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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

EMN-2023-06740



1 (Aben) Godkendelse af dagsorden

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06740
Dok ID: 11013569

Resumé
Indstilling
Sagsfremstilling
Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning
Godkendt.

Fravarende
Jette Leth Buhl

Jan Herskov
Thomas Vesth

Bilag

(F)
(0)
ey






Punkt 2: Status pa implementering af 72 timers behandlingsansvar

EMN-2023-00080



2 (Aben) Status pia implementering af 72 timers behandlingsansvar

Regionsrad 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

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 08-10-2024

Anbefales.

Forretningsudvalget imodeser den kommende tvaerregionale evaluering af ordningen og har en
opméerksomhed pa den sterre tyngde patienterne i Region Sjalland har set i forhold til Region

Hovedstaden.

Fravaerende

Tina Boel

Beslutning

Orienteringen taget til efterretning.

Fravaerende
Jette Leth Buhl

Jan Herskov
Thomas Vesth

Bilag

Medlem
Medlem
Medlem
Medlem

Medlem

(A)
V)
(@)
V)

(F)

(F)
(0)
ey






Punkt 3: 10-arsplanen for psykiatrien - status pa planlagte og igangsatte
indsatser

EMN-2021-01603



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

Regionsrad 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 1 10-arsplanen for psykiatrien og med at forberede og igangsatte 10-Grsplanens
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
feerdiggerelsen 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 indgér 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 laeringsmiljoet, 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.

Styrket hjalp 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.

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.

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)

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 08-10-2024



Psykiatridirektor Kresten Dorup deltog under behandling af sagen.

Orientering taget til efterretning.

Fravaserende

Tina Boel
Githa Nelander

Beslutning

Orienteringen taget til efterretning.

Fravaerende
Jette Leth Buhl

Jan Herskov
Thomas Vesth

Bilag

Medlem (F)

Medlem (0)
(®
(O)
M






Punkt 4: Effekter af sundhedsreformen 2024 pa det grenseregionale
omrade

EMN-2020-37181



4 (Aben) Effekter af sundhedsreformen 2024 pa det graenseregionale omrade

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2020-37181
Dok ID: 11818205

Resumé

Regeringen praesenterede den 18. september 2024 sit reformforslag ‘Sundhed tzet pa dig’.
Udvalgsformanden har bedt om at fa en sag pa dagsordenen, hvor udvalget skal drofte
konsekvenserne for det graenseregionale omrdde i forbindelse med Regeringens udspil.

Som baggrund for udvalgets droftelse, skitserer sagsfremstillingen reformens elementer pa
omradet samt de forventede effekter for det den graenseregionale opgavelosning i Region
Sjeelland.

Indstilling
Administrationen indstiller, at udvalget drofter sagen.

Sagen afgeres af Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt
samarbejde.

Sagsfremstilling

Regeringen prasenterede den 18. september 2024 sit reformforslag ’'Sundhed teet pa dig’. I
regeringens udspil indgar forslag om at tilpasse regionernes gvrige opgaver. Udspillet rummer
derfor en raekke endringer for regional udvikling, herunder s&ndringer i det greenseregionale
samarbejde.

Udvalgsformanden har pa baggrund af reformudspillet bedt om, at fa sagen pa udvalgsmedet for
at drefte konsekvenserne for det graenseregionale omrade i forbindelse med regeringens udspil.

I reformudspillet foresla regeringen, at kulturomradet og de graenseoverskridende samarbejder,
herunder Interregprogrammerne overgar til kommunerne foruden bortfald af en raekke opgaver
péa det regionale udviklingsomrade.

Regionernes rolle i EU

I bdde EU og OECD er regionerne udset som en nggledriver i at skabe samarbejde pa tvars af
graenserne. I retningslinjerne for den nye Europa-Kommission har Ursula von der Leyen’s slaet
fast, at regioner vil forblive i centrum for EU kommissionens arbejde. Europa-Kommissionen
anser regioner som afgerende aktorer til at skabe gode vakst- og levevilkar — specielt uden for
de storre byer.

I EU’s sammenheangspolitik er regionerne afgerende for at skabe samarbejde og dynamiske
graensegeografier pa tvers af de nationale graenser. EU-samarbejdet pa tvers af greenserne er
hgjt prioriteret i en tid, hvor godt naboskab i greensegeografierne ikke giver sig selv.



Interreg-programerne er her sat i verden for at understotte bade samarbejde, vaekst og udvikling
pa tvaers.

I hele EU ligger storre udviklingsopgaver pa tvers af kommunale graenser pa regionalt niveau.
De danske regioner samarbejder med andre Europaiske regioner om at skabe bedre offentlig
service og sikre sammenhangskraften i greensegeografierne samt pa tvears af land og by.

Bortfalder de regionale udviklingsopgaver vil det sta i opposition til EU’s intentioner om at
styrke regionerne og sarligt graenseregionerne. At skeare regionerne ud kan i sidste ende stille
béade Region Sjalland og de gvrige regioner darligere, nar vi i Danmark skal hente EU-stotte
hjem til fx sundheds- og klimaomréadet.

Effekten af reformen for Region Sjzllands graenseregionale samarbejde

Region Sjalland finansierer via medlemskaber og budgetmidler i omegnen af 10 mio. kr. arligt
til indsatser i grensegeografierne mellem Danmark og geografien mellem Danmark og
Tyskland. Hertil kommer midler prioriteret under handleplanen for den Regionale
Udviklingsstrategi, hvor udvalget i 2025, har prioriteret 1,5 mio. kr. som skal udvikle sprog- og
kulturforstaelsen imellem Danmark og Tyskland.

Region Sjallands grenseregionale midler finansierer:

e Medlemsdrevne samarbejder sdsom Greater Copenhagen, STRING-megaregion, Greater
Copenhagen EU Office og Femern Belt Development, som béade lgfter ambitigse
indsatser og loser konkrete udfordringer pa tvers af greensegeografierne.

e Indsatser i graensegeografien og herunder den nyligt underskrevne handleplan med
delstatens Slesvig Holsten, hvor graenseregionen skal bygges op og forberedes til en tid,
hvor graensen over Femern Belt bliver landfast.

e Drift og udvikling af de tre Interreg programmer Deutschland-Danmark, @resund-
Kattegat-Skagerrak, South Baltic, som Region Sjzlland er med i. Regionerne har her det
politiske, juridiske og gkonomiske ansvar for programmerne. Region Sjeelland har i
nuvaerende programperiode 2021-2024 sikret hjemtag pa 227 mio. kr. til Region
Sjeellands akterer og Region Sjalland har det hgjeste hjemtag blandt regionerne malt pr.
indbygger.

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

Tidligere beslutninger

Udvalg: Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt
samarbejde  Dato: 22-10-2024

Udvalget droftede sagen. Udvalget er staerkt utilfredse med regeringens forslag om, at de
granseregionale opgaver som led i sundhedsreformen flyttes fra regionerne til kommunerne.
Udvalget har ikke tillid til, at de graenseregionale opgaver vil kunne lgftes med samme effekt for



Danmark, hvis opgaverne flyttes. Udvalget er iseer meget bekymrede for.

1. At Danmark samlet set mister store belgb i EU-midler til regionale vaekst- og
udviklingsaktiviteter, herunder bl.a. til udvikling af Femern Belt regionen
2. Om opgaverne vil kunne loftes med tilstraekkelig styrke uden en regional repraesentation

og indflydelse, der er ligevaerdig ift. andre landes reprasentation. Danmark vil bl.a.
risikere at miste den folkevalgte regionale reprasentation i Europaradet og i European
Commitee of the regions.

3. At opgaveflytningen vil veere skadelig for de udviklingsaktiviteter, der i dag foregar pa
sygehuse, i virksomheder, pa universiteter og andre store uddannelsesinstitutioner, og
som hidtil har vaeret afthaengige af radgivning fra regionerne ift. deres deltaglse i Interreg
projekter.

Sagen forelegges for Regionsradet.

Fravaerende

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024

Droftet.

Forretningsudvalget tilslutter sig indstillingen fra Udvalget for regional udvikling, uddannelse,
kollektiv trafik og internationalt samarbejde, som indsendes pa vegne af Regionsradet til
Indenrigs- og Sundhedsministeren hurtigst muligt.

Fravaerende

Anders Koefoed Medlem

Beslutning
Sagen droftet.

Fravarende

Jette Leth Buhl
Jan Herskov
Thomas Vesth

V)

(F)
(0)
ey
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5 (Aben) Okonomi- og kvalitetsopfelgning 3

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-08462
Dok ID: 11843131

Resumé
Dette er den tredje okonomi- og kvalitetsopfolgning (OK3) i 2024.
e Bevillingsmaessigt har sygehusene inkl. Psykiatrien forvarret overholdelsen fra en
overskridelse pad 165 mio. kr. til en forventet overskridelse pa 179 mio. kr.
e Rammemaessigt viser OK3, at forventningen til mindreforbrug pa sundhedsrammen
er foreget fra 30 mio. kr. ved OK2 til nu 50 mio. kr. ved OK3.
e Aktivitetsopgoerelsen viser, at ventetiden er forkortet med 2 dage siden OK2, mens
overholdelsen af udredningsretten er forvarret med 2%-point.

e Kualitetsopfolgningen viser, at der er fire indikatorer, som giver anledning til szrlig
opmaerksomhed, eller hvor Forretningsudvalget enskede en opfolgning ved OK2.
Indikatorerne er Genindlaeggelser efter 30 dage blandt patienter med kronisk
obstruktiv lungesygdom, 30-dages overlevelse efter hjertestop pa hospital, 30-dages
dodelighed efter operation af hoftenart larbensbrud og Patientoplevet inddragelse.

Bemeerk: Der er indsat supplerende sagsfremstilling og notat efter behandling 1
Forretningsudvalget 29. oktober 2024.

Indstilling
Administrationen indstiller at:
1. Qkonomi- og kvalitetsopfelgningen tages til efterretning
2. Der gives en tillegsbevilling pé 25 mio. kr. til direktionens prioritering af
indsatser i handleplan til nedbringelse af ventetider.
Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Denne @konomi- og kvalitetsopfelgning nr. 3 (JK3) er udarbejdet med udgangspunkt i ultimo
august 2024. Dog er aktivitetsdata (bilag 2) med udgangspunkt i ultimo juli, da data for august
maned forst er til ridighed efter fremsendelse af denne sag.

Neaeste Okonomi- og kvalitetsopfelgning (nr. 4) foreleegges Forretningsudvalget den 17.
december 2024, baseret pa talgrundlag til og med oktober 2024.

Beuvillingsoverholdelsen er forbedret samlet set, idet der ved gkonomi- og kvalitetsopfelgning
2(@K2) var en forventning om et mindreforbrug pa 18 mio. kr. i alt, og nu ved gkonomi- og
kvalitetsopfelgning 3(@K3) er forventningen et mindreforbrug pa 110 mio. kr.



Rammeoverholdelsen er ligeledes forbedret fra @K2 til @K3 idet der nu forventes et forbrug, der
er 50 mio. kr. lavere end sundhedsrammen, hvilket er en forbedring i forhold til opfelgningen
pr. 31. maj 2024 (PK2) pa 20 mio. kr.

Forslag om yderligere midler til "THandleplan til nedbringelse af ventetider”.

I lyset af forventet mindreforbrug foreslas at afsatte yderligere 25 mio. kr. til direktionens
prioritering af indsatser i forlaengelse af beslutningerne i sagen "Handleplan til nedbringelse af
ventetiderne” pa regionrddsmedet d. 27. september 2024. En succesfuld indsats her har dels en
positiv virkning pa ventetidsopgerelsen, dels kan det medvirke til at aflaste budgettet — alt andet
lige i 2025. Herudover kan der arbejdes pé at forbedre overholdelsen af udredningsretten.

Sundhedsomradet

Beuvillingsoverholdelsen er sammenfattet i tabel 1:

Tabel 1: Bevillingsoverholdelse

Forventet Afvigelse prognose ift.  Afvigelse
Mio. kr. bevilling forventet budget i pct.

v. PK3 @K1 oK2 @K3 @K3
Holbaek Sygehus 1.257 6 6 1 0,1%
Naestved, Slagelse og Ringsted sygehuse 2.031 19 13 7 0,3%
Sjeellands Universitetshospital 5.314 40 150 197 3,7%
Psykiatrien 1.555 -13 -3 -25 -1,6%
Sygehusene inkl. psykiatrien i alt 10.156 52 165 179
@vrige omrader* 11.410 33  -183 -289 -2,5%
I alt 21.566 85 -18 -110

*: Der er ved OK3 et betydeligt mindreforbrug pa “evrige omrader”, hvilket skyldes uforbrugte bevillinger
indlagt ved @K3 efter @A 2025.
Note: Et positivt tal er en bevillingsoverskridelse. Tallet for *forventet bevilling” er summen af vedtagne

budgetter tillagt vurdering af teknisk udestidende bevillingsbeslutninger.

De forskellige bevaegelser uddybes i bilag 1.

I denne sag fokuseres der alene pa bevillingsoverholdelsen pa sygehusomradet.
Bevillingsoverholdelse — sarskilt for sygehuse

Sygehuse inkl. psykiatrien
Der forventes en bevillingsoverskridelse pa sygehusene inkl. psykiatrien pa 179 mio. kr. hvilket er
en forvarring i forhold til @K2 pé 14 mio. kr.

De somatiske sygehuse har alle iveerksat handleplaner for at opna bevillingsoverholdelse. For
Holbzk Sygehus og Neestved, Slagelse og Ringsted Sygehuse galder det, at der skal opnéas balance
i 2024. For Sjellands Universitetshospital er malsetningen forst bevillingsoverholdelse ultimo
2025.

Samlet for de somatiske sygehuse er der ivaerksat handleplaner for 490 mio. kr. i 2024. Heraf



tegner SUH sig alene for 350 mio. kr. En handleplan som pga. sin sterrelse folges tilbagevendende
af forretningsudvalget i et selvstendigt spor.

I sygehusenes handleplaner ses en raekke gennemgaende initiativer. Eksempelvis kan naevnes
kvalificeret genbesattelse, bedre kapacitetsudnyttelse samt initiativer, der understotter den
politiske ambition om at begraense anvendelse af de sdkaldte dyre losninger (FEA, eksterne
vikarer, privathospitaler).

De somatiske sygehuse forventer samlet set at kunne reducere udgifterne til de dyre lasninger
med godt 400 mio. kr. i 2024.

Nestved, Slagelse og Ringsted sygehuse (NSR) har pt. oplyst en forventet
bevillingsoverskridelse pa 7 mio. kr. i 2024, men sygehusets forventning er
bevillingsoverholdelse.

Holbzk Sygehus forventer en bevillingsoverskridelse pa 1 mio. kr. i 2024 og dermed i praksis
bevillingsoverholdelse.

Sjeellands Universitetshospital (SUH) forventer nu at overskride bevillingen med 197 mio. kr. i
2024, imod en forventet overskridelse pa 150 mio. kr. ved @K2, altsé en forringet
bevillingsoverholdelse pa 47 mio. kr. siden seneste opfalgning.

Forvaerringen pa SUH skyldes to forskellige forhold: Dels en fejl i udarbejdelsen af sygehusets
prognose i forbindelse med @K2, hvorfor forbruget pa arsniveau allerede pa det tidspunkt burde
have vaeret vurderet 35 mio. kr. hgjere. Dels har forbruget pa en raekke omrader andret sig med
en samlet forvaerring pa 12 mio. kr.

Administrationen vurderer fortsat, at det ikke er muligt for SUH at opna bevillingsbalance i
2024. Der fokuseres pa at bringe den eksisterende handlingsplan til succesfuld afslutning. Dette
vil vaere en 2-arig opgave, og indsatsen vil séledes raekke ind i 2025. Der vil blive prasenteret en
2-drig handleplan for Forretningsudvalget i 4. kvartal 2024. Der vil i kommende bevillingssag
blive forelagt sag om bevillingsforhgjelse i 2024 til SUH.

Psykiatrien forventer et mindreforbrug i forhold til bevillingen pé 25 mio. kr. ved @K3, hvor
forventningen ved @K2 var et mindreforbrug pa 3 mio. kr. Andringen i Psykiatriens prognose
skyldes, at rekruttering til indsats vedrerende 10-ars planen tager leengere tid end forst antaget.

Rammeoverholdelse 2024
@konomiopfelgningen ved @K3 viser et forventet forbrug, der er 50 mio. kr. lavere end

sundhedsrammen. Det er en forbedring i forhold til opfelgningen pr. 31. maj 2024 (JK2) pa 20
mio. kr.

Udviklingen i forventningen i 2024 til rammeoverholdelsen er vist i tabel 2:

Tabel 2: Rammeoverholdelse

/ZEndring

Budget 2024 OK1 OK2 OK3 OK2 til K3

Sundhedsramme 21.088 21.198 21.461 21.506 45
Forbrug sygehuse 9.785 10.091 10.289 10.335 46
Forbrug serligt udvalgte omrader 8.740 8.779 8.598 8.614 16



- heraf Udenregional behandling somatik 2.917 2.900 2.914 2.904 -9
- heraf Tilskudsmedicin 1.196 1.332 1.197 1.218 21
- heraf Medicinpulje 790 806 812 812 0]
- heraf Sygesikring excl. medicin 2.962 2.973 2.944 2.959 15
Forbrug gvrige omrader 2.563 2.483 2.544 2.507 -37
Forbrugi alt 21.088 21.353 21.431 21.456 25
Forventet rammeoverholdelse o 155 -30 -50 -20

I forhold til @K2 er regionens sundhedsramme forgget med 45 mio. kr. Det vedrerer
vaccinemidler vedr. indsatsen i 2024. Desuden demensmidler pa 2 mio. kr. P4 disse
udgiftsomrader er der afsat tilsvarende forbrugsposter, og den samlede rammeeffekt af
rammeforogelsen er derfor nul.

Som det ses af tabellen, forventes forbruget samlet set gget med 25 mio. kr. fra @K2 til 9K3,
men da rammen er forgget med 45 mio. kr. bliver den samlede rammeoverholdelse forbedret.
Det forventede forbrug pa sygehusene er gget med 46 mio. kr.

Forbruget pa de sarligt udvalgte omrader forventes gget med 16 mio. kr.
For @vrige omrader forventes et fald i forbruget i forhold til @K2 pé 37 mio. kr.
De forskellige bevagelser uddybes i bilag 1.

Aktivitetsopfolgning

Sygehusene har igangsat initiativer til reduktion af ventetiderne, sikre overholdelse af
udredningsretten samt har fokus pa den kirurgiske aktivitet. Initiativerne omfatter blandt andet
omlagning og optimering af operationsgange, frigerelse af kapacitet i ambulatorierne og fokus
pa rekruttering.

Nar aktiviteten i 2. kvartal 2024 vurderes i forhold til méalsatningerne pa omradet ses:
- At den erfarede ventetid for Region Sjzllands borgere i 2. kvartal 2024 er 38 dage,
hvilket svarer til malseetningen for hele 2024.
Status for nedbringelse af ventetiden opgjort efter fire forskellige afgraensninger



Gennemsnitlig ventetid og PK1 PK2 @K3 PK4 2024

milepaelsplan (jan og feb) [(jan-mar) (jan-jun) (jan-okt) [(jan-dec)
Malsaetning 41 41 40 39 38
Region Sjxllands borgere

samlet (national monitorering) 41 40 38|- -

Region Sjxllands sygehuse 39 38 36|- -

Region Sjzllands borgere

behandletianden region - 64 59|- -
Region Sjellands borgere
behandlet pa privathospital - 39 37|- -

- Administrationen er ved at implementere handleplan til yderligere nedbringelse af
ventetiden med fokus pa de patienter der har ventet lengst. Planen indeholder konkrete
initiativer for de enkelte sygehuse, brug af Garantiklinikken og speciallegepraksis. Det er
forventes at initiativerne vil have en effekt i 2024.

- At den gennemsnitlige overholdelse af udredningsretten for Region Sjallands
borgere er faldet fra 75 pct. i 2. kvartal 2023 til 73 pct. i samme periode 2024. Det vil
sige, at Region Sjelland under ét i perioden ikke overholder malsatningen om mindst
79% overholdelse.

- Endelig kan det konstateres, at den kirurgiske produktion malt i antal forlgb ved
regionens sygehuse er steget med 2 pct. i forhold til samme periode 2023, samtidig som
DRG-veardien relateret til denne aktivitet kun er steget med 1,4 pct. Sygehusenes
samlede produktionsvaerdi (DRG) er pa samme niveau i forhold til tilsvarende periode i
2023.

Aktivitetsopfelgningen uddybes i bilag 2.

Opfolgning pa kvalitetsmal

Kvalitetsopfolgningen fokuserer pa seks kvalitetsindikatorer, som er relateret til de otte
nationale mal. De otte nationale mél udspringer af Aftale om Nationale mal for
sundhedsvaesenet, som Regeringen, Danske Regioner og KL indgik i 2016, som del af det
Nationale Kvalitetsprogram. Formalet var at sikre fokus pa kvalitetsudvikling fremfor
kvalitetskontrol med felles retning for hele sundhedsvasnet.

I bilag 3 er de udvalgte indikatorer vist grafisk og kommenteret. De fleste indikatorer har et
stabilt niveau uden storre eendringer siden @K2. Neden for fremhaves indikatorer, som giver
anledning til opmarksomhed pba. opfelgning fra sidst eller udvikling i data.

Indikator 1: Genindlaeggelser efter 30 dage blandt patienter med kronisk obstruktiv
lungesygdom
Der ses en stabil, gennemsnitlig indleeggelsesprocent pa 17,3%. Gennemsnittet er faldet 0,6%



siden @K2, hvilket er en lille udvikling i den gnskede retning. Udviklingsmaélet pa 15% nés i
enkelte maneder, men det fastholdes ikke over tid.

Ved behandlingen af @K2 gnskede FU et overblik over status pd hjemmebehandling og
forebyggelse af KOL-indlaeggelser.

I februar 2024 anbefalede Behandlingsradet at supplere sygehusbehandling med NIV op med
behandling i hjemmet. Formalet er at opna oget overlevelse, styrket livskvalitet og at forlaenge
tiden, for der opstar forveerring, og dermed faerre genindlaeggelser. Der er aktuelt dialog om
implementeringen bade internt i Region Sjaelland, samt i regi af det tveerregionale Forum for
koordination af Behandlingsraddets anbefalinger. Dette blandt andet fordi en del vilkar skal
sikres af hensyn til bl.a. patientens sikkerhed, for denne kan betjene udstyret i eget hjem.

Nationalt Laerings- og kvalitetsteam (LLKT) KOL

Jf. OK2 pagar forbedringsindsatser pa KOL-omrédet i et nationalt Leerings- og kvalitetsteam
(LKT), som har fokus pa det tvaersektorielle samarbejde. LKT KOL afsluttes i 2024. Leering fra
den deltagende sundhedsklynge ved NSR Sygehuse vil blive sagt spredt til de gvrige klynger.

Telemedicinske behandlingstilbud malrettet forebyggelse af indleeggelse af KOL-patienter

Der findes p.t. to telemedicinske behandlingstilbud, som sgger at mindske behovet for
indleggelse af KOL-patienter:

e PreCare-KOL, som er regionalt og har fokus pa opsporing af tidlige tegn pa forvaerring.
Der er aktuelt ca. 450 aktive borgere pa PreCare-KOL.

e TeleKOL, som er nationalt og har fokus pa borgerens mestring af kronisk sygdom. Der er
aktuelt ca. 9o aktive borgere i TeleKOL pa tvers af i regionen og de 17 kommuner.

Indikator 2: 30-dages overlevelse efter hjertestop under indlaeggelse pa sygehus

Der ses en stabil, gennemsnitlig overlevelse pa 26,2%. Gennemsnittet er steget 1,7% siden OK2,
hvilket er en lille udvikling i den gnskede retning. Det nationale udviklingsmal er pa 30%, sa der
er et fortsat potentiale for at forbedre overlevelsen.

Ved OK2 blev FU orienteret om udrulning af nye principper for opsporing af kritisk sygdom
(Early Warning Score, EWS II) samt felles, internt hjertestopnummer (2222).

Indikator 3: Dedelighed efter hoftebrudsforleb inden for 30 dage

Der ses en stabil, gennemsnitlig dedelighed pa 9,9%. Gennemsnittet er faldet 0,2% siden OK2,
hvilket er en lille udvikling i den gnskede retning. Det nationale udviklingsmal er pa 8%, sa der
er et fortsat potentiale for en lavere dedelighed. I september 2024 har NSR Sygehuse, SUH
Roskilde/Kage samt SUH Nykgbing i regi af deres sundhedsklynger pabegyndt Laerings- og
kvalitetsteam (LKT) Sammenhangende hoftebrudsforlgb.



Holbak Sundhedsklynge deltager ikke i dette LKT, men der arbejdes kontinuerligt med
indsatser inden for Holbaek Sygehus’ egne rammer. Her fremhaves indsats ved en sakaldt
ortogeriater fra 1. januar 2024. Ortogeriateren har ekspertise vedr. den @ldre patient, der har
braekket knogler. Dette vil have en positiv indvirkning pa dedeligheden.

Indikator 6: Patientoplevet inddragelse

Samlet set oplever flertallet af patienterne i Region Sjalland i nogen grad eller i hgj grad at vaere
med til at treeffe beslutninger om deres undersogelse/behandling i det omfang, de har brug for.
Niveauet vurderes at have varet stabilt siden oktober 2023. Den gennemsnitlige score for
somatikken er 3,82 og 3,64 for psykiatrien pa en skala fra 1 til 5. Landsgennemsnittet i 2022 var
3,97 for somatikken og 3,76 for psykiatrien.

Regionalt er der et forsterket fokus pa metoden "Feelles beslutningstagning”, der anvendes til at
styrke inddragelse af patienter og deres pargrende i beslutninger om behandling og pleje.
Sygehusene og Psykiatrien skal fortsat udbrede metoden i 2024. Bade de somatiske sygehuse og
psykiatrien har initiativer rettet imod at styrke den patientoplevede kvalitet i inddragelsen.

Okonomiopfelgning pa socialomréadet, regional udvikling og
anlaegsomradet

Socialomradet

Der forventes bevillingsoverholdelse pa alle tilbuddene inden for socialomradet inden for
+/- 3 % af bevillingen pa naer Glim Refugium. Dette skyldes primart stattetimer til en
beboer, som den pagaeldende kommune ikke vil deekke. Glim Refugium forventer dog at
holde belegningen, da der er fin eftersporgsel efter pladser.

Bevillingsoverholdelsen pr. 31. august 2024 pr. tilbud er vist i bilag 1, tabel 2.

Regional Udvikling
Der forventes bevillingsoverholdelse pa det regionale udviklingsomrade.
Regional udvikling forventer at overholde det med staten aftalte udgiftsloft, jf. tabel 7 i bilag 1.

Anlzegsomradet

Kualitetsfondsprojekter

Kvalitetsfondsprojektet Universitetshospital Koge (USK) forventer i 2024 udgifter pa 923 mio.
kr. Det svarer til et merforbrug ift. de afsatte radighedsbelgb pa 56 mio. kr.

Péa kvalitetsfondsprojektet forventes en rammeoverskridelse pa 355 mio. kr.

Overskridelsen vil ikke fa konsekvenser for regionen, da kvalitetsfondsprojektet fortsat forventes
at holde sig inden for den samlede skonomiske ramme.

Qurigt anlaeg

@vrigt anleg forventer i 2024 udgifter pd 686 mio. kr., hvilket svarer til et merforbrug ift.
budgettet (og dermed de afsatte radighedsbelab) pa 5 mio. kr.

Der forventes en rammeoverskridelse for gvrigt anleeg pa 157 mio. kr. Erfaringen viser dog, at
som aret skrider frem, sker der flere forskydninger til fremtidige ar.



I rammeberegningen er indarbejdet konsekvenserne af sagerne ”Anlagsbevillinger november
2024” og "Ny Laegemiddelforsyning”.
For uddybning af dette henvises til bilag 1, tabel 8 og 9.

Okonomi
Der forelegges forslag om tilleegsbevilling pa 25 mio. kr.

Supplerende sagsfremstilling

Pa baggrund af Forretningsudvalgets behandling af sagen den 29. oktober 2024 er der
udarbejdet notat, der er vedlagt.

Tidligere beslutninger
Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
@konomidirektor Karsten Ole Knudsen deltog under behandling af punktet.

Pkt. 1-2 anbefales.
Vedr. indstilling pkt. 1 enskes ved behandling af sagen i Regionsradet, at der vedlaegges en tabel,
der uddyber det anferte bevillingsmaessige mindreforbrug pa evrige omrader.

Fravarende

Anders Koefoed Medlem %)

Beslutning
Pkt. 1 taget til efterretning.
Pkt. 2 godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl (
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth (D

Bilag

1. Bilag 1 @konomiopfelgning 3 (JK3) (DokID: 11850968 - EMN-2024-08462)
2. Bilag 2 Aktivitetsopfelgning 3 (JK3) (DokID: 11843467 - EMN-2024-08462)
3. Bilag 3 Kvalitetsopfelgning @K3 (DokID: 11857273 - EMN-2024-08462)



4. Tabel over forventet mindreforbrug evrige omrader ved @K3.docm (DokID: 11871909 - EMN-
2024-08462)






Punkt 6: Ny leegemiddelforsyning - sag til Regionsradet

EMN-2021-06707



6 (Aben) Ny laegemiddelforsyning - sag til Regionsridet

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2021-06707
Dok ID: 11836404

Resumé

Regionsradet skal med denne sag tage stilling til udbud af byggeriet af Region Sjzllands nye
legemiddelforsyning. Den nye lzgemiddelforsyning skal optimere leverancen af medicin til
sygehusene sa arealeffektivt og ekonomisk som muligt og tilpasses det “just in time-koncept”,
som skal understotte medicinforsyningen pa det nye Sjaellands Universitetshospital Kege.
Byggeriet foreslas udbudt som totalentreprise i januar 2025 med forventet aflevering af
bygningen i april 2027 og idriftseattelse af lzgemiddelforsyningen i 2. kvartal 2028.

I forhold til det forste skitseforslag, som blev fremlagt i maj 2023, er der foretaget en dybere
analyse af de krav, som skal stilles til en ny leegemiddelforsyning. Det har bl.a. givet sig udslag
i et storre arealbehov grundet leverancekonceptet til det nye Sjaellands Universitetshospital i
Koge, storre krav til selvsteendigt nedforsynings- og sprinkleranlaeg samt egede udgifter til
radgivning og dokumentation.

Der foreslas derfor afsat en storre anlaegsekonomi til at gennemfore byggeprojektet, og
vurderingen er, at det foresldede er et minimum for at kunne indfri kravene til en ny
legemiddelforsyning i Region Sjaelland og dermed en noedvendig forudszetning for den
planlagte drift af Sjaellands Universitetshospital hvad angdr medicin. Ny laegemiddelforsyning
er ogsd en forudseetning for at kunne udvide konceptet med udlevering af medicin til borgerne
vha. medicinbokse og understatter konceptet Min Medicin Med samt behandling i eget hjem.

Regionsradet fik pa sit temameode d. 24. september en praesentation af baggrunden for
projektet og planerne for ny laegemiddelforsyning.

Indstilling
Administrationen indstiller, at

1. Anleegsbevillingen til byggeprojektet vedr. ny leegemiddelforsyning forhgjes fra 178,9 til
258,6 mio. kr., og radighedsbelgb tilpasses i 2025-2028, jf. tabel 1.
2. Byggeprojektet udbydes i totalentreprise i EU-udbud med forhandling.

3. Tildelingen af totalentreprisekontrakten sker ud fra tildelingskriterierne bedste forhold
imellem pris og kvalitet.

4. Byggeprojektet udbydes med krav om, at minimum 10% af de beskaftigede handverkere
er under oplering.

Sagen afggres af Regionsradet

Sagsfremstilling



Baggrund
Regionsradet godkendte den 2. maj 2023, at administrationen udarbejdede byggeprogram for

Ny leegemiddelforsyning med en forventet byggeudgift pa 178,9 mio. kr. (PL-25). Placering af
leegemiddelforsyningen blev planlagt i sammenhang med etablering af ny ambulancestation.
Regionsradet godkendte i forste omgang den 6. december 2022 kgb af grund til etablering af ny
ambulancestation og Ny legemiddelforsyning. Efter en proces i foraret 2023 kom den endelige
anskaffelse af grund i Kege Nord pa plads sommeren 2023 med henblik pa, at grunden kan
rumme begge byggerier.

Forretningsudvalget behandlede sagen i sit made d. 28. maj 2024 og efterspurgte yderligere
information om andre scenarier. Administrationens konklusion var, at det beskrevne scenarie er
det, som bedst opfylder de relevante krav. Regionsradets behandling af sagen i sit mede d. 4.
juni 2024 blev udskudt.

Regionsradet fik pa sit temamede d. 24. september 2024 en uddybende prasentation af de
behov, som Ny Laegemiddelforsyning skal lase, og prasentationen blev understattet af
erfaringer fra Region Midtjylland.

Ny leegemiddelforsyning
Legemiddelforsyning er en kerneopgave i understgttelsen af Region Sjallands sundhedsvasen.

Regionens borgere skal til enhver tid, til enhver given behandling, og i enhver given situation
veare sikret, at der er de nadvendige og tilstraekkelige leegemidler til raddighed i
sygehusbehandlingen. Det geelder bade under indleggelse pa sygehuset og i den fortsatte
behandling eksempelvis i eget hjem, hvor borgerne eller deres pargrende kan afthente
sygehuslegemidler i en medicinboks i naerheden.

Sygehusapoteket har over de seneste ar faet flere borgerrettede aktiviteter: Pakning af
leegemidler til udlevering i medicinbokse og kontakt med borgerne i den forbindelse er blevet en
stor succes og bliver udvidet i 2025. Med Ny laegemiddelforsyning kan kapaciteten blive
yderligere aget, og samtidig kan pakningen understattes af plukkerobotter, som foretager
automatisk pluk. Plukkerobotten kan ogsa understatte at levere leegemidler til det kommende
nye koncept Min Medicin Med, hvor borgeren har sin egen medicin med i forbindelse med
indlaeggelse, og hvor borgeren ved udskrivning kommer hjem med lige praecis den medicin, som
er ngdvendig for den fortsatte behandling. Endelig giver Ny leegemiddelforsyning bedre rammer
for at kunne levere laegemidler til borgerne til behandling i eget hjem.

Det nye Sjallands Universitetshospital i Kage er planlagt uden lagre pa selve matriklen og i
stedet baseret pa just-in-time-leverancer fra diverse leveranderer, herunder medicin fra Ny
leegemiddelforsyning. For at understotte just-in-time-leverancerne er den interne transport
baseret pa stor anvendelsesgrad af transportrobotter. Dette gaelder ogsa for leegemidler, som
leveres i tradbure pakket med medicinkasser og medicin-kelekasser, og for infusionsvasker,
som udpakkes og transporteres af transportrobotter i mobile vaskeskabe, hvor de er klar til
brug for sundhedspersonalet pa afdelingen. Konceptet med transportrobotter for tradbure og
vaeskeskabe er relativt nyt i Region Sjaelland og forst taget i brug i beskeden skala med
ibrugtagning af R-flgjen.



Ved etableringen af Sjellands Universitetshospital i Koge er det ogsa besluttet, at produktionen
af leegemidler til kreeftbehandling (cytostatika/kemoterapi) skal forega just-in-time i
Sygehusapotekets produktionsfaciliteter pa matriklen, hvor der ligesom pa selve hospitalet er
minimale eller ingen lagre. Til gengeld skal Ny leegemiddelforsyning forsyne
produktionsenheden med leegemidler og forbrugsvarer i specialvogne (ApoCaseCarts) lobende
over dagen og efter behov. Dette er et koncept, som ikke har veeret afprovet for nogen steder.

I byggeprogramfasen har projekt Ny leegemiddelforsyning grundigt analyseret de afledte
konsekvenser af Sjellands Universitetshospitals nye koncept for transportrobotter, herunder
nye specialvogne (Vaskeskabe og ApoCaseCart), og hvilke krav det stiller til udformningen af
legemiddelforsyningens nye faciliteter.

I processen har der varet en lobende dialog med Universitetshospitalets driftsorganisation for
at optimere og tilpasse logistikkonceptet, hvad angar laegemidler. Dette samarbejde har
resulteret i mere komprimeret pakning, en reduktion af det oprindelige antal tradbure og
dermed en optimering af transporten i hele kaeden, dvs. transport pa landevejen og internt pa
hospitalet.

Ny leegemiddelforsyning planlaegges i gvrigt automatiseret med robotter, hvad angar 2/3 af de i
dag over 30 manuelle processer, og med en hgj grad af genbrug af lasninger, som er kendte i
Region Sjzlland eller i andre regioner.

Konklusionen pa den grundige analyse af forudsetningerne for at imgdekomme
Universitetshospitalets nye leverance- og automationskoncept med en tidssvarende og
automatiseret tilgang er, at der er behov for et storre areal til lagre, kolerum, pakkezoner og
transportmateriel i form af trddbure, veeskeskabe og ApoCaseCarts. For at understgatte regionens
samlede behov for en ny faelles leegemiddelforsyning anbefaler administrationen derfor, at
arealet for faciliteten udvides fra ca. 5.300 m2 til ca. 6.900 m2.

Derudover er der behov for selvstaendigt nedforsynings- og sprinkleranleg i den nye bygning
som folge af, at bygningen ligger pa en selvstandig grund uden for en sygehusmatrikel, hvor
disse anleeg normalt forefindes. Der imadeses ogsa ggede udgifter til radgivning om og
dokumentation for byggeri og installationer i kraft af, at hele faciliteten skal kunne godkendes af
Legemiddelstyrelsen.

Vurderingen er, at det foreslaede er et minimum for at kunne indfri kravene til en ny
legemiddelforsyning i Region Sjaelland og dermed en ngdvendig forudseatning for den planlagte
drift af Sjeellands Universitetshospital hvad angar medicin.

Den anskaffede grund i Kege Nord, som kan rumme den planlagte ambulancestation og Ny
leegemiddelforsyning, kan ogséd rumme senere udvidelse af leegemiddelforsyningen, bade med
aktiviteter med at levere leegemidler og til produktion eller faerdigtilberedning af leegemidler.

Med det agede arealbehov for Ny leegemiddelforsyning, behov for serlige tekniske anlaeg samt
ogede udgifter til nodvendig radgivning og dokumentation er vurderingen, at den afsatte
byggesum ikke vil veere tilstraekkelig til at gennemfore projektet. Det foreslas derfor, at
anlaegssummen forhgjes med 79,7 mio. kr. fra 178,9 mio. kr. (PL-24) til samlet 258,6 mio. kr.



Opmarksomheden henledes p4a, at den endelige anleegssum forst kan fastleegges efter
gennemfort udbudsproces.

Udbudsstrategi
Projektet planlaegges udbudt i totalentreprise i EU-udbud med forhandling.
I udbuddet stilles krav om, at projektet baeredygtighedscertificeres som minimum DGNB Sglv
med option pa tilkeb af DGNB Guld.
De bydende stilles frit i forhold til at:
o afgive tilbud med tydeligt afsat i principskitserne (se bilag) eller
o tilbyde et projekt med en anden indretning, der opfylder kravene til funktions-
sammenhenge og flows.
Der anvendes tildelingskriterieret bedste forhold mellem pris og kvalitet samt med
underkriterier og opleg til folgende vaegtning:
e Pris: 40%
e Organisation og samarbejde: 30%
e Tilbudsgivers kvalitetssystem, beskrivelse af udvalgte retningslinjer: 10%
e Proces: 20%

Arbejdsklausuler og laerlingekrav
I udbuddet er indarbejdet krav om overholdelse af Region Sjaellands politik for arbejdsklausuler

og sociale klausuler om oplaering, uddannelses- og praktikaftaler.
Der settes krav om, at totalentreprengren skal sikre, at mindst 10 % af de arsveerk, der anvendes
til at opfylde kontrakten, besattes med en eller flere personer under oplaring.

Hovedtidsplan
Der er udarbejdet nedenstaende hovedtidsplan for byggeriets gennemforelse:
e November 2024 - Udbudsstrategi og laerlingekrav forelaegges til Regionsradets
godkendelse.
e Januar 2025 til juni 2025 - Udbud af byggeriet i totalentreprise.
e August 2025 - Indgéelse af kontrakt.
e 3. kvartal 2025 til 2. kvartal 2027 - Udferelse og aflevering af byggeri.
e 3.0g 4. kvartal 2027 — Faerdiggerelse af dokumentation ift. myndighedskrav, verifikation
og godkendelse af leegemiddelstyrelsen.
2. kvartal 2028 - overtagelse, flytning, ibrugtagning

Okonomi

Regionsradet godkendte i maj 2023 anlagsbevilling og afsatte rddighedsbelob til byggeprojektet
pa 178,9 mio. kr. (Pl-25). Med behovsafdakningen er der estimeret en samlet etableringsudgift
til byggeriet pa 258,6 mio. kr. (Indeks 114,8 2024/K4, BYG43). De forggede udgifter pa 79,7



mio. kr. skyldes som navnt i ovenstaende et storre arealbehov, ggede krav i forbindelse med
etablering af tekniske forsyninger og anleg samt radgivning og dokumentation.



Tabel 1 viser de foresldede aendringer i radighedsbelgbene.

Tabel 1: Fordeling af radighedsbelab, mio. kr., pl-25

For 2025 2025 2026 2027 2028 Ialt
Afsatte
radighedsbelob 35,9 48,0 69,1 26,0 0,0 178,9
Forventet
rﬁdighedsbelﬁb 3255 45,5 142’0 38’0 0y6 258’6
ZEndring -3:4 -2,4 72,9 12,0 0,6 79,7

Note: Tabellen tager hgjde for overforsler fra 2023

Robot- og automatiseringsanlag samt tilherende bygherreleverancer forventes driftsfinansieret
via leasingaftaler inden for Sygehusapotekets driftsbudget.

Tidligere beslutninger
Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
Sygehusapoteker Inger Bjeldbak-Olesen deltog under behandling af punktet.

Pkt. 1-4 anbefales.

Fravserende

Anders Koefoed Medlem W)
Beslutning

Godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl (P
Jan Herskov (O)
Thomas Vesth )

Katrine Monsrud Ekelund (A)

Bilag
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7 (Aben) Anlaegsbevillinger november 2024

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-08051
Dok ID: 11790415

Resumé

Regionsradet forelaegges i denne sag seks anlaegsbevillinger til godkendelse. Der er tale om to
nye anlagsprojekter samt fire igangvaerende, tidligere godkendte anlagsprojekter, hvor der
sages anlaegsbeuvilling til de sidste dele af projekterne.

Indstilling
Administrationen indstiller, at

1. der tildeles anleegsbevilling pa i alt 123,1 mio. kr. til to nye anlaegsprojekter pa
sundhedsomradet samt afseettes og frigives radighedsbelgb jf. tabel 1.

2. der tildeles anlaegsbevilling pa i alt 93,6 mio. kr. til fire igangvaerende anlagsprojekter pa
sundhedsomradet samt afsattes og frigives radighedsbelgb jf. tabel 1.

Sagen afgeres af Regionsradet

Sagsfremstilling
Regionsradet skal i denne sag tage stilling til:

e To nye anlaegsbevillinger samt forhgjelse af fire eksisterende anlaegsbevillinger, herunder
tildeling og frigivelse af radighedsbelgb.

Der henvises til faktaboksen for uddybelse af fagbegreberne pa anleegsomradet.
FAKTABOKS

Anlzegsbevilling er Regionsrddets godkendelse til et anlaegsprojekt og fastleegger den
samlede okonomiske ramme. Anlaegsbevillingen kan tildeles ad én eller
flere omgange afhangig af projektets karakter.

Radighedsbelob er de budgetterede udgifter til et anlaeegsprojekt fordelt ud pd de enkelte
budgetar. Ved beslutning om at et anlaegsprojekt skal gennemfores

afsaettes 1 budgettet radighedsbelob, som er under anleegsrammen.

Frigivelse af radighedsbelob er en bevillingsmaessig hjemmel til, at radighedsbelobet ma forbruges.

Anlagsbevillinger:
1. Digital mobilitet for klinikere - NY (digitalisering)



Felles hjertestopnummer pa tveers af regionen - NY (digitalisering)
Radiologiprogram (ReBil) (digitalisering)
Apparaturpuljen (apparatur)

A S S

Steno Diabetes — udgifter (byggeri)
6. Steno Diabetes Center Sjelland / Leegeuddannelse, udgifter (byggeri)
Ad 1. Digital mobilitet for klinikere - NY (digitalisering)

Programmet skal opgradere regionens tradlese netvaerk og infrastruktur pa sygehusene for at
sikre, at klinikere og patienters behov understattes bedst muligt. Pa grund af utilstraekkelig
netvaerksdaekning oplever regionens klinikere udfordringer i anvendelsen af tradlese enheder,
hvilket har en reekke konsekvenser herunder udfordringer med at indfri gevinsterne ved
smidigere arbejdsgange og patientneer kontakt, tabt patientdata samt udfordringer med at
implementere ngdvendige it-lasninger. En opgradering af regionens tradlgse netveark vil blandt
andet sikre modtagelsen af alarmer ved hjertestop, hvilket er vitalt for at redde borgeres liv,
samt muliggare at dokumentation og provebestillinger kan ske direkte sammen med patienten,
hvilket vil medvirke til hgjere patientsikkerhed.

Anlagsinvesteringen er pa 122,4 mio. kr. og indeholder udvidelse af antallet af WiFi-antenner,
der forbinder det tradlase netvaerk (acces points), pa 65 %. Udvidelsen indeholder ogsa flytning
af eksisterende acces points grundet en &ndret metode for design af WiFi-netvaerk.

e Der soges om anlagsbevilling pa 122,4 mio. kr.

e Der sgges om afsettelse og frigivelse af radighedsbelgb jf. tabel 1. Rddighedsbelgbene
finansieres af puljen Reservation til fremtidige digitaliseringsprojekter.

Ad 2. Felles hjertestopnummer pa tvaers af regionen - NY (Digitalisering)

Ved at indfare ét enkelt hjertestoptelefonnummer pa tveers af regionen lettes de kliniske
arbejdsgange. Indferelsen af et faelles hjertestoptelefonnummer er vigtigt for at kunne oge
mobiliteten af personalet mellem regionens sygehuse. Anskaffelsen indebzrer udgifter til
leverandertimer og projektledelse.

e Der sgges om anlagsbevilling pa 0,7 mio. kr.

e Der soges om afsattelse samt frigivelse af rddighedsbelob pa 0,7 mio. kr. i 2024, som
finansieres af puljen Reservation til fremtidige digitaliseringsprojekter.

Ad 3. Radiologiprogram (ReBil) (Digitalisering)

Region Sjzlland har etableret et radiologiprogram (ReBil) med henblik pa at modernisere og
stabilisere foraldede billeddiagnostiske systemer. Programmet fik i forbindelse med vedtagelsen
af Budget 2022 en forhgjelse af rddighedsbelobene pa 54,7 mio. kr. Der anmodes nu om
anlegsbevilling, s& anleegsbevillingen til radiologiprogrammet svarer til de afsatte
radighedsbelob.



Anlagsbevillingen til Radiologiprogrammet (ReBil) skal sikre en stabilisering af foraldelse
billeddiagnostiske systemer samt en konsolidering af regionens tre forskellige it-systemer, som
stammer fra amternes tid, til ét regionalt it-system. Derudover skal anlaegsbevillingen sikre
gennemforsel af et nyt udbud og den efterfolgende organisatoriske implementering. Endelig skal
det indkebte, regionale mediearkiv implementeres. Det vil betyde, at alle typer af undersogelser
(billeder, lydoptagelser og videoer) kan lagres i ét falles, tilgeengeligt arkiv.

e Der soges om anlagsbevilling pa 54,7 mio. kr. samt frigivelse af det afsatte
radighedsbeleb i 2025 pa 24,9 mio. kr.

Ad 4. Apparaturpuljen (Apparatur)
Der er tale om den arlige pulje til indkeb af medicoteknisk apparatur pa tvears af regionens
sygehuse, hvor der sgges om forhgjelse af anleegsbevillingen i 2024 som fglge af indfrielse af
centrale leasingaftaler. Ved arets start var Finansiering af leasing pa driften underbudgetteret,
hvorfor det blev besluttet at indfri centrale leasingaftaler. Forventningen var, at indfrielserne
kunne holdes inde for den eksisterende anlaegsbevilling, hvilket dog ikke er muligt.

e Der soges om anlagsbevilling pa 20,7 mio. kr.

e Der soges om afsattelse samt frigivelse af rddighedsbeleb pa 20,7 mio. kr. i 2024.
Ad 5. Steno Diabetes — udgifter (Byggeri)

Der sagges om forhgjelse af anlaegsbevilling som folge af agede omkostninger til radgivning i
forbindelse med brugerinvolvering, uforudsete omkostninger i forbindelse med indretning af de
eksisterende bygninger i Neestved og Holbak samt e&ndringer vedrerende et tilbygningsprojekt
pa Holbaek sygehus.

e Der soges om anlagsbevilling pa 14,0 mio. kr.

e Der sgges om afsettelse samt frigivelse af radighedsbelob pa 14,0 mio. kr. i 2024,
som finansieres af puljen Reservation til fremtidige byggeprojekter og af Steno
Diabetes indtaegter.

Ad 6. Steno Diabetes Center Sjaelland / Laegeuddannelse, udgifter (Byggeri)

Pa grund fejl pa ventilationsanlaeg, som sgges kompenseret ved syn og sken/voldgift, der
afklares senere. For nuvaerende soges om forhgjelse af anlaegsbevilling og rddighedsbelgb.
e Der sgges om anlagsbevilling pa 4,2 mio. kr.

e Der sgges om afsettelse samt frigivelse af radighedsbelob pa 4,2 mio. kr. i 2024, som
finansieres af puljen Reservation til fremtidige byggeprojekter.

Okonomi
Tabel 1 viser, at der med denne sag tildeles anlagsbevillinger for i alt 215,4 mio. kr.

Derudover tilrettes budgettet i investeringsoversigten med nye radighedsbelab. Der sages om
radighedsbelob til tre digitaliseringsprojekter pa i alt 123,1 mio. kr., som finansieres af puljen
Reservation til fremtidige digitaliseringsprojekter. Der sgges om radighedsbelgb til to



byggeprojekter pa i alt 18,2 mio. kr., som finansieres af puljen Reservation til fremtidige

byggeprojekter samt af Steno Diabetes indtaegter. Der sgges om radighedsbelgb til apparatur pa
i alt 20,7 mio. kr., hvor der ikke er en reservationspulje.

Den geldende investeringsoversigt kan ses i bilag 1.

Tabel 1. Anlegsbevillinger samt afsattelse og frigivelse af radighedsbelob

(mio. kr.) Projekt Anlegs- Zndring i rddighedsbeleb Frigivelse af

bevilling radighedsbelgb
2024 2024

Sundhedsomradet

Anlaegsbevillinger

Digitalisering Digital mobilitet for klinikere 122,4 2,0 2,0

Digitalisering Fael.les hjertestopnummer pé tvaers af 07 07 0,7

regionen

Forhgjelse af anlaegsbeuvilling

Digitalisering ~ Radiologiprogram (ReBil) 54,7

Apparatur Apparaturpulje 20,7 20,7 20,7

. Steno Diabetes Center Sjelland /

Byggeri Lageuddannelse, udgifter 42 42 42

Byggeri Steno Diabetes - udgifter 14,0 14,0 14,0

Digitalisering ~ Reservation til fremtidige digitaliseringsprojekter -2,7

Byggeri Reservation til fremtidige byggeprojekter -16,9

Byggeri Steno Diabetes indtaegter -1,3 -1,3 -1,3

Sundhedsomradet i alt 215,4 20,7 40,3

I alt 215,4 20,7 40,3

Note: Tabellen viser afsattelse og frigivelse af nye rddighedsbelab. Allerede afsatte radighedsbelgb fremgar séledes ikke af tabellen.

Tabellen viser ligeledes @ndring i anleegsbevilling.

Supplerende sagsfremstilling efter made i Forretningsudvalget 29. oktober 2024

I skonomiafsnittets tekst er de samlede anlaegsbevillinger rettet til det korrekte tal 215,4 mio.

kr., hvilket svarer til tallet i tabellen.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
@konomidirekter Karsten Ole Knudsen deltog under behandling af punktet.

Anbefales.



Fravaerende

Anders Koefoed Medlem V)
Beslutning

Godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl (F
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth (D

Katrine Monsrud Ekelund (A)
Bilag

1. Investeringsoversigt 2024 rettet (DokID: 11880599 - EMN-2024-08051)






Punkt 8: Status pa fleksjob og etablering af En indgang
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8 (Aben) Status pi fleksjob og etablering af En indgang

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-08990
Dok ID: 11834349

Resumé
Der forelaegges status pa fleksjob til orientering samt indstilling om bevilling til fortsaettelse af
indsatsen En indgang.

Der er et steerkt fokus pa at styrke Region Sjeelland som en rummelig arbejdsplads. I den
forbindelse fremlzaegges status pa fleksjob, der viser at antallet af fleksjobbere over de sidste tre
ar har veeret stigende.

Som en del af Fremtidens Attraktive Arbejdsplads blev en “En indgang” etableret d. 1. oktober
2024. Formalet er at styrke muligheden for at tiltraekke og tilknytte eksisterende og kommende
medarbejdere, herunder bista i forbindelse med henvendelser om fleksjob. For at fortszette
indsatsen foreslas en todrig finansieringsmodel.

Indstilling
Administrationen indstiller at:

1. Orienteringen vedr. status pa fleksjob tages til efterretning

2. Det godkendes, at der afszttes midler til En indgang svarende til 2 mio. kr. arligt af
bufferpuljen for 2025 og 2026.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Fleksjob i Region Sjeelland

Forretningsudvalget har pad madet d. 17. september 2024 gnsket ”... en sag pd kommende mode
om indsatser under Fremtidens attraktive arbejdsplads ift. mdlet i budgetaftale 2024 at fa
flere i fleksjob, herunder hvad Region Sjelland ger for at tilbyde egne medarbejdere fleksjob
for at sikre tilknytning.”

Region Sjalland har med strategien Region Sjelland for borgerne” et steerkt fokus pa at
tilknytte, tiltraekke og motivere nuvaerende og kommende medarbejdere blandt andet ved et
politisk gnske i Budget 2024 om at seette fokus pa initiativer, der styrker Region Sjelland som
en rummelig arbejdsplads, der patager sig et socialt ansvar, og hvor medarbejdere i fx fleksjob
ses som en ressource.

I budgetaftalen star folgende: “Initiativerne skal ogsa omfatte attraktive seniorordninger, der
kan nedbringe personaleomsatningen og skabe incitamenter til fortsat at vare tilknyttet Region
Sjeelland, samt initiativer der skal styrke indsatsen for at ansette flere i fleksjob.”



Region Sjalland tager allerede et samfundsmaessigt ansvar. Bade i forhold til uddannelse og i
forhold til beskaftigelsesindsats og tilbud til borgere, der ikke har fuld erhvervsevne. Regionens
Livsfasepolitik anviser bl.a., at mangfoldighed blandt medarbejderne ses som en styrke, der
skaber mulighed for fornyelse og udvikling. Derudover tager politikken udgangspunkt i et
helhedssyn pa medarbejderen og en anerkendelse af, at alle medarbejdere er forskellige og har
forskellige behov i arbejdslivet.

En aftale om ansattelse i fleksjob sker pa en af felgende mader:

¢ En medarbejder ansat pa ordinzre vilkar i Region Sjelland far nedsat erhvervsevne og
kan ikke laengere varetage jobbet pa ordinere vilkar. Sker typisk i forlaengelse af en
leengere sygeperiode og et fleksjob etableres i et samarbejde mellem arbejdspladsen, den
ansatte, laegen, den faglige organisation og kommunen.

o Efter ansogning fra en kandidat, der ikke har fuld erhvervsevne og som derfor aktivt
soger et fleksjob.

o Efter henvendelse fra kommunen, der i forbindelse med dagpengeopfalgning for en
borger undersgger muligheden for ansattelse i et fleksjob.

Antallet af fleksjobansattelser i Region Sjalland har veret stigende over de seneste fire ar, fra
205 personer i 2021 til 276 pr. 1. juli 2024. Antallet af fleksjobstillinger i Region Sjalland er
séledes steget 35% over de sidste fire ar, med den storste stigning fra 2023 til 2024 pa 34 nye
fleksjobbere.

Det er ikke muligt at differentiere fleksjob stillinger mellem opsléede fleksjobstillinger besat af
eksterne ansegere og fleksjobstillinger hvor medarbejdere overgar fra ordineer stilling til
fleksjobstilling for at sikre tilknytning.

Etablering af én indgang

Region Sjzlland er en stor og kompleks organisation, hvor det kan veare vanskeligt at finde vej
til den rette leder/enhed, hvis en potentiel fremtidig medarbejder ensker kontakt om job- og
uddannelsesmuligheder. Ledige stillinger opslas altid med entydig kontakt, men i andre
situationer kan interesserede blive henvist rundt i organisationen, uden at der ét sted tages
ansvar for at den gnskede kontakt rammer rette sted. Eksterne samarbejdspartnere som
kommunernes jobcentre, faglige organisationer o.a. kan have samme udfordringer.

Som en naturlig del af Fremtidens Attraktive Arbejdsplads, er der 1. oktober 2024 etableret en
central indgang ("En Indgang”), der bistar med henvisning til dem, der ensker tilknytning til
Region Sjalland. Der er skabt kontaktmulighed via en kontaktformular pa internettet og et
telefonnummer til en HR-konsulent, der tager ansvar for at guide videre til rette person og folge
op pa henvendelsen, sa man sikrer, at der sker god opfelgning. Region Sjalland styrker dermed
mulighed for at tiltreekke og tilknytte nye medarbejdere og fremsta aben og imgdekommende

overfor kommende nye medarbejdere og ansvarlige i forhold til opfelgning.

Indsatsen En indgang folger af budgetaftalen for 2024, hvor der blev afsat midlertidig bevilling
til etableringen, der understotter potentielle kandidater i deres kontakt med Region Sjelland.
En indgang har flere malgrupper; ansogere der gnsker fleksjob, uddannelsesplads,


https://www.regionsjaelland.dk/job-og-uddannelse/job-i-region-sjaelland

evalueringsansattelse, ordinzr ansattelse m.m. En indgang henvender sig ogsa til udenlandske
kandidater.

Kendskabet til En indgang vil blive udbredt via kampagner pa relevante medier, herunder ogsé
pa de sociale medier og ledelsessystemet vil blive klaedt pa til at modtage henvendelserne. Der
vil ligeledes vaere fokus pa at udbrede viden om indsatsen til regionens jobcentre.

Etablering af En indgang sker af de midler, der blev prioriteret i budgetaftalen for 2024.
Bevillingen var etarig og for at fortsaette indsatsen, er der behov for finansiering pa 2 mio. kr.
arligt i 2025 og 2026, hvorefter der tages fornyet stilling til funktionen ift. sundhedsreformen.
Det foreslas, at finansiering sker af bufferpuljen.

Okonomi
Fortsaettelse af indsatsen En indgang medferer rlig udgift pa 2 mio. kr. Det foreslas, at der
afseettes midler i 2025 og 2026 til finansiering af indsatsen med finansiering af bufferpuljen.

Tidligere beslutninger
Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
HR Direktor Marianne Evers deltog under behandling af sagen.

Pkt. 1-2 anbefales.

Fravaerende

Anders Koefoed Medlem W)
Beslutning

Godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl D)
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth (D

Katrine Monsrud Ekelund (A)

Bilag






Punkt 9: Bidrag til ministerredegerelse vedr. Rigsrevisionens beretning
19/2023 om revisionen af statens forvaltning i 2023

EMN-2024-08835
Bilag

Revision af statens forvaltning i 2023



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

Regionsrad 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
Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 08-10-2024
Anbefales.

Fravaerende

Tina Boel Medlem ®
Githa Nelander Medlem (0)

Beslutning
Godkendt.

Fravarende

Jette Leth Buhl (B
Jan Herskov (0)



Thomas Vesth )

Katrine Monsrud Ekelund (A)
Carli Haekkerup (9)
Bilag

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






Punkt 10: Heringssvar angiaende kapacitetsfastseettelse pa de gymnasiale
ungdomsuddannelser 2025

EMN-2024-08055
Bilag

Region Sjellands heringssvar angéende de udmeldte beregningstekniske kapaciteter.docm

Beregningstekniske kapaciteter 25 26



10 (Aben) Horingssvar angiende kapacitetsfastsaettelse pa de gymnasiale
ungdomsuddannelser 2025

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-08055
Dok ID: 11792115

Resumé

Borne- og undervisningsministeriet har den 1. september 2024 udmeldt den
beregningstekniske kapacitet for de gymnasiale institutioner i Region Sjzlland for skoledret
2025/2026. Den beregningstekniske kapacitet er forste fase ud af tre i kapacitetsfastsaettelsen.
Region Sjeelland inddrages nu som horingspart. Udkast til heringssvar forelaegges udvalget til
godkendelse.

Indstilling
Administrationen indstiller, at udkastet til Region Sjzllands hgringssvar godkendes.

Sagen afgores af Regionsradet.

Sagsfremstilling

I 2023 tradte nye regler i kraft for elevfordeling pa de gymnasiale ungdomsuddannelser almen
studentereksamen (stx), hgjere handelseksamen (hhx), hgjere forberedelseseksamen (hf), hajere
teknisk eksamen (htx) samt den internationale studentereksamen (Pre-IB). Som et led i disse
regler indgar en 3-leddet proces for kapacitetsfastsattelse for de forskellige uddannelsesudbud.
De beregningstekniske kapaciteter er den forste ud af 3 faser frem mod den endelige kapacitet,
som udmeldes senest den 24. april 2025.

Den 1. september 2024 offentliggjorde Barne- og Undervisningsministeriet de
beregningstekniske kapaciteter for skolearet 2025/2026. Efter udmeldingen af de
beregningstekniske kapaciteter har de enkelte uddannelsesudbud 4 uger til at afgive et
heringssvar med gnsker til op- eller nedskrivning af deres kapacitet. Regionerne har ligeledes
mulighed for at afgive haringssvar.

Herudover inviteres administrationen til at komme med yderligere kommentarer til Styrelsen
for Undervisning og kapacitet i bilaterale mgder. P4 disse mader giver administrationen
bemerkninger til de enkelte institutionernes fastsatte kapacitet samt til skolernes gnsker om
eventuel justeret kapacitet.

Administrationen har forberedt vedlagte forslag til heringssvar for Region Sjeelland.

Beregningsteknisk kapacitet 2025/2026



Den beregningstekniske kapacitet afspejler Barne- og undervisningsministeriets forventninger
til antallet af rettidige ansagere til skolearet 2025/2026. Kapaciteterne i denne forste fase
baseres som udgangspunkt pa de endelige kapaciteter for det foregaende skolear.

For Region Sjelland er der ingen @&ndringer fra den endelige kapacitet 2024/2025 til de
beregningstekniske kapaciteter 2025/2026. Det overordnede kapacitetsbillede ser séledes ud:

Uddannelse Beregningsteknisk Endelig kapacitet Rettidige ansggere
kapacitet 2025/2026 2024/2025 2024/2025

Stx 4128 4128 3899

Hhx 1956 1956 1829

Hf 1715 1715 1349

Hitx 596 596 449

Pre-Ib 56 56 50

Total 8451 8451 7576

Ovenstaende tabel viser, at der for skolearet 2024/2025 var neasten 875 ledige pladser pa
regionsplan efter offentliggarelsen af de endelige kapaciteter d. 24.april 2024 set i forhold til
antal rettidige ansegere. Tallet for rettidige ansegere rummer ikke efteroptag, som forst kan
opgeres endeligt i november maned 2024.

Den demografiske situation er stabil

Administrationen har i udarbejdelsen af udkastet til haringssvaret forholdt sig til den
demografiske udvikling i ungegruppen pa kommuneniveau. Overordnet set vil
ansggerpopulationen for 2025 ligge pa nogenlunde samme niveau, som i 2024. Dog med et
forventet mindre fald pa 200 ansggere fordelt pa de 17 kommuner i hele regionen. Pa trods af
nedgangen er det ikke af en storrelsesorden, som pa nuvarende tidspunkt giver anledning til at
tro, at ansggerpopulationen bliver afgerende mindre naste skoleér.

Administrationens vurdering

Administrationen vurderer, at den beregningstekniske kapacitet er retvisende for den videre
proces. I det store hele muliggjorde de endelige kapaciteter i 2024, at 99,5% af Region Sjellands
rettidige ansogere blev tilbudt en plads pa deres forsteprioritet.

I administrationens videre arbejde med fordeling af ansaggere, som har sggt efter
anseggningsfristens udlgb, har det ligeledes vaeret muligt at tilgodese langt storstedelens forste-
eller anden prioritet. Enkelte steder var ansggere ngdt til at blive tildelt en plads pa et ikke-
gnsket uddannelsessted. I de fleste tilfzelde lykkedes det dog i labet af sommeren at vaelge om og
fa en gnsket plads i dialog med uddannelsesinstitutionerne og regionens administrationen.

Administrationen er opmerksom p4, at der igennem de sidste ar er sket en stor stigning i
ansggere til hhx. For iseer de mindre udbud i yderomraderne har det vaeret vanskeligt at sikre
plads til alle, og disse skoler har derfor gnsket en havet beregningsteknisk kapacitet.
Administrationen anbefaler, at der bakkes op om dette fra politisk hold.



I Region Sjelland bor en stor andel af unge i yderomrader, hvor der kan vere lang transport til
narmeste uddannelsessted med offentlig transport eller cykel. For nogle af disse ansagere er det
ikke muligt at komme til andre uddannelsessteder inden for 45 minutters transport, som er den
fastsatte maksimale rejsetid i bekendtgerelsen. I sa fald er det vigtigt, at administrationen kan
have kapaciteten pa et udbud og fordele ansggerne manuelt, si de far plads pa deres neermeste
uddannelsessted. Det kraever dog, at kapaciteten ikke sattes for hgjt fra start, da udbuddet
risikerer at overstige den fysiske kapacitet pa skolen.

Dette geelder blandt omraderne omkring Sorg Akademi og de unge fra Stevns. I disse omrader er
det ngdvendigt at have en stram kapacitetsstyring, hvor Region Sjalland kan sikre plads til unge
uden brugbare alternative uddannelsessteder indenfor en maksimal transporttid pa 45 min.

Principper for Region Sjallands heringssvar

Administrationen har i vedlagte horingssvar ogsa lagt vaegt pa felgende principper for
elevfordelingen, som er vedtaget 6. december 2022. Administrationen anbefaler, at selvsamme
principper fastholdes:

e Kapaciteterne for Region Sjzlland skal sikre, at alle unge, som vil tage en gymnasial
uddannelse i Region Sjalland, kan fa en plads

¢ Region Sjallands unge skal kunne fi en plads pa et gymnasium indenfor rimelig rejsetid,
uanset hvor de bor i regionen

e Kapacitetsfastseettelsen skal sikre, at Region Sjalland fortsat har levedygtige
uddannelsestilbud af hgj kvalitet i geografien.

Neeste fase i kapacitetsfastsattelsen sker ved udmelding af de forelabige kapaciteter, som
udmeldes 1. februar 2025.

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

Tidligere beslutninger
Udvalg: Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt
samarbejde  Dato: 22-10-2024

Anbefalet.

Fravaerende

Felex Pedersen Nastformand
Dennis Jorgensen Medlem

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
Anbefales.

(A)
(A)



Fravarende

Anders Koefoed Medlem %)
Beslutning

Godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl (F
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth )

Katrine Monsrud Ekelund (A)
Carli Hekkerup (9)
Bilag

1. Region Sjellands heringssvar angdende de udmeldte beregningstekniske kapaciteter.docm
(DoKID: 11791488 - EMN-2024-08055)
2. Beregningstekniske kapaciteter 25 26 (DokID: 11791134 - EMN-2024-08055)






Punkt 11: Beslutning om heringssvar til Roskilde Tekniske Skole om
nedlaeggelse af uddannelsen Digital Media

EMN-2023-09903
Bilag

Heringssvar til Roskilde Tekniske Skole vedrarende nedlaeggelse af udbud af Digital Media.docm



11 (Aben) Beslutning om hgringssvar til Roskilde Tekniske Skole om nedlaggelse
af uddannelsen Digital Media

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-09903
Dok ID: 11788985

Resumé

Regionsradet har en lovbunden opgave i at koordinere det samlede uddannelsesudbud og skal
hores i forbindelse med oprettelse og nedlaeggelse af udbud pa ungdomsuddannelser. Roskilde
Tekniske Skole onsker at nedlaegge udbuddet af uddannelsen Digital Media, da uddannelsen
har for fG elever. Administrationen indstiller, at vedlagte horingsbrev godkendes, og at Region
Sjeelland stotter onsket om nedlaeggelse af udbuddet.

Indstilling
Administrationen indstiller, at udkast til heringssvar, som statter nedleeggelsen af uddannelsen
Digital Media pa Roskilde Tekniske skole, godkendes.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling
Roskilde Tekniske Skole har henvendt sig til Region Sjellands administration, fordi de gnsker at
nedlaegge udbuddet af uddannelsen Digital Media.

Regionsradet har en lovbunden opgave i at koordinere det samlede uddannelsesudbud i
regionen for at sikre et tilstraekkeligt og varieret uddannelsestilbud til regionens borgere. Derfor
skal regionen heores i sager, hvor en uddannelsesinstitution gnsker at oprette eller nedlegge
udbud af uddannelser. Det er Styrelsen for Undervisning og Kvalitet, som traffer afgorelse i
sagen pa baggrund af uddannelsesinstitutionens ansggning og heringssvar fra regionen.

Roskilde Tekniske Skoles gnske om at nedlaegge udbuddet af uddannelsen Digital Media

Digital Media er en erhvervsuddannelse, som giver kompetencer i at arbejde teknisk og kreativt
med digital produktion, fx apps, lyd, grafik, video og hjemmesider. Som ferdiguddannet er der
bl.a. mulighed for at arbejde i tekniske og kreative virksomheder.

Bestyrelsen pa Roskilde Tekniske Skole har pa bestyrelsesmade d. 29. august besluttet, at de vil
nedlaegge udbuddet af Digital Media pr. 1. januar 2025. Baggrunden er, at Styrelsen for
Undervisning og Kvalitet har meddelt, at Roskilde Tekniske Skole ikke leengere far tildelt en
kvote for optag pa uddannelsen.

Digital Media er en af flere erhvervsuddannelser, som er dimensioneret med kvote. En kvote pa
0 betyder for Roskilde Tekniske Skole, at de fra 2025 kun kan optage elever, der har en
uddannelsesaftale med en virksomhed, inden de starter pa uddannelsen (grundforlgb 2).



Pa trods af en opsogende laerepladsindsats har der gennem de seneste ar kun vaeret indgaet
mellem 3 og 6 uddannelsesaftaler om aret for elever pa Digital Media. Dertil kommer, at der p.t.
kun eri alt 3 elever pa uddannelses hovedforlgb. Det er derfor skolens vurdering, at det lave
antal elever vil gore det svert at opretholde et gkonomisk baredygtigt udbud med god faglighed.

Administrationens vurdering

Administrationen vurderer, at det lave antal af uddannelsesaftaler, som indgas mellem
virksomheder og elever, er en indikator for, at efterspergslen pad uddannede i Digital Media er
tilstraekkeligt daekket. Tendensen med et lavt antal elever og fa indgaede uddannelsesaftaler har
vaeret gennemgaende over flere r, og med en kvote pa o til optagelse af elever uden
uddannelsesaftale, kan det vaere sveert at opretholde et baredygtigt udbud.

Roskilde Tekniske Skole udbyder fortsat andre erhvervsuddannelser inden for det mediegrafiske
omrade. Ved at nedleegge uddannelsen Digital Media har Roskilde Tekniske Skole bedre
forudsaetninger for at opretholde levedygtige udbud af eksisterende uddannelser med
sammenlignelige profiler. Derfor vurderer administrationen, at regionen bor statte
nedlaeggelsen af udbuddet af Digital Media pa Roskilde Tekniske Skole.

Vedlagt er udkast til hgringssvar fra Region Sjelland til Roskilde Tekniske Skole.

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

Tidligere beslutninger
Udvalg: Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt
samarbejde Dato: 22-10-2024

Anbefalet.

Fravaerende

Felex Pedersen Nastformand
Dennis Jorgensen Medlem

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
Anbefales.

Fravaerende

Anders Koefoed Medlem

A)
A)

V)



Beslutning

Godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl )
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth )

Katrine Monsrud Ekelund (A)
Carli Hekkerup (9)
Bilag

1. Horingssvar til Roskilde Tekniske Skole vedrerende nedleggelse af udbud af Digital
Media.doecm (DoKID: 11791426 - EMN-2023-09903)






Punkt 12: Beslutning om trafikbestilling 2025

EMN-2024-08332
Bilag
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12 (Aben) Beslutning om trafikbestilling 2025

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2024-08332
Dok ID: 11802476

Resumé

Region Sjzlland skal afgive trafikbestilling for 2025 til Movia. PG baggrund af Region
Sjeellands budgetaftale for 2025 indstiller administrationen et forslag til trafikbestillingen,
som fastholder serviceniveauet i den kollektive trafik pa samme niveau som i 2024. Tidligere
beslutning om natbetjening pa Lollandsbanen, ny kereplan pa Ostbanen og éendringer for
400S og 600S indgar desuden i trafikbestillingen.

Bemeerk: Efter udvalgets mode 22. oktober 2024 er der indsat supplerende sagsfremstilling
nederst i sagen og vedlagt et bilag.

Indstilling
Administrationen indstiller, at trafikbestillingen for 2025 godkendes.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Region Sjzlland har ifelge Lov om Trafikselskaber ansvaret for den regionale kollektive
trafikbetjening med regionale busser og lokalbaner. Hvert ar afgiver Region Sjalland sin
trafikbestilling hos Movia, som fastleegger den regionale trafikbetjening for det kommende ar.

I Region Sjellands budgetaftale for 2025 fremgér det, at den kollektive trafik skal have uaendret
serviceniveau i 2025. Trafikbestillingen for 2025 tager derfor afsat i den regionale kollektive
trafik for 2024.

Forslag til trafikbestillingen for 2025
Forslag til Region Sjallands trafikbestilling indeholder den eksisterende bus — og

lokalbanebetjening med tilfgjelse af natbetjening pa Lollandsbanen. Desuden er der tidligere
truffet beslutning om ny kereplan pa @stbanen, og endringer for linje 400S og 6008, der vil
galde fra kereplan 2025.

Administrationens forslag til trafikbestilling for 2025 er budgetteret med et tilskudsbehov pa
402,4 mio. kr. i 2025, og dermed 2,3 mio. mindre end i 2024 budgettet. Den positive udvikling
skyldes bl.a. den ekstraordinzre effektivisering pa 5. mio. kr. pa lokalbanerne, effekten af lavere
priser ved udbud samt at inflationen er aftaget.

Udgifter til Region Sjzllands trafikbestilling 2022-2025
Mio. kr. (Ib. priser)




2022 2023 2024 2025

Trafikbestilling budget 358,8 375,4 404,7 402,4
Trafikbestilling regnskab 402,6 398,3 404,1* -
Difference 43,8 22,6 -0,6 -

*Estimat 1 fra Movia juni 2024.

Tilfojelser til trafikbestillingen
Natbetjeningen pa Lollandsbanen, Ny karsel pa @stbanen og endringer for 400S og 600S er

indeholdt i overstdende budget, og i Region Sjellands budget for 2025, som vedtaget pa
regionsradsmade d. 24. september 2024. De tre tilfgjelser til trafikbestillingen er beskrevet
nedenfor

Natbetjening pa Lollandsbanen
Udvalget besluttede d. 3. september 2024, at anbefale Regionsradet at forseget med

natbetjeningen pa Lollandsbanen viderefores til fast drift og indgar pa den baggrund i
trafikbestillingen og budgettet for 2025. Forsggsordningen slutter ved kereplanskiftet i
december 2024. Forsoget har vaeret en stor succes, og har haft et hgjere og stadig stigende
passagertal end forventet.

Bade Guldborgsund og Lolland kommuner har politisk besluttet, at de gnsker at viderefere den
eksisterende aftale. Merudgiften til natbetjening fredag og lordag nat deles i tre lige dele,
svarende til 0,1 mio. kr. arligt pr. part. Finansieringen folger det politisk besluttede princip om,
at regionen, pa foranledning af kommunerne, gerne vil se pa eventuel natbetjening pa regionale
linjer, hvis kommunerne medfinansierer betjeningen.

Ny koreplan pa Ostbanen

Den nye kareplan genetablerer fire afgange i timen mellem Harlev og Kage, og skaber direkte
tog mellem Rodvig og Roskilde. Passagerer fra Faxe skal skifte pa Kage, men vil opna bedre
korrespondance med DSB-togene mad kebenavn. Den nye kereplan forventes at give en
passagervakst pa 20 % og samtidigt veere 0,4 mio. kr. billigere. Den nye koreplan iverksattes
ved kereplanskiftet i december 2024.

Zndringer pa linje 400S/600S

I 2025 dbner Hovedstadens Letbane pa Ring 3 med endestation pa Ishgj station, og Movia
arbejder med at tilpasse busnettet til letbanen. I den forbindelse besluttede regionsradet ved
sidste trafikbestilling at afkorte 400S. Linjen far endestation pa Ishgj station, i stedet for
Hundige. Buslinje 400S vil derefter fremover kun kere og vare finansieret i Region
Hovedstaden.

Efterfolgende viste nye beregninger fra Movia, at der vil ligge en marginal besparelse pa 0,2 mio.
kr. pa linje 600S ved at flytte endestationen fra Hundige St. til Ishgj St. Buslinjen vil overtage en
del af 4008 passagerer pa straekningen, og samtidig give flere afgange pa straekningen mellem
Hundige og Ishgj station. Forlaengelsen forventes at give netto ca. 80 tusinde flere passagerer.



Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt samarbejde
besluttede d. 28. november 2023 pa den baggrund at anbefale, at linje 600S forlenges, nar
400S afkortes.

ZEndringer treeder i kraft fra koreplanskiftet i december 2024.

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

Supplerende sagsfremstilling efter behandling i udvalg 22. oktober 2024

Udvalget bad om et oplaeg, der belyser de gkonomiske og driftsmassige konsekvenser ved
indferelse af halvtimesdrift pa stationerne Grevinge og Ny Hagested. Movia/Lokaltog har
udarbejdet et oplaeg, som vedlagges.

Movia peger pa 3 mulige scenarier for at etablere halvtimesdrift pa Grevinge og Ny Hagested
stationer:

1. Accept af darligere rettidighed i dagtimerne.
2. Anvendelse af et ekstra togset i dagtimerne.

3. Anleag af en ekstra krydsningsstation.

Movia/Lokaltog anbefaler hverken scenarie 1 eller 2. Movia/Lokaltog tager som sadan ikke
stilling til scenarie 3, fordi det indebeerer en investering pa omkring 35 mio. kr.

Det kan som baggrund oplyses, at det davaerende udvalg for trafik, infrastruktur og miljo pa
mede den 9. oktober 2018 blev orienteret om, at Lokaltog/Movia e&ndrede betjeningen af
Grevinge station fra halvtimes- til timesdrift pa grund af regularitets problemer.
Problemstillingen har siden da politisk varet droftet en raekke gange senest i forbindelse med
behandling af indkebsgrundlaget for kontrakt om togbetjening mellem Movia og Lokaltog pa
udvalgsmede den 11. juni 2024 og pa forretningsudvalgsmade den 18. juni 2024.

Under udvalgets droftelse af den samlede gkonomi for trafikbestillingen for 2025 opstod der
tvivl i forhold til formuleringen i sagen; “Administrationens forslag til trafikbestilling for 2025
er budgetteret med et tilskudsbehov pa 402,4 mio. kr. i 2025, og dermed 2,3 mio. mindre end i
2024 budgettet”. Det klarggres derfor, at budgettet til trafikbestillingen for 2025 svarer til det
vedtagne budget for 2025. Der frigeres derfor ikke midler ved en vedtagelse af det forelagte
forslag til trafikbestilling for 2025.



Tidligere beslutninger

Udvalg: Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt
samarbejde  Dato: 22-10-2024

Anbefalet.

Udvalget legger vaegt pa at yde en god service for borgerne. Udvalget ensker at der indferes
halvtimesdrift pa stationerne Grevinge og Ny Hagested. Frem mod Forretningsudvalgets
behandling af sagen udarbejder administrationen et opleeg, der belyser de gkonomiske og
driftsmeessige konsekvenser ved dette. Oplaegget skal indga som grundlag for Trafikbestillingen
for 2025.

Fravaerende

Dorthe Adelsbech Medlem V)

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
Sagen udsettes til ekstraordinaert Forretningsudvalgsmade, der atholdes den 5. november 2024.

Fravserende

Anders Koefoed Medlem W)

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 05-11-2024

FU anbefaler administrationens indstilling til trafikanbefaling for 2025. FU gnsker, udvalget
arbejder henimod en lgsning med halvtimes drift pa stationerne Ny Hagested og Grevinge, og at
der pa sigt som led i den langsigtede plan for udvikling af den kollektive trafik arbejdes henimod
storre ensartethed i det kollektive trafiktilbud.

Fravaerende

Jan Herskov Medlem (0)
Githa Nelander Medlem (D)
Beslutning

Godkendt, idet Regionsradet tilslutter sig Forretningsudvalgets bemaerkninger.

Fravaerende



Jette Leth Buhl (B

Jan Herskov (O)
Thomas Vesth D
Katrine Monsrud Ekelund A)
Carli Hekkerup ()
Bilag

1. Notat til Region Sj besvarelse af udvalgsspergsmal halvtimesdrift OdsherredsbanenFINAL
311024_1 (003) (DoKID: 11872444 - EMN-2024-08332)






Punkt 13: Proces for udarbejdelsen for langsigtet plan for forbedring af den
kollektive trafik

EMN-2020-36443
Bilag

Budgetaftale for 2025 vedrerende kollektiv trafik



13 (Aben) Proces for udarbejdelsen for langsigtet plan for forbedring af den
kollektive trafik

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2020-36443
Dok ID: 11800731

Resumé

Okonomien til regional kollektiv trafik forventes at vaere stabil i de forst kommende ar.
Henimod 2030 forventes skonomien imidlertid at blive udfordret af store investeringer i
lokalbanerne. Pa denne baggrund indgar det i budgetaftalen for 2025, at Region Sjzelland
hurtigst muligt skal udarbejde en langsigtet plan for den kollektive trafik. Planen vil dels
adressere de_forventede okonomiske udfordringer men samtidigt indeholde et serviceeftersyn
af den eksisterende trafikplan og den eksisterende betjening.

Udvalget skal tage stilling til igangseettelse og finansiering af arbejdet. Den endelige plan
ventes forelagt for Regionsrddet medio 2025.

Indstilling
Administrationen indstiller, at

1. Arbejdet med serviceeftersyn af trafikplanen igangsattes
2. Der afsattes 1,5 mio. kr. af bufferpuljen afsat i budget 2024 til arbejdet

3. Udvalget behandler pa madet den 10. december en tids- og procesplan for udarbejdelse
af en langsigtet gkonomisk plan for den kollektive trafik

Sagen afggres af Regionsradet

Sagsfremstilling
Indledning og baggrund
@konomien til den kollektive trafik forventes at veere stabil i de kommende éar. Til gengeeld

forventes der at veere store gkonomiske udfordringer pa lidt leengere sigt. Fra 2029 vil
merudgifter til anskaffelse af nye batteritog sla igennem med ca. 9 mio. kr. pr ar.

Movia/Lokaltog har ud fra en infrastrukturanalyse varslet udgifter til nedvendige fornyelser pa
Lokalbanerne pa ca. 1,5 mia. kr. i perioden frem mod 2035 kulminerende i 2032 med en
sporrenovering af Tollgsebanen til knap 1 mia. kr.

Dette ligger udenfor regionens nuvarende gkonomiske rammer og forméen.

P& den baggrund indgar i budgetaftalen for 2025, at der skal udarbejdes en langsigtet plan for
forbedring af den kollektive trafik. Der fremgar herudover, at processen skal igangsattes
hurtigst muligt. Afsnit vedrgrende kollektiv trafik i budgetaftalen for 2025 er vedlagt.

Proces for udarbejdelsen af langsigtet plan for forbedring af den kollektive trafik



Udarbejdelsen af planen vil besta af to dele:
Del 1. En gkonomisk plan:

e Udredning af den forventede fremtidige skonomi for den regionale kollektive trafik. Med
afslutningen af sporrenoveringen pa @stbanen, anskaffelsen af nye batteritog og mere
sikker viden om gkonomien i den kollektive trafik efter Covid-19 samt en hgj inflation
skitseres den forventede fremtidige skonomi. Der opstilles eventuelt forskellige
scenarier.

e Mulige veje for hdndteringen af de forventede gkonomiske udfordringer. De mulige
gkonomiske udfordringer kan handteres ved hjelp af politiske virkemidler, l&noptag og
politiske prioriteringer.

e P& udvalgets mode i december far udvalget forlagt en sagsfremstilling, som konkret
presenterer et forslag til Tids-og procesplan for dette arbejde.

Del 2. Trafikplan for den fremtidige regionale kollektive trafik:

e 7Serviceeftersyn” af den eksisterende trafikbetjening og trafikplan. Trafikplanen er fra
omkring 2010 og indeholder som grundsten dannelsen af R-nettet. R-nettet har vaeret en
stor succes. Men tiden er géet; der sker demografiske a&ndringer, &endringer i
uddannelses- og erhvervsstrukturen og i den kommunale trafikbetjening og nye
mobilitetslasninger dukker op. Det er tid for et serviceeftersyn, som kan fremtidssikre
den regionale kollektive trafik i Region Sjzelland.

e Forbedringsmuligheder for den regionale kollektive trafik. Der identificeres muligheder
for at forbedre betjeningen store som smé. Noget vil kunne endres umiddelbart og noget
kraever tid og prioritering af ressourcer.

Organisering af udarbejdelsen af en langsigtet plan for forbedring af den kollektive trafik

Udvalget vil lobende blive inddraget i udarbejdelsen og orienteret om fremdriften af planen.

For at hovedtidsplanen kan holde, vil der blive gjort brug af et eksternt konsulentfirma specielt
til udarbejdelsen af en ny trafikplan. Det skal sikre den hurtige fremdrift, og at andre og nye
perspektiver inddrages. Dette arbejde kan med fordel opstartes straks, da det vil ligge til grund
for arbejdet med en langsigtet gkonomisk plan.

Projektledelsen teenkes forestaet af det eksterne konsulentfirma. Udarbejdelsen vil ske i teet
samarbejde med Movia og Lokaltog A/S.

Der foreslas bevilget 1,5 mio. kr. fra den afsatte bufferpulje i budgettet for 2024 til kollektiv
trafik. Bufferpuljen er pa 18 mio. kr. og skal isar benyttes til at handtere eventuelle udsving i
gkonomien til kollektiv trafik. Af Movias estimat 1 fra juni 2024 fremgar, at budgettet til Region
Sjeellands bus- og banebetjening forventes overholdt. Det er derfor administrationens
vurdering, at der ikke i sterre omfang bliver brug for puljen til dens primeere formal.

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



Tidligere beslutninger
Udvalg: Udvalget for regional udvikling, uddannelse, kollektiv trafik og internationalt
samarbejde  Dato: 22-10-2024

1. Anbefalet. Udvalget ansker at serviceeftersynet af trafikplanen ogsa indeholder en samlet
gennemgang af driften af den kollektive trafik herunder priserne per passager.
Derudover gnsker udvalget, at der settes pres pa for udviklingstiltag for det abne land i
samarbejde med Movia. I den forbindelse skal det undersoges om der er
udviklingsprojekter, der kan igangsattes indenfor en kort periode.

2. Anbefalet.

3. Godkendt.

Fravarende

Dorthe Adelsbech Medlem W)

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024
Pkt. 1-3 anbefales.

Fravaerende

Anders Koefoed Medlem W)

Beslutning
Pkt. 1-3 godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl )
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth )

Katrine Monsrud Ekelund (A)
Carli Hekkerup (9)
Bilag

1. Budgetaftale for 2025 vedregrende kollektiv trafik (DokID: 11806761 - EMN-2020-36443)






Punkt 14: Andrede tegningsregler i 2024 for Regionsradet

EMN-2023-00673



14 (Aben) ZAndrede tegningsregler i 2024 for Regionsridet

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-00673
Dok ID: 11815322

Resumé

Det indstilles, at regionsradsdirektor Mette Touborg i lighed med ekonomidirektoren
bemyndiges til at underskrive dokumenter, der vedrerer kob og salg af fast ejendom, optagelse
af lan og patagelse af garantiforpligtelser pa vegne af Region Sjaelland sammen med
Regionrddets formand, forste eller anden naestformand.

Indstilling

Administrationen indstiller, at regionsdirekter Mette Touborg i lighed med gkonomidirektor
Karsten Ole Knudsen bemyndiges til at underskrive dokumenter om keb og salg af fast ejendom,
optagelse af 1an og patagelse af garantiforpligtelser pa vegne af Region Sjalland sammen med
Regionradets formand eller forste eller anden naestformand.

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Dokumenter, som vedrorer regionens kegb og salg af fast ejendom, optagelse af 1an og patagelse
af garantiforpligtelser, underskrives af Regionsradets formand eller forste eller anden
naestformand sammen med en person, der er bemyndiget dertil af Regionsradet. Det fremgar af
regionslovens § 16, og § 32 i den kommunale styrelseslov.

Den person, der skal underskrive sammen med formanden, eller forste eller anden
nastformand, skal veere personligt udpeget, dvs. nevnes ved navn. Det er saledes ikke
tilstraekkeligt at henvise til indholdet af en bestemt stilling.

Med virkning fra 1. oktober 2024 er Mette Touborg blevet ansat som ny regionsdirektor.

Administrationen indstiller derfor, at regionsdirektor Mette Touborg sammen med
gkonomidirektor Karsten Ole Knudsen pa vegne af regionen og sammen med Regionsradets
formand, forste eller anden neaestformand kan underskrive de padgaldende dokumenter.

Tegningsretten administreres i overensstemmelse med Region Sjellands kompetenceregler,
herunder regionens regulativ for finansielle aktiviteter.

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



Tidligere beslutninger
Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 29-10-2024

Anbefales.

Fravaerende

Anders Koefoed Medlem %)
Beslutning

Godkendt.

Fravaerende

Jette Leth Buhl (F
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth (D

Katrine Monsrud Ekelund (A)
Carli Hekkerup (9)

Bilag






Punkt 15: Forslag fra Helle Laursen Petersen vedr.
brystkraftsscreeningssteder

EMN-2023-06694
Bilag
Brystkraftscreening

Notat vedr. brystkraftscreening i Kalundborg.docm



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

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

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

Bemaerk: Efter Forretningsudvalgets behandling af sagen er der indsat supplerende
sagsfremstilling sidst i sagen.

Indstilling

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

”Som vedtaget i bade 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 (teet pa allerede planlagte screeningsteder) kommet ind i stedet.

Det har intet med Neaerhed i Sundhed at gore.”

Administrationens bemerkninger

Sagen om oplag 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
mgde den 4. mats 2024.

P& 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 bemerkede 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 Koge, 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 Regionsrad det samlede budget for 2025. I sagen
var det oplyst, at der siden 1. behandlingen af sagen var indgiet 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 tilstreekkelig
geografisk deekning. Aftaleparterne er enige om at etablere ti screeningssteder i Roskilde,
Naestved, Holbak, Slagelse, Kage, 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 szrligt i omrader, hvor der
tidligere har veeret lokal deekning med de mobile busser”.

Administrationen kan bemarke, at den nye ordning med faste screeningssteder giver starre
fleksibilitet i tilbuddet om screening. I dag er det sddan, at kvinderne bliver indkaldt til den
mobile enhed, som har et begranset antal dbningsdage og dbningstid. Fremover vil kvinderne
blive indkaldt til et af de faste screeningssteder, som vil have dbningsdage 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
vealge at blive ombooket til et andet screeningssted, hvis det passer bedre ind i deres
hverdagsliv.



Okonomi

Supplerende sagsfremstilling efter Forretningsudvalgets behandling 8. oktober
2024

I mail af 9. oktober 2024 praeciserede Helle Laursen Petersen pa baggrund af sagens behandling
pa made i Forretningsudvalget den 8. oktober 2024 sin initiativsag saledes:

“Det Konservative Folkeparti gnsker sagen (om brystkreeftscreeningsteder) behandlet pa
Regionsradets made d.5.11.24 med henblik pa at fa sagen sendt til fornyet behandling i
sygehusudvalget.”

Administrationens beméerkninger:

Det fremgar af Region Sjaellands styrelsesvedtaegt § 13, stk. 2, at de stdende udvalg ikke har del i
den umiddelbare forvaltning, men radgiver i og forbereder sager til Regionsradet indenfor
udvalgenes omrader. Regionsradet bestemmer de stdende udvalgs sammensetning og delegerer
kompetencen til udvalgene. P4 Regionrddsmede den 3. maj 2022 sag nr. 11 behandlede
Regionradet en sag om delegation til de stdende udvalg. Det fremgar af sagen, at
Sygehusudvalget alene fik delegeret selvstaendig beslutningskompetence i forhold til
godkendelse af drifts- og udviklingsaftaler for de somatiske sygehuse samt at folge den lobende
afrapportering af relevante mal for kvalitet samt overholdelse af ventetidsgaranti og pakketider
pa kraeft og hjerteomradet. Udvalget fremsatter i fornadent omfang forslag til
Forretningsudvalget til, hvordan kvalitet og overholdelse af garantier og pakketider sikres.

I forbindelse med budgetprocessen udarbejdede administrationen en raekke
budgetmappenotater inklusive et notat om brystkreftsscreening. Notatet er vedlagt.

Endelig er der udarbejdet notat, som indgar som grundlag for mgde 6. november 2024 mellem
Kalundborg Kommune og regionsradsformanden og formanden for sygehusudvalget. Notatet
vedlaegges til Regionsradets orientering.

Tidligere beslutninger

Udvalg: Forretningsudvalget 2022-2025 Dato: 08-10-2024

Sagen forelaegges til behandling i Regionsradet.

Det Konservative Folkeparti sender praecisering af forslag inden behandling i Regionsradet.



Fravarende

Tina Boel Medlem
Githa Nelander Medlem
Beslutning

Forslaget fra Det Konservative Folkeparti kom til afstemning.

For forslaget stemte:
Det Konservative Folkeparti, Socialistisk Folkeparti og Enhedslisten.

Imod forslaget stemte:
Socialdemokratiet, Venstre og Det Radikale Venstre.

Dansk Folkeparti undlod at stemme.

Dermed faldt forslaget.

Fravaerende

Jette Leth Buhl

Jan Herskov

Thomas Vesth

Katrine Monsrud Ekelund
Carli Hakkerup

Lars Lindskov

Bilag
1. Brystkraeftscreening (DokID: 11871026 - EMN-2023-06694)

2. Notat vedr. brystkreftscreening i Kalundborg.docm (DoKkID: 11871013 - EMN-2023-06694)
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Punkt 16: Meddelelser

EMN-2023-06740



16 (Aben) Meddelelser

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06740
Dok ID: 11013571

Resumé

Indstilling

Sagsfremstilling

Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravaerende

Jette Leth Buhl (F)
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth D

Katrine Monsrud Ekelund (A)
Carli Hakkerup (9)

Bilag






Punkt 17: Lukket: Ansattelse af koncerndirektor (Lukket punkt)

EMN-2024-09725
Godkendt.
Fravaerende

Jette Leth Buhl
(F)

Jan Herskov

O

Thomas Vesth

D

Katrine Monsrud Ekelund
(A)

Carli Hekkerup
(9)



Punkt 18: Godkendelse af deltagelse ved mode i Regionsradet tirsdag den 5.
november 2024

EMN-2023-06740



18 (Aben) Godkendelse af deltagelse ved mode i Regionsridet tirsdag den 5.
november 2024

Regionsrad 2022-2025
Sags ID: EMN-2023-06740
Dok ID: 11013573

Resumé

Indstilling

Sagsfremstilling

Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravaerende

Jette Leth Buhl (B
Jan Herskov (0)
Thomas Vesth D

Bilag
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