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1. BUDGETSAG OM DROFTELSE AF SERVICENIVEAUER

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Forretningsudvalget besluttede den 3. marts 2015 at igangsatte arbejdet med at forberede budget 2016 -
2019 og udlagde processen i tre spor:

« Forslag til @ndring af serviceniveau og omstilling (Spor 1)
« Eventuelle forslag til nye initiativer (spor 2)
« Forslag til effektivisering og bedre ressourceudnyttelse (spor 3).

Denne sag vedrerer spor 1, som omhandler forslag til justeringer af serviceniveau.

Med denne sag skal forretningsudvalget drefte analyser og forslag til servicejusteringer pa
forretningsudvalgets eget omrade. Det er hensigten, at administrationen vil fremlaegge forslagene til brug
for de budgetforhandlinger, som igangsattes 1 august 2015.

Den samlede gkonomiske udfordring for 2016 er endnu ikke kendt, bl.a. fordi den er athengig af
ekonomiforhandlingerne med regeringen i juni maned. Efter udmentning af besparelser pd 225 mio. kr. 1
2016 og under forudsatning af, at regionernes udfordring vedr. udgifter til medicintilskud bliver handteret
1 okonomiaftalen med regeringen, tegner der sig en udfordring i sterrelsesordenen 300 mio. kr. Det kan
som folge heraf vere nedvendigt at finde yderligere besparelser. Dertil kommer, at der 1 dette belob ikke
er fundet plads til nye initiativer.

INDSTILLING
Administrationen indstiller over for forretningsudvalget:

1. at drefte, hvilke initiativer til justering af serviceniveau inden for eget omréde, som der skal arbejdes
videre med, og
2. at tage orienteringen om emner til droftelse i de gvrige politiske udvalg til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Der var omdelt notat om udviklingen pé tjenestemandspensionsomradet.
Taget til efterretning.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Pa baggrund af forretningsudvalgets droftelse af inspirationskataloget med forslag til justeringer

i serviceniveau pa medet den 7. april og det efterfolgende budgetseminar, fremlaegges denne sag med
henblik pa fortsat politisk kvalificering af de analyser og forslag, som forretningsudvalget ensker at
arbejde videre med.

Nuvarende emner inden for forretningsudvalgets eget omrade:
Til dreftelse pad modet den maj 12. maj:

« Politikerkonti (bilag 1)
« Taxakersel (bilag 2)

Forventes uddybet til juni-medet:
« Ambulanceomradet

« HOPP2020 - funktionssammenlaegninger
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« Samordning og konkurrenceudsattelse
« Kontingent til Danske Regioner

« Montebello i Spanien

« Brug af eksterne konsulenter

« HR-omréadet (elever og lontilskud)

« Patientbefordring
« Kvalitetsorganisation

Hvis der er onske om at yderligere temaer belyses, bl.a. de temaer som er fremkommet i bilag 5, eller
onske om igangsattelse af nye initaitiver, skal disse ogsa indgé i dreftelsen. Safremt der skal igangsattes
nye initaitiver, skal der tilvejebringes forslag til finansiering.

Generelt om dreftelsen i de politiske udvalg

Ved justeringer i serviceniveau forstas @ndringer i service pa baggrund af en direkte politisk stillingtagen
til og prioritering af den service, der tilbydes patienter og parerende eller stilles til radighed for regionens
ansatte. Det kan f.eks. vaere @ndrede dbningstider, reduceret serviceambition, bortprioritering af
kommunale opgaver, der pt. loftes af regionen, kontrolforleb, videre - og efteruddannelse eller it-
redskaber. Borgere og medarbejdere vil direkte opleve, at der er ydelser/service, der prioriteres bort eller
gives pa et andet niveau. Dermed adskiller det sig fra dreftelsen om effektiviseringer og
ressourceudnyttelse, som har fokus pa optimering af arbejdsgange mv., hvor patienterne - i det store og
hele - ikke vil opleve, at der er &ndringer i niveauet af de leverede ydelser.

Administrationen vil pa baggrund af de hidtidige dreftelser arbejde videre med de forslag til
servicejusteringer, der fremgar af bilagene. Bilag 3 tager udgangspunkt i det inspirationskatalog, som
tidligere har veeret dreftet pa udvalgsmederne i marts maned og i forbindelse med budgetseminaret.
Bilag 4 indeholder en uddybende procesafklaring pa de forslag. Bilag 5 indeholder en oversigt over
yderligere forslag indkommet fra regionens hospitaler og virksomheder til justeringer i serviceniveauer.
Bilag 6 giver en vurdering af de indkommende forslag fra hospitalerne. Bilag 7 indeholder det samlede
materiale fra hospitaler, centre og virksomheder. Dette materiale er det samme som er optrykt i bilag 3 i
budgetsagen om effektiviseringer pa samme dagsorden. Til orientering er ogsa vedlagt det supplerende
materiale som er tilgdet Erhvervs- og vakstudvalget og Milje- og trafikudvalget (bilag 8).

Til udarbejdelse af de egentlige budgetnotater, har administrationen brug for politiske tilkendegivelser om,
hvilke omrader inden for de forslag til justeringer i serviceniveau, som forretningsudvalget ensker at
arbejde videre med - primeert inden for forretningsudvalgets eget omrade. Forretningsudvalget har dog
ogsé altid mulighed for at drefte de ovrige omrader, som behandles i andre politiske udvalg.

Som orientering for forretningsudvalget, fremgar det af bilag 3 og 5, hvilke emner de ovrige
politiske udvalg forventes at skulle beskaftige sig med.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltredelse af indstillingen har ikke i sig selv ekonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Forretningsudvalget vil skulle drafte justeringen af serviceniveauer igen pa medet den 9. juni.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg /Jens Gordon Clausen

JOURNALNUMMER
15000505

BILAGSFORTEGNELSE

1. Overvejelser om besparelser pd politikerkonti
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@2. Budgetanalyse af taxakersel

3. Oversigt over forslag til draftelser af serviceniveau

@4. Forklarende slides til dreftelse af justeringer i serviceniveauer

5. Oversigt over hospitalernes forslag til justering af serviceniveauer

6. Forklarende notat om hospitalernes oversigt over justeringer af serviceniveau
@7. Samlet materiale fra hospitaler, centre og virksomheder

@8. Budgetmateriale til MTU og EVU maj 2015

9. Notat - Budget 2016 redegerelse tjenestemandspension

10. Slides - Fu egen budgetdroftelse 12-5-2015
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2. BUDGETSAG OM DROFTELSE AF FORSLAG TIL
EFFEKTIVISERINGER OG BEDRE RESSOURCEUDNYTTELSE

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLZAGGELSE
Forretningsudvalget besluttede den 3. marts 2015 at igangsatte arbejdet med at forberede budget 2016 -
2019 og 1 samme proces at gendbne budgettet for 2015 med henblik pé at bringe budgettet i balance.

Processen er lagt 1 tre spor:

« Forslag til @ndring af serviceniveau og omstilling (Spor 1)
« Eventuelle forslag til nye initiativer (spor 2)
« Forslag til effektivisering og bedre ressourceudnyttelse (spor 3).

Denne sag vedrerer spor 3, som omhandler hospitaler, centre og virksomheders forslag til
effektiviseringer og bedre ressourceudnyttelse.

De politiske udvalg drefter frem til 3. juni de indkomne forslag til effektiviseringer, hvorefter de skal
afgive udtalelse til forretningsudvalget. Forretningsudvalget drefter udvalgenes udtalelser og forslagene til
effektiviseringer pd forretningsudvalgsmedet den 9. juni.

INDSTILLING
Administrationen indstiller over for forretningsudvalget:

« at tage orienteringen om den videre proces og udvalgens droftelser om effektiviseringer til
efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Taget til efterretning.

Lars Gaardhgj (A), Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

De politiske udvalg har pa deres meder den 28. april og 5. maj 2015 dreftet effektiviseringer og bedre
ressourceudnyttelse med udgangspunkt i den nedenstadende proces og fremstilling med henblik pé, at de
kan afgive en udtalelse til forretningsudvalget forud for forretningsudvalgets mede den 9. juni 2015.
Forretningsudvalget bliver med denne sag prasenteret for effektiviseringsforslagene og det materiale,
som de gvrige udvalg har modtaget.

Forretningsudvalget besluttede den 3. marts at igangsatte arbejdet med at forberede budget 2016 -19 og i
samme proces at bringe balance i budgettet for 2015 som folge af fejlskon ved ekonomiforhandlingerne
med staten 1 juni 2014 om udviklingen i udgifterne til sygesikringsmedicin samt den ekstraomkostning,

der folger af Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses fejlberegning af takster.

Der er pa den baggrund udmeldt effektiviseringskrav til hospitaler, centre og virksomheder for 75 mio.
kr. 12015, stigende til 225 mio. kr. i 2016. Effektiviseringskravet til hospitaler og virksomheder er
udmeldt efter den sedvanligt geeldende ekonomiske fordelingsnogle.

Dette krav ligger ud over de allerede vedtagne strukturelle effektiviseringer pa baggrund af den igangsatte
fusionsproces mellem Rigshospitalet og Glostrup Hospital samt Herlev og Gentofte Hospitaler, og
analysen af samordning og konkurrenceudsattelse af ikke-kliniske funktioner, som blev vedtaget i
forbindelse med budgetaftalen for 2015. Der er derudover ogsé allerede besluttet en reduktion af
regionens udgifter med 115 mio. kr., geeldende alene for 2015 med henblik pé at bringe balance ved
konkrete initiativer vedtaget pd regionsrddsmedet den 14. april 2015.
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Ved effektiviseringer og bedre ressourceudnyttelse forstas en bedre arbejdstilretteleeggelse, hvor man ved
en mindre ressourceindsats kan varetage de samme opgaver. Det kan eksempelvis vare omlegning af
administrative funktioner, optimering af arbejdsgange, omlaegning til kortere liggetid ved accelerede
forleb. Udgangspunktet er, at patienterne - i det store og hele - ikke vil opleve, at der er @ndringer i
niveauet af de leverede ydelser. Dette @ndrer ikke ved, at personalet vil opleve konsekvenser af
effektiviseringerne.

Heroverfor star @ndringer i serviceniveau, der behandles selvstendigt pa medet - uathengigt af denne
sag. Ved @ndringer af serviceniveau forstds en direkte politisk stillingtagen til og prioritering af den
service, der tilbydes patienter og parerende eller stilles til rddighed for regionens ansatte. Det kan f.eks.
vare @ndrede abningstider, reduceret serviceambition, bortprioritering af kommunale opgaver, der pt.
loftes af regionen, kontrolforleb, videre- og efteruddannelse eller it-redskaber. Borgere og medarbejdere
vil direkte opleve, at der er ydelser/service, der prioriteres bort eller gives pa et andet niveau.

Bilag 1 indeholder en oversigt over de fremsendte forslag til effektiviseringer og bedre
ressourceudnyttelse, og i bilag 2 gennemgéas hovedlinjerne i hospitalernes forslag til effektiviseringer og
bedre ressourceudnyttelse. Bilag 3 er det samlede materiale fremsendt af hospitaler, virksomheder og
centre.

Forslagene til effektivisering og bedre ressourceudnyttelse er forskellige fra hospital til hospital. Dette
skal ses i lyset af, at det sdkaldte bevillingsniveau i budgettet er hojt, det vil sige den samlede bevilling
regionen giver til det enkelte hospital, er den samlede bevilling, og at det er op til den lokale ledelse, at
administrere budgettet. Dette blev pa budgetseminaret ogsa praesenteret under overskriften: "Central
styring, decentral ledelse". De enkelte hospitaler og virksomheders forslag er et hele, og

tager udgangspunkt i den aktuelle situation og de enkelte hospitaler og virksomheders vurdering af, hvor
effektiviseringspotentialet hos dem er sterst. De bygger ogsa pa de beslutninger, der er truffet i de
foregéende ar, hvor hospitaler og virksomheder, udover de bidrag til de fzlles effektiviseringer og
besparelser, ogsa har haft egne interne udfordringer og omprioriteringer.

Proces fremadrettet
For at kunne realiserere effektiviseringer med virkning for 2015 skal disse vere besluttet pa
forretningsudvalgsmedet den 9. juni 2015.

Forslag til effektiviseringer og bedre ressourceudnyttelse skal ses som et hele. Hvis forretningsudvalget
velger at indstille til regionsrddet, at enkelte forslag til effektiviseringer skal udgd, vil der skulle findes et
andet forslag til besparelse af samme storrelse. Dertil kommer, at der pa nuvaerende tidspunkt ikke er
afsat plads til nye initiativer.

Der vil vaere mulighed for at stille opklarende spergsmal i mellem de to meder 1 udvalgene og i
forretningsudvalget. Hvis speargsmal skal kunne besvares forud for forretningsudvalgets naste made i
juni, skal spergsmaél skal vere afleveret til administrationen senest den 2. juni kl. 12.00. De skal sendes til:
Cok-budget2016@regionh.dk

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Indstillingen har ikke i sig selv ekonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Forretningsudvalget drefter forslag til effektviseringer og bedre ressourceudnyttelse igen pa medet den 9.
juni.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Jens Gordon Clausen
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JOURNALNUMMER
15000505

BILAGSFORTEGNELSE

1. Samlet oversigt over effektiviseringer

2. Forklarende notat om forslag til effektiviseringer

@3. Samlet materiale fra hospitaler, centre og virksomheder
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3. AMGROS I/S' REGNSKAB 2014

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

I overensstemmelse med interessentskabskontrakten har den fellesregionale grossistvirksomhed Amgros
I/S fremsendt revideret arsregnskab for 2014 til godkendelse. I folge regnskabsresultatet er der et
driftsoverskud pa 66,5 mio. kr., hvoraf der udloddes 46,5 mio. kr. til interessenterne. Udlodningen til
interessenterne foretages pa baggrund af omsatningsandelen det pagaldende regnskabsar.

De resterende 20 mio. kr. af overskuddet foreslas af Amgros henlagt til den uathangige forskningspulje
pa medicinomrédet.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget overfor regionsradet anbefaler:

« at regnskabet for Amgros I/S godkendes.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke 1 sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Regionens andel af overskuddet

[ 2014 endte Amgros' omsatning af leegemidler pd 7,13 mia. kr. og i felge resultatopgerelsen er der et
driftsoverskud pa 66,5 mio. kr., hvoraf der udloddes 46,5 mio. kr. til interessenterne jf. nedenstaende
oversigt. Omsatningen af legemidler er steget med 537 mio. kr. i forhold til 2013, svarende til en stigning
pé 8,1 %. Omsatningen af hareapparater er steget med 20,1 mio. kr. svarende til en stigning pa 15,3 %.

Udlodning af overskud fra Amgros I/S

. Omsztning . Andel af Udbytte efte.r
1.000 kr. Omsetning fordelt Udlodning . . henleggelse til
i procent st ion forskningspuljen
Region Nordjylland 509.224 7,15 % 4.750 2.082 2.668
Region Midtjylland 1.615.721 22,67 % 15.070 4.270 10.800
Region Syddanmark 1.448.484 20,33 % 13.510 4.304 9.206
Region Sjalland 796.490 11,18 % 7.429 3.038 4.391
Region Hovedstaden 2.756.441 38,68 % 25.709 6.306 19.403
lS;l;nel:lti ddelomsztning 7.126.361 100,00 % 66.468 20.000 46.468
Samlet overskud i ar 2014 66.468
Udlodning til forskningspuljen 20.000
Udlodning til regionerne 46.468

Udlodningen til interessenterne foretages pa baggrund af omsatningsandelen det pagaldende
regnskabsar. Region Hovedstadens andel af driftsoverskuddet for 2014 vedrerende leegemidler udger
38,7 %, hvilket svarer til 19,4 mio. kr. efter modregning af bidrag til forskningspuljen.

Bidraget til forskningspuljen fordeles efter bloktilskudsneglen.

Til sammenligning var Region Hovedstadens andel af driftsoverskuddet for 2013 39,7 %, svarende til
13,2 mio. kr. i udbytte efter modregning af bidrag til forskningspuljen.

APOTO - det nye apotekssystem
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Amgros har 1 2014 haevet kontrakten med leveranderen af APOTO grundet misligholdelse, og der er
herefter indledt en voldgiftssag imellem de to parter. APOTO projektet fortsatter som "ApoLine" under
en ny styringsform, hvor Region Hovedstaden har projektledelsen pa vegne af alle regioner.

Indkeb af andet end leegemidler

Regionsdirektererne har gnsket, at der igangsattes et pilotprojekt om fellesregionale udbud pé andet end
legemidler som et samarbejde mellem regionernes indkebsafdelinger og Amgros. Det er af
regionsdirektererne forudsat, at Regionernes styregruppe for indkeb (RFI) indstiller 3 -5 omréader, der
forsegsvis udbydes af Amgros pa vegne af regionerne.

Ekstraordinzer udbetaling af tilbageholdt udbytte

12011 og 2012 blev der ekstraordinert tilbageholdt udbytte pé i alt 66 mio. kr., som oprindeligt blev
afsat til APOTO. Eftersom Region Hovedstaden fremadrettet er projektleder, har Amgros ikke leengere
behov for midlerne. P4 made d. 17. december 2014 godkendte bestyrelsen i Amgros, at det tidligere
tilbageholdte udbytte skal udbetales til regionerne 1 2015. Region Hovedstaden modtager 26,8 mio. kr. af
det samlede udbytte, hvilket er indarbejdet i 1. ekonomirapport 2015. Et beleb til den videre finansiering
af ApoLine vil blive indarbejdet i budgetforslaget for 2016.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
I regionens budget for 2015 er der indskrevet en forventet indtegt fra Amgros pa 21 mio. kr. Samtidig er
der afsat 6 mio. kr. til den uathangige forskningspulje.

En godkendelse af regnskabet vil saledes indebare en mindreindtegt pa 1,6 mio. kr. fra Amgros, og en
mindreudgift pa 6 mio. kr. som regionens bidrag til finansiering af den uafhaengige forskningspulje.

Konsekvenserne af regnskabsresultatet fra Amgros I/S er indarbejdet i 1. gkonomirapport 2015.

KOMMUNIKATION
Amgros I/S orienteres om beslutningen via mail.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Jens Gordon Clausen

JOURNALNUMMER
11005446

BILAGSFORTEGNELSE

1. Amgros - Arsrapport 2014

@2. Amgros - Udlodning 2014

3. Interessentskabskontrakt om Amgros - underskrevet
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4. STANDARDISERET OKONOMIOPFOLGNING 31. MARTS 2015

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Der skal ultimo hvert kvartal udarbejdes en ekonomiopfelgning til staten. Oversigten opstilles efter
bestemte formkrav og indsendes til @konomi- og Indenrigsministeriet. @konomiopfelgningen forelegges
forretningsudvalget inden indsendelse til @konomi- og Indenrigsministeriet.

INDSTILLING
Administrationen indstiller over for forretningsudvalget:

« at godkende den standardiserede skonomiopfelgning pr. 31. marts 2015

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Godkendt.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING
Den standardiserede gkonomiopfelgning, som hver region skal indsende til @konomi - og
Indenrigsministeriet, skal ses i forhold til de afsatte rammer i det pagaldende ars gkonomiaftale.

Der tages 1 indberetningen udgangspunkt i den seneste godkendte ekonomirapport, idet der foretages en
vurdering af, om de seneste forbrugstal giver anledning til endring af vurderingen i gkonomirapporten.

Vurdering pr. 31. marts 2015

Af 1. gkonomirapport fremgik, at der pa sundhedsomradet drift forventes balance i forhold til den
ekonomiske ramme efter besparelser og dispositionsbegransninger pa ialt 190 mio. kr. Det er ikke
vurderingen ultimo april, at de seneste forbrugstal giver grundlag for at endre dette sken, og der er ikke
tegn pa en lettelse af det ekonomiske pres som opgjort ved 1. gkonomirapport.

Vedrerende regional udvikling forventes fortsat rammeoverholdelse svarende til forventningen ved 1.
gkonomirapport.

Ved foreleggelsen af 2. ekonomirapport pd medet i regionsradet i juni méned, vil der foreligge en ny
opgoerelse af udgiftsniveauet i forhold til udgiftsrammerne pé driftsomradet.

I 1. ekonomirapport forudsattes udgiftsniveauet pa anlaegsomradet ekskl. kvalitetsfondsprojekterne at
svare til oprindeligt budget. Der er ikke ultimo april maned grundlag for at @ndre herpa.

Skemaerne, der indsendes til @konomi- og Indenrigsministeriet, er vedlagt som bilag. Med hensyn til
oplysningerne om det fremskrevne forbrug i skemamaterialet bemarkes det, at der er tale om en ren
mekanisk fremskrivning. Da denne metode giver resultater, der ikke svarer til det forventede &rsresultat pa
de enkelte omrader, er der i skemamaterialet i stedet anfort et tal for forventet arsresultat (sidste kolonne),
der svarer til administrationens forventninger, jf. ovenfor.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indeberer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 12. maj 2015, hvorefter den standardiserede
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gkonomiopfelgning indsendes til @konomi- og Indenrigsministeriet.

DIREKTORPATEGNING
Jens Gordon Clausen / Torben Hedegaard Jensen

JOURNALNUMMER
12004564

BILAGSFORTEGNELSE
1. Standardiseret @konomiopfelgning 1. kvartal 2015
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5. NY PSYKIATRI BALLERUP - INVESTERINGSBEVILLING TIL
OPFORELSE AF NYBYGGERI TIL INTENSIVT AFSNIT OG AF AFSNIT
FOR VOKSNE MED SPISEFORSTYRRELSER SAMT FORHOJELSE AF
BEVILLING TIL FORARBEJDER

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Regionsradet godkendte i februar 2013 en investeringsbevilling til forarbejder pé etape 2 af udbygning pa
Psykiatrisk Center Ballerup.

Forarbejdet er nu afsluttet og etape 2 enskes derfor igangsat. P4 baggrund af det indledende arbejde
soges med denne sag frigivelse af hovedparten af det i budgettet afsatte radighedsbeleb til gennemforelse
af projektet. Der er i investeringsbudgettet for 2015-2018 afsat i alt 174,3 mio. kr. til udvidelse af
Psykiatrisk Center Ballerup og med den foreslaede investeringsbevilling pd i alt 169,7 mio. kr. forventes
projektet gennemfort. Der soges endvidere om en forhgjelse af den eksisterende bevilling med yderligere
1 mio. kr. til atholdelse af udgifter til radgivning i overgangen fra projektering til udfoerelse.

Baggrunden for udbygning af Psykiatrisk Center Ballerup er beslutningen om fusioneringen af Psykiatrisk
Center Gentofte og Psykiatrisk Center Ballerup i Ballerup, som et led 1 Hospitals - og Psykiatriplan 2020.
Det er desuden besluttet at samle spiseforstyrrelsesbehandlingen for voksne pa Psykiatrisk Center
Ballerup.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

1. at godkende investeringsbevilling pa 169,7 mio. kr. til udbygning af Psykiatrisk Center Ballerup,

2. at godkende investeringsbevilling p& 1 mio. kr., der gives som forhejelse af den nuverende
bevilling til forarbejder, og

3. at begge investeringsbevillinger finansieres af det afsatte radighedsbeleb til projektet i
investeringsbudgettet for 2015 - 2018

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet.

Enhedslistens medlemmer oplyste, at gruppen vil tilkendegive deres stillingtagen ved regionsradets
behandling af sagen.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Formélet med etape 2 er at fuldfore fusionen mellem Psykiatrisk Center Gentofte og Psykiatrisk Center
Ballerup, og skabe plads til en samling af stationare og ambulante funktioner for voksne med
spiseforstyrrelser. Dette sker ved at nedlaegge 2 -sengsstuer, indflytte spiseforstyrrelsessenge fra
Psykiatrisk Center Kebenhavn og ambulante spiseforstyrrelsesfunktioner fra Psykiatrisk Center
Kebenhavn, Psykoterapeutisk Center Stolpegard samt fra Psykiatrisk Center Ballerups lokaler i Gentofte.

Byggeriet har dermed til formal at skabe rammerne for en tiltreengt samling af funktioner. Herudover skal
byggeriet skabe basis for etablering af et enestdende behandlingstilbud, med sammen haeng og fokus pé
hele patientforleb 1 nye og tidssvarende rammer. Der etableres i alt 40 sengepladser, hvoraf 23 skal
anvendes til behandling af voksne med spiseforstyrrelser og til flytning af evrige ambulante funktioner,
mens de resterende 17 benyttes ved opforelse af et nyt intensivt afsnit. Endvidere skal byggeriet rumme
nye faciliteter til ambulant behandling.

Side 13 af 113



En etablering af 40 senge i Ballerup dekker behovet for 17 senge i forbindelse med flytningen af
sengepladser fra Gentofte til Ballerup. Af driftsmassige arsager blev alle sengepladser flyttet fra Gentofte
til Ballerup i foraret 2012 i forleengelse af lukningen af akutmodtagelsen i Gentofte. En del af
sengepladserne i Ballerup er pa nuvaerende tidspunkt placeret pa tosengsstuer, hvilket kan ophere, nar de
17 nye sengepladser er etableret. Derudover deekker udvidelsen med 40 senge flytning af 10 eksisterende
spiseforstyrrelsessengepladser fra Psykiatrisk Center Kebenhavn og nyetableringen af 13 sengepladser til
brug for personer med spiseforstyrrelser.

Udover de 23 sengepladser til behandling af spiseforstyrrelser, skal der med etape 2 skabes plads til de
ambulante funktioner vedr. spiseforstyrrelser fra Psykiatrisk Center Kebenhavn og Psykoterapeutisk
Center Stolpegérd samt Psykiatrisk Center Ballerup (klinik for spiseforstyrrelser i Gentofte).

Status

Regionsradet godkendte i februar 2013 en investeringsbevilling pa 7,5 mio. kr. til forarbejder pa etape 2
af udbygning pé Psykiatrisk Center Ballerup. Forarbejdet har omfattet planlaegning og projektering af
henholdsvis et nyt intensivt sengeafsnit og en ny bygning til samling af spiseforstyrrelser. Dette arbejdet
har vaeret mere omkostningsfuldt end forventet bl.a. fordi det i forbindelse med planlaegning og
projektering blev det konstateret, at det var nedvendigt at igangsette en reekke forberedende arbejder.
Dette blev prioriteret af hensyn til sagens videre forleb og for at undga forsinkelser i den efterfolgende
byggesag, da eventuelle forsinkelser vil have indflydelse pa behandlingsmeessige planer i

HOPP2020. Forarbejdet er nu afsluttet med samlede udgifter for 8,5 mio. kr.

Projektering af nyt intensivt sengeafsnit er igangsat og forventningen er at det nye intensive sengeafsnit
kan ibrugtages i lebet af foraret 2016.

Byggemodning af arealer afsat til etablering af nybyggeri til sengepladser og ambulatorium til behandling
af voksne patienter med spiseforstyrrelser er gennemfort. Disse arbejder omfatter bl.a. omlaegning af
interne varmeledninger og nedrivning af bygninger.

Der er i lobet af de senste méneder gennemfort en 2 -faset projektkonkurrence og en totalradgiver for
projektet er i april 2015 blevet udpeget. Byggeriet planleegges at kunne ibrugtages i sommeren 2017.

Pé baggrund af det indledende arbejde enskes etape 2 nu igangsat og der ansgges derfor en
udfarelsesbevilling pd 169,7 mio. kr. saledes at der kan indgas kontrakt med vinderen af
projektkonkurrencen og projekteringen af den fremtidige samling af funktioner kan pabegyndes.
Endvidere vil bevillingen muliggere selve opferelsen af etape 2.

Fusionen af Psykiatriske Centre Ballerup og Gentofte i Ballerup, samt samlingen af behandling af voksne
med spiseforstyrrelser, forventes sdledes at kunne realiseres fuldt ud i 2017.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Med denne sag stilles forslag om forhgjelse af den eksisterende investeringsbevilling til forarbejder med 1
mio. kr. 12015 séledes at investeringsbevillingen samlet udger 8,5 mio. kr.

Investeringsudgiften i forbindelse med udbygning og renovering af Psykiatrisk Center Ballerup anslas til
169,7 mio. kr. Derfor seges med denne sag om en investeringsbevilling pa i alt 169,7 mio. kr. fordelt med
henholdsvis 28,8 mio. kr. 1 2015, 70,0 mio. kr. 1 2016 og 70,9 mio. kr. i 2017 til gennemforelse af etape 2
af Psykiatrisk Center Ballerup.

De driftsmessige konsekvenser af projektet vil kunne rummes inden for Region Hovedstadens Psykiatris
driftsbudget.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.
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DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Jens Gordon Clausen

JOURNALNUMMER
15004453
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6. FORTROLIG - PROJEKTKONKURRENCE
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7. FORTROLIG - FONDSDONATION
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8. BERETNING VEDR. LOBENDE REVISION 2014

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Regionens eksterne revisor, BDO, har den 21. april 2015 fremsendt beretning vedr. lebende revision
2014.

Revisionsberetningen giver status pa de observationer, som revisionen har set i forbindelse med
servicebesag pé regionens hospitaler, virksomheder og centre.

Den udferte revision giver ikke anledning til revisionsbemarkninger. Administrationen kommenterer de
navnte observationer med naervarende sagsfremstilling.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

1. at beretningen tages til efterretning, og
2. at administrationens bemarkninger til revisionens observationer tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Regionens eksterne revisor har den 21. april 2015 fremsendt lebende revisionsberetning vedrerende
regnskab 2014. Det fremgar af styrelsesloven, at modtagne revisionsberetninger skal fremsendes til
regionsradets medlemmer senest syv dage efter modtagelsen. Beretningen blev udsendt med skrivelse fra
regionsrddsformanden den 28. april 2015.

Den udferte revision giver ikke anledning til revisionsbemarkninger.

Nedenfor kommenteres de observationer som revisionsberetningen har indeholdt, herunder
administrationens tiltag til forbedring af de na@vnte omrader.

Beholdningseftersyn og udvalgte balancekonti
Revisionens eftersyn har generelt bekraftet, at de kontakte likvide midler er til stede. Pa Glostrup
Hospital er der konstateret kassedifferencer.

Revisionen har bemarket, at afstemning af bankkonti generelt er bedre end sidste ar, men at der ved
ovrige afstemninger er set &ldre poster, som burde vere afklaret. Der er pa Glostrup Hospital og
Nordsjellands Hospital fundet enkelte afstemninger af mindre god kvalitet.

Administrationen har faet oplyst fra begge hospitaler, at der er ivarksat handlinger for at udbedre
kvaliteten af afstemningerne herunder handtering af kassedifferencer. Der er aftalt opfalgning pé de
specifikke omrader 1 3. kvartal 2015. Det er ligeledes aftalt med regionens regnskabschefer, at der i1 de
kommende maneder skal vare samlet fokus pa oprydning i ”gamle poster”. Der vil eventuelt, hvis behov,
blive aftholdt workshops mm.

Bogfering og bilagsbehandling

Revisionen har generelt konstateret, at der er hensigtsmassige forretningsgange omkring bogfering og
bilagsbehandling. Der er dog til enkelte enheder givet kommentarer til enkelte bilag omkring mangler i
dokumentation eller fejl i kontering.
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Beboermidler/patientmidler

Revisionen finder generelt, at der er en god og sikker forretningsgang omkring administration af beboer -
og patientmidler, og har enkelte forslag til yderligere sikring mod besvigelser eller mod beskyldninger om
besvigelser for ansatte.

Pa en enkelt institution under Den Sociale Virksomhed er det konstateret, at administration af
beboermidler ikke sker hensigtsmaessigt og betryggende. Dette folges der op pa, séledes at det sikres, at
forretningsgangene folges.

Administrationen har forespurgt revisionen, om der er konstateret misbrug af midler, hvilket der ikke er.
Administrationen er ssmmen med Den Sociale Virksomhed i dialog med BDO omkring etablering af mere
optimale forretningsgange, og har modtaget en raekke forslag til forbedringer vedrerende handtering af
beboermidler/patientmidler, som der vil blive gennemgaet med alle regionens regnskabschefer pd
forstkommende mode.

Registrering af materielle anlaegsaktiver

Revisionen angiver, at regionen har gode forretningsgange omkring registrering af nye anskaffelser 1
anlegskartotek. Ikke alle steder er der dog foretaget systematisk registrering af afgange eller lobende
kontrol af tilstedeverelsen af eksisterende anlaegsaktiver.

Administrationen har ivaerksat et samarbejde med hospitaler, virksomheder og centre omkring
udarbejdelse af nye forretningsgange samt implementering heraf. Det forventes inden udgangen af 2015,
at disse forretningsgange er implementeret. Der hvor revisionens har haft specifikke observationer, folges
der sarskilt op i 3. kvartal 2015.

Journalaudits
Revisionen har ikke fundet forhold, der giver anledning til bemarkninger vedrerende journalaudits.

Forretningsgange i Region Hovedstaden vedrerende eksterne projektmidler

Revisionen har foretaget opfalgning pa styring og ledelsesmessigt tilsyn med projekter og bemarker, at
det kommet fokus pé projekter, herunder implementering af budgettering af forskningsmidler i 2014.
Revisionen vil i forbindelse med lebende revision for 2015 folge op pa omradet.

Administrationen folger labende op pa implementeringen af de naevnte tiltag.

Lagerkontrol
Revisionen har vurderet, at forretningsgangen for varelageroptelling er hensigtsmassig.

Len- og personaleomradet — forretningsgange og sagsrevision

Revisionen finder de etablerede forretningsgange vedrerende lonadministration betryggende, men at der
ikke 1 fuldt omfang sker gennemforsel af vedtagne interne kontroller, herunder at der ikke er et
ledelsestilsyn, der sikrer dette. Revisionen har ikke fundet vaesentlige fejl eller mangler i de gennemgéede
stikpraver. Der er dog set eksempler pad mangler i dokumentationen i sagerne, som er efterspurgt hos
Center for HR.

Ligeledes finder revisionen, at der er hensigtsmassige forretningsgange og interne kontroller vedrerende
den decentrale lenindberetning, men at der enkelte steder er mangler i tilsynet med indberetningen af
vagtplaner mm. for de medarbejdere, som forestar indberetningen i it -systemerne.

Revisionen anbefaler, at der sikres forneden dokumentation i sagerne, og sikres overholdelse af vedtaget
kontrolniveau. Administrationen er ved at folge op pa forretningsgangene, der skal sikre den fornadne
kontrol og dokumentation.

Len- og personaleomriadet — Gennemgang af politikernes honorering 2013
Der er foretaget revision af udbetalt vederlag til samtlige medlemmer af regionsrddet for 2013, herunder
udbetaling af variable ydelser.
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Revisionen konkluderer, at der er generelt er udbetalt korrekte faste vederlag. Det er dog konstateret, at
enkelte reguleringer for 2012 ikke er behandlet helt korrekt, og at der er enkelte mindre fejl vedrerende
2013.

I forhold til fravaersgodtgerelse og evrige variable ydelser, er der en forpligtigelse til at tilrettelegge
administrationen til udbetaling af fravaersgodtgerelse m.v. sé det sikres, at der ikke udbetales godtgerelse
til medlemmer, der ikke positivt har haft udgifter. Dette kan ske via en erklering fra medlemmet om, at
medlemmet har haft positive udgifter i forbindelse med fraveret. Efter ibrugtagning af nyt it -system i
marts 2013, forelegger der ikke leengere underskrevne blanketter fra det enkelte medlem. Revisionen har
angivet, at der folges op pa dette i 2015.

Administrationen har iverksat gennemgang af forretningsgange og kontroller pa omradet.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.
Administrationen arbejder videre med implementeringen af de navnte tiltag.

DIREKTORPATEGNING
Jens Gordon Clausen / Torben Hedegaard Jensen

JOURNALNUMMER
15003960

BILAGSFORTEGNELSE
1. Region Hovedstaden lgbende beretning regnskabsar 2014
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9. UDTALELSE TIL MINISTERIET FOR SUNDHED OG
FOREBYGGELSE I ANLEDNING AF STATSREVISORERNES
BERETNING NR. 10/2014 OM HOSPITALERNES BRUG AF
PERSONALERESURSER

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Rigsrevisionen har gennemfort en undersogelse af hospitalernes brug af personaleressourcer.
Rigsrevisionen har selv taget initiativ til undersegelsen 1 marts 2014.

Statsrevisorerne behandlede beretningen pa medet den 19. marts 2015 og har efterfolgende afgivet deres
bemerkninger til beretningen. Medlemmerne af regionsradet blev orienteret om Statsrevisorernes
bemarkninger den 30. marts 2015.

Statsrevisorerne har bedt ministeren for sundhed og forebyggelse om at redegere for de foranstaltninger
og overvejelser, som beretningen om hospitalernes brug af personaleresurser har givet anledning til.
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har anmodet Danske Regioner om at fremsende en samlet
udtalelse fra regionsradene, der kan anvendes til ministerredegerelsen.

INDSTILLING
Administrationen indstiller at forretningsudvalget overfor regionsradet anbefaler:

1. at regionen fremsender den vedhaftede udtalelse til Danske Regioner, til brug for den samlede
besvarelse til ministeren for sundhed og forebyggelse, og
2. at Statsrevisorernes beretning tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet, idet ordet: “nedsetter” i 5. afsnit i udtalelsen til Danske Regioner (bilag 3) erstattes af
“andrer”.

Forretningsudvalget opfordrede til, at beretningen dreftes i Regions MED udvalget.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING
Rigsrevisionen har udarbejdet beretning om hospitalernes brug af personaleresurser, som
Statsrevisorerne efterfolgende har afgivet deres bemaerkninger til.

Til brug for ministerens redegerelse til Statsrevisorerne om beretningen, har Ministeriet for Sundhed og
Forebyggelse anmodet Danske Regioner om at fremsende en samlet udtalelse fra regionsradene, der
forholder sig til beretningens indhold, konklusioner og Statsrevisorernes bemarkninger.

Beretningen

Formaélet med Rigsrevisionens undersggelse har varet at vurdere, om hospitalernes planlegning, styring
og opfelgning pa anvendelse af resurser understetter, at de bruger resurserne omkostningsbevidst. Dette
har Rigsrevisionen undersogt ved at besvare folgende spergsmal:

« Understotter afdelingsledelsen gennem afdelingens planlagning og arbejde med at effektivisere
arbejdsgangene, at afdelingen bruger resurserne omkostningsbevidst?

« Sikrer hospitalsledelsens og afdelingsledelsens styring og opfelgning, at det er gennemsigtigt,
hvordan afdelingen bruger resurserne?

Rapportens konklusion, der bygger pé interview og beseg pa 4 ortopaedkirurgiske afdelinger i 4 regioner,

er ikke specifik pr. region, og udmentes i en liste med opmerksomhedspunkter. Fra regionen har
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Ortopadkirurgisk afdeling pa Rigshospitalet og Center for HR deltaget.

Af beretningen fremgar det, at " Statsrevisorerne bemegrker, at det er muligt at f& bedre og mere
sundhed for pengene, hvis hospitalerne bruger personaleresurser og kapacitet mere effektivt” og at
" Satsrevisorerne skal pege pa, at regioner, hospitaler og afdelinger i denne beretning kan fa
inspiration til god praksis for, hvordan personal eresurserne kan anvendes mere omkostningsbevidst”
Statsrevisorerne navner fire generelle omrader, hvor de mener, at der kan findes
effektiviseringspotentialer. Disse er:

« Bedre brug af overenskomster

« Vagtplanlegning

« Forenklet og mélrettet ledelsesinformation
« Bedre kapacitetsudnyttelse

Der har gennem de seneste ar vaere opmarksomhed pé effektiv anvendelse af resurser og kapacitet i
Region Hovedstaden, bl.a. ved indledningsvist at etablere et felles Center for HR, som har sikret fokus
pa omradet. Der er sdledes allerede igangsat en rackke tiltag i regionen, som kan vaere med til at forbedre
de forhold, som Statsrevisorerne peger pa, herunder:

« Der er arbejdet med indgaelse af lokalaftaler, sd 17 % af alle ansattelser i regionen er omfattet af en
lokalaftale, der nedseetter hviletidsbestemmelser

« Udviklet et feellesregionalt vaerktej til budgetlegning af fremmedebehovet, og der arbejdes med

sammenhangen til den daglige vagtplanleegning

Alle afdelinger laver vurdering af budget og fremmedebehovet i IT -varktejet “fremmedeprofiler”

Der tilbydes kurser og specifikke opleeg om arbejdstidsregler, overenskomster og lokalaftaler

Regionens vagtplanlegningssystem kan héndtere afvigelser fra hviletidsbestemmelserne

15.000 medarbejdere i regionen er tilmeldt indmeldingsvaerktejet "MinTid”, hvor der kan afgives

onsker til bade vagter og fraver

Systemmaeessigt er der mulighed for at udbyde vagter pr. sms, sédfremt dette aftales i en lokalaftale

Der er etableret feelles indberetningsvejledninger pa alle omrader,

Der er udviklet e-learning i brugen/forstielsen af MinTid, overenskomster og arbejdstidsregler.

Der er etableret et centralt team af specialister i vagtplanlagning, hvor der samarbejdes med bade

jurister og gkonomer.

Der arbejdes 1 2015 fortsat med udvikling og her fokuseres serligt pa udvikling af verktej til
leegevagtplanlegning, bedre ledelsesinformation til de daglige ansvarlige pa omradet, at lobende kunne
beregne vaerdien af den pagaeldende vagtplan, at arbejde med arbejdsgange omkring
planlaegningssystemerne samt i 2016 en certificering af vagtplanlaeggere.

Administrationen leegger pa den baggrund op til, at Region Hovedstaden erklarer sig enig med
Statsrevisorerne i, at hospitalerne kan anvende personaleresurser og kapacitet mere effektivt. Det er
administrationens forventning, at det videre arbejde med ovenstaende tiltag vil medfere oget fokus og
viden om omradet, hvilket vil blive afspejlet i en mere effektiv anvendelse af personaleresurser og
kapacitet. Administrationen vil lebende folge op pa udviklingen af omradet.

Administrationen mener derfor, at Region Hovedstaden skal tage beretningen til efterretning og det
indstilles, at det vedlagte udkast til udtalelse fremsendes til Danske Regioner til brug for regionsradenes
samlede udtalelse om Statsrevisorernes beretning til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarsklit kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

Efter sagens behandling i forretningsudvalget og regionsradet fremsender administrationen udtalelsen til
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Danske Regioner, der fremsender en samlet udtalelse til ministeren. Efterfolgende afgiver ministeren for
sundhed og forebyggelse sin redegarelse for de foranstaltninger og overvejelser, som beretningen giver
anledning til.

DIREKTORPATEGNING
Jens Gordon Clausen / Torben Hedegaard Jensen

JOURNALNUMMER
14006438

BILAGSFORTEGNELSE

@1. Brev fra Danske Regioner vedrerende udtalelse til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse om
hospitalernes brug af personaleresurser

2. Statsrevisorernes beretning nr. 10 2014 om hospitalernes brug af personaleresurser

3. Udkast til Udtalelse fra Region Hovedstaden til DR til brug for udtalelse til Ministeriet for Sundhed
og Forebyggelse
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10. STATUS FOR ENSTRENGET OG VISITERET AKUTSYSTEM

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Forretningsudvalget far manedligt forelagt en status for aktivitet og efterlevelse af servicemal for
enstrenget og visiteret akutsystem.

INDSTILLING
Administrationen indstiller over for forretningsudvalget:

« at orienteringen tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:

Sagen blev udsat.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Godkendt.

Anne Ehrenreich (V), Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Aktivitet og ventetid i enstrenget og visiteret akutsystem er opgjort for februar og marts 2015 for
akutmodtagelser og —klinikker samt for februar, marts og april 2015 for Akuttelefonen 1813. Denne
status indeholder nye data for flere maneder, da Forretningsudvalget pa seneste mede i
Forretningsudvalget den 7. april 2015 udsatte sagen om status pa enstrenget og visiteret akutsystem.

Den manedlige status er forenklet i forhold til tidligere for at age overskueligheden, s der til
sammenligning fremgar gennemsnitlige tal for 2014. For en nermere gennemgang henvises til bilaget.

Akuttelefonen 1813

Akuttelefonen 1813 har i februar handteret 70.665 opkald, i marts 78.654 opkald og i april 79.006 opkald
til Akuttelefonen 1813. I april blev 10.069 opkald til Akuttelefonen 1813 viderestillet til leege. Dette svarer
til 1 gennemsnit ca. 2.630 opkald til Akuttelefonen 1813 1 degnet, hvoraf ca. 335 opkald viderestilles til en
lege.

Den mediane ventetid i februar var 9 minutter og 8 sekunder. Den mediane ventetid er forbedret siden
februar til 6 minutter og 8 sekunder 1 marts og senest 5 minutter og 38 sekunder i april. Forklaringen pé
den ogede ventetid i februar er bl.a. stigningen i opkald pr. dag i februar ift. januar samt at bemandingen
har veret under pres i forbindelse med afholdelse af ferie (vinterferie).

I april blev 34 procent af opkaldene til Akuttelefonen 1813 besvaret inden 3 minutter og 69 procent blev
besvaret inden for 10 minutter. Region Hovedstaden har et servicemél om, at 90 procent af opkaldene
skal vare besvaret inden for 3 minutter og alle opkald skal vare besvaret inden for 10 minutter.

Tabel for opkald og ventetid til Akuttelefonen 1813
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R G e R

_ Percentil Percentil Maksimal _ . naet naet
Antal Maedian _. indenfor indenfor _ .

(90%) (98%) ventetid . . inden for inden for

3 min. 5 min. . .
10 min. 20 min.
Gennemsnitlig maned i 2014 78.088 00:04:03 00:15:44 00:30:11 01:49:04 43% 56% 78% 94%
Januar 2015 75.047 00:04:42 00:16:40 00:27:04 01:03:07 40% 52% 73% 94%
Februar 2015 70.665 00:09:08 00:23:33 00:34:06 00:56:25 24% 33% 54% 84%
Marts 2015 78.654 00:06:08 00:18:28 00:27:42 00:58:02 31% 44% 67% 92%
April 2015 79.006 00:05:38 00:20:38 00:43:06 01:05:27 34% 47% 69% 90%

I februar er der ved Akuttelefonen 1813 gennemfort audits pd 80 generelle patientforleb samt pa 80
fokuserede patientforlob omhandlende bern med feber. Generelt viser auditresultaterne, at der pa en del
omrader er stor mélopfyldelse, herunder blandt andet, at grundlaget for at treeffe en korrekt visitation
samt valg af et passende respons er opfyldt i 95 procent af tilfeldene. Administrationen er ikke bekendt
med, at ovrige regioner laver tilsvarende audits. I bilaget er kvalitetsopfelgning i Den Praehospitale
Virksomhed beskrevet yderligere.

Patienttilfredshedsundersogelse

Der er foretaget en ny patienttilfredshedsundersegelse blandt godt 1.100 borgere, der var i kontakt med
Akuttelefonen 1813 i februar 2015. Patienttilfredshedsundersegelsen viser, at pa trods af for lange
svartider og kritisk medieomtale, sé har et klart flertal af borgerne et positivt indtryk af hjelpen pa 1813:

« 90 procent af borgerne oplever, at de i hgj grad eller i nogen grad foler sig hort og forstaet af den
lege eller sygeplejerske, de har talt med i Akuttelefonen 1813.

« I forhold til det rad, som borgerne far fra Akuttelefonen 1813, sd ved 90 procent, hvordan de
efterfolgende skal handle eller forholde sig.

Der er ogsé kritiske bemarkninger 1 undersegelsen. Isar ventetiden pa at komme igennem til
Akuttelefonen 1813 har for nogle borgere en negativ betydning for deres samlede indtryk af telefonen. 43
procent oplever f.eks., at ventetiden til at komme igennem er for lang.

Akutmodtagelser og akutklinikker

Servicemalet for patienter i behandlersporet overholdes fortsat. Det betyder, at for mere end halvdelen af
patienterne er behandlingen pabegyndt indenfor 1 time og mere end 95 procent har faet pdbegyndt
behandlingen indenfor 4 timer. I februar og marts var den mediane ventetid i behandlersporet i begge
maneder 27 minutter for hospitalerne samlet set, mens den mediane ventetid i vurderingssporet var 9
minutter i februar og 10 minutter i marts for hospitalerne samlet set.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Tiltreedelse af indstillingen indebarer ikke i sig selv gkonomiske konsekvenser

KOMMUNIKATION
Der forberedes en presseindsats

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 7. april 2015. Sagen blev udsat.
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Svend Hartling

JOURNALNUMMER
14013956

BILAGSFORTEGNELSE
1. Status pa enstrenget og visiteret akutsystem til FU 12. maj 2015
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11. HENVENDELSE FRA REGIONSRADSMEDLEM PER TARSBOL
(C) OM OVERBELZAGNING PA NORDSJALLANDS HOSPITAL

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

I henhold til forretningsorden for forretningsudvalget kan ethvert medlem af udvalget skriftligt anmode
om at fa en sag pa udvalgets dagsorden senest 8 dage forud for et ordinaert mede.

Per Tarsbel (C) har ensket en redegerelse for hvilke tiltag, der er ivaerksat for at athjelpe problemet
med overbelegningen pa Nordsjellands Hospital, Frederiksund og Hillered.

INDSTILLING
Administrationen indstiller til forretningsudvalget,

« at tage redegorelsen til efterretning.

POLITISK BEHANDLING

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:

Sagen blev udsat.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

Sundhedsudvalgets beslutning den 28. april 2015:

Sundhedsudvalget blev forelagt en status for overbelaegning pa regionens hospitaler. Endvidere
godkendte udvalget, at der ved udarbejdelse af forslag til udmentning af midler fra Finansloven til
"styrket indsats mod overbelegning" tages udgangspunkt i felgende fem elementer:

« Forbedre patientflow i de medicinske afdelinger
« Fremme akutmodtagelsernes organisatoriske funktion

« Fremme regional, tvergiende koordinering

» Fremme nodberedskab ved spidsbelastning

« Fremme koordination mellem praksissektor, kommune og hospitaler

Forslagene til udmentning af midlerne vil blive forelagt forretningsudvalget i juni maned.
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Sagen blev behandlet ssmmen med sag nr. 12 pa denne dagsorden.

Taget til efterretning.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Pa de medicinske afdelinger og i akutmodtagelserne har der varet meget travlt i de forste maneder af
2015 og flere steder har der varet overbelaegning. Dette gelder ikke kun i Nordsjellands Hospital, men
generelt pa regionens hospitaler. Nermere gennemgang af udviklingen i belegningsgraden og

initiativer mod overbelaegning behandles lobende i Sundhedsudvalget, som ogsa har haft sagen pa deres
mede den 28. april 2015.

Denne redegorelse indeholder en en n&rmere beskrivelse af ivaerksatte initiativer pa Nordsjllands
Hospital. Initiativerne ber ses i sammenhang med beskrivelsen af regionens initiativer for at nedbringe
overbelegning, som fremgér af medesagen om overbelegning, som regionsrddsmedlem Lise Miiller (F)
har anmodet om at fa pa forretningsudvalgets dagsorden.

I lyset af vinterens udfordringer med overbelaegning har en referencegruppe udarbejdet en
ny handleplanen for initiativer mod overbelegning, der indeholder principper for udmentning af midler
fra finansloven til initiativer mod overbelaegning.
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Nordsjeellands Hospitals initiativer for at nedbringe overbelzegning
Nordsjellands Hospital arbejder pa flere fronter for at hdndtere overbeleegningen pé en patientsikker
méde.

I dagligdagen er der en raekke indsatser, der har til formal at sikre et fornuftigt patientflow med fokus pa
at undgd overbelaegning. Det gaelder blandt andet:

« Daglige kapacitetsmeder: Ved disse konferencer matches sengekapaciteten med det akutte
patientindtag. Herved eges muligheden for at athjelpe situationen pa tvers af specialer.

« Hospitalets retningslinjer for ivaerksattelse af specielle tiltag ved overbelegning er blevet revideret.
Retningslinjerne foreskriver bl.a. eget hjelp fra serviceafdelingen pd de bererte afdelinger,
anvendelse af opvigningsfunktionen som perioprativt afsnit samt inddragelse af den kirurgiske
sengemasse i udligningen af overbelagningen.

« En flowmaster i akutmodtagelsen med fokus pa hensigtsmaessigt patientflow

« Samarbejde med kommunerne, herunder opsegende arbejde og folge -hjem-teams mv. I relation til
primarsektoren skal nye tiltag testes i nermeste fremtid. Et af de tilbud, der skal testes, er, at
praktiserende lager kan henvise til et subakut ambulant beseg pa Frederikssund matriklen dagen
efter.

Pa baggrund af belegningssituationen pa Nordsjallands Hospital primo 2015 har direktionen pa
Nordsjellands Hospital dagligt veret inddraget omkring forholdene i akutmodtagelsen og pé de
medicinske afdelinger og har reageret med konkrete handlinger. P4 den baggrund er der yderligere
ivaerksat folgende tiltag:

« Omfordeling af ressourcer séledes, at der opnormeres med et ekstra vagtlagt (Yngre Lager) pa
Lunge- og infektionsmedicinsk afdeling. Vagtlaget er implementeret primo 2015.

« Revision af overbelaegningsprincipper som blandt andet indeholder tydeliggerelse af
flowmasterfunktion i Akutmodtagelsen med selvstendigt mandat til at visitere patienter, samt
atholdelse af 2 daglige kapacitetsmoder.

« Ledelsestilstedevarelse pa afdelingsledelsesniveau pé kapacitetsmeder i weekenden siden arsskiftet.
Dette initiativ fortsatter forelebig til udgangen af marts. Det er vurderingen, at dette har positiv
effekt pa flow og belegningssituationen.

 ZEndring af afdelingernes daglige morgenkonferencer forelobig i perioden 12. marts — 1. maj,
saledes at der 3 gange ugentligt holdes et kvarter med planlaegning af dagens arbejde og 2 gange
ugentligt holdes 45 minutters konference inkl. undervisning m.m. Initiativet friger
specialleegeressourcer, der skal anvendes til gennemgang af patienter i Akutmodtagelsen.
Direktionen er opmarksom pa, at dette reducerer tiden til undervisning og vidensdeling, men har
vurderet, at dette er nodvendigt af hensyn til patientsikkerheden for en periode.

o Pr. 11. marts 2015 er det for en forelebig periode besluttet at kirurgiske patienter efter ankomst til
Akutmodtagelsen triageres for derefter hurtigt at blive kert til Kirurgisk afdeling for gennemgang og
optagelse af primarjournal. Med denne ordning fastholdes princippet om én indgang
1 Akutmodtagelsen og samtidig frigeres flere sengepladser til medicinske patienter.

Det er direktionen pa Nordsjallands Hospitals vurdering, at ovenstaende tiltag tilsammen skensmassigt
friger ca. 10 — 15 medicinske senge og dermed har varet med til at reducere den medicinske
overbelagning.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebarer ikke i sig selv ekonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 7. april 2015. Sagen blev udsat.
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015.
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DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Svend Hartling

JOURNALNUMMER
15001839
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12. HENVENDELSE FRA REGIONSRADSMEDLEM LISE MULLER (F)
VEDR. ARBEJDSMILJOET PA HOSPITALERNE

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLZAGGELSE
I henhold til forretningsorden for forretningsudvalget kan ethvert medlem af udvalget skriftligt anmode
om at fa en sag pa udvalgets dagsorden senest 8 dage forud for et ordinaert mede.

Regionsrddsmedlem Lise Miiller (F) har 1 mail af 20. april ensket en droftelse af arbejdsmiljoet pd
hospitalerne, ogsa set i lyset af de kommende budgetudfordringer.

Lise Miiller har fremsendt folgende spergsmal som baggrund for en dreftelse i forretningsudvalget:

1. De belegningsopgarelser vi ser, udregnes ofte ud fra en opgerelse sidst pa aftenen. Da mange
afdelinger har korte indleggelser, og opgerelserne tilsyneladende ikke helt fanger det, vil jeg bede
om opgerelser for belegning pa de nogle udvalgte medicinske afdelinger pa hvert
sygehus nedslagstidspunkter, fx hver 3. time, i lobet af et givent degn.

2. Forrige regionsrdd afsatte 40 mio. kr til nedbringelse af overbelegning. Jeg ensker derfor en

redegeorelse ift. hvordan de penge er udmentet og hvilken effekt de har haft.

Hvad der er gjort pd hospitalerne ift. arbejdsmiljetilsynets bemarkninger?

Samt en vurdering af kort- og langsigtede indsatser for at opna en télelig balance.

Er FAM'erne som konstruktion blevet evalueret? Har de lost deres funktion? Eller er der behov for

justering.

kW

INDSTILLING
Administrationen indstiller:

« at forretningsudvalget drefter sagen pa baggrund af nedenstdende informationer.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Sagen blev behandlet sammen med sag nr. 11 pa denne dagsorden.
Droftet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Ad 1) Belzegningsopgerelser

Status pa beleegningen

Tal for beleegningsgraden i 2014 og de forste tre maneder af 2015 tyder p4, at hospitalernes samlede
belegningsgrad er faldet i sammenligning med de foregdende ar (2010 -2013). Samlet set havde ingen af
regionens hospitaler en gennemsnitlig beleegningsgrad over 100 procent i 2014 og de tre forste maneder
af 2015, hvilket ellers var tilfeldet inden ”Handleplan 2014 for at nedbringe overbelegning” blev ivaerksat
12013.

Tal fra 2014 og de forste tre maneder af 2015 viser dog fortsat udfordringer med overbelegning, serligt
pé de medicinske afdelinger. Belegningsprocenten er et ménedligt gennemsnit, s& den samlede
belaegningsgrad pa hospitalerne kan godt ligge under 100 procent, selvom der i perioder forekommer
overbelegning pa de enkelte afdelinger eller afsnit.

Administrationen har udarbejdet to beleegningsoversigter for 2014 og to beleegningsoversigter for de
forste tre maneder af 2015:

« belaegningsoversigter pa grupper af specialer (akut, medicinsk, kirurgisk, gynakologisk/obstetrisk,
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neurologi, bern og @vrige) for hhv. 2014 og 2015.
« belegningsoversigter pd opholdsafdelinger for hhv. 2014 og 2015.

Belagningsoversigterne er vedlagt som bilag 3 - 6.

Belagningen er opgjort efter den ensartede nationale opgerelsesmetode, som er aftalt mellem regionerne
og Statens Serum Institut. Det er deri besluttet, at opgerelsen sker kl. 23 pa opholdsafdelinger (fysisk
placering) og sat 1 forhold til de disponible senge. Opgerelsen sikrer bl.a. at der er ssammenlignelige tal pa
tveers af regionerne.

I de vedlagte bilag er der vist den absolutte beleegning og antal disponible senge. I oversigterne er det
markeret med rede tal, nir den gennemsnitlige beleegningsprocent eller 75 -percentilen er 100 pct. eller
derover. 75-percentilen viser, at 75 procent af dagene i en maned er beleegningen under den angivne
belaegningsprocent.

Administrationen har ikke i forbindelse med udarbejdelsen sagen haft mulighed for at opgere
belegningsgraden pé nedslagstidspunkter, fx hver 3. time, i1 lobet af et givent degn. Safremt der onskes
yderligere analyser af beleegningsdata, kan forretningsudvalget anmode om dette. Administrationen ger
opmarksom pa, at det vil kraeve, at der afsattes ressourcer hertil.

Den vedlagte handleplan for initiativer mod overbelaegning indeholder dog en nuancering af data for
belegning bl.a. en beskrivelse af forhold, der pavirker beleegningssituationen, fx betydningen af
degnvariation. Handleplanen blev behandlet pa Sundhedsudvalgets mede den 28. april og er vedlagt som
bilag 2.

Ad 2) Ny handleplan for initiativer mod overbelaegning

Regionsrddet vedtog i september 2013 "Strategi for at nedbringe overbelaegning" og "Handleplan 2014
for at nedbringe overbelaegning". Regionsrddet afsatte 1 2013 1 alt 40 mio. kr. til nedbringelse af
overbelegning. Der er vedlagt et notat (bilag 1) med en redegerelse for, hvordan de afsatte 40 mio. kr. til
nedbringelse af overbeleegning er udmentet. Det er vanskeligt at opgere, hvilken effekt midlerne har haft,
men hospitalsdirektionerne oplyser, at midlerne og indsatserne formentligt har bidraget til at minimere
overbelegningen.

I finansloven for 2015 er der desuden afsat midler til en styrket indsats mod overbelaegning.

Folgende fremgér af finansloven: ” Styrket indsats mod overbelaggning: [...] Santidig er aftaleparterne
enige om at afsaette 50 mio. kr. i 2015, 100 mio. kr. i 2016 og 150 mio. kr. arligt fra 2017 til gget
kapacitet pa medicinske og geriatriske sygehusafdelinger for at understette mere effektive
patientforlab, korte hospitalsophold og bedre omsorg for de kronisk syge og addre medicinske
patienter.”

Finanslovsmidlerne forventes, at blive udmentet henover sommeren 2015.

Som opfelgning pa strategien og handleplanen for at nedbringe overbelaegning har en referencegruppe
udarbejdet en opdateret handleplan for initiativer mod overbelegning. Denne indeholder forslag til
principper for udmentning af midlerne fra finansloven til iverksattelse af nye initiativer mod
overbeleegning samt styrkelse af igangsatte initiativer.

Det overordnede mal fra “Strategien for at nedbringe overbelegning” om “ingen overbelegning” gaelder
fortsat, idet det erkendes, at der kan opsté serlige situationer. I sddanne situationer vil mélet altid vere at
minimere overbelagning.

Sundhedsudvalget godkendte pa deres meade den 28. april 2015, at midlerne udmentes til projekter inden
for strategiens 5 elementer:

« Forbedre patientflow i de medicinske afdelinger
» Fremme akutmodtagelsernes organisatoriske funktion
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» Fremme regional, tvergéende koordinering
« Fremme nedberedskab ved spidsbelastning
« Fremme koordination mellem praksissektor, kommune og hospitaler

Hospitalernes konkrete forslag til udmentning af midlerne vil blive forelagt forretningsudvalget til
godkendelse.

Ad 3) Pabud fra Arbejdstilsynet

Arbejdstilsynet har i 2014 gennemfort en serlig tilsynsindsats rettet mod psykiatrien, degninstitutioner og
sygeplejersker pd de somatiske hospitaler. Tilsynsindsatsen var malrettet det psykiske arbejdsmiljo og
havde serlig fokus pa felgende risikofaktorer: risikoen for vold og trusler om vold, stor arbejdsmeangde
og tidspres og hgje falelsesmaessige krav. Opsummerende fra tilsynene kan fremhaeves:

« P4 alle somatiske hospitaler, seks institutioner i Den Sociale Virksomhed og ti centre i Region
Hovedstadens Psykiatri har Arbejdstilsynet gennemfort et seerlig *psyk-tilsyn’. Der er i alt afgivet 40
pabud.

« Risiko for vold og trusler om vold samt stor arbejdsmeangde og tidspres er de hyppigste
emneomrader, hvor Arbejdstilsynet har givet reaktioner i den sarlige psyk -tilsynsindsats.

« Til de somatiske hospitaler er der givet flest reaktioner indenfor emnet arbejdsmeangde og tidspres
og til psykiatrien indenfor emnet vold og trusler om vold.

De enkelte hospitaler folger lokalt op pé de afgivne pébud, og der pagar en reekke konkrete tiltag for at
folge op pé de afgivne pabud. Lesningerne vil vaere hospitalsspecifikke (athangige af den lokale
kontekst) og ofte vil de igangsatte indsatser ogsé have et lengerevarende sigte.

De igangsatte lgsninger retter sig bade mod konkrete arbejdsmiljeinitiativer, men ogsa faglig forankrede
indsatser 1 forhold til eksempelvis organisering af arbejdet, samarbejde og normeringer. Der arbejdes
sdledes indenfor en bred pallette af losninger. Konkret kan fx n@vnes folgende indsatser fra regionens
hospitaler:

« Kursusaktivitet for personalet omkring fx forebyggelse og handtering af svare situationer,
supervision, konflikthdndtering

« Omorganisering af opgaver, vurdering og udvikling af kompetencer, oplering, introduktion,
opnormering, prioritering og nye arbejdsgange

« Lokale retningslinjer for psykisk ferstehjalp og indsatser for at forebygge vold samt registrering og
leering af arbejdsulykker

« Etablering af alarmer, implementering af patientinformationsskeerme med aktuel ventetid samt
ombygninger af venteomrade.

Ad 4) Indsatser for at opnai en télelig balance
Det er det enkelte hospitals ansvar, at felge op pa TrivselOP samt at hdndtere eventuelle konkrete pdbud
fra Arbejdstilsynet.

Overordnet viser TrivselOP-kortleegningen, der senest blev gennemfort i marts 2014, at der i det generelle
billede er mindre fremgange i arbejdsmiljeet pa en reekke temaer sammenlignet med forrige kortlagningen
12011, mens der for andre temaer er ’status quo’ med hensyn til arbejdsmiljeet. Der blev rapporteret
herom til forretningsudvalget i maj maned 2014, og ligeledes pa det serlige temamade for
forretningsudvalget den 27. januar 2015.

De konkrete arbejdsmiljeudfordringer pa hospitalsafdelinger og andre arbejdspladser handteres i det
lobende arbejdsmiljearbejde forankret i de lokale arbejdsmiljegrupper og i afdelingsledelserne — og er
understottet af den lokale ledelse og arbejdsmiljefunktion. Ansvaret for den lokale opfelgning er placeret
pé de enkelte hospitaler eller virksomheder.

Administrationen folger de lokale opfelgningsaktiviteter dels gennem de fzlles data og kortleegninger fra
TrivselOP, sygefravaer og arbejdsulykker, dels gennem dialogen med hospitalernes
arbejdsmiljeansvarlige og chefer samt ved atholde af 1-2 arlige moder med Arbejdstilsynets

tilsynsansvarlige for regionen, ligesom administrationen vil reagere, hvis Arbejdstilsynet sender rykkere
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pa pabud, der ikke bliver handteret.

Regionens arbejdsmiljo dreftes endvidere overordnet i det regionale MED -udvalg, hvor der ca. hvert
halve ar forelegges notat og negletal for arbejdsmiljeomradet, ligesom der lobende tages relevante
droftelser om sarlige temaer pd arbejdsmiljgomradet i MED -udvalget.

Udover felles TrivselOP, der aktuelt gennemfores hvert 3. ar, er der mulighed for lokalt at gennemfore
en sakaldt “mini-TrivselOP” ved lokale behov - som f.eks. efter indflytning i nye lokaler eller vasentlige
organisatoriske @ndringer. I gjeblikket pagar der ogsé ledelsesevaluering i hele regionen, hvori der bliver
spurgt til oplevelsen af ledelse - herunder personaleledelse og samarbejde. Dette er en god anledning til at
sette fokus pd ledelse og de ledelsesaktiviteter, der har stor betydning for de ansattes opgavelosning,
samarbejde om kerneopgaven og arbejdsmiljoet.

Ad 5) Evaluering af FAM’erne

Regeringen og Danske Regioner blev i skonomiaftalen for 2014 enige om at igangsette en faglig
gennemgang af regionernes arbejde med at etablere akutmodtagelser. Parterne har i juni 2014 forelagt
resultatet i rapporten "Faglig gennemgang af akutmodtagelserne”.

Gennemgangen viser, at akutmodtagelserne samlet set har loftet kvaliteten i behandlingen af den akutte
patient, og at regionerne implementerer anbefalingerne fra Sundhedsstyrelsens rapport fra 2007.
Arbejdsgruppen konstaterer samtidig, at regionerne og de enkelte akutmodtagelser pa en raekke omrader
har organiseret sig forskelligt og valgt forskellige losninger. Rapporten konkluderer, at der med den
foreliggende viden og dokumentation ikke er grundlag for at afgere, om der er lgsninger, der er bedre
end andre.

Den faglige gennemgang har til formal at understotte arbejdet med at etablere velfungerende
akutmodtagelser og komme med bidrag og anbefalinger til det fremtidige arbejde samt at udbrede de
bedste losninger pa tvaers. Gennemgangen udger saledes en slags “midtvejsstatus” pa
omstillingsprocessen.

Region Hovedstaden besluttede 1 2007 principper for de fysiske rammer og funktioner, ledelse og
bemanding 1 akutmodtagelserne. Principperne er labende blevet justeret i takt med indhestede erfaringer
pa hospitalerne. De senest justerede principper er fra 2013. Endvidere har regionen i rapporten
”Organisering af Akutmodtagelser og Akutklinikker”, fra august 2014 (bilag 7), opstillet en rekke
anbefalinger til mere ensartet organisering af akutmodtagelserne og akutklinikkerne. Formalet er at sikre
kvaliteten i patientbehandlingen og at sikre mere ensartede arbejdsforhold for personalet pa tvers af
regionens hospitaler, og understotte den omstillingsproces, som er sat i vaerk. En reekke af anbefalingerne
er gennemfort, andre er ved at blive konkretiseret yderligere, bl.a. har en arbejdsgruppe til opgave at
opstille forslag til ensartet, fagligt forsvarlig bemanding af akutmodtagelserne.

Der er, med udgangspunkt i de aftalte principper og anbefalinger til mere ensartet organisering fortsat
behov for en lebende dialog med hospitalerne m.fl. om organiseringen af akutomradet.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Tiltreedelse af indstillingen indebarer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarlig kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Forretningsudvalget drofter sagen pd medet den 12. maj.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Jens Gordon Clausen

JOURNALNUMMER
15006392
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BILAGSFORTEGNELSE

@1. Opfelgning pa strategi mod overbelaegning

2. Handleplan for initiativer mod overbelagning 2015

3. Belegningsgraden af disponible senge pd opholdsafdelinger 2014 - kl1.23

@4. Belagningsgraden af disponible senge pé opholdsafdelinger 2015 - k1.23

5. Belaegningsgraden af disponible senge pa opholdsafdelinger specialer 2014 - k1.23
@6. Belaegningsgraden af disponible senge pa opholdsafdelinger specialer 2015 - k1.23
@7. Rapport Organisering af akutmodtagelserne og akutklinikkerne august 2014
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13. ANMODNING FRA METTE ABILDGAARD (C) OM DROFTELSE
AF REDEGORELSE VEDR. UDENLANDSK PATIENTS OPHOLD

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

I henhold til forretningsorden for forretningsudvalget kan ethvert medlem af udvalget skriftligt anmode
om at fa en sag pd udvalgets dagsorden senest 8 dage forud for et ordinart mede. Mette Abildgaard (C)
har anmodet om, at forretningsudvalget drofter en redegerelse, som administrationen har udarbejdet om
forlabet af en udenlandsk patients behandling pa henholdsvis Rigshospitalet og Glostrup Hospital og pé
Amager og Hvidovre Hospital. Sagen blev udsat pa forretningsudvalgets mede den 7. april.
Sagsfremstillingen er suppleret med yderligere oplysninger.

INDSTILLING
Administrationen indstiller:

« at forretningsudvalget drofter redegorelsen.

POLITISK BEHANDLING

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:

Sagen blev udsat.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Droftet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Mette Abildgaard (C) har anmodet om, at den redegerelse, som administrationen har udarbejdet omkring
en udenlandsk patients behandling pa hhv. Rigshospitalet og Glostrup Hospital og pd Amager og
Hvidovre Hospital dreftes i forretningsudvalget. Mette Abildgaards henvendelse er vedlagt som bilag 1.

P& baggrund af avisomtale af forlabet er der stillet flere politikerspergsmal vedr. behandling af en
udenlandsk patient pa henholdsvis Rigshospitalet og Glostrup Hospital og pd Amager og Hvidovre
Hospital, ligesom sagen har givet anledning til spergsmal fra folketingsmedlemmer til sundhedsministeren
og fra Folketingets Ombudsmand.

Administrationens redegerelse er vedlagt som svar pa politikerspergsmal nr. 039 fra regionsradsmedlem
Kenneth Kristensen Berth og nr. 041 fra regionsrddsmedlem Charlotte Fischer (B). Redegarelsen er tillige
sendt til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse som bidrag til sundhedsministerens svar pa
folketingssporgsmal og til ombudsmanden. Redegerelsen er vedlagt som bilag 2.

Ministerens besvarelse af spergsmél 680 og 744 er vedlagt som bilag 3 sammen med oversigt over svar
pé spergsmal 553. Ministeren henviser i sit svar pa spergsmal 680 til regionens redegerelse, der er
vedlagt som fortroligt dokument til besvarelsen af spargsmal 553. Udtalelse fra ombudsmanden er
vedlagt som bilag 4.

Regionsrddsmedlem Kenneth Kristensen Berth har som politikerspergsmél nr. 051 og 070 stillet
supplerende spergsmal til sagen. Spergsmal og svar er vedlagt som bilag 5 og 6.

Det fremgér af svaret pa spergsmal 070, at patienten fik dansk cpr nummer den 5. februar og dermed ret
til vederlagsfri behandling fra denne dato. Hospitalet fik imidlertid ferst kendskab til det danske cpr
nummer ultimo marts. Ferdigbehandlingstidspunktet 14 efter hospitalets opfattelse omkring 1. marts, men
hospitalet var pa grund af manglende viden om patientens @ndrede cpr status afskaret fra at soge
patienten udskrevet til primerkommunal foranstaltning. Det betyder samtidig, at der ikke kan opkraves
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betaling fra kommunen efter reglerne for feerdigbehandlede patienter. Regionens hospitalsadministrative
systemer opdateres ikke automatisk ved @ndringer i cpr registret. Administrationen vil tage spergsmalet
om opdatering af personnummeroplysninger i hospitalsregistre, herunder i Landspatientregistret, op med
Okonomi- og Indenrigsministeriet, der har ansvaret for CPR.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indeberer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 7. april 2015. Sagen blev udsat.
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Jesper Olsen

JOURNALNUMMER
15004422

BILAGSFORTEGNELSE

1. Bilag 1 - Henvendelse fra Mette Abildgaard af 12 marts 2015

2. Bilag 2 - Administrationens redegerelse af 10 marts 2015

3. Bilag 3 - sundhedsministerens besvarelse af spargsmal nr. 680 og spergsmal 744 vedr. udenlandsk
patient

@4. Bilag 4 - Udtalelse fra ombudsmanden af 15 april 2015

5. Bilag 5 - Svar pa RR spml. 051 fra Kenneth Kristensen Berth

6. Bilag 6 - Svar pd RR spml. 070 stillet af Kenneth Kristensen Berth
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14. IDRATSKLINIKKER I REGION HOVEDSTADEN

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Region Hovedstaden tilbyder i dag behandling til patienter med idratsskader pa regionens hospitaler.

Herudover medfinansierer regionen fire idratsklinikker i samarbejde med kommunerne i det tidligere
Kebenhavns Amt.

Behandling pa regionens hospitaler er lige for alle borgere i regionen, mens behandling pa
idraetsklinikkerne er et tilbud, som er forbeholdt borgere bosat 1 kommuner i det tidligere Kebenhavns
Amt. Derfor foreslas det, at regionens tilskud til de fire idratsklinikker ophaves.

Sagen blev behandlet p4 mede i sundhedsudvalget den 25. november 2014 og 17. februar 2015, men
blev udsat.

Sundhedsudvalget anerkendte, at det er et problem med ulighed i behandlingen, men udvalget enskede
yderligere information om regionens idretsmedicinske tilbud og hering af idretsklinikkernes bestyrelser,
og derfor genbehandles sagen.

Der er afslutningsvist i sagen tilfojet et afsnit med tilbagemelding fra idreetsklinikkernes bestyrelser pa
administrationens seneste henvendelse efter udvalgets mede den 17. februar 2015. P4 mede i
sundhedsudvalget den 17. marts 2015 tiltrddte udvalget indstillingen om, at regionen vil stoppe sit tilskud
til ordningen.

INDSTILLING
Sundhedsudvalget indstiller at, forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

1. at Region Hovedstaden meddeler bestyrelserne for idreetsklinikkerne, at regionen vil stoppe
sit tilskud pr. 31. december 2015, og

2. at udrednings- og behandlingstilbud ift. idretsmedicinske skader, der kraver
hospitalsbehandling, integreres i de eksisterende tilbud pa regionens hospitaler

POLITISK BEHANDLING

Sundhedsudvalgets beslutning den 17. marts 2015:

Formanden satte administrationens indstilling under afstemning:

For stemte: Leila Lindén (A), Marianne Stendell (A), Ole Stark (V) Karin Friis Bach (B), Niels Hoiby (1),
og Annie Hagel (), 1 alt 6.

Imod stemte: Mette Abildgaard (C)

Undlod at stemme: 0.

[ alt: 7.

Administrationens indstilling var herefter godkendt.

Flemming Pless (A) og Marlene Harpsee (O) deltog ikke i punktets behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:
Sagen blev udsat.
Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling .

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Formanden satte sundhedsudvalgets indstilling under afstemning:
For stemte: A (3), B (2), F (1), V(1) og© (2),1alt9.

Imod stemte: C (2) og O (2), i alt 4.

Undlod at stemme: 0.

[ alt: 13.

Sundhedsudvalgets indstilling var herefter anbefalet.
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Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Idreetsklinikkerne i Region Hovedstaden blev behandlet pad mede i sundhedsudvalget den 25. november
2014.

Sundhedsudvalget enskede yderligere information om regionens idretsmedicinske tilbud samt hering af
idratsklinikkernes bestyrelser.

Derfor har administrationen rettet henvendelse til folgende for at bede om bemearkninger:

« bestyrelserne for de fire idraetsklinikker
« KKR Hovedstaden

« hospitalerne (ekonomiafdelinger)

« SFR Ortopadkirurgi

« SFR Reumatologi

De indkomne bemarkninger er vedhaftet som bilag.
Ligeledes er beslutninger fra tidligere politisk behandling af idraetsklinikkerne samt tidligere
korrespondance med KKR Hovedstaden vedhaftet som bilag.

Idraetsskader og behandling
Idretsklinikkerne beskriver, at de typiske skader, der ses i klinikkerne, er over -/ og fejlbelastningsskader
af muskler og led, fiberskader, loberkna og smerter i knae/knaeskal samt forstuvninger.

Ifolge SFR Ortopadkirurgi er det muligt overordnet at opdele idratsskader efter svaerhedsgrad samt
udrednings- og behandlingstilbud:

Tilstande, som kraver udredning med avanceret billeddiagnostisk udstyr, skal starte forlebet i
hospitalsregi. Banale overbelastningsskader kan uden problemer udredes og behandles hos alment
praktiserende leger.

Béde SFR Reumatologi og SFR Ortopadkirurgi beskriver, at patienter med de skader, som ofte ses pa
idraetsklinikkerne, ikke kreever undersegelse og behandling pa et hospital men kan behandles hos alment
praktiserende leege - evt. i samarbejde med fysioterapi.

Behandling af idretsskader handler blandt andet om at serge for, at motionerende borgere kan fortsaette
med et aktivt liv, og derfor er det vigtigt at fastholde et hejt kvalitetsniveau i behandlingen af borgere med
idraetsskader.

Det er vurderingen, at kvalitetsniveauet kan opretholdes - samtidig med at der sikres ensartede tilbud til
alle borgere 1 Region Hovedstaden og en effektiv ressourceudnyttelse - ved en integration med regionens
tilbud om behandling af borgere med idraetsskader hos egen leege eller pa hospitaler.

Patientens vej i regionens idrzetsmedicinske tilbud
Regionens egne idretsmedicinske behandlingsforleb er alle visiterede.

[llustration af et akut patientforleb ved en idratsskade:
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Egen lzge / Akuttelefonen 1813

N\

Akutklmikker/ Akutmodtagelser

AN

Opfalgende Behandling pa
kontrol hos ortopedkirurgisk
egen lege ambulatorium

k4 v

Evt. fysioterapi 1 kommunalt regi

[llustration af et elektivt patientforleb ved en idratsskade:

Egen lege

N\

CVI

N

Lokal ortopedkirurgisk eller renmatologisk afdeling

N\

Viderehenvisning til (relevant anato-
misk) fagomrade

N

Evt. fysioterapt 1 kommunalt reg1

Region Hovedstaden har et s&rligt tilbud pé Institut for Idreetsmedicin pa Bispebjerg Hospital. Instituttet
blev kéaret som 1 af de 5 vindere af Region Hovedstadens Global Excellence -pris 1 sundhed af
forretningsudvalget 1 2011. 1 2014 blev instituttet endvidere udnavnt af den internationale olympiske
komité (IOC) til at vaere 1 af kun 9 internationale klinikker, som komiteen benytter sig af, og hvor
forskning er i topklasse.

Afdelingen er en medicinsk enhed, der har tilknyttet specialleeger (overleger og afdelingslaeger) i
reumatologi eller ortopadkirurgi med serlig interesse for idreetsmedicin. Afdelingen far paraklinisk
service fra andre afdelinger pa Bispebjerg Hospital bl.a. Rentgen, Klinisk Biokemi og Klinisk
fysiologisk/nuklearmedicin og kan derfor bl.a. tilbyde MR- og CT-skanninger, ultralydsskanninger,
analyser af blodprever, knogleskinitigrafi (fotografering af knogler), compartmenttrykméling
(muskeltrykméling) og distal blodtryksméling (maling af blodtryk i ankler og teer).

Organisering af og aktivitet pa idrzetsklinikkerne
Region Hovedstaden medfinansierer i samarbejde med kommunerne i det tidligere Kebenhavns Amt fire
idraetsklinikker.

Idraetsklinikkernes abningstider og aktivitet varierer:
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Idrzetsklinik: Placering: Abningstider: Eehandlinger (2013-
data):
Vestkommunernes Glostrup Tn“sl.'dag sz?_mt . Leegijel-lhandci.!mgef: 5;59
Idreetsklinik Hospital ferste torsdagi | Fys. behandlinger: 859
' P mdr kI 16-20 | Talt- 1318

. Laegebehandlinger: 498

Idratsklinikken Nord Gentc_)ﬂe H} er tirsdag kl. Fys. behandlinger: 272
Hospital 15:30-18 Ialt- 770

Laegebehandlinger: 216
Fys. behandlinger: 548
Lalt: 764

Idraetsklinik Nord-Vest Herlev Hospital | Ikke oplyst

Amagerkonmmunernes
Idraetsklinik

Amager Hver tirsdag k1.
Hospital 15-19

Tkke oplyst.

Det er ikke muligt at fa data pa skader, der er idratsbetingede og behandlet pa regionens hospitaler,
hvilket skyldes, at der ikke registreres sa detaljeret (i skaderegistreringen der indberettes til LPR).
Eneste sammenligning er opgerelsen fra den specialiserede behandling pé Institut for Idraetsmedicin pa
Bispebjerg Hospital - her behandles godt 8.500 patienter arligt.

Hver idraetsklinik har sin egen bestyrelse, og klinikkerne er sdledes ikke en del af de pagaldende
hospitaler, selvom de benytter hospitalernes lokaler.

Som ordningen er i dag, er det 1 henhold til klinikkernes vedtegter kun borgere fra kommunerne i det
tidligere Kebenhavns Amt, der har gratis adgang til klinikkerne og klinikfaciliteterne. Administrationen er
dog bekendt med, at der er enkelte borgere fra andre kommuner i regionen, der benytter tilbuddet.

I henvendelsen til idraetsklinikkerne har administrationen anmodet om kommentarer til spergsmalet om
lige behandling af alle borgere.
Hertil svarer bestyrelserne fra idratsklinikkerne folgende (se bilag for uddybning):

o Vestkommunernes Idretsklinik: P4 grund af deres gkonomiske grundlag ma de afvise patienter, der
ikke bor i en af deres 8 bidragsydende kommuner.

o Idraetsklinikken Nord: Har ikke kommenteret pa spergsmaélet.

o Idraetsklinik Nord-Vest: Har haft patienter fra over 14 kommuner men skriver, at hvis de skal ga
meget ud over deres grenser, kan de komme 1 den situation, at de bidragsydende kommuner vil
gore vrevl over, at de skal betale for behandling af borgere, der tilherer ikke -bidragsydende
kommuner.

o Amagerkommunernes Idratsklinik: Har ikke kommenteret pa spergsmalet.

I idraetsklinikkerne arbejder laeger (specialleger i ortopadkirurgi eller reumatologi), fysioterapeuter og
sekretaerer.
Ifolge idretsklinikkerne fungerer samarbejdet mellem lager og fysioterapeuter rigtig godt.

Det samme tilbud gives i hospitalsregi. SFR Ortopadkirurgi oplyser, at patienter pa de
ortopaedkirurgiske afdelinger tilbydes fysioterapi pa lige fod med andre sygdomskategorier. Dette vil ofte
dreje sig om fysioterapi i kommunalt regi, hvortil der fremsendes en genoptraningsplan.

Finansiering af idrzetsklinikkerne
Klinikkerne finansieres af Region Hovedstaden i samarbejde med kommunerne i det tidligere Kebenhavns
Amt.

Regionens tilskud udger 75 % af udgifterne til fysioterapi, mens kommunernes tilskud udger
forholdsmassige andele af de ovrige udgifter fordelt efter antallet af 15 -34 arige indbyggere i den enkelte
kommune. Regionens tilskud til de fire klinikker udger érligt i alt ca. 450.000 kr.

Region Hovedstaden stiller desuden vederlagsfrit klinikfaciliteter til rddighed pé hospitalerne samt
atholder udgifter til legelonninger. Udgifter til leeger skeonnes arligt at udgere 1 alt ca. 530.000 kr. (dekkes
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fra det enkelte hospital).

Vestkommunernes Idretsklinik har opstillet regnskab over Region Hovedstadens udgifter til
idreetsklinikken (2011-regnskab, se bilag for uddybning).
Administrationen har en rekke indvendinger mod det opstillede regnskab:

I den forste del af regnskabet angives det arlige tilskud til leegelenninger til 50.000 kr.

Ifelge Glostrup Hospital (hvor Vestkommunernes Idratsklinik er beliggende) er de arlige udgifter til
leegelenninger pé ca. 220.000 kr.

Herudover giver Region Hovedstaden et arligt tilskud til Vestkommunernes Idraetsklinik p& 165.000 kr.
(hvilket udelukkende dekker 75 % af udgifterne til fysioterapi). Administrationen vurderer saledes, at
regionens arlige udgifter til tilskud og legelenninger for Vestkommunernes Idratsklinik udger ca.
385.000 kr. (og ikke 216.012 kr.).

I anden del af regnskabet tages der udgangspunkt i de DAGS -takster, der benyttes, nar hospitalernes
produktion skal beregnes. Derved fremstar det som om, at det koster 2.624 kr. at behandle en patient
med en idraetsskade pd Bispebjerg Hospital.

Den anvendte takst er et udtryk for en gennemsnitsberegning af alle udgifter til patientbehandling i
sundhedsvasenet over et ar (dvs. behandling + udgifter til beredskaber, forskning, administration,
bygningsdrift osv.) og kan séledes ikke anvendes til at sammenligne med omkostninger til behandling
pé en idraetsklinik.

Hvis idretsklinikkens opgaver skal lases 1 regionalt regi vil patientens vej vaere som tidligere illustreret,
og som bade SFR Ortopadkirurgi og SFR Reumatologi anferer, vil patienter med typiske
idraetsskader kunne udredes og behandles hos egen laege.

Til sammenligning er honoraret pa en konsultation hos en alment praktiserende leege 134,92 kr.
(geldende fra den 29. september 2014) og taksten for ambulant genoptrening mellem 743 og 1.603 kr.
(SSI Takstsystem 2014).

Antallet af borgere der tidligere har benyttet idraetsklinikkerne, men som nu vil sege egen laege, kendes
ikke. Det er dog vurderingen, at mange af disse borgere allerede har varet i dialog med egen lage, inden
de pa nuvarende tidspunkt ses i idratsklinikkerne.

Tidligere behandling af spergsmailet om idrzetsklinikkerne
Sagen har tidligere varet behandlet i den politiske tvaergaende arbejdsgruppe med s&rlige opgaver
vedrerende akutomradet (pd mede den 24. maj 2012).

Arbejdsgruppen anbefalede overfor regionsradet:

« At der ydes et ensartet idraetsmedicinsk tilbud til alle borgere i Region Hovedstaden — uanset bopzl
og alder,

« At tilbuddet forankres pd akuthospitalerne,

« At den specialiserede behandling tilbydes pa de etablerede centre for idratsrelaterede skader
(Institut for Idraetsmedicin pa Bispebjerg Hospital og Idraetsmedicinsk Afsnit pa Hillered Hospital),
0g

« At eventuelt frigjorte midler kan bruges til generelt at styrke behandlingen af idretsudleste skader pa
de ortopadkirurgiske afdelinger.

Sagen blev behandlet pa mede i forretningsudvalget den 12. juni 2012 (dagsordenspunkt nr. 19 - se bilag
for uddybning), og igen pa mede i forretningsudvalget den 14. august 2012 (dagsordenspunkt nr. 5 - se
bilag for uddybning) - begge gange med administrationens indstilling om at ophave regionens tilskud.
Forretningsudvalget valgte at udskyde sagen - begge gange med ensket om yderligere belysning af sagen.
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Undersogelser af patienttilfredsheden pa idraetsklinikkerne
Der eksisterer ikke en samlet undersegelse af patienttilfredsheden pa idratsklinikkerne.

Vestkommunernes Idretsklinik bemarker, at de har spurgt 24 personer om deres tilfredshed med
klinikken, og at deres generelle tilfredshed med klinikken er stor (se bilag for uddybning).

Et ensartet behandlingstilbud til alle borgere

Ud fra Sundhedsloven, sdvel som ud fra et generelt hensyn til ligelig behandling, er det ikke
hensigtsmessigt at opretholde et tilbud, som ikke sikrer ensartede behandlingstilbud for alle regionens
borgere (daekker kun borgere bosiddende i det tidligere Kebenhavns Amt).

Ifolge SFR Ortopadkirurgi er idraetsklinikkerne etableret pa et tidspunkt, hvor der var lange ventetider til
udredning og behandling i ortopadkirurgisk regi. I dag betyder udredningsretten og det udvidede frie
sygehusvalg, at patienterne hurtig kan blive udredt og behandlet i hospitalsregi. Samtidig er interessen for
uddannelse af alment praktiserende leeger indenfor omradet idreetsmedicin vokset, hvilket har betydet et
oget fokus pa uddannelsestilbuddet inden for omradet - sével i den formaliserede uddannelse som i
efteruddannelse.

Hvis regionen beslutter at ophave sit tilskud til idraetsklinikkerne og i stedet forankre den specialiserede
behandling af idraetsskader i hospitalsregi sikres en mere ensartet visitation, en klarere forankring af
ansvaret for det legelige arbejde (og dermed klarere ansvarsfordeling ift. klager) og en klarere forankring
af fx overholdelse af udredningsretten.

Opsigelse af aftale om idraetsklinikkerne
Idet idreetsklinikkerne finansieres af regionen i samarbejde med kommuner i det tidligere Kebenhavns
Amt, kan regionen ikke egenhandigt treeffe en beslutning om nedlaeggelse af idraetsklinikkerne.

Der er ikke i vedtegterne for idretsklinikkerne indskrevet et opsigelsesvarsel. Det er imidlertid
administrationens vurdering, at det ikke kan hindre, at parterne kan bringe finansieringen til opher med et
passende varsel, eksempelvis til udgangen af et regnskabsar, hvilket vil sige den 31. december 2015.

Séfremt forretningsudvalget beslutter, at regionen skal ophare med at stille personale til radighed og
finansiere dele af idraetsklinikkernes udgifter, vil dette blive meddelt bestyrelserne for idratsklinikkerne.
Reprasentantskaberne for de enkelte idratsklinikker kan 1 forlengelse heraf tage stilling til
idreetsklinikkens videre eksistens. Det er indskrevet 1 vedtaegterne, at hvis det besluttes at nedleegge en
idraetsklinik, sé skal evt. kapital — efter indstilling fra reprasentantskabet og godkendelse af kommunerne
1 det tidligere Kobenhavns Amt og regionen — anvendes til et tilsvarende idraetsmedicinsk tilbud.

Supplerende bemzerkninger fra idraetsklinikkernes bestyrelser
Pa made i sundhedsudvalget den 17. februar 2015 udtrykte udvalget enske om genbehandling af sagen til
mede den 17. marts 2015.

Udvalget gnskede yderligere bemarkninger fra idreetsklinikkernes bestyrelser - derfor har
administrationen rettet henvendelse til idreetsklinikkerne og modtaget deres bemarkninger (se bilag for
uddybning).

Administrationen har spurgt idratsklinikkerne:

« Hvor mange af patienterne, der behandles pa idratsklinikkerne, er blevet henvist dertil af egen lege
og hvor mange henvender sig pa eget intiativ?

« Hvordan feres journal over patienterne og hvordan kommunikeres med andre sundhedspersoner
involveret i patientens forleb? Det forudsattes, at Idratsklinikkerne efterlever bekendtgerelsen om
autoriserede sundhedspersoners patientjournaler.

« Hvad vil vere idretsklinikkernes forslag til at sikre, at klinikkers tilbud udbredes til alle borgere i
Region Hovedstaden, saledes at der sikres lighed 1 tilbuddet.
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Idreetsklinikkerne har anfort, at der ikke fores statistik over, hvor mange patienter, der er blevet henvist til
dem via egen leege. Amagerkommunernes Idratsklinik skriver, at alle deres patienter bliver henvist fra
egen lage, mens to andre idraetsklinikker anslar, at det drejer sig om et sted mellem 15 -25 % af
patienterne (den sidste idraetsklinik har ikke et bud).

De Sundhedsfaglige Rad vurderer, at alment praktiserende laeger kan héndtere en stor del af patienter
med idraetsskader, og ud fra tilbagemeldingen fra idraetsklinikkerne fastholder administrationen, at
starstedelen af patienterne vil kunne henvende sig til egen lage for at blive tilset og fa behandlet deres
idraetsskade.

De fire idraetsklinikker forer journal over patienterne pa forskellige mader: 2 i eget lukket, elektronisk
system og 2 ved papirjournaler. En af klinikkerne anferer, at der ikke sendes epikrise til egen leege med
mindre borgeren beder herom.

Idreetsklinikkernes vurdering er, at en udbredelse af idratsklinikkernes tilbud til alle borgere i Region
Hovedstaden ikke kan loses under den nuvarende ordning, da kapaciteten er for lille og ressourcerne for
fa. Idreetsklinikkerne anbefaler, at opgaven ber loses i et samarbejde mellem Region Hovedstaden og
fagkundskaben fra de nuverende idretsklinikker.

Administrationen vurderer, at de allerede eksisterende regionale tilbud om behandling af idraetsskader
samt behandling hos alment praktiserende leeger vil sikre, at patienter med idraetsskader bliver tilset og
behandlet hurtig og korrekt, og at opgaven bliver lost med inddragelse af fagkundskaben fra de
nuvarende klinikker via legerne, der i forvejen er ansat pa regionens hospitaler. Samtidig vurderes det
ikke muligt at fa regionens egvrige kommuner til at finansiere et tilbud med idratsklinikker, som vil vare et
supplement til regionens allerede eksisterende tilbud.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Overskydende midler fra en evt. ophavelse af regionens tilskud til idreetsklinikkerne kan fordeles til
regionens hospitaler - alternativt kan midlerne indgé som et element i kommende besparelser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Svend Hartling

JOURNALNUMMER
14012804

BILAGSFORTEGNELSE

@ 1. Korrespondance med bestyrelserne af idratsklinikkerne

2. Korrespondance med hospitalerne og SFR

3. Korrespondance med KKR Hovedstaden

4. FU Beslutninger 12062012 Idratsklinikker

5. FU_Beslutninger 14082012 Idratsklinikker

6. Supplerende korrespondance med idratsklinikkerne marts 2015
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15. PILOTPROJEKT OM SOCIALT UDRYKNINGSKORETOJ

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

I satspuljeaftale for 2015-2018 pa sundhedsomradet er afsat en pulje pa 5 mio. kr. i perioden 2015 -2016
til et pilotprojekt med socialt udrykningskeretej i hovedstadsomradet. Malgruppen er socialt udsatte og
hjemlase, som ofte er i en sadan tilstand, at det kan vere vanskeligt at vurdere, om der er behov for en
primer sundhedsfaglig eller en socialfaglig ydelse.

Region Hovedstaden har ssmmen med Kebenhavns Kommune ansegt om midler til pilotprojektet under
forudsetning af politisk godkendelse begge steder.

INDSTILLING
Udvalget vedr. Tvarsektorielt samarbejde anbefaler overfor forretningsudvalget og regionsrédet:

1. at ansegning om midler fra Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses pulje til pilotprojekt om
socialt udrykningskeretej godkendes, og

2. at Region Hovedstaden bidrager med en medfinansiering pd 760.000 kr., hvoraf 315.000
kr. prioriteres fra midlerne til understottelse af initiativer i Sundhedsaftalen.

POLITISK BEHANDLING
Udvalget vedr. Tvzersektorielt samarbejde den 28. april 2015:
Anbefalet med folgende bemarkninger:

1. Séfremt projektet er succesfuldt enskes en udvikling udover Kgbenhavns Kommune, og at flere
kommuner indgér i samarbejdet.

2. Udvalget ser gerne, at en storre andel af regionens egenfinansiering pa 760.000 kr. bevilliges fra
midler til understottelse af initiativer i Sundhedsaftalen frem for fra den Praehospitale Virksomheds
budget - eventuelt hele belobet.

3. Det ligger udvalget meget pé sinde, at sociolancen kun kan disponeres som en sekunder respons,
det ma aldrig vare en erstatning for en ambulance. Sociolancen skal vare et supplerende tilbud 1
situationer, hvor et sundhedfagligt tilbud er utilstreekkelig og en social indsats er nedvendig. Primaer
respons kan fx vere almindelig ambulance, politi eller en lokal lage.

4. Det skal undersoges, om der kan findes et billigere koreto;.

Hanne Andersen (A) og Per Seerup Knudsen (A) deltog ikke 1 modet.
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet, idet forretningsudvalget tilsluttede sig ndringsforslaget fra udvalget vedr. tvaersektorielt
samarbejde om, at regionens egenfinansiering pa 760.000 kr. bevilges fra midler til understottelse af
regionens initiativer i sundhedsaftalen.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

I satspuljeaftale for 2015-2018 pa sundhedsomradet er afsat en pulje pa 5 mio. kr. i perioden 2015 -2016
til et pilotprojekt med socialt udrykningskeretej i hovedstadsomradet. Malgruppen er socialt udsatte og
hjemlese, som ofte er i en sédan tilstand, at det kan vere vanskeligt at vurdere, om der er behov for en
primear sundhedsfaglig eller en socialfaglig ydelse.

Kebenhavns Kommunes Socialforvaltning, Kebenhavns Brandvasen og Region Hovedstaden er géet

sammen om en ansegning om pilotprojektet. Det er besluttet, at keretojet ikke skal kere
udrykningskersel, da det fordrer s@rlige kompetencer. I stedet ben@vnes keretojet en sociolance.
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Alle regionens kommuner har varet spurgt, om de enskede at deltage i projektet, men kun Kebenhavns
Kommune har haft ensker herom. Ministeriet forudsatter, at region og kommune medfinansierer
projektet.

Formail og malgruppe for sociolancen

Det overordnede formél med projektet er at lofte kvaliteten i den opsegende og forebyggende indsats for
gruppen af socialt udsatte og aflaste det praehospitale beredskab i opgaver, der vurderes at have en mere
socialfaglig karakter end en akut sundhedsfaglig karakter. @nsket er derudover, at projektet kan vaere
med til at oge patientsikkerheden for malgruppen, idet man med muligheden for en kombineret social - og
sundhedsfaglig indsats sikrer, at borgernes problemstillinger ikke falder mellem to stole.

Bemanding

Koretgjet bemandes med en socialfaglig og en sundhedsfaglig kompetence. Den socialfaglige sdvel som
den sundhedsfaglige kompetence bemandes i et rotationssystem, sd at flest muligt opnéar viden indenfor
omradet.

Udrykningskersel og transport

Sociolancen vil blive anvendt til at transportere borgere til eksisterende relevante tilbud i kommune og
region. Koretgjet vil ikke blive anvendt til behandlingskravende persontransport. Hvis der er behov for
behandlingskravende transport til fx en akutmodtagelse, kan en ambulance tilkaldes. Skal borgeren
transporteres til fx et socialt tilbud i kommunen, kan transporten forega i keretojet.

Sociolancen vil ikke blive anvendt til at kere udrykningskersel. Hvis situationen kraver en sddan
hastegrad, at der er behov for at kere med udrykning, skal der altid sendes en ambulance med de rette
kompetencer og treening i at kere i trafikken under disse forhold af hensyn til de evrige borgeres
sikkerhed.

Daekningsomrade og dzekningsperiode

Koretojet deekker primaert Kebenhavns Kommune. I projektperioden afklares den rette balance mellem
dekningsomrade og behov/kapacitet. Karetojet er i drift i et udsnit af ugens dage. Disse dage skifter hver
tredje méned, sa at der 1 projektet opnas sterst mulig baggrund for at evaluere behovet fordelt pa ugens
dage og degnets timer.

Opgaveportefolje

Personalet pa sociolancen kan pé stedet tilbyde borgeren en almen sundhedsfaglig behandling og
afdekning af behov og socialfaglig rddgivning og vejledning. Safremt borgeren har enske om mere, kan
borgeren henvises eller transporteres til de eksisterende relevante tilbud i kommune og region.

Rekvirering, visitation og disponering samt supplering

Visitation og disponeringen af sociolancen forankres som en del af Region Hovedstadens 112 AMK -
Vagtcentral og Akuttelefonen 1813. Sociolancen vil derfor blive integreret som en valgmulighed
(respons) i de beslutningsstettevaerktejer, der benyttes af det sundhedsfaglige personale pa henholdsvis
112 og Akuttelefonen 1813. Denne integration vil ligeledes sikre, at karetojet ikke gér ind og erstatter det
ordinzre beredskab, men blot udfolder responsmulighederne. Det betyder, at udrykningen ikke bliver et
parallelt - og méske ringere system — for de udsatte, men alene et supplement og dermed en forbedring
for de udsatte, hvilket er magtpéliggende for projektejerne.

Organisering af projektet

Projektet opbygges med en projektorganisation og forankres i en styregruppe bestaende af
repraesentanter fra Kebenhavns Brandveasen, Kebenhavns Kommunes Socialforvaltning og Region
Hovedstadens Akutberedskab. Det er styregruppens opgave at sikre, at projektet udferes i
overensstemmelse med projektbeskrivelsen. Styregruppen skal dertil lebende evaluere projektet. Ved
projektets afslutning udformer styregruppen en samlet evaluering for hele projektperioden. Formandskab
og sekretariat i styregruppen varetages af Regionen Hovedstaden.

Budget
De ansegte projektmidler fra SATS-puljen vil blive anvendt til indkeb og lebende driftsudgifter for
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karetaj og IT system og samt til dekning af lenudgifter for personalet pa sociolancen. Et samlet overblik
ses 1 nedenstaende:

Budgetpost Udgift i projektperioden (17 maneder)
Indkgb og drift af keretgj 656.000

It og drift 195.000

Lon samlet 4.109.000

| alt 5.000.000

Da det ikke vurderes muligt, at der kan afsattes de nedvendige midler til en degndekkende funktion, er
det valgt, at karetojet er i drift 77 timer om ugen. Timerne veksler labende i projektperioden saledes, at
der opnas viden omkring aktivitet og behov alle ugens dage.

Medfinansiering

Region Hovedstaden, Den Prehospitale Virksomhed, bidrager med finasiering til deekning af lenudgifter
til dispatcher, AMK-lege og den nedvendige administrative assistance, herunder projektledelse, 1 alt
760.000 kr. Heraf soger Den Praehospitale Virksomhed 315.000 kr. i regionale midler til projektledelse.

Administrationen foreslar, at der fra puljen til understettelse af initiativer under Sundhedsaftalen (jf.
dagsordenens sag 5) bevilliges 315.000 kr. Bevillingen vil da ikke felge den proces der ligges op til vedr.
puljemidlerne, men da projektets finansiering athanger af satspuljens udmentning skal bevillingen gives
nu.

Keabenhavns Kommune bidrager med finansiering til deekning af lenudgifter til den nedvendige
administrative assistance, i alt 42.000 kr.

OKONOMISKE KONSEKVENSER

Region Hovedstaden skal finansiere 1 alt 760.000 kr. hvoraf det 1 denne sagsfremstilling indstilles, at
315.000 kr. bevilliges fra regionens puljemidler til initiaver under sundhedsaftalen. De restende midler
atholdes inden for Den Prahospitale Virksomheds budget.

KOMMUNIKATION
Der forberedes en presseindsats.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsrddet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Svend Hartling

JOURNALNUMMER
15005781

BILAGSFORTEGNELSE

1. bilag 1 Sociolance Ansegning om satspuljemidler til socialt udrykningskeretgj
@2. Bilag 2 Sociolance Bilag 2 budget
3. bilag 3 Sociolance samarbejdsaftale
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16. TRAFIKBESTILLING 2016

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Region Hovedstadens rolle som trafikbestiller er &ndret betydeligt med den nye lov om Trafikselskaber,
hvor regionen far ansvar for dobbelt sa meget bustrafik. Buslinjer med regional karakter, sdsom S -linjer
og R-linjer overflyttes til regionalt ejerskab, men i udgangspunktet inden for samme gkonomiske ramme
for Region Hovedstaden, ved at administrationsomkostninger nu deles med kommunerne. Andringerne i
linjefordeling mellem regioner og kommuner blev behandlet ved miljo - og trafikudvalget den 26. august
2014 og ved regionsradet den 9. september 2014. Regionen bestiller arligt den enskede betjening med
regionale buslinjer og lokalbaner. Trafikbestilling 2016 skal sendes til Movia i maj 2015.

Regionsradet besluttede den 17. juni 2014 at igangsette en analyse af muligheder for at optimere pa de
eksisterende og kommende regionale linjer, samt at afdekke potentialer for udvidelser med nye regionale
buslinjer. Administrationen har pa baggrund af analysen bedt Movia om at komme med forslag til
@ndringer. Movias forslag til trafikbestilling 2016 er vedhaftet som bilag 1. Administrationen foreslér, at
udvide driften med tre nye E-bus linjer samt en driftsudvidelse pd Lokalbanen og R -busserne 1
Nordsjalland. Desuden laegges der op til at reducere driften pa flere busser som konsekvens af de nye
linjer. Udvidelserne i driften foreslds finansieret via gvrige regionale udviklingsmidler.

Driftsudvidelsen vil i 2016 og fremover understotte begge driftsmél for den regionale kollektive trafik ved
bdde at forege antallet af passagerer og ege produktiviteten (passagerer pr. tilskud). Ligeledes vil
tiltagene vaere 1 overensstemmelse med regionens mal om en gron og innovativ metropol samt fossilfri
transportsektor 1 2040.

Belabene er angivet i pris- og lenniveau 2016.

INDSTILLING
Milje- og trafikudvalget indstiller, at forretningsudvalget overfor regionsrddet anbefaler:

1. at godkende at den ordinare drift pa de regionale buslinjer og lokalbaner i Region
Hovedstaden i 2016 udferes med en driftsudvidelse pa 11,7 mio. kr. sdledes at der i 2016
bestilles bustrafik for 511,2 mio. kr. (inklusiv feelles administrationsudgifter),

2. at godkende at driftsudvidelserne pa 11,7 mio. kr. anvendes til tre nye buslinjer, en
driftsforegelse pa Lokalbanen og R-busserne, samt en reduktion i driftsomfanget pa flere
linjer, som beskrevet i bilag 1 (Forslag til Trafikbestilling 2016),

3. at godkende at der frem mod Trafikbestilling 2017 og 2018 arbejdes for at effektivisere den
regionale kollektive trafik med henblik pa at holde udgifterne til kollektiv trafik inden for en
gkonomisk ramme pa 500 mio. kr.,

4. at administrationen bestiller en handlingsplan hos Movia for hvorledes grennere busser kan
implementeres i drift i det nye regionale net.

POLITISK BEHANDLING

Milje- og trafikudvalgets beslutning den 5. maj 2015:

Indstillingens punkt 1-4 blev anbefalet, idet udvalget bemarker, at muligheden for en direkte busrute
mellem Amager og Hvidovre Hospital med fordel kan droftes i de kommende budgetforhandlinger.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.
SAGSFREMSTILLING

Region Hovedstaden er som trafikkeber hos Movia gkonomisk ansvarlig for tre hovedomrader:
Lokalbaner, regionale busruter og en del af de fzlles administrationsudgifter.
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Okonomi til kollektiv trafik 2016

Samlet set indebarer de tre hovedomréader, uden en driftsudvidelse pa 11,7 mio. kr., en forventet udgift
pa 499,5 mio. kr. 1 2016. Som konsekvens af ny Lov om Trafikselskaber oges regionens udgifter til
busdrift til ca. det dobbelte i forhold til tidligere. Regionen kompenseres for de egede driftsomkostninger
ved en tilsvarende reduktion i udgifterne til den felles administration. For trafikbestilling 2016 udger
busdriften saledes 40 % af udgifter i modsetning til 20 % tidligere ar. Samtidig betyder @ndringen, at
administrationsomkostninger til Movia nu ogsa dekkes af kommunerne.

Nettoudgifterne til driften af busser og baner varierer athengig af samfundsekonomi, passagerindtaegter,
dieselpriser mm. Budget 2016 for kollektiv trafik ligger hojere end tidligere ar selv med samme
driftsomfang pa busser og lokalbaner, bl.a. pga. en afsluttet voldgiftssag, der betyder ferre
passagerindtegter for Movia.

I trafikbestilling 2016 indstilles flere forskellige tiltag, heraf justeringer/effektiviseringer af eksisterende S -
linjer, samt driftsudvidelser pa Lokalbanen og R -linjerne samt tre nye E-buslinjer. Dette udger en samlet
driftsudvidelse pa 11,7 mio. kr. til kollektiv transport i Region Hovedstaden.

Trafikbestilling 2016 — mulige 2endringer af driften
I juni 2014 godkendte regionsradet igangsattelse af en analyse af ”Det nye regionale net”, med det formal
at analysere de kollektive trafikforbindelser.

Principper for trafikbestilling
Som baggrund for analysen og forslag til trafikbestilling 2016 har administrationen arbejdet ud fra
folgende principper:

« En klar adskillelse af roller for en regional bus og en kommunal bus: De regionale busser skal
opfylde en anden rolle end de kommunale busser.
« Mest bustrafik til flest: Busdriften skal intensiveres hvor der er sterst potentiale og reduceres hvor
der er mindst
« En regional buslinje skal vaere hurtig, hyppig og direkte
« En god og dben dialog med bererte kommuner, hvor disse inddrages aktivt i den fremadrettede
planlegning.
« Kendte busprodukter med en skarp og defineret profil: S- R- og E-busser skal folge en skarpt
defineret profil.
« De regionale linjer skal, i samarbejde med kommunerne, understottes af tiltag indenfor:
o gode tekniske fremkommelighedslesninger
o gode stoppestedsfaciliteter, realtidsvisning, kundevenlige forhold og serligt hensynstagen til
@ldre, handicappede og bern
o mobility management lgsninger og virksomhedssamarbejde
o en gren profil med moderne miljerigtigt busmateriel og drivmidler
« En udvidelse i trafikbestilling 2016 folges op med labende optimeringer fra trafikbestilling 2017 og
frem. Med henblik pa at holde udgifterne til den kollektive trafik inden for en ekonomisk ramme pa
500 mio. kr.

Mulige scenarier
I Movias notat “’Forslag til Trafikbestilling 2016 (bilag 1) beskrives tre scenarier, som kort ridses op
nedenfor:

« Scenarie 1: To store E-buslinjer (linje 371E og 175E) implementeres. Samlet passagerpotentiale pa
2,8 mio. arlige pastigere, og en forventet gget nettodriftsudgift pa 6,6 mio. kr.

« Scenarie 2: Som scenarie 1, men med driftsudvidelse pa Lokalbanen og R -nettet. Samlet
passagerpotentiale pd 3,3 mio. passagerer arligt, og med en samlet gget nettodriftsudgift pa ca. 8,5
mio. kr.

« Scenarie 3: Som scenarie 2, men med en udvidelse pa linje 372E ogsé. Samlet foragelse af
nettodriftsudgift pa ca. 11,7 mio. kr.

Scenarierne er opstillet uden umiddelbar prioritering, hvor scenarie 1 dog indeholder de to E -buslinjer
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med det storste passagerpotentiale. Linjerne betjener et stort erhvervsomrade i Ballerup, Lautrupparken,
og giver en god deekning af hovedpendlingskorridorerne. I scenarie 2 tillegges en driftsudvidelse pa
Lokalbanen, hvor der er en forventning til en stor passagerforegelse i yderomraderne i Nordsjaelland.
Yderligere er der i scenarie 3 tillagt linje 372E som er en linje, der har en primar funktion som hurtig
forbindelse mellem Hillered og Skibby over Frederikssund for pendlere og uddannelsessegende unge,
med en vasentligt lavere rejsetid.

Samlet giver dette et stort loft ved korridorer, hvor de regionale rejsemal (hospitaler, erhvervsomrader,
transport knudepunkter, uddannelsesinstitutioner osv.) har veret i fokus i planlaegningen. Ligeledes har
det vaeret formalet at udpege scenarier som giver den sterste passagerstigning i forhold til den
okonomiske ekstra omkostning. Dette statter op om de regionale driftsmal, samt ved overflytning af
bilister til den kollektive trafik giver det en reduceret trengsel samt et lavere regionalt CO ,-udslip. Det er,

kort sagt, et stort loft til den kollektive trafik i Region Hovedstadens kollektive trafik til fordel for
uddannelsessogende unge, pendlere og fritidsrejsende pa tvers af de kommunale granser. I bilag 1 kan
der leeses mere om bevaggrundene og datagrundlaget for udvelgelse af tiltagene i de tre scenarier.

Bilag 1 beskriver desuden de forskellige linjer der indgar i scenarierne i detaljer, mens de kort er gengivet
nedenfor:

Linje 372E: Skibby — Frederikssund — Hillered: Linjen der foreslés oprettet vil give en direkte vej fra
Skibby til Hillered over Frederikssund. Linjen er foreslaet primart pa baggrund af et enske om at
forbedre adgangsvejene for unge erhvervsuddannelsessogende med en hurtig linje. Linjen vil skare ca. 40
minutter af rejsetiden af i forhold til nuvaerende kollektivtrafik muligheder. Som konsekvens af dette
foreslas linje 230R og 600S reduceret marginalt.

Linje 175E: Skodsborg — Lyngby — Malmparken — Heje-Taastrup: Linjen foreslas oprettet i Ring 4 som
supplement til linje 400S. Linjen betjener store erhvervsomrader, knudepunkter og boligomrader.
Ligeledes knytter linjen DTU og Lautrupparken sammen, hvilket er hensigtsmassigt for
uddannelsessggende. Linjen forbinder erhvervsomrdder med Kystbanen. Linje 330E foreslas afkortet
som konsekvens heraf, og ligeledes skares en enkelt afgang pa linje 400S i dette forslag.

Linje 371E: Allerad — Farum — Malmparken: En direkte linje pa tveers af S -togsfingrene med hejt
passagerpotentiale. Pendlere fra Allered til Lauttrupparken vil spare et skift og cirka 15 minutter, hvilket
vil forventeligt gore at flere pendlere vil velge bussen som alternativ til bilen. Linje 500S foreslas
reduceret i frekvens som konsekvens af denne linje.

Udvidelse af Lokalbanen og R-nettet: Forslaget til udvidelse af Lokalbanens driftsomfang indebarer et
vasentligt loft. Udvidelserne indebaerer blandt andet en udvidelse af driften pa hverdage med
halvtimesdrift til kl. 22 samt udvidelse af driften pd Nerumbanen til 10 -minutters drift pd hverdage, som
tilpasses S-toget. Som led i dette foreslas desuden en opgradering af R -busserne sa deres kersel
tilpasses udvidelserne pa Lokalbanen. Samlet forventes en stigning pa R -busser og Lokalbanen pa 0,5
mio. arlige passagerer og en nettodriftsudgift pa cirka 1,9 mio. kr.

Natbusbetjening

Region Hovedstaden har i 2015 ingen natbusbetjening, men vil 1 2016 overtage i alt 10 natbuslinjer fra
kommunerne. I den forbindelse har det vaeret ensket at afdekke mulighederne for at kere natbusbetjening
med Region Hovedstadens hovedlinjer, primert S-busserne. Administrationen vurderer, at der pa
nuvarende tidspunkt ikke er nok viden til at give et kvalificeret billede af natterejsemenstre og
dermedbehov for busdrift og passagerpotentiale. Se mere om beregninger for natbusbetjening i bilag 2
og om det fremtidige arbejde med natbusserne i bilag 3.

Regional betjening af Drager
I forbindelse med arbejdet med det nye regionale net har arbejdsgruppen afdaeekket muligheder for
generelt at forbedre Drager betjeningen med regional bustrafik, samt at skabe en mere direkte forbindelse
mellem Vestegnen og Drager (primert med fokus pa rejser med destination Hvidovre Hospital). Drager
Kommune er ved at se pa forbedret busbetjening og resultaterne af dette arbejde foreligger ikke endnu.
Der er i arbejdet undersagt flere forskellige scenarier:
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« En ny linje fra Herstedvester over Hvidovre Hospital til Drager
« Forlengelsen af linje 500S til Drager
o Oml®gning af linje 350S

De tre alternativer er ikke pa nuvaerende grundlag vurderet farbare grundet Drager Kommunes nuvarende
proces, den heje omkostning ved tiltagene samt den lokale karakter ved kerslen. Der kan leses mere om
beregningerne for de forskellige muligheder i bilag 2.

I miljo- og trafikudvalget er der tidligere udtrykt enske om, at betjeningen mellem Amager og Hvidovre
Hospital skal styrkes. Administrationen vil frem mod trafikbestilling 2017 arbejde videre med at
undersoge, hvordan rejsebehovet mellem Hvidovre Hospital og Amager Hospital kan lases, samt med
idéen om en styrket Dragerbetjening. I bilag 4 ses et notat fra Movia om en eventuel buslinje mellem
Sundbyvester Plads og Hvidovre Hospital.

Administrationen vurdering og indstilling

Det er administrationens vurdering af den samlede kollektive trafik far et stort loft, hvis indstillingen om
scenarie 3 godkendes. Ligeledes vil loftet pad Lokalbanen og tilherende R -busser give en vaesentlig
betjeningsforbedring for regionale rejsemal i og uden for Storkebenhavn. Scenarie 3 giver en bedre
fladedeekning end det samlede kollektive trafiktilbud i Region Hovedstaden i 2016 med eksisterende og
kommende regionale buslinjer og vil medvirke vasentligt til en passagerstigning. I scenarie 3, som legger
op til en fuld driftsudvidelse, er der vurderet en effekt pa 3,8 mio. arlige péstigere og svarer til cirka 8 % i
samlet passagervakst for alle regionale buslinjer, men med en samlet udgiftsforegelse pa blot cirka 3,5
%. Dette giver sdvel en samlet stor passagerstigning samt en produktivitetsstigning (passagerer i forhold
til ekonomi), hvilket er 1 fin overensstemmelse med regionens centrale driftsmal pa trafikomradet. Dette
vil desuden medvirke til en vaesentlig CO2 reduktion i regionen, med en forventet betydelig overflytning
af bilister til den kollektive trafik. Det noteres, at Movia i bilag 1 anbefaler scenarie 2, under forudsatning
af et ovre loft pa eventuelle drifsudvidelser pa 10,0 mio. Det er dog administrationens vurdering, at
scenarie 3, som ogsé inkluderer linjen fra Skibby -Frederikssund-Hillered har stor veerdi for de
erhvervsuddannelsessggende, og som et regionalt fokusomrade pa uddannelsessggende anbefales
dermed scenarie 3.

De involverede kommuner har varet inddraget i overvejelserne pa administrativt niveau undervejs i
processen. Der har veret flere forslag og ensker som for s& vidt muligt er indarbejdet i forslaget, og der
har ikke varet nevnevardige bekymringer i forhold til forslagene om @ndringer. Derimod har der varet
en generel opbakning fra de bererte kommuner til forslagene i scenarie 3, hvilket skyldes at de udvalgte
@ndringer netop bygger videre pa generelle ensker til betjening. Det er administrationens vurdering at en
positiv indstilling fra kommunerne er nedvendig i forbindelse med udvidelser i trafikbestilling 2016, og en
god grobund for samarbejdet i de kommende ar hvor optimeringer og eventuelle reduktioner er
nedvendige for at seenke det generelle udgiftsniveau til kollektiv trafik og dermed fastholde et fremtidigt
ovre loft pd udgifter til kollektiv trafik pa ca. 500 mio. kr. arligt.

Tabel 1: Trafikbestilling 2016 samlet indstilling, scenarie 3
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Lini Skennet Forventet Forventet
1nje nr. passagervaekst/tab [nettoudgift selvfinansieringsgrad

372E . . 0

Skibby — Frederikssund - Hillerad .5 mio. 3,3 mio. kr. P> %

175E

Skodsborg — Malmparken — Haje- [2,5 mio. 7,9 mio. kr. 74 %

Taastrup

371E . . 0

Allergd — Farum — Malmparken L1 mio. 6,0 mio. kr. 08 %

330E . . 0

Afkortning af linje ved DTU Lyngby| 0.1 mio. 0.7 mio. kr. 156 %

400S

Reduktion til 10 min drift i - 0,4 mio. - 2,5 mio. kr. 69 %

myldretiderne

500S

Reduktion til 10 min drift i - 0,3 mio. - 4,1 mio. kr. 49 %

myldretiderne

Ekstra afgange 310R og 600S i . )

Nedlaeggelse af ekstra afgange 0,1 mio. kr.

Lokalbanen 450.000 0,5 mio. kr. 93 %

320R 21.000 0,4 mio. kr. 38%

380R 18.000 0,4 mio. kr. 32%

390R 16.000 0,6 mio. kr. 23 %

Afsluttende bemaerkninger om usikkerhedsfaktorer

I budget 2015 indgér der 10 mio. kr. til tiltag inden for fremkommelighed, mobilitet og intelligente
trafiklasninger, hvilket vil give passagervakst samt reduktioner i kereplanerne med reduktion i
tilskudsbehovet som folge. Reduktioner i kereplaner samt passagervakst som felge af
fremkommelighedstiltag er ikke estimeret i denne indstilling, men vurderes vasentligt at kunne reducere
driftsomkostningerne fra 2017. Samtlige kommuner, hvor de nye linjer planlagges at kere i, er blevet hort
péd administrativt niveau om de foreslaede E -bus linjer, og er grundleggende positive overfor tiltagene.
Dialogen med de bererte kommuner vil fortsatte i den videre proces frem mod implementering, primart i
Movia regi, og kan betyde mindre lokale justeringer af forslagene, ekesempelvis pa stoppestedsniveau.

Generelt skal det bemerkes at der med stigningen i mangden af busdrift fra 2016 er en sterre usikkerhed
forbundet med Region Hovedstadens driftsskonomi. @konomien er pavirkelig overfor udsving i diesel -
og lenindeks, samt udsving i passagertal og passagerindtegter per pastiger. Det betyder, at selvom det
samlede beleb er tilnaermelsesvist det samme 1 2016 som i1 2015, er det for de kommende ar forbundet
med en langt storre usikkerhed ndr det kommer til efterregulering og forudbetalinger til Movia.

Omstilling til gren busdrift

Region Hovedstaden skal ga foran i den grenne omstilling af busdriften og derigennem medvirke til at
opfylde mélsetningen i den kommende regionale vekst- og udviklingsstrategi (ReVUS) om at Region
Hovedstadens transport skal vaere fossilfri i ar 2040. For at nd dette ambitiese mal, vil Region
Hovedstaden vare parat til at implementere eksempelvis drift med biogas eller el i den kollektive trafik,
og det er administrationens forhdbninger at der indenfor de kommende fa ar vil veere mulighed for at
Region Hovedstaden kan tage de forste skrift i retning af fossilfri drift. Administration vil pé den
baggrund bestille en handlingsplan ved Movia i perioden frem mod Trafikbestilling 2017, for hvorledes
den grenne omstilling 1 den kollektive trafik er mulig pé nye og gamle regionale buslinjer.

Ambitionen om at regionens busdrift skal vaere pa lav -emissions drivmidler indgér i det videre arbejde
med det nye regionale busnet. Af hensyn til omkostninger ved eventuelle nye linjer og implementering af
driftseendringer forsgges i forste omgang at benytte eksisterende busmateriel. I tilfzlde af eventuelt ny -
udbud som resultat af trafikbestilling 2016 pa en linje vil der vaere mulighed for at pavirke miljekravet til
operatoren, eksempelvis ved skarpede emissionskrav til partikler og CO2 — med gje for at der ikke ma
veare uforholdsmassigt haje ekstraomkostninger forbundet med tiltagene. Drift med eksempelvis
syntetisk biodiesel vil kunne implementeres uathangigt af kontraktskifte, men er relativt
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omkostningsfuldt.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltredelse af indstillingerne vil betyde en foragelse af driftsbudgettet i 2016 med 11,7 mio. kr., fra
499,5 mio. kr. til 511,2 mio. kr. 11,7 mio. kr., der finansieres via ovrig regional udvikling.

KOMMUNIKATION

Der vil blive udarbejdet pressemateriale om de kommende @ndringer. Desuden, vil der blive udarbejdet
markedsforingsmateriale i forbindelse med lancering af nye linjer.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjern Billehgj

JOURNALNUMMER
15001700

BILAGSFORTEGNELSE

@ 1. Forslag til Trafikbestilling 2016

2. Baggrundsnotat (COWI) - Bedre bustrafik i Region Hovedstaden
3. Beskrivelse af det fremtidige arbejde med kollektiv trafik

@4. Eventuel buslinje mellem Sundbyvester Plads og Hvidovre Hospital
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17. MEDFINANSIERING TIL INTERREGPROJEKT OM EUROPEAN
SPALLATION SOURCE (ESS)

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

I den kommende regionale vaekst- og udvilklingsstrategi (ReVUS) star det centralt under vaeksttemaet
sund vekst at udnytte European Spallation Source (ESS) og Max IV som vakstmagnet i Greater
Copenhagen. Region Hovedstaden har i den sammenhaeng taget initiativ til rundbordsdreftelser med
universiteter og erhvervsliv, er deltager 1 udarbejdelsen af en kommende national ESS -strategi og har sat
sig i spidsen for finansieringen af en beamline. Derudover er det i ReVUS maélet at Region Hovedstaden
sammen med bl.a. Region Skéne etablerer og koordinerer et interregprojekt, der skal fremme
virksomhedssamarbejder, uddannelse af nye forskere og nedbryde greensehindringer.

Sammen med Region Skane har Region Hovedstaden derfor udarbejdet en ansegning pa i alt 120 mio.
kr. til EU’s Interreg Oresund-Kattegatt-Skagerrak 2014-2020: Projektet *Cross Border Science and
Society’. Region Hovedstaden forpligter sig til en samlet medfinansiering pa i alt 4 mio. kr. i perioden
2015-2018. Administrationen vurderer, at der tegner sig et rigtig godt projekt, som ligger op til et
ambitigst samarbejde om bl.a. forskeruddannelse pé universiteterne i regionen.

Administrationen bemarker, at det kun er indstilllingspunkt 1, der behandles 1 erhvervs - og
vaekstudvalget.

INDSTILLING
Erhvervs- og vakstudvalget indstiller, at forretningsudvalget overfor regionsradet anbefaler:

1. at godkende Region Hovedstadens deltagelse 1 det interregionale EU projekt *Cross Border
Science and Society’.

Administrationen indstiller endvidere, at forretningsudvalget overfor regionsradet anbefaler:

2. at godkende medfinansierigen af det interregionale EU projekt *Cross Border Science and
Society’ pa 4 mio. kr. inden for den regionale udviklingsramme.

POLITISK BEHANDLING

Erhvervs- og vaekstudvalgets beslutning den 5. maj 2015:

1. Anbefalet, idet erhvervs- og vakstudvalget bad om, at der udarbejdes et notat om straling til
foreleggelse ved forretningsudvalgets behandling af sagen (vedlagt som bilag 2).

Marianne Stendell (A) og Lene Kaspersen (C) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

ESS og MAX 1V vil blive verdens forende anleg inden for materialeforskning i harde og blede
materialer. Selve forsegene vil foregd i Lund, mens databehandlingscenteret for ESS, der bliver
hjernestenen i analyserne, kommer til at ligge 1 Kebenhavn. Derfor er brugen af faciliteterne oplagt at
samarbejde om pa tvaers af Greater Copenhagen, hvor udnyttelsen af ESS og MAX IV vil veare et
fyrtarnsprojekt.

For at virkeliggare ambitionerne i ReVUS om at styrke det regionale samarbejde i Greater Copenagen og
oge mulighederne for at heste gevinsterne af forskningsfaciliteterne har Region Hovedstaden sammen
med Region Skéne udarbejdet en ansogning til EU ’s Interreg Oresund-Kattegatt-Skagerrak 2014-2020
med fokus pa Forskning, teknisk udvikling og innovation. Projektet *Cross Border Science and Society’
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bestar af folgende fem elementer:

1. Forskernetveerk: Pa tvars af Kebenhavns Universitet (KU), Danmarks Tekniske Universitet
(DTU), Aarhus Universitet, Lunds Universitet, Malmg Hgjskole, Oslo Universitet, Chalmers
Universitet og Geteborg Universitet vil et storre antal ph.d.er fir kursuselementer om rentgen
(MAX 1V) og neutroner (ESS) indarbejdet i deres ph.d. -forlab.

2. Levere varer og tjenesteydelser: Konstruktionen af ESS og MAX IV belgber sig til en samlet
sum pd ca. 18 mia. kr. samt en &rlig driftsudgift pa ca. 1 mia. kr. Der ligger séledes en enestaende
mulighed for at udnytte denne hjemmemarkedsfordel til at opbygge en egentlig “big science
industri” i Greater Copenhagen.

3. International tiltraekning: ESS og MAX IV kan vare en loftestang for at bringe Greater
Copenhagen i verdenseliten pa det materialeteknologiske omrade, som derfor kan udvikle sig til et
internationalt hub for materialevidenskab, og som vil fungere som trakplaster for virksomheder og
forskere fra hele verden.

4. Grezensehindringer: Der findes en lang rakke barrierer — juridiske, skattetekniske mv. - i forhold til
at skabe en funktionel region pé tvaers af @resund med en hej grad af mobilitet, hvor personer fx
kan arbejde pa den ene side af @resund og bo pa den anden side. Dette galder sarligt ikke -EU
borgere. Disse barrierer skal fjernes, hvis vi vil opna det fulde potentiale forbundet med ESS og
MAX V.

5. Styrket modtageservice: Internationale forskere, som har ansattelse pa et universitet i regionen
rejser for ofte hjem efter for kort tid. Dette kan have mange arsager, men der peges ofte p4, at
modtageservicefunktionen i regionen kan styrkes — blandt andet med at hjelpe med en raekke
praktiske elementer, sasom skat, CPR-nummer, bolig, skole til barn, jobs til medfalgende ®gtefzlle
mv.

Ansegningen beleber sig samlet til 120 mio. DKKR., hvoraf halvdelen er medfinansieret af EU. Det vil
sige at de involverede parter tilsammen skal bidrage med 60 mio kr., hvoraf Region Hovedstaden skal
bidrage med 4 mio. kr. Ansggningen er fremsendt ultimo marts 2015, med forbehold for, at nervaerende
sag godkendes politisk. Der kan ikke opsta krav til Region Hovedstaden om yderligere medfinansiering i
projektet jf. Bilag 1: @konomisk risikovurdering. Pengene vil primert understotte forskeruddannelse
spredt over universiteterne i norden og understette tiltreekning af forskningsinvesteringer og internationale
topforskere.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Udgifterne til Region Hovedstadens medfinansiering pa 4 mio. kr. finansieres inden for den regionale
udviklingsramme til ovrig regional udvikling.

KOMMUNIKATION
Der planlaegges en kommunikationsindsats, hvor regionens indsatser i relation til ESS og MAX 1V vil
blive kommunikeret i samarbejde med ovrige akterer.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges erhvervs- og vaekstudvalget den 5. maj 2015.
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjern Billehgj

JOURNALNUMMER
15005326

BILAGSFORTEGNELSE

@ 1. Risikovurdering - Region hovedstadens medfinansiering af Interreg-projekt
2. Notat om straling og atom affald fra ESS
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18. STOTTE TIL STORE INTERNATIONALE KULTUR- OG
SPORTSEVENTS

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

Efter Eurovision 2014 har der vist sig behov for at professionalisere stetten til store events.
Administrationen har pa den baggrund og med konsulentbistand fra COWI udarbejdet et vagktgj til
vurdering- og evaluering af ansggninger til puljen til store internationale kultur- og sportsevents.

Udarbejdelsen af vurderingsvaarktgjet har resulteret i forslag til mindre justeringer af de vedtagne kriterier
for puljen, og der fremlasgges sdledes fordlag til justerede kriterier. For at gge fleksibiliteten for ansagere
foreslas ansagningsfristen aendret fra én til fire gange arligt.

INDSTILLING
Erhvervs- og vakstudvalget indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

1. at godkende de justerede kriterier som fremgér af bilag 1 for tildeling af udviklingsmidler til store
internationale kultur- og sportsevents

2. at godkende, at ansggningsfristen for puljen til store internationale kultur- og sportsevents andres
til fra én til fire arlige frister, samt

3. at, det tagestil efterretning, at administrationen fremadrettet anvender vurderings- og
evaueringsvagktgjet til ansggninger til puljen til store internationale kultur- og sportsevents.

POLITISK BEHANDLING
Erhvervs- og vaekstudvalgets beslutning den 24. marts 2015:
1.Formanden satte indstillingens punkt 1 under afstemning:
For stemte: A (3),C(2),0(1),V (1),iat7
Imod stemte: @ (1), 1 at 1
Undlod at stemme: O
| at 8.
Indstillingens punkt 1 var herefter anbefalet.
2.Hans Toft (C) fremsatte andringsfordlag til indstillingens punkt 2, sdledes at der kan sages fire gange
om dret i stedet for to gange, idet punkt 2 foreslas formuleret sdledes:
" At godkende, at ansggningsfristen for puljen til store internationale kultur- og sportsevents sandres
til fraén til
fire arlige frister”
Der var enighed i udvalget herom.
AEndringsforslaget til punkt 2 var herefter anbefalet.
3.Formanden satte indstillingens punkt 3 under afstemning:
For stemte: A (3),C(2),0(1),V (1),idt7
Imod stemte: @ (1), i alt 1
Undlod at stemme: O
| at 8.
Indstillingens punkt 3 var herefter anbefalet.
Per Roswall (V) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:
Sagen blev udsat.
Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Formanden satte erhvervs- og vakstudvalgets indstilling under af stemning:
For stemte: A (3), V (1), C (2), 0 (2),B (2) og SF (1), i at 11

Imod stemte: @ (2), i at 4

Undlod at stemme: O.

| at: 13
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Erhvervs- og vaksudvalgets indstilling var herefter anbefal et.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Regionsradet har 5. februar 2013 vedtaget oprettelsen af en pulje af udviklingsmidler til store,
internationale kultur- og sportseventsi perioden 2015-2019. Puljen er pdi alt 50 mio. kr. og midlerne
fordeles med 10 mio. kr. om &ret. Kriterierne for puljen blev godkendt pa regionsradsmadet den 23.
september 2014 samt, at der arligt skulle vaagre én arlig ansggningsfrist.

Stettetil store events

| kalvandet pa Eurovision 2014 har der vist sig behov for at professionalisere stetten til store events.
Administrationen har pa den baggrund og med konsulentbistand fra COWI udarbejdet et vagktgj til
vurdering- og evaluering af ansagninger til puljen til store internationale kultur- og sportsevents.
Vurderingsvaaktgjet er udarbejdet i teg samarbejde med K gbenhavns Kommune, Erhvervsstyrelsen og
Wonderful Copenhagen.

Eventvurderingsvae ktgj

Formdlet med vurderingsvaarktgjet er at fa et professionelt og standardiseret grundlag at vurdere
ansagninger pa. Vagktgjet skal understette en ensartet og objektiv vurdering af ansagninger, skaape
fokus pa bedre risikostyring i de enkelte projekter samt sikre, at stetten gar til vaskstskabende og
strategisk relevante begivenheder. De enkelte kriterier er sdledes vaggtet i forhold til i hvor hgj grad, de
opfylder de overordnede strategiske malsagtninger i den kommende regionale vakst- og
udviklingsstrategi (ReVUS). Kriterier, som understetter vakst og jobskabelse, de strategiske
perspektiver samt grundlagggende forhold som gkonomi, organisation og risici vasgtes hgjest.

Vurderingsvaaktgjet giver mulighed for at foretage en benchmarking og evaluere vurderinger af
ansggninger over tid.

Administrationen vil fremadrettet anvende vurderingsvagktgjet i behandlingen af ansagninger til puljen til
store internationale kultur- og sportsevents.

Justering af kriterier

Udarbejdelsen af vurderingsvaaktgjet og vaggtningen af de enkelte kriterier har givet anledning til at
justere kriterierne for puljen. Justeringerne er foretaget for at skabe overensstemmel sem mellem kriterier
og hvilke parametre det er muligt og male pa. | vedlagte notat (bilag 1) fremgar alle forslag til justerede
kriterier og en oversigt over de foretagne aandringer.

Justering af ansggningsfrist fra én til fire arlige ansggningsfrister
For at gge fleksibiliteten for potentielle ansagere til puljen til store internationale kultur- og sportsevents
foreslas ansegningsfristen andret fra én til fire gange &rligt i hhv. hvert kvartal.

Status for ansagninger til puljen

Administrationen har ultimo februar 2015 kun modtaget én ansggning vedr. Ishockey VM 2018, som
umiddelbart vurderes at kunne komme i betragtning til midler fra puljen. Administrationen har herudover
modtaget en ragkke mindre ansggninger.

Ansggningerne skal vurderes med det nye vurderingsvaaktgj og vil blive forelagt erhvervs- og
vakstudvalget pa madet den 2. juni 2015.

PJKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltredel se af indstillingen indebaaer ikke i sig selv gkonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Séfremt, at de justerede kriterier og ansggningsfrist for puljen tiltraades, vil puljen til store internationale

Side 57 af 113



kultur- og sportsevents blive kommunikeret til relevante parter som Wonderful Copenhagen og Sport
Event Danmark. Der vil blive udarbejdet ansggningsskema og ansegningsvejledning, som vil ligge pa
regionens hjemmeside.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

Sagen blev forlagt erhvervs- og veekstudvalget den 24. marts 2015.

Sagen blev forlagt forretningsudvalget den 7. april 2015. Sagen blev udsat.

Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjorn Billehgj

JOURNALNUMMER
14005870

BILAGSFORTEGNELSE

1. Notat - Justering af kriterier for puljen til store internationale kultur - og sportsevents
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19. INDSTILLING AF BESTYRELSESMEDLEM TIL BESTYRELSEN I
DET KOMMENDE LOKALBANESELSKAB, LOKALTOG A/S

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLZAGGELSE

Lokalbanen A/S og Regionstog A/S enskes fusioneret i ét samlet lokalbaneselskab pa Sjelland, Lokaltog
A/S. Indstilling desangdende blev godkendt af regionsradet den 14. april 2015. Movia ensker politisk
repraesentation fra Region Hovedstaden og Region Sjalland i det kommende lokalbaneselskabs
bestyrelse.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

1. at der indstilles et regionsrddsmedlem som medlem af bestyrelsen i det kommende
lokalbaneselskab, Lokaltog A/S, og
2. at regionsradsformanden i givet fald bemyndiges til at modtage navnet pa den udpegede.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Movias bestyrelse har pd medet den 30. april 2015 truffet endelig beslutning om, at Movia som aktionaer
i selskaberne Regionstog A/S og Lokalbanen A/S, skal arbejde for at gennemfore fusion af selskaberne
inden 30. juni 2015 med virkning fra den 1. januar 2015, jf. bilag 1.

Movia foreslar at Region Hovedstaden og Region Sjalland bliver repraesenteret med ét medlem hver i
bestyrelsen, og anmoder Region Hovedstaden om at indstille en repraesentant til bestyrelsen i det
kommende baneselskab, Lokaltog A/S.

Det bemarkes, at administrationen ikke pa nuvarende tidspunkt har modtaget vedtaegter for
det kommende lokalbaneselskab. Administrationen har heller ingen oplysninger pa nuvarende tidspunkt
om et eventuelt honorar for bestyrelsesarbejde i det kommende lokalbaneselskab.

Adminisitrationen vil anbefale politisk reprasentation i bestyrelsen for det kommende Lokalbaneselskab,
for pa den made at sikre politisk ejerskab og styring i det nye Lokalbaneselskab, hvilket er i
overensstemmelse med regionradets beslutning den 14. april 2015 om fusion af selskaberne. Desuden vil
Region Sjzlland ogsa vare reprasenteret politisk i bestyrelsen for det kommende Lokalbaneselskab.

Movia anmoder om at regionsradet meddler navnet pa det regionsradsmedlem som indstilles til valg til
bestyrelsen i det fusionerede selskab, Lokaltog A/S, senest den 8. juni 2015 af hensyn til indkaldelse til
generalforsamling den 26. juni 2015.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
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Hjalte Aaberg / Claus Bjern Billehgj

JOURNALNUMMER
15001646

BILAGSFORTEGNELSE
1. Movias brev om indstilling af medlem til bestyrelsen i Lokaltog A/S
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20. AFRAPPORTERING AF ERHVERVSFREMSTOD I KINA

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Regionsradet indgik maj 2013 en samarbejdsaftale med Jiangsu Provinsen. Aftalen har s&rligt fokus pa
myndigheds- og erhvervssamarbejde inden for Sund Vakst og Gron Vakst. I maj 2014 vedtog
regionsradet ’ Arbejdsplan for Kina-aktiviteter 2014-2015°, herunder en delegationsrejse til Jiangsu. Pa
regionsrddsmedet den 16. december 2014 blev rammerne for delegationsrejsen godkendt med saerligt
fokus pd Sund Vekst og Gren Vakst. Sund Vaekst og Gren Vakst er udpeget som indsatsomrader i
udkastet til den kommende, regionale vaekst- og udviklingsstrategi (ReVUS), som blev vedtaget pa
regionsrddsmedet den 3. februar 2015.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

1. at afrapporteringen af delegationsrejsen til Jiangsu Provinsen d. 11. — 16. januar 2015 tages til
efterretning,

2. at de indgdede aftaler mellem Jiangsu Provinsen og Region Hovedstaden inden for jordoprensning,
hospitalssamarbejde og erhvervs- og innovationsrettet samarbejde om Sund Vakst tages til
efterretning, og

3. at opfelgningen pa delegationsrejsen tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Delegationsrejsens formél og aktiviteter

Regionsradsformanden, formanden for erhvervs- og vaekstudvalget og formanden for miljg- og
trafikudvalget repreesenterede regionsradet pa turen. Rejsen havde to overordnede spor: Gren Vekst
(seerligt fokus pa at skabe eksportmuligheder for danske virksomheder inden for jordoprensning) og
Sund V&kst (serligt fokus pa at tiltreekke kinesiske health -tech virksomheder til Greater Copenhagen).

Delegationsrejsen blev gennemfort i samarbejde med Bycirkel -kommunerne Ballerup, Egedal og
Frederikssund og med deltagelse af COWI, Copenhagen Capacity, Danish Soil Partership, Copenhagen
Healthtech Cluster, DTU, CLEAN og GEO.

Bycirken var reprasenteret af Frederiksunds borgmester, John Schmidt Andersen. De tre
bycirkelkommuner har en samarbejdsaftale med million-byen Wuxi i Jiangsu Provinsen. Aktuelt
samarbejder Bycirklen og Region Hovedstaden med COWI og GEO pa at sikre en kontrakt pa et stort
millionbelab pé en jordrensningsopgave pa en forurenet industrigrund 1 Wuxi. Delegationen besggte
denne grund.

Den danske ambassade i Beijing, det danske generalkonsulat i Shanghai og Invest in Denmarks kontor i
Shanghai var tet involveret i udvikling og afvikling af programmet. Blandt andet var generalkonsulatet og
Region Hovedstaden sammen varter for en konference om dansk -kinesisk samarbejde om hospitaler og
velfeerdsteknologi, ligesom Invest in Denmark havde planlagt virksomhedsbesog hos to store, kinesiske
med-tech virksomheder.

Der blev i forbindelse med delegationsrejsen understrevet fire samarbejdsaftaler mellem Jiangsu
Provinsen og Region Hovedstaden og en aftale mellem Danish Soil Partner Ship og bystyret i Wuxi
om jordoprensning. Desuden blev der afholdt en reekke politiske meder med Jiangsu provinsens

Side 61 af 113



guverngr og borgmesteren i Wuxi om udvikling og konkretisering af samarbejdet. Der blev ogsé atholdt
meder med forskellige miljg- og sundhedsmyndigheder.

Program
Turens program for de 3’2 dage i Kina var bygget op om aktiviteter pé tre destinationer:

« Shanghai, hvor den danske ambassader og generalkonsulen orienterede om erhvervs - og
samarbejdsmuligheder,

« Provinshovedstaden Nanjing, hvor fire samarbejdsaftaler blev underskrevet,

« Wuxi, hvor Region Hovedstaden sammen med Bycirklen og danske virksomheder arbejder for at
fremme projekter om jordoprensning.

Hovedaktiviteter:

« Officielle underskrivelsesceremonier med guverneren i Nanjing og borgmesteren i Wuxi, herunder:

o bekraftelse af samarbejdet om twinning relations med Jiangsu,

o aftale om samarbejde om jordoprensning, som lefter indsatsen i Wuxi op pé provins -niveau,

o aftale pa sundhedsomradet om blandt andet hospitalssamarbejde,

o aftale pa healthtech- og life-science omrddet om at skabe bedre muligheder for universiteter,
erhverv, hospitaler m.fl. for test, demonstration, innovation og markedsadgang i
partnerregionen,

o aftale om naste fase i jordrensningssamarbejde (Wuxi),

« meder med samarbejdspartnere i de nye aftaler, fx Jiangsu Environmental Protection Department og
Jiangsu Health and Family Planning Commission,

« virksomhedsbesog hos to medtech-virksomheder med interesse for det nordiske marked,

« site-visits, fx Jiangsu People’s Hospital, Nanjing Hightech Zone med hospitalsbyggeri og kopi af
Copenhagen Green Light House, jordforurenet grund i Wuxi.

De indgéede aftaler konkretiserer de prioriterede samarbejdsomrader i den oprindelige samarbejdsaftale
fra 2013.

Markedsfering af Greater Copenhagen ved presseindsats og andre aktiviteter

Et veesentligt mal med delegationsrejsen var at sprede viden om og markedsfere de attraktive
erhvervsmuligheder i Greater Copenhagen. Delegationens deltagere bidrog til dette i form af
praesentationer ved en reekke arrangementer.

Med stor hjlp fra provinsens medarbejdere resulterede besoget 1 14 trykte artikler i kinesiske medier og
godt 60 historier pa elektroniske medier.

Okonomi
Regionsradet godkendte 16. december 2014 et budget pa op til 420.000 kr. De endelige udgifter udger
330.044 kr.

Budget Regnskab

Fly og lokal transport 130.000] 129.900
Ophold og forplejning 90.000; 46.631
Assistance fra udenrigsministeriet og rejsebureau
(honorar, tolke, visa, planleegning og afvikling af 200.000

153.513
arrangementer)
SUM 420.000 330.044

Delegationsdeltagernes evaluering af rejsen

Delegationsdeltagerne er blevet bedt om at evaluere, hvorvidt turen levede op til de mal, der pé forhdnd
var sat. Deres samlede tilbagemelding er opsummeret i folgende tabel, hvor '1' er 'meget utilfreds' og 'S’
er 'meget tilfreds'. P4 neasten alle mal ligger evalueringen i spaendet mellem 3,9 og 4,3.
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\Vurdering

. . a1. Uddrag af
Delegationsrejsens formal: (1-5) deltagernes kommentarer
knytte kontakter til provinsmyndighedens - Kinesisk etikette fordrer
centrale beslutningstagere og til danske og 4,3 flere meder, end vi er vant til
internationale aktorer i dansk netvarkskultur.

- Godt indblik i det store
oge indsigten i kinesiske og i s@rdeleshed potentiale og ogsa i ud-

Jiangsu-provinsens forhold og dermed fordringer for samarbejde.
samarbejdsmuligheder om is&r eksport og - Gode virksomhedsbesog.
investeringer - Uklart billede af Jiangsu-
prioriteter for samarbejdet.

3,9

styrke fundamentet for fremtidigt, sget - Uvurderlig stor betydning.
samarbejde mellem hovedstadsregionale 4,1 - Nu basis for samarbejde
nogleaktarer om Kina-aktiviteter om Sund og Gren Vakst.
sprede viden om og markedsfore .

hovedstadsregionens erhvervsstyrker 3,6 (ingen bem.)

i for erh fi k . .
v?erdl or erhvervsiremmea torer 08 - Leererigt at udveksle idéer
virksomheder i at rejse med offentlige 3,9 Kt
myndigheder og synspunkter.

- Kompakt, effektiv rejse.
. - Bredt fokus last v. to spor.
Samlet programsammensatning 4,0 . Sma modefora er bedst.
- Opfolgning er vigtig.
Praktiske forhold under turen 3,9 - God stemning, effektivt.

Samlet vurdering af forlebet incl. forhold
for og efter selve rejsen

- Langt, teet program, men

4,3 spendende og relevant.

Konkrete Jiangsu-aktiviteter som opfelgning pa delegationsrejsen

Delegationsrejsen bekraftede den store kinesiske interesse for at samarbejde om konkrete, felles
initiativer, bade myndighed-til-myndighed og bredere i forhold til samarbejde med erhvervs - og
forskningsmiljeer. Den generelle erfaring siden 2013 er, at provinsen gerne samarbejde om en meget bred
vifte af fagomréder, ligesom mange andre kinesiske provinser henvender sig om konkrete aktiviteter (ofte
delegationsbesag). For at sikre en slagkraftig indsats vil Region Hovedstadens egen organisation derfor
holde sit fokus pé kerneomraderne i Jiangsu-samarbejdet: Gren Vakst (jord og vand) og Sund

Vakst (hospitalerne pd den offentlige side og healthtech pd den private). Her kan organisationen, qua sin
opgaveportefolje, spille en betydelig rolle i udviklingen af erhvervs - og forskningssamarbejde.

Pa bade Sund og Gren Veakst felger administrationen op pé rejsen ved at planlegge konkrete aktiviteter i
teet samarbejde med kommuner, virksomheder, staten (ikke mindst den danske reprasentation i Kina) og
universitetsmiljoer. Der forberedes udvekslingsophold til efterdret for tre medarbejdere fra

Jiangsu provinsen i Region Hovedstaden, hvor samarbejdet inden for jordoprensning/miljebeskyttelse,
sundhed/hospitaler og eksport og investeringsfremme inden for healthtech yderligere konkretiseres.
Derudover planlegges folgende aktiviteter i 2015:

P& Gren Veakst-sporet er milepale: Gen-besgg i Kebenhavn af Jiangsu Provinsens vice-guverner pa
miljoomradet, deltagelse fra Jiangsu pd Aquaconsoil-konferencen i Kgbenhavn i maj méaned, og felles
jordkonference i Nanjing til efteraret, hvor danske virksomheder vil demonstrere teknologiske lgsninger.

Pa den offentlige side af sundhedsomradet afklares interessen blandt Region Hovedstadens hospitaler i
forhold til at indga i samarbejdet.

Pa erhvervssiden af Sund Vekst bliver der fulgt op pa de kontakter, der blev knyttet til de besagte
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medtech-virksomheder. Sammen med Copenhagen Capacity og Copenhagen Healthtech Cluster
forberedes gen-besog 1 Kobenhavn af vice-generaldirektoren fra Jiangsu Provinsens Departement for
Forskning og Teknologi om udmentning af health-tech samarbejdsaftalen om bl.a. investringer og
eksport. Dette arbejde foder ind til/trekker pd kommende aktiviteter i regi af udenrigsministeriets
’Danish-Chinese Hospital Partnership’ om erhvervsmuligheder p& sundhedsomrédet i Kina.

Region Hovedstaden assisterer - ofte sammen med Copenhagen Capacity - lobende danske og kinesiske
virksomheder, der afsgger markedsmuligheder og seger samarbejdspartnere.

Regionsradet vil i 1. kvartal 2016 fa forelagt en afrapportering pa den vedtagne Kina -arbejdsplan 2014-
2015 samt et forslag til arbejdsplan for den videre indsats i 2016.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjern Billehgj

JOURNALNUMMER
15002278

BILAGSFORTEGNELSE

1. Bilag Fakta om Kina

2. Bilag. Oversigtsprogram for delegationsrejse til Kina januar 2015

3. Bilag. Flyer med delegationsmedlemmer

@4. Bilag. Underskrevet rammeaftale om Twinning Relations Nanjing 13 jan 2015

@5. Bilag. Underskrevet aftale med Jiangsu Dept Environmental Protection Nanjing 13 jan 2015
6. Bilag. Underskrevet aftale med dept Science and Technology Nanjing 13 jan 2015

7. Bilag. Undeskrevet aftale med Health and Family Planning Commission Nanjing 13. jan 2015
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21. FORSKNINGSANALYSE

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Parterne bag budgetaftalen 2015 har afsat 0,5 mio. kr. til en ekstern analyse af forskningsomradet. Denne
sag er en udmentning af budgetbeslutningen mhp. at analysen kan igangsattes.

Analysen har til formal at undersege, hvilke typer af forskning, der foregar pa regionens hospitaler,
herunder hvem der finansierer den samt, hvilken verdi de forskellige typer forskning har for henholdsvis
regionens sundhedsvasen og for den geografiske regions vaekst og udvikling. Hensigten med analysen er
bl.a. at sikre gennemsigtighed og troverdighed udadtil herunder som samarbejdspartner for private
virksomheder. Det er ligeledes hensigten, at analysen skal munde ud i et forslag til, hvordan samspillet
mellem hospitaler og industri mv. kan udvikles og tilretteleegges, sé dette kommer til bedst mulig gavn for
patienterne og regionen som helhed.

Den oprindelige sags forslag til sessioner, der blev behandlet af sundhedsudvalget den 17. marts
2015 samt erhvervs- og vakstudval get den 24. marts 2015, er aandret i denne sagsfremstilling, da
sagen blev udskudt pa forretningsudvalgsmedet den 7. april 2015.

INDSTILLING
Sundhedsudvalget og erhvervs- og veekstudvalget indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet
anbefaler:

1. at godkende den beskrevne proces og indhold for en ekstern forskningsanalyse med
udgangspunkt i budgetaftalen 2015.

Administrationen indstiller endvidere, at forretningsudvalget overfor regionsrddet anbefaler:

2. at udmente 0,5 mio. kr. til udferelsen af den eksterne forskningsanalyse.

POLITISK BEHANDLING

Sundhedsudvalgets beslutning den 17. marts 2015:

Indstillingens punkt 1 blev anbefalet.

Flemming Pless (A) og Marlene Harpsee (O) deltog ikke i punktets behandling.

Erhvervs- og vaekstudvalgets beslutning den 24. marts 2015:
Indstillingens punkt 1 blev anbefalet.
Per Roswall (V) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:
Sagen blev udsat.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i1 sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

I forbindelse med Budgetaftalen for 2015 er der afsat 0,5 mio. kr. til en ekstern analyse af
forskningsomradet. Undersggelsen udspringer af et enske om afdeekning af, hvilke typer
forskningssamarbejder som indgds med og finansieres af private akterer samt, hvilken verdi disse
samarbejder giver for patienterne og sundhedsveasenet. Hensigten med denne analyse er i hgj grad at
sikre gennemsigtighed og trovaerdighed som samarbejdspartner for ogsé private virksomheder, hvorfor
analysen er bestilt.
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Analysen vil understotte arbejdet med at opfylde den politiske mélsetning om ekspansive vidensmiljeer
med en satsning pd udvikling af det samlede vidensmilje 1 hovedstads regionen og dermed ogsa pa
samarbejder med andre offentlige, og private parter for derigennem at styrke den fzlles indsats for
udvikling af vaekst og livskvalitet. Konge indikatoren "Hjemtagning af eksterne midler” er valgt for at vise
udviklingen af den politiske malsatning om ekspansive vidensmiljeer, hvor der netop kraves bade
gennemsigtighed og trovaerdighed som samarbejdspartner for at kunne hjemtage eksterne midler —
offentlige som private.

Med afsat i budgetaftalen leegges op til en undersogelse, som overordnet skal afdekke:

« Hvilke konkrete typer forskningssamarbejder med eksterne er der tale om?

« Hvordan fordeler de sig mellem f.eks. samarbejde om forskning, tidlig fase kliniske afprevninger,
mv.?

« Hvordan finansieres de, herunder fordelingen af ekstern finansiering mellem forskningstyper?

« Hvilken vaerdi skaber forskningssamarbejderne for patienterne og sundhedsvasenet?

« Hvilken verdi skaber forskningssamarbejderne for den geografiske region i form af investeringer og
jobs?

Derudover leegges op til, at analysen skal give et samlet overblik over, hvor de eksterne midler kommer
fra - fondsmidler, statslige midler, EU-midler osv. Samtidigt enskes et overblik over hvem, der
bestemmer over de eksterne midler. Det bemarkes, at analysen vil inddrage relevante data/oplysninger
gennemgdet af revisionsanalysen, fra den arlige lovpligtige forskningsstatistik og fra den arlige
forskningsevaluering. Analysen kan ligeledes inddrage data malt pa ansegningerne til Det
Videnskabsetiske komitésystem i Region Hovedstaden og fordelingen mellem ansegernes
tilknytningsforhold (hospital/afdeling eller virksomhed).

Hertil kommer, at der specifikt er fremsat enske om, at analysen omfatter undersegelse af relevansen for
patienterne vedr. hjerteafdelingernes forskning igennem de sidste fem ar, herunder:

« Hvem har ydet forskningsstette til hjerteafdelingerne?

« Hvor megen stotte har medicinalindustrien givet — og pé hvilke vilkar?
« Hvilke andre eksterne bevillingsgivere har der veret?

« Hvor meget stotte er givet af staten og regionen?

Derudover er det et krav til undersegelsen, at analysen gennemfores af uathengige eksperter/eksterne
konsulenter, og at der gennemfores en detaljeret gennemgang af samarbejdstyperne, som rekker udover
almindelig regnskabsmassig kontrol. Analysen forventes at kunne danne grundlag for dreftelser politisk
og administrativt om, hvordan eksterne forskningssamarbejder med virksomheder kan udvikles inden for
rammen af regionens procedurer, lovgivning og videnskabsetiske regelset med henblik pa 1) at skabe
verdi for dels patienterne og sundhedsvasenet samt 2) fremme vaekst og udvikling i regionen i form af
investeringer, nye jobs mv.

De angivne spergsmél kraver en sterkere pracisering og skarpelse for at kunne rummes indenfor det
angivne budget og for at kunne give det enskede output til udviklingen af de eksterne
forskningssamarbejder — specielt da forskningssamarbejder foregar indenfor en lang raekke af
forskningsomrader og pa forskellige tidspunkter i vidensudviklingen (se bilag). Samtidigt kan enkelte af
spergsmalene ikke analyseres mélt pa direkte indikatorer, men alene pa indirekte.

Pa den baggrund fremsettes nedenstdende forslag til udarbejdelse af den eksterne analyse. Forslaget er
udarbejdet efter model for andre evalueringer af forskningsindsatsen i Danmark, herunder bl.a. den
eksterne evaluering af Grundforskningsfonden 1 2013.

Forslag til ekstern analyse

Der nedsettes et internationalt panel af fem anerkendte personer med reprasentation fra forskellige
forskningsomrader — panelet skal gennemfore en kvalitativ analyse pd udvalgte afdelinger, der skal sikre
en dekning af de omréder, der har mange forskningsprojekter — ogsé i samarbejde med/stottet af
eksterne parter. Dette kunne fx vare regionens nuverende Global Excellence udnavnte afdelinger dvs. i

alt 21 stk. — dermed daekkes ogsa Hjertemedicinsk Klinik pa Rigshospitalet samt Hjertemedicinsk
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Afdeling pa Herlev og Gentofte Hospital.

Der afholdes tre sessioner med panelet:

1. session — planlaegges afholdt tredje kvartal 2015 (tidl. ultimo andet kvartal 2015):

Formede med panelet, hvor spergsmalene praciseres og skarpes pa baggrund af eksisterende
opgerelser og evalueringer af afdelingernes forskning fra fx den &rlige forskningsstatistik og
forskningsevaluering samt fra den interne og eksterne revisionsanalyse gennemfort i de seneste to ar.
Panelet har her mulighed for at bestille yderligere data til brug for analysen af de enkelte afdelinger. Med
udgangspunkt i vedtagelsen af analysen i regionsradet i april og i samrad med panelet ved forste session
udarbejdes det endelige kommissorium. Administrationen leverer sekretariatshjelp til panelets deltagere.

2. session — planlegges gennemfort tredje/fjerde kvartal 2015 (tidl. tredje kvartal 2015):

Interviews af de udvalgte afdelinger, hvor paneldeltagerne gennemforer interviews med cirka fem
afdelinger pa baggrund af 1. sessions skeerpede spergsmaél og pa baggrund af eventuel yderligere analyse
gennemfort inden interviewet. Administrationen leverer sekretariatshjelp til panelets deltagere og
interviewrunden.

3. session — planlaegges afholdt i ferste kvartal 2016 (tidl. fjerde kvartal 2015):
Panelets afrapportering af analyseresultat — herunder eventuel atholdelse af konference til fremlaeggelse af
resultat. Administrationen leverer sekretariatshjlp til panelets deltagere.

Den endelige tidsplan aftales i samarbejde med panelets medlemmer.

Resultatet af analysen, herunder anbefalinger til hvordan samspillet mellem hospitaler og industri kan
udvikles og tilretteleegges til gavn for patienter og regionen som helhed, planlegges forelagt regionsradet
primo 2016.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Midlerne til gennemforelse af forskningsanalysen er afsat i budget 2015 under sundhedsomradet.

KOMMUNIKATION
Der udsendes en pressemeddelelse i forbindelsen med analysens igangsatning. Der planlaegges serlige
kommunikationsaktiviteter i forbindelse med afrapportering af analysens resultater.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

Sagen blev behandlet parallelt i sundhedsudvalget den 17. marts 2015 samt i erhvervs - og vaekstudvalget
den 24. marts 2015.

Sagen blev forelagt forretningsudvalget den 7. april 2015. Sagen blev udsat.

Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjern Billehgj

JOURNALNUMMER
15003098

BILAGSFORTEGNELSE
1. Forskning fordelt p& undertyper og mekanismer
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22. FORSLAG TIL OVERORDNEDE KRITERIER OG PROCES FOR
UDMONTNING AF DE IKKE DISPONEREDE CENTRALT AFSATTE
MIDLER TIL DET SAMMENHANGENDE SUNDHEDSVASEN I 2015
O0G 2016

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Region Hovedstaden har i Budget 2015 afsat budgetmidler til indsatser vedrerende sammenhangende
sundhed, jf. okonomiaftalen for 2014 og 2015 mellem regeringen og Danske Regioner. Midlerne skal
anvendes til at understotte tvarsektorielt samarbejde, herunder initiativer som folger af sundhedsaftalen.

I denne modesag beskrives forslag til overordnede kriterier og proces for udmentning af de ikke
disponerede centralt afsatte midler til sammenh@ngende sundhed 1 2015 og fra 2016 og fremover, samt
forslag til fordeling af midlerne pé hovedomréderne.

INDSTILLING
Udvalget vedr. Tvarsektorielt samarbejde anbefaler overfor forretningsudvalget og regionsradet:

1. at godkende forslag til overordnede kriterier og proces for udmentning af de ikke disponerede
centralt afsatte midler til det ssmmenhangende sundhedsvasen i 2015 og fra 2016 og fremover,
saledes

« at deri2015 afsattes 23 mio. kr. stigende til 35 mio. kr. 1 2016 og frem til understottelse af
initiativer, der folger af sundhedsaftalen 2015-2018, og

« at der herudover i 2016 og frem afsattes 7 mio. kr. til ansegningspulje med kommunal
medfinansiering til tvaersektorielle udviklingsprojekter.

2. at bemyndige Udvalget vedr. tvaersektorielt samarbejde til at forestd den regionale forberedelse af
udmelding og udmentning af pulje til tveersektorielle udviklingsprojekter,

3. at bemyndige Sundhedskoordinationsudvalget til at treeffe den endelige beslutning omkring
puljens udmelding og udmentning.

POLITISK BEHANDLING

Udvalget vedr. Tvzersektorielt samarbejde den 28. april 2015:

Anbefalet.

Hanne Andersen (A) og Per Seerup Knudsen (A) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Baggrund:

Region Hovedstaden er jf. ekonomiaftalen for 2014 og 2015 mellem regeringen og Danske Regioner
forpligtet til arligt at afsaette 79 mio. kr. til indsatser vedrerende sammenhangende sundhed.

I Region Hovedstadens Budget 2015 blev der oprindeligt afsat 101 mio. kr. til indsatser vedrerende
sammenhangende sundhed. Midlerne skal anvendes til at understotte tvaersektorielt samarbejde, herunder
initiativer som folger af sundhedsaftalen. For budget 2015 var midlerne fordelt pa flere forskellige
budgetposter,som successivt er blevet afsat ved budgetaftaler 1 arene siden regionens start.

I 1. gkonomirapport 2015 er anfert, at det er vurderingen, pa baggrund af implementeringsplanen for
sundhedsaftalen, at det er muligt at reducere puljen med 22 mio. kr. i 2015. Herefter udger det samlede
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budget til indsatser vedrerende sammenhangende sundhed 79 mio. kr. Heraf er 30 mio. kr. udmentet til
hospitalerne og 26 mio. kr. forhandsdisponeret til initiativer inden for de oprindelige bevillingsomréider.
Ikke disponerede midler udger dermed 23 mio. kr. i 2015.

I forhold til budget 2016 er der ligeledes afsat 101 mio. kr. til indsatser vedrarende sammenhangende
sundhed. I dagsordens punkt 2 vedr. udvalgets fortsatte bidrag til budgetprocessen foreslas imidlertid, at
puljen ogsa i 2016 og fremover reduceres med 22 mio. kr. Hvorved det samlede budget reduceres til 79
mio. kr. Heraf er 19 mio. kr. udmentet til hospitalerne og 18 mio. kr. forhandsdisponeret til initiativer
inden for de oprindelige bevillingsomrader. Ikke disponerede midler udger dermed 42 mio. kr. fra 2016

og frem.

Skema: Oversigt over disponerede midler til projekter om sammenhzngende sundhed

2015 [ 2016
Mio. kr. afrundet

Budget 101 101
Budgetreduktion i 2015 samt ” 9
forslag til budgetreduktion i 2016
Revideret budget 79 79
[Udmentet til hospitalerne 30 19
Forhandsdisponeret til initiativer
. oo 26 18
inden for de oprindelige
bevillingsomrader
I alt disponeret 56 37
I alt ikke 'dlsponerede centralt 23 4
afsatte midler

« Kriterier for udmentning af de ikke disponerede centralt afsatte midler

Det foreslas, at udmentningen af de ikke disponerede centralt afsatte midler i henholdsvis 2015 og fra
2016 og frem sker inden for 2 hovedomrader med folgende fordeling:
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Budget 2015| Budget 2016 og fr:
Mio. kr. Mio.kr.
Ikke disponerede centralt afsatte midler 23 42
A. Udmentning til understettelse af initiativer,der folger af sundhedsaftalen 23 35
B. Ansegningspulje til tvaersektorielle udviklingsprojekter med kommunal medfinansiering 7

Ad. A Udmentning af midler til understottelse af initiativer, der folger af Sundhedsaftalen

Den politisk godkendte Sundhedsaftale for perioden 2015 - 2018 indeholder 73 indsatser. Indsatserne
spender fra mindre indsatser, der formentligt kan implementeres uden tilforelse af ekstra midler til store
nye indsatser, der vil forudsatte tilforsel af ekstra midler til udvikling - eventuelt modelafprevning - samt
implementering.

Den overordnede politiske styring af arbejdet med indsatserne sker gennem érlige implementeringsplaner,
der godkendes af Sundhedskoordinationsudvalget (SKU) efter forudgaende dreftelse i Udvalget vedr.
Tvarsektorielt Samarbejde (TVAERS). Det er aftalt, at den endelige godkendelse af
implementeringsplanen for kommende kalender 4r, skal ske efter regionens og kommunernes
budgetvedtagelse.

Sundhedsaftalen for 2015 — 2018 blev endeligt godkendt af regionen og alle kommuner primo 2015.
Implementeringsplanen for 2015 blev godkendt af TVZAERS og SKU ultimo januar 2015.

I forhold til implementeringsplanen for 2015 forventes et mindre finansieringsbehov 1 2015 end 1 2016 og
frem. Det skyldes, at der 1 2015 er et stort fokus pé forarbejder og, at det er aftalt med kommunerne, at
implementeringsplanen for 2015, s vidt muligt, skal vaere udgiftsneutral.

Forslaget til implementeringsplan for 2016 har veret dreftet i TVAERS OG SKU ultimo januar 2015.
Planen dreftes pdny i TVARS den 28. april 2015 og i SKU den 13. maj 2015. Den endelige godkendelse
af implementeringsplanen for 2016 skal ske pd SKU’s mode 1 oktober 2015. Det forventes, at en reekke
af implementeringsplanens indsatser forudsetter tilforsel af ressourcer i 2016 og efterfolgende ar. Der
bliver udarbejdet en procesplan, som kan sikre politisk involvering i udvalgelsen af storre konkrete
projekter.

Det foreslas, at der til understattelse af initiativer, der folger af sundhedsaftalen, afsaettes 23 mio. kr. i
2015, og 35 mio. kr. fra 2016 og frem.

Tids- og procesplan

Nedenfor er beskrevet forslag til tids-og procesplan for udmentningen af midler til direkte understettelse
af initiativer, der folger af de politisk besluttede implementeringsplaner for Sundhedsaftalen. Forslaget
indebeerer, at forberedelsen af udmentningen sker i TVAERS og den endelige godkendelse sker i
Forretningsudvalget (FU).
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26. maj 2015: TVARS drofter forslag om udmentning af budgetmidler til understottelse af
arbejdet med sundhedsaftalen i 2015 og 2016 jf. den politisk godkendte inplementeringsplan for
2015 og SKU's forslag til implementeringsplan for 2016.

9. juni 2015: FU godkender forslag til udmentning af midler til understettelse af initiativer, der
folger af sundhedsaftalens implementeringsplan for 2015.

29. september 2015: TVARS godkender forslag til Sundhedsaftalens implementeringsplan for
2016 og forslag om udmentning af budgetmidler til understottelse af arbejdet med sundhedsaftalen i
2016 — jf. implementeringsplanen for 2016.

2. oktober 2015: SKU godkender forslag til Sundhedsaftalens implementeringsplan for 2016.

20. oktober 2015: FU godkender udmentning af budgetmidler til understottelse af arbejdet med
sundhedsaftalen i 2016.

Ad B. Forslag til fremtidig ansegningspulje — kriterier og proces

Regionen har siden 2007 haft en Forebyggelsespulje, der har stettet tveersektorielle samarbejdsprojekter
til forebyggelse og sundhedsfremme i overgangen mellem den kommunale og regionale
opgavevaretagelse. For at opnd stette fra puljen har der veret krav om, at projekterne skulle have en
kommunal medfinansiering svarende til mindst 50 % af projektets budget. Puljen var i 2015 pa 6,2 mio.
kr. og er allerede udmentet.

Herudover blev der med regionens budget for 2012 afsat 50 mio. kr. arligt i perioden 2012 — 2015 til
projekter, der skulle understotte det tvaersektorielle samarbejde med henblik pa at styrke indsatsen for
sarbare borgere.

Det vurderes, at der ogsa fremadrettet er behov for en ansegningspulje med kommunal
medfinansiering til tversektorielle udviklings- og implementeringsprojekter, der understotter
sammenhangende lgsninger, der gar pa tvaers af sundhedsvasenet.

Det foreslas derfor, at der fra midlerne til de sammenhangende losninger pa sundhedsomréadet fra 2016
og frem arligt afsattes 7 mio. kr. til ansegningspuljen, samt at der i arbejdet med puljen bygges videre pa
de positive erfaringer, der er opnaet med Forebyggelsespuljen, og der fortsat stilles krav om en
kommunal medfinansiering svarende til mindst 50 % af projektets budget.

Proces for udmontning af ansegningspuljen
Det foreslés, at ansegningspuljen udmentes en gang arligt.

For at sikre tid til arbejdet med projektansegninger er det vesentligt, at der sker en tidlig udmelding af
puljen. Det foreslds derfor, at kriterierne for ansegning til puljen for det kommende kalenderér savidt
muligt udmeldes i det foregéende kalenderars 1. kvartal og beslutning om udmentningen af puljen sker i
4. kvartal efter regionens og kommunernes budgetvedtagelse. Udmeldingen af puljen skal ske med
tydeligt forbehold for regionens budgetvedtagelse.

Det foreslas endvidere, at Regionsradet bemyndiger TVZAERS til at forestd den regionale politiske
forberedelse omkring udmelding og udmentning af puljen, samt at SKU bemyndiges til at traeffe
den endelige beslutning omkring udmelding og udmentning af puljen.

Nedenstaende tidsplan er derfor udarbejdet med forbehold for, at Regionsridet godkender, at SKU
bemyndiges til at treeffe den endelige beslutnings om udmelding og udmentning af puljen.

Tidsplan:
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28. april 2015: Kriterier for ansegningspuljen dreftes i TVARS (jf. dagsordenens punkt 7)
13. maj 201S5: Kriterier for ansegningspuljen godkendes i SKU (godkendelsen sker med
forbehold for Regionsradets godkendelse af puljens oprettelse og med forbehold

for Regionradets godkendelse af, at SKU bemyndiges til at treeffe den endelige beslutning om
puljens udmelding og udmentning)

19. maj 2015: Forslag om etablering af puljen og proces for puljens udmentning godkendes 1
Regionsradet.

20. maj 2015: Puljen offentliggeres.

1. oktober 2015: Ansogningsfrist.

1. oktober - 10. november 2015: Faglig vurdering af ansegninger.
24. november 2015: Udmentning af puljen dreftes i TVARS.

3. december 2015: Udmentning af puljen godkendes i SKU.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Forslaget indebzrer, at de centralt afsatte ikke disponerede midler til sammenhangende lgsninger pa
sundhedsomrédet 1 2015 og for 2016 og fremover disponeres siledes:

Budget 2015|Budget 2016 og fr
Mio. kr. Mio.kr.
Ikke disponerede centralt afsatte midler 23 42
A. Udmentning til understettelse af initiativer,der folger af sundhedsaftalen 23 35
B. Ansegningspulje til tvaersektorielle udviklingsprojekter med kommunal medfinansering 7

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsrddet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
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Hjalte Aaberg / Svend Hartling

JOURNALNUMMER
14013967
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23. AENDRINGER I MOVIAS VEDTAGT

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Folketinget vedtog i juni 2014 en ny Lov om Trafikselskaber, som medfarer konsekvensendringer af
Movias vedtegt. Det drejer sig hovedsageligt om muligheden for at patage sig nye opgaver, kompetence
til at fordele regionale og kommunale buslinjer samt ny finansieringsmodel for Movias aktiviteter.

Vedtegtsendringen indstilles geldende fra januar 2016 og Movias bestyrelse har godkendt @ndringerne
den 9. oktober 2014, og pa et repraesentantskabsmede blev vedtegtsendringsforslaget godkendt
enstemmigt den 26. februar 2015. I henhold til Movias vedtegt skal vedtegtsendringen desuden
godkendes af regionsradene for Region Hovedstaden, Region Sjalland, og derefter af
Transportministeren og @konomi- og indenrigsministeren for forslaget treeder i kraft.

INDSTILLING
Milje- og trafikudvalget indstiller, at forretningsudvalget overfor regionsradet anbefaler:

« at godkende forslagene til &ndringer i Movias vedtaegt (bilag 3: Nuvarende bestemmelser og
foreslaede @ndringer).

POLITISK BEHANDLING
Milje- og trafikudvalgets beslutning den 5. maj 2015:
Anbefalet.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Forslaget til vedtegtseendring indeholder flere @ndringer med stor relevans for Movias muligheder og
rolle 1 samspil med kommuner og regioner. Bilag 1 og 2 viser henholdsvis Movias hidtidige vedtegt og
forslag til ny vedtaegt fra 1. januar 2016. Bilag 3 viser den hidtidige vedtaegt med beskrivelse af og
forklaring pa hver enkelt @ndring og bilag 4 viser @ndringerne alene. Bilag 5 viser en overgangsvedtaegt
indtil den nye skal traede i kraft den 1. januar 2016.

Den 12014 gennemforte @ndring af Lov om Trafikselskaber indebarer et naturligt behov for @ndringer i
Movias vedtaegt, idet en rekke bestemmelser 1 vedtegten er knyttet til lovbestemmelser, som enten ikke
lengere vil vaere geeldende eller vil vaere @ndret, suppleret eller erstattet nar lovaendringerne traeder i kraft.
Det giver endvidere anledning til samtidig at overveje, om andre vedtegtsendringer vil vaere
hensigtsmaessige.

Beskrivelse af 2endringer
I det folgende naevnes kort @ndringsbestemmelser af serlig vigtig karakter, hvor den komplette liste over
@ndringer og dets betydning findes i bilag 3.

Serlig at bemarke er folgende:

- Ny § 5 Her kan Movia efter aftale med regionen overtage ejerskab eller varetage opsetning og drift
m.v. af faste anleg. Ligeledes kan Movia overtage finansiering af anlaeg. Eksempler pa anleg kan vere
stoppestedsfaciliteter, inklusiv realtidsvisende enheder samt fysiske fremkommelighedstiltag sdsom
busbaner og lignende.

- Ny § 19 (endring af § 18) Her tilfojes, at beslutning i bestyrelsen om fordeling af buslinjer pa
regionale og lokale buslinjer, vil kreeve 2/3 flertal. Derudover skal der vare 2/3 flertal blandt de "fodte"
medlemmer af bestyrelsen (de to regioner og den kommune der yder det storste tilskud). I praksis
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betyder det, at bestyrelsen vil kunne traeffe beslutning om eksempelvis overflytning af sterre buslinjer
mellem regioner og kommuner ved kvalificeret flertal, heraf mindst to regioner eller en region og
kommunen med det storste tilskud. Efter de geeldende vedtagter kreeves 4/5 flertal for beslutninger, der
medforer ogede udgifter til administration af selskabet. Ophavelsen af kravet om 4/5 flertal hanger
sammen med, at administrationsudgifterne fremadrettet deles mellem kommunerne og regionerne, hvor de
hidtil har veret afholdt af regionerne alene.

- Ny § 26 I denne beskrives at buslinjernes fordeling pa buslinjer af regional betydning og lokale buslinjer
fra 2016 fastlegges af Movias bestyrelse efter forhandling med kommuner og regioner. I forbindelse med
storre @ndringer kan bestyrelsen efter forhandling med de bererte kommuner og regioner trefte
beslutning om @ndring af buslinjernes fordeling. Det antages at storre infrastruktur projekter, sdsom
letbane og metrocityring kan vaere udslagsgivende for en senere fordeling af linjer, og bestyrelsen gives
hermed kompetencen efter forhandling. Efter de nuverende regler beslutter den enkelte kommune og
region som led i trafikbestillingen, hvilke ruter, der skal keres. Bestyrelsen far fremadrettet mulighed for
som led i en koordinering at @ndre linjefordelingen.

- Ny § 27 (for § 25) beskriver, hvordan regionernes betaling fastsattes og beregnes. De udgifter, der
ikke kan henfores direkte til privatbaner og busruter, anvendes til at finansiere Movias administration.
Regionernes andel bestér dels af et grundbeleb, som udger en fast procentdel af Movias
administrationsomkostninger, dels af et belgb, som fastsattes pa baggrund af regionens andel af det
samlede antal kereplantimer i regionen. Region Hovedstadens faste andel udger 31 % af Movias
administrationsomkostninger. 22% betales af Region Sjalland og de sjellandske kommuner. Resten (47
%) fordeles mellem Region Hovedstaden og kommunerne i regionen ud fra andelen af kereplanstimer.
Hidtil har de to regioner alene atholdt udgifterne til administration og drift af selskabet.

Regionens faste andel af administrationsomkostningerne er 1 henhold til beslutning i Movias bestyrelse
den 13. november 2014 fastsat pa baggrund af den @ndrede linjefordeling mellem kommunerne og
regionerne. Baggrunden herfor er, at det ogede antal buslinjer til regionerne modsvares af en reduceret
andel af administrationsomkostningerne, s @ndringen af linjefordelingen sa vidt muligt er udgiftsneutral
for regionerne. Det vil sige at hvis f.eks. sterre infrastrukturprojekter giver anledning til at overveje en
@ndret linjefordeling mellem kommuner og region, vil der ogsa vare anledning til at genberegne og evt.
genforhandle regionens faste andel af administrationsomkostningerne. Det vil formentlig blive en del af
arbejdet med nye trafikplaner i henholdsvis 2016 og 2018 og derefter formentlig hvert fjerde ar. Det
muligger at regionerne fortsat vil kunne holdes udgiftsneutrale ved eventuelle fremtidige beslutninger om
@ndret linjefordeling mellem kommuner og region.

- Ny § 27 stk. 2 (for § 25 stk. 2) beskriver hvorledes omkostninger til regionale busruter pa tvers af
regionale grenser finansieres. 80 % af omkosningerne fordeles 1 forhold til trafikomfanget i de to
regioner, og de resterende 20 % 1 forhold til indbyggertallet. Hidtil har fordelingen veret baseret pa dels
trafikomfanget og den indbyrdes pendling.

Administrationens vurdering

Administrationen vurderer at &ndringerne er logiske og uden store risici for Region Hovedstadens
ekonomi og virke, og at der hovedsageligt er tale om @ndringer nedvenddiggjort af endring af Lov om
Trafikselskaber, @ndringer som folge af en ny eller @&ndret rolle og virke som trafikselskab samt diverse
mindre @ndringer af redaktionel karakter (f.eks. sletning af uaktuelle bestemmelser).

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indeberer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
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Hjalte Aaberg / Claus Bjorn Billehgj

JOURNALNUMMER
15005498

BILAGSFORTEGNELSE

1. Geeldende vedtagt for Trafikselskabet Movia

2. Vedtagt for Trafikselskabet Movia fra januar 2016
@3. Nuvarende bestemmelser og foreslaede @ndringer
@4. Endringsforslag, samlet

5. Vedtaegt geeldende indtil 31.12.2015
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24. REDEGORELSE FOR REVISION AF RASTOFPLAN 2012 OG
IDEOPLAG TIL RASTOFPLAN 2016

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLZAGGELSE

Regionsradet skal ifolge rastofloven gennemga rastofplanen hvert fjerde ar for at vurdere, om der er
behov for justering eller revision af planen. Regionsradets beslutning om revision af rastofplanen skal
tage udgangspunkt i en redegorelse.

Milje- og trafikudvalget dreftede sagen ultimo 2014 og regionsradet vedtog pa sit mede den 16.
december 2014, at sende en digital redegorelse for eventuel revision af Réstofplan 2012 i offentlig hering
i ni uger fra den 18. december 2014 til den 19. februar 2015.

I samme periode blev der indkaldt idéer og forslag til en ny réstofplan for bedre at kunne vurdere
grundlaget for en revision. Dele af initiativerne i idéoplagget indgar desuden i forslag til den kommende
regionale vakst og udviklingsstrategi (ReVUS).

INDSTILLING
Milje- og trafikudvalget indstiller, at forretningsudvalget overfor regionsradet anbefaler:

« at godkende at Réstofplan 2012 revideres og der udarbejdes et forslag til Rastofplan 2016.

POLITISK BEHANDLING
Milje- og trafikudvalgets beslutning den 5. maj 2015:
Anbefalet.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Regionsradet vedtog den 16. december 2014, at sende en digital redegerelse for eventuel revision af
Rastofplan 2012 i offentlig hering fra den 18. december 2014 til den 19. februar 2015. Samtidig blev der
indkaldt idéer og forslag til en ny Réstofplan 2016. Redegorelse og idéoplag blev udelukkende
udarbejdet som et digitalt site og kan ses pa nedenstdende link:

http://rh.viewer.dkplan.niras.dk/responsive/index-normal.html

Redegorelse for revision af Rastofplan 2012

Redegorelsen indeholder en vurdering af hovedstadsregionens forsyningssituation med réstoffer, en
vurdering af rastofforbruget og en status for planarbejdet. Kun ca. en femtedel af det sand og grus der
anvendes til bygge, anleg- og infrastrukturprojekter i regionen hentes i grusgrave i hovedstadsregionen.
Det skyldes hovedsagligt den hgje befolkningstathed, der forhindrer rastofindvinding, samt at grus
indvundet 1 hovedstadsregionen ikke i samme grad kan anvendes til de enskede anlegsprojekter pga.
kvaliteten. Réstoffer hentes derfor i Region Sjlland, fra havet eller via import. I redegerelsen anfores det
bl.a., at der er behov for udpegning af nye graveomrader samt at ressourceeftektivitet via genanvendelse
vil kunne minimere forbruget af rastoffer. Idéoplagget beskriver hovedspergsmélene for den fremtidige
rastofforsyning og planlaegning, og peger pa tiltag der kan gere hovedstadsregionen til en gren og
innovativ metropol.

Heringssvar
I heringsperioden er der indkommet 42 hgringsvar, som er samlet i en hvidbog (bilag 1). Formélet med
hvidbogen er at oplyse regionsradet og offentligheden om beslutningsgrundlaget for en eventuel revision
af Rastofplan 2012. I hvidbogen har administrationen anfort et kort resume af det indsendte heringsvar
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og administrationens vurdering af heringssvaret. De indsendte heringssvar kan ses pa nedenstaende link:
http://rh.viewer.dkplan.niras.dk/responsive/index-normal.html#/#/cmsid=1388

De 42 heringssvar er indsendt af felgende:

« seks kommuner
« to regioner/stat

« 22 borgere

« fire entreprenerer

« otte interesseorganisationer

Heringssvarene omhandler primart bemaerkninger til eksisterende grusgrave, graveomrader og
interesseomrader, forslag til nye omréder fra entreprengrer samt bemerkninger fra kommunerne omkring
graveomrader, positive tilkendegivelser omkring genanvendelse og ensker om fortsat dialog i forbindelse
med eventuel udpegning af nye omrader. Horingssvar fra interesseorganisationerne omhandler primart
graveomrader, som de ensker udtaget af en kommende rastofplan.

Hvor der i heringssvarene omtales specifikke omrdder 1 Réstofplan 2012 kan disse findes pa kortet i
bilag 2, som viser alle grave -, interesse- og lerindvindingsomrader 1 Rastofplan 2012, angivet med
nummer eller navn. De indsendte forslag om udpegning af nye graveomrader er markeret med en gron
stjerne pa kortet, og det gronne nummer henviser til nummeret pa heringssvaret i hvidbogen.

Yderligere bemaerkninger omkring revision

Siden Rastofplan 2012 blev vedtaget er rastofloven blevet andret 1. juli 2014, sé regionerne ud over
plankompetencen pa rastofomradet ogsa er blevet resortmyndighed for meddelelse af tilladelser til
réstofindvinding. Det betyder, at en stor del af teksten i Réstofplan 2012 ikke leengere er tidssvarende.
Grundet @ndringen i myndighedskompentencen vil en kommende rastofplan kunne indeholde
retningslinier for rastofindvinding, som er mere omfattende og retningsgivende end de nuvaerende
retningslinier.

Idéoplaeg

Samtidig med den offentlige hering af redegerelsen blev der indkaldt idéer og forslag til en eventuel ny
rastofplan. Hovedstadsregionen er en innovativ metropol med hej vekst og hgj befolkningstaethed, der
betyder, at der anvendes ca. fem gange sa mange réstoffer, som der indvindes. Region Hovedstaden star
derfor i den kommende planperiode (2016-2028) over for en rekke udfordringer pé rastofomradet.

Geologien i store dele af hovedstadsregionen betyder, at rastofressourcen er relativ lille, og de rastoffer
der kan indvindes f.eks. ikke kan anvendes til fremstilling af beton. Det betyder, at udviklingen og
vaksten 1 hovedstadsregionen er athaengig af tilfersel af rastoffer fra bl.a. Region Sjelland og havet.
Region Hovedstaden star derfor over for nogle helt andre udfordringer pa rastofomradet end de fire
andre regioner.

Hovedstadsregionen skal ogsd 1 fremtiden vere en gron og innovativ metropol, hvor hej vekst kan ga
héand i hdnd med oget livskvaltiet og udvikling af gren teknologi. Administrationen foreslar derfor, at der i
den kommende planlagningsperiode arbejdes videre med en rekke emner og projekter, der kan
understotte den fremtidige forsyning med rastoffer i regionen, sa der kan skabes en sammenhangende
planlegning, under hensyntagen til natur, miljo, mennesker og samfund. Administrationen foreslar at
folgende emner bl.a. kan indgé i en reekke kommende projekter:

« Hojere ressourceeffektivitet, der kan reducere forbruget af primare rastoffer

« Sterre fokus pa at rastofindvindingsomrader kan fa ny samfundsmaessig vardi og/eller oget
naturindhold

« Tiltag der kan reducere transporten og dermed udledningen af CO2

Dele af emnerne indgar desuden i den kommende regionale vaekst og udviklingsstrategi (ReVUS).

Planprocessen for Rastofplan 2016

Safremt regionsradet tiltreeder administrationens indstilling pabegynder administrationen processen ré’led .
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revision af Rastofplan 2012. En reekke graveomrader i planen vil blive revurderet og forslag fra
entreprengrer indkommet i1 forbindelse med idéoplagget vil blive vurderet i forhold til geologi,
miljeforhold mv. med henblik pa at kunne udpeges som graveomrader i Rastofplan 2016.
Administrationens arbejde med geologisk kortlaegning kan fore til udpegning af nye graveomréader/og eller
interesseomrader eller udtagning eller revision af de nuvarende omrader. Det forventes, at der vil vere et
samarbejde med administrationen i Region Sjelland om f.eks. retningslinjer og kortleegning, med henblik
pa at skabe lige vilkar og betingelser for erhvervet pa tvers af regionsgranser.

Et forslag til Réstofplan 2016 ventes at kunne blive forelagt regionsradet i forste halvar af 2016.
Rastofplan 2016 vil udelukkende blive udarbejdet som en digital plan, med sit eget website. Forslaget
skal herefter i offentlig hering i mindst otte uger, hvorefter regionsradet kan vedtage en ny Réstofplan
2016 1 2. halvar af 2016.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen s@rskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjorn Billehgj

JOURNALNUMMER
14011939

BILAGSFORTEGNELSE

1. Hvidbog - resume af heringssvar og vurdering
2. Kort over omrader i Rastofplan 2012 og forslag til nye omrader
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25. HORINGSSVAR TIL DEBATOPLAG OG REDEGORELSE OM
REVISION AF REGION SJALLANDS RASTOFPLAN 2012

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Administrationen har modtaget Region Sjallands "Debatoplaeg om Rastofplan 2016 - 2027", der har
veret 1 horing indtil den 23. marts 2015. Debatoplaegget og redegerelsen opridser forsyningssituation for
sand og grus i Region Sj@lland og omtaler de udfordringer regionen har ved at op mod 25 % af de
indvundne rastoffer transporteres til Region Hovedstaden. I redegerelsen beskrives hvordan Region
Sjelland ensker at fastholde og udbygge det samarbejde der allerede er etableret pa rastomradet. Et
heringssvar er fremsendt til Region Sjalland den 23. marts 2015 med forbehold for godkendelse af
regionsrddet.

Af hensyn til en faglig og grundig vurdering af Region Sjellands heringsmateriale har det ikke varet
muligt at fremsende heringssvaret med politisk godkendelse inden fristens udleb.

INDSTILLING
Milje- og trafikudvalget indstiller, at forretningsudvalget overfor regionsrad anbefaler:

« at godkende det afsendte heringssvar (bilag 1: Heringssvar til Region Sjelland) til Region
Sjaellands debatoplag.

POLITISK BEHANDLING
Milje- og trafikudvalgets beslutning den 5. maj 2015:
Anbefalet.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

"Debatoplaeg om Rastofplan 2016 - 2027" indeholder en redegerelse for forsyningssituationen med sand
og grus i Region Sjelland. Det fremgér af redegerelsen, at regionen har nedskrevet restressourcen i
regionen med 16 % og som folge deraf skal der foretages justeringer i eksisterende graveomrader og
udpeges nye graveomrader for at opna en tilstreekkelig robust rastofplan. Region Sjelland har foretaget
en prioritering af deres kortlaegningsindsats for at lokalisere egnede rastofforekomster med henblik pa at
udpege nye graveomrader. Region Sjallands debatoplaeg vedlaegges som bilag 2.

@verst 1 Region Sjellands prioritering er omrader der er hovedstadsnare. Med e&ndring i rastofloven og
overdragelse af myndighedskompetencen til at meddele indvindingstilladelse, kan regionerne nu
indarbejde vilkér for indvinding og efterbehandling og Region Sjelland bemarker, at regionsradet vil
kunne indarbejde overordnede politiske mal i vilkar for indvindingstilladelserne. Til trods for de
miljemassige fordele der kan vare ved genanvendelse af jord og byggematerialer som erstatning for
primere rastoffer, er der i debatopleegget kun meget begranset omtale af genanvendelsesmuligheder.

Onsker om fortsat samarbejde med Region Hovedstaden
I debatoplegget fremhaver Region Sjalland, at det enskes at fastholde og udbygge det eksisterende
samarbejde med Region Hovedstaden om planlaegning pa rastofomradet. Debatoplaegget indeholder
tillige nogle eksempler pa mulige samarbejdsomrader med Region Hovedstaden. Administration i Region
Hovedstaden har vurderet, at ca. tre femtedele af det sand og grus der anvendes i regionens bygge -,
anlaegs- og infrastrukturprojekter hentes fra grusgrave i Region Sjalland. Da sand og grus indvundet i
Region Hovedstaden ikke i samme grad som materialer indvundet i Region Sjalland kan opfylde de
kvalitetskrav der stilles 1 bygge- og anlagsprojekter, ventes det, at der ogsé fremover vil vere behov for
sand og grus fra Region Sjzlland til udbygning af Region Hovedstaden. Det understreger, at Region
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Sjelland og Region Hovedstaden ogsé er tet forbundet pa rastofomradet og understetter idegrundlag til
Greater Copenhagen. Administration har derfor allerede et samarbejde med Region Sjalland om
planleegning pa rastofomradet. I dette samarbejde underseges der muligheder for bl.a. felles
rastofkortlegning pa tvears af regionsgransen og faelles retningslinier der tager hejde for regionernes
ligheder og forskeligheder.

Heringssvar til Region Sjalland

Administationens forslag til heringssvar (bilag 1) fokuserer pa fire emner i debatoplagget; nye
graveomrader, retningslinier, genanvendelse og samarbejde. Det vurderes, at tre femtedele af Region
Sjeellands rastofproduktion anvendes 1 Region Hovedstaden til gavn for bade borgere i bdde Region
Hovedstaden og i Region Sj&lland, som har mange borgere, der dagligt pendler til arbejdspladser i
hovedstadsregionen. Pa trods af befolkningstaetheden i Region Hovedstaden er der udpeget et areal til
graveomrader, der udger den samme procentdel af regionen, som der er udpeget i Region Sjelland.
Administrationen mener derfor, at nye hovedstadsnare graveomrader i Region Sjlland ber fremmes.

For at sikre en ressourceeffektiv udnyttelse af rdstofforekomsterne og skabelse af attraktive naturomrader
forslas nye retningslinier der muliggerer indvinding under grundvandspejl og efterbehandling til rekreative
formal. I heringssvaret foreslas det, at Region Sjelland underseger mulighederne for at ege indsatsen for
genanvendelse af jord og byggematerialer. Det konkluderes i heringssvaret, at der er etableret et godt og
konstruktivt samarbejde om planlegning pa rastofomradet og Region Hovedstaden ser frem til at dette
samarbejde fortsatter.

Horingssvaret er fremsendt til Region Sjelland med forbehold for regionsradets godkendelse.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebarer ikke 1 sig selv ekonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjorn Billehej

JOURNALNUMMER
12002874

BILAGSFORTEGNELSE

@1. Horingssvar til Region Sjelland
@2. Debatoplaeg - Region Sjzlland
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26. FORVENTEDE AKTIVITETER 2015 FOR FORBEREDENDE
VOKSENUNDERVISNING OG ORDBLINDEUNDERVISNING FOR
VOKSNE

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Kompetent arbejdskraft er et grundleeggende rammevilkar i den kommende regionale veekst - og
udviklingsstrategi (ReVUS), men mange voksne har fundamentale laese - og regnevanskeligheder, der er
en haemsko for deres kompetenceniveau. De kan derfor med fordel deltage i forberedende
voksenundervisning eller ordblindeundervisning.

Voksenuddannelsescentrene har ansvaret for forberedende voksenundervisning og
ordblindeundervisning for voksne. Centrene deekker hver sin geografi og har hver isar
driftsoverenskomstpartnere. I Region Hovedstaden er der syv voksenuddannelsescentre, jf. bilag 1:
Oversigt over voksenuddannelsescentrenes geografiske deekninsomrader i Region Hovedstaden.

Regionsrddet skal arligt hares om voksenuddannelsescentrenes forventede aktiviteter. Det sker som led i
regionens samarbejde med institutionerne om koordinering af tilbuddet om forberendede
voksenundervisning og ordblindeundervisning for voksne. Grundlaget for heringen af regionsradet er de
af voksenuddannelsescentrene opgjorte aktiviteter i 2014 og deres vurdering af de forventede aktiviteter
for 2015. Sagen forelaegges efter at samtlige voksensuddannelsescentre har opgjort resultatet af 2014 -
aktiviteterne og deres forventninger til aktiviteterne 1 2015.

INDSTILLING
Erhvervs- og vakstudvalget indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

« at det tages til efterretning, at de af voksencentrerne opgjorte aktiviteter for 2014 og det forventede
aktivitetsniveau i 2015 er passende og tilstrekkeligt varieret for forberedende voksenundervisning
og ordblindeundervisning for voksne.

POLITISK BEHANDLING

Erhvervs- og vaekstudvalgets beslutning den 5. maj 2015:

Taget til efterretning.

Marianne Stendell (A) og Lene Kaspersen (C) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Gode faglige forudsatninger er et grundvilkar for virksomhedernes vakst og den enkeltes beskaftigelse
og livskvalitet, og dermed for ambitionerne i den regionale vakst - og udviklingsstrategi. Erhvervslivet
skal have adgang til kompetent arbejdskraft, og det er derfor en udfordring, at ca. 143.000 hhv. 133.500
under 65 ér 1 Region Hovedstaden har grundleggende ringe feerdigheder 1 dansk hhv. i matematik. Det
viser beregninger foretaget af Det nationale forskningscenter for velfeerd, som har belyst danskernes
grundleggende faglige feerdigheder i dansk og regning i en international undersogelse.

Voksenuddannelsescentrene i Region Hovedstaden har fremsendt deres oplysninger om det forventede
antal kursister 1 2015 opdelt pé forberedende voksenundervisning i dansk hhv. matematik samt i
ordblindeundervisning for voksne. Forventningerne er underbygget med oplysninger om det faktiske
antal kursister i 2014 og centrenes vurderinger af udfordringer og handlemuligheder af betydning for det
fremtidige aktivitetsniveau, fx samarbejde med jobcentre, jf. bilag 2: Planer og prognoser 2015 -
forberedende voksenundervisning og ordblindeundervisning for voksne.
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2014-resultaterne og méalene for 2015 er indberettet af voksenuddannelsescentrene, men mal og resultater
skabes ogsé af en lang rekke andre parter, som voksenuddannelsescentrene har indgéet overenskomst
med. Ud over virksomhedsforlagt undervisning tilbydes forberedende voksenundervisning saledes pa 33
andre uddannelsessteder end voksenuddannelsescentrene. Det tilsvarende antal uddannelsessteder er 17,
nér det geelder ordblindeundervisning for voksne. Regionsradet har i juni 2012 anbefalet
voksenuddannelsescentrenes indgaelse af disse samarbejder.

Forberedende voksenundervisning
Forberedende voksenundervisning skal tilbydes i bade dansk og matematik.

Voksenuddannelsescentrene forventer i 2015 ca. 19.400 kursister i1 forberedende voksenundervisning,
hvoraf 9 ud af 10 kursister - nasten 18.000 - vil deltage i danskundervisning.

Forventningerne til 2015 er hejere end aktivitetsnivauet i 2014, hvor ca. 16.500 kursister deltog i
forberedende voksenundervisning - 9 ud af 10 i danskundervisning.

Ordblindeundervisning for voksne
Voksenuddannelsescentrene forventer 1 2015 op mod 6.100 kursister til ordblindeundervisning for
voksne, og dermed ca. 1.000 flere kursister end i 2014.

Administrationens vurdering

Administrationen vurderer, at voksenuddannelsescentrene ger en aktiv indsats for at na flere borgere med
deres tilbud, men at der er behov for yderligere vaekst 1 aktivitetsniveauet for at kunne imedekomme den
store pukkel af voksne borgere med grundleeggende laese - og regneudfordringer. I den forbindelse skal
det serligt fremhaves, at fx Vestegnens HF og VUC samt VUC Lyngby i 2014 havde aktiviteter, der 1&
knap 30 procent over forventningerne, og at de forventer yderligere veekst i 2015.

Det forventede 2015-aktivitetsniveau i forhold til leesesvage svarer til, at ca. 17 procent af alle med
lesevanskeligheder vil modtage enten forberende voksenundervisning i dansk eller ordblindeundervisning
for voksne, medens kun ca. 1 ud af 100 med ringe regnefaerdigheder forventes at modtage forberedende
voksenundervisning i matematik.

Administrationen vurderer, at reformerne pa kontanthjaelps- og beskeftigelsesomradet dbner for, at flere
vil blive screenet og modtage forberedende voksenundervisning, og at voksenuddannelsescentrenes
samarbejde med jobcentrene vil have en positiv betydning for aktivitetsniveauet.

Administrationens samlede vurdering er derfor, at det forventede aktivitetsniveau for 2015 er opadgéende
for bade forberedende voksenundervisning og ordblindeundervisning for voksne i Region Hovedstaden,
men at der er rum for langt flere kursister, is@r inden for matematik.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv gkonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats er planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges erhvervs- og vaekstudvalget den 5. maj 2015.
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsrddet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Claus Bjern Billehgj

JOURNALNUMMER
14008805

BILAGSFORTEGNELSE

Side 83 af 113



@1. Bilag 1 - Voksenuddannelsescenterenes geografiske deekningsomrader i Region Hovedstaden
2. Bilag 2 - Planer og prognoser 2015 - forberedende voksensundervisning og ordblindeundervisning
for voksne
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27. FORENKLET PROCEDURE - DELEGERING AF KOMPETENCE
TIL AT INDGA MINDRE LEJEMAL

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Regionsradet har tidligere besluttet, at alle sager om indgaelse af lejemal skal forelegges for regionsradet.
Indgéelse af lejeaftaler betragtes principielt som lantagning og derfor skal der normalt deponeres et belob
svarende til veerdien af det lejede, nar regionen indgér lejemal. Lejemal til en vaerdi under 5 mio. kr. og
lejemal af indtil tre ars varighed kraver dog ikke deponering.

Der er hvert ar behov for indgéelse af et mindre antal sma lejemal, hvor denne arbejdsdeling giver en
ekstra administrativ sagsbehandling. Med udgangspunkt i Regionsradets politik om "Fokus og
forenkling" foreslas det, at lejemal, hvor der ikke skal deponeres, og hvor udgiften kan atholdes inden for
budgettets rammer, kan indgds administrativt.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget anbefaler over for regionsradet anbefaler:

« at lejemal, der ikke kraever deponering, kan indgas administrativt, sdfremt udgifterne kan afholdes
inden for budgettets rammer.

POLITISK BEHANDLING

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:

Sagen blev udsat.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING
Indgéelse af lejemédl kraver efter 1dnebekendtgerelsen for regioner deponering af et beleb, der svarer til
verdien af det lejede, da indgéelse af leje - eller leasingaftaler om fast ejendom betragtes som lantagning.

Lejemal til en veerdi under 5 mio. kr. kraever dog ikke deponering. Kortvarige lejemal til en verdi af mere
end 5 mio. kr. med en lobetid pd indtil 3 &r henregnes heller ikke til regionens lantagning, hvis aftalen ikke
kan forlenges og revisionen har paset, at disse vilkar er opfyldt.

Der er i regionens virksomhed - herunder i forbindelse med kvalitetsfondsbyggerierne - behov for at
kunne indga aftaler om mindre lejemal eller aftaler om lejemél af kortere varighed. Det foreslas, at lejemal
af denne karakter, som ikke kraver deponering efter lanebekendtgerelsen, kan indgds administrativt,
forudsat at udgifterne kan atholdes inden for den pagaldende virksomheds bevillingsmassige rammer.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv gkonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 7. april 2015. Sagen blev udsat.
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
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Hjalte Aaberg/ Jens Gordon Clausen

JOURNALNUMMER
15004643
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28. ORIENTERING OM FOLKEMODET 2015

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Forretningsudvalget godkendte den 21. oktober 2014 igangsattelsen af arbejdet med Folkemadet 2015.
Hermed gives en status pa arbejdet.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

« at tage orientering om Region Hovedstadens aktiviteter ved Folkemadet 2015 til efterretning —
herunder at der udarbejdes forslag til program for de regionsradsmedlemmer, der deltager.

POLITISK BEHANDLING

Forretningsudvalgets beslutning den 7. april 2015:

Sagen blev udsat.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Region Hovedstaden deltager ogsa i ar pd Folkemedet pd Bornholm den 11. - 14. juni 2015. Regionens
aktiviteter falder inden for to spor: sundhed og Greater Copenhagen. De to spor viser den store vidde
inden for regionens opgaver og de mange snitflader ud til samarbejdspartnere.

Sundhed

Igen i ar vil Region Hovedstadens sundhedstelt vaere omdrejningspunkt for aktiviteter, debatter og dialog
mellem borgere, politikere og organisationer. Sundhedsteltet er centralt placeret - i omradet ved siden af
Cirkuspladsen ved Danchells Anlaeg.

Teltet danner ramme om fire debatter om hospitalsmad, velferdsteknologi, @ldreliv og bern som
parerende. Debatterne skabes i samarbejde med relevante samarbejdspartnere, som gger relevans og
interesse for de private gester pa Folkemedet, fx ZAldre Sagen, Kreftens Bekeempelse og Berns Vilkér
(stadig under udarbejdelse).

Debatterne 1 sundhedsteltet har overskrifterne:

« Nar mor og far bliver syge

o Fremtidens &ldre

« Er robotterne menneskets bedste ven?
« Hospitalsmad

Greater Copenhagen

Greater Copenhagen-visionen samler kommunerne, Region Sjelland og Region Hovedstaden om et
fokuseret samarbejde pa tvars af regioner, kommuner, vidensinstitutioner og virksomheder om at skabe
vakst og arbejdspladser. Region Hovedstaden planlaegger 1 samarbejde med de evrige parter en
synliggerelse af det visionare samarbejde at bruge Folkemadet 2015 til at satte fokus pa de mange
konkrete indsatser og initiativer under Greater Copenhagen.

Der er planlagt to sterre debatter om Greater Copenhagen med overskrifterne:

« “Fra smd kongeriger til international metropol” (med fokus pa Greater Copenhagens betydning for
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kommunerne)
» Vi byder Europa op til dans” (med fokus p& Greater Copenhagens betydning for
erhvervsudviklingen og videnmiljoer.

Debatterne atholdes centralt 1 et af Folkemadets store modetelte.

Udover de to debatter har regionen i samarbejde med parterne i Greater Copenhagen en fast standplads
ved Kampelekke Havn med aktiviteter inden for temaerne i den kommende regionale vakst - og
udviklingsstrategi ReVUS, herunder temaerne kreativ, gron, smart og sund vakst.

For at skabe blikfang og s®tte den strategisk ramme om aktiviteterne parkeres en el -bus ved
standpladsen. Flere organisationer og virksomheder er reprasenteret pa standpladsen, som skal vere
med til at understrege potentialet i losninger pa tvers. Bl.a. vil Gate21, MOVIA, Philips, Falck
Hjzlpemidler, DTU, KU og Wonderful Copenhagen have aktiviteter ved standpladsen. De eksterne
parter leverer som udgangspunkt selv materiale og ressourcer til aktiviteterne.

Politisk program
I evalueringen af Folkemedet 2014 efterspurgte mange af de deltagende regionsrddsmedlemmer at fa en
rolle i de planlagte aktiviteter og ogsa at fa et samlet program for deltagelsen.

Flere af regionsradets medlemmer er tilteenkt en rolle som paneldeltagere i Region Hovedstadens egne
debatter. Alle vil desuden fa tilbud om at blive *markedsfert’ til eksterne debatter. Herudover vil bade
Greater Copenhagen og Sundhedsteltet skabe roller til politikerne pa standpladserne. Disse vil ligeledes
fremga af programmet. Alle medlemmer af regionsradet anmodes séledes om at deltage i Folkemodet
2015.

Forslag til program til regionsraddsmedlemmerne forventes udsendt til de politikere, der deltager pa
folkemedet i maj.

Folkemeodets debatter er generelt karakteriseret ved at inddrage publikum i debatten. Der vil derfor ogsa
vere mange arrangementer, hvor man som tilskuer kan veare med til at spille ind med budskaber og
spergsmal. Programmet vil derfor ogsé inkludere en oversigt over debatter, som ud fra en regionspolitisk
dagsorden kan veare af serlig interesse at overvare/deltage i - ogsé udover de debatter, regionen selv er
part 1.

Fredag d. 12. juni kl. 18 laeegges der op til Region H -middag i kombination med en midtvejs-briefing om
aktiviteter over weekenden og opsamling. Derudover forventes planlagt en rundvisning pa Bornholms
Hospital med felles transport.

Transport og overnatning

Sekretariatet er behjelpelig med at arrangere overnatning og transport i forbindelse med deltagelse i
Folkemadet. Der er udsendt selvstendig invitation og oplysninger om tilmelding til regionsradets
medlemmer.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebarer ikke 1 sig selv ekonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen s&rskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 7. april 2015. Sagen blev udsat.
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12.maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg / Linda Bang Jessen

JOURNALNUMMER
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29. LAGERS BIBESKAFTIGELSE

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Siden 2007 har Region Hovedstaden haft interne regler om legers bibeskeftigelse, og fra 2008 har der
vearet en aftale mellem Danske Regioner og Foreningen af specialleger (FAS) om oplysningspligt ved
bibeskaftigelse for cheflaeger, overleger og afdelingslaeger.

For at imgdekomme et politisk enske om at {4 et overblik over omfang og typer af leegers
bibeskaftigelse, udarbejdes der hvert ar en opgerelse over bibeskaftigelse i regionen. Rapporteringen
skal endvidere give et overblik over bibeskaftigelsen pa hospitals - og regionsniveau.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

« at rapporten om lagers bibeskaftigelse for 2014 tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Det nuverende godkendelsessystem for bibeskaftigelse hviler pé en initiativ - og orienteringspligt fra den
enkelte leege om at underrette ledelsen omkring eventuel bibeskeftigelse. Grundleeggende er der saledes
tale om en indberetningsform for laegers bibeskaftigelse, der er tillidsbaseret. I praksis er det et
dialogvaerktej mellem ledelse og lege, der giver ledelsen en ensartet metode til dialogen med legen.

Leagers eventuelle bibeskaftigelse skal vare forenelig med deres hovedbeskaftigelse i Region
Hovedstaden, og der m4 heller ikke kunne drages tvivl om legers interesseforhold og uvildighed i
forhold til behandlingen af og rddgivningen af patienter.

Samtidig er der ogsa en raekke funktioner i sundhedsvasnet, der bygger pa, at leeger har forskellige
former for bibeskaftigelse - f.eks. undervisning af studerende og udarbejdelse af attester i
forsikringssager. Lager er serlig ofte involveret 1 forsknings - og udviklingsprojekter samt reprasentanter
1 offentlige eller halvoffentlige rdd, neevn og kommissioner, hvor der er brug for deres professionelle
viden og indsigt. Mange leeger har ogsa bibeskaftigelse pd andre offentlige sygehuse eller egne klinikker.

Resultatet af registreringen for 2014 viser, at 62 pct. af regionens chefleger, overleger og afdelingslaeger
har bibeskeftigelse af forskelligt omfang. Bibeskeftigelse forekommer oftest indenfor det offentlige
sundhedsvasen og samlet har knapt halvdelen af l&gerne med bibeskaftigelse mindre end 15 timer
bibeskaftigelse om méneden. Lager med bibeskeftigelse har i gennemsnit 1,6 bijob, eksempelvis kan en
leege undervise, forske, deltage 1 rdd og n&vn og udarbejde attester mv. Omfanget af leegernes
bibeskaftigelse er tilnarmelsesvis ens pa alle regionens hospitaler.

Omfanget af bibeskaftigelse i regionen, sével lonnet som ulennet indikerer, at der er en betydelig
eftersporgsel efter legespecialistkompetencer og en relativ hej fleksibilitet hos laegerne.

Der ses ikke markante nye tendenser i 2014 sammenholdt med 2013 og 2012, og 75 pct. af legerne har
da ogsa uendrede registreringer i forhold til 2013.

Den samlede svarprocent er 95 pct. hvilket er en stigning fra 2013, hvor svarprocenten 14 pa 91 pct. Den
haje deltagelse er et udtryk for, at hovedparten af leegerene i malgruppen har faet gennemgaet deres
eventuelle bibeskeftigelse og samtlige leeger, der har registreret bibeskaftigelse, har faet vurderet denne
forenelig med deres hovedansattelse i regionen. Dette folger ogsé naturligt af proceduren for
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godkendelse/dialog og efterfolgende registrering af bibeskaftigelse.

Ved opmarksomhed pa eventuelle problematiske bibeskaftigelser, bliver disse handteret enten i
forbindelse med ansettelsen, ved leegens konkrete henvendelse til ledelsen eller i forbindelse med den
arlige MUS-samtale.

Pa hvert hospital er det direktionens/centerledelsens ansvar, at der arligt atholdes samtaler med alle leger
1 malgruppen, uagtet om laegen har indberettet oplysninger i systemet for leegers bibeskaftigelse eller
ikke. Hvert hospital har adgang til en oversigt over laeger, der mangler at oplyse om bibeskaftigelse i
systemet for leegers bibeskeftigelse.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzrer ikke i sig selv skonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg/Jens Gordon Clausen

JOURNALNUMMER
15004415

BILAGSFORTEGNELSE

1. Afrapportering af leegers bibeskeaftigelse 2014
2. Regningslinjer om bibeskeaftigelse
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30. GENEREL ORIENTERING FRA LEDELSEN
INDSTILLING
Administrationen indstiller:

« at forretningsudvalget tager orienteringen til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Intet.
Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING
Koncerndirektionen vil pa medet orientere om aktuelle emner.

OKONOMISKE KONSEKVENSER

En tiltreedelse af indstillingen indebzerer ikke i sig selv ekonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Ingen sarskilt kommunikationsindsats planlagt.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelegges forretningsudvalget den 12. maj 2015.

DIREKTORPATEGNING
Hjalte Aaberg

JOURNALNUMMER
15001019
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31. EVENTUELT
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INDHOLDSLISTE

. Meddelelse - Likviditetsopgerelse for 2015 efter kassekreditreglen 1. kvt.

. Meddelelse - Udvikling inden for det udvidet frie sygehusvalg og udredningsretten

. Meddelelse - Rigsrevisionens gennemgang af regionens drsregnskab for 2013

. Meddelelse - Udelukkelse af kartelramte virksomheder i de regionale entrepriseopgaver

. Meddelelse - Afrapportering 2014 fra Copenhagen Capacity

. Meddelelse - Hospitalsdirekter, Kurt Espersen, er udpeget til observater i Vakstforum Bornholm
. Meddelelse - Orientering om redegerelse fra Danske Regioner for sikkerhedsmodellerne i regionernes
EPJ-systemer til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

8. Meddelelse - Patientvenlige, danske navne til afdelinger pa regionens hospitaler

9. Meddelelse - Instruktionsbefojelse for regionsradet

10. Aktuelle Orienteringer:

11. Konferencer mv.:

12. Publikationer:
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1. MEDDELELSE - LIKVIDITETSOPGORELSE FOR 2015 EFTER
KASSEKREDITREGLEN 1. KVT.

Kassekreditreglen fremgér af § 8 1 lanebekendtgerelsen for regionerne. Region Hovedstaden har med
udgangen af 1. kvartal 2015 efterlevet statens krav til de kommunale enheders likviditet med hensyn til
kassekreditreglen. Reglen foreskriver, at den gennemsnitlige kassebeholdning skal vaere positiv. Til
orientering er vedlagt notat som gennemgar opgerelsen af kassekreditreglen for 1. kvartal 2015.

I budgetloven forudsettes det, at den gennemsnitlige likviditet mindst skal veere pa 1000 kr. pr.
indbygger svarende til en gennemsnitlig likviditet p& 1.767 mio. kr. Denne forudsatning er ligeledes
opfyldt.

Den gennemsnitlige kassebeholdning blev efter kassekreditreglen ultimo marts 2015 pa 3.260 mio. kr.
mod forudsat 2.434 mio. kr. i det vedtagende budget for 2015. Det er en forbedring af den budgetterede
gennemsnitlige kassebeholdning efter kassekreditreglen pd 826 mio. kr.

Kassebeholdningen ultimo marts 2015 var beregnet til 457 mio. kr. ud fra det vedtagne budget for 2015.
Kassebeholdningen udger i marts 2015 1.230 mio. kr. eller 773 mio. kr. hejere end forudsat i budgettet.

Den neste vurdering af likviditeten foretages 1 forbindelse med 2. ekonomirapport 2015 samt i
forbindelse med afrapportering af kassekreditreglen for 2. kvartal 2015.

JOURNALNUMMER
15005460

BILAGSFORTEGNELSE
@ 1. Kassekreditreglen efter 1 kvt 2015
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2. MEDDELELSE - UDVIKLING INDEN FOR DET UDVIDET FRIE
SYGEHUSVALG OG UDREDNINGSRETTEN

Udyvikling inden for det udvidet frie sygehusvalg
Regionen folger labende udviklingen i omvisiteringer af patienter til private udbydere, som folge af
lovgivningen vedr. udvidet frit sygehusvalg.

I vedlagte notat opgeres udviklingen i antallet af omvisiteringer pr. maned, og fordelingen pa forskellige
ydelsesgrupper. Desuden findes en opgerelse af, fra hvilke hospitaler patienterne er omvisiteret og en
opgerelse over, hvilke private hospitaler, der er de oftest anvendte.

Opgorelserne er pa antal og viser ikke den gkonomiske fordeling.

I de 2 forste méneder af 2015 er der sket en stigning 1 antallet af omvisiteringer itht. samme periode 1
2014. Serligt radiologiske ydelser og gjenoperationer har stéet for denne stigning. I februar maned 2015
har der veeret 2.423 omvisiteringer til private hospitaler, 30 % er omvisiteret efter reglerne om udvidet frit
valg og 70 % er omvisiteret inden for rammerne af de udbudsaftaler, regionen har med en raekke private
udbydere.

92 % af omvisiteringerne finder sted inden for omraderne radiologiske procedurer (MR -skanninger),
gjenoperationer (gra ster), operationer pa nervesystemet, “uden kode” og operationer pa
fordejelsesorganer og milt.

Udredningsret
Regionens er forpligtet til, at give patienten et tilbud om udredning inden for 30 dage pé det somatiske
omrade og 60 dage pa det psykiatriske omrade, hvis det er fagligt muligt.

I vedlagte bilag opgeres udviklingen i andelen af patientforleb udredt indenfor 30 dage indenfor det
somatiske omrade og 60 dage indenfor det psykiatriske omrade. Desuden fremgar udviklingen 1 antal
forleb udredt inden for 30 dage indenfor det somatiske omrade og 60 dage indenfor det psykiatriske
omréade.

Bilaget viser bl.a., at andelen af patientforleb udredt inden for 30 dage i somatikken har veret stigende
over efteraret. | februar er andelen ca. 63 %, mens andelen udredt inden for 60 dage i psykiatrien 1
februar ligger pé ca. 96 %.

Der pagér pt. et arbejde med udarbejde systematiske opfelgningslister til hospitalernes afdelinger, med
henblik pé at forbedre registreringen. Data skal derfor tolkes med varsomhed, da datakompletheden er
lav, men det gar fremad.

JOURNALNUMMER
12002387

BILAGSFORTEGNELSE

1. Patienter viderevisiteret til private hospitaler og udredningsretten
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3. MEDDELELSE - RIGSREVISIONENS GENNEMGANG AF
REGIONENS ARSREGNSKAB FOR 2013

Rigsrevisionen har gennemgéet Region Hovedstadens drsregnskab 2013. Formalet har vaeret at afdaekke
hovedkonklusionerne 1 den udferte revision og vurdere regionsradets opfelgning pa den udferte revision.
Brev fra Rigsrevisionen af 25. marts 2015 er vedlagt til orientering.

Gennemgangen har omfattet drsregnskabet for 2013, revisionsberetningerne for 2013, regionsradets
afgerelser vedrarende regnskabets godkendelse og opfelgning pa revisionens resultater samt interview
med repraesentanter fra administrationen.

Rigsrevisionen har haft serligt fokus pa regionenes styring af de regionale udviklingsmidler, herunder
tildeling af midler, opfelgning pa og kontrol af projekterne.

Konklusioner

Rigsrevisionen finder det tilfredsstillende, at regionens revisor har pategnet regnskab 2013 uden
forbehold eller supplerende oplysninger, ud over den supplerende oplysning om, at sammenligningstal
ikke har veret underlagt revision. Rigsrevisionen bemerker, at regionens revisor ikke har afgivet
revisionsbemarkninger ved den afsluttende revision.

Rigsrevisionen henviser dog til beretning 7/2014 til Statsrevisorerne om forskningsmidler pa hospitalerne,
hvor det bl.a. fremgér, at regionen har fulgt op pa regnskaber og revisionsberetninger i forhold til
forskningsmidler, men ikke har fulgt op pd, om og hvordan hospitalerne har justeret retningslinjerne
vedragrende forvaltningen af forskningsmidler. Hertil bemaerker administrationen, at der er udarbejdet
felles regionale retningslinjer, hvilket regionsrddet tidligere er orienteret om.

I forhold til regionens styring af de regionale udviklingsmidler, finder Rigsrevisionen, at regionen med
fordel kan udarbejde en mere udferlig beskrivelse af, hvilke kriterier der danner grundlag for regionens
udvelgelse af projektansegninger, herunder faste retningslinjer for at vurdere et projekts forventede
effekt. Rigsrevisionen finder det dog positivt, at regionen fra og med 2015 arbejder malrettet med
Erhvervsstyrelsens retningslinjer for effektkader og indikatorer 1 bestrabelserne pé at opstille malbare
resultater for de enkelte projekter.

Den videre proces

Resultaterne af den samlede gennemgang af regionernes regnskaber for 2013 forventes at indga i
Rigsrevisionens beretning til Statsrevisorerne om revision af statsregnskabet for 2014. Det er
Rigsrevisionens forventning, at beretningen afgives til Statsrevisorerne i efteraret 2015.

JOURNALNUMMER
14012411

BILAGSFORTEGNELSE

1. Brev fra Rigsrevisionen
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4. MEDDELELSE - UDELUKKELSE AF KARTELRAMTE
VIRKSOMHEDER I DE REGIONALE ENTREPRISEOPGAVER

Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen har pa styrelsens hjemmeside offentliggjort navne og oplysninger pa
badeforleg af virksomheder inden for byggebranchen, der har accepteret bagmandspolitiets bodeforleg
for deltagelse i kartelvirksomhed. Der er indtil videre tale om 15 virksomheder, men antallet er ikke
endeligt.

Regulering af de offentlige myndigheders forhold i forbindelse med kartelramte virksomheder er pé nogle
omrader uklar i det geeldende udbudsdirektiv. I efteraret 2015 forventes den nye udbudslov, som
implementerer det nye vedtagne udbudsdirektiv at traede i kraft. Nar dette sker, vil der skabes storre
klarhed omkring de offentlige myndigheders adgang til at handtere udelukkelse af kartelramte
virksomheder i kommende udbudsforretninger. I perioden frem til udbudslovens vedtagelse orienteres
der hermed om, at Region Hovedstaden vil udelukke de kartelramte virksomheder, safremt de ikke pa
tro- og love kan tilkendegive, at der ikke foreligger dom eller bedeforlaeg for kartelvirksomhed eller
alternativt har foretaget en sdkaldt self-cleaning proces, hvilket betyder, at virksomhederne har mulighed
for at dokumentere, at der er gjort tiltag til at fa rettet op pa det kriminelle forhold. Séfremt en
virksomhed ikke kan opfylde ovennavnte betingelser, skal denne udelukkes for tilbudsafgivelse i en
periode pa 2 ér regnet fra bedeforlegges udstedelse.

For at sikre EU’s ligebehandlingsprincipper vil udelukkelse skulle ske for samtlige bygge - og
anlegsopgaver 1 regionen, uanset om opgaverne indkabes efter udbudsdirektivet eller efter tilbudsloven.

Adgangen efter geeldende udbudsregler til at foretage udelukkelse gaelder alene for virksomheder, der
seger om prakvalifikation. Da regionen ikke ensker, at en hoveentreprener efter kontraktindgaelse indgar
aftale med kartelramte underentreprenerer, indferes der en kontraktbestemmelse i regionenes
entrepriseaftaler om forbud mod, at kontraktparten (hovedentrepreneren) indgér aftale med kartelramte
underentreprenorer.

Nar den nye udbudslov er vedtaget, vil administrationen tage stilling til, hvorvidt dette giver anledning til
justering af ovennavnet udelukkelsesprcedure.
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5. MEDDELELSE - AFRAPPORTERING 2014 FRA COPENHAGEN
CAPACITY

Region Hovedstaden indgik 1 2013 en 1 -arig resultatkontraktforleengelse for 2014 med den regionale
investeringsfremmeorganisation Copenhagen Capacity pad 26,6 mio. kr. Copenhagen Capacity har nu
afrapporteret pa resultatskabelsen i 2014.

En ekstern evaluator opger Copenhagen Capacitys resultatskabelse ud fra tilbagemeldinger om
forventede resultater fra de udenlandske virksomheder, som Copenhagen Capacity har assisteret. [ 2014
sikrede Copenhagen Capacitys investeringsfremmeindsats 789 job i udenlandske virksomheder i Region
Hovedstaden og Region Sjelland (kontraktmal: 700 job). Copenhagen Capacity nermer sig séledes
rekordaret 2012 (828 job) efter et dyk i 2013. De 789 job er skabt i 33 udenlandske virksomheder
(kontraktmal: 35), heraf 461 job ved at tiltreekke virksomheder til de to regioner, mens de @vrige job er
sikret i allerede etablerede, udenlandske virksomheder i regionerne. 97 pct. af de udenlandske
virksomheder var tilfredse/meget tilfredse med Copenhagen Capacitys services (kontraktmal: 90 pct.).

Copenhagen Capacitys talentindsats sikrede 354 job til udenlandske talenter 1
hovedstadsregionen (kontraktmal: 200).

I ovrigt peger de udenlandske virksomheder pa, at de vigtigste, ydre rammevilkar for deres valg af
hovedstadsregionen som lokation er: god, trafikal infrastruktur, adgangen til det danske marked, hej
livskvalitet og adgang til kvalificeret arbejdskraft. Det vil sige rammer, som ogsé prioriteres hejt i den
kommende regionale vaekst- og udviklingsstrategi (ReVUS).

Region Hovedstaden har i december 2014 indgéet nye tre -arige resultatkontrakter med bade Copenhagen
Capacity og Wonderful Copenhagen 2015-2017. Fremover vil afrapporteringerne pé disse kontrakter
blive fremlagt samtidigt og folge en ensartet retningslinje med vagt pa de opndede resultater 1 forhold til
aftalte mél (key performance indicators).
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6. MEDDELELSE - HOSPITALSDIREKTOR, KURT ESPERSEN, ER
UDPEGET TIL OBSERVATOR I VEKSTFORUM BORNHOLM

Bornholms Kommunalbestyrelse udpegede pd mede den 30. marts 2015 direkteren for Bornholms
Hospital, Kurt Espersen, til observater i Bornholms Vakstforum, observateren har taleret, men ikke
stemmeret ved maderne.

Kurt Espersen spiller som hospitalsdirekter for ca. 600 ansatte en vasentlig rolle i det lokale jobmarked.
Efter 7 &r som direkter har han bl.a. faet indsigt i udfordringer ved at tiltreekke og fastholde kvalificeret
arbejdskraft til Bornholm. Herudover er Kurt Espersen en del af Region Hovedstaden - han kender den
regionale dagsorden og mange af dens udfordringer og kan pa den made vare med til at sikre
sammenhang med Greater Copenhagen.

JOURNALNUMMER
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7. MEDDELELSE - ORIENTERING OM REDEGORELSE FRA
DANSKE REGIONER FOR SIKKERHEDSMODELLERNE I
REGIONERNES EPJ-SYSTEMER TIL MINISTERIET FOR SUNDHED
OG FOREBYGGELSE

Danske Regioner har den 6. marts 2015 fremsendt en redegerelse vedr. sikkerhedsmodellerne i
regionernes elektroniske patientjournaler (EPJ) til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

Baggrunden for redegerelsen er, at Datatilsynet den 3. februar 2015 afgjorde, at adgang til patientdata i
Region Midtjyllands elektroniske patientjournal (Midt-EPJ) for alle grupper sundhedspersonale er i strid
med Persondataloven. Datatilsynet har vurderet, at de forhold, de hafter sig ved 1 Region Midtjyllands
EPJ, ikke nedvendigvis er enestdende for denne region.

Datatilsynet har i forleengelse af afgerelsen anmodet Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse om
ministeriets bemarkninger til, hvorvidt sikkerhedsmodellen i Midt EPJ er konstrueret i overensstemmelse
med sundhedslovens § 42a. Ministeriet har pa den baggrund bedt Danske Regioner om en redegorelse
for sikkerhedsmodellerne i samtlige fem regioners EPJ-losninger.

Region Hovedstaden har som de evrige fire regioner bidraget til redegerelsen. Redegerelsen indeholder
svar pa seks spergsmal, som Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har ensket svar pa. Endvidere
indeholder redegerelsen sammenfattende bemarkninger til Datatilsynets udtalelse og tilsynets
efterfalgende henvendelse til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

Redegorelsens konklusioner
Danske Regioners redegearelse konkluderer, at regionernes sikkerhedsmodeller generelt er opbygget, s
det 1 udgangspunktet kun er de i § 42a nevnte grupper, der har adgang til regionernes EPJ -systemer.

Redegeorelse har dog afdekket, at der i enkelte tilfelde ikke er lovhjemmel til de givne adgange i
regionernes EPJ-systemer. Arsagen skal primert findes i, at regionerne i en arreekke har arbejdet
fokuseret pa at bedre patientsikkerheden ved at konsolidere data og udvikle it -systemerne i
sundhedsveasenet mhp. at sikre bedre og mere sammenhangende patientforlab.

Redegorelsens konklusioner afdekker med stor tydelighed dilemmaet omkring hensynet til forventningen
om et landsdaekkende elektronisk patientjournalsystem, der snakker sammen, pé tveers af
sundhedsinstitutionerne til gavn for bade patientbehandling og for sundhedspersonale (ogsa udtrykt i
okonomiforhandlingerne 2014 og 15) overfor kravet om stram beskyttelse af patientdata.

Det er Danske Regioners vurdering, at en systemteknisk blokering af adgange til data vil mindske
fleksibiliteten i sundhedspersonalets adgang til patientjournalen betydeligt med eventuelle behandlings - og
helbredsmassige konsekvenser for patienterne. Ligeledes vil det have store konsekvenser for en effektiv
tilretteleeggelse af det daglige (kliniske) arbejde pa hospitalerne — og for indretningen af
kvalitetsorganisationen i regionerne generelt.

Pa baggrund af Datatilsynets udtalelser er der derfor igangsat et koordineret arbejde pa tveers af
regionerne i regi af Regionernes Sundheds-it (RSI) for at sikre en hensigtsmessig tilgang til og handtering
af dette dilemma samt behovet for udvikling og modernisering af lovgivningen pa omradet.

I Region Hovedstadens er der nedsat en tveergaende arbejdsgruppe med deltagere fra hospitaler, centre
samt Sekretariatet. Arbejdsgruppens formél er at kortleegge samtlige problemer i forbindelse med
héndtering af patientdata i Region Hovedstaden, og at finde lesninger, der ikke alene er bedst for
regionens arbejde med kvalitet og forskning, men som ogsa er med til at skabe tillid fra patienternes side
om, at regionen handterer patientens data pa en sikker made.

Det er forventningen, at arbejdsgruppen forelegger opleg til lasninger pd problemstillingerne i juni 2015,
og at disse er omsat til konkrete forslag senest i september 2015 med henblik pé en foreleggelse for
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relevante myndigheder kort herefter.

Redegerelsen konklusioner for Region Hovedstaden

Region Hovedstadens EPJ-systemer er sammensat af tre aldre it-systemer, som ikke er indrettet med
gradueret systemteknisk blokering af adgang til patientdata. Forhindring af ubegranset og uautoriseret
adgang til data imedekommes delvist systemteknisk og delvist via regionens faste procedurer sasom
logning af uautoriserede brugerhandlinger, systematiske gennemgange af logs, krav om begrundelse af
adgang til data med videre.

Regionens nuvarende EPJ-systemer bliver gradvist udfaset fra maj 2016 og frem til medio 2017 med
implementeringen af Sundhedsplatformen. Med Sundhedsplatformen indferes nye muligheder for at
opsatte systemet sddan, at kravet om at kunne forhindre adgange for brugerne til bade specifikke eller
generelle data kan imedekommes teknisk samtidig med, at hensynet til patientbehandlingen opretholdes.

Region Hovedstadens sikkerhedsmodel i EPJ-systemerne er overordnet opbygget sddan, at en brugers
adgang er begraenset ved, at den primere adgang til data sker til patienter tilknyttet brugerens
behandlingsenhed. Det er som hovedregel kun sundhedspersoner dekket af §42a stk. 1 (leger,
tandleger, jordemadre, sygeplejersker, sundhedsplejersker, social- og sundhedsassistenter, radiografer
og ambulancebehandlere med sarlig kompetence), der har adgang til regionens EPJ. Redegerelsen har
dog vist, at der er i visse tilfelde og efter konkret vurdering er tildelt adgang til andre sundhedspersoner
og ikke-sundhedspersoner.

Administrationen 1 Region Hovedstaden tager redegerelsens konklusioner serigst. Administrationen er
derfor nu i feerd med at vurdere og udmente redegerelsens konklusioner i konkrete initiativer med henblik
pa at sikre, at eventuelle udestdender ift. tildeling af adgange i regionens EPJ -systemer ogsa bringes i
overensstemmelse med lovgivningen.

Opfelgningsarbejdet indbefatter analyser af, hvordan nedenstdende fem punkter kan handteres
hensigtsmaessigt bade henset lovgivningen, kvalitetsarbejdet pa hospitalerne og inden for en realistisk
okonomisk og tidsmassig ramme — ogsa set i forhold til den kommende implementering af
Sundhedsplatformen. Arbejdet sker i lobende koordination med den tveergédende arbejdsgruppe.

« Teknisk afgraensning af personale omfattet af § 42a, stk. 2. 1 det omfang, sundhedsloven kraver
» Konkret vurdering af lovhjemmel i forbindelse med tildeling af brugeradgange sammenholdt med
funktioner

Lukning af adgange for serlige personalegrupper, herunder forskere og kvalitetsmedarbejdere

« Sarlige afgraensninger af porteradgange

Sikring af patientsamtykke ved adgange for socialrddgivere.

Videre proces

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse tilbagemelding pa Danske Regioners redegerelse udestar
endnu. Mandag den 13. april 2015 er der indkaldt til opfelgningsmede mellem Danske Regioner og
ministeriet vedr. konsekvenser for kvalitetsorganisationen. [Evt. opdatering af status pd mede d. 13. april
forud for udsendelse til ITA].

It- og Afbureaukratiseringsudvalget og Forretningsudvalget orienteres, nér tilbagemeldingen fra
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse foreleegger. Ligeledes orienterer Administrationen om
opfolgningsarbejdet i Region Hovedstaden og arbejdet i regi af RSI.

Vedlagt som bilag findes Danske Regioners Redegarelse for sikkerhedsmodellerne i regionernes EPJ-
systemer.
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1. Redegeorelse for sikkerhedsmodellerne i regionernes EPJ-systemer
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8. MEDDELELSE - PATIENTVENLIGE, DANSKE NAVNE TIL
AFDELINGER PA REGIONENS HOSPITALER

Vores kommunikation med patienter og parerende skal vare klar og letforstdelig. Det gaelder pa alle
niveauer - ogsd afdelingens navne, som er noget af det basale, ndr man skal forsta sit indkaldelsesbrev,
kunne huske hvor man skal hen og kunne finde eller sperge om vej, nar man er ankommet til hospitalet.
Hvorfor kalde det nefrologi”, hvis flere borgere forstar ordet “nyresygdomme”?

Regionen indferer derfor som et led i arbejdet med det strategiske indsatsomrade ”Ventet &
Velkommen” patientvenlige og s vidt muligt danske afdelingsnavne pé alle regionens hospitaler for at
gore det lettere for bespgende at forsta vores kommunikation og at finde rundt pa hospitalerne.

De overordnede principper bag de navne, regionen indferer for afdelinger/specialer, er, at de skal:

«» veare forstielige og sigende for den brede gruppe af patienter og borgere
« gore det nemt at finde vej
« vare ens for regionens hospitaler

De navne, vi bruger pa hospitalerne og i de mange forskellige kommunikationskanaler, skal vaere med til
at sikre, at borgere oplever hospitalet som let at forsta, tilgengeligt og overskueligt. Navnene skal have
patienterne som malgruppe — dvs. det er ikke egne, interne, praktiske hensyn, der vejer tungest, og heller
ikke hensynet til samarbejdspartnere, praktiserende leger eller andre, men hensynet til patienterne.

Konklusionen i en evaluering af Gentofte Hospitals danske navne er, at bade patienter og borgere
foretreekker danske afdelingsnavne pa hospitalerne. Det samme geor sprogforskere.

Region Sjzlland er interesseret i et samarbejde med Region Hovedstaden om de danske navne, hvilket
bl.a. fordi vi er felles om den kommende Sundhedsplatform. Derfor vil Region Hovedstaden 1
samarbejde med Region Sjlland beslutte en liste med fzlles patientvenlige, danske afdelingsnavne, som
er ens for de to regioner, og som kan implementeres i forbindelse med Sundhedsplatformen.

Den konkrete udformning af navne sker pa baggrund af input fra bl.a. borgere, patienter, personale,
Sundhedsfaglige Rad, legefaglige vicedirektarer samt vidensindsamling i denne og andre regioner og
blandt sprogforskere og terminologer. Navnene vil blive testet pa borgere fra de to regioner.
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9. MEDDELELSE - INSTRUKTIONSBEFQJELSE FOR
REGIONSRADET

Forretningsudvalget bestilte pé sit mede den 3. marts 2015 en oversigt over, hvilke af regionsridets
udpegninger til hverv der er forbundet med adgang til at give instrukser, og hvilke der ikke er forbundet
med adgang til at give instrukser.

Spergsmalet om regionsrédets evt. instruktionsbefajelse handler om, hvorvidt - og i givet fald i relation til
hvilke udpegninger - regionsradet har mulighed for at give den eller de udpegne et sékaldt bundet mandat.
Det kan vere generelt eller mhp. behandlingen af en konkret sag.

Et notat med en oversigt over regionsradets udpegninger til hverv med oplysninger om regionsradets evt.
instruktionsbefojelse over for de pagaldende til de enkelte hverv udpegne vedhaftes. Der gives i
oversigten ogsa konkrete forklaringer pa arsagen til, at der hhv. er eller ikke er instruktionsbefojelse i
relation til de enkelte hverv.

Hvordan kan man se, om regionsradet har instruktionsbefojelse?

Indledningsvist kan det bemarkes, at det er en forudsatning for, at der kan vere tale om
instruktionsbefojelse, at regionsradet har udpeget direkte til det geeldende hverv. Udpegning, der alene
sker efter indstilling fra regionsradet, kan saledes ikke danne grundlag for instruktionsbefojelse. Hertil
kommer et krav om, at formélet med udpegningen er, at den udpegede skal varetage regionsradets
interesser.

Det bemarkes 1 denne forbindelse, at ikke har nogen betydning for spergsmélet om evt.
instruktionsadgang, om regionsradets reprasentant er udpeget ved flertalsvalg eller ved forholdstalsvalg.
En af regionsradet udpeget person vil, hvis der er instruktionsbefojelse, altid skulle efterkomme et palagt
bundet mandat udstedt af regionsradets flertal, selvom den udpegede matte vere valgt af et mindretal i
regionsrddet.

Pa omrader, hvor der ikke er lovgivning, der regulerer spergsmalet om instruktionsbefojelse, kan andre
forhold som fx vedtaegtsbestemmelser og formalet med udpegningen til det pageeldende hverv inddrages
i en vurdering af, om der er instruktionsbefojelse. Regler, som vedrerer andre offentlige myndigheders
adgang til instruktionsbefojelse, kan benyttes som fortolkningshjelp.

Regionen vil ikke have adgang til at instruere den eller de udpegede, hvis der er tale om et organ,
som varetager opgaver, som regionen ikke selv ville kunne varetage. Der er derimod som
udgangspunkt tale om instruktionsbefojelse ved regionsradets udpegning til et organ, som varetager
regionale opgaver.

Regionsrddet vil heller ikke have instruktionsbefojelse, sdfremt den primare baggrund for udpegningen af
en person ikke har varet varetagelse af regionens interesser, men en udpegning alene under hensyn til den
pégeldendes serlige personlige eller faglige kvalifikationer.

Der er som altovervejende hovedregel ikke instruktionsbefojelse i relation til personer, som regionsradet
har udpeget til bestyrelser i erhvervsdrivende fonde, idet bestyrelser i erhvervsdrivende fonde alene skal
varetage fondenes formal og interesser.

For sa vidt angar regionsradets repraesentanter i ikke -erhvervsdrivende fonde, herunder fx selvejende
institutioner, gelder det, at fondslovgivningen ikke udelukker, at der kan vere instruktionsbefojelse i
forhold til regionalt udpegede. Sarligt hvor der er indgaet driftsoverenskomst imellem regionen og en
selvejende institution, vil adgang til instruktionsbefojelse vere naturlig.

Lov om erhvervsdrivende virksomheder, der bl.a. omfatter interessentskaber, er heller ikke til hinder for,
at der kan vaere tale om instruktionsbefojelse.
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Det ma antages, at regionsradet ikke har instruktionsbefajelse over for reprasentanter udpeget til
forvaltningsmyndigheder med selvstaendige opgaver. Dette gelder fx de videnskabsetiske komiteer og
Epidemikommissionen.

Om serlige driftsselskaber som Movia gelder det, at spergsmalet om instruktionsbefajelse méa vurderes

ud fra trafikselskabets vedtagter og ud fra formalet med regionsradets udpegning til driftsselskabets
bestyrelse. Hertil kommer det forhold, at alle interesser pa omradet er reprasenteret pageldende hverv.
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10. AKTUELLE ORIENTERINGER:

Regionsradet har efter seneste udsendelse af dagsorden til forretningsudvalget modtaget folgende
orienteringer:

28.04.2015 - Orientering om Revisionsberetning vedr. regnskab 2014

27.04.2015 - Orientering om borgernes oplevelser af Akuttelefonen 1813
22.04.2015 - Orientering om ny direkter pA Amager og Hvidovre Hospital
17.04.2015 - Orientering om patientsag i pressen i pasken 2015

16.04.2015 - Orientering om belegningsgraden pa Region Hovedstadens hospitaler
16.04.2015 - Orientering om udtalelse fra Folketinget Ombudsmand

10.04.2015 - Orientering om klage fra Dagens Medicin vedr. afslag pa aktindsigt
27.03.2015 - Orientering om klage fra Dagens Medicin vedr. afslag pa aktindsigt
27.03.2015 - Orientering om kvartalsredegerelse fra bestyrelsesformand for fonden Wonderful
Copenhagen Peter Hojland

 30.03.2015 - Orientering om Statsrevisorernes beretning om hospitalernes brug af
personaleressourcer

JOURNALNUMMER
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11. KONFERENCER MV.:

« Det Nationale Videnscenter for Demens inviterer til DemensDage 2015, Mandag den 11. maj og
tirsdag den 12. maj 2015 i Tivoli Hotel & Congress Center.

« Region Hovedstaden og Yngre Lager til fyraftensdebat om det gode patientforleb: Hvordan kan vi
styrke samarbejdet til gavn for patienten og arbejdsglaeden?, Onsdag den 13. maj kl. 15.30 — 16.30
pé Bispebjerg Hospital, bygning 50, lokale 6.

« Afsloring af vinderprojekter i forste fase af projektkonkurrencen for Ny Psykiatri Bispebjerg,
Onsdag den 20. maj 2015 kl. 16.00 — 18.00 i Uddannelsescenteret pd Bispebjerg Hospital.

« Kvalitetsdag og uddeling af Kvalitetsprisen 2015, Fredag den 22. maj kl. 9.00 -15.45 (med
prisuddeling fra kl. 11.25 til 12.00) pd First Hotel Copenhagen, Molestien 11, Kebenhavn SV.
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12. PUBLIKATIONER:

21.04.2015: Arets rapporter for den Landsdzekkende Undersogelse af Patientoplevelser 2014. Folgende
er udsendt:

national LUP somatik,

national LUP fedende,

national LUP psykiatri samt specialiseret retspsykiatri,

en regional LUP rapport med indhold om béde somatik, psykiatri, akutomrédet og fedende for
Region Hovedstaden.

Rapporterne offentliggjort pa www.Patientoplevelser.dk\lup
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INDHOLDSLISTE

1. Bemyndigelse til indsendelse af ansegning om udmentning af finanslov 2015 pa fedselsomrédet
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1. BEMYNDIGELSE TIL INDSENDELSE AF ANSOGNING OM
UDMONTNING AF FINANSLOYV 2015 PA FODSELSOMRADET

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Pa finansloven for 2015 er der afsat midler til loft af kvaliteten pa regionernes fodesteder. Regionens
andel udger ca. 23 mio. kr. drligt. Sundhedsministeriet har den 6. maj indkaldt ansegning med
udspecificeret budget for, hvordan regionen vil anvende midlerne med frist den 1. juni 2015. De korte
frister fra ministeriet giver ikke mulighed for at forelegge en detaljeret ansegning til politisk godkendelse.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at forretningsudvalget over for regionsradet anbefaler:

« at bemyndige administrationen til at indsende ansegning om anvendelse af finanslovsmidler pa
fedeomradet pa baggrund af dreftelser i Sundhedsudvalget den 26. maj 2015.

POLITISK BEHANDLING
Forretningsudvalgets beslutning den 12. maj 2015:

Sagen blev sendt til skriftlig votering til forretningsudvalgets medlemmer.
Anbefalet.

Martin Geertsen (V) og Randi Mondorf (V) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Pa finansloven for 2015 er der afsat midler til loft af kvaliteten pa regionernes fodesteder. Af finanslovens
tekst fremgar at midlerne "kan anvendes til en styrket indsats, herunder gget personale og initiativer, som
indfrier Sundhedsstyrelsens anbefalinger i forhold til svangreomsorg", og at midlerne "fordeles i 2015 -
2016 til regionerne pa baggrund af bloktilskudsneglen. Som opfelgning skal regionerne indsende et
revisorpategnet regnskab for anvendelsen af midlerne, der dokumenterer, at de er anvendt til
svangreomsorgen. Fra 2017 overferes midlerne permanent via bloktilskuddet til regionerne."
Sundhedsministeriet har indkaldt ansegning herom med frist den 1. juni 2015.

I budget 2015 er det besluttet, at sundhedsudvalget skal folge op pa tilbuddene og undersege graden af
ensartethed pa fedeomradet. Sundhedsudvalget behandler pa sit mede den 26. maj 2015 et
serviceeftersyn, hvor der beskrives, hvor der med udgangspunkt i fadeplanen er behov for forbedringer
pa fedeomradet, og der gives bud pa, hvordan finanslovmidlerne pa feadeomradet kan anvendes.

Administrationen vil pa baggrund af dreftelsen i sundhedsudvalget indsende ansegning med budget til
anvendelse af finanslovmidlerne efter droftelserne i sundhedsudvalget om serviceeftersynet pa
fodeomradet.

I august 2015 foreleegges en sag for forretningsudvalg og regionsrdd om den endelige udmentning af
finanslovsmidlerne pd feadeomradet. De bevillingsmassige konsekvenser indarbejdes efter seedvanlig
praksis i 3. gkonomirapport.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
En tiltreedelse af indstillingen indebzerer ikke i sig selv ekonomiske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Der er ikke planlagt en sarskilt kommunikationsindsats.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Sagen forelaegges forretningsudvalget den 12. maj 2015 og regionsradet den 19. maj 2015.
Forretningsudvalget og regionsradet foreleegges en udmentningssag pa august medet.
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