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1. GODKENDELSE AF DAGSORDEN

INDSTILLING

1. at dagsorden bliver godkendt. 

SAMARBEJDSUDVALGETS BESLUTNING

Tiltrådt.

3/34



2. PROTOKOL FRA MØDE DEN 18. APRIL 2023

INDSTILLING

1. at orienteringen tages til efterretning

SAGSFREMSTILLING

Der er ikke fremkommet bemærkninger til protokollen. 

SAMARBEJDSUDVALGETS BESLUTNING

Tiltrådt.
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3. OVERSIGT OVER MEDLEMMER OG MØDEDELTAGELSE

Medlemmer udpeget af Regionsrådet:

Bodil Kornbek - Formand

Anette Skafte - Afbud

Fagpolitiske medlemmer:

Jeanette Petersen

Malene Pickering - Formand - Mødeleder

Sekretariatet, Region Hovedstaden:

Enhedschef Line Sønderby Christensen, Sektionschef Tine Eja Bonke og konsulent Søs Corfitzen 
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4. FORSLAG OM AT INDFØRE EN 2-ÅRIG FORSØGSORDNING MED
EN FLEKSIBEL KAPACITETSMODEL

INDSTILLING

1. at samarbejdsudvalget drøfter muligheden for at indføre en 2-årig forsøgsordning med en fleksibel
kapacitetsmodel med henblik på at erstatte den nuværende kapacitetsfordelingsmodel.

BAGGRUND

Regionsadministrationen har d. 30. august 2023 modtaget dagsordenspunkt vedrørende forslag om at
indføre en 2-årig forsøgsordning med en fleksibel kapacitetsmodel fra samarbejdsudvalgsmedlem
Malene Pickering, Jeanette Petersen og Bodil Kornbek. I forretningsordenen §13 stk. 1 står beskrevet, at
ethvert medlem af samarbejdsudvalget kan begære en sag sat på dagsordenen. 

SAGSFREMSTILLING

Sagsfremstilling er fremsendt af Malene Pickering, Jeanette Petersen og Bodil Kornbek og indsat
uredigeret.

Det er en kendsgerning, at der bliver en øget efterspørgsel på fodterapi i de kommende år. Det skyldes
blandt andet en øget forekomst at type 2 diabetes og en større andel af ældre mennesker (RUKS). I 2022
var der i Danmark 356.000 mennesker med diabetes, og prognosen for 2030 er 467.000 mennesker med
diabetes (https://diabetes.dk/forskning/viden-om-diabetes/diabetes-i-danmark). Det stiller krav til
tilgængeligheden, da fodterapi spiller en central rolle i den forebyggende behandling af blandt andet
diabetespatienter, som er den patientgruppe der optager 80 % af alle de fodterapeutiske behandlinger
indenfor overenskomsten (Danske Regioner). I Region Hovedstaden har der også været en stigning af
antallet af diabetespatienter, der modtager fodterapibehandling indenfor overenskomsten. I 2015 var der
28.415 diabetespatienter og i 2022 var antallet 32.773, hvilket svarer til en stigning på 15 %.

Vi (Jeanette Petersen, Malene Pickering og Bodil Kornbek, red.) sender denne fælles indstilling, fordi vi
erfarer, at kapacitetsfordelingsmodellen i regionen ikke lever op til kravet om tilgængelighed på
nuværende tidspunkt. Og vi mener derfor heller ikke, at den nuværende kapacitetsmodel vil kunne leve
op til de fremtidige krav.

Den administrative del af kapacitetsfordelingsmodellen, oplever vi, er for ufleksibel, så der ikke er
optimal udnyttelse af vores minimumskapacitet på 439, som hverken er til gavn for patienter eller
fodterapeuter. Der er for mange kapaciteter, der ikke kommer i spil og som står ledige. På nuværende
tidspunkt er der 18 ledige kapaciteter i de blå områder og 56 ledige kapaciteter i de grønne områder i
regionen.

Beskrivelse af den fleksible kapacitetsmodel

Den fleksible kapacitetsmodel, har været benyttet i Region Syddanmark siden 2015 og i Region
Sjælland siden 2021. I begge regioner blev det indført som et 2-årigt forsøgsprojekt, og i begge regioner
har man besluttet at permanentgøre modellen. I Region Sjælland har de siden januar 2023 taget skridtet
videre og åbnet for alle områder og dermed indført fri nedsættelsesret i hele regionen.
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Den fleksible kapacitetsmodel giver mulighed for fri nedsættelse for fodterapeuter samt udvidelse af
kapaciteten i eksisterende fodterapeutklinikker i åbne områder. Det sidstnævnte er også muligt i de
lukkede områder.

Der arbejdes med åbne og lukkede områder på baggrund af en helhedsvurdering, som særligt tager højde
for rekrutteringsproblemer i områderne, ventetider, geografisk fordeling af de fodterapeutske klinikker
og antal indbyggere og diabetespatienter pr kapacitet sammenholdt med regionsgennemsnittet. Hvorvidt
et område skal forblive åbent eller lukket vurderes løbende, og ændringerne godkendes af
samarbejdsudvalget.

Formål

Formålet er at nedbringe ventetiderne, sikre nærhed og tilstrækkelig kapacitet og dermed skabe bedre
tilgængelighed for patienterne. Derudover er formålet at smidiggøre den administrative proces ved
nynedsættelser og kapacitetsudvidelser, og dermed sikre en bedre service til patienterne. Det øger også
konkurrence blandt klinikkerne og kan være med til at fremme kvaliteten på fodterapiområdet.

Rammen for den fleksible model:

Åbne/lukke-lister: Regionen har en åbne/lukke-liste over hvilke områder, fodterapeuter kan
nynedsætte sig. Denne liste redigeres 2 gange om året af sekretariatet efter sparring med
samarbejdsudvalget, således at fodterapeuterne ikke skal vente på at ydernumre slås op.
Fodterapeuter kan etablere en nynedsat klinik i et åbent område, så længe de lever op til
praksisplanens og overenskomstens krav til nynedsættelse.
Behandlende medhjælpere: Fodterapeuter med ydernummer kan udvide deres kapacitet med op til
seks behandlende medhjælpere efter overenskomstens §18, stk. 1.
Skærpede krav til nynedsættelser: Klinikken skal bl.a. tilbyde hjemmebehandling og have eget
indlægsværksted. Nynedsættelser må heller ikke ske i eksisterende fodterapipraksis, da man ønsker
en geografisk spredning af kapaciteten.

Økonomi

Projektet har i Region Syddanmark medført øget kapacitet og aktivitet på området det første år, og
merudgiften var i nærheden af 1 mio. kr. som var ledsaget af en tilsvarende stigning i aktivitet.

Den forholdsvis begrænsede udgiftsstigning i Region Syddanmark skyldes, at man i overenskomst for
fodterapi finder mange kontrolmekanismer, som sikrer en styring med udgifterne:

Der skal foreligge en henvisning fra lægen for alle specialer
Der er limitering på antal behandlinger for diabetikere i risikogruppe 1, 2 og 3
Der er egenbetaling
Der er et økonomiprotokollat, der betyder en fast overordnet økonomisk ramme for, hvor mange
penge regionerne må bruge på fodterapi om året
Der gennemføres en årlig kontrolstatistik for de enkelte yderes forbrug på alle specialer

 

Nedenstående tabel viser den gennemsnitlige udgift pr patient på samtlige specialer, antal patienter og
forbruget på regionalt niveau i 2022:
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Regioner Bruttohonorar  Antal patienter   Udgift/patient kr.  
Hovedstaden   36.907.469 41.813 883
Midtjylland 30.723.362 36.282 847
Nordjylland 15.954.036 17.546 909
Sjælland 24.063.597 27.215 884
Syd 37.524.636 39.490 982

 

Som det fremgår af tabellen, er Region Sjællands udgift pr patient ikke højere end Region Hovedstaden,
til trods for at de indførte den fleksible model i 2021 og har det højeste antal diabetes patienter og
borgere over 65 år. Hvorimod Region Hovedstaden har det laveste antal diabetespatienter og borger over
65 år (kilde: Den Nationale sundhedsprofil og Danmarksstatistik 2021). En af årsagerne til at Region
Sydjylland har den højest udgift per patient skyldes, at de varetager flere opgaver i sundhedsvæsenet end
andre regioner. Blandt andet har praktiserende læger kunnet henvise til vederlagsfri fodterapi til
behandling af fodvorter siden 2021.

Fordele ved den fleksible kapacitetsmodel:

Der er større mulighed for at opnå den fastsatte minimumskapacitet på 439 kapaciteter for at sikre
hensigtsmæssig fordeling.

Modellen sikrer en mere smidig administrativ proces for alle parter, når en fodterapeut overvejer at
nedsætte sig eller udvide eksisterende aktiviteter i et givent område.

Og dertil kommer at man får mere sundhed for pengene.

 

Administrationens bemærkninger

Kapacitetsplanlægning er del af praksisplanlægningen. Regionen har beslutningskompetence til at ændre
i praksisplanen. En eventuelt ændring af kapacitetsmodellen vil derfor skulle vedtages i udvalget for det
nære og sammenhængende sundhedsvæsen. Samarbejdsudvalget kan meddele bemærkninger til
ændringen i praksisplanen, som kan forelægges udvalget for det nære og sammenhængende
sundhedsvæsen. 

Praksisplanen er vedtaget pr. 1. januar 2023. Praksisplanens parter har vedtaget, at der skal kigges på en
tilpasning af kapacitetsmodellen:

Parterne er dog enige om, at det er relevant at foretage en grundigere analyse med afsæt i de beskrevne
data af hvilke områder, der opleves en reel mangel på kapacitet. Analysen skal foretages med henblik på
at udpege fokusområder for rekruttering- og fastholdelsesindsatser. Analysen skal desuden tjene som en
vurdering af kapacitetsfordelingsmodellen, med henblik på at sikre, at bestræbelserne på at opnå den
fastsatte minimumskapacitet på 439 kapaciteter, sker efter den mest hensigtsmæssige fordeling.

Administrationen samstemmer dermed i behovet for at genbesøge kapacitetsmodellen i forhold til
fordelingen af kapaciteter, men potentielt også i forhold til antallet af kapaciteter som
regionen planlægger kapaciteten ud fra. Det foreslås, at et forslag til udvalget om det nære og
sammenhængende sundhedsvæsen om tilpasning af kapacitetsmodellen, skal afvente udkommet af de
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igangværende overenskomstforhandlinger. Alternativt kan forslaget forelægges udvalget på et
næstkommende møde. 

Administrationen foreslår dog, at den administrative skelnen mellem blå og grønne områder i de
åbne områder ophører uanset hvornår forslag om ny kapacitetsmodel forelægges. Det foreslås med
begrundelse i udfordringer med, at der aktuelt afvises ansøgninger om nyt ydernummer til blå områder,
hvilket er uhensigtsmæssig set i lyset af at der fortsat er en del ledige kapaciteter ud fra den nuværende
fordeling af kapaciteter. For eksempel er der syv planlægningsområder, som har haft minimum én
ledig kapacitet øremærket udvidelse til eksisterende praksis siden december 2021. Ordningen blev
indført efter beslutning fra Samarbejdsudvalget 6. oktober 2021, da regionen begyndte at
kapacitetsplanlægge ud fra 100 procent af hvad der var vurderet som Region Hovedstadens andel af
de 1050 overenskomstfastsatte kapaciteter i stedet for 80 procent. Et ophør af skelnen mellem blå og
grønne områder kan implementeres administrativt med Samarbejdsudvalgets beslutning og være med
til at sikre mere fleksibilitet i tildelingen af kapaciteter i åbne områder.

SAMARBEJDSUDVALGETS BESLUTNING

Samarbejdsudvalget besluttede, at de blå og grønne områder ophæves pr. 1. november 2023. 

Der tildeles kapacitet efter den rækkefølge, ansøgninger modtages. Processen aftales mellem Region
Hovedstaden og Danske Fodterapeuter og kommunikeres på Sundhed.dk. Tildeling forudsætter, at
fodterapeuten opfylder krav for tildeling af kapacitet i de åbne områder.

Samarbejdsudvalget lægger vægt på, at arbejdet med vurdering af kapacitetsmodellen prioriteres i 2024.
Samarbejdsudvalget forelægges en orientering til mødet den 15. april 2024. 

JOURNALNUMMER

23058648

SAGSBEHANDLER

Malene Pickering/Jeanette Petersen/ Bodil Kornbek
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5. FORSLAG TIL MØDEDATOER FOR 2024

INDSTILLING

1. at mødedatoerne bliver godkendt. 

.

SAGSFREMSTILLING

Regionsadministrationen foreslår følgende mødedatoer for 2024:

17.april 2024
10. oktober 2024

Møderne foregår hos Region Hovedstaden, Kongens Vænge 2, 3400 Hillerød kl. 10.00 - 12.00. Der er
formøde fra kl. 9.00 - 10.00 for politikerne og for de fagpolitiske medlemmer.

.

SAMARBEJDSUDVALGETS BESLUTNING

Samarbejdsudvalget besluttede at ændre mødedatoerne til den 15. april og 7. oktober 2024.  

JOURNALNUMMER

23013668

SAGSBEHANDLER

Søs Corfitzen
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6. EVENTUELT

Fodterapisiden ønskede, at administrationen sørger for, at sundhed.dk er opdateret med korrekt
vejledning i opdatering af ventetid.
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