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Punkt 1: Deltagere
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Deltagere

Udvalgsmedlemmer

Pia Buus Pinstrup (formand)
Lis Mancini (naestformand)
Per Mgller

Lone Olsen

Gitte Bundgaard

Mulle Jensen

Kirsten Morild Andersen
Lene Linnemann

Ulla Astman

Administrative deltagere

Koncerndirektar Anne Bukh

Direkter Eva Sejersdal Knudsen

Kontorchef Sgren Aagaard Christiansen

AC-fuldmaegtig Mathilde Hougaard Madsen (udvalgssekretaer)
AC-fuldmeegtig Maja Lynderup Behrmann (udvalgssekreteer)

Afbud
Praehospital direktgr Peter Larsen

Ad hoc

Projektleder Jannie Gram

Koncerndirektar Kim Mikkelsen
Sygeplejefaglig direktgr Charlotte Fuglesang
Konst. hospitalsdirektar Per Christiansen
Kontorchef Rune Vinther Herslund
Specialkonsulent Sarah Borup Jgrgensen
Kontorchef Carsten Kvist

Sygeplejefaglig direkter Lisbeth Lagoni
Chefkonsulent Anders Cinicola



Punkt 2: Godkendelse af dagsorden
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Godkendelse af dagsorden

Referat

Dagsordenen blev godkendt.



Punkt 3: Orientering: Servicemél i ambulancetjenesten

2022-019918
Bilag

Responstider til NAS 28-02-2024
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Orientering: Servicemal i ambulancetjenesten

Resumé

Regionsradet i Region Nordjylland besluttede pa mgdet den 28. marts 2022
servicemal for det praehospitale omrade. Servicemalene males over et helt driftsar (1.
april til 31. marts).

Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen orienteres om udviklingen hver 2. maned og
det indstilles, at udvalget tager orienteringen til efterretning.

Preehospital Direktgr Peter Larsen vil pa4 madet foreleegge og gennemga dagsaktuel
status for servicemal for ambulancetjenesten.

Sagsfremstilling

Den 1. april 2022 overtog Region Nordjylland ved Den Praehospitale Virksomhed og
PreMed driften af ambulancetjenesten og liggende patienttransport efter Falck
Danmark A/S. Kontraktuelt varetager Den Praehospitale Virksomhed den nordlige del
(Vendsyssel) og Aalborg, mens PreMed er ansvarlig for delaftalerne i Thy/Mors og
Himmerland. Den kontraktuelle opdeling har dog ingen betydning for borgeren,
eftersom bade regionens og PreMed's ressourcer varetager opgaver i hele regionen. |
forhold til overholdelse af serviceniveauet er dette dog pr. 1. april 2022 entydigt Den
Preehospitale Virksomheds ansvar.

Far overgangen til regional drift anvendtes et arligt gennemsnit for responstiderne
som servicemal, som var det mal den eksterne leverandar skulle overholde. | det nye
set up anvendes en ny malemetode i form af tre intervaller, og desuden males der nu
responstid for fgrste professionelle enhed pa skadestedet og ikke farste ambulance,
som man gjorde tidligere. Denne malemetode anvendes i alle fem regioner og indgar
ligeledes i de landsopggrelser, som Danske Regioner udarbejder kvartalsvist.

Regionsradet i Region Nordjylland besluttede pa magde den 28. marts 2022
servicemal for det praehospitale omrade. Servicemalene males over et helt driftsar (1.
april til 31. marts). | Iebet af driftsaret orienteres Udvalg for Det Neere
Sundhedsvaesen om udviklingen hver 2. maned.

Servicemalene for Karsel A blev af Regionsradet fastlagt som fglgende:

Tabel 1 Servicemal for Karsel A

Andelen af Kersel A - handelser, hvor 1. prahospitale enhed . .
: Servicemal

er fremme inden for

10 minutter 67 %

15 minutter 90 %

20 minutter 97 %

Den aktuelle servicemalsopfyldelse pr. 26.02.2024 er som fglger:

Tabel 2 Servicemalsopfyldelse for Kersel A



Andelen af Kersel A - handelser, hvor 1. prahospitale enhed
er fremme inden for

10 minutter 65,5 %
15 minutter 89,4 %
20 minutter 97.7 %

P& madet vil der blive praesenteret dagsaktuelle tal.

Serviceniveauet for ambulancetjenesten pavirkes af en raekke forskellige faktorer,
sasom antallet af interhospitale transporter, bestilte karsler fra almen praksis og
lignende, men eksempelvis ogsa tilfaeldige udsving af saesonbetonet karakter.

Figuren herunder viser udviklingen i antal 112-haendelser i alt og antal kersel A
haendelser siden 2022 i Region Nordjylland.

Antal 112-handelser & Korsel A handelser

Antal kersel A-hzendelser & Antal 112-haendelser 2022-2024

- KorselAHz=ndelser = 112-handelser

Denne udvikling laegger pres pa det praehospitale beredskab, og dermed ogsa pa
servicemalsopfyldelsen.

Den stigende eftersporgsel pa de preehospitale akutte ydelser i kalvandet pa
COVID-19 pandemien er uventet i omfang og ligger ud over den forventede
fremskrevne aktivitetsstigning, som har lagt til grund for dimensioneringen af det
preehospitale set up.

Dimensioneringens samlede robusthed og en stor arbejdsindsats fra personalets side
betyder dog, at der ikke for nuvaerende ses en markant udfordring med
servicemalsopfyldelsen.

Det skal dog understreges, at vaeksten i antallet af opgaver, kombineret med en
udfordret vagtplanleegning som fglge af mandskabsmangel i praksis, presser den
samlede preehospitale opgavelgsning. Dette geelder i savel visitationen og
disponeringen af beredskaberne pa AMK-vagtcentralen som i den operative kgrende
del af beredskabet.

Forbedringsinitiativer

Som det fremgar af den aktuelle servicemalsopfyldelse vist i tabel 2, ligger
servicemalsopfyldelsen ikke langt fra det fastsatte servicemal for andelen af karsler
indenfor 10 minutter. Der opleves selvsagt periodiske udsving i
servicemalsopfyldelsen, men alligevel arbejder Den Praehospitale Virksomhed
lebende med forskellige initiativer, der direkte eller indirekte pavirker den samlede
malopfyldelse positivt.

En optimering i anvendelsen af de forskellige praehospitale enheder vil gge antallet af
ledige beredskaber, og dermed forbedre responstiderne for de akutte karsler. Der



monitoreres fortsat for tiltag vedrarende fremskudt visitation pa B-kgrsler varetaget af
regionens paramedicinerbiler, hvor der arbejdes videre med at optimere og tilpasse
denne mulighed for den mest optimale praehospitale effekt.

Ydermere har Region Nordjylland faet bevilget stette fra Sundhedsstyrelsens pulje
om et styrket akutberedskab, hvilket har resulteret i indsaettelse af praehospital
visitationsenhed den 3. april 2023, som har til formal at assistere med fremskudt
visitation i Aalborg-omradet.

Derudover har Region Nordjylland faet bevilget en paramedicinerbil pa Mors samt en
akutbil i Dstervra. Disse to tiltag er sat i drift. De tre tiltag bliver overvaget Igbende for
deres individuelle effekt pa lokalomraderne, og eventuelle afsmittende effekter pa det
samlede serviceniveau.

Responstidens betydning

Generelt er det vigtigt at understrege, at responstiderne ikke er en entydig eller
deekkende indikator for kvalitet og effektivitet i det prachospitale beredskab.
Kompetencer i de forskellige praehospitale tilbud er af meget stor betydning, ligesom
savel visitation som disposition af beredskaberne detaljeret tager hgjde for den
enkelte haendelse og hastegrad - set ud fra en sundhedsfaglig vurdering.

En stor maengde akutte ambulanceudrykninger gar imidlertid til akutte tilstande, som
ikke pa samme made er afheengige af tidskritiske behandlingstiltag. Derfor er
sundhedsfaglig visitation og effektiv fordeling af kompetencer og kgretgjer vigtig.

Pa AMK-vagtcentralen er der dagnet rundt fokus pa at sende de rigtige ressourcer til

den konkrete haendelse. Dette i balance med behovet for en hensigtsmaessig
anvendelse af det samlede antal beredskaber til radighed.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Naere Sundhedsvaesen:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen tog orienteringen til efterretning.

Bilag

1. Responstider til NAES 28-02-2024
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Punkt 4: Orientering: Status pa prahospital analyse

2023-043196
Bilag

Projektdesign - Praehospital analyse.docx
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Orientering: Status pa prahospital analyse

Resumé

Det preehospitale setup i Region Nordjylland har udviklet sig markant indenfor de
sidste ar. Der er tilfgjet flere akutbiler og paramedicinerbiler samt en ekstra
akutleegehelikopter. Dette er sket via bade regional og national finansiering.

Pa den baggrund har forligspartierne i Region Nordjylland i Budget 2024 bedt
Administrationen om at gennemfgre en analyse af det samlede praehospitale setup i
Region Nordjylland. Analysen involverer medarbejder fra alle dele af Den
Praehospitale Virksomhed og bygger tillige pa input fra vigtige samarbejdspartnere i
sundhedsveaesenet. Analysen forankres i Udvalg for Det Naere Sundhedsvaesen og
forventes at foreligge medio 2024.

Pa madet praesenteres projektdesignet og arbejdsprocessen for den preehospitale
analyse. Projektleder Jannie Gram deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Baggrund

Forligspartierne har i Budget 2024 bedt Administrationen om at gennemfare en
analyse af det samlede praehospitale setup i Region Nordjylland, eftersom det
preehospitale omrade har udviklet sig markant de seneste 15-20 ar. Udviklingen har
bade omfattet personalets kompetencer, beredskabstyper, teknologi, digitalisering
samt snitfladerne til det gvrige akutte sundhedsveaesen. Dette betyder, at det
praehospitale omrade i hgjere grad er blevet et selvsteendigt fagligt felt, hvor hgijt
specialiseret, livsreddende behandling kan igangsaettes praehospitalt. Udviklingen
afspejles ogsa i Region Nordjylland, hvor der de seneste ar er sket store forandringer
grundet udvidelse med flere akutbiler, paramedicinerbiler, akutlaegebiler samt
akutleegehelikopter, hvilket er finansieret af bade regionale og nationale midler.
Derudover har Region Nordjylland hjemtaget driften af akut-, paramediciner-, og
akutleegebiler samt driften af ambulancer og liggende patienttransport i halvdelen af
regionen.

Omradet er fortsat under hastig udvikling og de praehospitale aktgrer bliver i stigende
grad anset som vaesentlige samarbejdsaktgrer af hospitaler, kommuner og almen
praksis. Analysen af det preehospitale omrade skal derfor identificere fremadrettede
udviklingsspor og tiltag, der imadeser udfordringer og udviklingstendenser pa det
praehospitale omrade.

Formal
| den preehospitale analyse arbejdes der med falgende hovedomrader:

» Aktuelle og kommende udfordringer pa det praehospitale omrade, herunder
koblingen til gvrige aktarer i det akutte sundhedsvaesen sasom
akutmodtagelser, kommuner, almen praksis og Psykiatrien.

» Konkrete anbefalinger om, hvordan kompetencer bedst anvendes pa de
karende beredskaber samt i AMK, pa baggrund af de identificerede
udfordringer. Herunder skal ogsa indtaenkes teknologiske og digitale



muligheder og perspektiver. F.eks. arbejdes der med hvordan man kan bruge
de liggende patienttransporter mere optimalt og hvordan det kan bidrage til at
handtere nogle af de udfordringer, der ses ved hospitalerne ift. hjemtransport
og overflytninger.

» Konkrete anbefalinger om rekruttering og fastholdelse af praehospitalt
personale pa baggrund af de identificerede udfordringer pa det preehospitale
omrade.

Den praehospitale analyse gar i dybden med specifikke udfordringer og anbefalinger
indenfor det praeehospitale faglige felt og skal efterfalgende anvendes til at udveelge,
prioritere og igangseette tiltag pa det preehospitale omrade i Region Nordjylland.

Proces og arbejdsmetode

| den praehospitale analyse er medarbejderinvolvering fundamentalt, og den baseres i
hgj grad pa input fra medarbejdere via en arbejdsgruppe. Arbejdsgruppen bestar af
repraesentanter fra alle dele af Den Preehospitale Virksomhed og skal saledes bidrage
til nuancerede input og kvalificering af analysen. Derudover vil den praehospitale
analyse inddrage samarbejdspartneres perspektiver, herunder akutmodtagelser,
hospitalernes afdelinger for det naere sundhedsvaesen, kommuner, almen praksis,
psykiatrien og PreMed.

Den preehospitale analyse forventes at foreligge medio 2024. Projektdesignet for den
preehospitale analyse kan ses i bilaget.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Udvalg for Det Neere Sundhedsvasen tog orienteringen til efterretning.

Bilag

1. Projektdesign - Praehospital analyse.docx
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Punkt 5: Lukket: Beslutning: Region Nordjyllands ensker til
overenskomstforhandlinger med Dansk Kiropraktor Forening

2023-043886
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Droftelse: Budget 2025 - forste budgetdroftelse

Resumé

| henhold til tids- og procesplan for Budget 2025 indledes de fgrste budgetdroftelser i
de politiske udvalg i februar/marts maned. Udvalgenes rolle pa sundhedsomradet
s@ges skeerpet og udvidet med budgetprocessen for 2025 mhp. en taettere politisk
involvering i processen.

Det indstilles, at Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen drgfter perspektiverne for
Budget 2025 indenfor udvalgets opgaveportefglje mhp. konkretisering af
prioriteringsmuligheder indenfor den af Forretningsudvalget fastsatte gkonomiramme.

Pa madet vil der blive givet et kort indledende oplaeg om den overordnede
rammesaetning for Budget 2025, ligesom gkonomirammen for Udvalg for Det Neere
Sundhedsvaesen vil blive praesenteret naermere.

Koncerndirektar Kim Mikkelsen, gkonomichef Rune Vinther Herslund, plejefaglig
direktar pa Regionshospital Nordjylland Charlotte Fuglesang, hospitalsdirektar pa
Aalborg Universitetshospital Per Christiansen og specialkonsulent Sarah Borup
Jgrgensen deltager under punktet.

Sagsfremstilling

| henhold til tids- og procesplan for Budget 2025 indledes de fagrste budgetdrgftelser i
de politiske udvalg i februar/marts maned.

De politiske drgftelser er styrende for budgetprocessen og der laegges op til, at de
politiske udvalgs involvering og rolle udvides og skaerpes ifm. Budget 2025. Dette
geelder seerligt for udvalgene pa sundhedsomradet.

Budgetleegningen i 2024 bar praeg af en udfordret regional gkonomi.
Budgetudfordringerne er sagt imgdekommet gennem gkonomiske handleplaner pa
hospitalerne, som sigter mod budgetbalance, og ved afdeekning af merforbrug pa
centrale faellesregionale udgiftsomrader gennem budgetforliget for 2024.

Forventningen er dog, at der fortsat, og muligvis i starre omfang, bliver behov for
prioritering for at kunne tilvejebringe et rdderum til investeringer i patientbehandlingen
— bade ift. de driftsmeessige rammer omkring patienten og de langsigtede strategiske
indsatsomrader for Region Nordjyllands ambitioner for det nordjyske
sundhedsveesen, herunder ogsa genopretning efter 2023 (f.eks. opsparing til NAU).

Derfor bliver omdrejningspunktet for det politiske udvalgsarbejde i foraret draftelse af
prioriteringsforslag med henblik pa udarbejdelse af et "politisk prioriteringskatalog"
forud for forligsforhandlingerne om Budget 2025.

Udvalgets skonomiramme til konkretisering af
prioriteringsforslag

Pa baggrund af @konomirapport 0-2024 har Forretningsudvalget besluttet den 12.
februar 2024, at der skal tilvejebringes et samlet gkonomisk raderum pa 100 mio. kr.
ifm. budgetlaegningen for 2025 (kan justeres pba. KV1-2024).



@konomirammen fordeles til fagudvalg pa sundhedsomradet (SUND, NAS, UAR
samt "halvdelen" af POS) ud fra en fordelingsnggle, som tager hgjde for udvalgenes
opgaveportefglje og "budgetmeessige tyngde."

Pa udvalgsmgdet vil der blive givet et kort indledende oplaeg om den overordnede
rammesaetning for Budget 2025, ligesom gkonomirammen for Udvalg for Det Neere
Sundhedsvaesen vil blive preesenteret naermere. Det er forventningen, at udvalget i
lobet af foraret konkretiserer prioriteringsmuligheder indenfor det fastsatte
rammebelgb.

Koncerndirektar med ansvar for gkonomi samt plejefaglig direktar for Regionshospital
Nordjylland og hospitalsdirektgr for Aalborg Universitetshospital deltager under
punktet mhp. faglig sparring. Administrationen vil mellem udvalgsmadernes
afholdelse arbejde pa at udfolde udvalgets prioriteringsforslag.

Videre proces

Budget 2025 dagsordensaettes igen pa Udvalg for Det Naere Sundhedsveesens
mgder den 3. april og den 30. april.

Forretningsudvalget tager stilling til udvalgets prioriteringsforslag pa mede d. 13.
maj.

Pa temadag i Regionsradet d. 22. maj leegges der op til, at udvalgsformeend far
mulighed for at praesentere udvalgets prioriteringsforslag.

Ved behov vil der ligeledes vaere mulighed for opfalgende budgetdreftelser pa
udvalgsmeadet i juni.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Neere Sundhedsveesen:

1. Drgafter perspektiverne for Budget 2025 indenfor udvalgets opgaveportefglje
mhp. konkretisering af prioriteringsmuligheder indenfor den af
Forretningsudvalget fastsatte ramme.

Referat

Udvalg for Det Neere Sundhedsveesen dreftede perspektiverne for Budget 2025 med
udgangspunkt i udvalgets ressortomrade.



Punkt 7: Godkendelse: Udmentning af regionale midler til initiativer i
relation til kommunale akutfunktioner
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Godkendelse: Udmentning af regionale midler til
initiativer i relation til kommunale akutfunktioner

Resumé

Den 13. juni 2022 indgik Regeringen, Danske Regioner og KL aftale om udmeantning
og implementering af den sundhedsreform, som blev indgaet mellem Folketinget
partier den 20. maj 2022.

| forbindelse med udmeantningen, er der som led i kvalitetspakkerne malrettet
kommunale akutfunktioner afsat midler til regionerne til at yde faglig radgivning til
kommunerne. Aalborg Universitetshospital og Regionshospital Nordjylland har i
denne forbindelse forslag til initiativer, som midlerne skal udmgntes til.

Initiativerne fremlaegges for Udvalg for Det Naere Sundhedsvaesen med henblik pa
indstilling til Forretningsudvalget og Regionsradet om en godkendelse af, at midlerne
udmgntes til de beskrevne initiativer.

Sygeplejefaglig direktgr pa Aalborg Universitetshospital Lisbeth Lagoni og plejefaglig
direktar pa Regionshospital Nordjylland Charlotte Fuglesang indleder punktet.

Sagsfremstilling

I marts 2022 praesenterede den davaerende regering en Sundhedsreform - gar
Danmark sundere, der den 20. maj 2022 endte ud i en bred aftale med Folketingets
partier ved navn "et sammenhaengende, neert og steerkt sundhedsvaesen”, der har til
formal at lgfte indsatsen i det naere sundhedsvaesen og gare sundhedsvaesenet mere
robust og dermed understgtte en omstilling af sundhedsvaesenet til et mere
sammenhangende, neert og staerkt sundhedsvaesen.

| forleengelse heraf indgik regeringen, Danske Regioner og KL en aftale den 13. juni
2022 vedr. udmgntning og implementering af sundhedsreformen pa baggrund af den
politiske aftale om en sundhedsreform. Med aftalen udmantes samlet 2,4 mia. kr. til
kommuner og regioner i perioden 2022-2029 og herefter 340,4 mio. kr. arligt. Med
planen udmegntes de afsatte midler til initiativer inden for en raekke temaer.

Et af disse temaer omhandler omstilling til det nzere sundhedsvaesen, hvor parterne
er enige om, at der skal ske en omstilling fra behandling pa sygehusene til indsatser i
det neere sundhedsvaesen, samtidig med at kvaliteten og kapaciteten i det naere skal
loftes. Med aftalen igangsaettes en reekke initiativer, hvoraf et af dem omhandler
kvalitetspakker malrettet kommunale akutfunktioner, som blev offentliggjort i
september 2023.

Som led i kvalitetsplanen er der afsat 35 mio. kr. i 2022 stigende til varigt 100 mio. kr.
arligt fra 2023 og frem til kommunerne til at efterleve nye kvalitetskrav og
kvalitetsanbefalinger til de kommunale akutfunktioner. Samtidig er der afsat 15 mio.
kr. i 2022 stigende til varigt 25 mio. kr. fra 2023 og frem til regionerne til at yde faglig
radgivning. Midlerne udmentes via bloktilskuddet.

Med udgangspunkt i ovenstaende, vil Region Nordjylland arligt modtage 2,8 mio. kr.,
der skal anvendes til initiativer med fokus pa at yde faglig radgivning til kommunerne
ifm. de kommunale akutfunktioner.


https://ism.dk/Media/637831953766403005/Regeringens%20sundhedsudspil%202022%20(tilg%c3%a6ngelig%20PDF).pdf
https://ism.dk/Media/637831953766403005/Regeringens%20sundhedsudspil%202022%20(tilg%c3%a6ngelig%20PDF).pdf
https://ism.dk/Media/637831953766403005/Regeringens%20sundhedsudspil%202022%20(tilg%c3%a6ngelig%20PDF).pdf
https://sum.dk/Media/637907113768158579/Aftale%20mellem%20regeringen,%20Danske%20Regioner%20og%20KL%20om%20udm%C3%B8ntning%20og%20implementering%20af%20en%20sundhedsreform.pdf
https://sum.dk/Media/637907113768158579/Aftale%20mellem%20regeringen,%20Danske%20Regioner%20og%20KL%20om%20udm%C3%B8ntning%20og%20implementering%20af%20en%20sundhedsreform.pdf
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/Kommunale-akutfunktioner/Kvalitetsstandarder-for-kommunale-akutfunktioner_.ashx?sc_lang=da&hash=347E23176EA63F92C92B9C79E30F1E82

Pa den baggrund fremleegges felgende initiativer fra Aalborg Universitetshospital og
Regionshospital Nordjylland for Udvalg for Det Naere Sundhedsveaesen,
Forretningsudvalget og Regionsradet til godkendelse, mhp. en udmgntning af de
regionale midler til initiativerne.

Hospitalerne har i uge 6 afholdt dialogmgder med de kommunale repraesentanter pa
fagligt-strategisk niveau i sundhedsklyngerne, hvor initiativerne er blevet praesenteret.
Kommunerne har kvalificeret og tilkendegivet opbakning til initiativerne og aftalt med
hospitalerne, at man i faellesskab Igbende vil tilpasse og justere i initiativerne, saledes
bade kommuner og region far det optimale udbytte heraf.

Initiativ fra Regionshospital Nordjylland

Teend for dit sundhedsvaesen

Regionshospital Nordjylland etablerer et koncept for tvaersektoriel sparring,
supervision og radgivning i en telemedicinsk kontekst under arbejdstitlen "Taend for
dit sundhedsvaesen”.

Baggrunden for initiativet er en ambition og et behov for at styrke hospitalets
mulighed for at understatte patientforlgb og overgange bade i et
forebyggelsesperspektiv samt i et opfalgende perspektiv.

Med etablering af et TeleCenter skabes én tydelig telefonisk og virtuel indgang til
hospitalet, hvormed det digitale skal blive det fgrste naturlige valg. Forventningen er
at opna en bedre struktur pa henvendelser og dermed forbedre flowet i afdelingerne,
samt styrke dialogen med patienter og samarbejdspartnere i kraft af den
radgivningsekspertise, der vil opsta i TeleCenteret.

TeleCenteret forankres i Akutmodtagelsen, og udformes naermere konkret med afsaet
i opkaldsdata samt afdelingernes og samarbejdspartneres oplevede erfaringer med
de mange opkald, der aktuelt tilgar afdelingerne direkte.

Regionshospital Nordjylland er ifm. kvalitetsstandarderne for kommunale
akutfunktioner tildelt skonomi svarende til knap 1 stilling til at sikre de kommunale
akutfunktioner adgang til relevant, faglig kvalificeret radgivning pa daglig basis.
TeleCenteret etableres derfor nu i en indledende fase med fokus pa sparring og
radgivning rettet mod den kommunale akutsygepleje, samt med fokus pa at kortleegge
behov for kompetenceudvikling til denne.

Initiativer fra Aalborg Universitetshospital

Aalborg Universitetshospital har udarbejdet forslag til faglig kommunal radgivning,
hvor alle kommuner kan understattes. P4 made med de kommunale
sundhedsdirektarer fra sundhedsklynge Vest, Midt og Syd den 9. februar blev
folgende emner prioriteret.

Geriatrisk lzege radgivning

For at gge tilgeengeligheden til hospitalet, med hensyn til komplekse borgere, stilles
speciallaege i form af en geriatri til radighed ift. at yde kommunal radgivning i dagstid.
Kommunerne kontakter den Centrale Visitationsenhed (CVI, som anvendes i
forbindelse med 72 Timers Udvidet Laegefagligt behandlingsansvar) hvor der stilles
om til geriater.

Geriatere beskaeftiger sig med sygdomme hos zldre mennesker, bade akutte og
kroniske sygdomme, men ogsa med de funktionsmaessige konsekvenser af
sygdomme og aldersforandringer. Specialleeger i geriatri har derved et bredt, men
specialiseret patientperspektiv, som vil veere anvendeligt ved de fleste kommunale
henvendelser.

Udbygning af sekreteerfunktion i CVI



Den Centrale Visitationsenhed fungerer i dag som omdrejningspunkt for den
kommunale kontakt til hospitalet i forbindelse med 72 timers udvidet lsegefagligt
behandlingsansvar. Ved udbygning med geriatrisk leegeradgivning skal det sikres, at
der ikke opstar ungdig ventetid, og enheden gnskes derfor udbygget. Hertil er der et
gnske om at hjaeelpe de kommunale samarbejdspartnere med at skabe én vej ind ved
at kontakten til hospitalet foregar via ét og samme nummer.

Uddannelse i NordSim, Center for faerdighedstraening og simulation
| NordSim gves kliniske faerdigheder og teamsamarbejde gennem feerdighedstraening
og simulation. Her rades over fantomer og simulationsudstyr, som ger det muligt at
treene bade simple og komplekse faerdigheder til gavn for samarbejdet og
patientsikkerheden. Det er muligt at ave pa egen hand eller i grupper.

Aalborg Universitetshospital kan tilbyde kompetenceudvikling indenfor udvalgte
omrader til det kommunale personale via NordSim. Her tilbydes bade teoretisk og
praktisk opleering i forskellige procedurer efter behov. Det er tanken, at tilbud om
kompetenceudvikling i NordSim kvalificeres yderligere i de lokale driftsfora i regi af
sundhedsklyngerne. Endvidere skal det afklares, hvilke uddannelsestilbud, der
allerede eksisterer bade ved offentlige og private udbydere, sa der ikke opstar
interessesammenfald.

Kurset opstartes ved nok tilmeldinger. Region Nordjylland finansierer halvdelen af
kursusafgiften, dog vil der vaere en gvre graense for deltagerantal ift. den regionale
medfinansiering.

Gkonomi

Som led i kvalitetsplanen er der afsat 35 mio. kr. i 2022 stigende til varigt 100 mio. kr.
arligt fra 2023 og frem til kommunerne til at efterleve nye kvalitetskrav og
-anbefalinger til de kommunale akutfunktioner. Der er afsat 15 mio. kr. i 2022 stigende
til varigt 25 mio. kr. fra 2023 og frem til regionerne til at yde faglig radgivning. Midlerne
udmentes via bloktilskuddet.

Region Nordjylland vil derfor arligt modtage 2,8 mio. kr. til initiativer, der yder faglig
radgivning til kommunerne ifm. de kommunale akutfunktioner. Midlerne fordeles pa
Aalborg Universitetshospital og Regionshospital Nordjylland ud fra den vanlige
fordelingsnagle:

| Belzbl Fordelingsnggle

Aalborg Universitetshospital | 2.303.560 kr.| 82,27 %
Regionshospital Nordjylland | 496.440 kr.| 17,73 %
Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen indstiller, at
Forretningsudvalget og Regionsradet:

1. Godkender udmgntningen af de regionale midler til de beskrevne initiativer
vedr. faglig radgivning til kommunernes akutfunktioner.

Referat
Indstillingen blev godkendt.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.



Punkt 8: Orientering: Status pa overtagelse af laegevagten om natten
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Orientering: Status pa overtagelse af laagevagten
om natten

Resumé

Fra den 1. september 2024 overtager Region Nordjylland natbetjeningen af
leegevagten fra kl. 23.00 - 08.00 i alle ugens dage. Dette som led i den nye nordjyske
leegeaftale, der blev indgaet den 1. marts 2023.

Anders Cinicola fra Sundhedsplanlaegning deltager pa madet og giver en opdateret
status. Kontorchef for Neere Sundhedstilbud Carsten Haugaard Kvist deltager under
punktets behandling.

Sagsfremstilling

Den 1. marts 2023 indgik PLO-Nordjylland og Region Nordjylland en ny aftale om
driften og organisering af leegevagten i Region Nordjylland. Med den nye aftale
overtager regionen, i lighed med landets andre regioner, natbetjeningen af
leegevagten i tidsrummet 23.00 - 8.00 i alle ugens dage. Overtagelsen sker pr. 1.
september 2024.

Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen praesenteres pa mgdet for en opdateret status

pa arbejdet, herunder med seerlig fokus pa den akutelle proces med rekruttering og
anseettelse af laeger til natleegevagten.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Neere Sundhedsveesen:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen tog orienteringen til efterretning.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.



Punkt 9: Orientering: Ordinationer af GLP1-RA i almen praksis
2023-015407

Bilag

Orientering til NAS vedr. Ozempic_ Politianmeldelse og Styrelsen for Patientsikkerhed

Dagsordenspunkt NZES 8. november 2023 Orientering vedr. ordinationer af GLP1-RA i almen praksis.



J.nr. 2023-015407
9

Orientering: Ordinationer af GLP1-RA i almen
praksis

Resumé

Udvalg for Det Neere Sundhedsveaesen besluttede pa udvalgsmadet d. 15. august
2023 at folge iveerksatte initiativer vedr. ordination af diabetesmedicinen GLP1-RA
kvartalsvist.

Fra Administrationens side pagar et vaesentligt arbejde. Udvalget orienteres om
ivaerksatte initiativer indenfor seks spor og det indstilles, at udvalget tager
orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Region Nordjyllands tilskudsudgifter til GLP1-RA-praeparater til diabetesbehandling
har veeret historisk hgje i 2023; 124 mio. kr. svarende til en vaekst pa 61 mio. kr.
sammenlignet med 2022.

Fra Administrationens side pagar et vaesentligt arbejde i relation til forbruget af
GLP1-RA. Der arbejdes i seks spor, som — sa langt det lader sig gare — koordineres
tveerregionalt og involvering af Danske Regioner ved behov.

| det felgende fremgar forbrugsudvikling og initiativer i relation til de seks spor.

@konomi og forbrug
Nedenstaende figur viser tilskudsudgifter pr. ar for GLP1-RA-praeparater.

IACHE - - 1 0O/ fAdimhadast 20 -
EMtilskudsudgifter til GLF1-EL Lalgbetes) sleall-2lU-o

Mawn (Pr=parat) 2020 2021 2022 2023
Byduraon 48225 B 389 S4T30
Byetta 28151 23761 22 B85 3734
Lyxumiz 14.503
Ozempic 14043538 25555928
Rybelsuz 553.732 3243780

Saxenda 5433 1855

Trulicity 14z
Victoza

Grand Total 36.300.323

| 2023 androg Ozempic knap 85 % af regionens samlede tilskudsudagifter til GLP1-RA.
Udgift til Ozempic var i 1. kvartal ca. 7,5 mio. kr./maned stigende til 13.3 mio. kr. i
august, hvorefter udgiften/maned er faldet igen.

Restordre pa Ozempic har medfert prisstigninger i 2023, seerligt i august og

september. Arsagen er salg af dyre, parallelimporterede preeparater, og data viser, at
regionens merudgift grundet restordre var ca. 5 mio. kr. alene i august.

Antal patienter



| alt har ca. 9.000 nordjyske borgere indlgst en recept med tilskud pa et
GLP1-RA-praeparat i 2023, heraf har ca. 80 % indlgst en recept pa Ozempic.

Nedenstaende tabel viser antal unikke nordjyske patienter/maned i 2023, der har
indlgst en recept med tilskud. Der ses en faldende tendens fra september 2023.

Antal unikke patienter der har indlest recept pa GLP1-prasparat
(digbetes) 2023
Ar|El=pedition] | Manad, tekst (Ek=pe n

2023 Gran
Mavn (Pr=p.. jsnu. fe m = T = =0T pre_. | dTe.
Byetta 2 1 3
Ozempic 3.510 3.5& 738 4067 £150 3635 3672 4039 3553 3734 3665 3711|7257
Rybelsus 416 388 442 354 215 S0F BFF T2 &3 815 57 5FO0| L1732
Samenda 1 1 1 1 1 3 1 b
Trulicity 76 21 =< &5 &8 73 108 1028 55 3 S0 85 189
Victoza a7 35 &04 535 7 a7 & 57

35 512 |1290

Grand Total |4.552 4543 43852 1852 4853 5155
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Spor 1: Potentielt uberettiget medicintilskud

Formalet med spor 1 er at afdeekke, om Laegemiddelstyrelsens klausul for tilskud til
GLP1-RA efterleves. Der er derfor udarbejdet analyser, som viser hvor mange
borgere, der har indlagst en recept pa GLP1-RA uden at have vaeret i behandling med
andre antidiabetika (seneste 10 ar), idet dette kan indikere, at tilskuddet er potentielt
uberettiget.

Tabel 1 viser en nedadgaende tendens ift. hvor mange borgere, der indlgser recept
pa GLP1-RA uden at have vaeret i behandling med andre antidiabetika. For perioden
januar til maj 2023 var det 360 borgere, mens det for perioden august til december
2023 er 251 borgere. Almen praksis har heraf veeret receptudsteder til 221 borgere,
svarende til 88 %.

Tabel 1: Antallet af borgere. som har indlgst recept pa GLP1-RA i den angivne
periode fordelt pa type af receptudsteder.

Jan-maj 2023
(ialt 360 pt.)

i assety NN
(i alt 285 pt.)
ianzerpr N
(ialt 267 pt.)

Aug-dec 2023
(ialt 251 pt.)

=]

] 100 150 00 250 00 350 400

B RN almen praksis M RN hospitaler Ukendt @urige®

Disse potentielt uberettigede tilskud falges gennem en raekke initiativer. Der blev i maj
udsendt brev til alle praksis og igen i juni blev der udsendt brev til en raekke udvalgte
almen praksis, som havde flest af disse borgere.

Samarbejdsudvalg for Aimen Praksis besluttede pa udvalgsmade den 11. december
at iveerksaette undersggelse af de 11 praksis, som har flest borgere, hvor tilskuddet er
potentielt uberettiget. De 11 praksis er blevet anmodet om at fremsende redegarelse



for overholdelse af klausulen ved ordinationen af GLP1-RA med tilskud. De 11
praksis har veeret receptudsteder til mellem 3 og 17 patienter, og samlet er der
anmodet om redeggarelser for i alt 89 borgere. Redeggrelserne skal behandles pa
Samarbejdsudvalgets mgde den 27. februar 2024. Samarbejdsudvalget kan jf.
overenskomstens § 94 henstille til, at ordinationsmenstret i praksis eendres. Safremt
en laege har pafgrt regionen ungdvendige udgifter som felge af laegens ordinationer,
kan Samarbejdsudvalget tildele lzegen en advarsel, udtale misbilligelse eller indstille
til Landssamarbejdsudvalget, at lsegen skal betale en bod.

Der vil tilgad mundtlig orientering pa Udvalg for Det Naere Sundhedsvaesens mgde
vedr. Samarbejdsudvalgets behandling af redeggrelserne.

Spor 2: Irrationelt forbrug af GLP1-RA, jf. Medicinradets

rekommandation

Jf. Medicinradets lzegemiddelrekommandation anbefales SGLT-2-haemmere over
GLP1-RA. Den gennemsnitlige behandlingspris/dag for SGLT-2-haemmere er ca. 15
kr. for GLP1-RA er behandlingsprisen/dag 32-78 kr.

Analyser viser, at knap 40 % af de nordjyske patienter (ca. 3.100 ud af 8.100
patienter), som har indlgst recept pa GLP1-RA i perioden august til december 2023,
ikke har veeret forsggt behandlet med en SGLT-2-haemmer. P& den baggrund
vurderes det, at forbruget af GLP1-RA er irrationelt. Administrationen har henvendt
sig til almen praksis herom, jf. orientering til Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen pa
udvalgsmadet den 8. november 2023. Orienteringen er vedlagt som bilag.

Hvad angar hospitalerne, traf Sundhedsfagligt Forum den 31. januar 2024 beslutning
om, at hospitalerne skal have tilsendt lister med CPR-numre pa patienter, hvor
hospitalet har veeret receptudsteder, med henblik pa gennemgang af patienter for
bade spor 1 og spor 2.

Spor 3: Stort forbrug af Ozempic® hos enkeltpatienter

Jf. orientering til Udvalg for Det Naere Sundhedsvaesen pr. mail d. 30. januar 2024,
blev det besluttet, at 1 borger skulle politianmeldes pa baggrund af mistanke om
videredistribuering af Ozempic. Administrationen fremsendte en anmeldelse til
Nordjyllands Politi den 2. februar. Orienteringen til udvalget er vedlagt som bilag.

| orienteringen fremgik desuden at i alt 9 sager vurderes med henblik pa overdragelse
til Styrelsen for Patientsikkerhed. Dette er i proces med forventning om, at sagerne
overdrages til styrelsen i uge 7 eller 8. Udvalg for Det Neere Sundhedsveaesen
orienteres mundligt pa udvalgsmadet den 28. februar om status herpa.

Spor 4: Apoteker-spor
Apotekerne er en vigtig bidragsyder i forhold til at sikre gkonomisk rationel
leegemiddelanvendelse.

| forbindelse med Samarbejdsudvalgs-processen vedr. spor 1, har Administrationen
faet viden om, at nogle patienter fejlagtigt har faet udleveret Ozempic med tilskud til
trods for, at laegen ikke har angivet, at det skal udleveres med tilskud pa recepten.
Det vil sige, at der fra apotekets side kan vaere sket en fejl i forbindelse med
ekspedition af recepten.

Administrationen fglger op pa denne nye viden og afdeekker, hvilke handlemuligheder
regionen har overfor de involverede apoteker.

Det bemeerkes, at regionen ikke har receptdata, der endeligt kan belyse omfanget af
patienter, der fejlagtigt har faet tilskud ifm. receptekspedition pa apoteket.
Administrationen undersager, om der kan opsaettes en analyse, der kan give en
indikation af omfanget.



Administrationen er desuden i proces med at udarbejde et brev til alle apoteker med
en henstilling til opmaerksomhed pa overholdelse af receptangivelser; herunder
oplysninger om tilskud og interval mellem udleveringer.

Spor 5: £ndring i tilskudsstatus

Medicintilskudsnaevnet har anbefalet Laegemiddelstyrelsen, at det generelle
klausulerede tilskud til GLP1-RA-praepatater bortfalder og erstattes af enkelttilskud.

AEndring af tilskudsstatus vil fa konsekvenser for bade patienter og laeger, for
Laegemiddelstyrelsen samt for regioner og kommuner, der betaler tilskud til
behandlingen.

Samlet set er der tale om estimeret 8.200 patienter, hvor laegerne skal sege om
enkelttilskud hos Leegemiddelstyrelsen, eller hvor lzegerne skal omlaegge patientens
behandling.

Administrationen afdaekker, hvorledes regionen bedst understatter lseger og patienter
i processen, herunder bade hvordan, hvor og hvor meget, der skal kommunikeres.

Spor 6: Borgerkommunikation

Regionen har modtaget henvendelser fra borgere, der undrer sig over gendring i
deres diabetesbehandling. Det formodes, at der vil komme flere henvendelser i takt
med, at flere patienter far omlagt deres behandling - seerligt ved en andring af
tilskudsstatus.

Det er aftalt, at Patientdialog handterer alle borgerhenvendelser. Yderligere
udarbejdes borgerrettet information til regionens hjemmeside, som lzeger og
Patientdialog kan henvise til.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen:

1. Tager orienteringen til efterretning

Referat
Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen tog orienteringen til efterretning.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.

Bilag
1. Orientering til NAES vedr. Ozempic_ Politianmeldelse og Styrelsen for
Patientsikkerhed

2. Dagsordenspunkt NAES 8. november 2023 Orientering vedr. ordinationer af
GLP1-RA i almen praksis.
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Punkt 10: Orientering: Forleb vedr. henvendelse til almen praksis i forhold
til formuleringer og information om tilgaengelighed
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Bilag
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Orientering: Forlgb vedr. henvendelse til almen
praksis i forhold til formuleringer og information
om tilgaengelighed

Resumé

Der har i den seneste tid veeret en del pressedaekning vedrgrende Region
Nordjyllands henvendelse til 14 lzegeklinikker om formuleringer pa deres hjiemmesider
i forhold til, hvor meget en konsultation kan indeholde og muligheden for behandling
ved mere end én behandler pr. konsultation.

Det har givet anledning til reaktioner herpa fra praktiserende laeger og
PLO-Nordjylland, herunder i form af en ansggning om aktindsigt og breve direkte til
Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen. Disse reaktioner har for en dels
vedkommende, efter Administrationens vurdering, i hgj grad baseret sig pa et
ukendskab til forlabet, hvorfor der gives en kort fremstilling heraf.

Sagsfremstilling

Bade regionsradspolitikere og Administrationen i Region Nordjylland modtager
jeevnligt henvendelser fra borgere, som bl.a. er uforstaende overfor, hvorfor de af
lzegen eller dennes personale far information om, at de alene kan have én ting med til
en konsultation, eller ma komme igen en anden dag, hvis de skal ind til flere
behandlere.

Udvalg for Det Neere Sundhedsveesen droftede den 4. december 2024
problematikken pa baggrund af den seneste konkrete henvendelse. Denne vedrgrte
en klinik, som pa sin hjemmeside informerede om, at der alene kunne medbringes én
problemstilling pr. konsultation. Udvalget gnskede i denne forbindelse, at
Administrationen fulgte op pa denne og lignende praksis, som vurderes at formulere
sig i strid med overenskomsten.

Som opfglgning fik Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen pa mgde den 3. januar
2024 en orientering om igangvaerende og kommende initiativer vedr. tilgaengelighed.
Herunder at der vil blive fulgt op pa lzegeklinikker, der angiver, at der kun er mulighed
for én problemstilling pr. konsultation eller at det ikke er muligt at veere i kontakt med
flere sundhedspersoner i samme konsultation, f.eks. i forbindelse med at der ogsa
skal tages en blodprgve.

Region Nordjylland anvender som offentlig forvaltning méroffentlighedsprincippet,
hvorefter alt, der ikke specifikt skal undtages efter offentlighedsloven, ggres offentligt
tilgeengeligt. Det betyder bl.a. at et punkt som ovennaevnte er at finde pa en aben
dagsorden.

Som foelge af draftelsen pa udvalgets mader, igangsatte Administrationen arbejdet
med at undersgge hjemmesider og forberede henvendelser samt forslag til en
kampagne pa de sociale medier. | farste omgang resulterede det i en liste med ca. 44
klinikker udarbejdet midt i december 2023, som regionen pa daveerende tidspunkt var
i gang med at gennemga. Region Nordjylland blev den 23. januar 2024 kontaktet af
TV2 Nord, der bl.a. gennem referatet fra Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesens
mgde kunne forstd, at der ville blive igangsat et tiltag fra regionens side i forhold til



praksis, som efter regionens vurdering har hjemmesider med formuleringer, der ikke
lever op til overenskomsten. Regionen udtaler i den forbindelse, at det er en
igangveerende proces, men at der er tale om "en del” klinikker, der har problematiske
formuleringer pa deres hjemmesider. Dette resulterer samme dag i en artikel pa TV2
Nords hjemmeside.

Den 26. januar 2024 er listen kvalificeret til 26 klinikker, hvor der enten var
beskrivelse af, at der kun kunne behandles én problemstilling pr. konsultation (4
klinikker) eller at der kun kunne foretages behandling ved én behandler i én
konsultation (19 klinikker), eller begge dele (3 klinikker).

Da Region Nordjylland foretager den endelige opggrelse af hjemmesider den 29.
januar 2024, var der fortsat 14 klinikker som pa deres hjemmeside havde
formuleringer, der efter Region Nordjyllands vurdering ikke levede op il
overenskomsten. Der var altsa 12 klinikker, som i mellemtiden havde fjernet eller
&ndret teksten pa deres hjemmeside.

Af disse 14 klinikker, der modtog et brev, var der 1 klinik, der havde en formulering
om, at en konsultation ikke kan indeholde mere end 1 problemstilling, og 13 der
havde formuleringer, hvor det kan forstas som om, at det ikke er muligt at veere i
kontakt med flere sundhedspersoner i samme konsultation. Samtidig sendte
Administrationen et generelt brev til alle laegeklinikker med en orientering om Region
Nordjyllands fortolkning af overenskomsten, og at der i forbindelse med opslag i
venteveerelser o.lign. samt ved telefonisk kontakt med patienter skal informeres
korrekt. Det har sin baggrund i, at en del borgerhenvendelser ogsa gar pa, at det
fremgar af opslag i klinikkerne eller ved henvendelser om tidsbestilling, at der f.eks.
alene kan medtages ét helbredsmaessigt problem pr. konsultation (brevene er
vedheeftet som bilag).

Begge breve udsendes den 30. januar 2024. Nordjyske anmoder den 31. januar 2024
om aktindsigt i, hvilke 15 klinikker, der har faet en henvendelse fra regionen for ikke at
overholde overenskomsten, med henvisning til en artikel fra nordjyske, hvori det
beskrives, at der er 15 klinikker der har faet en henvendelse. Nordjyske beskriver det
som en reprimande, men det er ikke en beskrivelse, regionen har brugt.
Aktindsigtsanmodningen bliver besvaret den 2. februar 2024, med navne pa de 14
klinikker, der fik tilsendt brevet. Herefter skriver Nordjyske en artikel, hvor navnene pa
de 14 klinikker fremgar.

Region Nordjyllands tolkning af overenskomsten

Regionens tolkning af overenskomsten tager udgangspunkt i Vejledning i anvendelse
af overenskomstens ydelser i henhold til § 69 i Overenskomst om almen praksis:

Overenskomst om almen praksis giver mulighed for afregning af "én planlagt
kontakt/grundydelse pr. patient pr. dag"”, f.eks. en konsultation, og at "én kontakt kan
indeholde en eller flere helbredsmaessige problemstillinger”.

Endvidere folger vedr. konsultationer:

"En konsultation kan veere af kortere eller laengere varighed og kan omhandle et eller
flere forskellige helbredsmaessige problemer hos den pagaeldende patient. (...)

Klinikkens behandlere skal sé vidt muligt sage at behandle patientens problemer
inden for rammerne af en konsultation. Hvorvidt der er behov for flere
konsultationsydelser pa flere forskellige dage, afhaenger af en konkret sundhedsfaglig
vurdering, patientens behov, leegens og klinikpersonalets muligheder og hensynet til
andre patienters ventetid samt akut opstaede behov for leegehjeelp, sygebesag mv."

Det er saledes ikke i overensstemmelse med overenskomsten, at en konsultation kun
kan rumme ét emne eller behandling hos én behandler i klinikken, hvilket derfor ikke
bar fremga af hjemmesider, som en overordnet praksis for en klinik. Hiemmesider er
til information for borgerne og skal vaere retvisende.



Derudover har Landssamarbejdsudvalget i afggrelse af 6. september 2017 ogsa
fastslaet, at begreber som dobbelt-tid ikke er hjemlet i overenskomsten. Laegerne kan
af planlaegningsmeessige hensyn anvende dette begreb, men det skal ikke fremga af
f.eks. en hjemmeside som en overordnet praksis for klinikken og skal derfor fjernes.

Desuden har Samarbejdsudvalget for almen laeger i Nordjylland den 8. december
2020 godkendt en afgerelse om, at safremt det fremgar af en praksis’ hjemmeside, at
der ikke kan bestilles to tider samme dag og at der ikke kan bestilles tid hos
sygeplejerske og leege samme dag. Det ber tillige fremga tydeligt, at det, ud fra en
konkret sundhedsfaglig vurdering, er muligt at rumme flere problemstillinger i én
konsultation. Det er i givet fald klinikken, der vurderer hvorvidt konsultationen skal
varetages af én eller flere behandlere.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen:

1. Tager orienteringen til efterretning

Referat
Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen tog orienteringen til efterretning.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.

Bilag
1. Udkast til brev.docx
2. Angaende formuleringer vedr. konsultationer.pdf


\Attachments\6917500-11709979-1.pdf
\Attachments\6917498-11709977-1.pdf
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B-punkt: Orientering: Status pa psykologomradet

Resumé

Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen foreleegges status pa psykologomradet som
folge af den politisk vedtagne handleplan pa omradet.

Sagsfremstilling

Kvartalsvis opfalgning pa ventetiden pa psykologbehandling

Den 22. november 2021 blev Forretningsudvalget forelagt handleplanen pa
psykologomradet, som indeholder en reekke initiativer, der kan bidrage til at nedbringe
ventetiden pa psykologomradet. Forretningsudvalget besluttede i den forbindelse, at
der skulle ivaerkseettes en kvartalsvis opfaglgning pa ventetiden pa
psykologbehandling. P4 denne baggrund forelaegges Udvalg for Naere
Sundhedsvaesen en status pa ventetiden til psykologbehandling.

Psykologerne skal iht. overenskomsten pa omradet angive og opdatere ventetiden til
ikke-akut behandling pa sundhed.dk. Psykologerne angiver den 'subjektive’
ikke-akutte ventetid for den vederlagsfri ordning (18-24-arige med depression eller
angst) og ventetiden for den almene ordning (alle gvrige henvisningsarsager). Ved
den ‘subjektive’ ventetid forstas den ventetid, som psykologen skgnner, at der aktuelt
vil ga, fra en ny patient fgrste gang er i kontakt med psykologpraksis, til patientens
forste konsultation.

Som det ses i vedlagte datanotat for ventetider til psykologbehandling pr. 29. januar
2024, er der i regionen en stor spredning i ventetiden med den korteste ventetid pa 1
uge og den lzengste ventetid pa 107 uger ift. den vederlagsfri ordning (patienter med
depression eller angst mellem 18-24 ar). Der er ligeledes en stor spredning i
ventetiden til den almene ordning (alle avrige ikke-akutte patienter), hvor den korteste
angivne ventetid er 1 uge, mens den leengste er 90 uger. For bade den vederlagsfri
og almene ordning er de leengste ventetider registreret af psykologer i Aalborg
Kommune. Der ses generelt ikke en sammenhaeng mellem angivet ventetid og
aktivitetsniveau ift. antal af afregnede sygesikringsydelser.

Den gennemsnitlige ventetid i de enkelte kommuner varierer mellem 19-48 uger ift.
den vederlagsfri ordning og mellem 12-27 uger, nar der ses pa den almene ordning.

Data viser, at den gennemsnitlige ventetid for den vederlagsfri ordning er steget fra
28-32 uger, mens ventetiden til den almene ordning er faldet fra 20 til 19 uger, nar der
ses pa perioden 1. januar 2023 - 1. januar 2024.

Status pa henvendelse til Sundhedsministeriet

Udvalg for Det Neere Sundhedsveaesen er pa de seneste udvalgsmeader blevet
orienteret om status pa Region Nordjyllands henvendelse til Indenrigs- og
Sundhedsministeriet vedr. muligheden for regional ansaettelse af psykologer og/eller
samarbejde med privat aktgr omkring digitale psykologtjenester. Administrationen har
senest modtaget en status fra Indenrigs- og Sundhedsministeriet den 8. februar 2024.
Ministeriet meddeler, at de endnu ikke kan give en naermere afklaring pa regionens
ansggning om oprettelse af regionsklinikker og digitale tilbud pa psykologomradet,
idet sagen skal forelaegges Indenrigs- og sundhedsministeren. Det skyldes, at



ansggningen taler ind et stgrre arbejde pa psykologomradet, hvor der sidelgbende er
igangsat et moderniseringsarbejde.

| regeringsgrundlaget laegger regeringen op til en modernisering af psykologomradet,
sa det bl.a. matcher det aendrede sygdomsbillede, hvor flere lider af angst og
depression. Derudover en styrkelse af digitale tilbud og bedre geografisk
tilgeengelighed. Indenrigs- og Sundhedsministeriet har tidligere tilkendegivet, at de vil
undersgge, hvorvidt Region Nordjyllands henvendelse er i trdd med moderniseringen.
Ministeriet vil desuden undersgge, om der kan gives en tidsbegraenset dispensation,
som kan tilbagekaldes, nar moderniseringen treeder i kraft, safremt der laegges op il
en ordning, som en regional anszettelse af psykologer ikke kan rummes indenfor.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen tog orienteringen til efterretning.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.

Bilag

1. Ventetider hos praktiserende psykologer i Region Nordjylland pr. 29. januar 2024


\Attachments\6881949-11650722-1.pdf
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B-punkt: Orientering: Danskernes Sundhed 2023

Resumé

Sundhedsprofilundersagelsen 'Hvordan Har Du Det?' er Danmarks stgrste
landsdaekkende spgrgeskemaundersggelse om sundhed, trivsel og sygdom, som
gennemfgres hvert fierde ar pa samme tid i samtlige regioner og kommuner.

Den seneste undersggelse er gennemfgrt i 2021 under COVID-19-pandemien, hvor
saerlige omstaendigheder med nedlukning af samfundet gjorde sig gaeldende i store
dele af dataindsamlingsperioden. For at give en pejling pa udviklingstendenserne i
befolkningens sundhed, trivsel og sygdom pa den anden side af
COVID-19-pandemien, har Statens Institut for Folkesundhed gennemfart en
midtvejsundersagelse i 2023.

Den overordnede konklusion pa undersggelsen er, at de udviklingstendenser, der er
set i de tidligere undersggelser samt i 2021 med enkelte undtagelser ogsa ses i
2023-undersggelsen. Midtvejsunders@gelsen aendrer derfor ikke pa de konklusioner,
der blev udledt af undersggelsen i 2021.

Sagsfremstilling

Om undersggelsen

Undersggelsen i 2023 kan betegnes som en midtvejsopfalgning pa de tidligere
dataindsamlingsrunder frem mod nzeste planlagte undersggelse i 2025.
Undersggelsen i 2021 blev gennemfgart i en periode, hvor der i forbindelse med
handteringen af COVID-19-pandemien var indfgrt en raekke midlertidige tiltag og
restriktioner i Danmark. Rammerne for vores liv var derfor markant anderledes end
normalt, og selvom der i forbindelse med 2021-undersagelsen var opmaerksomhed
pa dette, vil resultaterne herfra stadig kunne veere pavirket af dette.

Undersggelsen i 2023 er designet til at vaere nationalt og regionalt repraesentativ,
men er baseret pa en markant mindre stikprave end undersggelserne, der laves hvert
fierde ar af Region Nordjylland, og hvor ca. 37.000 nordjyder spgrgers. Dette kan
medfare en starre usikkerhed pa estimaterne, seerligt i opgarelser med fa
svarpersoner. Endvidere er det ikke muligt at lave opgarelser pa kommuneniveau.
Undersggelsen er gennemfgrt i perioden 10. februar til 12. maj 2023 og blev udsendt
til 25.000 borgere pa landsplan, heraf ca. 2.500 i Region Nordjylland, hvoraf lidt
mindre end 1.000 personer har svaret.

Spaergeskemaet i 2023 indeholder langt hen ad vejen de samme spgrgsmal som i
2021. Derudover blev der som en del af undersggelsen gennemfart et pilotstudie,
hvor en mindre del af deltagerne fik mulighed for at afprgve en bevaegelsesmaler, der
registrerer deltagerens fysiske aktivitet, stillesiddende tid og s@vn. Disse resultater
afrapporteres i en saerskilt rapport.

Overordnede konklusioner

2023-undersggelsen bekraefter overordnet set udviklingstendenserne fra
undersggelsen i 2021. Eksempelvis ses der et fortsat fald i andelen, der ryger tobak,
og en fortsat stigning i andelen af befolkningen, der scorer lavt pa den mentale
helbredsskala. Undersagelsen viser dog ogsa, at andelen med tegn pa ensomhed er



faldet i perioden 2021 til 2023. Resultaterne for ensomhed i 2021 kan derfor teenkes
at veere pavirket af COVID-19-pandemien, hvilket ogsa var et opmaerksomhedspunkt i
2021. Det fremgar ligeledes af Region Nordjyllands rapport, at netop resultaterne pa
ensomhed og andre indikatorer omkring sociale relationer skulle tolkes i lyset af den
aktuelle situation.

Derudover ses pa nationalt niveau en stagnation i unges alkoholforbrug i perioden
2021 til 2023, idet andelen, der mindst én gang om ugen drikker mere end 5
genstande ved samme lejlighed (rusdrikkeri/binge drinking), er pa samme niveau i
2021 og 2023. Dette er et brud pa det fald i alkoholforbruget, der er observeret siden
2010. Det kan derfor teenkes, at alkoholforbruget i 2021 var relativt lavt pa grund af
restriktioner i forbindelse med COVID-19-pandemien.

Disse resultater pa nationalt niveau genfindes umiddelbart ogsa for Region
Nordjylland. Overordnet set eendrer undersggelsen i 2023 saledes ikke pa grundlaget
for de sundhedspolitiske initiativer og satsninger, der er ivaerksat pa baggrund af
undersggelsen i 2021.

Pa de variable, der er medtaget i rapporten, adskiller Region Nordjylland sig i 2023
kun pa usundt kostmenster, hvor andelen af borgere med usundt kostmgnster i
Region Nordjylland ligger over landsgennemsnittet. Pa alle andre parametre er der
ikke forskel pa landsgennemsnittet og gennemsnittet for Region Nordjylland.

Laes rapporten her: Danskerne Sundhed 2023

dvrige relevante erfaringer fra 2023-undersggelsen

Det bemeerkes, at svarprocenten i undersggelsen var meget lav. Der arbejdes derfor
bade nationalt og i Region Nordjylland med, hvordan vi kan arbejde med at motivere
borgerne til at svare, nar den regionale undersggelse sendes ud i februar 2025.

| unders@gelsen er afprgvet accelerometermaling til objektiv maling af fysisk aktivitet.

Der kommer en seaerskilt rapport om dette, og det bliver muligvis en mulighed for
regionerne at inkludere dette som et frivilligt tilvalg i 2025-undersagelsen.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Udvalg for det Naere Sundhedsvaesen:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Udvalg for Det Naere Sundhedsveesen tog orienteringen til efterretning.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.


https://www.sdu.dk/da/sif/rapporter/2024/danskernes_sundhed_2023
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Orientering

Referat

Der blev pa magdet orienteret om fglgende:

* Region Nordjylland har i februar 2024 modtaget en anmodning om aktindsigt ift.
den politiske behandling vedr. etableringen af en regionsklinik i Mariagerfjord
Kommune.

+ Status pa leegedeekningen i Ngrager.

Udvalg for Det Neere Sundhedsvaesen tog orienteringen til efterretning.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.



Punkt 14: Eventuelt
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Eventuelt

Referat

Ingen bemaerkninger under eventuelt.

Lone Olsen, Ulla Astman og Per Mgller deltog ikke i behandlingen af punktet.



Punkt 15: Underskrift af medeprotokol
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Underskrift af mgdeprotokol

Udvalgets medlemmer skal godkende madeprotokollen.

Godkend elektronisk ved at trykke pa Godkend.
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