %, vil man forvente en tilsvarende stigning i CO2-udledningen. Néar der alligevel ses et
fald, kan det konkluderes, at klimaaftrykket pr. indlagt er lavere i 2023 end i 2019.

Sammenholdes Klimaregnskab 2023 med Det fellesregionale klimaregnskab fra 2022 vises en
reduktion pa godt 18 % i Region Sjellands klimagasudledning fra 2022 til 2023.

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

Tidligere beslutninger
Udvalg: Udvalget for gron omstilling, beeredygtighed og milja Dato: 17-06-2024
Anbefalet.



Fravarende

Thomas Vesth Medlem
Gitte Simoni Medlem
Beslutning

Godkendt.

Fravaerende

Tina Boel Medlem
Githa Nelander Medlem
Bilag

1. Klimaregnskab 2023_ Baggrundsrapport (DokID: 11505931 - EMN-2023-06086)
2. Region Sjzlland klimaregnskab 2023, kort version (DokID: 11505923 - EMN-2023-06086)
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9 (Aben) Rammer for Region Sjallands kommende klimaplan

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-00790
Dok ID: 11451869

Resumé

Region Sjzlland har arbejdet malrettet med den grenne omstilling i tre ar med stor succes.
Klimahandleplan 2022 samt 2023-24 har vaeret retningssattende og angivet mal og
ambitionsniveau for arbejdet. Med den nye faellesregionale strategi for grenne hospitaler
skaerpes mdlsaetningerne og metoden for arbejdet. Region Sjzelland stdr over for at skulle
udarbejde en ny klimaplan, og skal Region Sjalland indfri de besluttede malszetning, skal der
ske et markant gearskifte i arbejdet med den grenne omstilling. Med sagen fremlaegger
administrationen sit bud pa rammerne for den kommende klimaplan, som forventes fremlagt
politisk primo 2025.

Indstilling
Administrationen indstiller, at rammerne for den kommende klimaplan godkendes.
Sagen afggres af Forretningsudvalget.

Sagsfremstilling

Der skal udarbejdes en ny klimaplan for Region Sjelland. De nuvarende Klimaplan geelder til
udgangen af 2024. Dertil kommer den nyligt vedtagne fellesregionale strategi for gronne
hospitaler, der blev vedtaget af Danske Regioners bestyrelse i december 2023.

Sagen giver administrationens anbefaling til rammerne for den kommende klimaplan, som
forventes klar til politisk godkendelse primo 2025.

Den strategiske ramme
Region Sjallands klimaplan har sit strategiske afset i Regionsradet strategi "Region Sjaelland —

for borgerne” og fremme af “gget gron omstilling” og et mere klimavenligt sundhedsveesen.
Planen fremmer ogsa opfyldelse af méalene i Danske Regioners aftale om "Grenne Hospitaler og
institutioner” fra 2020, hvor sygehusene skal vere fyrtarne og reducere deres CO2 udledning
med 75% pa transport og energi.

Dertil fir den kommende klimaplan ophaeng i "den fellesregionale strategi for gronne
hospitaler” fra 2023, hvor regionerne har forpligtet sig til at reducerer sine udledninger med
samlet set 50%.

Bade klimaplan 2022 og den nuvarende Klimaplan 2023-24 har haft ophang i budgetaftalerne.

Den grgnne omstilling er en maerkesag for Region Sjelland, og der arbejdes ambitigst og
forpligtende med at reducere regionens klimaaftryk. De hidtidige klimaplaner har arbejdet med



tre pejlemerker, der sikrer, at kerneydelsens kvalitet fastholdes, at ressourcerne anvendes hvor
der er handlerum og kan skabes effekt samt med et stort medarbejderfokus.

Kravene til den gronne omstilling i Region Sjelland er blevet skeerpet med den nye faelles
regionale strategi for granne hospitaler, séledes at Region Sjelland nu er forpligtet til at:
¢ Reducere Region Sjzllands samlede CO2-udledningen med 50% frem mod 2035
e Reducere CO2-udledningen fra transport, energi, varme og anastesigasser med 75%
frem mod 2030

Region Sjalland har derudover forpligtet sig til teet samarbejde med de andre regioner om den
gronne omstilling. Gennem lead-omrader skal regionerne i hgjere grad lere af hinanden og
skalere tiltag pa tveers. Dertil kommer ensartede beregnings- og malemetoder, der skal styrke
den samlede afrapportering.

Klimamal og handlinger med CO2-reduktioner i Region Sjelland som geografi fastlegges i den
Regionale Udviklingsstrategi.

Gren omstilling som driver for udvikling
Stigende aktivitet i sundhedsvaesnet, den demografiske udvikling, rekrutteringsudfordringer og

ggede omkostninger er nogle af de udfordringer, som Region Sjalland star overfor. Med den
kommende klimplan sgges at skabe lgsninger, der leverer pa flere bundlinjer med
sammenhangende mal og strategier.

Med den nye klimaplan vil vi disponere vores indsats og satte ind, hvor de staerke synergier
findes, séledes, at den gronne omstilling bliver en driver, som kan bidrage til omstillingen af og
optimering i sundhedsvasnet og ikke det modsatte. Her vil isar digitalisering, neerhed til
patienten og forebyggelsesomradet veere starke greb, som kan bidrage til bide den gronne
omstilling, men ogsa bidrage til, at Region Sjalland kan optimere og omstille sig, sa kvaliteten i
kerneopgaven bevares og udvikles.

Her star vi ikke alene. Vi skal kigge ud pa vores omverden, de andre regioner, og arbejdet der
sker i vores nabolande og dygtige faglige netveerk. Gron omstilling og udvikling af kerneopgaven
kan og skal tenkes sammen og understgtte hinanden.

Klimaplan 2035 — de centrale greb
Med den kommenende klimaplan foreslas det at kombinere erfaringerne fra de sidste tre ars

arbejde med gron omstilling i Region Sjelland med de bestemte mal, ressourcesatning og
“Region Sjelland”-modellen for gron omstilling.

Konkret foreslas:
e En 10-arig klimaplan (Klimaplan 2035) der beskriver en reduktionssti for
udledningskategorierne
e 2-3rige handleplaner, som vi kender dem, der anviser konkrete handlinger
e Arlig administrativ og politisk opfelgning



e Decentrale reduktionsmal for virksomhedsomrader og udvalgte tveergaende centre i
sakaldte "baeredygtighedsaftaler”
e Hel eller delvis revidering af de underliggende maél og pejlemarker

Hvor tidligere klimaplaner har haft fokus pa de omkringliggende dele af driften som transport,
energi, affald mv., vil klimaplanen for 2035 i hgjere grad ogsa have fokus pa kerneydelsen og
hermed ogsa vores samlede indkebs- og vareforbrug. Hertil vil digitalisering, naerhed til
patienten og forebyggelse vaere centrale nye omréader, som kan bidrage til bide den grenne
omstilling, optimering af behandling og kvaliteten i kerneopgaven.

Involvering af organisationen

For at sikre den ngdvendige fremdrift, igangsattes en rakke initiativer til involvering af
organisationen. Det omfatter bade aktiviteter som har til formal at orientere bredt om den
kommende klimaplan, samt aktiviteter, som skal bidrage til kvalificering af indsatser og mal.

P& det organisatoriske niveau inddrages relevante ledere og medarbejdere, som har en szerlig
rolle i den gronne omstilling. Dette for at sikre, at lokale forhold og muligheder afdeekkes og
medtankes. Derudover inviteres nogle af regionens storre vareleveranderer ind i
kvalificeringsprocessen med henblik pé at udfolde indsatser og athangigheder.

Lead-omréder

En central del af det aftalte tveerregionale samarbejde kommer i planperioden til at forega inden
for de lead-omrader, som regionerne hver iser varetager. Lead-omraderne er kendetegnet ved
at have saerlige udviklings- og innovationspotentialer, og veelges og tildeles ud fra hvilken region,
der har de bedste forudsetninger og kompetencer pa omradet.

Region Sjalland har lead-rollen pa affaldsomradet. Dette vil aflgses af andre omrader pa sigt.
Leadarbejdet kraever en saerskilt og lobende inddragelse af organisation. Dette i seerdeleshed pa
de omrader hvor Region Sjelland selv har lead, men ogsa pa de ovrige lead-omrader, sd
erfaringer og leering absorberes og udbredes i de relevante afdelinger og centre. Denne del af det
mellemregionale klimaarbejde integreres i den kommende klimaplan.

Tidsplan
Arbejdet med den kommende klimaplan er igangsat i 2. kvartal af 2024 og planen forventes

forelagt politisk i starten af 2025.

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

Tidligere beslutninger

Udvalg: Udvalget for gron omstilling, beeredygtighed og milje Dato: 17-06-2024
Anbefalet. Udvalget gnsker, at der som led i den involverende proces gennemfares en
temadreftelse i Regionsradet med henblik pa at give input til klimaplanen og reduktionsmal ift.
CO2-udledning.



Fravaerende

Thomas Vesth Medlem 9]

Beslutning
Ikke behandlet.

Forretningsudvalget beder administrationen om at foreleegge ny sag startende i Udvalget for
gron omstilling, beeredygtighed og miljg, der tager hgjde for den seneste udvikling pd omradet.

Fravaerende
Tina Boel Medlem (F
Githa Nelander Medlem (0)

Bilag






Punkt 10: 10-arsplanen for psykiatrien - status pa planlagte og igangsatte
indsatser

EMN-2021-01603



10 (Aben) 10-arsplanen for psykiatrien - status pi planlagte og igangsatte
indsatser

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2021-01603
Dok ID: 11729699

Resumé

Psykiatrien arbejder pa hojtryk med at bidrage til det faglige arbejde med at realisere
intentionerne i 10-arsplanen for psykiatrien og med at forberede og igangszette 10-arsplanens
mange indsatser. Sagen giver et overblik over og en status pa Psykiatriens arbejde med de
konkrete indsatser.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

P& madet den 7. marts 2024 blev udvalget praesenteret for en oversigt over bevilgede midler i
forlaengelse af de indgaede aftaler om 10-arsplanen. Psykiatrien arbejder pa at etablere
rammerne for og igangsatte de konkrete indsatser i overensstemmelse og i takt med
feerdiggoerelsen af Sundhedsstyrelsens (SST) faglige anbefalinger, herunder organisering af de
enkelte indsatser og inddragelse af ledere, medarbejdere og brugere/péarerende i processen.
Psykiatrien etablerer en organisering af de enkelte indsatser, som igangsaettes successivt, og
Psykiatrien er i fuld gang med at rekruttere mhp. at kunne starte de nye tiltag op, sa snart de
faglige rammer er etableret.

Psykiatrien arbejder med folgende 10 indsatser, som kort beskrives med status:

e Styrkelse af bgrne- og ungdomspsykiatrien

o Hurtig opstart af behandling i berne- og ungdomspsykiatrien

(5,47 mio. kr. i 2024) samt Opfelgning efter endt forlgb i berne- og
ungdomspsykiatrien (3,04 mio. kr. i 2024). Psykiatrien indgar i nationale

arbejdsgrupper vedr. de to initiativer, og der foreligger hgringsudkast for tidlig
opstart af behandling. I 2024 anvendes midlerne til kapacitetsopbygning i barne-
og ungdomspsykiatrien. Psykiatrien undersgger aktuelt potentialet i at etablere
F-ACT teams for bgrn og unge i Borne- og ungdomspsykiatrien.

o Lettilgaengeligt behandlingstilbud til bern og unge med psykisk mistrivsel og
symptomer pa psykisk lidelse (1,76 mio. kr. i 2024)

SST har i november 2023 udarbejdet faglige rammer for det kommunale tilbud.
Tilbuddet forankres inden for rammerne af den aftalte STIME-samarbejdsmodel,
baseret pa et partnerskab mellem Psykiatrien og kommunerne. Kommunerne
opsporer og tilbyder behandling og indsats i laeringsmiljeet, og Borne- og




ungdomspsykiatrien tilbyder kompetenceudvikling, supervision og radgivning af
kommunernes STIME-behandlere. Sparringsfunktionen varetages primaert af
specialpsykologer eller speciallaeger fra den regionale psykiatri. Tilbuddet skal
veare fuldt implementeret inden udgangen af 2025. Psykiatrien samarbejder
aktuelt med 12 kommuner om STIME og rakker ud til de resterende 5
kommuner om opstart af et muligt STIME-samarbejde, herunder bl.a. dialog med
Vordingborg Kommune.

o Forlgbsbeskrivelse for bern og unge med autisme (5,41 mio. kr. i 2024)
De faglige rammer for autisme-indsatsen er endnu ikke udarbejdet. Midlerne
tilfores Borne- og ungdomspsykiatrien til oget kapacitet til udredning og
behandling af bern og unge med autisme. Midler til indsatsen fra 2025 fordeles
mellem kommuner og regioner, nar forlabsbeskrivelsen er udarbejdet.

Implementering af forlgbsbeskrivelser for voksne, bern og unge med psykoselidelser
(16,43 mio. kr. i 2024)

SST har i maj 2024 udsendt forlgbsbeskrivelser for forlgb for hhv. bern og unge samt
voksne med psykoselidelser med anbefalinger til tilretteleeggelse af tvaersektorielle
indsatser (ansvarsfordeling, opgaver og koordinering), og i juni 2024 fulgte SST op med
faglige grundlag for tilretteleeggelse af tveersektorielle indsatser til bern og unge samt
voksne med psykoselidelser, med bl.a. afgraeensning af mélgrupper. Kerneopgaven er
udredning og behandling af patienter med svaerere psykiatriske lidelser inden for
psykosespektret, og behandlingen bestér bl.a. af samtaler, individuel psykoedukation,
inddragelse af familie og netvaerk, stattekontaktperson, bosted, egen laege,
uddannelsessted eller arbejdsplads m.fl.

Psykiatrien arbejder pa at organisere tre selvsteendige OPUS-teams i de kliniske
afdelinger i tilknytning til F-ACT teams, med tilknyttet peermedarbejder. Psykiatrien
pabegynder rekruttering til OPUS-teams i efterdret 2024. Der vil blive taget stilling til et
evt. selvsteendigt OPUS-team for bern og unge, nar forskningsresultaterne for OPUS
Young foreligger.

Etablering af udgaende botilbudsteams i den regionale psykiatri (9,24 mio. kr. i 2024)
SST har udviklet de faglige rammer for botilbudsteams pa baggrund af indsamling af

opnaede erfaringer, bl.a. fra erfaringerne fra botilbudsteams i Psykiatrien Region
Sjeelland. Indsatsen skal forbedre den sundhedsfaglige indsats samt sikre mere
sammenhangende forlgb for borgere over 18 ar, som er bosat pa selvejende, private,
regionale eller kommunale botilbud og som har svare psykiske lidelser, komplekse
udfordringer samt et psykiatrisk behandlingsbehov. Udbredelsen af botilbudsteams skal
desuden styrke det tvaersektorielle samarbejde og koordineringen af indsatser til
malgruppen, samt tilbyde sparring og radgivning til medarbejdere pa botilbuddene, og
dermed bidrage til at styrke de sundhedsfaglige kompetencer pa botilbuddene. Der er
dialog med de almenpsykiatriske afdelinger samt MED Psykiatri ift. rammerne for
botilbudsteam i Psykiatrien, hvori der foreligger et enske om at etablere ét
botilbudsteam i hver af de tre almenpsykiatriske afdelinger, som arbejder ud fra F-ACT
modellen. Desuden skal der ansattes flere sundhedsfaglige medarbejdere samt peers i
alle tre botilbudsteam.

Forebyggelse af selvmord (6,25 mio. kr. i 2024)
SST har i april 2024 udarbejdet et fagligt oplaeg, og med udgangspunkt i dette indgik




Regeringen og folketingets partier den 12. april 2024 en aftale om en handlingsplan for
styrket forebyggelse af selvmord og selvmordsforseg. Kapaciteten pa landets
selvmordsforebyggende klinikker lgftes med ca. 40 %, og handlingsplanen skal bidrage
til, at Danmark opnar et fald i antallet af selvmord pa 33 % i 2030. Handlingsplanen
omfatter seks mal om kapacitetsloft, bedre opfolgning til mennesker i risiko for
selvmordshandlinger, udbredelse af kriseplaner, udbredelse af peers, styrket praksisnaer
forskning og nedsattelse af et nationalt radgivende organ. Der er desuden i regi af SST
og regionerne igangsat et fagligt arbejde med henblik pa at udvikle en model for en ny
national psykiatrisk akuttelefon.

Psykiatrien arbejder pé at opbygge kapacitet samt planlaegge og organisere indsatsen,
med udgangspunkt i handlingsplanen. Indsatsen er forankret i Klinik for
Selvmordsforebyggelse.

e Styrket hjelp til mennesker med spiseforstyrrelser (4,64 mio. kr. i 2024)
Midlerne gives til at @ge kvaliteten af behandlingen, udbygge af kapaciteten og nedbringe
ventetider og tilbagefald. Nye faglige anbefalinger er i horing, og der pagar aktuelt et
arbejde mhp. at afklare, hvordan midlerne bedst anvendes.

e Mindre tvang i psykiatrien (2,5 mio. kr. i 2024)
Aftale om mal for mindre tvang i psykiatrien for perioden 2024-2030 blev indgéet i
marts 2024. Psykiatrien arbejder fortsat malrettet, tveerfagligt, ledelsesfokuseret og
databaseret med en lang raekke indsatser, baseret pa evidensbaserede metoder, pa at
nedbringe og forebygge brugen af tvang.

e Kvalitetsgrupper (0,3 mio. kr. i 2024)
Midlerne anvendes til drift af de Multidisciplineere PsykiatriGrupper (DMPG'er).
DMPG’erne udarbejder kliniske retningslinjer mhp. at styrke forskning og videndeling i
psykiatrien med det formal at gge kvaliteten i behandlingen af mennesker med psykiske
lidelser.

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

Tidligere beslutninger
Udvalg: Social- og psykiatriudvalget Dato: 05-09-2024
Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravaerende

Susanne Lundvald Medlem (A)
Jeppe Fransson Medlem (B)



Beslutning
Psykiatridirektor Kresten Dgrup deltog under behandling af sagen.

Orientering taget til efterretning.

Fravaerende
Tina Boel Medlem 03]
Githa Nelander Medlem (0)

Bilag






Punkt 11: Forslag fra Helle Laursen Petersen vedr.
brystkraftsscreeningssteder

EMN-2023-06694



11 (Aben) Forslag fra Helle Laursen Petersen vedr. brystkrzftsscreeningssteder

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06694
Dok ID: 11821536

Resumé
Regionsradsmedlem Helle Laursen Petersen har fremsendt anmodning om sag vedr.
brystkraeftsscreeningssteder.

Indstilling

Sagsfremstilling
Regionsrddsmedlem Helle Laursen Petersen har den 26. september 2024 fremsendt folgende
anmodning om behandling af sag:

”Som vedtaget i bdde Sygehusudvalget, Forretningsudvalget og i Regionsradet i marts/april
2024 skal det veere de oprindelige 10 steder der er udtaget til Mammografiscreeningssteder.

Det er en fejl og der er opbakning fra flere politiske partier til at genoptage denne sag.

Jeg og Det Konservative Folkeparti stemte for at nedlukke Mammografibusser pa baggrund at
de 10 decentrale screeningssteder og ikke mindst fordi Kalundborg og Ringsted var en del af
aftalen.

Hvordan &ndringen er kommet i budgetmaterialet er der ingen af de partiledere jeg har talt
med der ved noget om, sa som en tyv i ly af natten er Kalundborg og Ringsted pillet ud of
smabyer (tet pa allerede planlagte screeningsteder) kommet ind i stedet.

Det har intet med Neaerhed i Sundhed at gore.”

Administrationens bemerkninger

Sagen om oplaeg til &ndret organisering af brystkraeftscreening i Region Sjalland blev behandlet
pa tre mader i Sygehusudvalget, henholdsvis den 8. november 2023, 25. januar 2024 samt pa
mede den 4. mats 2024.

P4 sidste mode den 4. marts 2024 blev sagen suppleret med et bilag 5, hvor bl.a. den faglige
begrundelse for den geografiske fordeling af faste decentrale screeningssteder fremgik. Den
faglige anbefaling var, at de faste screeningssteder placeres pa sygehusmatriklerne i Holbak,
Slagelse, Neaestved, Roskilde, Kage og Nykebing F samt en placering enten i Nakskov eller
Maribo.

Beslutningen pa modet var:



“Det blev anbefalet, at der arbejdes videre med Model 2 med forbehold for regionens
gkonomiske

situation. Venstre tager forbehold for sagen frem til Forretningsudvalget og Regionsradets
behandling. Hertil bemearkede Sygehusudvalget, at der i forbindelse med en behandling i den
kommende budgetproces vil skulle ses pa den geografiske fordeling af screeningsstederne.
Sygehusudvalget anbefalede at Nakskov prioriteres over Maribo og at Ringsted prioriteres over
Faxe og at der hertil skal ses pa prioriteringen af placeringen af Kage, Stevns og Odsherred. I
forhold til abningstiderne tilstraebes en stor fleksibilitet, herunder &bningstider pa andre tider
end i dagstid og pa hverdage.

Det er afgarende for Sygehusudvalget, at den valgte model medvirker til at sikre en hgjere
deltagelse i screeningsprogrammet.

Administrationen udarbejder pa baggrund af den anbefalede model et forslag der kan indga i
budgetproces 2025. ”

Forretningsudvalget behandlede sagen den 19. marts 2024. Beslutningen blev, at udvalgets
indstilling anbefales. Forretningsudvalget ensker, at der sker en evaluering af tilbuddet efter to
ar

Regionsradet behandlede sagen den 9. april 2024. Beslutningen blev, at Forretningsudvalgets
indstilling blev godkendt.

Den 24. september 2024 godkendte et samlet Regionsradd det samlede budget for 2025. I sagen
var det oplyst, at der siden 1. behandlingen af sagen var indgdet en budgetaftale af samtlige
partier i Regionsradet. I selve budgetaftalen s. 16 star der folgende: "Der skal med budget 2025
tages stilling til, hvor mange screeningsteder, der skal etableres som erstatning for de tidligere
mobile enheder, og hvor screeningsstederne geografisk skal placeres for at sikre en tilstrakkelig
geografisk deekning. Aftaleparterne er enige om at etablere ti screeningssteder i Roskilde,
Neastved, Holbak, Slagelse, Koge, Nykebing F, Nakskov, Odsherred og Stege. Der afsattes 4,4
mio. kr. varigt til driftsudgifter og 38 mio. kr. til anleegsudgifter i 2025 til formalet. Der
udarbejdes en evaluering af ordningen med centrale screeningssteder for bl.a. at vurdere malet
om gget deltagelse samt konsekvenser af ordningen for deltagelsen sarligt i omrader, hvor der
tidligere har veret lokal deekning med de mobile busser”.

Administrationen kan bemarke, at den nye ordning med faste screeningssteder giver storre
fleksibilitet i tilbuddet om screening. I dag er det sadan, at kvinderne bliver indkaldt til den
mobile enhed, som har et begraenset antal abningsdage og dbningstid. Fremover vil kvinderne
blive indkaldt til et af de faste screeningssteder, som vil have abningsdage fordelt ud over aret.
Det giver hgjere grad af fleksibilitet ift. booking og ombooking af tider.

Med hensyn til transport vil etableringen af faste screeningssteder give lengere eller kortere
transporttid for kvinderne i méalgruppen alt efter bopael. Malgruppen er i vidt omfang
erhvervsaktive kvinder, som med det mere fleksible tilbud har mulighed for at vaelge et
screeningssted, som passer bedre i forhold til arbejde/transport til arbejde. Kvinderne kan selv
veelge at blive ombooket til et andet screeningssted, hvis det passer bedre ind i deres
hverdagsliv.

Okonomi



Tidligere beslutninger

Beslutning
Sagen forelaegges til behandling i Regionsradet.
Det Konservative Folkeparti sender pracisering af forslag inden behandling i Regionsradet.

Fravaerende
Tina Boel Medlem (F
Githa Nelander Medlem (0)

Bilag






Punkt 12: Bidrag til ministerredegorelse vedr. Rigsrevisionens beretning
19/2023 om revisionen af statens forvaltning i 2023

EMN-2024-08835
Bilag

Revision af statens forvaltning i 2023



12 (Aben) Bidrag til ministerredegorelse vedr. Rigsrevisionens beretning 19/2023
om revisionen af statens forvaltning i 2023

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-08835
Dok ID: 11825728

Resumé

Rigsrevisionen har den 12. august 2024 afgivet en beretning om statens forvaltning i 2023. Pa
baggrund heraf skal Indenrigs- og Sundhedsministeren afgive en redegorelse til
Statsrevisorerne om de foranstaltninger og overvejelser, som beretningen giver anledning til.
Ministerredegorelsen baseres pa udtalelser fra regionsradene. Af sagen fremgar
Rigsrevisionens hovedkonklusioner, baggrundbemaerkninger i forhold til forholdene i Region
Sjeelland og de bemaerkninger, som administrationen har sendt til ministeriet via Danske
Regioner med forbehold for Regionsradets godkendelse.

Indstilling
Administrationen indstiller, at de udarbejdede bemerkninger til Indenrigs- og
Sundhedsministeriets redegorelse til Statsrevisorerne godkendes.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Rigsrevisionen iveerksatte i oktober 2023 en undersogelse med henblik pa at vurdere, om staten
og regionerne overholder geldende regler og tager skyldige skonomiske hensyn, nar de indgar
fratraedelsesaftaler og udbetaler fratraedelsesgodtgerelser.

I henhold til lov om revision af statens regnskaber m.m. skal Indenrigs- og sundhedsministeren
afgive en redegorelse til Statsrevisorerne om de foranstaltninger og overvejelser, som
beretningen giver anledning til. Af samme lov fremgar desuden, at ministeren skal indhente en
udtalelse fra regionsrddene. Ministerens kommentarer til regionsradenes udtalelser indgar som
en del af den endelige ministerredeggarelse til Statsrevisorerne. Regionerne er pa den baggrund
via Danske Regioner blevet bedt om at afgive en udtalelse til Indenrigs- og Sundhedsministeren.

Rigsrevisionen har undersogt omfanget af fratreedelsesaftaler i alle 21 ministerier ogide 5
regioner. Der er udtaget en stikprove pa 98 fratraedelsesaftaler fordelt pa 4 ministerier og alle 5
regioner. De 98 fratraedelsesaftaler, der udger stikprgven hos ministerierne og regionerne, er
udvalgt pa baggrund af sterrelsen péa fratreedelsesgodtgerelserne.

Rigsrevisionen har valgt at orientere Statsrevisorerne om deres undersggelse, selv om de fundne
regelbrud ikke er veesentlige nok til en kritisk udtalelse. Rigsrevisionen oplyser, at orienteringen
skyldes, at deres fund gar igen pa tveers af de 4 ministerier og de 5 regioner.

Rigsrevisionens rapport fremgar af vedheftede bilag (2.2. Lon og ansattelsesdispositioner).



Rigsrevisionen har udvalgt stikpreve pa 10 fratraedelsesaftaler i Region Sjalland, og deres
konklusion i forhold til Region Sjaelland er:

At Region Sjaelland generelt overholder gaeldende regler for regionale
ansattelsesmyndigheder og tager skyldige okonomiske hensyn, ndr regionen indgar
fratraedelsesaftaler.

Vi har konstateret forhold, der ikke zendrer vores samlede konklusion. Vi har konstateret
folgende, som vi finder, at ledelsen bor udbedre:

* Region Sjzlland bor sikre, at der sker forelaeggelse for RLTN, hvis den skonomiske ramme
forindgaelse af fratradelsesaftaler overskrides.

* Region Sjzlland bor sikre, at retningslinjerne om afvikling af optjent ferie i bemyndigelsen
fra RLTN om Vanskelige afskedigelsessager overholdes.

* Region Sjzelland ber sikre, at fratraedelsesaftalerne ikke indeholder standardiserede,
generelle tavshedsklausuler.

Forretningsudvalget er den 13. august 2024 under meddelelser orienteret om Rigsrevisionens
undersogelse.

Administrationens oplaeg til svar til ministeren

Administrationen har af hensyn til fristen pa tidspunktet for Regionsradets behandling af sagen
matte fremsende et svar til ministeriet via Danske Regioner med forbehold for Regionsradets
godkendelse. Svaret indeholder folgende bemarkninger:

“Med forbehold for Regionsréadets efterfaelgende godkendelse, er folgende Region Sjaellands
tilbagemelding til ministerredegorelse omhandlende regioner m.fl. brug af fratraedelsesaftaler.

Region Sjalland bemerker i den forbindelse:
e Regelbruddene er ikke vasentlige nok til en kritisk udtalelse

e Region Sjzlland har naest faerrest fratreedelsesaftaler af de 5 regioner, set i forhold til
lenudgifter

e Region Sjalland i gvrigt ikke er navnt i rapporten

e At Region Sjelland ikke kan genkende, at der har veeret regelbrud i halvdelen af sagerne,
fordi det ikke afspejler den rapport, som Rigsrevisionen har lavet om Region Sjelland.

e Af Rigsrevisionens rapport om revision af Region Sjaelland fremgar:

o Region Sjalland generelt overholder geeldende regler og tager skyldige
gkonomiske hensyn, nar regionen indgar fratraedelsesaftaler

o Der er konstateret forhold, der ikke a&ndrer den samlede konklusion, men som
ledelsen bor udbedre:



o at der sker forelaeggelse for RLTN, hvis den gkonomiske ramme for indgéelse af
fratraedelsesaftaler overskrides. (det var ikke overholdt i én sag)

o atretningslinjerne om afvikling af optjent ferie i bemyndigelsen fra RLTN om
Vanskelige afskedigelsessager overholdes. (der var aftalt udbetaling af ferie efter
forhandling i to sager)

o at fratraedelsesaftalerne ikke indeholder standardiserede, generelle
tavshedsklausuler. (alle sager)

o atderiinternt notat beskrives den gkonomiske konsekvens af en
fratraedelsesaftale sat i forhold udgifterne ved en uansegt afskedigelse.(alle
sager)

Region Sjzlland indretter sig efter de bemerkninger, der er modtaget fra Rigsrevisionen, men
henleder samtidig opmarksomheden p4, at hel-/delvis udbetaling af ferie indgar som et
forhandlingsparameter, nar der indgas fratreedelsesaftaler. Region Sjelland har aldrig haft
behov for at genbesgge det gkonomiske rationale i en indgéet fratraedelsesaftale, og ser derfor
ikke behovet for at udarbejde et internt notat der beskriver den gkonomiske konsekvens.

Region Sjalland undrer sig over Rigsrevisionens udtalelse om, at ret til 12 méneders
fratraedelsesgodtgerelse fra ansattelsestidspunkt mod mindre fradrag i lennen, skulle udgere et
problem i.fht. indgaelse af fratreedelsesaftaler. Hjemlen til at indga sadanne aftaler folger
Rammeaftale om kontraktansattelse og vejledningen hertil. Fratradelsesaftalerne folger blot de
vilkar, der er aftalt ved ansettelsen.”

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

Tidligere beslutninger

Beslutning
Anbefales.

Fravserende
Tina Boel Medlem
Githa Nelander Medlem

Bilag
1. Revision af statens forvaltning i 2023 (DokID: 11825794 - EMN-2024-08835)

(F)
0)






Punkt 13: Meddelelser

EMN-2023-06694



13 (Aben) Meddelelser

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06694
Dok ID: 11010368

Resumé
Meddelelse vedr. vaccinationsindsatsen.

Indstilling

Sagsfremstilling
Status pa vaccinationsindsatsen pr. 30. september 2024

Vaccinationsindsatsen er pabegyndt den 1. oktober 2024. Der er pr. dags dato ca. 55.000
borgere, der har booket tid til vaccination. Der er oprettet i alt 51 vaccinationssteder. 42,5
procent af bookingerne finder sted pa 40 vaccinationssteder oprettet af Danske Laegers
Vaccinations Service, mens de resterende 57,5 procent af bookingerne er booket ind pa et af de
11 regionale vaccinationscentre. Der er 12.000 ledige vaccinationstider inden for den forste
maned.

Danske Leaegers Vaccinations Service har ikke abent pé alle vaccinationssteder hver dag, men
derimod er der er abent pa mindst ét vaccinationssted i hver kommune pa hverdage og mindst
ét sted en dag i weekenden i hver kommune.

Kapaciteten hos bade Danske Lagers Vaccinations Service og i de regionale vaccinationscentre
tilpasses lobende.

Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning
Skriftlig meddelelse om vaccinationsindsats.



Forretningsudvalget vil f en orientering om direktionens ansvarsfordeling pa det kommende
mgde i Forretningsudvalget.

Fravaerende

Tina Boel Medlem 03]
Githa Nelander Medlem (0)
Jorun Bech Medlem A)

Bilag






Punkt 14: Godkendelse af deltagelse ved mode i Forretningsudvalget tirsdag
den 8. oktober 2024

EMN-2023-06694



14 (Aben) Godkendelse af deltagelse ved mode i Forretningsudvalget tirsdag den
8. oktober 2024

Forretningsudvalget 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06694
Dok ID: 11010381

Resumé
Indstilling
Sagsfremstilling
Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravarende

Tina Boel Medlem (B

Bilag
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