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Hermed foreligger hgringssvar fra Region Hovedstaden vedr. udkast til Standarder og
indikatorer for hospitaler, udarbejdet i regi af Institut for Kvalitet og Akkreditering i
Sundhedsvaesenet (IKAS).

Haringssvaret fra Region Hovedstaden er udarbejdet pa grundlag af bidrag fra

o Alle regionens hospitaler og Psykiatrivirksomheden

e Regionale komitéer (for Hygiejne, Erngering og Medicin)

e Relevante specialerad (udvalgt efter fokus i de sygdomsspecifikke standarder)

e Region Hovedstadens enheder for Klinisk Kvalitet, Patientsikkerhed og Brugerun-
dersggelser

¢ Region Hovedstadens administration vedr. Almen Praksis, Beredskab og Praeho-
spital planleegning, Personaleudvikling, Tveersektorielle forlgb og Forebyggelse.

Herudover har en regional hgringsgruppe med repraesentanter fra hver af regionens
virksomheder og fra Psykiatrivirksomheden foretaget en samlet gennemgang og kom-
mentering af alle standarder for at sikre at materialet blev vurderet i sin helhed pa en
konsekvent, tvaergdende og systematisk made. Afsaettet for vurderingen har generelt
veeret en accept af temagruppernes prioritering og valg af emner for standarderne,
frem for at vurdere, hvilke emner, der kunne have veeret fokuseret pa. P& enkelte om-
rader er dette princip ikke fulgt.

Hgaringssvaret bestar af naerveerende generelle hgringssvar og et omfattende separat
dokument, som imgdekommer de krav til opdeling og preesentation af hgringskommen-
tarer, som er fremsat af IKAS. | bilaget kommenteres saledes alle elementer i hver af
de i alt 116 standarder og de tilhgrende 890 indikatorer, inkl. de sygdomsspecifikke
omrader.

Haringssvaret er godkendt af virksomhedsledelserne og regionsdirektgren, som er
formand for Region Hovedstadens Kvalitetsrad.

Disse to bidrag fremsendes desuden pr. mail til IKAS. | denne mail vedlaegges alle
virksomhedernes korte generelle hgringssvar endvidere, til orientering.

Dispositionen i neerveerende generelle hgringsdokument er fglgende:
e Overordnet vurdering af materialet
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e Bilag 1: Generelle kommentarer til det samlede materiales indhold opdelt i stan-
dardskabelonens emner

e Bilag 2: Generelle kommentarer til temaerne for de generelle og organisatoriske
standarder i materialet.

Overordnet vurdering af materialet

Som udgangspunkt er det imponerende, at det pa en relativ kort periode har veeret
muligt at udvikle et sd omfattende materiale i regi af temagrupperne. Region Hoved-
staden finder, at der er sat et feelles nationalt fokus pa mange af de veesentligste te-
maer i kvalitetsdebatten, med det formal at udvikle et fgrste feelles evalueringsgrund-
lag, som er tilstreekkeligt specifikt og malrettet danske hospitaler og forhold.

Selv om langt de fleste emner i standarderne er relevante, har den tveergaende gen-
nemgang af evalueringsgrundlaget imidlertid afdeekket betydelige kvalitetsproblemer.
Det er et meget uensartet materiale med uhensigtsmaessig variation i detaljering, spe-
cificitet og krav. Den tveergdende gennemgang og gennemskrivning af materialet forud
for hgringen har ikke tilvejebragt den ngdvendige klarhed, sammenhaeng, konsekvens
og konsistens. Der er saledes vurderingen, at materialet i alvorlig grad er behaeftet
med fortolkningsproblemer og inkonsekvens.

Daekningsgrad

Standarderne adresserer naesten udelukkende forhold i somatiske hospitalsafdelinger
og medtaenker ikke vilkar, problemstillinger og patientbehov, som er vaesentlige i psy-
kiatrien og for psykiatriske patienter indlagt i somatiske afdelinger.

Malgruppen for standarderne er begraenset til ansatte med sundhedsfaglig baggrund
pa hospitaler og i psykiatrien. Det er imidlertid uhensigtsmaessigt, at flere af hospitaler-
nes personalegrupper ikke vil fale ejerskab til den Danske Kvalitetsmodel, af den
grund at de ikke er omfattet, hvad der bgr vaere malszetningen i den naeste version af
standarderne.

Materialet mangler fokus pa:

e Generelle regler for journalfgring

e Andre former for sikkerhed i organisationen, herunder brandforebyggelse og —
bekeempelse

e Handtering af svage grupper, herunder bgrn, eeldre, bevidstlgse samt forhold om-
kring anvendelse af tvang i behandlingen.

Herudover er det vurderingen, at standarderne for personaleudvikling ikke har tilstraek-
keligt fokus pa uddannelse/kompetenceudvikling og kvalifikationsvurdering af persona-
let iht. kendte og nye opgaver.

Forstaelighed, definitioner og gyldighed
Der er en del standarder i materialet, hvis fokus, krav og omfang er uklart og i en del
tilfeelde fremstar uforstaeligt og usammenhaengende. | flere standarder er der behov
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for en supplerende indholdsbeskrivelse eller indledning, som kan give laeseren den
nadvendige forstaelse for valg af indhold i standarden. Temagrupperne anvender for-
skellige strategier for at kompensere for dette, ved at indfare baggrundsviden mv. for-
skellige steder i standardskabelonen, hvor dette ikke er intenderet.

Det anbefales, at standardskabelonen tilpasses mhp. at sddanne oplysninger kan an-
fares med en ensartet placering, og dermed fiernes fra standardtitel og formal.

Der er behov for centralt at fastleegge betydning af begreber, som anvendes pa tveers
af standarder for at sikre konsistent og ensartet anvendelse, herunder af begreberne
program og strategi.

Definition af begreber, som knytter sig til den enkelte standard, er placeret forskellige
steder i det foreliggende materiale. Der er behov for en ensartet og systematisk place-
ring af definitioner i standardskabelonen for anvendte begreber, saledes at definitioner
ikke blandes med standard, indikatortekst og vejledning.

| gennemgangen af materialet opstar der tvivl om, hvorvidt lovgivningens krav er til-
straekkelig indarbejdet og afspejlet i standarderne. Derfor anbefales det, at relevante
dele af materialet gennemgas af en jurist, med seerlig indsigt i omradet for at sikre, at
standarderne afspejler korrekt fortolkning af og henvisning til geeldende dansk lovgiv-
ning. Anfarelse af referencer er uensartet og mange steder ugyldig.

Materialets overlap og snitflader til lokale ledelsesprocesser

I mange standarder dikteres specifikke handlinger og procedurer som grundlag for
opfyldelse af standarden. Det bar veere et gennemgaende princip i det nationale eva-
lueringsgrundlag, at der som udgangspunkt ikke foreskrives specifikke Igsninger, dvs.
konkrete handlingsanvisninger pa, hvorledes en indikator skal opfyldes, hvor der er
flere lgsningsmuligheder. Det betyder, at standarderne i hgjere grad bar afspejle for-
ventninger til, at hospitalerne og psykiatrien selv definerer og fastleegger konkrete pro-
cedurer for opfyldelse af standarden, frem for at angive specifikke handlingsanvisnin-
ger, som skal implementeres nationalt.

Standarderne skal veere forankret som et styringsredskab for ledelser, hvorfor det er
afggrende, at ledelsesretten respekteres og standarderne fglgelige er sa rummelige, at
der er plads for ledelsen valg af procedurer, hvor ikke andre forhold taler imod.

Det anbefales herudover, at standarderne renses for krav, der relaterer sig til norme-
ring, eksplicitte formelle kvalifikationer hos personalet samt fremmgde i visse funktio-
ner/ kliniske afdelinger, som det bl.a. fremgar af standarder fra temaerne "Modtagelse”
og "Vurdering og planleegning”. Sadanne krav bgr helt generelt fiernes fra standarder-
ne, da det er et ledelsesanliggende at fastleegge en forsvarlig og kompetent beman-
ding og tilretteleegge hospitalets procedurer for handtering af bemandingsproblemer og
spidsbelastninger, hvilket i gvrigt indgar i andre af modellens temaer.
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| en del standarder er der anfgrt anvisninger pa, hvem der skal deltage i opsamlings-
mgder, nar kvalitetsdata behandles. Hvordan den enkelte organisation tilretteleegger
disse processer, er tilsvarende et anliggende for det enkelte hospital.

Gentagelser - og behov for overordnede standarder

Det er vurderingen, at der er mange ungdvendige gentagelser pa tveers af standarder-
ne.

Folgende generelle gentagelser forekommer i alle standarder:

1. Krav om at retningslinjer er skriftlige og daterede

2. Krav om at personalet har leest og/eller er undervist i samt anvender retningslinjer
3. Krav om udfeerdigelse af handleplaner pa baggrund af kvalitetsdata.

Disse krav er ungdvendige at anfare i samtlige standarder i en akkrediteringsmodel
med generelle krav til kvalitetsstyring, personaleudvikling og dokumenthandtering. Det
ma forudsaettes, at relevante vejledninger er kendt og anvendes, og at organisationen
har fastlagt et system, der skal sikre opfalgning og prioritering af indsatsen pa bag-
grund af kvalitetsmonitorering. Endvidere bgr disse forhold belyses ved akkrediterings-
besgg og ikke gennem omfattende Igbende registrering.

Det foreslas derfor, at disse generelle krav fiernes fra alle standarder, og alene adres-
seres i standarder for

e Dokumentstyring

¢ Kuvalitetsstyring

e Ledelse

o Kompetenceudvikling af personalet.

som det i forskellig grad allerede ggr i det foreliggende materiale.

Det anbefales, at standarder for disse omrader overordnes de gvrige standarder.

Materialets sammenhaeng til Operation Life

Der er fra IKAS lagt op til overensstemmelse mellem en reekke standarder i evalue-
ringsgrundlaget og udvalgte indsatsomrader i den landsdaekkende kampagne Operati-
on Life (OL), hvilket indebeerer, at der er udviklet standarder for nogle af OL’s indsats-
omrader. Denne samordning og koordinering mellem projekterne er som udgangs-
punkt hensigtsmaessig. Det er imidlertid alligevel problematisk at inkludere elemen-
ter/pakker fra OL i standarderne p.g.a. det meget detaljerede krav til procedurer og
overvagning, som ligger i konceptet, ligesom det ikke er sikkert, at kampagnen pa leen-
gere sigt implementeres i fuldt omfang.

Omfang af kvalitetsmonitorering — metoder til dataindsamling

Efter en gennemlaesning af materialet star det klart, at evalueringsgrundlaget er ambi-
tigst og indeholder omfattende krav til datamonitorering, -analyse og udarbejdelse af
planer for kvalitetsforbedring. Det er vurderingen, at materialet indeholder langt flere
standarder end 116 og langt flere indikatorer end de anfarte 890 — disse ekstra krav,
som ikke er indskrevet som enten standarder eller indikatorer, er indlejret forskellige
steder i standarderne og iseer i vejledningerne til indikatorer. Det er isaer bekymrende,
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at en meget stor del af monitoreringsbyrden péaleegges den enkelte afdeling og i mindre
grad det tveergaende institutionsniveau, ikke mindst i lyset af udsigten til en yderligere
anstrengt personalesituation de kommende ar.

Opfyldelse af standarderne skal fortrinsvist indsamles pa baggrund af data fra

e journalgennemgang foretaget i de kliniske afdelinger

¢ Landsdaekkende Patienttilfredshedsundersggelser (LUP)

e imindre grad via PAS systemer og kliniske databaser

e andre spgrgeskemaundersggelser (alment praktiserende leeger, pargrende, perso-
nale)

o Dansk Patientsikkerheds Database (DPSD).

| flere standarder anfares datakilder til dataindsamlingen, som ikke tager hgjde for at
data allerede findes i andre datakilder, fx i de patientadministrative systemer.

Der er krav om 27 nye indikatorer/parametre, der skal belyses via den Landsdaekken-
de undersggelse af patienternes oplevelser (LUP), som ikke aktuelt indgéar i LUP’s
spgrgeramme. LUP bestar for nuveerende af 39 spargsmal, heraf er 15 taget i anven-
delse i standarderne. Det vurderes, at det i hgjere grad er muligt at gare brug af de
eksisterende spgrgsmal.

Antallet af parametre, der eksplicit skal belyse journalfgringskvaliteten via journalaudit,
er ca. 70, men ved naermere gennemgang er der tale om ca. 270. Dette tal vedrgrer
alene de generelle og organisatoriske standarder. Hertil skal lseegges de kliniske og
generelle indikatorer, som fremgar af de sygdomsspecifikke standarder for de kendte
og nye NIP omrader, som tilsammen indeholder 264 indikatorer, der fortrinsvist skal
indsamles via journaler.

Opfyldelse af standardernes dokumentationskrav forventes derfor at indebeere behov
for en ganske betragtelig personaleallokering til dette arbejde, savel pa afdelings- som
hospitalsniveau. Det anbefales derfor, at der foretages en meget kritisk vurdering af
savel omfang, som karakteren af de anfgrte kvantitative datakrav mhp. at reducere
antallet, og i videst muligt omfang benytte data fra eksisterende elektroniske systemer,
som kan udtraekkes og aggregeres centralt.

Da et af grundvilkarene for den Danske Kvalitetsmodel er, at data skal offentliggares,
er det af stor betydning, at der tages stilling til omfanget heraf mhp. at sikre at indikato-
rerne for disse omrader er velbeskrevne og valide.

Generelle kommentarer til de sygdomsspecifikke standarder

| materialet indgar de tidligere NIP omrader foruden standarder for fire nye sygdoms-
omrader: Brystkreeft, Fadsler (og Graviditet), Kronisk Obstruktiv Lungelidelse og Tarm-
kreeft. (De sundhedsfaglige kommentarer fra SFR er ikke medtaget her, men fremgar
af det samlede hgringssvar i det seerskilte vedlagte dokument). | svar fra SFR indgéar
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endvidere kommentarer til grundlaget for en raekke af de eksisterende NIP omrader,
som tidligere har veeret rejst over NIP sekretariatet.

Opseaetningen af de sygdomsspecifikke standarder falger samme indbyrdes systematik

og fremtreeder derfor overskuelige i form.

Herudover er der fglgende generelle kommentarer

e Der indgar meget leerebogsstof og baggrund for valg af indikatorer, hvilket gar
standarderne meget fyldige. Det anbefales, at baggrundsoplysninger isoleres, fx i
bilag mhp. at standard, formal og indikatorer fremtreeder samlet,

e | naesten alle standardformuleringer indgar referencer/henvisninger direkte i titlen—
dette bar ikke forekomme.

e De fleste standardformuleringer omfatter fokus pa pleje og rehabilitering, uden at
disse emner afspejles i valget af indikatorer

o Nummerering af kliniske indikatorer er ikke ensartet

¢ Indikatorer anfgrt i standardernes trin 2 bgr iht. standardskabelonens opbygning
anfgres i trin 3

e Trin 4, indikator 5: Krav til kvalitetsforbedringer pa 1/3 over 3 ar forudsaetter, at der
er et veesentligt forbedringspotentiale og indebaerer, at afdelinger med initialt gode
resultater far meget vanskeligt ved at opfylde denne indikator

o Indikatorer, der placerer ansvaret for datakomplethed i flere databasesystemer i de
kliniske afdelinger, fordre at afdelingernes dobbeltregistrering, hvilket ikke er ac-
ceptabelt

e Der er i materialet henvist til referencer, som endnu ikke er frigivet til publicering og
derfor ikke mulige at vurdere i sammenhaeng med standarder og indikatorer, hvilket
ikke er acceptabelt

o Dataindsamling og efterlevelse af det samlede antal kliniske indikatorer vil kreeve et
omfattende arbejde omkring dataindsamling og —registrering, audit, afrapportering
med videre og er forbundet med et ikke ubetydeligt ressourcetraek pa de bergrte
afdelinger.

e Standarder og indikatorer bgr gennemgas for overlap til de generelle og organisa-
toriske standarder, fx mht. ernaeringsvurdering.

Konklusion

Det er vurderingen, at arbejdet med at dokumentere, indsamle, analysere og falge op
pa det samlede datakrav i evalueringsgrundlaget er urealistisk og ude af proportioner i
den foreliggende udgave. Data- og dokumentationskravene i modellen overstiger bety-
deligt, hvad der er kendt fra det internationale akkrediteringssystem, som anvendes i
det tidligere H:S.

Implementering af standarderne vil forudsaette en ganske betragtelig personalealloke-
ring til dette arbejde, savel pa afdelings- som hospitalsniveau. Det estimeres at belgbe
sig til flere personer pr. afdeling.

Gennemgangen af evalueringsgrundlaget efterlader et overordnet indtryk af kontrol
som malet frem for at skabe et grundlag, der faciliterer kvalitetsforbedringer. Dette af-
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spejles flere steder i materialet, hvor der er anfart sa detaljerede krav, at mulighederne
for virksomhedens egen tilretteleeggelse begreenses ungdigt. Pa den anden side er
anvisningerne med henblik pa at analysere den fortsatte ukendte maengde data, der
skal offentligggares, ikke specifikke nok.

Det er vigtigt at erindre, at formalet med en dansk model var at skabe feelles rammer
for kvalitetsarbejdet med vaegt pa udviklingsperspektivet og gennem lokalt ejerskab
sikre, at dette sker.

Evalueringsgrundlaget fremstar steerkt regulerende og kan medfgre, at ledelserne og
medarbejdere ikke engageres i arbejdet. Det er indtrykket, at kreefterne skal bruges pa
at dokumentere indsatsen for omverdenen frem for at skabe forbedringer for patienter-
ne. Der er risiko for, at de mange mandetimer, der i de enkelte afdelinger, skal bruges
pa at leve op til dokumentationskravet, vil have en negativ effekt pa produktiviteten og
den sundhedsfaglige kvalitet.

Der er i Region Hovedstaden betydelige og gode erfaringer med akkreditering under
forskellige former, hvorfor regionen stgtter op om Den Danske Kvalitetsmodel. Men pa
baggrund af en systematisk og dybdegaende analyse, er det vores samlede vurdering,
at det foreliggende evalueringsgrundlag ikke er af tilstreekkelig hgj kvalitet, til at kunne
udbredes og implementeres i sundhedsvaesenet.

Det vil vaere afgarende for en positiv modtagelse af materialet pa virksomhederne, at
der sker en gennemgribende redigering af materialet. For nogle temaers og standar-
ders vedkommende er der behov for en grundig omskrivning. Denne proces bgr inklu-
dere en betydelig reduktion i standardernes data- og dokumentationskrav.

| forhold til at sikre sammenhaeng og sproglig konsistens pa tveers af materialet, ma det
anbefales at denne opgave varetages af sa fa personer som muligt. | forhold til de spe-
cifikke sundhedsfaglige indsatser er det vigtigt, at de oprindelige temagrupper far lej-
lighed til at forholde sig til de indkomne bemaerkninger ud fra en sammenfatning, som
IKAS ngdvendigvis ma foresta. Det vil i denne sammenhaeng veere relevant, at tema-
grupperne ggres bekendte med hvilke data, der skal offentligggres mhp. at indikatorer
bliver sa praecise og valide som muligt.

Vi haber, at den detaljerede gennemgang og det generelle haringssvar er en hjeelp i
den forestadende redigeringsproces. Region Hovedstaden vil i det omfang det er muligt
gerne understgtte IKAS i dette arbejde.

Den stramme tidsplan for projektet giver imidlertid anledning til nogen bekymring.

Helle Ulrichsen

Regionsdirektar

Generelt hgringssvar den Danske Kvalitetsmodel

Side 7



Bilag 1. Generelle kommentarer til det samlede materiales indhold, opdelt iht.
standardskabelonens forskellige felter

Standarder

Udarbejdelse af standarder der skal veere gyldige nationalt er en vanskelig opgave. For
at sikre mod fejlfortolkning og misforstaelser skal standarder vaere formuleret med en
hgj grad af stringens, entydighed og preecision. Desuden gaelder at standarder bar
formuleres sa rummeligt at de kan appliceres overalt i sygehusvaesenet og i psykiatri-
en.

I hgringsmaterialet er der stor variation i formuleringen af standarder, herunder forskel i
opfattelsen af hvad den skal indeholde for at vaere styrende for formal, valg af indikato-
rer mv. | flere standarder er det vanskeligt at se en sammenhaeng mellem standarden
og de tilknyttede/afledte indikatorer. Der er ligeledes stor forskel pa standardernes
konkrete fokus og omfang- fra at veere organiseret omkring en enkelt proces til at om-
fatte flere komplekse systemer og processer.

Enkelte steder fylder standardens tekst en halv side og indeholder bade mal, anvisnin-
ger pa redskaber og midler samt formalsbeskrivelse. Andre steder er begrundelse og
baggrundsoplysninger indskrevet i selve standarden.

| flere standarder er der imidlertid behov for at anfgre baggrundsviden/introduktion for
at leeseren kan fa den rette opfattelse af standardens fokus og afgraensning. Et sadant
felt findes imidlertid ikke i skabelonen, hvorfor forfatterne i flere tilfeelde har valgt at
indsaette dette i selve standardens tekst, i formalet eller ved indikatorerne.

Det anbefales, at ngdvendig baggrunds- og introduktionstekst anfares pa en ensartet
made og pa et fastlagt sted i alle standarder.

Med enkelte undtagelser er der generelt behov for gennemredigering af alle standar-
der.

Formal

Der er stor forskel i beskrivelserne af og indhold i formal. | flere tilfeelde er der ikke
sammenhang mellem standarden og formalet og/eller mellem formal og indikatorer.
Flere steder er der anfgrt mal og midler i stedet for det, der gnskes opnaet/tilvejebragt
via standarden.

Malgruppe

De anfarte malgrupper for standarderne er meget varieret opstillet og defineret. Nogle
steder meget bredt anlagt og andre steder relevant beskrevet, fx som "ansatte der ad-
ministrerer medicin”. Endvidere er der i nogle standarder indskrevet malgrupper uden-
for sygehusvaesenet og psykiatrien.

Det anbefales, at der opstilles principper for ensartet beskrivelse af malgrupper, som
anvendes pa tvaers af materialet suppleret med relevante afgraensninger.

Anvendelsesomrade
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Beskrivelse af anvendelsesomrade er meget varieret beskrevet og dette er generelt en
vanskelig opgave, da hospitaler er organiseret forskelligt. Det anbefales, at der opstil-
les principper for ensartet beskrivelse af anvendelsesomradet, som anvendes pa tveers
af materialet suppleret med relevante afgraensninger, der matte geelde for standarden -
dvs. at hvis standarden ikke geelder for bgrneomradet, anfgres det i dette felt.

Indikatorer

Der er stor variation i formulering og indhold af indikatorer og i hvorledes disse relate-
res til standard og formal.

En meget stor del af indikatorerne er formuleret som standarder eller mal, og indehol-
der derfor ikke tilstreekkelig specificering af datagrundlaget, datakilde samt hvor muligt
teeller og neevner. Det er endvidere hyppigt forekommende, at én indikator indeholder
op til 10 variable. Preecist formulerede og valide indikatorer er afggrende ngdvendigt
for de omrader, hvor data taenkes offentliggjort og sammenlignet pa tvaers af virksom-
heder.

Det forekommer, at der er sammenfald i valg af indikatorer mellem de forskellige te-
maer, hvilket bgr fremhaeves med krydsreference i materialet, hvor sammenfald er
intenderet. Ved uintenderet sammenfald og hvor samme indikator gnskes monitoreret
pa forskellig made, ma der ske et fravalg.

Malemetoder er i flere indikatorer ikke tilstraekkeligt defineret, ligesom kriterier for ud-
tagelse/udveelgelse af datagrundlaget er uklart flere steder.

Journalaudit er langt den overvejende metode til monitorering af indikatorer, og der er i
standarderne anfgrt forskellig hyppighed for gennemfgrelsen heraf, ligesom stikprg-
vens starrelse er uens (fra 15 — 30 journaler/afdeling). Der er forstaelse for, at der kan
veere grund til forskel i hyppighed, men en ensartet tilgang til malehyppighed og stik-
prove starrelse bar fastlaegges pa tveers af standarderne.

Opmeerksomheden henledes pa, at en del indikatorer forudseetter en stratificering af
patientmaterialet, som ikke er muligt iht. den anfarte metode til journalaudit. Endvidere
bar begrebet afdeling defineres.

Begreberne "Audit” og "journalaudit” anvendes i fleeng, og det er flere steder uklart
hvilken metode, der er deekket af begrebet "audit”, hvorfor dette bar specificeres.
Desuden er formuleringen "omradet overvages lgbende med journalaudit en gang ar-
ligt” anfart flere steder, hvilket ikke giver mening.

Den Nationale Patienttilfredshedsundersggelse (LUP) anfgres som datakilde til en del
indikatorer — bade kendte og nye. | alt indgar der krav til patientundersggelser i 12 te-
maer.

Desuden er der i nogle af standardernes krav til inddragelse af malingen i LUP ikke
opmaerksomhed pa, at LUP i dag kun foretages indenfor fire specialer, og derfor ikke i
sin nuveerende form kan belyse synspunkter for seerlige grupper af patienter i materia-
let, fx kroniske patienter. Skal LUP kunne anvendes til at afdeekke undergrupper af
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patienter med seerlige sygdomme og/eller problemer, skal konceptet aendres mhp.
stratificering af materialet.

Gennemfgrelse af pargrende undersggelser for at undersage en raekke parametre, der
ogsa undersgges hos patienter er ikke uproblematisk, da der ikke findes et register,
der indeholder oplysninger om pargrende, som kan relateres til behandlede patienter.

Samletomtrin1 -4

@nsket om en paedagogisk fremstilling af indikatorerne i fire trin for at illustrere sam-
menhaengen til kvalitetsudviklingsprocessen (Plan — Do — Study — Act) kan vanskelig-
gere forstielsen af standardernes samlede krav. | mange tilfaelde kan den valgte pla-
cering af indikatoren i et af de fire felter diskuteres.

Som naevnt tidligere er det vurderingen, at indikatorer i trin 2 og 4 i alle standarder
vedr. krav til undervisning af personalet i gaeldende retningslinje og opsamling og ud-
feerdigelse af handleplan pa baggrund af indsamlede kvalitetsdata, er overfladige. Det-
te bar vaere indeholdt i fa overordnede standarder for dokumentstyring, ledelse, kvali-
tetsstyring og kompetenceudvikling af personale.

Vejledning til indikatorer

| alle standarder er der flere steder anfart tekst som "Vejledning” oftest knyttet til indi-
katorerne. Imidlertid er brug af og indhold heri ikke entydigt pa tveers af standarderne.
Begrebet "vejledning” anvendes med tre forskellige formal og betydninger.

1. Som en relevant uddybning og forklaring af indikatoren, herunder metode

2. Som en beskrivelse af baggrund for standard eller definition og forklaring af betyd-
ningen af anvendte faglige begreber

3. Som ramme for formulering af nye krav, mal og indikatorer.

Det anbefales, at begrebet "vejledning” i standarderne alene anvendes til at uddybe og
forklare indikatorer, herunder dataindsamlingsmetode. Der bgr derfor ske en tvaerga-
ende redigering med det formal at rense vejledninger for krav og indikatorer, som ikke
fremgar af standard og indikatorer.

Referencer

Der er stor forskel i omfang, bredde og opstilling af referencer. | mange standarder er
basale krav til anfarelse af referencer ikke opfyldt (udgiver, arstal, fyldestggrende titel),
og flere steder er ufeerdigt og endnu ikke publiceret materiale anfgrt som reference. |
en del standarder er referencerne utilstreekkelige eller helt fraveerende.

De fleste standarder henviser alene til Sundhedsloven, uden naermere specifikation af
relevant tema eller kapitel i denne af direkte relevans for den pageeldende standard.
Det anbefales at referencerne ordnes iht. "Lovgivning”, "Nationale rekommandationer”
0og "andre ", som det er gjort i standarderne for Hygiejne.
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Bilag 2: Generelle kommentarer til temaerne for de generelle og organisatoriske
standarder i materialet

Standardernes opdeling i temaer giver som udgangspunkt god mening, men der er
indbyrdes mellem temaerne en del overlap. Ved gennemgang af standarderne kan det
konstateres, at der er betydeligt overlap mellem og mange gentagelser i standarder fra
to eller flere temaer.

Flest utilsigtede overlap i indhold findes indenfor fglgende generelle temaer

e Henvisning

e Visitation

e Modtagelse

e Vurdering og Planlsegning

e Koordinering og kontinuitet

e Overdragelse

e Rehabilitering

e Forebyggelse og sundhedsfremme

e Diagnosticering

e Information og kommunikation

e Ledelse

o Kvalitetsstyring.

Det anbefales, at redigeringsarbejdet inkluderer begreensning af overlap mellem stan-
darderne og at der, hvor overlap ikke kan elimineres eller anses som hensigtsmeaessigt,
konsekvent indfgres referencer til relaterede standarder, som det er gjort nogle steder.

Temagruppernes fortolkninger af temaet giver enkelte steder anledning til undren, fx at
krav til indsamling af patienters allergi fremgar af en standard i temaet "Modtagelse”.
Desuden at generelle standarder om smertebehandling og hjertestop er placeret under
temaet "Intensiv”.

Temaer der foreslas gennemgribende redigeret og omskrevet i en koordineret
proces for at sikre mod de aktuelle overlap er:

e Henvisning

e Visitation

e Modtagelse

e Vurdering og Planlsegning

e Observation samt

e Diagnostik.

Desuden foreslas grundig gennemskrivning af fglgende temaer
e Medicinering

e Rehabilitering

e Forebyggelse og sundhedsfremme

e Politikker og retningslinjer

e Rekruttering, uddannelse og kompetence
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e Ledelse
e Patienttransport.

| det fglgende gives en kort vurdering af det standardsaet, der er knyttet til hvert af te-
maerne — for mere udfgrlig beskrivelse henvises til det saerskilte hgringsdokument.
Tallet i parentes henviser til antallet af standarder indenfor temaet.

Henvisning (1)

Relevant emne, men uklart fokus og flere sektorer er adresseret. Manglende sammen-
heaeng mellem standard, formal, malgruppe og indikatorer. Voldsomt datakrav. Bgr om-
skrives og samordnes med relaterede temaer.

Visitation (4)

Relevante emner, men meget ordrige og alligevel uklare standarder. Flere uoverens-
stemmelser mellem standard, formal og indikatorer — uklarhed om anvendelsesomrade
0g patientpopulation. Overlap til flere andre temaer. Voldsomt datakrav og mange
skjulte indikatorer i vejledningstekst mv. Bagr omskrives og samordnes med relaterede
temaer.

Modtagelse (5)

Relevante emner med overlap til adskillige andre temaer. Meget detaljerede og regel-
styrende standarder, men fokus, anvendelsesomrade, patientpopulation og @vrig af-
graensning fremstar alligevel uklart. Omfattende krav til udfaerdigelse af evidensbase-
rede retningslinjer og et voldsomt datakrav, som vurderes helt urealistisk. Bar omskri-
ves og samordnes med relaterede temaer.

Vurdering og Planleegning (4)

Prioritering af emner til de fire standarder undrer - to vedrgrer behandlingsplan og re-
vurdering heraf de gvrige to fokuserer pa bemandingsforhold. Der er manglende struk-
tur, stor detaljerigdom og regelstyring i standarderne, foruden overlap til andre temaer.
Endvidere uoverensstemmelse mellem valg af indikatorer og formal. Bar omskrives og
samordnes med relaterede temaer.

Koordinering og kontinuitet (6)

Relevante emner og overskuelige standarder, men en del overlap til tre andre temaer.
Veesentlige betydningsbaerende begreber er ikke defineret, der er mange skjulte indi-
katorer og dataindsamlingsmetode er ikke beskrevet.

Overdragelse (2)

Relevante emner. Der er ikke overensstemmelse mellem standard, formal og anven-
delsesomrade. Flere skjulte indikatorer og enkelte har ingen sammenhaeng til stan-
dard.

Diagnosticering (4)
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Relevante emner, men utilstraekkeligt belyst — det primaere fokus er de kliniske senge-
afdelinger. Hele det billeddiagnostiske omrade er ikke omfattet. Struktur og sprog er
tungt — der er mange gentagelser- flere steder er anvendelsesomrade uklart.

Flere steder manglende sammenhaeng mellem standarder, indhold, indikatorer. Der er
overlap til temaer om visitation og apparatur og teknologi. Flere standarder indeholder
specifikke krav til ansvarsplacering og organisering som levner f4& muligheder for alter-
nativ organisering. Omfattende og meget resursekreevende datakrav og en del skjulte
indikatorer. Bgr omskrives og samordnes med relaterede temaer.

Observation (2)

Relevant fokus, men teksten er en sammenblanding af mal, midler, indikatorer og vej-
ledning. Standarderne skal preeciseres i alle led. Der er overlap til andre temaer.

En reekke indikatorer er ikke sikkert malbare, og der er en reekke skjulte indikatorer
uden relation til standarderne og metodebeskrivelsen er meget mangelfuld.
Psykiatrien er ikke sikkert omfattet. Bar omskrives og samordnes med relaterede te-
maer.

Patientinddragelse (6)

Relevante emner og de farste 4 standarder er overskuelige og klare. Malgruppe og
anvendelsesomrade er ikke klart beskrevet. Mangler fokus pa undtagelser, herunder
barn, svages og kritisk syges rettigheder. Standarden om understgattelse af pargrendes
handlekompetence foreslas at udga- den er uklar og vanskelig at monitorere.

Patientinformation og — kommunikation (4)

Vanskelige emner for standardskabelonens nuveerende struktur. Tre standarder om
blgde forhold i kommunikation indebaserer mange strukturelle problemstillinger, herun-
der manglende operationalisering af meget subjektive begreber. Standarderne er flere
steder at betragte som etiske regelsaet. Det anbefales at de tre farste standarder udgar
eller omskrives.

Medicinering (7)

Relevante og vigtige emner. Standarderne er vanskelige at leese og forsta entydigt -
sproget er mange steder "knudret” og dobbelttydigt. Uensartede malgruppebeskrivel-
ser og uklar betydning af en raekke gennemgaende begreber. Data — og dokumentati-
onskravet til den kliniske journal er overveeldende stort og i visse tilfeelde meningslgst.
Der er mange regelsaet indarbejdet i standarderne og overlap til andre temaer. Der er
overveeldende mange indikatorer, hvoraf en del er upraecise. Der er behov for gen-
nemskrivning og reduktion i antallet af indikatorer og det anbefales at overveje indika-
torer der kan belyses ved udtreek fra de elektroniske medicineringssystemer som an-
vendes i regionerne i dag.

Invasiv behandling (5)

Relevante emner og overskuelig struktur. Enkelte begreber skal defineres og der fore-
kommer skjulte indikatorer. For flere indikatorer er der anfgrt, at der fra DPSD (Dansk
Patient Sikkerheds Database) skal traekkes relevante utilsigtede haendelser. Det vil i
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alle de naevnte tilfeelde ikke veere muligt, fx standard 1.12.vedr. Opteelling og kontrol af
anvendt materiale og standard vedr. Forebyggelse af forvekslingsindgreb

Intensiv behandling (4)

Relevante emner overskuelig struktur. 2 standarder om smertevurdering og behandling
samt om hjertestop bar overga til de generelle temaer da det vedrarer alle patienter.
Krav om Igbende registrering af forskellige parametre i database.

En standard fremtreeder ufaerdig med flere overlappende indikatorer - sammenfald til
Operation Life vedr. respiratorassocieret pneumoni skal afklares. Specifikke og afvi-
gende krav til hyppighed af dataindsamling bar revurderes.

| hjertestopstandarden er det anfart, at der fra DPSD (Dansk Patient Sikkerheds Data-
base) skal traekkes relevante utilsigtede heaendelser. Det bgr undersgges om dette er
muligt.

Ernaering (4)

Hovedsageligt relevante emner, men standarderne omfatter ikke bgrn og overveegt,
herunder psykiatriens seerlige problemstillinger med overvaegt som fglge af medicinsk
behandling

Standarderne er ikke preecise nok, malgruppe, afgreensning og patientpopulation er
uklare. Krav til dataindsamling er relativt ambitigse. Enkelte indikatorer er darlige ud-
tryk for standardernes intentioner og en del indikatorer forudseetter stratificering af da-
tagrundlag, som der ikke anvises enkle metoder til. Herudover indgar urealistiske krav
til patienters adgang til diseter dggnet rundt i den enkelte afdeling samt lgbende under-
sggelser af patienters viden om kost.

Rehabilitering (3)

Relevante emner, men en del overlap til to andre temaer om overdragelse og kontinui-
tet. Der mangler stringens og konsekvens ifht. standardernes fokus, som er vurdering,
mens teksten fokuserer pa behandling. Der er en del detaljeret regelstyring indarbejdet
og overflgdige krav. To standarder om vurdering af behov og udfeerdigelse af rehabili-
teringsplan kan slds sammen, men standard om overgang til kommunal rehabilitering
foreslas at udga fra hospitalsstandarderne, men indga i de kommunale standarder.
Grundig redigering foreslas.

Forebyggelse og sundhedsfremme (5)

Meget brede og rummelige standarder af variabel kvalitet. Standarderne er ambitigse
mht. identifikation, screening for diverse risici, intervention samt opfglgning og under-
visning af patienter — afgraensning er dog ikke klar. Overlap til adskillige temaer. Stan-
darder er ikke formuleret som standarder og der er indtil flere standarder i hver stan-
dard foruden mange skjulte indikatorer. Ret omfattende krav til dataindsamling, mang-
lende metodeangivelse, herunder ifm. implicitte krav om stratificering af datagrundlag.
En meget overordnet standard vedr. aktiviteter i relation til Sundhedsaftaler foreslas at
udga, da dette monitoreres i anden sammenhaeng. Standard om sygehuset som den
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sunde arbejdsplads er mangelfuld og afspejler ikke den aktuelle organisering og ind-
sats pa omradet. Bgr omskrives.

Ledelse (8)

Meget brede og kompakte standarder med relevante emner. Standarderne bgr have
karakter af overordnede standarder for hele standardsaettet. En del overlap til andre
temaer, fx Kvalitets- og risikostyring, Personaleuddannelse, og Sundhedsfremme. En
reekke indikatorer er formuleret som standarder og farst i vejledningen defineres indi-
katorer. Desuden er malgrupper overalt meget omfattende og reekker ud over sygehu-
sets graenser. Under temaet indgar drift og vedligeholdelse af bygninger. Det foreslas
at standarderne forenkles.

Kvalitets- og risikostyring (10)

Kortfattede og overskuelige standarder med relevante emner — nogle kan med fordel
samles. Standarderne bgr have karakter af overordnede standarder for hele standard-
saettet. En del overlap til Ledelsesstandarder. Nogle af standarderne er iblandet hen-
visninger og formal. Terminologi i relation til patientsikkerhed er uensartet gennem de
10 standarder. Meget fokus pa patientsikkerhed i standarderne — der mangler mere
fokus pa den sundhedsfaglige kvalitet. Standarder om Sikkerhedskultur og identifikati-
on af risici ved Kliniske processer er meget overordnede og krav er vanskelige at udle-
de.

Hygiejne (4)

Gode og velstrukturerede standarder. Der mangler definitioner pa relevante begreber.
Der er lidt overlap til Intensiv tema.

Alle henvisninger til Operation Life Kampagne foreslas at udga, idet der ikke bgr hen-
vises til en kampagne i en standard. Man bgr sikre sig fuld overensstemmelse mellem
den Danske Kvalitetsmodel og Operation Life, men ikke inddrage de fulde pakker i den
Danske Kvalitetsmodel, inkl. de detaljerede indikatorer. Det foreslas at hygiejne-
temagruppen afklarer, hvad der skal med og ikke med i disse standarder der ogsa
adresseres i Operation Life. God struktureret referenceliste.

Beredskab og forsyninger (2)

Relevant indhold, velstrukturerede standarder med fin overensstemmelse mellem
standard, formal og indikatorer. Malgruppe er meget bred.

Overlap til temaet Modtagelse.

Standarden kunne med fordel omfatte ngdforsyninger af leegemidler og fadevarer. De-
finition af tekniske forsyninger savnes, og telefoni og IT er ikke omfattet. Fokus pa in-
terne katastrofer foreslas inkluderet.

Politikker og Retningslinjer (1)

Vaesentligt emne med tvaergdende relevans. Standarden bgr have karakter af over-
ordnet standard for hele standardseettet.

Det foreslas at temaets titel aendres til "Dokumentstyring eller Dokumenthandtering”
saledes at krav om formidling og sikring af anvendelse af vejledninger gares universelt
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og dermed kan slettes fra alle andre standarder i trin 2. Dette bgr adresseres i en selv-
staendig standard. Der er ikke stringens i opbygning af standarden, standard og formal
er sammenblandet. Definitioner pa dokumenttyper raekker ud over standardens titel og
er ikke logiske. Krav til dokumentstyringsprincipper og -systemet er ikke fyldestgaren-
de. Enkelte indikatorer fremgar af vejledningsteksten. Krav til monitorering af indikato-
rer er overdrevet. Generel omskrivning anbefales.

Dokumentation og datastyring (3)

Relevante emner, men uklart fokus. Der mangler struktur og konsekvens i teksten. Det
er uklart, om dette tema hovedsagligt retter sig mod journaloplysninger eller forsgger at
favne datastyring generelt. Der er ikke fuld sammenhaeng mellem standardtekst/formal
og det konkrete indhold og metode til maling af indikatorer fremgar ikke, men synes
omfattende. Enkelte indikatorer er uforstaelige. Det foreslas at dette tema ogsa beskri-
ver en overordnet standard for journalaudit. Hvad angar informationssikkerhed mht.
tilgeengelighed, fortrolighed og palidelighed sa er standarden ikke er daekkende i for-
hold til geeldende lovgivning og standarder for elektroniske journaler. Der bar foretages
en revision af standard vedr. IT med afseet i DS484 Standard for informationssikkerhed
og Sundhedsstyrelsens IT-sikkerhedsvejledning for sygehuse.

Rekruttering, uddannelse og kompetencesikring (3)

Vaesentlige emner med tveergaende relevans. Det foreslas at temaet suppleres med
en standard der fokuserer pa hvordan personalet vedligeholder og udvikler kompeten-
cer i forhold til det kliniske arbejde. Denne standard bgr have karakter af overordnet
standard for hele standardseettet og bgr med enkelte undtagelser medfare at generelle
krav om uddannelse fiernes i de fleste standarder. Alle temaets standarder behgver
preecisering af intentionen — og iseer bar begrebsafklaring, formal, indikatorer, datakilde
0og — metodeanvendelse ngje afklares og afstemmes. Der anvendes mange udefinere-
de grundbegreber — isaer mangler en definition af kompetencer. Dette skaber tvivl bl.a.
om kompetencesikring er det samme som kompetenceudvikling, om kompetenceprofil
det samme som stillingsbeskrivelse eller kvalifikationskrav osv. Standarderne indehol-
der detaljerede handleanvisninger, ambitigse dokumentations- og datakrav samt detal-
jerede procesmal. Generel omskrivning anbefales

Patienttransport (1)

Relevant emne, uklart fokus (om det en vejledning eller en vurdering af patienten der
er formalet). Malgruppe kunne omfatte ambulancepersonale. Generelt tungt og om-
staendeligt formuleret. Begrebsdefinitioner mangler. For mange gentagelser. Mange
indikatorer med et forventeligt lavt udbytte af resultatet — flere foreslas slettet. Flere
vaesentlige omrader star uklart beskrevet, fx manglende adressering af ansvarsforhold
mellem sygehuspersonale og ambulancepersonale. Stor detaljerigdom som ikke skal
sta i en standard. Manglende adressering af brug af tvang ved transport af psykiatriske
patienter. Generel omskrivning anbefales.

Apparatur og teknologi (3)
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Relevant emne og fokus. Standarderne er overskuelige og velstrukturerede og skrevet
pa et relevant niveau med enkelte undtagelser hvad angar organiseringen af appara-
turansvar pa afdelingsniveau. Der mangler definitioner og afgreensning. Indikatorer

indeholder yderligere indikatorer.
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REGION HOVEDSTADEN

Forretningsudvalgets mgde den 19. juni 2007
Meddelelse nr. 39.03
Emne: Regionalpolitisk veekstredeggrelse 2007
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QOkonomi- og Erhvervsministeriet

Regionalpolitisk vaekstredegorelse 2007

1. Indledning

Danmark er et af verdens mest velstaende lande og et af de samfund i verden, hvor velstanden er
mest ligeligt fordelt. Vi er et samfund med en steerk konkurrencekraft og en steerk sammenhangs-
Kraft.

Men skal Danmark ogsa veere blandt de forende lande om 10 og 20 &r, kreever det fortsat en stor
indsats af alle i samfundet. Pa den baggrund har regeringen udarbejdet globaliseringsstrategien,
der skal ruste Danmark til fremtidens udfordringer.

P& mange omrader har vi et godt udgangspunkt, men der er ogsd omrader, hvor vi skal blive end-
nu bedre. Flere skal uddanne sig mere, samtidig med at gennemferelsesalderen reduceres. Ram-
merne for forskning, udvikling og innovation skal styrkes, og vi skal blive bedre til at omseette
forskningsresultater og idéer til nye teknologier, processer, varer og tjenester. Og flere nye virk-
somheder skal udvikles til veekstvirksomheder. Hvis det skal lykkes, skal alle egne af landet bi-
drage.

Dette understpttes af det nye erhvervspolitiske set-up, hvor de nye regionale vaekstfora har ansva-
ret for den regionale indsats for veekst og erhvervsudvikling. Derved er rammerne skabt for, at de
senere ars pkonomiske veekst og fremgang kan fortsette, og at vaeksten fortsat vil komme hele lan-
det til gavn.

2. Styrkede rammer for den regionale indsats for vaekst og erhvervsudvikling

Regeringen preesenterede i fordret 2006 globaliseringsstrategien og indgik samme ar aftale med
Socialdemokraterne, Dansk Folkeparti og det Radikale Venstre om, at der afseettes en globalise-
ringspulje pd 2 mia. kr. i 2007 stigende til 8 mia. kr. i 2010. I 2011-2012 vil der blive afsat yderligere
1 mia. kr. arligt, saledes at globaliseringspuljen udger 10 mia. kr. i 2012. Strategien skal fremtids-
sikre det danske samfund baseret pd en steerk konkurrencekraft og en steerk sammenhaengskraft.

Strategien skal bidrage til:

e Uddannelser i verdensklasse

¢ Danmark som fgrende iveerksaettersamfund
¢ Danmark som fgrende innovativt samfund
¢ Danmark som fgrende vidensamfund.

saledes, at Danmark i 2015 er verdens mest konkurrencedygtige samfund.

Globaliseringsstrategien skal udfoldes til gavn for veaekst og erhvervsudvikling i hele landet. Som
led heri vil regeringen indga partnerskabsaftaler med de regionale veaekstfora med henblik pa at
styrke de regionale rammer for vaekst og erhvervsudvikling, hvor der samtidig tages hensyn til
seerlige regionale forhold.

Med etableringen af Danmarks Veekstrad og de regionale veekstfora i de nye regioner er der skabt
en ny ramme for den regionale indsats for vaekst og erhvervsudvikling. De regionale vaekstfora, der
er repraesenteret i Danmarks Vekstrad, har ansvaret for den regionale indsats for veekst og er-
hvervsudvikling. De regionale vaekstfora blev etableret i april 2006 og har fortsat det arbejde, der
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blev sat i gang af de midlertidige veekstfora. Vaekstfora har til opgave at udarbejde regionale er-
hvervsudviklingsstrategier for den regionale indsats for veekst og erhvervsudvikling, overvage de
lokale og regionale veekstvilkar samt indstille til henholdsvis staten om anvendelsen af EU’s struk-
turfondsmidler og til regionsrdd om anvendelsen af regionale midler til erhvervsudvikling.

2.1. De regionale erhvervsudviklingsstrategier

De regionale veekstfora har feerdiggjort deres erhvervsudviklingsstrategier, som seetter kursen for
den regionale veekst og erhvervsudvikling i de kommende ar. Af erhvervsudviklingsstrategierne
fremgar det, at regionerne har forskellige udgangspunkter for at skabe veekst, bl.a. som folge af
befolkningens uddannelsesniveau, erhvervsstruktur, forskelle mellem land- og byomrader mv.

Erhvervsudviklingsstrategierne har veret behandlet i Danmarks Vakstrad, som er af den opfattel-
se, at det pd kort tid er lykkedes de regionale vaekstfora at praesentere ambitigse erhvervsudvik-
lingsstrategier, der pd forskellig vis onsker at understotte malene i regeringens globaliseringsstra-
tegi.

De regionale vaekstfora har i erhvervsudviklingsstrategier og tilherende handlingsplaner identifi-
ceret regionale udfordringer og muligheder, og i form af mal og konkrete indsatser givet deres
svar pa, hvordan den regionale erhvervsudviklingsindsats i netop deres region skal gribes an.

Vekstforaene har fokus pa uddannelse og arbejdskraft, innovation, teknologi og iveerkseetteri som
kilder til veekst. Det geelder ikke mindst i relation til de regionale styrkepositioner/klynger, som
veekstfora har identificeret. Internationalt set klarer Danmark sig godt pa disse fire veekstkilder,
men pa tveers af landet er der en raekke regionale forskelle.

2.2. Nordjylland

Vekstforum for Region Nordjylland opstiller i sin erhvervsudviklingsstrategi ”Vaekst og Balance”
som malseetning, at “"Nordjylland skal videreudvikle sine traditioner gennem anvendelse af teknologi og
talent til at blive en forende innovativ region, der sikrer balanceret veekst og fremgang i hele regionen.”

Veekstforum peger pa en raekke erhvervsklynger - bl.a. fedevarer, byggeri, det maritime omrade
og sundhed - som omrader, hvor regionen stdr steerkt, men hvor den globale konkurrence ogsa er
steerk, og hvor veekstforum derfor ser et behov for yderligere at styrke regionens konkurrenceposi-
tion. Veekstforum vil desuden stotte udviklingen af nye klynger og styrkepositioner, fx inden for
vedvarende energi og nye energiformer - mere specifikt vindenergi- og breendselscelleomradet.

Veaekstforum peger endvidere i sin regionale erhvervsudviklingsstrategi pa behovet for et tettere
samspil mellem regionens center- og yderomrader, sa styrker og udviklingsmuligheder i hele regi-
onen udnyttes bedst muligt. Et vigtigt led heri er veekstforums satsning pa turisme samt en raekke
nye oplevelseserhverv som computerspil, film, digital kunst, wellness og kvalitetsfedevarer.

Endelig onsker veekstforum at oge kompetenceniveauet i Nordjylland. Regionen har mange gode
uddannelsestilbud, men vaekstforum peger pa det uudnyttede potentiale i at udvikle samspillet
mellem uddannelsesinstitutioner og virksomheder. Vaekstforum vil i samarbejde med regionens
virksomheder afdeekke kompetencebehovet med henblik pa at uddannelsesinstitutioner og virk-
somheder i feellesskab kan lefte opgaven med at sikre virksomhederne arbejdskraft med de rette
kompetencer.

Som det fremgar af figur 1, er Nordjylland den region, hvor den sterste andel af de beskaftigede
ingen erhvervskompetencegivende uddannelse har. Generelt er de beskeeftigede i Region Hoved-
staden bedre uddannet end i de ovrige regioner, serligt ndr man ser pa de lange videregdende
uddannelser. Der er beskedne forskelle mellem de fem regioner, ndr man ser pa de korte og mel-
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lemlange videregdende uddannelser. Til gengeeld har en hgjere andel af de beskeeftigede en er-
hvervsfaglig uddannelse i regionerne uden for Hovedstaden.

Fiqur 1. Beskaftigede i regionerne fordelt pd uddannelse, 2005

B Uden erhvervskompetencegivende uddannelse OErhvervsfaglig uddannelse
M Kort videreg&ende uddannelse O Mellemlang videreg&ende uddannelse
Pct. M Lang videregdende uddannelse

50
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30 -
25
20
15 +
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5 4
o

Hovedstaden Sjeelland Syddanmark Midtjylland Nordjylland Hele landet

Anm.: Opgjort pa bopeel.
Kilde: Danmarks Statistik.

2.3. Midtjylland

Veaekstforum for Region Midtjylland opstiller i sin erhvervsudviklingsstrategi “Fornyelse og vaekst i
en international veekstregion” som mal, at " Vakstforum vil gennem sin erhvervspolitiske indsats skabe
vaekst ved at fokusere pi regional kompetence, nyskabelse og attraktivitet. Veekstforum seetter iseer fokus
pa innovation, iveerksaetteri samt uddannelse og kompetence.

Veaekstforum peger pa tre sdkaldte megasatsninger, hvor veekstforum vil investere markant: Energi
og milje, sundhed og fedevarer. Inden for energi og miljg er Midtjylland den region med den steer-
keste specialisering, i seerdeleshed inden for vindmelleindustrien. Det vil veekstforum udnytte gen-
nem bl.a. teknologiudvikling i virksomhederne, demonstrationsprojekter og test- og afprevningsfa-
ciliteter. Inden for sundhed ensker veekstforum i samspil med forskningen bl.a. at drage nytte af
den milliardinvestering, der ligger i udbygningen af Arhus Universitetshospital. P& fedevareomra-
det har regionen bade en stor produktions-, forarbejdnings- og afsetningssektor og steerke forsk-
nings- og videnmiljgoer.

Veaekstforum vil endvidere igangsaette en reekke indsatser, der skal sikre veekst og fornyelse gen-
nem en styrkelse af de generelle rammevilkar. Fx gennem en kompetenceplatform, der styrker
bindeleddene mellem uddannelsesinstitutioner, erhvervsfremmesystemet og virksomheder,
fremme af IT som drivkraft i alle brancher og generelle tilbud om rddgivning til alle nye og mindre
virksomheder. Desuden peger vaekstforum p4, at der er en seerlig udfordring i at skabe en balance-
ret udvikling i regionen, hvor der er store interne forskelle fx fra veekstomrddet omkring Arhus til
regionens yderomrader.

Endelig fremhaever vaekstforum behovet for at oge uddannelses- og kompetenceniveauet markant
i Region Midtjylland, ligesom vaekstforum har fokus pa at ege den regionale etablerings- og over-
levelsesrate blandt nye virksomheder samt pa at oge andelen af disse, som udvikler sig til veekst-
iveerkseettere. Vaekstforum vil desuden styrke virksomhedernes konkurrencekraft gennem spred-
ning og anvendelse af forskning og ny viden, der i stadig sterre grad danner grundlag for innova-
tion i virksomheder.

Som det fremgar af figur 2, der deekker perioden 2000-2005, er den regionale vaekst malt pd veerdi-
tilveeksten relativt ensartet - med Region Midtjylland i front teet fulgt af Region Hovedstaden og
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Region Sjeelland, mens Region Nordjylland og Region Syddanmark er lidt efter. I alle regioner kan
veeksten i 2000-2005 primeert tilskrives stigende produktivitet. Beskeeftigelsen har svinget betyde-
ligt i perioden, hvor et fald i beskeeftigelsen i 2001-2003 blev opvejet af en tilsvarende stigning i
2004-2005. Den positive udvikling i beskeeftigelsen i Danmark er fortsat i 2006, hvilket ma forven-
tes at pavirke den endelige opgerelse af den regionale vaekst i 2006 positivt. Veeksten i produktivi-
tet er ogsd mere ligeligt fordelt mellem regionerne i 2004-2005, hvilket kan give en indikation af
oget vaekst i de regioner, der har haft lavest vaekst i hele perioden 2000-2005.

Fiqur 2. Gennemsnitlig drlig veekst i veerditilvaekst fordelt pd beskaeftigelse og produktivitet, 2000-2005

Pct. W Veerditilveekst O Veekst i beskeeftigelse O Produktivitetsvaekst
1,4
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Hovedstaden Sjeelland Syddanmark Midtjylland Nordjylland Hele landet

Anm.: Veerditilveekst er i faste priser. Produktivitet er malt som veerditilveekst pr. beskeeftiget.
Kilde: Danmarks Statistik og egne beregninger.

2.4. Syddanmark

Veaekstforum for Region Syddanmark har i sin erhvervsudviklingsstrategi opstillet visioner for
veekst i regionen, bl.a. at "Vakst 0g velstand skabes af mennesker; forpligtende offentlig-privat partner-
skab gor, at indsatsen er samordnet 0g koordineret og at regionens forskelligheder udnyttes til feelles bedste;
Region Syddanmark er porten til Europa”.

Veekstforum har kortlagt en reekke regionale styrkepositioner/klynger bl.a. inden for fodevarer,
transport- og logistik, mekatronik samt off-shore erhverv. Det er veekstforums strategi, at disse er-
hverv skal veere loftestang for veekst og udvikling i regionens gvrige erhverv. Samtidig skal de ek-
sisterende klynger omstilles for at kunne klare sig i den internationale konkurrence. Veekstforum
vil inddrage relevante regionale akterer for at finde frem til, hvilke indsatser der er nedvendige for
klyngernes videre udvikling, ligesom veekstforum vil etablere et sekretariat, der skal understotte
spirende klynger.

Vaekstforum gnsker at opdyrke en reekke nye forretningsomrader inden for oplevelsesgkonomien
og det sunde liv. Som ferste skridt vil veekstforum foretage en kortleegning af de eksisterende til-
bud inden for badde oplevelsesgkonomi og det sunde liv.

Vaekstforum leegger veegt pa, at uddannelsesniveauet skal heeves og at flere skal tage en uddannel-
se. Seerligt skal flere have en videregdende uddannelse og erhvervslivet skal anseette flere hgjtud-
dannede. Vaekstforum vil bl.a. igangseette kampagner for at nd dette mdl. Samtidig har veekstfo-
rum fokus pd, at virksomhedernes innovation skal haeves. Dette skal bl.a. ske gennem et storre
samspil mellem videninstitutioner og erhvervsliv og ved at igangseette initiativer inden for bru-
gerdreven innovation. Vaekstforum vil fokusere pa at styrke udviklingsmulighederne for regio-
nens videntunge vakstiveerkseettere inden for klyngerne og ved at styrke iveerkseetterkulturen i
uddannelsessystemet. Fx vil der blive igangsat initiativer malrettet regionens klynger i samarbejde
med regionens akterer pa iveerksaetteromradet.



Som det fremgdr af figur 3, ligger Syddanmark lidt over landsgennemsnittet i forhold til andelen af
nye virksomheder, der udvikler sig til veekstiveerkseettere. Bedst ser det det ud i Region Nordjyl-
land, hvor 3,8 pct. af de nye virksomheder udvikler sig til veekstiveerkseettere, mens andelen i Re-
gion Midtjylland er pa 3,3 pct.

Internationalt set har Danmark imidlertid en lavere andel af vaekstiveerkseettere end de fleste andre
lande. USA udvikler 2-3 gange flere veekstiveerksaettere end Danmark, og Danmark ligger ogsa
efter lande som Sverige, Finland og Norge. Internationale data peger p4, at der typisk er storre va-
riation i iveerkseetterpraestationer mellem regioner i et land, end der er pa tveers af lande. Det indi-
kerer, at gode rammebetingelser for iveerkseetteri i hoj grad fastleegges regionalt.!

Figur 3. Andel veekstiveerksaettere, 2004
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Anm.: Veekstiveerkseettere er virksomheder, der 5 ar efter etablering har mere end 5 ansatte og en omseetning pa mindst
5 mio. kr. Desuden skal virksomheden have opnaet en gennemsnitlig veekst i antal ansatte og omseetning p&d mindst 60
pct. fra etableringsaret og 5 &r frem. Kilde: Danmarks Statistik.

2.5. Sjeelland

Veekstforum for Region Sjeelland seetter i sin erhvervsudviklingsstrategi med visionen ”Vakstforum
Sjeelland skaber vaekst gennem nytenkning og samarbejde” fokus pa erhvervsmeessige styrkepositioner
og fremtidige veekstomrader inden for tre hovedomrader: Innovation, iveerkseetteri samt viden,
uddannelse og kompetencer.

Vekstforum vil medvirke til at styrke innovationsevnen i sma og mellemstore virksomheder gen-
nem ogget samspil med videninstitutioner, bl.a. med fokus pa brugerdreven innovation. Desuden
onsker veaekstforum at styrke regionens forsknings- og udviklingsindsats ved at ege deltagelsen i
internationalt viden- og forskningssamarbejde samt ved at tiltreekke midler til forskning og udvik-
ling. Vaekstforum egnsker at igangseette et samlet udviklingsinitiativ inden for biobreendsel og
biobreendstoffer, udvikle event- og oplevelsesindustrien samt udvikle og brande lokale fedevare-
produkter.

Samtidig peger veekstforum pa, at naboskabet til hovedstaden bade er en udfordring og en styrke,
som vekstforum vil sgge at udnytte aktivt. Samspil mellem byer, landdistrikter, andre regioner og
ikke mindst hovedstaden har hgj prioritet med henblik pa at fremme en balanceret udvikling og
veekst i hele regionen. De storre byer og de mindre lokalsamfund skal veere attraktive boseetnings-

1 Erhvervs- og Byggestyrelsen: Iveerkseetterindeks (2006).



omrdder, fx i forhold til hovedstaden. Neerheden til Uresundsregionen og Berlin-Hamborg skal
udnyttes - ogsa i forhold til tiltreekning af nye virksomheder.

Endelig peger vaekstforum i erhvervsudviklingsstrategien pad behovet for at styrke det generelle
kompetenceniveau i regionen. Vaekstforum vil i den forbindelse gore en indsats for, at oge antallet
af studerende, der kommer i praktik i regionens virksomheder, ligesom vaekstforum vil prioritere
efter- og videreuddannelsesinitiativer i seer i forhold til de kortuddannede.

Forelgbige undersogelser tyder p4, jf. figur 4, at Region Sjeelland ligger en smule under landsgen-
nemsnittet pa 25 pct. af medarbejderne i regionen, der deltager i efter- og videreuddannelse. Bedst
ser det ud i Region Nordjylland, hvor det er ca. 30 pct. af medarbejderne, der deltager i efter- og
videreuddannelse. Disse tal deekker over storre lokale forskelle. Pa internationalt plan er Danmark
placeret blandt de bedste, nar det handler om deltagelse i voksen- og efteruddannelse.

Figur 4. Andel medarbejdere, der inden for de sidste 12 mdneder har deltaget i efter- og videreuddannelse, 2005
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Howedstaden Sjeelland Syddanmark  Midtjylland  Nordjylland  Hele landet

Kilde: Virksomheds-survey udfert for Erhvervs- og Byggestyrelsen af Danmarks Statistik 2005

2.6. Hovedstaden

Veaekstforum for Region Hovedstaden opstiller i sin erhvervsudviklingsstrategi ”Partnerskaber for
viden, veekst og velfeerd” som vision, at “"Region Hovedstaden anno 2015 er Nordeuropas mest attrakti-
ve metropol at bo, uddanne sig, arbejde, drive virksomhed i og besage.”

I sin strategi har Veekstforum for Region Hovedstaden derfor seerligt fokus pa konkurrencen med
andre internationale storbyregioner. Veekstforum pdpeger i sin strategi, at Region Hovedstaden
klarer sig godt i dansk sammenheeng, mens regionen siden 1990’erne har klaret sig darligere end
de bedste storbyregioner i Nordeuropa. Derfor vil veekstforum igangseette en reekke indsatser, bl.a.
over for potentielle iveerkseettere, ligesom vaekstforum vil brande Region Hovedstaden internatio-
nalt for at oge regionens tiltreekningskraft over for turister og internationale forretningspartnere.
For bedre at kunne mdle sig systematisk med internationale konkurrentregioner og pad den méde
udvikle regionens internationale konkurrenceevne har veekstforum igangsat et projekt om Interna-
tional Benchmarking af Region Hovedstaden. Samtidig med det internationale fokus legger
vaekstforum veegt pa et godt og konstruktivt samarbejde pa tveers af landet - fx i form af strategi-
ske partnerskaber for tveerregionale samarbejder.

Strategien peger pd, at hovedstaden har en reekke erhvervsmeessige styrkepositioner, hvor regio-
nen ogsa i international sammenhaeng star steerkt. Det geelder inden for it-service, biosundhed,
medico-industri, forretningsservice, telekommunikation, finansierings- og forsikringssektoren,
film & tv samt turisme. Desuden udpeger veekstforum en reekke spirende klynger med vaekstpo-
tentiale inden for fx design, arkitektur, nanoteknologi og oplevelsesgkonomi.

Forskning og udvikling samt uddannelse og innovation er vaesentlige faktorer i veekstforums stra-
tegi for veekst og beskeeftigelse. Veekstforum vil pa den baggrund iveerkseette en indsats for mere
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forskning pa regionens hospitaler og universiteter. Desuden gnsker veaekstforum at etablere ”Co-
penhagen Innovation Center”, der skal skabe bedre rammer for brugerdreven innovation i kryds-
feltet mellem kommuner/region, virksomheder, medarbejdere og forskningsinstitutioner.

Endelig har Vaekstforum et markant fokus pa udviklingen i @resundsregionen. Integrationen og
udnyttelsen af veekstmuligheder skal styrkes, og Jresundssamarbejdet skal varetages af faerre men
storre og mere slagkraftige organisationer.

Som det fremgar af figur 5, bruger virksomhederne i Region Hovedstaden klart flest ressourcer pa
innovation, fulgt af Midtjylland, Syddanmark, Nordjylland og Sjeelland. Sperger man virksomhe-
derne, om de har haft "innovationsaktiviteter" rettet mod produkter og processer tyder svarene pd,
at virksomhederne i Region Midtjylland er mest innovative, mens Region Hovedstaden og Nord-
jylland er pa niveau med landsgennemsnittet. I Region Syddanmark og Sjeelland er virksomheder-
ne lidt mindre innovative end landsgennemsnittet.

Figur 5. Andel innovative virksomheder 2002-2004 samt private virksomheders udgifter til innovation i pct. af BNP
2004
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Anm.: De regionale innovationsdata i figuren skal tages med forbehold for, at kilden opger de regionale innovationsdata
pa regioner, som ikke helt folger de 5 administrative regionsgreenser.
Kilde: Ministeriet for Videnskab, Teknologi og Udvikling og Center for Forskningsanalyse.

2.7. Bornholm

Bornholms Veekstforum opstiller i sin erhvervsudviklingsstrategi som vision ”“Det unikke Bornholm
- vaekst via kreativitet og kvalitet!”, der skal veere pejlemarke for en sammenheengende strategisk
indsats for at skabe vaekst og erhvervsudvikling pd Bornholm. Vaekstforum pépeger, at Bornholm
pd mange mdader har et godt udgangspunkt: Jen er et steerkt brand og rummer en reekke virk-
somheder med veekstpotentiale inden for fx turisme- og oplevelsesindustrien. Jen har ogsa en
central placering som brohoved mellem @resundsregionen og Jstersgregionen, som giver seerlige
muligheder for veekst og oget samhandel.

Vaekstforum har i samarbejde med repreesentanter for gens erhvervsliv identificeret en reekke cen-
trale udfordringer for veekst og erhvervsudvikling pa Bornholm. Det drejer sig bl.a. om behovet
for at modvirke affolkning af gen; sikre en tilstreekkelig stor og kvalificeret arbejdsstyrke; sikre ud-
buddet af arbejdspladser samt nedbringe antallet af ledige og skabe gget indtjening og lensomhed.

Disse udfordringer vil vaeekstforum bl.a. handtere gennem en reekke indsatser, der skal styrke ram-
merne for uddannelse og kompetence, innovation, videndeling og videnopbygning, anvendelse af
ny teknologi og iveerksetteri pa Bornholm. Vakstforum vil bl.a. udvikle et bioeksperimentarium,
hvor restprodukter fra landbrug, industri og husholdning kan omdannes til energi uden at skabe af-
fald — og farste spadestik til et 2. generations bio-ethanol testanleeg ventes taget i brug inden udgan-
gen af 2007. Vakstforum vil ogsa arbejde for en udvidelse af turistsesonen, ved fx at fokusere pa
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tematurisme samt en malrettet branding af gen. Endelig fremheever veekstforum, at Bornholms
geografiske placering betyder, at trafikbetjeningen af gen udger et seerligt rammevilkar for vaekst
og erhvervsudvikling pd Bornholm, og veekstforum har det derfor som et seerligt indsatsomrade at
styrke den trafikale tilgeengelighed.

3. Vekstforaenes skonomiske rammer

De gkonomiske rammer til at realisere de regionale erhvervsudviklingsstrategier bestar af midler
fra EU’s strukturfonde og af de midler regionerne har afsat til regional erhvervsudvikling. Hertil
kommer andre EU-midler samt midler fra kommuner og staten, der udmentes lokalt og regionalt.

Danmark far ca. 0,5 mia. kr. drligt fra 2007-13 til regional erhvervsudvikling via Regionalfonden og
Socialfonden. Strukturfondsmidlerne skal medfinansieres krone-til-krone med midler fra stat, re-
gioner, kommuner eller private akterer. Inklusive medfinansiering vil det samlet kunne give de
regionale veekstfora ca. 1 mia. kr. drligt til at realisere de regionale erhvervsudviklingsstrategier.

Af den danske andel af EU’s strukturfondsmidler fordeles hovedparten - 443 mio. kr. arligt - mel-
lem de 6 regionale vaekstfora pd baggrund af en reekke objektive kriterier, fx regionens andel af det
samlede indbyggertal i yderomrdder, indbyggertal, antal ledige mv. De resterende 49 mio. kr. ar-
ligt fordeles efter konkurrence mellem de regionale veekstfora inden for temaer, som fastleegges af
Danmarks Vekstrad. Regionerne har i 2007 endvidere afsat regionale udviklingsmidler til vaekst
og erhvervsudvikling, jf. tabel 1.

Tabel 1. Midler til regional erhvervsudvikling som veekstfora kan indstille om i 2007 (mio. kr.)
Regional erhvervsudvikling

Regionale mid-
Region \ Strurlﬁitfjrlfgrnds- ler til erhvervs- I alt
udvikling

Nordjylland 112 55 167
Midtjylland 72 115 187
Syddanmark 102 80 182
Sjeelland 72 65 137
Hovedstad 70 69 139
Bornholm 15 11 26
Konkurrenceudsatte midler 49 - 49
| alt 492 395 887

Anm.: Alle belgb i tabellen er afrundet til hele mio. og er ekskl. budgetterede midler til len og administration. Medreg-
nes udgifter til teknisk assistance (administration, revision, IT-omkostninger mv.) modtager Danmark arligt ca. 511
mio. kr. fra EU til strukturfondsindsatsen. Regionernes samlede budget til erhvervsudvikling i 2007 udger ca. 488 mio.
kr. inkl. budgetterede udgifter til lan og administration.

Ogsa andre EU-midler har betydning for den regionale veekst og udvikling. Det geelder fx midler-
ne i de europeeiske territorielle samarbejder, hvor Danmark modtager gennemsnitligt ca. 104 mio.
kr. arligt. Inklusiv medfinansiering vil der her kunne genereres projekter for min. 140 mio. kr.

Der er endvidere under Fodevareministeriet afsat 142 mio. kr. arligt i 2007 og 2008 (EU-midler og
statslige midler) til udvikling i fedevaresektoren, skovbruget og gartneriet (Landdistriktspro-
grammets akse 1) samt 110 mio. kr. arligt i 2007 og 2008 (EU-midler og statslige midler) til er-
hvervsudvikling og levevilkar i landdistrikterne (Landdistriktsprogrammets akse 3).

Endelig stiller EU under Fiskerifondsprogrammet rligt ca. 130 mio. kr. til radighed for Danmark.

Staten har afsat 84 mio. kr. til medfinansiering i 2007 og 2008. Fiskerifondsprogrammet administre-
res af Fodevareministeriet.
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Foruden de midler, der har et specifikt regionalt sigte, er der en raekke statslige ordninger, herun-
der initiativer i globaliseringsstrategien, der udmentes regionalt. Det geelder fx de midler, der er
afsat til at skabe et samlet kvalitets- og kompetenceloft i radgivningsindsatsen over for nye og
mindre virksomheder i de nye vaeksthuse. Desuden far hvert af de regionale vaekstfora mulighed
for at igangseette mindst ét sterre projekt inden for program for brugerdreven innovation, saledes
at indsatsen bredes ud i hele landet. Endelig har kommunerne afsat midler til erhvervsservice, tu-
risme mv.

3.1. Mere effekt af EU-midlerne i 2007-2013

EU’s strukturfondsmidler skal i fremtiden anvendes mere mélrettet end tidligere. Effekten af hver
enkelt EU-krone skal simpelthen veere storre. Regeringen har lagt stor veegt pa at sikre sammen-
haeng mellem prioriteringen i den nationale vaekstpolitik og den danske strategi for anvendelsen af
de 0,5 mia. kroner, som EU via strukturfondene arligt stiller til radighed for Danmark til regional
veekst og erhvervsudvikling i perioden 2007-2013. Derfor er rammerne for strukturfondsmidlerne
udformet i trdd med globaliseringsstrategien og Lissabon-strategien, sa der kan opnads sterre effekt
af de samlede midler til rddighed, ligesom der er lagt veegt pa at skabe rammerne for sterre sam-
menhangende satsninger inden for programmernes indsatsomrader.

EU-Kommissionen godkendte i april 2007 den danske strategi for udmentningen af den danske
andel af midlerne fra EU’s strukturfonde. Dermed er rammerne péd plads for, at de regionale
vaekstfora kan indstille til staten om anvendelsen af EU-midler til at gennemfore de regionale
vaekstforas handlingsplaner.

Strukturfondsmidlerne er fordelt ligeligt pa regional- og socialfondsprogrammerne. Regional-
fondsindsatsen skal koncentreres om udviklingen af veekstvilkdrene inden for omradet “innovati-
on og viden”, mens socialfondsindsatsen skal koncentreres om udviklingen af veekstvilkdrene in-
den for omradet “flere og bedre job”. Indsatsen i socialfondsprogrammet er fordelt pa to underpri-
oriteter, henholdsvis ”opkvalificering af arbejdsstyrken” og ”“udvidelse af arbejdsstyrken”, jf. tabel
2. Dermed kan midlerne understotte indsatsen for at styrke kvalifikationerne i arbejdsstyrken samt
bidrage til at imgdega den stigende mangel pa arbejdskraft.

Tabel 2. Regional konkurrenceevne 0g beskaftigelse
Regional konkurrenceevne og beskaeftigelse

Pct. af midler til

EU-midler til .
regional konkur-

Programmer Prioriteter Indsatsomrader radighed i peri-
oden 2007-2013"

renceevne og be-
skeeftigelse

Innovation, videndeling og videnop-

quovation og bygning
\(/FIQlei]onal - Innovation og viden Etablering og udvikling af nye virksom- 1.722 mio. kr. 50 pet.
i heder

Anvendelse af ny teknologi
Udvikling af menneskelige ressourcer

En kvalificeret arbejdsstyrke |nnovation, videndeling og videnop- 1.260 mio. kr. 37 pet.
(bedre job) bygning

Flere og bedre .
Anvendelse af ny teknologi

job
! Udvikling af menneskelige ressourcer

Socialfonden . .
( ) Udvidelse af arbejdsstyrken  Etablering og udvikling af nye virksom- 462 mio. kr. 13 pet.

(flere job) heder
Anvendelse af ny teknologi

12007-priser, ekskl. teknisk bistand.

3.2. Det europeiske territoriale samarbejde
I en stadig mere globaliseret verden skal Danmark leegge veegt pa velfungerende internationale
relationer og et globalt udsyn. Vi skal leere af de bedste. I perioden 2007-2013 deltager Danmark i
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tire greenseoverskridende, to tveernationale og et interregionalt program, som skaber rammen for
innovation og videndeling mellem landene i EU, jf. tabel 3. Af de samlede EU-midler pa 7.658 mio.
kr., der er til radighed for de territorielle samarbejder i perioden 2007-2013, bidrager Danmark
med 728 mio. kr., svarende til ca. 9,5 %. Midlerne fordeles pa baggrund af konkrete projektansog-

ninger.
EU-midler til
Danske deltagere @vrige deltagere radighed i perici-
den 2007-2013

Tabel 3. Territorielle samarbejder

Programmer

Graenseoverskridende programmer

Region Syddanmark Schleswig, KERN 330 mio. kr.
To dansk-tyske programmer
Region Sjeelland Ostholstein, Luibeck, Plon 171 mio. kr.
Dresund:
Et dansk-svensk-norsk program med Region Hovedstaden Skane
to underprogrammer: Region Sjeelland _
= @resundsregionen Katteaat/Sk ‘ 831 mio. kr.
attegat/Skagerrak: . . .
= KattegavSkagerrak Region Nordjylland Vestra Gotaland, Halland, sydlige regio

Region Midtjylland I
Skane, Kalmar, Blekinge, Klaipeda samt

Et program for den sydlige @stersg Bornholm (Region Sjeelland) nordlige regioner i Polen og Mecklen- 452 mio. kr.

burg-Vorpommern

Tveernationale programmer

Finland, Sverige, Tyskland, Polen, Est-
@stersgprogrammet Hele Danmark land, Letland, Litauen, Norge, Rusland 1550 mio. kr.
og Hviderusland

Sverige, Norge, UK, Belgien, Holland og

Nordsgprogrammet Hele Danmark Tyskland 1032 mio. kr.
Interregionale programmer

Samarbejdsprogrammet Hele Danmark EU, samt Norge og Schweiz 2391 mio. kr.
gzz%rk e R e sy (L Byer i hele Danmark EU, samt Norge og Schweiz 395 mio. kr.
Eig%gsudveksllngsnetvaerket = Hele Danmark EU, samt Norge og Schweiz 253 mio. kr.
Analysenetveerk (ESPON) Hele Danmark S0, Sl B, SEMIE, B C) 253 mio. kr.

Liechtenstein
1 Lobende priser.

De fire graenseoverskridende programmer fokuserer pa skonomiske, sociale og miljomeessige aktivi-
teter i greenseregioner. Det kan fx veere samarbejde pd tveers af landegraenser om en indsats for at
forbedre vilkdrene for iveerkseettere og sma og mellemstore virksomheder eller en indsats for feel-
les brug af serviceinstitutioner sa som sundhedsfaciliteter eller institutioner inden for uddannelse,
kultur og turisme.

De to tvaernationale programmer - Ostersgprogrammet og Nordsgprogrammet - fokuserer pa fire
omrdder: 1) innovation, 2) miljg, 3) tilgeengelighed og 4) beeredygtig byudvikling. I Nordsepro-
grammet er der fx fokus pa innovation i klyngesamarbejder og pa at styrke rammerne for produkt-
og procesudvikling.

Danmark deltager endvidere i interregionale programmer, som har til formal at fremme samarbejde
mellem regioner og kommuner pa tveers af hele feellesskabet. Indholdsmeessigt fokuserer pro-
grammerne pa innovation, miljo og risikoforebyggelse. Midlerne er ikke fordelt pa lande.

3.3. Koordination med Landdistriktsprogram 2007-2013

Landdistriktsprogrammet har til formdl at fremme udvikling i jordbruget, skovbruget, fedevaresek-
toren og i landdistrikterne generelt samt at fremme miljoet. Landdistriktsprogrammet supplerer
den direkte stotte til jordbrugerne og skal bidrage til at nd EU's veekst- og miljomal fra Lissabon og
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Goteborg. I 2007 og 2008 fordeles arligt 560 mio. kr. via Landdistriktsprogrammets tre akser, jf. ta-
bel 4. Heraf udger den erhvervsrettede og lokale indsats (akse 1 og 3) 252 mio. kr. i hvert af drene
2007 og 2008.

Tabel 4: Oversigt over midler til Landdistriktsprogrammet i 2007 og 2008 i mio. kr.

Mldler Mldler

Udvikling i fadevaresektoren, skovbruget

og gartneriet 142 142 25,4
2 Miljg og natur 308 308 55,0
3 Erhvervsudvikling og I_eve\_/ilkér i Ianddi_strikterne. Indsatsen gen-

nemfgres hovedsageligt via Lokale Aktionsgrupper (LAGS) 110 110 19,6
I alt 560 560 100,0

1Der er indgaet politisk aftale om at fordele 560 mio. kr. (statslige midler og EU-midler) i hvert af arene 2007 og 2008 un-
der de 3 akser. Der udestar aftale om fordelingen af midlerne for 2009-13.

Veekstfora har hjemmel til at indstille projekter i landdistriktsprogrammet, som kan styrke konkur-
rencekraften i jordbruget, fodevareerhvervet og gartnerisektoren. Veekstfora vil fx kunne indstille
om sterre projekter inden for innovation og udvikling i forarbejdningssektoren for jordbrug og
skovbrug, som har serlig betydning for den regionale erhvervsudvikling.

Der er afsat godt 110 mio. kr. arligt i 2007 og 2008 til at forbedre levevilkarene og fremme et bredere
erhvervsgrundlag i landdistrikterne (programmets akse 3). Disse midler udmentes hovedsageligt
gennem lokale aktionsgrupper, hvor vaekstfora kan lade sig repreesentere i bestyrelsen. Veekstfora
skal desuden godkende, at aktionsgruppernes strategier er i overensstemmelse med den regionale
erhvervsudviklingsstrategi med henblik pa at sikre en koordineret regional og lokal erhvervsudvik-
lingsindsats.

4. Fra strategi til vaekst

Alle veekstfora har preesenteret erhvervsudviklingsstrategier, der forholder sig til de udfordringer
og muligheder, som de enkelte regioner har. Med de regionale erhvervsudviklingsstrategier er der
for forste gang udarbejdet en ambities og strategisk flerdrig ramme for indsatsen for veekst og er-
hvervsudvikling for alle regioner i Danmark.

Rammerne for de kommende ars vaekst og erhvervsudvikling i hele landet er saledes pa plads. De
regionale veekstfora har udarbejdet erhvervsudviklingsstrategier og handlingsplaner, og strategi-
erne for udmentningen af den danske andel af EU’s strukturfondsmidler er godkendt. Nu skal
strategierne omseettes til konkrete initiativer, der skaber vaekst og beskeeftigelse.

Som led i globaliseringsstrategien vil regeringen indga partnerskabsaftaler om regional erhvervs-
udvikling med vaekstfora. Formalet med partnerskabsaftalerne er at udfolde globaliseringsstrate-
gien i hele landet og styrke de regionale rammer for veaekst og udvikling, hvor der samtidig tages
hensyn til seerlige regionale forhold.

Det forventes, at partnerskabsaftalerne med udgangspunkt i globaliseringsstrategien og de regio-
nale erhvervsudviklingsstrategier bygges op om bl.a. falgende temaer:

e Uddannelse og arbejdskraftudbud

e Bedre veekstvilkar for nye og mindre virksomheder

e Innovation

¢ Videnspredning

¢ Markedsfering af Danmark - tiltreekning af investeringer og turisme
e Energi

¢ Landdistrikter og yderomrader
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¢ Grenseoverskridende samarbejde.

Partnerskabsaftalerne forventes indgaet for perioden 2007-2009, med mulighed for at aftaleparter-
ne drligt kan drefte, om der er behov for justeringer.

Danmarks Veaekstrad vil som led i rddets arbejde med at styrke veekstpolitikken lgbende folge ar-
bejdet med udmentningen af de regionale erhvervsudviklingsstrategier og opsamle viden om ef-
fekten af konkrete initiativer, herunder for de mal og initiativer, der seettes i partnerskabsaftalerne.
Regeringen vil felge udviklingen i de regionale og lokale vaekstvilkdr og foretage en drlig sammen-
ligning af veekstvilkdrene pa tveers af landet.
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REGION HOVEDSTADEN

Forretningsudvalgets mgde den 19. juni 2007
Meddelelse nr. 39.04
Emne: Wonderful Copenhagen - henvendelse til statsministeren

1 bilag



Statsminister Anders Fogh Rasmussen

Statsministetiet

Prins Jergens Gérd 11

1218 Kebenhavn K juni 2007

Kzate Anders Fogh Rasmussen,

~ Visknver til dig for at bede regeringen om, at beslutningen om at fjerne statens bidrag til medfinansie-
singen af Wonderful Copenhagen med udgangen af 1 ir revurderes.
Fjernelsen af statens bidrag er en trist beslutning — ikke bare fot hovedstaden, men for hele Danmark.
Den indebzter nemlig, at det vigtige og langsigtede arbejde, Wondetful Copenhagen laver for at tiltrek-
ke store kongresser og begivenheder og international branding og turisme, bliver markant beskiret.

Wonderful Gopenhagen har pi disse omrider skabt markante og szrdeles veldokumenterede resultater
af betydning for turismen og 1 bredere forstand for hele Danmarks position i den internationale viden-
pkonomi.

Organisationen er samtidig et monstereksempel pa offentligt — privat samarbejde.

Wonderful Copenhagen er som bekendt etableret i begyndelsen af 90’erne pé grundlag af et feelles ini-
tiativ mellem staten og hovedstaden. Det skete med den begrundelse, at hovedstaden pi efi rekke
vigtige omrider er den internationale indfaldsport til Danmatk, som krzver et sztskilt fokus. Derfor
sker statens engagement 1 Wonderful Copenhagen heller ikke pé bekostning af, men som en fordel for
hele landet.

V1 forstir detfor ikke, hvorfor regeringen vil beskadige denne vigtige og meget velfungerende indsats,
som vi fotstar, du ptioriterer hajt i bestrebelserne for at give Danmark en stzerk placering i globalise-
ringen. Samtidig er turismen en branche, der har en stor beskeftigelsesmeassig betydning for mange
lavt-uddannede mennesker i regionen.

Flernelsen kommer netop pi et tidspunkt, hvor konkurrencen mellem verdens stotbyer et hirdere end
nogensinde. Det kraever en langsigtet strategi at jkkes i denne hirde konkurtence. De projektmidler,
som organisationen er henvist tl at sege i forskellige tilskudsordninger, giver netop ikke mulighed for at
finansiere dette langsigtede arbejde.

Samlet set haber vi derfor, at du og regeringen vil sti ved jeres langsigtede investering i Wonderful
Copenhagen, siledes at vi ikke kommer 1 den urimelige situation, at der skal gennemfores en meget
vasentlig nedskaering 1 turismeindsatsen i hovedstaden.

© Med venlig hilsen
0T P .:fzia =<

Vibeke Storm Rasmussen Ritt Bjerregaard Jorgen Christensen Mads Lebech

Regionsridsformand Overborgmester ~ Formand for Vaekst-  Borgmester
Region Hovedstaden Kgbenhavn forum i Region Frederiksberg
Hovedstaden

[N

Kopt: bkonomi— og erhvervsminister Bendt Bendtsen



REGION HOVEDSTADEN

Forretningsudvalgets mgde den 19. juni 2007
Meddelelse nr. 39.06

Emne: Orientering om tilpasning af viderefarte satspuljefinansierede
projekter pa psykiatriomradet
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Tabel 1. Oversigt over viderefgrte og afsluttede projekter.

Note Viderefgres Viderefares
ikke

Behandlingsaktiviteter

Intensiv opsggende team til behandling af patienter med sveere psykoser,
Glostrup X

Oprettelse af weekend-tilbud ved B&U-center, Glostrup X

Udbygning af tilbuddene til retspsykiatriske patienter (aktivitetsmedarbejder),
Retspsykiatrisk Center X

Individuelt integreret behandling af yngre mennesker med farpsykotiske tegn pa
udvikling af skizofren lidelse, Glostrup X

Samtaleintervention for selvmordstruede, Glostrup X

Etablering af diagnosespecifikke behandlingstilbud for behandling af angst,
fobi, OCD og depression X

Klinik for afffektive lidelser, Rigshospitalet X

Behandlingsprogram for patienter med langvarig invaliderende social fobi X

Ambulatoriefunktion med henblik pa visitation af patienter med
dobbeltdiagnose, Misbrugscentret X

Liaisonpsykiatrisk Enhed, Bispebjerg 1 X

Special-ambulatorium for psykisk syge misbrugere 2 X

Uddanelses- og kompetenceudviklingsaktiviteter

Tvarfaglig kompetenceudviklingsprojekt til forebyggelse af patientaggressioner
og vold i en psykiatrisk afdeling, KA X

Etablering af H:S enhed for psykiatrisk efteruddannelse. Sct. Hans Hospital X

Faglig vejledning/undervisning i gerontopsykiatri, Hillerad 3 X

Metodeudvikling og evaluering

Effektvurdering af psykoterapeutisk behandling ikke-psykotiske lidelser,
Stolpegard 4 X

Korttidshehandling af depressioner - manual for behandling, Stolpegérd

Undersggelse af kognitiv miljeterapeutisk behandling, Sct. Hans Hospital

Behovsundersggelse af @ldre borgere med etnisk minoritetsbaggrund, Glostrup

o
X[ X[ XX

Opsporing af barn af psykisk syge foreldre, KA 6

Ressourcegruppers betydning for recovery processen, distriktspsykiatrien i
Lynghy-Taarbak/Sgllergd, Gentofte 7

X

Bgrne- og ungdomspsykiatrien

Nedbringelse af ventetid til ambulant udredning og behandling, Glostrup

Etablering af ekstra degnplads, Glostrup

Udvidelse af sengekapaciteten i det ungdomspsykiatriske dggnafsnit, Hillergd

Ventelisteprojekt for barn med gennemgribende udviklingsforstyrrelser,
Hillergd

Bgrne- og unge team i psykiatrivirksomheden, Bornholm

XXX XXX

Meraktivitet i Bgrne- og ungdomspsyKkiatrien, Bispebjerg

1: Permanentgjort af H:S i 2006, budget fordeles i 2007 sammen med fordeling
af budget til nye OP-team
2: Overgéet til Glostrup kommune, takstfinaniseres fremover

3: Vedrgrer kommunale medarbejdere, foreslas derfor nedlukket
4: Viderefgres aht. fremtidge funktion som kompetencecenter

5: Afsluttet

6: @nskes ikke viderefort

7: @nskes ikke viderefort



REGION HOVEDSTADEN

Forretningsudvalgets mgde den 19. juni 2007
Meddelelse nr. 39.07

Emne: Faardigbehandlede og ventepatienter pa hospital er
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Feerdigbehandlede somatiske patienter januar — april md.

Ifalge seneste opgarelse fra Sundhedsstyrelsens informations- og afregningssystem er der i de
4 fgrste maneder af 2007 blevet afregnet for i alt 13.156 faerdigbehandlede dage pa Region
Hovedstadens Hospitaler.

Som det ses af nedenstaende tabel steg antallet af dage fra januar til marts maned, hvor der
var tale om i alt 4.276 dage, mens antallet i april maned faldt til 3.284 dage. April méaned
ligger sdledes pa tilnermelsesvis samme niveau som februar maned, idet det dog skal be-
meerkes, at der kan ske efterreguleringer i antalle ved de kommende afregninger.

Antal afregnede dage -
feerdigbehandlede patienter

januar februar marts april ialt Pct
Rigshospitalet 0 0 3 0 3 00
Bispebjerg 334 609 762 356 2061 15,7
Hvidovre 249 315 650 743 1957 149
Amager 20 136 231 225 612 4,7
Frederiksberg 238 195 233 197 863 6,6
Gentofte 454 999 1134 557 3144 23,9
Glostrup 93 226 153 318 790 6,0
Herlev 368 552 552 558 2030 154
Nordsjeelland 268 407 444 308 1427 10,8
Bornholm 77 56 114 22 269 20
| alt 2101 3495 4276 3284 13156 100,0

De 3.284 feerdighehandlede dage vedrarer i alt 218 personer, idet der overfor kommunerne
herudover er afregnet for hospice-ophold for 2 personer i april maned.

Samtidig ses det, at der er afregnet for relativt flere dage pa Gentofte Hospital end pa de
gvrige hospitaler.

Ud fra en naermere analyse skal det endvidere bemarkes, at omkring halvdelen af de afregnede
feerdigbehandlede dage omfatter patienter, der har veeret feerdigbehandlede i 20 dage og derover,
og at det vedrgrer omkring 190 personer.



Antal feerdigbehandlede patienter i april maned 2007 fordelt pA kommuner og hospitaler

Kommune

Bispebjerg

Hvidovre

Amager

Frederiksberg

Gentofte

Glostrup

Herlev

Nordsjaelland

Hospice

Bornholm

Hovedtotal

Kgbenhavn

19

18

8

4

2

51

Frederiksberg

1

12

13

Ballerup

7

Brgndby

1

Gentofte

21

N
N

Gladsaxe

Glostrup

Herlev

Alberslund

Hvidovre

Hgje-Tastrup

PP [ON(N

Lyngby-Tarbaek

22

N
w

Radovre

TN =

Tarnby

Vallensbhaek

Furesg

Allerad

Fredensborg

Helsinggr

Hillerad

Harsholm

Rudersdal

Egedal

Frederikssund

Frveerk-Hund
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O~ |d|ORININIDINIA|LOWIW (N

Gribskov

=Y
[N

RN
N

Bornholm

©

Hovedtotal

20

21

11

16

52

11

34

44

220




Antal afregnede dage for feerdigbehandlede patienter i april maned 2007

Kommune Bispebjerg | Hvidovre | Amager | Frederiksberg| Gentofte| Glostrup Herlev | Nordsjal.| Hospice | Bornholm | Hovedtotal
Kgbenhavn 323 617 198 56 75 1269
Frederiksberg 33 141 174
Ballerup 142 142
Brgndby 12 12
Gentofte 175 1 176
Gladsaxe 19 19
Glostrup 53 53
Herlev 288 288
Albertslund 5 5
Hvidovre 126 83 209
Hgje-Tastrup 1 1
Lyngby-Tarbaek 249 7 256
Radovre 19 53 72
Tarnby 27 27
Vallensbeaek 138 138
Furesg 33 36 36 105
Allergd 6 6
Fredensborg 24 24
Helsinggr 17 17
Hillergd 5 8 13
Hgrsholm 13 13
Rudersdal 25 13 38
Egedal 19 7 26
Frederikssund 17 17
Fr.vaerk-Hund. 43 43
Gribskov 127 41 168
Bornholm 22 22
Hovedtotal 356 743 225 197 557 318 558 308 49 22 3333
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Emne: Opfa@lgning pa regionsradsseminar 29. maj 2007 om den
regionale udviklingsplan
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[Ref. nr]

Reglon Koncern
Hovedstaden Regional Udvikling

Region Hovedstaden
Kongens Vaenge 2
3400 Hillergd

NOTAT

Til: Regionsradet Dato: 11. juni 2007

Opfalgning pa regionsradsseminar 29. maj om den regionale udviklings-
plan

Pa regionsradsseminaret den 29. maj 2007 om den regionale udviklingsplan og
infrastruktur blev der stillet opklarende spgrgsmal om en raekke emner som
supplement til administrationens udredning om den trafikale infrastruktur i
Region Hovedstaden. Administrationen har ud fra tilgeengelige analyser lavet
en faktuel uddybning af falgende emner:

1. Trafikbelastningen pa de store veje i hovedstadsomradet
2. Godshandteringen i Kgbenhavns havn

3. Gods i Kgbenhavns Lufthavn og

4. @resundstrafikken og Citytunnelen i Malmg.

1. Trafikbelastning pa de store veje i hovedstadsomradet
Falgende oplysninger er hentet fra Transport- og Energiministeriets rapport
"Trafikale udfordringer i hovedstadsomradet” maj 2007, (s.38 — 41).

Der er i de senere ar kommet flere og flere biler pa de store veje i hovedstads-
omradet. Nedenstaende figur viser, hvordan udviklingen har veeret pa udvalgte
streekninger.

Figur 1: Udviklingen i arsdggntrafik pa udvalgte vejstraekninger — se nee-
ste side
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Note: Antallet af biler er ikke opgjort streekningsvis men via et teellested. Kilde: Vejdirektoratet

Imidlertid er det, at der kommer flere biler ikke ngdvendigvis udtryk for, at der
ogsa opstar traengsel. Det handler om, hvor stor vejens kapacitet er i forhold til
antallet af biler.

Der er derfor gennemfart en analyse af trafikbelastningen pa vejomradet med
henblik pa at vise, hvor stor belastningen er hvor. Den sakaldte belastningsgrad
viser, om kapaciteten er overskredet, og hvor meget, den er overskredet. Be-
lastningsgraden opggres som forholdet mellem den faktisk registrerede trafik
og den maksimale trafikmangde, som teoretisk set kan afvikles pa vejene dvs.
kapacitetsgransen.

Beregningerne, der er vist i nedenstaende figuren, viser belastningsgraden i den
mest belastede time i morgenmyldretiden. Det er saledes et billede pa den
"veerste” situation i lgbet af dagen.

Nar den gennemsnitlige belastningsgrad overstiger 70 pct., begynder der typisk
at optraede situationer, hvor bilisternes muligheder for at veelge hastighed og
position pavirkes af andre trafikanter, og mangvrering kraever betydelig mere
opmerksomhed. | takt med at belastningsgraden stiger, bliver trafikafviklingen
stadig mere ustabil og hastigheden falder. Nar belastningsgraden naermer sig
kapacitetsgransen, vil der typisk forekomme egentlig kakarsel.

Beregnet fremkommelighed pa vejnettet i 2004

12. juni 2007

Side 2 den

W 1550
15595
2000
2005



Belastningsgrader
Basiz 2004 - morgenmyldretid

Blemtringmprad {pot)
> 50

30 - B
.
a0 T
D60

Note: Kortet viser udelukkende belastningsgraden pa en straekning, og ikke hvor der er ka. Vejkryds og deres
betydning for kapacitet og trafikafvikling indgér ikke. Det betyder f.eks. at belastningen pa Frederikssundsvejen
er stgrre end vist pa figuren. Kilde: TetraPlan

Ved opggarelsen er der udelukkende taget hensyn til de enkelte streekningers ka-
pacitetsforhold og trafikbelastninger, mens vejkryds og deres betydning for kapa-
citet og trafikafvikling ikke indgar. Seerligt i byomrader vil der derfor veere en vis
undervurdering af belastningsgraderne, da det her i vaesentlig grad er vejkrydse-
ne, der er bestemmende for kapaciteten pa vejene.

Opgerelsen tager derudover ikke hensyn til, at kekersel pa en delstraekning, hvor
der sker tilbagestuvning af trafik til de foregaende delstraekninger, kan medfare,
at belastningsgraderne reelt kan vare starre end beregnet.

Som det fremgar af figuren, er der flere steder i hovedstadsomradet, hvor belast-
ningsgraden er hgj. Seerligt de store indfaldsveje og ringforbindelser er belastede,
hvorimod de mindre veje for en stor dels vedkommende har en belastningsgrad
pa under 60. Billedet viser saledes i overvejende grad at det er det overordnede
vejnet der har den hgjeste belastning.
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2. Godshandteringen i Kgbenhavns Havn

Som et supplement til administrationens udredning om den trafikale infrastruktur
i Region Hovedstaden kan falgende oplyses om aktiviteterne i Kgbenhavns
Havn:

CMP — Copenhagen Malmé Port

Regionens store godsknudepunkt er Kgbenhavns Havn, som har en stadig stigen-
de godsomsetning. | 2001 fusionerede havnen med Malmg havn og sammen
dannede de CMP (Copenhagen Malmé Port). Havneselskabet betjener @resunds-
regionen, men star ogsa steerkt i nordisk sammenhzng, nar det gelder krydstogt-
skibe, bildistribution og omladning af transitolie. (Arsrapport 2005)

CMP er en all-round havn med falgende forretningsomrader:

e Containerskibe, hvor godset palasses i containere. Havnen er @resundsregi-
onens starste.

e RO/RO som er losning og lastning af trailere pa skibene.

e Logistik og distribution. CMP er et knudepunkt med forbindelser mellem
Skandinavien, de baltiske lande og Kontinentet.

e Ferger. Der er en stor feergetrafik med gods og passagerer.

o Krydstogt. Nordens store krydstogthavn med et fortsat stigende antal gaester.

e Biler. CMP er en stor importhavn for nye biler og handterer biler pa ocean-
gaende skibe, feederskibe, jernbanevogne og lasthiler.

e Tarbulk. CMP er @resundsregionens starste. Der er flere terminaler med fx
sukker, flis, skrot og jordrensning.

e Flydende bulk. Havnen anlgbes af tankskibe, der forsyner hovedstadsomra-
det og Sydsverige med olieprodukter. Havnen er markedsfgrende indenfor
transitolie.

I 2005 omsatte CMP i alt 15,2 mio. tons, hvoraf de 6,7 tons blev omsat i Kagben-
havns Havn. CMP modtager container i form af feeder-trafik. De store container-
skibe ligger ikke til i CMP. N&ermeste Atlanterhavne er Géteborg og Hamborg.

| dag er der fragtforbindelser mellem CMP og havne i 11 lande, ligesom til de
stgrste danske havne. Der er ugentlige forbindelser fra det gvrige Skandinavien,
de baltiske lande/Rusland og de store gstersghavne pa Kontinentet. Desuden er
der to ugentlige forbindelser fra England/Felixstowe. Men feedertrafiken gar iseer
til Swinoujscie, Hamburg og Bremen.

I Transportministeriets rapport om kortleegning af godsstramme og transportknu-
depunkter fra 2005 fremgar det, at selvom CMP i hgj grad er en importhavn, sa
bliver billedet dog mere nuanceret, nar specielt feergetransporterne ud af Malmg
inddrages, idet der her udskibes en del internationalt gods til kontinentet, overve-
jende fra svenske virksomheder.
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CMP er hjemsted for et stort antal logistikvirksomheder specielt i Malmg, mens
der pa den danske side er tale om transporttunge engrosvirksomheder sdsom So-
ny, Peter Justesen, UNICEF m.fl.

Havnen kommer dermed med andre ord i hgj grad til at fungere som en drejeski-
ve for gods til baglandet samtidig med, at der sker en handtering og fyldning af
containere pa omradet. Samarbejdet mellem de geografisk adskilte havne giver
mulighed for satsningsomrader, hvor dette er mest arealmaessigt og logistisk op-
timalt.

Kgbenhavns Havn
Siden midten af 1980'erne er erhvervstrafikken i Kgbenhavn gradvist samlet i
Nordhavnen og pa Prgvestenen.

I Nordhavnen er krydstogtsterminal, containerhavn, frihavnen, logistikvirksom-
heder og indtil videre et tarbulkomrade samlet. Ved Orientbassinet i Frihavnen er
ogsa den 700.000 m2 store bilterminal placeret, hvor op til 7.000 nye biler kan
opbevares.

Pa Prgvestenen handteres hovedparten af den flydende bulk, som omsettes i
Kgbenhavn, mens et nyt tarbulkomrade pa Prgvestenens sydlige del er under
projektering. Nar udbygningen er tilendebragt, vil aktiviteterne omkring terbulk i
de gvrige havneomrader nedtrappes og flyttes hertil.

I den kgbenhavnske del af havnen udgjorde importgods i 2002 ca. 54 % af gods-
omsatningen, eksportgods ca. 17 % af omsatningen og nationalt gods de reste-
rende ca. 29 % af omsetningen. (Transportministeriets kortlegning af gods-
strgmme).

Fordelingen af gods pa skibstyper for de 4 starste danske havne er:

Ro-ro  Tank Bulk  Container  General Andet*
cargo

Fredericia 17% 65% 7% 1% 10% 0%
Havn
Arhus Havn 14% 12% 10% 45% 18% 1%
CMP (DK 20% 22% 3% 9% 35% 11%
del)
Kalundborg 1% 86% 5% 0% 8% 0%
(Statoil)

Kilde: Transport- og Energiministeriet ”Kortleegning af godsstramme
og knudepunkter”, 2005 Note:* Omfatter bl.a. sleebebade, fi-
skerbade og krydstogtsskibe.
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3. Gods i Kgbenhavns Lufthavn
Som et supplement til administrationens udredning om den trafikale infrastruktur
i Region Hovedstaden kan fglgende oplyses om lufthavnens godshandtering:

| forhold til flybaseret godstransport er Kgbenhavns Lufthavn Danmarks starste
knudepunkt for omsetning af luftfragt. Der transporteres gods med fly direkte til
og fra 15 destinationer, desuden er der direkte flyforbindelser til ca. 140 byer.
Herudover kgres gods med lastbil til et stort antal byer i Skandinavien og Europa.
I sammenligning med de to store europaiske fragtlufthavne er Kgbenhavn dog
relativ lille.

I Infrastrukturkommissionens arbejdspapir om godsstramme oplyses det, at
godstran-sport med fly udggr en forholdsvis lille andel af den samlede godstrans-
port — og det i serlig grad nar godsmangderne opgeres i ton. Derimod udger
godstransporter med fly en noget stgrre andel, hvis mangderne opgares i verdi-
andele, da flyet ofte er det foretrukne transportmiddel til transport af hgjveerdi-
gods.

| de senere ar er der pr. ar transporteret knap 100.000 tons gods til/fra lufthavnen,
samt godt 250.000 tons i transit.

Luftfragt transporteres bade med almindelige passagerfly og med szrlige fragt-
fly. De serlige fragtfly flyver ofte en rute som gar via en rekke starre knude-
punkter, fx flyver Korean Air Cargo en fragtrute Seoul-Vienna-Copenhagen-
Seoul, mens Singapore Airlines flyver en fragtrute Singapore-New Delhi-
Copenhagen-Chicago-Copenhagen-Bangalore-Singapore.

Kgbenhavns Lufthavn gnsker i de kommende ar at videreudvikle lufthavnen som
internationalt center for fragttransport, hvor fragt kan samles og sendes videre —
med lastbil, tog, skib og fly. | forbindelse med byggeriet af den faste forbindelse
over @resund kebte lufthavnen et stort inddeemmet areal gst for lufthavnen ud
mod @resund, hvor lufthavnen vil udvikle et internationalt cargo-center og skabe
en sakaldt Airport Business Park. Det nye omrade henvender sig primeert til virk-
somheder, der beskaftiger sig med fragt og logistik. Kgbenhavns Lufthavn bliver
dermed et godt eksempel pa et multimodalt knudepunkt.

Luftfragten er afhaengig af et effektivt samspil med de gvrige transportformer —
iseer lastbiltransporten. Hvis lastbiler effektivt skal kunne levere og afhente gods i
lufthavnene, kraever det, at der er gode vejforbindelser. Den faste forbindelse
over @resund, der blev etableret med gode motorvejsforbindelser til Kgbenhavns
Lufthavn, giver en god tilgeengelighed.

Et andet eksempel som kan vere med til at sikre et bedre samspil mellem luftfar-
ten og de gvrige transportformer pa fragtomradet, er indfarelsen af modulvogn-
tog. | dag er det tilladt at kare med ekstra lange vogntog i eksempelvis Sverige og
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Finland, men ikke i Danmark. Transport- og Energiministeriet planlegger at
gennemfare et projekt, der handler om at lade serligt lange lastbiler (de sakaldte
modulvogntog) fragte gods til og fra Kgbenhavns Lufthavn.

4. @resundstrafikken og Citytunnelen i Malmg

I administrationens udredning om den trafikale infrastruktur i Region Hovedsta-
den beskrives i afsnittet om forbindelser i @resundsregionen bl.a. pendlingen
over @resund og kapaciteten pa henholdsvis vej- som jernbanesiden.

Avret efter broen &bnede i 2001, var antallet af daglige pendlere ca. 4000 og i
2006 pendlede 14.000 dagligt over sundet. @resundsbro Konsortiet forventer, at
tallet vokser til 23.000 pendlere i 2010 og i 2020 forventer konsortiet at ca.
40.000 vil veere daglige sundpendlere. Pendlingen omfatter savel bil som jernba-
ne.

Hvad angar kapaciteten pa selve broen, sa vurderer Konsortiet, at den faktiske
kapacitet er vasentligt hgjere end den forventede trafik i 2020. Men det vil dog
afhange af de konkrete trafikale forhold, herunder trafikmgnsteret hen over deg-
net og i hvilken retning trafikken fordeler sig, nar den kerer videre fra broen. Pa
jernbanesiden vurderes det, at kapaciteten pa selve broen er vasentligt sterre end
den aktuelle togtrafik. | dag karer @resundstogene hvert 20. minut mellem Ka-
strup og Malmg, og allerede nu er kapaciteten pa Kastrup og pa Malmg Central
ved at veere opbrugte.

Nar Citytunnelen i Malmg abner i 2011 vil togdriften mellem Kastrup og Malmg
blive udvidet til 6 tog i myldretiden (10 minutters drift). Imidlertid viser @re-
sundsinstituttets analyser, at Citytunnelen ikke vil kunne beere trafikken i myldre-
tiden. Arsagen er farst og fremmest, at pendlingen over @resund vokser med en
hastighed, der langt overgar de forventninger, der blev lagt til grund for tunnelens
udformning. @resundsinstituttet vurderer, at der til og med 2011 kommer ca.
10.000 togpendlere mere, end der er i dag (ca. 4500 i 2006). Togkapaciteten i
2011 er opgjort til 13.802 pladser, og det vil ifglge Instituttet betyde, at der dag-
ligt i myldretiden efterlades ca. 700 pa perronen, der ma vente pa naste tog.
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BILAG ]

REGION HOVEDSTADEN KOMMUNEKONTAKTRADET
FOR REGION HOVEDSTADEN

Transport- og Energiministeriet 13. juni 2007

Frederiksholms Kanal 27F

1220 Kebenhavn K

Att.: Infrastrukturkommissionen

Til medlemmerne af Infrastrukturkommissionen

Regionsradet og Kommunekontaktradet har i forbindelse med udarbejdelse af den farste
regionale udviklingsplan for Region Hovedstaden besluttet at udarbejde et fzlles indspil
vedrarende hovedudfordringer og lesningsmuligheder for den trafikale infrastruktur.

En velfungerende og fremtidssikret frafikal infrastruktur er afgarende for, at Region
Hovedstaden 1 fremtiden kan klare sig i konkurrencen med andre storbyregioner. Samtidig er
sammenhzngende infrastruktur en afgerende forudsztning for vaekst 1 bade center og
periferi og for hele regionens attraktivitet.

Mobiliteten skal veere hgj, si alle regionens borgere har gode muligheder for effektivt og
sikkert at beveege sig mellem boliger, arbejdspladser og fritidsaktiviteter, ligesom
virksomhederne skal sikres hurtige og effektive trafikforbindelser bade internt i regionen
som 1 en global sammenhzng.

Infrastrukturkommissionens egne analyser viser, at Region Hovedstaden stér overfor
massive trafikale udfordringer de kommende &r. Trafikken er allerede nu ved at sande til i
myldretiden, og pa baneomrédet er kapaciteten strakt til sit yderste. Alle prognoser tyder pa,
at inden for fa ar vil landets hovedstad sta overfor alvorlige problemer med treengsel,
flaskehalse og @get pres pa miljaet.

Staten har i de senere ar igangsat eller pdbegyndt udarbejdelse af beslutningsgrundlag pa en
raekke nadvendige udbygninger for de kollektive trafikforbindelser og motorvejsnettet, som
hver iser vil yde et positivt bidrag til en hensigtsmaessig trafikal udvikling. Men med de
seneste prognoser star det samtidig klart, at disse projekter langt fra er tilstreekkeligt til at
lase de problemer, som regionen stdr overfor de kommende ér.


verqvi
Placeret billede


Regionsradet og Kommunekontaktridet i Region Hovedstaden er enige om, at der er behov
for en markant indsats for at sikre, at regionen ogsé fremover kan veere attraktiv for borgere
og virksomheder. Vi finder, at en forudsatning for, at Danmarks eneste storbyregion ogsa i
de kommende ér kan vare konkurrencedygtig er:

- at den trafikale infrastruktur udvikler sig i takt med hele regionens by- og
boligudvikling

- at den kollektive trafik og det overordnede vejnet udvikles som helhed og som led i
en samlet planlagning

- at der sker en forsterket indsats for en miljemaessig beeredygtig udvikling af
regionens trafikale infrastruktur med en vasentligt opkvalificering af den kollektive
trafik

- atder tages hejde for den sterkt stigende trafik pa tvaers i regionen, bl.a. gennem
udbygning af de kollektive trafikforbindelser og de tveergdende veje

- attreengslen saerligt i og omkring Kebenhavn begranses, bl.a. gennem udbygning af
den kollektive trafik og mulighed for anvendelse af adfeerdsregulerende virkemidler,
som f.eks. Intelligente Transport Systemer (1TS) og miljezoner

- at projekterne altid prioriteres ud fra overordnede samfundsmessige hensyn,
herunder deres medvirken til at begraense de miljemaessige virkninger i regionen

Regionsridet og Kommunekontaktradet er saledes enige om, at der er behov for en
langsigtet visionar planlegning, hvor der tages hand om de store udfordringer. Der er i den
forbindelse udarbejdet et administrativt beshutningsopleeg om udfordringer og mulige
lgsninger.

Selvom der er behov for langsigtede lesninger, kan vi allerede nu se, at der er en raeckke
problemer, der presser sig p4, og som kraver en politisk afklaring meget snart.
Trafikpropper, parkerings- og miljeproblemer og store mangler i de kollektive
trafiksystemer i hele regionen betyder, at der er behov for en bred vifte af nye lasninger.
Projekter, der ber prioriteres og treeffes beslutning om pa kort sigt, falder séledes inden for
folgende tre kategorier:

- Forbedring af infrastrukturen pd tveers af regionen
- Forbedret infrastruktur til og fra Kebenhavns centrum
- Strategiske forbindelser ind og ud af regionen

Regionsriadet og Kommunekontaktridet er enige om, at der hurtigst muligt skal ske en
politisk afklaring om igangseettelse af folgende projekter:

Forbedring af infrastrukturen pa tvzers af regionen

- Anleg af tvaergéende skinnebaren kollektiv forbindelse langs Ring 3 (Lundtofte-
Lyngby—Glostrup-Ishej/Brendby) burde allerede vzre igangsat, da dette er
forbindelseslinje til alle S togslinjer og lokalbanerne 1 nord

- Anlzg af Tvaervejen mellem Hgje Tastrup og Ballerup

- Udbygning af Ring 4 fra Ballerup til Bagsverd

- Etablering af ny fast forbindelse ved Roskilde Fjord i Frederikssund

- Samtidig opgradering af S-togsforbindelsen og videreudbygning af vejen til
Frederikssund efter planerne i takt med den befolknings- og erhvervsmeessige
udbygning

- Forlengelse af Farum-motorvejen helt til Hillered
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Forbedret infrastruktur til og fra Kebenhavns centrum

- Udbygning af den kollektive trafik i Kebenhavn og omegnskommunerne i form af
mere skinnebaren trafik — letbane, metro og S-tog

- Etablering af en havnetunnel 1 Kebenhavn

- Mulighed for anvendelse af adferdsregulerende virkemidler, som f.eks. ITS og
miljezoner.

- Vasentlig udbygning af "parker og rejs — faciliteter” med tilharende servicearealer,
placeret ved de trafikale knudepunkter, som staerkt forbedrer kombinerede
transportformer

Strategiske forbindelser ind og ud af regionen
Den fortsatte udvikling af regionen som nordeuropzisk trafikknudepunkt skal ske pé et
miljemassigt beredygtigt grundlag, som medvirker til at de miljemassige klimaproblemer
begraenses. Med den forventede fremtidige etablering af en Fehmern-forbindelse vil der
skulle vurderes

- Fast forbindelse Helsinger-Helsingborg til tog og biler

- Udbygning af hovedjernbanenettet mod syd

- Etablering af jermbane- og vejforbindelse 1 Ring 5

Derudover er der behov for en helhedsorienteret nyvurdering af placeringen af havne- og
jernbanefaciliteterne til godstransporter.

Ved alle tre projektkategorier er der et generelt behov for at udvikle brugen af intelligente
trafiksystemer (ITS) samt udvikle samspillet mellem privat-kollektiv trafik.

Regionsridet og Kommunekontaktradet ser frem til, at vores forslag vil indgé i
Infrastrukturkommissionens videre overvejelser. Det er vores vurdering, at lesning af de
trafikale udfordringer i Region Hovedstaden - bade pa kort og pa lang sigt — er af national
interesse, hvis mélsztningen om fortsat vaekst og velfzerd 1 Danmark skal fastholdes i de
kommende ar.

Med venlig hilsen

Vlbeke Storm Rasmussen KJeld § sen
Regionsrddsformand Form for

Kommunekontaktradet

Benedikte Kizr =~ Jannich Petersen
Formand for regionsradets Naestformand
Underudvalget for Regional Udvikling Kommunekontaktradet
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BILAG 2

1
NOTAT REGION HOVEDSTADEN

REGIONAL UDVIKLING
Kongens Venge 2
3400 Hillergd

Dato: 13. juni 2007
Sagsnr.: 200700931
Arkiv: 1-15-0-76

Den trafikale infrastruktur i Regionen - udfordringer og mulige lgsninger

Region Hovedstaden — en international storbyregion
Velfungerende infrastruktur og god fremkommelighed er en fundamental betingelse for, at
en international storbyregion klarer sig i konkurrencen med andre storbyregioner. Infrastruk-

tur skal derfor ses som et konkurrenceparameter og en veaekstfremmer for en storbyregion.

Sammenhangende og effektiv infrastruktur er en afgerende forudseatning for veekst i bade
center og periferi og for hele regionens attraktivitet. Regionen er et sammenhangende ar-
bejdsmarked, folk arbejder og bosetter sig i stigende grad forskellige steder. Virksomheder
over hele regionen har behov for, at medarbejdere og gods kan komme let til virksomheden.

Bade center og periferi i regionen er afhaengige af hinanden, og af at infrastrukturen fungerer.

Infrastruktur skal ses og udvikles i samspil med byudvikling, bosatningen og erhvervsudvik-
lingen. Kun derved kan udvikling af infrastrukturen leve op til de &ndrede og nye krav, som

stilles til en storby i global konkurrence.

Hovedstadsomradet og serligt Kebenhavn har hidtil haft en relativ hgj grad af fremkomme-
lighed og en relativ hgj gennemsnitsrejsehastighed sammenlignet med en raekke andre euro-
peeiske hovedsteder. Det betyder, at hovedstaden indtil nu har haft en konkurrencefordel.
Men meget tyder pa, at denne konkurrencefordel risikerer at glide os af hande. Regionen har
i de senere ar veeret inde i en sardeles positiv udvikling, hvor der er gkonomisk vekst og
byen vokser — og hvor trafikmangderne er steget voldsomt. Prognoser udarbejdet for rege-
ringens infrastrukturkommission og en reekke andre analyser viser, at regionen allerede inden
for fa ar star overfor alvorlige problemer med treengsel, flaskehalse og @get pres pa miljget.
Det satter infrastrukturen under stigende pres, og vi ser allerede i disse ar de farste alvorlige

tegn pa, at trafikken sander til.


verqvi
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2
HUR udarbejdede i 2003 Trafikplan 2003 - en regional plan for yderligere udbygninger af

trafikanleeg, som “manglede” i regionen.

| dag kan vi konstatere, at en reekke helt ngdvendige udbygninger for de kollektive trafikfor-
bindelser og motorvejsnettet er enten sat i gang, eller statslige beslutningsgrundlag er ved at

blive udarbejdet.

Det er metroens 3. etape til lufthavnen og udbygninger pa Motorring 3, Kgge Bugt motorvejen
og Holbaekmotorvejen samt Frederikssundsmotorvejens udbygning mellem Ring 3 og 4 og
udbygningen af Kongevejen ved Helsingar, som er igangvarende projekter. MetroCity-ringen
er vedtaget i Folketinget, mens vejforbindelse mellem Nordhavnen og Lyngbyvej er en del af
en separat aftale mellem staten og Kgbenhavns Kommune.

Beslutningsgrundlag er ved at blive udarbejdet for Frederikssundsmotorvejens fulde gennem-
farelse og dermed ogsa tilslutning til Ring 4, udbygning pa Helsingarmotorvejen frem til Iste-
red, ny forbindelse ved Roskilde Fjord, ekstra S-togs-spor mellem Hovedbanen og Dybbgls-
bro, forbedringer af jernbanekapaciteten mellem Kgbenhavn og Ringsted samt bro over Fe-
mern Belt. Det er alle projekter, som der er brug for, at der meget snart bliver truffet beslut-

ning om.

Men fra HUR’s trafikplan mangler fortsat, at der sker igangsatning af en hgjklasset kollektiv
trafikforbindelse i Ring 3 — sporet mellem Glostrup og Lyngby med de forngdne tilkoblinger
nordpa og sydpa. Endvidere mangler igangsatning af etableringen af Tvaervejen mellem Hgje
Tastrup og Ballerup

Og selv med realiseringen af alle disse forskellige projekter, som hver is&r vil yde et positivt
bidrag til en hensigtsmassig trafikal udvikling, s ma man pa baggrund af den i dag kendte

viden og trafikprognoser konstatere, at vi star overfor massive fremtidige problemer.

Hvis hovedstadsregionen skal bevare sin trafikale konkurrencefordel og attraktivitet, vil der
vaere et behov for nye anleg og investeringer, ligesom der vil vere behov for nye trafikale
virkemidler, som kan vere med til at gge kapaciteten pa veje og baner. Det kraever en felles
samordnet indsats mellem kommunerne, regionen og staten fx i form af en ny visionar infra-
strukturplan for regionen, og det kraever, at de samfundsgkonomiske gevinster samtaenkes med

de betydelige finansieringsbehov, som er ngdvendige til infrastrukturinvesteringerne.



Trafikken i regionen overordnet set
Regionens hovedudfordringer pa infrastrukturomradet kan deles op i fem hovedomrader.
e Mobilitet pa tveers af og rundt i regionen
e Trafik og treengsel i teetbyen
e Forbindelser ind og ud af regionen
e Gods- og varetransporter

e Miljemassig baeredygtighed

For hvert omrade skitseres et antal mulige lgsninger, som vil kunne indga i en samlet overord-

net visioner infrastrukturplan for hele regionen.

Regionens trafikale hovedudfordring er den stigende trafik. Treengsel skabte i 2005 forsinkel-
ser pa 130.400 persontimer pr. dggn og bilkeerne i hovedstadsomradet kostede i 2001 5,7 mia.
kr., og selv med de nu planlagte forbedringer af regionens infrastruktur forventes traengsel at
koste samfundet 11,5 mia. kr. arligt i 2015.

Alle prognoser viser, at trafikken og treengselsproblemerne i regionen vil stige i fremtiden. Det
er ikke et spargsmal om, men hvornar trafikken sander helt til. Tidligere analyser forventer en
stigning i hovedstadsomradets biltrafik pa 37 % frem mod 2015. Infrastrukturkommissionens
seneste prognoser forudser, at trafikmangden pa de danske veje vil vere steget mellem 70 og
90 % i 2030. Selv med en forsigtig fremskrivning forventes der i 2030 tilstande, som kendt fra
Motorring 3 og Kege Bugt motorvejen pa alle stgrre veje i hele hovedstadsomradet. Progno-
serne viser, at 9-14 % af trafikanterne i hovedstadsomradet vil komme til at opleve kritisk

treengsel 1 2030 — i dag oplever 0,5 % af trafikanterne det.

Den overordnede malsatning for infrastrukturplanen ma veere, at mobiliteten skal vare hgj, sa
alle regionens borgere har gode muligheder for effektivt og sikkert at bevaege sig mellem boli-
ger, arbejdspladser og fritidsaktiviteter, ligesom virksomhederne skal sikres hurtige og effekti-
ve trafikforbindelser bade internt i regionen som i en global sammenhzang. Bade vejnettet og
de kollektive transportsystemer skal henge godt sammen ogsa pa tveers af kommunegrenser.
Trafikken skal kunne afvikles let, stabilt og palideligt. Det skal veere let at skifte internt mel-
lem kollektive transportformer og mellem kollektive og private transportformer. Samtidig skal

infrastrukturen udvikles i et teet samspil med nye bolig- og erhvervsomrader, og den fortsatte



4
internationalisering og veekst i regionens erhvervsliv, der er baseret iser pa viden, specialise-

ring og innovation.

Mobilitet pa tveers af og rundt i regionen

Den stigende treengsel er den starste udfordring for trafikken rundt og pa tvers i regionen.
Gennemsnitshastigheden pa vejene er faldet 25 % over de seneste ar. Der er iser bilkger pa de
store indfaldsveje og pa de tveergaende vejforbindelser. | de seneste 10 ar er trafikken pa de
store indfaldsveje vokset med ca. 25-30 %, mens den pa de tveergaende trafikforbindelser er
vokset med hele 40 %. Andelen af motorvejsstreekninger med treengselsproblemer er tredoblet
siden 1998, fra 8 % til 24 % i 2005.

Udflytningen af arbejdspladser fra det centrale Kgbenhavn og spredning af boligomrader lzen-
gere ud i byfingrene, og uden for byfingrene har medfert et voksende behov for trafikale for-
bindelser pa tvars. Dette behov er i en vis udstreekning imgdekommet med nye vejforbindel-
ser, ringveje og tvaerforbindelser, men der mangler stadig gode kollektive forbindelser pa
tveers. Den kollektive trafik har den mindste markedsandel i tveerforbindelserne. Pendlerne
eftersparger stadig hurtigere forbindelser pa indfaldslinierne, og jo leengere afstanden er mel-

lem bolig og arbejdsplads, jo hurtigere forbindelser er der behov for.

Lesningsmuligheder for mobilitet pa tvaers af og rundt i regionen
Malsztningen for trafikken rundt i regionen kunne vere, at den kollektive trafik pa tvers af
regionen udbygges for at imgdekomme det stigende pendlingsbehov pa tveers, samt at kapaci-

teten pa ring- og tvarvejene udbygges.

Der er behov for kollektive ringforbindelser savel i de centrale byomrader som i den ydre del
af storbyen, bade langs Ring 3 og Ring 4. Endvidere vil der veaere behov for en hgjklasset

kollektiv trafikforbindelse i en kommende Ring 5.

For at effektivisere de kollektive trafikforbindelser pa tveers af storbyen og for at understatte
omdannelse af erhvervsomrader langs Ring 3 ber der anlegges en hgjklasset skinnebaren
kollektiv forbindelse mellem Glostrup og Lyngby langs Ring 3. En letbane langs Ring 3 bar
i nord kobles over DTU i Lundtofte til Neerumbanen og tilsvarende i syd kobles til S-

togforbindelserne i Ishgj og Brendby.
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Tilsvarende bgr der overvejes etablering af yderligere ringforbindelser for den kollektive

trafik, fx en S-togs ring langs Ring 4 og en kommende Ring 5, som knytter an til radialfor-

bindelserne, hvor togene kan fortsatte pa de eksisterende baner ud til kgbstaederne.

Pa de kollektive indfaldsstraekninger til og fra Kgbenhavn bar der overvejes at indsztte hurti-
gere forbindelser med feaerre stop, for at tiltreekke flere passagerer og opna stagrre kundetil-
fredshed. Tiltaget vil kreeve tekniske lgsninger, sa som udbygning af straekningsanlaeg og over-
halingsspor (3. og 4. spor) pa nermere bestemte streekninger pa S-banen.

Samtidig er der brug for en omfattende udbygning af trafikalt let tilgeengelige parker- og
rejs-anleeg og cykelstativer i forbindelse med alle stgrre kollektive trafikknudepunkter — sa-
vel i forhold til indfaldstreekninger til Kgbenhavn som til tveerforbindelserne mellem fingre-
ne — for derved at skabe mere attraktive kombinerede lgsninger mellem kollektiv og indivi-

duel transport.

For at lgse de varste nuvaerende flaskehalse for biltrafikken bgr der ske en udvidelse af mo-
torvejene mod Hillerad og Helsingar samt en forleengelse af Farum-motorvejen til Hillergd.
Endvidere ma der ske en videreudbygning af vejen til Frederikssund efter planerne samtidig
med en opgradering af S-togsforbindelsen i takt med befolknings- og erhvervsudviklingen.
Ligeledes skal der etableres en bedre forbindelse over Roskilde Fjord i Frederikssund.

Hvis den staerkt stigende trafik pa tvers af regionen skal afvikles pa en fornuftig made krae-
ver det, at der satses pa at udvide ringvejene omkring Kabenhavn. Der er behov for at udvide
den eksisterende Ring 4 og anlaegge en ny Ring 5, samt en tveerforbindelse i den korridor,

der er reserveret til transportkorridorformal fra Kage over Hgje-Taastrup frem til Helsinger.

Omkring halvdelen af den trafik, som kerer i Indre by i Kgbenhavn har hverken start eller
mal i bydelen, men er trafik, som skal til eller fra Amager og det gvrige Sjalland. For at af-
laste City, Amager og Qrestad for den gennemkgrende regionale trafik er der behov for at

etablere en havnetunnel. .

Trafik og traengsel i teetbyen

Hovedstadsregionen og sarligt Kebenhavn har hidtil haft en relativ hgj grad af fremkomme-
lighed og en relativ hgj gennemsnitsrejsehastighed sammenlignet med en reekke andre europee-
iske hovedsteder. Det pa trods af at vi karer leengere i bil og mindre med kollektiv trafik end i
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andre europaiske hovedstader. Langt den stgrste del af den samlede transport foregar i bil

(82 %) og bilanvendelsen er vokset pa bekostning af den kollektive trafik i de sidste 10 ar.
Samtidig er hovedstaden speciel sammenlignet med andre storbyer, da ca. 40 % af rejser med
mal i det indre Kgbenhavn foregar pa cykel eller til fods.

De mange cyklister og iser den stigende biltrafik leegger pres pa infrastrukturen. Forsinkelser
udgjorde 29 % af den samlede rejsetid i morgenspidstimen i Kgbenhavn. Bilernes gennemsnit-
lige hastighed er inde i Kabenhavn faldet fra 33 km/t til 27 km/t fra 1995 til 2005, svarende til
et fald pa 20 %. Traengslen skaber vanskeligheder med at komme rundt i Kgbenhavns indre
bydele, hvor ogsa den gennemkarende trafik optager plads pa vejene og forsinker bade den
private trafik og den kollektive bustrafik. Isaer i Kgbenhavn medfarer trafikken i stigende grad
store miljagener i form af stgj og luftforurening til skade for et attraktivt bymiljg.

Lasningsmuligheder for trafik og treengsel i teetbyen

Malsatningen for trafikken ind og ud af byen ma veare god tilgeengelighed inde i og til og fra
det centrale Kgbenhavn savel med individuel som med kollektiv trafik. Kgbenhavn skal bibe-
holde sin gode fremkommelighed i forhold til andre storbyer og den hgje cykelanvendelse.

Treengslen kalder pa nye lgsninger, som tager hgjde for situationen bade i storbyen og omeg-
nen, og samtidig sikrer den gennemgaende trafik. Der er saledes behov for udbygning af infra-
strukturen, som giver yderligere kapacitet, som kan afhjelpe treengslen. Samtidig er der behov
for at supplere nye investeringer med andre virkemidler, som kan bidrage til at gge kapaciteten

og fordele presset pa infrastrukturen.

Satsning pa kollektiv trafik som en lgsning pa traengselsproblemer kan ske ved at gare den
kollektive trafik mere attraktiv pa forskellige mader. Kunderne laeegger stor vaegt pa palidelig-
hed, frekvens, korrespondancer, kort rejsetid, information om f.eks. aflysninger, gangafstand,
muligheden for en siddeplads/komfort, faciliteter pa terminalerne samt tilgengeligheden pa
stationerne, dvs. muligheden for at komme hurtigt til og fra stationen. For at det skal veere at-
traktivt at kere til en station i bil eller pa cykel og fortsatte i tog, skal man vare sikker pa at
kunne finde en parkeringsplads. Der er saledes behov for en udbygning af velplacerede parker
og rejs anleg og cykelstativer samt for at belyse muligheden for etablering af servicefacilite-
ter, fx butikker.
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Derudover kan der veaere behov for at fortseette med udbygningen af skinnebarne kollektive

trafiklgsninger. Det geelder med en videreudbygning af et letbane-system med nye trafiklinier

og tilsvarende en udbygning med nye trafiklinier til metro-systemet.

@get cykeltrafik kan ogsa afhjalpe trengselsproblemerne i teetbyen - for eksempel ved at
fortsette den udbygning af infrastrukturen, som centralkommunerne er godt i gang med,
bade som cykelstier langs veje og som stier i eget tracé (cykelrutenettet i Kgbenhavns Kom-
mune og Den Grgnne Sti i Frederiksberg Kommune). En videre udbygning af denne infra-
struktur i de naermeste omegnskommuner med sikker cykelopbevaring og stisystemer der
knytter an til den kollektive trafik kunne fremme, at cykling blev benyttet helt eller delvis til

arbejdspladskarsel hyppigere end i dag

Andre sammenlignelige storbyer har forsggt sig med forskellige virkemidler for at lgse
treengselsproblemer i henholdsvis centrum og omegn. Satsning pa kollektiv trafik og stram
fysisk planleegning har givet resultater i fx Amsterdam, Wien, Stockholm, Zirich og Stras-
bourg. Karakteristisk for virkemidlerne i disse byer er, at man forsgger at integrere forskelli-
ge kollektive trafiksystemer sammen i en helhed, samtidig med at byplanlaegning, lokalise-

ring og byomdannelse forsgges brugt til at understette disse virkemidler.

I Stockholm, London, Oslo, Amsterdam og Singapore har man indfgrt bompenge. Betalings-
ringen, som blev indfgrt i London i 2003, har reduceret antallet af biler, der karer ind i det
centrale London med 18 %. Rejsehastigheden er forbedret med ca. 30 %. Over halvdelen af
reduktionen er bilister, der nu karer med kollektiv trafik. 1 Stockholm er der gennemfort et
forseg med bompenge samtidig med en forbedring af den kollektive trafik og serlige ord-
ninger i forhold til miljgrigtige biler. Det har nedbragt biltrafikken med 20-25 % og mind-
sket kgerne pa indfaldsvejene med op til 50 %. Som et resultat af en folkeafstemning er det

nu besluttet at indfgre systemet permanent.

Anvendelse af treengselsafgifter forventes at give afledte konsekvenser som gget trafik i om-
egnskommuner og gget trafik pa tvars. Der vil derfor vere et gget behov for overvejelser om
udbygning af den kollektive trafik og for hensigtsmaessige tiloud omkring bilisters parkering

og benyttelse af den kollektive trafik.

Derudover kan anvendelsen af det eksisterende vejnet optimeres via Intelligente Transport

Systemer (ITS) som fx rutevejledning, dynamiske informationssystemer, hastighedsstyring
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og samkarsel. Intelligente signalsystemer er beregnet til at kunne give 20-30 % kortere rej-

setid og variable skilte 20 % mindre ka. ITS kan ogsa anvendes inden for den kollektive tra-
fik.

Forbindelser ind og ud af regionen

Region Hovedstaden ligger centralt placeret i @resundsregionen, og regionen har med sin cen-
trale placering som port til @stersgen potentialet til at blive et naturligt midtpunkt i Nordeuro-
pa. Den er let tilgeengelig med savel skib, bil, tog som fly. Stockholm, Ggteborg, Hamborg og
Berlin kan nas med tog pa fa timer og hele Skandinavien, Nordtyskland og de baltiske lande

kan nas med vareleverancer inden for ét distributionsdagn.

Sjeelland er i dag en samlet pendlingsregion, pendling fra det gvrige Sjeelland til hovedstads-
omradet er steget med ca. 30 % i de seneste 10 ar, og pendlingen den modsatte vej er steget
med knap 20 %. Pa vejsiden er isar treengslen i de store pendlingskorridorer fra Sjeelland mod
hovedstadsomradet en stor udfordring, med Kagge Bugt- og Holbaekmotorvejen som de starste
flaskehalse. Pa jernbaneomradet er kapaciteten udnyttet pa store dele af streekningerne, hvilket
fx betyder, at der ikke kan indsattes flere eller hurtigere tog, og at uheld og forsinkelser hur-
tigt smitter af - det geelder Kgbenhavn-Ringsted, Kgge Bugt banen, mellem Roskilde og Hol-
baek og forbindelsen til Sverige, serligt flaskehalsen ved Kastrup. Der ligger ogsa en serlig

udfordring i at sikre gode forbindelse mellem Region Hovedstaden og Bornholm.

Der er et stort integrationspotentiale i @resundsregionen. Om 20 ar forventes @resundsregio-
nens befolkningstal at veere vokset med ca. 200.000 og antallet af daglige pendlere over @re-
sund vil veere steget fra 14.000 i 2006 til ca. 40.000 i 2020. Selvom @resundsbro Konsortiet i
dag vurderer, at den faktiske kapacitet pa @resundsbroen er vaesentligt hgjere end den for-
ventede trafik i 2020, og at det pa jernbanesiden vurderes, at kapaciteten er veaesentligt starre
end den aktuelle togtrafik, sa vil meget dog afhaenge af trafikmgnsteret hen over dggnet og i

hvilken retning trafikken fordeler sig, nar den karer videre fra broen.

En hovedudfordring for regionens konkurrenceevne er, at vi let kan rejse ud i verden, og at
folk let kan komme til os. Kgbenhavns Lufthavn er en vigtig konkurrenceparameter i globa-
liseringen. Hvis lufthavnen skal opretholde og udbygge sin rolle som en af de mest trafikere-
de i Nordeuropa med ca. 21 mio. passagerer om aret i en tid med store forandringer inden for
luftfarten, er det ikke nok at kunne yde en god service. For at lufthavnen fortsat kan gge pas-
sagertallet og udvikle sine internationale forbindelser og rutenet ud af Kgbenhavn, skal ogsa
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trafikken med tog, bus og bil til lufthavnen vare optimal. Kgbenhavns Lufthavn henter ikke

kun sine passagerer i Danmark, men ogsa fra hele den sydlige del af Sverige.

Den samme problemstilling med god trafikal tilgeengelighed ger sig ogsa geeldende for Kg-
benhavns Havn. De kommende ars byudvikling i Nordhavnen betyder, at havnen planlaegger
at ommagblere sine erhvervsaktiviteter og anleegge nye krydstogtskajer og en ny krydstogts-
terminal nord for det nye byudviklingsomrade. Krydstogtsindustrien er i dag sa vigtig for
Kgbenhavn, at hver fjerde turist i byen er en krydstogtsgaest.

Lgsningsmuligheder for forbindelser ind og ud af regionen

For at imgdekomme de navnte udfordringer i @resundsregionen og for den internationale
trafik ma malsatningen for infrastrukturen vere, at vi let skal kunne komme til og fra regio-
nen, og folk let skal kunne komme til os. Vores transportsystem skal effektivt binde hele
@resundsregionen sammen — lige fra Kalundborg til Kristianstad og fra Frederiksveerk til
Ystad.

Pa vejene pa Sjlland er en lgsningsmulighed, at treengsel pa hele Kage Bugt motorvejen
afhjelpes og kapaciteten pa Holbakmotorvejen og Kgge Bugt motorvejen udbygges. Pa
jernbanesiden kan banekapaciteten mellem Kgbenhavn og Ringsted udvides, frekvensen pa
jernbanen Kgbenhavn-Ringsted-Sorg-Slagelse gges og hastigheden og frekvensen pa jernba-

nen Kgbenhavn-Nastved-Vordingborg-Nykabing F gges.

Bornholm betjenes i dag af to fergeforbindelser: Kage-Rgnne og Ystad-Rgnne samt daglige
flyforbindelser fra Kgbenhavns Lufthavn til Rgnne. Behovet for &ndrede eller nye forbindel-

ser til og fra Bornholm skal belyses naermere.

Lasningsmulighederne i @resundsregionen er at udarbejde en fremtidssikret trafikplan for
@resundsregionen og vurdere kapaciteten pa @resundsbroens vej- og jernbanenet med tilhg-
rende tilbringertrafik nzermere med henblik pa at afhjelpe flaskehalse. Hgje Tastrup forbin-
des med Ballerup (Tvervej), og der udarbejdes et beslutningsgrundlag for en etablering af

den 5. ring.

Lasningsmulighederne i forhold til omverdenen er realisering af en fast Femernforbindelse,
samt at en fast forbindelse mellem Helsingar-Helsingborg vurderes nermere i et samarbejde

mellem stat, region og kommune. Herunder bgr det vurderes, hvilken indflydelse disse for-
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bindelser vil have pa godstransporten gennem regionen og pa overfgrslen af gods fra sg-

transport til landtransport. Mulighederne for hgjhastighedsforbindelser til det gvrige Skandi-

navien og et kommende Europa-jernbanenet bar ligeledes vurderes nermere.

Lasningsmulighederne i forhold til regionens store transportknudepunkter er at tilbringertra-
fikken til Kgbenhavns Lufthavn optimeres, og at regulariteten pa @resundstogene og regio-
naltogene maksimeres. Infrastrukturen til Kgbenhavns Havn udbygges for at give en god
tilgzengelighed og gode transportforbindelser mellem havneaktiviteterne og regionen.

Gods- og varetransporter
Hovedstaden er i dag et nationalt knudepunkt i forhold til godstransport. Regionens geogra-
fiske beliggenhed med havne, lufthavne og adgang til de store internationale vej- og bane-

forbindelser ger den til en naturlig port for godstransport til og fra Europa.

Forventningerne til vaeksten i godstransporten stiller regionen overfor en raekke udfordringer:
pa den ene side er en effektiv godstrafik vigtig for hovedstadsomradet og den erhvervsmaes-
sige vaekst, pa den anden side kan godstrafik veere arsag til trafikpropper, fremkommelig-
hedsproblemer, stgj og forurening. En central udfordring bliver — som EU-Kommissionen
har papeget — at fa sat et gget fokus pa en optimering af de enkelte transportformer (vej, ba-

ne, fly, satransport) og af samspillet mellem dem.

Transport- og transitkorridorerne til regionen er de store internationale vej- og baneforbindel-
ser. De starste er Helsinger- og Kage Bugt fingrene og Motorring 3. Felles for dem er, at de i
forvejen er trafikalt belastede, og at de mere langsomme godstransporter er med til at heemme
fremkommeligheden. Pa banesiden er det isar pa straeekningen Hvidovre — Hgje Taastrup, at de
langsomme godstog er med til at begraense kapaciteten. Der ligger en stor udfordring i at sikre

trafikafviklingen og fremkommeligheden pa disse straeekninger.

| forhold til flybaseret godstransport er Kgbenhavns Lufthavn Danmarks sterste knudepunkt
for omseetning af luftfragt. Fra lufthavnen kgres gods med lastbil til et stort antal byer i Skan-
dinavien og Europa. Her ligger der en udfordring i at sikre effektive tilkarselsveje, som ogsa

haenger sammen med det gvrige vejnet.
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Regionens interne transport er domineret af lastbiltransport. 1 2006 passerede 306.259 last-

biler @resundsbroen og 284.112 lastbiler blev transporteret over med fergerne mellem Hel-

singgr og Helsingborg.

Regionens store godstransportknudepunkt er Kgbenhavns Havn, som har en stadig stigende
godsomseetning. Det er vigtigt for regionen, at havnens aktiviteter fortsat kan rummes inden-
for hovedstadsomradet, men den kommende byudvikling i Nordhavnen betyder, at den eksi-
sterende containerhavn skal flyttes.

Andre centrale knudepunkter er Helsinggr Havn med feergetrafikken til Helsingborg og Hgje
Taastrup Transportcenter. Hgje Taastrup er et intermodalt center, der betjenes bade med bil og
af bane, og det vurderes, at 40 % af godset til Kgbenhavnsomradet passerer centret. HUR pe-
ger i Trafikplan 2003 pa, at de nuvaerende forbindelser til og fra kombiterminalen er en bety-

delig flaskehals.

Lagsningsmuligheder for gods- og varetransporter
Malsatningen for godstrafikken ma vare, at gods og varer gnidningsfrit kan komme til,

rundt i og ud af regionen pa en sa effektiv og miljgvenlig made som muligt.

Lagsningsmulighederne i forhold til transporter ud og ind af regionen er at fremkommeligheds-
problemerne pga. den langsommere godstrafik pa de store transportkorridorer handteres sam-
men med kapacitetsudbygninger som udvidelser og ombygninger, modulvogntog som reduce-

rer antallet af lastbiler, intelligente trafiksystemer, styring af trafikstramme mm.

Lesningsmulighederne i forhold til transporter rundt i regionen er at mulighederne for at fa
mere gods over pa mere miljgvenlige transportformer optimeres gennem en udbygning af in-
termodale knudepunkter, fx en ombygning ved Hgje Taastrup kombiterminal og etablering af
sporadgang. Adgangsforholdene og til- og frakerselsvejene ved Kgbenhavns Havn udbygges
og optimeres, fx med en ny fremtidssikret vejforbindelse mellem Nordhavnen og Lyngbyvej.
Virkemidler som tvangsruter, miljgzoneordninger og kapacitetsudbygninger - fx et tilslut-
ningsanleg ved Vintappersg i Lyngby - vurderes samlet. Der er brug for en bredere vurdering
af den fremtidige placering af en modtagehavn med tilhgrende omladningssted for container-
trafik, som er sammentankt med bade togforbindelser, lufttransport fra Kastrup, stgrre vejan-

leeg 0og @resundsbroen samt @resunds- og Pstersgregionens infrastrukturudvikling.
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Miljgmaessig baeredygtighed

Hovedstadsregionen producerer 40 % af Danmarks BNP, og vi er 30 % af befolkningen pa 6
% af landets areal. Det skaber meget trafik komprimeret pa et lille areal. Vi har landets hgje-
ste vaekst og er knudepunkt for international trafik. Det gnsker vi at bibeholde og styrke, men
det er med til at skabe mere udledning i miljget og flere harde og blade trafikanter pa samme
streekninger. Der er derfor god anledning til at beskeeftige sig med miljg og baeredygtighed,

hvis regionen stadig skal veere attraktiv, samtidigt med at vi kan komme frem og tilbage.

Transport forbruger ressourcer og pavirker miljget bade globalt og lokalt. P4 nogle omrader
gges presset pa natur og miljg, mens det pa andre omrader mindskes som fglge af mindre foru-
renende teknologi, mere effektive transportsystemer, mere miljgvenlig adferd og forbedret
reguleringsindsats. Stigende trafik og transport pavirker miljg og natur i et samspil med mere

tekniske forhold som fx bilernes veegt og alder, krav til energiforbrug og emissioner, etc.

Hovedudfordringen i en storbyregion er at fa transportsystemet til at spille sammen med mil-
jehensyn som luftforurening, klimaspergsmal, stgj samt trafiksikkerhed ogsa for blgde trafi-
kanter, samtidigt med at der er et stigende behov for at imgdekomme bade person og godsre-
lateret transport. Der skal vere fokus pa at finde en balance mellem virksomhedernes og
borgernes behov for transport og pavirkningen af miljget.

For at opnd mere miljgvenlige transportformer mener EU-Kommissionen, at det er ngdven-
digt med en mere helhedsorienteret tilgang med fokus pa sammenhang mellem transport-
formerne og optimering af de enkelte transportformer. Der bgr innoveres i, hvordan en sti-
gende effektivitet og baeredygtighed i en voksende transport sektor kan medvirke til en bae-

redygtig mobilitet, og hvordan det bedst inkluderes i en samlet planleegning.

Bortset fra cykling (og gang) er jernbanetransport den mest miljgvenlige form for passager-
transport og sgtransport er den “grgnneste” fragtform. En jernbane-infrastrukturstrategi, der
inkluderer hgjhastighedstog, forbedrede regionaltog og fragttog, er en meget holdbar strate-
gi. Hvis oliepriserne stiger, er jernbanetransporten den mest energieffektive af landtransport-

formerne. De vil veere i stand til at anvende vedvarende energikilder.

Endelig vil en udfordring veere at give starre opmarksomhed til det stigende energiforbrug
(2,3 % i 2005), den stigende CO,- udledning, (vaekst pa 16 % fra 2005 til 2006), stgjbelast-
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ningen, samt antallet af trafikulykker, sa det i fremtiden vil veere muligt at tilfredsstille

bade nationale som internationale malsatninger.

Lagsningsmuligheder for en miljgmaessig baeredygtighed
Malsatningen for en miljgmassig baeredygtig infrastruktur ma veere en reduktion af CO,-
udledning og energiforbrug gennem en starre integration mellem jernbane og sgtransport i et

bredt transportnetveerk, hvor jernbane og skibsfragt er let tilgeengelige.

Pa luftforureningsomradet ber danske udslip ses i relation til udslip i andre lande, og be-
keempelsen ma ske i et internationalt samarbejde. Miljgzoner og pabud om partikelfiltre i alle
nye karetgjer er nogle af lgsningsmulighederne i forhold til at imgdega den stigende luftforu-
rening. Der kan overvejes mange forslag til at vende CO,-udviklingen, fx energiafgifter, vej-
afgifter, bompenge, hgjere ejerafgifter, iblanding af biobreendstof i benzin og diesel, afskaf-
felse af befordringsfradraget, statte til elbiler eller billigere kollektiv transport, samt fortsat

udbygning af cykelinfrastrukturen.

Ligeledes er der mange virkemidler for at senke stgjbelastningen fra trafikken, fx stgj-
dempning langs eksisterende veje, &ndring af trafikmengder og hastigheder, senkning af
stgjudsendelsen fra de enkelte keretgjer (deek- og motorstgj), samt nedleeggelse af aldre
stgjudsatte boliger. Derudover kan en langsigtet indsats, som styres pa forskellige admini-
strative niveauer, vaere ngdvendig fx skarpelse af kravene til typegodkendelser af nye biler
og da&k, videreudvikling af stgjreducerende vejbelaegninger, udvikling og test af nye og for-

bedrede metoder til en reduktion af stgjen samt en forgget lokal indsats.

Den stigende flytrafik har konsekvenser for stgjen omkring lufthavnen og i indflyvningskor-
ridorer til lufthavnen. Nye mere stgjsvage jetmotorer forventes at kunne reducere en del af
stgjproblemet i fremtiden. VVurderinger af stgjen fra flytrafikken vil vise behovet for yderli-
gere tiltag.

For at seenke antallet af trafikulykker, er arbejdet med den enkelte trafikants adferd ét omra-
de. Et andet omrade er etablering af aftaler mellem private og offentlige virksomheder, med-
arbejdere og leverandgrer af transportydelser for at forebygge ulykker ved udarbejdelse af
virksomhedsplaner for trafiksikker transport. Et tredje er opbakning omkring indsatsomra-

derne i den ny handlingsplan for trafikulykker 2012, bl.a. i form af statte til vejenes indret-
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ning samt etablering af et grundlaeggende datamateriale for skadestueregistrering af trafik-

skadede.

Til sidst skal naevnes de adferdsregulerende virkemidler, herunder karselsafgifter, miljgzo-

ner og gget brug af ITS i transportsektoren.
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DEKLARATION

Inom ramen for Oresundskomiteens arrangemang vill vi ansvariga ministrar uttrycka vart stad
for visionen tvd lander-en arbetsmarknad och understryka behovet av alt underlatta den integra-
tion over Oresund som pdg&r och expanderar i snabb takt.

Oresundsregionen har unika fdrutssttningar och méjligheter och &r av stor vikt for fortsatt till-
vaxt i Danmark och Sverige. For att dra storsta mojliga fordel av regionens tillvaxtpotential ar det
viktigt att underséka alla majligheter att underlstta och ta bort hinder for utbyte och ekonamisk
integration dver Oresund.

Fér att framja rorligheten p& arbetsmarknaden behéver vra lander Gka anstréngningarna fr
att i samrad med Oresundskomiteen identifiera, dokumentera och ta bort hinder fér utbytet
inom regionen. | sammanhanget aktualiseras en mangd fragor som ror blLa. arbetsférmedling,
arbetsl@shetsférsakring och sacialférsakring - omriden som berdr séval EG-rétten som natio-
nell lagstiftning.

« Fr att granska granshindersproblematiken kommer vi att inratta en sarskild dansk-svensk
arbetsgrupp.

« Arbetsgruppen bar bl.a. se dver lEsningar inom ramen for gallande regelverk, exempelvis
méjligheten till arbetslivsinriktad rehabilitering | bosattningslandet fér gransgéngare, och de
majligheter som finns far vira respektive myndigheter och far arbetsgivare och arbetstagare
med olika hemviststater att komma overens om anpassade ldsningar gallande inbetalning av
sociala avagifter inom ramen f6r EG-ratten, vilket dven diskuterats mellan den svenska och
danska regeringen.

o | awaktan pd resultat av arbetsgruppens arbete, uppmanar vi redan nu myndigheterna i
Danmark ach Sverige att undersika madjligheterna till kade informations- och radgivnings-
insatser for foretag och arbetstagare i regionen.

= Vi uppmanar slutligen vira myndigheter att fortsatta och yiterligare dka samverkan bade

sinsemellan och med regionala aktdrer som Oresundskomiteen - | de frigor som ror grans-
pendlarna.

Kbpenhamn den 10/maj 2007

aus H£or Frederiksen Sven Otto Littorin
Sysselsatyhingsminister Arbetsmarknadsminister

REGERINGSKANSLIET

DEKLARATION

Inden for rammerne af Oresundskomiteens arrangement vil vi udtrykke vor stette til visionen om
to lande - et arbejdsmarked samt understrege behovet for at fremme den integration pa tveers af
@Bresund, som er | gang og som ekspanderer i hastigt tempo.

@resundsregionen har enestdende forudsatninger og muligheder og har stor betydning for fort-
sat vaekst | Danmark og | Sverige. For at drage sterst mulig fordel af regionens vaekstpotentiale
er det vigtigt at undersege alle muligheder for at fierne hindringer for udveksling og skonomisk
integration pa tvars af @resund.

For at fremme mobiliteten pa arbejdsmarkedet skal vore to lande pge indsatsen for - i samar-
bejde med Oresundskomiteen - at identificere, dokumentere og fjerne hindringer for bedre
integration i regionen. | denne sammenhaeng er en mangde spergsmal blevet aktualiserede bl.a.
om arbejdsformidling, arbejdsleshedsforsikring og socialforsikring - omréder, der er omfattet af
sdvel EU-retten som national lovgivning.

« For at undersege greensehindringsproblematikken vil vi nedsatte en dansk-svensk arbejds-
gruppe alene med dette formal for gje.

« Arbejdsgruppen skal bl.a. se pd lpsninger inden for galdende regelszt, eksempelvis mu-
ligheden for revalidering for greensegeangere pd arbejdsmarkedet i bopzlslandet, og de
muligheder, der eksisterer for vore myndigheder og for arbejdsgivere og arbejdstagere for at
indgd aftaler om lgsninger, ndr det gaelder indbetaling af sociale afgifter, der ligger inden for
rammerne af EU-retten, Dette diskuteres ogsa mellem den danske og svenske regering.

+ Vi opfordrer allerede nu myndighederne i Danmark og i Sverige til at undersege mulighederne
for at forbedre og @ge informations- og radgivningsindsatsen til virksomheder og arbejds-
tagere i regionen, mens vi afventer resultatet af arbejdsgruppens arbejde.

= Afslutningsvis opfordrer vi myndighederne i begge lande til at fortsatte og forege samarbejdet

bade mellem hinanden og med regionale aktarer som Oresundskomiteen - | de spargsmél, der
drejer sig om graensependlerne.

Kebenhavn den 10. riaj 2007

P

Claus Hjor{/Frederiksen Sven Otto Littorin
Beskaftigelsesminister Arbejdsmarkedsminister
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DANSKE
Indbydelse til politisk REGIONER

temadrgftelse
om almen praksis
- fredag den 22. juni i Kolding

Danske Regioner er blevet opmarksom pa, at der er problematikker vedrgrende
almen praksis, som det kunne vaere formalstjenligt at drefte pa tveers af regioner-
ne, f.eks. rekruttering. Med henblik pa at skabe en dialog og erfaringsudveksling
om almen praksis regionerne imellem arrangerer Danske Regioner i samarbejde

med Region Syddanmark en politisk temadraftelse.

Malgruppen for den politiske temadreftelse er 3-5 regionsradspolitikere med
interesse for sundhedsomrddet fra hver region, herunder f.eks. regionale med-
lemmer af samarbejdsudvalgene for almen praksis samt embedsmand med
tilknytning til omradet.

Samtlige regionsrad
Danske Regioners Su
Formanden for Regio gnnings- og Takstnavn
Samtlige regionssund 3
Styregruppen for ram

rrammet for Almen Praksis i Fremtidens Sundheds-

Temadrgftelsen afholdes fredag den 22. juni kl. 12.00-17.00 pa Hotel Kolding-
fjord, Fjordvej 154, 6000 Kolding, tIf.75 51 00 00, fax 75 51 00 51, mail hotel@
koldingfjord.dk.

Mgdet indledes med frokost kl. 12.00.

Tilmelding:

Tilmelding bedes foretaget til Ruth Hejlund pa RH@regioner.dk eller 35 29 82 00
senest tirsdag den 12. juni med oplysning om navn, adresse, titel, region samt
e-mail.



Dagsorden REGIONER

T 3529 8100

F 3529 8300
E regioner@regioner.dk
www.regioner.dk

13.00-13-10 Velkomst
ved Alexander Aagaard, nastformand i Danske Regioners
sundhedsudvalg, og regionsradsmedlem Bo Libergren,

Region Syddanmark
13.10-13.30 Rammerne for fremtidens almen praksis
13.30-14.45 Rekruttering

- Hvad har vi af problemer?

- Hvilke Igsninger er fundet?
- Hvordan handteres krav ift. ekstra honorering?
- Behov for tvaerregional koordinering?

14.45-15.15 Pause
15.15-16.30 Praksiskonsulentordning
- Generel status
- Hvordan bygger vi det op?
- Behov for tvaerregional koordinering?

16.30-16.45 Eventuelt

16.45 Tak for i dag

Regionsradsmedlem Bo Libergren, Region Syddanmark, vil vaere ordstyrer
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MINISTERIET FOR FLYGTNINGE
INDVANDRERE OG INTEGRATION

Til samtlige kommunalbestyrelser og regionsrad Ministeren

Dato: a1 ML) 2007
Jaor: 2007 5017-5
Fil-navn: Brev om

Teenketankens rapport

om veerdier

Taenketanken om udfordringer for integrationsindsatsen, offentliggjorde i marts maned i ar
rapporten "Veerdier og normer - blandt udleendinge og danskere”,

I rapporten har Teenketanken set neermere pa opbakningen blandt herboende udlzndinge
og danskere il en raekke af de grundleeggends vesrdier i det danske samfund.

Rapporten viser, at der blandt udleendinge | Danmark er stor opbakning tit en raekke af de
grundlazggende veerdier i det danske samfund — f.eks. den demokratiske styreform, ytrings-
friheden og refigionsiriheden. Rapporten viser dog samtidig, at nogle grupper af udlzzndinge
p& enkelte vigtige omrader ikke i tilstreskkeligt grad bakker op om de feelles vasrdier. Dat dre-
jer sig f.eks. om ligestilling mellem kennene og retten til at selv at bestemme over sit eget liv
— f.eks. med hensyn til valg af egtefeelle eller uddannelse.

I rapporten understreger Taenketanken bl.a., at det er afgerende, at vi i Danmark ger op-
meerksom pa, hvilke grundieeggende veerdier det danske samfund bygger pa, og at vi ter stil-
ie krav til udlzendinge om, at de skal tilslutie sig de grundiszggende vaerdier — i lighed med
enhver anden borger.

Det fremgar ogsa af rapporten, at det er Taenketankens opfattelse, at pasdagoger, lesrere,
sagsbehandlere og andre, der dagligt har kontakt med udleendinge, i deres arbejde ber stille

direkie og tydelige krav til udlezndinge om, at de ma tilslutie sig de grundlaeggende vaardier i
Danmark.

Teenketanken peger samtidig p4, at det er vigtigt, at det ikke bliver den enkelte medarbejder,
der selv skal finde en Igsning fra sag fil sag, men at der lokalt dreftes og besluttes en fzlies
iinje for, hvor der ikke kan gas pa kompromis med vaerdierns.

Pa den baggrund anbefaler Taenketanken, at der lokalt pa de enkelte arbejdspladser, institu-
tioner, kommuner mv. udarbejdes felles vejledninger til paadagoger, laerere, sagsbehandle-

re, hjemmehjzelpere mv. for handtering af konflikter mellem udlezndinges og danskeres vaar-
dier og normer. Vejledningerne bar udformes, sa de bliver konkrete og handlingsorienterede.

Folketinget dreftede rapporten pa en forespargseisdebat i april maned. Der var generel op-
bakning til rapportens anbefalinger.

Holbergsgade 6 - 1057 Kebenhavn K - T 3392 3380 - F 3311 1239 - E inm@inm.dk - www.nyidanmark.dk



Jeg vil med dette brev gerne henlede kommunernes og regionernes opmeastksomhed pa
Tesnketankens rapport. Rapporten sestter fokus pa et centralt spergsmal, som jeg ogsa selv
er meget opmaerksom pa. Det er saledes af afggrende betydning, for en vellykket integrati-
on, at den enkelte udlesnding har kendskab til og stetter op om de grundizeggende veardier i
det danske samfund.

Jeg vil ogsé gerne med dette brev videreformidle Tzenketankens konkrete anbefalinger.

Regeringen har allerede iveerksat en del initiativer, der skal gare herboende udlzndinge
opmazrksomme pa de grundiz=ggende vaardier - bl.a. integrationserklzringen, indfedsrets-
preven og den kommende indvandringspreve. Men det er i dagligdagen - pa arbejdsplad-
sen, | kommunens forvaltninger, i skolen og andre steder, hvor vi meder hinanden i hverda-
gen — at kulturmedet finder sted. Det er derfor ogsa her, at vi bedst kan gare opmazrksom pa
vore veerdier, give plads til mangfoldigheden og lzse de konfiikter, der matte opsia.

Der er allerede mange gode eksempier p& lokale integrationsinitiativer, der handterer mang-
foldighed og samtidig fastholder de grundlzeggende vasrdier — bl.a. er det gleadeligt at se, at

en del kommuner har udarbejdet egentlige integrationspolitikker, hvor formidling af de grund-
lzzggende vaerdier indgar.

Sédanne gode eksempler og erfaringer kan vi alle have gleede af, og Integrationsministeriet
har allerede samlet en del gode erfaringer, som kan lseses pa ministeriets hjemmeside
www.nyidanmark.dk Jeg vil dog gerne opfordre kommuner og regioner, der har erfaringer
der kan inspirere andre il at sende dem il Integrationsministeriet til adressen ara@inm.dk

Der vedlzegges et eksemplar af rapporten, som ogsa kan bestilles hos Schultz Boghandel pa
boghandel@schuliz.dk eller Izzses pa integrationsministeriets hjemmeside

www.nyidanmark.dk
Meg venlig hjlse
/ .
Y
Rikke Hvilshpgj

Side 2

Holbergsgade 6 - 1057 Kebenhavn K - T 3392 3380 - F 3311 1239 - E inm@inm.dk - www.nyidanmark.dk
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Sekretariatet den 22/5-2007
MLA

Studiebesgg for regionsradets medlemmer

Der er behov for at regionsradets medlemmer far mulighed for at komme pa studiebesgg i udlandet
med henblik pa at indhente inspiration og input til deres regionsradsarbejde. Fglgende er aftalt vedr.
studiebesgg af henholdsvis kort eller lengere varighed:

e Korte studiebesgg: Dagsmader kan holdes udenfor huset — fx ogsa i Sverige uden
forudgaende accept. Flerdagesarrangementer i ind- og udland skal foreleegges
forretningsudvalg/regionsrad til godkendelse for beslutning.

e Leangerevarende studiebesgg: Det er aftalt, at der planleegges fire ”store” udlandsrejser i
valgperioden. Alle regionsradets medlemmer far, efter naermere aftale om fordelingen,
mulighed for at komme med pa ét studiebesgg.

Forslag til 4 starre studiebesgg i indeveerende valgperiode:
1. November 2007, uge 45: Studiebesag vedr. kraft til New York (og evt. Boston)
2. Maj 2008, uge 22 (26. maj-1. juni): Studiebesgg vedr. folkesundhed, screeningsprogrammer,
samarbejde om kroniske patienter mv. til Vancouver
3. November 2008, uge 45 (3.-9. november): Studiebesgg vedr. regional udvikling til Seattle
4. Januar 2009, uge 4 (19.-25. januar): Studiebesgg vedr. patientsikkerhed til Chicago

1: Studiebesgqg vedr. kreeftbehandling til New York og Boston

Tidspunkt: Studiebesgget foreslas gennemfart den 3.-9. november.

Formal: At studere organisering, forskning og de nyeste behandlingsformer pa kreeftomradet. Bl.a.
i lyset af, at regionsradet i 2008 forventes at vedtage en kraftplan for Region Hovedstaden. | New
York ligger et af de absolut farende kraeftcentre med mange udviklingsaktiviteter. Bl.a. ogsa
indenfor eksperimentel behandling — et omrade som Region Hovedstaden pa nationalt plan er
farende indenfor.

Programpunkter — bl.a.:

e Besgg pa et af de starste kraftcentre i USA, Memorial Sloan-Kettering Cancer Center i New
York (www.mskcc.org ). Eksperimentel kraeftbehandling, kraeftforskning, organisering af
kreeftbehandling, patientforlgb etc.

e Forebyggelse af kraeft — mgde med relevante myndigheder

e Dialog med patientforeninger. Brugerinddragelse, brug af frivillige, patientuddannelse

e Besgg pa et andet af de absolut farende kraftcentre - Dana Farber Cancer Institute i Boston
(www.dana-farber.org ).



http://www.mskcc.org/
http://www.dana-farber.org/

2: Studiebesgq vedr. folkesundhed til Vancouver

Tidspunkt: Studiebesgget foreslas gennemfart i maj 2008 — naermere bestemt i uge 22.

Formal: At studere udvikling af almen praksis, tilretteleeggelse af indsatsen overfor kronisk syge
samt forebyggelse, herunder ogsa samspil mellem regionale og lokale myndigheder. Bl.a. set i lyset
af, at regionsradet i 2008 forventes at skulle vedtage en aldreplan og en praksisplan.

| British Columbia er der tilrettelagt en systematisk indsats over for kronisk syge, med serligt fokus
pa den primaere sundhedstjeneste, omfattende praktiserende leeger og sundhedscentre. Der laegges
endvidere vagt pa patientuddannelse og forankring i lokalomraderne. Der er gennemfart en
strategisk planlaegning for almen praksis, der star over for en reekke af de samme udfordringer, som
den danske almen praksis sektor, bl.a. med mange sma enheder.

Derudover er der sgsat en folkesundhedsplan ”ActNowBC”, med en indsats pa udvalgte
risikoomrader og med ambitigse mal der skal nas inden vinter OL i 2010. Og der er iveaerksat en
omfattende dialogproces "Conversation on Health” i forhold til befolkningen, patienter,
organisationer og ansatte i sundhedsvaesenet. Malet er at fremlaegge en samlet plan og malsatninger
for udvikling af sundhedssektoren.

Programpunkter — fx:

e Mgde med reprasentanter fra provinsregeringen med henblik pa at drafte de politiske
initiativer indenfor folkesundhed. Bl.a. ”ActNowBC”, ”Conversation on Health”
Indsatsen overfor kronisk syge.

Vancouver Coastal Health Authority
Besag i praksissektoren og forskellige typer af sundhedscentre
Patientforeninger, organisationer mv.

3: Studiebesgq vedr. regional udvikling til Seattle

Tidspunkt: Studiebesgget foreslas gennemfart i november 2008, naermere bestemt i uge 45.

Formal: At studere regional udvikling, tech trans og kommercialisering. Seattle har en veludviklet
og voksende biotek/sundhedsklynge — den 5. starste i USA. Et ud af 5 jobs i regionen har
forbindelse til healthcare industrien. Veaksten fremmes bl.a. af samarbejde med anerkendte
forskningsinstitutioner pa omradet, samtidig med at den fysiske planlegning og infrastruktur
understgtter en stgrre satsning pa biotekomradet.

Programpunkter — fx:
e Biotek virksomheder og forskningsinstitutioner.
e Mgde med Seattle metropolens regionale rad med henblik pa at drafte deres arbejde med
regional udvikling og strategier
e Transportplan "destination 2030, som bl.a. adresserer treengselsreduktion, sikkerhed og
beaeredygtighed.
e Letbane - anleegges nu fra bymidten til lufthavnen med henblik pa senere udbygning.



4: Studiebesgq vedr. Patientsikkerhed til Chicago

Tidspunkt: Studiebesgget foreslas gennemfart januar 2009, naeermere bestemt i uge 4.

Formal: At studere organisering og udvikling af patientsikkerhedsarbejdet. Joint Commission
International (JCI) i Chicago arbejder malrettet med patientsikkerhed og udvikling af principper og
rutiner til forbedring af patientsikkerhed. JCI er bl.a. samarbejdspartner i WHO’s World Alliance
for patientsikkerhed. Dertil kommer at flere hospitaler i Chicago-omradet arbejder innovativt med
patientsikkerhed — og bl.a. har Judith Moraths Children Hospital vundet priser for bedste
patientsikkerhedshospital.

Programpunkter — fx:
e Besgge JCI og hagre om deres arbejde med patientsikkerhed
e Hospitalsbesgg — bl.a. Judith Moraths Children Hospital
e Om kampagnen “save 5 mill. lives from harm”, der bl.a. har et element kaldet "get the
boards on board”, som serligt fokuserer pa involvering af den gverste ledelse af
hospitalsvasenet i patientsikkerhedsarbejdet.

Generelle principper for studiebesgg:
e Alle deltagere falges ad ud og hjem med henblik pa opnaelse af grupperabatter mv.
e Ledsagere kan ikke deltage - selv ikke ved egenbetaling.

o Der afrapporteres efterfglgende til regionsradet med henblik pa at uddrage lzering til
kommende politiske projekter.



REGION HOVEDSTADEN

Forretningsudvalgets mgde den 19. juni 2007
Meddelelse nr. 39.23.01
Emne: Vakstforum

2 bilag



Region Hovedstaden
Sekretariatet
10. maj 2007

Veekstforum, Region Hovedstaden

Dagsorden for mgde i veekstforum for Region Hovedstaden den 21. maj 2007 kl. 13-15 —
Kgbenhavns Universitet; Ngrregade 10, 1017 Kgbenhavn K - Udvalgsveerelse 3, Feelles-
administrationen, Kommunitetsbygningen, 1. sal; - Indgang: Fra Ngrregade 10, opgang C, 1. sal
Dagsorden:

0. Velkomst og orientering om Kgbenhavns Universitet — v. Rektor Ralf Hemmingsen

Til droftelse og beslutning

1. Status pa partnerskabsaftalerne med regeringen
Pa grundlag af administrativt forhandlingsmgde med @konomi- og Erhvervsministeriet den 16. maj.

Bilag 1. Statusnotat (eftersendes)

2. Strukturfondene: Udmegntning af udisponerede midler fra Socialfonden for perioden 2000-
2006 og status for de nye programmers godkendelser

Bilag 2. Indstillings- og statusnotat
Bilag 3. Brev fra Erhvervs- og Byggestyrelsen om udisponerede midler

3. Supplering af Vaekstforums formandskab
Bilag 4. Indstillingsnotat

4. Hgringssvar fra Vakstforum om Visit Denmarks Helarsturismeinitiativ

Bilag 5. Indstillingsnotat
Bilag 6. Udkast til hgringssvar
Bilag 7. Henvendelse fra Visit Denmark om Helarsturisme

5. Indstilling af medlem til overvagningsudvalg for strukturfondene i Danmark

Bilag 13. Indstillingsnotat (eftersendes)
Bilag 14. Brev fra Erhvervs- og Byggestyrelsen om overvagningsudvalg (eftersendes)

Til orientering
6. Udmgntning af erhvervsudviklingsstrategiens initiativer

Bilag 8. Opdateret udmgntningsplan med kort status



7. Meddelelser fra formanden

Statens bidrag til Wonderful Copenhagen
Bilag 9. Konsekvensnotat fra Wonderful Copenhagens bestyrelse

Wonderful Copenhagens arsberetning
Bilag 10.  Arsberetning (uddeles i trykt udgave pa madet)

Copenhagen Capacitys arsberetning
Bilag 11.  Arsberetning (foreligger endnu ikke i trykt udgave)

Aflgser for repraesentant udtradt af Veekstforum
Bilag 12. Brev fra @konomi- og Erhvervsministeriet (eftersendes)



Region Hovedstaden
Sekretariatet
23. maj 2007

Veakstforum Region Hovedstaden

Udkast til referat fra made i vaekstforum for Region Hovedstaden den 21. maj 2007 Kl. 13-15.00
pa Kgbenhavns Universitet — Kgbenhavn K.

Dagsorden:

Jorgen Christensen indledte med at byde velkommen til et nyt medlem af Vaekstforum: Country
manager Benedikte @stergaard, Novo Nordisk Scandinavia AB — indstillet af
Leegemiddelindustriforeningen.

0. Velkomst og orientering om Kgbenhavns Universitet — v. Rektor Ralf Hemmingsen

Ralf Hemmingsen bad velkommen til universitetet og holdt et opleeg om universitetsfusionen,
universitetets nye strategi — herunder hvilke udfordringer og planer universitetet star over for i disse
ar.

Plancherne er vedhaftet.

1. Status pa partnerskabsaftalerne med regeringen

Jens Chr. Sgrensen gav en orientering om partnerskabsaftalerne. Sekretariatet har givet teette
kommentarer til ministeriets udkast. Dette skulle have varet diskuteret pa et mgde den 16. maj, som
blev aflyst. Det er fortsat oplevelsen, at der en god dialog med ministeriet, men der er travlhed i
ministeriet med det store koordineringsarbejde. Der forventes afholdt nyt mgde med ministeriet
efter pinse. Det forventes at mgdet mellem formandsskabet og @konomi- og erhvervsministeren kan
afholdes efter gkonomiforhandlingerne er afsluttet, men far sommerferien — dvs. i slutningen af
juni.

Inden madet med ministeren forventes, at et kommenteret udkast til partnerskabsaftale sendes ud til
Veakstforum i skriftlig haring.

Jorgen Christensen betonede afslutningsvis, at der er vigtigt, at parternskabaftalerne bade afspejler
veekstforums erhvervsudviklingsstrategi og vaekstforums accept og opbakning til regeringens
globaliseringsstrategi. Dermed opnas den gensidighed, som er det helt afgarende i partnerskabs-
aftalen.

Problemstillingen om fjernelsen af statens tilskud pa 17 mio. kr. om aret til Wonderful Copenhagen
blev endvidere drgftet. Vaekstforum udtrykte stor bekymring for den manglende statslige opbakning
til turismen i Hovedstaden. Bade universiteter og erhvervsorganisationer orienterede om, at de
havde henvendt sig til de centrale ministre for at gere opmarksom pa de mulige konsekvenser af
dette.



2. Strukturfondene: Udmentning af udisponerede midler fra Socialfonden for perioden 2000-
2006 og status for de nye programmers godkendelser

Veekstforum besluttede:

e At bemyndige Formandskabet til at prioritere og indstille om tilsagn eller afslag pa de
ansggninger, som Vakstforum modtager vedrgrende udisponerede midler under Mal 3 for
perioden 2000-2006

Derudover blev forskellige projektideer og muligheder dreftet. Fristen for ansggning er den 4.juni.
Sekretariatet star til radighed for information og vejledning til potentielle ansggere. En bred kreds af
aktarer er blevet orienteret om mulighederne.

Vakstforum diskuterede, at det var argeligt, at staten havde veeret sa leenge om at melde midlerne
ud. Der er meget kort tid til at udvikle gode projekter.

3. Supplering af Veaekstforums formandskab

Sagen blev udsat til naeste mgde i Veekstforum

4. Hgringssvar fra Vakstforum om Visit Denmarks Helarsturismeinitiativ
Veakstforum godkendte udkast til hgringsvar.

Det blev bemarket, at det var vigtigt ogsa at fastholde opmarksomheden pa storbyturismen.
Derudover ber VisitDenmark fokusere pa omrader med let adgang til kollektiv trafik.

5. Indstilling af medlem til overvagningsudvalg for strukturfondene i Danmark

Der var enighed om, at Vaekstforum bgr lade sig reprasentere af en embedsmand, men dette
afhaenger ogsa af de andre veaekstfora.

Sekretariatet har efter mgdet undersegt de andre veekstfora og Erhvervs- og Byggestyrelsens
holdning til sagen. Flere andre veaekstfora overvejer ogsa at indstille en embedsmand. Pa opfordring
fra sekretariatet har Erhvervs- og Byggestyrelsen derudover nu over for alle veekstfora uddybet sin
holdning. Styrelsen vurderer overvagningsudvalget som meget teknisk betonet, hvilket taler for
embedsmand med teknisk indsigt i strukturfondene. Styrelsen forventer at udpege en kontorchef
som formand. Pa den baggrund vil sekretariatet indstille embedsmand til overvagningsudvalget pa
passende niveau.

6. Udmgntning af erhvervsudviklingsstrategiens initiativer

Der var enighed om, at udmgntningsplanen giver et godt overblik. Det skal vaere nemt at se de
Igbende &ndringer i planen fra made til magde.

Sekretariatet praeciserede, at initiativerne ikke er for en lukket kreds. Parter som gnsker at deltage i
konkrete initiativer kan henvende sig til sekretariatet.



7. Meddelelser fra formanden

e Statens bidrag til Wonderful Copenhagen: Konsekvensnotat fra Wonderful Copenhagens
bestyrelse

e Wonderful Copenhagens arsberetning

e Copenhagen Capacitys arsberetning

o Aflgser for repraesentant udtradt af Vaekstforum: Veekstforum har desverre endnu ikke
modtaget brev fra @konomi- og Erhvervsministeren om sagen

Fra Vakstforum deltog:

Formand for Vakstforum, Medlem af regionsradet Jargen Christensen (V)
Regionsformand Vibeke Storm Rasmussen (A)

Borgmester Olav Aaen (V), Fredensborg Kommune

Borgmester Klaus Bondam (B), Kgbenhavns Kommune

Byradsmedlem Niels Borre (F), Ishgj Kommune

Direktgr Jgrgen Simonsen, Nordtag A/S

Divisionsdirektar Gert Ryder, 1SS Facility Services A/S

Formand Gita Griining, Teknisk Landsforbund Nordsjalland

Adm. Direkter Birgitte Haas, Forsikringens Datacenter

Adm. direktgr Arne Bang Mikkelsen, Bella Centret A/S

Direkter Camilla Lyngbo Hjort, Nordisk Film Pink Floor

Formand Herdis Dam, Nordsjeellands Landboforening

Medlem af formandskabet, Rektor Finn Junge-Jensen, Handelshgjskolen i Kgbenhavn
Rektor Ralf Hemmingsen, Kgbenhavns Universitet (deltog under punkt 0)
Country manager Benedikte @stergaard, Novo Nordisk Scandinavia AB
Privatdirektgr Lone Schjedt, Danske Bank, Region Kgbenhavn

Afbud

Malermester Glenn Larsen, Nielsen & Kromann A/S

Medlem af formandskabet, Direktar Kjeld H. Petersen, Gassonic A/S
Overborgmester Ritt Bjerregaard (A), Kgbenhavns Kommune
Medlem af regionsradet, borgmester Per Taersbgl (C)

Rektor Lars Pallesen, Danmarks Tekniske Universitet

Borgmester Nick Haekkerup (A), Hillerad

Borgmester Rolf Aagaard-Svendsen (C), Lyngby-Taarbaek Kommune
Afdelingschef John Westhausen, 3F

Fra sekretariatet deltog:

Koncerndirekter Jens Chr. Sgrensen, Region Hovedstaden
Regionaludviklingsdirektar Joost Nielsen, Region Hovedstaden
Udviklingschef Henrik Madsen, Region Hovedstaden
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[Ref.nr]

Reglon Plan og udvikling
Hm"staden Enheden for kommunesamarbejde

Region Hovedstaden
Kongens Vaenge 2

3400 Hillergd
Telefon 48205000
Opleg til dagsorden for Difiﬂkt_ﬁ‘ gx gx X);]Xﬁ(] d@regionn.dk
. . M - al orpen. egaar regionn.
Sundhedskoordinationsudvalgets mgde den 20. juni 2007. Web W,reg{mh@fdk g

Dato: 7. juni 2007

1. Godkendelse af konklusioner fra seneste made
2. Godkendelse af dagsorden

3. Forretningsorden til godkendelse.
De pa madet den 12. april 2007 fremfarte @&ndringsgnsker indarbejdes og forslaget fremleegges i gvrigt
uzndret til godkendelse.

4. Status vedr. sundhedsaftaler.

Der orienteres om Sundhedsstyrelsens godkendelse af de indsendte sundhedsaftaler samt de forhold
Sundhedsstyrelsen har forudsat bearbejdet frem til 1. april 2008, hvor en samlet revideret sundheds-
aftale skal indsendes til fornyet vurdering og godkendelse.

Da de forskellige arbejdsgrupper farst reelt er startet her i maj — bortset fra udviklingsforum for
patienrettet forebyggelse — skrives orienteringen sa teet pa dagsordensudsendelsen som muligt for at fa
seneste nyt med. Der annonceres en fyldigere orientering pa septembermgdet.

Forelaegges til orientering.

5. Resultatet af undersggelsen af antallet af genoptraeningsplaner
Der er ved at blive skrevet et feelles notat mellem kommunerne og regionen om antallet af
genoptraningsplaner og den videre bearbejdning og opfalgning, der foreslas ivarksat.

Forelaegges til orientering.

6. Forslag til konkretisering af regionens radgivningsforpligtelse.

Udviklingsforum for patientrettet forebyggelse arbejder med konkretisering af forslag til lgsning af
regionens radgivningsforpligtelse. Der pagar en dialog med kommunerne i forhandlingsklyngerne, sa
der bliver et bredt input til forslaget — sa der tidligt sker en forventningsafstemning mellem, det der
eftersparges og det der kan leveres fra regionen. Udviklingsforum behandler spagrgsmalet i mgder den
22. maj og den 13. juni 2007, hvor der forventes at ligge et forslag.

Forelaegges til draftelse med henblik pa bearbejdning i den administrative styregruppe inden det
endelige forslag forelaegges til beslutning pa septembermgdet.

7. Anvendelsen af 5 mio. kr.’s puljen til samfinansierede projekter.

Der foreleegges forslag om afgraensning af projekter, kriterier for statte og ansggnings- og
fordelingsprocedure ud fra diskussionen pa seneste made i Sundhedskoordinationsudvalget og den
opfalgende droftelse i den administrative styregruppe.

Forslaget forelaegges til beslutning.



8. Sundhedsprofiler.

Der orienteres om forslag til udarbejdelse af en regional sundhedsprofil. Profilen skal sikre sammen-
lignelighed til andre regionale sundhedsprofiler og stilles vederlagsfrit til radighed for kommunerne.
Der skal vaere mulighed for kommunalt tilkeb af yderligere oplysninger. Profilen indgar i regionens

radgivningstilbud til kommunerne.

Forslaget foreslas drgftet administrativt med kommunerne pa made i august.
Forelaegges til orientering.

9. Temadag om forebyggelse.
Forslag er under udarbejdelse i samarbejde mellem region og kommunale reprasentanter.

Forslaget samt dato for temadagen forelaegges til beslutning.

10. Opfalgende drgftelse om organisering af samarbejdet mellem almen praksis og kommunerne.
KKR-sekretariatet til at lave en mini-undersggelse i kommunerne af, hvordan samarbejdet er tilrettelagt
— leegelaug, kontaktudvalg m.v. Resultatet af undersggelsen forelaegges til orientering og draftelse, som
grundlag for en opfalgende drgftelse mellem almen praksis og den administrative styregruppe.
Forelaegges til draftelse.

11. Opfelgende draftelse af sundhedsaftalernes formidling til de praktiserende laeger.
Diskussionen pa sidste mgde endte ikke i en klar konklusionen. Formanden gnsker drgftelsen forsat
med henblik pa formulering af en konklusion, der indbefatter de leegelige medlemmers aktive
medvirken.

Forelaegges til draftelse.

12. Belaegningssituation og feerdigbehandlede pa regionens hospitaler.
Opfelgning fra sidste mgde.

Forelaegges til orientering.

[Emne/vedrgrende] Side 2 den 7. juni 2007
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BILAG 1
AOOYTAGET Indenrigs- og

24 MAJ 2007 Sundhed;mm:stenet

Sttt CRAVEEEIS TADEN
Regionsradsformand Vibeke Storm Rasmussen
Region Hovedstaden

Kongens Veenge 2

3400 Hillergd Dato: 73 MAL 2007
Kontor: Regional sundhed
J.onr; 2008-1201-96
Sagsbeh.: JVB

Fil-navn: Dokument &

s

Jeg sender her rapporten om evaluering af sygehusenes information til henviste patien-
ter, marts 2007, som er udarbejdet af Muusmann Research & Consulting for Indenrigs-
og Sundhedsministeriet.

Rapporten belyser patienternes, de offentlige sygehuses og aftalesygehusenes erfa-
ringer med administrationen af den udvidede informationspligt, som blev indfart i syge-
husloven, jf. § 5 g, stk. 5, med virkning fra 1. januar 2005, og som er viderefgrt i sund-
hedslovens § 90. Evalueringen, som er foretaget | august 2006, er baseret pa interview
med i alt 502 patienter og svar pa spergeskemaer fra 27 offentlige sygehuse og 111
aftalesygehuse,

Samlet set tilsigter evalueringen alene at afdaskke eventuelle tendenser vedrgrende de
offentlige sygehuses administration af den udvidede informationspligt. Der skal derfor
udvises forsigtighed med at generalisere pa baggrund af resultaterne. Resultaterne
flugter imidlertid med de henvendelser, ministeriet far herom fra patienter m.fl., og som
er baggrunden for, at ministeriet har foretaget evalueringen.

Det fremgar af evalueringen, at der er forskelle pa informationsniveauet pa de enkelte
sygehuse. Derfor vedleegger jeg her den informationsprofil, undersggelsen viser for
sygehusene i Region Hovedstaden baseret pa fire vaasentlige omrader.

Evalueringen viser, at sygehusene generelt set ikke i tilstraekkelig grad giver henviste
patienter de oplysninger, som de er forpligiede til efter lovgivningen, og som danner
grundlag for patienternes overvejelser ocm, hvorvidt de vil benytte deres fritvalgsmulig-
heder.

Derfor er der et helt generelt behov for, at regionerne/sygehusene falger op pa deres
informationspolitik.

Specielt tegner der sig et billede af, at patienter ikke i tilstraskkeligt omfang far informa-
tion fra sygehusene inden for 8 dages fristen, information om de kan tilbydes behand-
ling inden for 2 maneder eller information om fritvalgsmulighederne fsva, patienter, som
venter mere end 2 maneder eller endnu ikke er diagnosticerede.

Slotsholmsgade 10-12 Telefon: +45 7226 9000 wwwim. dk
"‘J

DE-12716 Kebenhavn K Telefaxs 448 727206 0001 imfenm.oh



verqvi
Placeret billede


Jeg finder pa den baggrund, at der er behov for nye malrettede initiativer til forbedring
af patientinformationen.

Jeg skal derfor bede dig tage initiativ til, at sygehusene i Region Hovedstaden hurtigst
muligt forbedrer deres informationsniveau, sa henviste patienter far den information, de
har krav pa.

Jeg vil bede dig melde tilbage inden den 15. juni 2007 om, hvilke initiativer regionen vil
tage, samt om hvordan regionen vil falge op pa, at de far den tilsigiede virkning.

Jeg vil herefter tage stilling til, om der er behov for yderligere initiativer.
Jeg han i gvrigt oplyse, at jeg har bedt Sundhedsstyrelsen udsende en ny preeciseren-
de skrivelse til landets sygehuse om administration af dét udvidede frie sygehusvalg,
og mit ministerium vil revidere og udbygge sin vejledning om regionernes oplyshings-
pligt og patientinformation pa baggrund af resultaterne fra evalueringen.

Jeg vil desuden iveerksaette lebende monitoreringer af de enkelte sygehusenheders
overholdelse af informationspligten gennem den landsdaskkende patienttilfredsheds-
undersegelse og mit ministerium vil udvikle en indikator for overholdelsen af informati-
onspligten, som kan indga i opgerelserne pa www.sundhedskvalitet.dk.

Jeg har ogsa sendt rapporten til de @vrige regioner, Danske Regioner, Lasgeforeningen
og Dansk Sygeplejerad.

Med venlig hjisen




Evalueringsrapport om sygehusenes information til henviste pati-
enter, maj 2007

Med virkning fra 1. januar 2005 er der indfgrt en udvidet informationspligt for de offentlige
sygehuse. Den indebeerer, at de senest 8 hverdage efter modtaget henvisning af en patient
skal oplyse patienten:

1) om dato og sted for undersggelse eller behandling.

2) om patienten kan tilboydes behandling inden for 2 maneder

3) om retten til at veelge sygehus, jf. frit og udvidet frit sygehusvalg.

4) om ventetiden ved regionens og andre regioners sygehuse m.fl.

5) om at patienten kan fa oplyst antal behandlinger, der foretages pa de i nr. 4 naevnte sy-
gehuse.

6) om at sygehuset tilbyder at henvise patienten til et andet sygehus efter reglerne om frit
og udvidet frit sygehusvalg.

Evalueringsrapporten viser imidlertid, at de offentlige sygehuse generelt set ikke i tilstraek-
kelig grad giver henviste patienter oplysninger om det frie valg og udvidede frie valg pa sy-
gehusomradet.

Evalueringsrapporten viser bl.a. fglgende:

e Mange patienter (84 pct.) har kendskab til det frie sygehusvalg, mens feerre (58 pct.)
har kendskab til det udvidede frie sygehusvalg. Kendskabet til det frie sygehusvalg
mellem offentlige sygehuse er steget markant siden 2004-undersggelsen, hvor kun
65 pct. angav at kende til det frie sygehusvalg. Kendskabet til det udvidede frie sy-
gehusvalg er derimod stort set ugendret i forhold til i 2004-undersggelsen, hvor 55
pct. angav at kende til ordningen.

e Der er stor forskel pa de offentlige sygehuses og aftalesygehusenes opfattelse af,
om de offentlige sygehuse lever op til deres udvidede informationspligt. 92 pct. af de
offentlige sygehuse mener, at de i hgj grad eller meget hgj grad lever op til kravene,
mens 71 pct. af de private aftalesygehuse mener, at de offentlige sygehuse kun le-
ver op til kravene i nogen grad eller mindre grad.

e Der er markant forskel pa patienternes og de offentlige sygehuses svar mht. over-
holdelse af lovens frist pa 8 dage. 90 pct. af de offentlige sygehuse angiver, at de in-
formerer inden for 8 dage. 62 pct. af patienterne angiver derimod, at der gik 1-2
uger eller mere, inden de modtog information fra sygehuset.

e Kun 28 pct. af alle patienter, som enten har faet besked pa, at de ikke kan blive be-
handlet inden for 2 maneder, eller patienter, som har en uafklaret diagnose angiver,
at de har modtaget information om det udvidede frie sygehusvalg. Det er en lavere
andel end i 2004-undersggelsen, hvor 36 pct. angav at have modtaget information
om det udvidede frie sygehusvalg.

e De patienter, som kan behandles inden for 2 maneder i det offentlige sygehusvee-
sen, er bedst informerede om deres valgmuligheder m.v., mens de patienter, som
ikke har faet besked pa, om de kan blive behandlet inden for 2 maneder, generelt er
darligst informeret om deres valgmuligheder.



Indenrigs- og Sundhedsministeriet

Dato: 5. marts 2007
Kontor: Sundhedssiatistik
J.nr:

Sagsbeh.. MHA
Fil-navn:  Dokument 5

Evaluering af sygehusenes information til henviste patienter —
Region Hovedstaden.

Den geografiske vurdering er foretaget pa baggrund af de fire veesentligste spargsmal,

= Hvor lang tid gik der ca. fra laagen henviste Dem til sygehuset, til de mod-
tog information fra sygehuset forste gang?

= Blev De af det offentlige sygehus informeret om muligheden for henvis-
ning tif et andet offentligt sygehus?

= Er De af det offentlige sygehus blevet informeret om kortere ventetider pa
andre offentlige sygehuse?

=  Er De af det offentlige sygehus blevet informeret om det udvidede frie sy-
gehusvalg?

Pa den baggrund er der blevet foretaget en samlet vurdering af de fire spergsmal un-
der &t.

Figur 1. Samlet vurdering af de fire spergsmal
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Anm: Sammenvejningen er foretaget som et simpelt gennemsnit af de fire spargsmal.
Nedenfor er foretaget en opgerelse for hvert af de fire spgrgsmal.



Inden 8 dage

Figur 2. Andel patienter som har modtaget besked inden 2 uger.
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Figur 3. Er De af det offentlige sygehus blevet informeret om muligheden for henvis-
ning til et andet offentligt sygehus uden for amtet (frit sygehusvalg)?

S0%

30% +

70%

B0% 4

S0¥

40%




Ad ventetider

Figur 4. Er De af det offentlige sygehus blevet informeret om kortere ventetider pa an-
dre offentlige sygehuse?
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Figur 5. Er De af det offentlige sygehus blevet informeret om det udvidede frie syge-
husvalg?
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Kare Lars Lokke Rasmussen

Du har med brev af 23. maj 2007 fremsendt rapporten fra marts 2007 om evaluering af
sygehusenes information til henviste patienter og bedt mig om at melde tilbage inden
den 135. juni 2007 om, hvilke initiativer vil tage i lyset af rapporten.

Indledningsvis skal jeg papege, at jeg af min administration er blevet gjort
opmerksom pi, at de finder omstendighederne omkring udarbejdelsen og
offentliggerelsen af rapporten dybt problematisk, idet der bl.a. overhovedet ikke har
veeret nogen mulighed for, at relevante fagfolk fra regionerne har kunnet komme med
faglige og saglige bemarkninger til rapportens indhold.

Jeg er af mine fagfolk endvidere blevet gjort opmeerksom p, at konklusionerne i
rapporten er truffet pa et meget spinkelt og diskutabelt grundlag, herunder at
undersggelsen bl.a. har nogle vzesentlige problemer i forhold til statistisk sikkerhed og
repreesentativitet, som ger, at man mi veere meget forsigtig med at konkludere noget
pa baggrund af undersagelsens resultater. Region Hovedstadens mere detaljerede,
administrative bemerkninger til selve undersegelsen, herunder de metodiske
problemer, fremgér af vedlagte notat af 12. juni 2007,

Nar det er sagt, er jeg helt enig med dig i, at henviste patienter skal have den
information, de har krav pa. Da undersegelsen er foretaget i 2006, beskriver notatet
kort, hvorledes informationspligten har veeret hindteret i de fusionerede enheder.

I Region Hovedstaden igangsatte vi straks efter den 1. januar 2007 et arbejde med
henblik p4 at tilretteleegge ensartede procedurer for information af patienter, der
henvises til regionens hospitaler. Formalet var blandt andet at sikre, at alle henviste
patienter far den information, de har krav pi.

Dette arbgjde er resulteret i, at vi har valgt at lade en central enhed varetage en del af
informations- og visitationsopgaverne. Alle hospitalerne skal siledes fremover
anvende en rakke centralt udarbejdede standardbreve, nér de indkalder patienterne til
undersegelse og behandling. Derved sikres, at alle patienter i Region Hovedstaden
modtager den information, som de har krav pé efter lovgivningen.

I ovennavnte notat af 12. juni 2007 er beskrevet dels procedurerne for hindteringen af
informations- og visitationsopgaverne vedrorende frit og udvidet frit sygehusvalg i


verqvi
Placeret billede


Region Hovedstaden, dels regionens planer for evaluering af overholdelsen af
lovgivningens krav om information inden for 8 hverdage, ventetider andre steder og
information om fritvalgsreglerne.

Med venlig hilsen

Vibeke Storm Rasmussen

[Emnefvedrarende] Side 2 den 18. juni 2007



[Ref.nr]

Hovedstaden
Telefon
Notat vedr. evaluering af informationsniveauet pa de Direkte
- . Mail
tidligere amtssygehuse, H:S og Bornholms Regionskommune. Web

Information til patienterne fgr 1. maj 2007.

Informationen til patienterne om frit valg og udvidet frit sygehusvalg og omvisitering
til private aftalesygehuse har frem til den 1. maj 2007 veeret varetaget forskelligt i
regionen afhaengig af den made opgaverne har veeret lgst pa i de tidligere Kgbenhavns
og Frederiksborg Amter, Bornholms Regionskommune og Hovedstadens
Sygehusfallesskab.

I de naevnte enheder har der fra de centrale forvaltninger har veeret udarbejdet
standardbreve, som hospitalernes afdelinger og klinikker skulle benytte ved
indkaldelse af patienter. Det har imidlertid veeret forskelligt, hvem patienterne skulle
henvende sig til for yderligere oplysninger og eventuel omvisitering til private
aftalesygehuse.

Pa hospitalerne i de tidligere Kgbenhavns og Frederiksborg Amter har det vearet
patientvejlederne og til dels ogsa afdelingerne pa de enkelte hospitaler, som har
varetaget kontakten med de patienter, der gnskede deres mulighed for frit sygehusvalg
og udvidet frit sygehusvalg undersggt. Patientvejlederne har videreformidlet
patienternes gnsker om viderehenvisning eller omvisitering til den afdeling, som
patienten havde veret henvist til.

Pa de tidligere H:S-hospitaler blev informationen og omvisiteringen af patienterne
varetaget af en central informations- og radgivningsenhed. | indkaldelsesbrevene
oplystes telefonnummeret til den centrale informations- og radgivningsenhed.

Information til patienterne fra den 1. maj 2007.

| forbindelse med regionsdannelsen blev det overvejet, hvorledes patientinformationen
skulle varetages fremover. Det blev efter en vurdering af den made informationen var
blevet varetaget pa de tidligere enheder besluttet, at den centrale informations- og
radgivningsenhed fra H:S med visse korrektioner pr. 1. maj 2007 blev udvidet til at
geelde for alle hospitalerne i Region Hovedstaden. Ordningen er p.t. stadig under
indkering.

Ordningen indeberer, at indkaldelsesbrevene leegges ind i "Grgnt System”/”GSaben”
og udskrives fra disse systemer. Det indebeerer, at det altid er muligt at se, hvilket brev

Koncern Sekretariatet

Region Hovedstaden
Kongens Veenge 2
3400 Hillerad

48 20 50 00

48 20 56 00
regionh@regionh.dk
www.regionh.dk

Dato: 12. juni 2007



patienten har faet tilsendt, og hvornar det er blevet udskrevet. Sammen med
indkaldelsesbrevene til patienterne fremsendes desuden Indenrigs- og
Sundhedsministeriets pjece "Frit valg af sygehus”.

For sa vidt angar spargsmalet om, hvorvidt alle patienter i H:S har faet tilstreekkelig
information om reglerne, er det Region Hovedstadens vurdering, at ordningen med
den centrale informations- og radgivningsfunktion, som altovervejende hovedregel,
har veeret velfungerende, for sa vidt angar de patienter, hvor der var en vis klarhed
over diagnosen. Patienter med uafklarede henvisningsdiagnoser, hvilket typisk er
henvisninger fra alment praktiserende laeger, har hidtil modtaget et brev om, at der
farst kan tages stilling til ventetider pa behandling, nar arsagen til patientens
symptomer er afklaret. Det har vist sig, at en overvejende del af patienterne har
modtaget et indkaldelsesbrev svarende til, at henvisningsdiagnosen har varet vurderet
som uklar. Det kan til dels forklare, at en del patienter ikke har modtaget oplysning
om ventetiden pa selve behandlingen. Ligesom patienter med uklare
henvisningsdiagnoser heller ikke er blevet informeret om udvidet frit sygehusvalg i
indkaldelsesbrevet.

| det tidligere H:S har hospitalerne i alle tilfelde fremsendt Indenrigs- og
Sundhedsministeriets pjece “Frit valg af sygehus” sammen med indkaldelsesbrevet til
farste undersggelse. Patienterne har saledes modtaget en generel information om
fritvalgsreglerne via ministeriets pjece.

Det skal for god ordens skyld bemarkes, at indkaldelsesbrevene, herunder
indkaldelsesbrevene til patienter med uafklarede henvisningsdiagnoser, har veeret i
overensstemmelse med retningslinierne i Indenrigs- og Sundhedsministeriets
vejledning af 2. december 2004 til amtskommunerne mv. om oplysningspligt og
patientinformation som led i styrkelsen af det frie sygehusvalg.

Fremover bliver alle patienter informeret om frit og udvidet frit sygehusvalg — uanset
status for henvisningsdiagnosen. Det er alene ventetiden pa behandling, der er
afgerende. Det vare sig sdvel kapacitetsbetinget ventetid, som det tidsforlgb, der
pagar under udredningen, nar udredningen ma forventes at overskride 2 maneder.

| de tilfeelde, hvor regionen ikke kan tilbyde udredning og behandling inden for 2
maneder, vil ogsa patienter med uklare henvisningsdiagnoser fa tiloud om at blive
henvist til et privat aftalesygehus til udredning og behandling. Dette dog under
forudseetning af, at det er muligt at finde et privat behandlingssted, som har aftale om
behandling af patientens sygdom, dvs. et privat behandlingssted som har et bredere
behandlingstilbud. I de tilfeelde, hvor det ikke er muligt at finde et privat
behandlingssted, tilbydes patienten den hurtigst mulige udredning pa enten et af
regionens hospitaler eller pa et af de andre regioners sygehuse. Nar patienten er
udredt, vil patienten fa tiloud om at blive henvist til et privat behandlingssted, hvis der
er aftale om den pageldende behandling.

[Emne/vedrgrende] Side 2 den 19. juni 2007



Nar ordningen er fuldt implementeret pa alle regionens hospitaler, vil alle patienter,
der henvises til et hospital i Region Hovedstaden, modtage samme information om
reglerne om frit sygehusvalg og udvidet frit sygehusvalg via standardiserede
indkaldelsesbreve. Ligesom alle patienter vil fa tilsendt Indenrigs- og
Sundhedsministeriets pjece “Frit valg af sygehus”.

Evaluering.
Region Hovedstaden vil foretage jeevnlige evalueringer af hospitalernes information til

patienterne om reglerne ved brug af intern audit.

Videre overvejes det, at monitorere hospitalernes overholdelse af fristen pa 8
hverdage, herunder at foretage jeevnlige opgarelser over opfyldelsen af fristen.

Reglernes kompleksitet.

Det skal herudover bemarkes, at reglerne om udvidet frit sygehusvalg er indviklede
og komplekse. Det er derfor svaert for — ikke mindst patienterne, men ogsa
sundhedspersonalet i afdelingerne og klinikkerne - at forsta reglerne.

Et seerligt problem er beregning af den kapacitetsbetingede ventetid i forbindelse med
udredningsforlgb med flere diagnostiske undersggelser. Ved adgangen til udvidet frit
sygehusvalg til diagnostiske undersggelser er det ventetiden fra modtagelsen af
henvisningen til behandlingen, der skal leegges til grund, men samtidig er der en regel
om, at ventetider pa under 2 uger pa de enkelte undersggelser i et
forundersggelsesforlgb ikke skal medregnes.

Adgangen til udvidet frit sygehusvalg til diagnostiske undersggelser blev indfart i
forbindelse med indenrigs- og sundhedsministerens svar pa § 20 spgrgsmal nr. 653 af
18. august 2005, hvor der blev foretaget en andret fortolkning af reglerne om udvidet
frit sygehusvalg. Den &ndrede fortolkning var ikke i overensstemmelse med
sundhedsstyrelsens vejledning i brev af 20. juni 2002 til landets sygehuse om udvidet
frit sygehusvalg. Pa trods af mange forespargsler herom, er der pa nuveerende
tidspunkt endnu ikke udsendt en ny revideret vejledning fra Sundhedsstyrelsen. Der
mangler saledes en opdateret vejledning fra Sundhedsstyrelsen til sundhedspersonalet
pa landets sygehuse.

Samtidig er de enkelte patientforlab meget forskellige bade fra patient til patient og
indenfor de forskellige sygdomsomrader. Endvidere er ikke alle sygdomsomrader
deekket af aftaler med private aftalesygehuse, men alle patienter skal alligevel efter
reglerne informeres om udvidet frit sygehusvalg. Dette kan veere forvirrende for
patienterne.

De komplekse og indviklede regler vedrgrende udvidet frit sygehusvalg og de meget

forskellige patientforlgb ger det ogsa vanskeligt at standardisere handteringen af
informations- og visitationsopgaverne.
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Bemarkninger til selve undersggelsen.

Svarprocent:

| undersggelsen er der udtrukket en stikprgve pa 4000 patienter. Der er gennemfart
telefoninterviews med 502 patienter, hvilket giver en svarprocent pa 12,6%. Dette er
et meget tyndt grundlag at konkludere pa baggrund af, og resultaterne ma tolkes med
yderste forsigtighed. Den lave svarprocent skyldes designet, hvor relativt fa patienter
giver samtykke. Selvom dette ikke kan betragtes som et bortfald i traditionel forstand,
kan dette have vasentlig betydning for reprasentativiteten (jfr. nedenfor).

Repreesentativitet:

Det er sandsynligt, at den gruppe, der giver samtykke og har deltaget i undersggelsen,
er en selekteret gruppe af patienter (f.eks. de mest aktive patienter), og derfor kan
resultaterne af undersggelsen veere misvisende og ikke et udtryk for oplevelserne
blandt patienter generelt. Med sa lav en deltagelsesprocent ma det vaere pakraevet, at
der laves en grundig bortfaldsanalyse pa en reekke relevante demografiske faktorer
med henblik pa at vurdere, om de 502 patienter, der deltog, udger et repreesentativt
udsnit af de 4000 patienter, som blev udtrukket. | rapporten indgar der ikke en sadan
analyse.

Sammenligning over tid:

I undersggelsen sammenlignes resultater med en anden undersggelse i 2004. | afsnittet
om designet af undersggelsen redeggres der for, at designet af undersggelsen i 2004 er
forskelligt fra designet i 2006, og at sammenligningen pa tolkes med forsigtighed. Det
er vurderingen, at designet er sa forskelligt, at en sammenligning ikke giver mening,
og sammenligningen er tilsyneladende direkte misvisende. Der argumenteres
eksempelvis for, at kendskabet til det frie sygehusvalg er steget markant siden
undersggelsen i 2004, og at resultaterne for undersggelsen i 2006 nogenlunde stemmer
overens med resultaterne af Den Landsdaekkende Undersggelser af patientoplevelser
2006 (LUP). Det sidste er korrekt, men LUP blev ogsa gennemfgrt i 2004 (med
sammenligneligt datagrundlag), og i LUP har der ikke kunnet konstateres en stigning
fra 2004 til 2006. Tidssammenligningen bgr helt udelades af undersggelsen.

Sammenligning af amter:

Sammenligningen af amter (i notatet) er yderst problematisk pa grund af den lave
deltagelsesprocent og det lille antal gennemfarte interviews pr. amt/H:S. | nogle af
resultaterne er den statistiske usikkerhed sterre end 60 procentpoint, og resultaterne
siger intet om amternes/H:S evne til at informere. Samtidig med den store statistiske
usikkerhed, er der ogsa problemer med reprasentativiteten jfr. ovenfor. Opgerelserne
kan end ikke forsvares at blive brugt til intern information/inspiration til det enkelte
amt, idet man vil kunne drage fejlagtige konklusioner pa baggrund af resultaterne. Der
vises endvidere en figur, der er beregnet som et gennemsnit af 4 spgrgsmal. Dette er
problematisk, idet de 4 spargsmal er meget forskellige og bidrager forskelligt til at
beskrive informationen.
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Spegrgsmalene:

Flere af spgrgsmalene i undersggelsen er ikke konstrueret metodisk korrekt.
Eksempelvis er flere spargsmal ledende formuleret, og svarkategorierne er i nogle
tilfeelde overlappende (1-2 uger, 2-3 uger osv.). Dette kan have betydning for
undersggelsens resultater.

Sammenfattende er det vurderingen, at undersggelsen har nogle vasentlige problemer
i forhold til statistisk sikkerhed og repreesentativitet, hvilket ger, at man ma veare
meget forsigtig med at konkludere noget pa baggrund af undersggelsens resultater.
Tidssammenligninger og sammenligninger mellem amterne bgr helt udelades, idet der
er vaesentlig risiko for at foretage fejlagtige konklusioner.
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