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Ansggning om midler til etablering af lokaler til
kompagniskabspraksis i Skanderborg Sundhedshus

Skanderborg Kommune og Region Midtjylland (adm. projektejer) sgger hermed om
midler fra Sundheds- og Aldreministeriets pulje til etablering af laege- og
sundhedshuse (207,6 mio. kr. i 2019).

Denne ansggning omfatter investeringer ved at renovere dele af tagetagen i
Skanderborg Sundhedshus til nye, tidssvarende rammer, der kan understgtte
etablering og indflytning af en planlagt 3-laeges kompagniskabspraksis i
sundhedshuset. Der er ikke tidligere sggt/bevilget midler til dette delprojekt.

Skanderborg Sundhedshus er allerede i dag et velfungerende sundhedshus med
aktgrer fra alle tre sektorer. Det er visionen at fortsastte udviklingen ved at gge
samarbejdet pa tvzers af sektorer og gge maengden af relevante tilbud til borgerne i
Skanderborg.

Det ansggte projekt vil

« bidrage til at styrke det faglige miljg og dermed til at tiltraekke og fastholde
sundhedsprofessionelle,
understgtte muligheden for strukturudvikling af laegepraksis,
understgtte at befolkningen i Skanderborg Kommune fortsat vil kunne tilbydes
sundhedsfaglig stgtte og behandling pa et hgjt fagligt niveau fra alle sektorer
herunder en tilstraekkelig daekning af almen praksis i kommunen,

e give borgerne et tilgengeligt, sasammenhangende og synligt sundhedstilbud i
naermiljget, og

o forbedre og udvikle indsatsen for de patienter, der seerligt har gavn af en
integreret og sammenhangende indsats i det naere sundhedsvaesen.



Der er budgetteret med udgifter til dette projekt pa 3,1 mio. kr.
Ansggningen fremsendes med forbehold for regionsradets godkendelse.

Vi hdber, at ministeren vil se med stor velvillighed pa ansggningen.

Med venlig hilsen

Anders Kiihnau Jm;l;é‘\

Regionsradsformand Borgmester
Region Midtjylland Skanderborg Kommune
Adm. projektejer



Ansggning om midler til etablering af Skanderborg Sundhedshus
Ansggning om midler fra Sundheds- og Aldreministeriets pulje til etablering af laege-
og sundhedshuse (207,6 mio. kr. i 2019).

Indledning

P& Finansloven for 2017 er der afsat en pulje pd 800 mio. kr. over fire ar til laege- og
sundhedshuse med det formal at ruste det naere sundhedsvaesen til at imgdega
fremtidens sygdomsbillede. Dette skal ggres ved bl.a. at gge antallet og kvaliteten af
laege- og sundhedshuse i hele landet.

Baggrund for ansggningen

Region Midtjylland og Skanderborg Kommune har et teet og konstruktivt samarbejde
om udviklingen af et sammenhaengende sundhedsvaesen; et sundhedsvaesen pa
borgerens praemisser. Vi gnsker sammen at styrke integrationen mellem almen
praksis, kommunale sundhedsydelser og hospitalerne.

Skanderborg Sundhedshus er allerede i dag et velfungerende Sundhedshus med
aktgrer fra alle tre sektorer. Det er visionen at fortsaette udviklingen ved at gge
samarbejdet pa tveers af sektorer og gge maengden af relevante tilbud til borgerne i
Skanderborg.

Denne ansggning omfatter de udgifter, der vil vaere ved at renovere dele af tagetagen
i Skanderborg Sundhedshus til nye, tidssvarende rammer for en kommende 3-laeges
kompagniskabspraksis samt hjeelpepersonale etc., saledes at denne praksis kan
samles og indflyttes i sundhedshuset i 2020.

Beskrivelse af Skanderborg Sundhedshus

Skanderborg Sundhedshus er oprindeligt ibrugtaget som sygehus i 1892. Efter mange
ars drift, om- og tilbygninger blev det i 1988 besluttet at lukke sygehuset. Efter
istandsaettelse af bygningerne abnede Skanderborg Sundhedshus i 1993, og har siden
da vaeret anset som en rollemodel for det velfungerede Sundhedshus, hvor alle tre
sektorer fungerer sammen, med borgeren i fokus.

Skanderborg Sundhedshus rummer i dag fglgende funktioner:

e Regionale funktioner: rgntgenafdeling, laboratoriefunktion,
jordemoderkonsultation, klinik for kvindesygdomme, klinik for gravide og
medicinsk klinik pa stedet.

¢ Kommunale funktioner: Det Kommunale Sundhedshus. Derudover findes en
reekke gvrige tilbud placeret i sundhedshuset, herunder en raekke sundheds- og
rehabiliteringstilbud samt Socialpsykiatrien i sundhedshuset.

e Primaersektor: En solo-laegepraksis og to fler-laegepraksisser i sundhedshuset.
Derudover en neurolog, en gre-naese-hals-laege, to psykologer og en tandklinik.

e Feellesfunktioner: Der eksisterer allerede i dag en raekke lokaler og tilbud i
huset, som anvendes af mere end en sektor; herunder faelles mgdelokaler og
samtalerum, som bade kan bruges til f.eks. undervisnings- eller
konferenceformal internt i én sektor, men ogsa til dialogmgder pa tveers af



sektorer, hvilket kan hjalpe den enkelte borger ved overgang fra tilbud i en
sektor til en anden.

Sundhedshuset er fortsat en vigtig del af Regionshospitalet Horsens, og i bygningerne
tilbydes nu et alsidigt, neert og sammenhangende sundhedstilbud til borgerne i
Skanderborg Kommune.

Udbygning af Skanderborg Sundhedshus

Skanderborg Kommune, Region Midtjylland og Regionshospitalet Horsens gnsker at
medvirke til yderligere samarbejde i huset, og har i dialog med praktiserende laeger
og gvrige sundhedsprofessionelle en ambition om fortsat at udvikle huset, sa borgerne
fortsat har en oplevelse af at kunne fa et naert og sammenhangende sundhedstilbud
af hgj og tidssvarende kvalitet. Det er ligeledes ambitionen at udvikle de
synergieffekter der er, ndr tre sektorer mgdes under samme tag.

Det er Region Midtjyllands gnske at foretage bygningsmaessige a&ndringer i det
eksisterende sundhedshus, sdledes at der kan etableres lokaler, som vil kunne
understgtte etablering og indflytning af en planlagt 3-leeges kompagniskabspraksis i
huset, og dermed understgtte fremtidssikring af laegedaekningen i Skanderborg.

Den ene laege har i dag en solopraksis i Sundhedshuset, de to gvrige er i en 3-laeges
delepraksis i Skanderborg by, hvor den tredje laege dog gnsker at stoppe med
udgangen af 2019. Delepraksistilladelsen ophgrer derefter.

Ved at kunne anvise lokaler i Sundhedshuset vil der sdledes sikres en samlet, stgrre
praksis med flere laegekapaciteter og mere hjzlpepersonale. Forventningen er, at der
ved den nye organisering vil kunne opretholdes samme patientantal med 3 laeger,
som der i dag er ved 4.

Samtidigt vil den samlede praksis ogsa give @gget mulighed for at understgtte
uddannelse af yngre laeger og bedre plads til hjeselpepersonale, saledes at
patientgrundlaget ved behov pa sigt kan vokse.

Ligeledes vil en placering af kompagniskabspraksissen i sundhedshuset ogsa
underbygge det samarbejde, som allerede eksisterer i sundhedshuset, samt give
mulighed for gget samarbejde mellem den nye laegepraksis og de praktiserende
laager, som allerede er i huset. Den ene af de tre laeger varetager derudover ogsa
funktion som plejehjemslaege for det plejecenter, der er nabo til sundhedshuset. En
placering af leegeklinikken i sundhedshuset vil saledes ogsa understgtte en gget
tilgaengelighed for plejecentrets beboere til at komme i klinikken og fa foretaget f.eks.
EKG og spirometri, saledes at disse undersggelser ikke skal varetages via
mobillaboratoriet.

Geografiske forhold

Skanderborg Kommune ligger i den sydgstlige del af Region Midtjylland, midt i mellem
Aarhus og Horsens. Der er generelt ikke lzegedaekningsudfordringer i kommunen, men
det er vaesentligt for sammenhaengskraften og den fortsatte udvikling af Skanderborg

Sundhedshus, at de praktiserende lzeger, der arbejder for at nedbryde sektorskellene



og tager initiativer til bedre patientforlgb, ikke presses ud af sundhedshuset pa grund
af lokalemaessige udfordringer hhv. muligheden for at gge klinikkens bemanding.

Det er derfor af stor vigtighed, at der kan anvises tilstraekkelige arealer til, at den nye
kompagniskabspraksis kan vaere en del af sundhedshuset.

Projektets sammenhang med gvrig planlaegning

Intentionerne om en fortsat udbygning af Skanderborg Sundhedshus og et gget
samarbejde pa tvaers mellem sektorerne er en vaesentlig forudsaetning for
realiseringen af Strategi for Region Midtjyllands rolle i det naere og sammenhangende
sundhedsvaesen. "...Hvor kommuner, hospitaler og praktiserende laeger arbejder taet
sammen for at give borgeren det bedste forlgb taet p§ borgerens hverdag...".

Seerligt for sundhedshusene er fglgende tre hovedintentioner defineret i strategien:

¢ At sundhedshusene skal bidrage til ssmmenhang og neerhed for borgerne.

e At de almene sundhedstilbud skal spille en central rolle i sundhedshusene,
f.eks. kommunale forebyggelses- og sundhedstilbud, kommunale
arbejdsmarkeds- og socialtilbud, praktiserende leeger, andre praksisydere samt
almene hospitalsfunktioner eksempelvis blodprgvetagning, rgntgen,
svangreomsorg.

e At mere specialiserede hospitalsydelser i sundhedshusene malrettes udvalgte
grupper af patienter, med udgangspunkt i en populationsbaseret tilgang. Det
kan betyde, at tilbud til udvalgte patientgrupper etableres nogle steder, men
ikke alle, afhaengig af det konkrete behov i lokalomradet. Den specialiserede
viden kan indga ved fysisk tilstedeveerelse eller via telemedicin, afhaengig af de
konkrete forhold og muligheder.

De ledige lokaler, som flytningen af solo-praksissen giver, vil formentlig kunne
anvendes til at udbygge de kommunale sundhedstilbud i huset. Skanderborg
Kommune efterspgrger flere lokaler i bygningen, for at kunne udbygge/samle
relevante tilbud til kommunens borgere.
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Ansggningsskema: Pulje til etablering af leege- og sundhedshuse (207,6 mio. kr.i2019)

Ansggningsfrist: 20. marts 2019 kl. 12:00

1. Projektets titel
Ansggning om midler til etablering af lokaler til kompagniskabspraksis i Skanderborg Sundhedshus.

2. Ansgger

Region Midtjylland
Skottenborg 26
8800 Viborg

CVR: 29190925

3. Kontaktinformation pa tilskudsansvarlige

Dorthe Klith, kontorchef
Dorthe.Klith@stab.rm.dk
TIf: 2026 17 99

4. Projektets varighed
3. kvartal 2019 — 1. kvartal 2020

5. Hvem er administrativ projektejer:

X Region
CIKommune


mailto:Dorthe.Klith@stab.rm.dk

@konomi

6. Angiv projektets finansiering samt fordeling af midlerne mellem ansggningsberettigede parter
(ekskl. Moms)

3,1

3,1

7. Der ansgges om midler til:
[IEtablering af nyt laege-/sundhedshus
X Udbygning eller renovering af eksisterende laeege-/sundhedshus
Cludstyr til varetagelse af behandlingsopgaver

8. Ejerforhold: Hvem ejer de lokaler der ansgges om tilskud til?
XIRegion
LIKommune
[JAndre

9. Beskriv formalet med projektet

Det gnskes at etablere lokaler i det eksisterende Skanderborg Sundhedshus til en kompagniskabspraksis for
3 praktiserende lzeger. Den ene laege har i dag en solopraksis i Sundhedshuset, de to gvrige er i en 3-laeges
delepraksis i Skanderborg by, hvor den tredje laege dog gnsker at stoppe med udgangen af 2019. Deleprak-
sistilladelsen ophgrer derefter.

Ved at kunne anvise lokaler i Sundhedshuset vil der sdledes sikres en samlet, stgrre praksis med flere laege-
kapaciteter og mere hjelpepersonale. Forventningen er, at der ved den nye organisering vil kunne opret-
holdes samme patientantal med 3 laeger, som der i dag er ved 4.

Samtidigt vil den samlede praksis ogsa give gget mulighed for at understgtte uddannelse af yngre laeger og
bedre plads til hjelpepersonale, saledes at patientgrundlaget ved behov pa sigt kan vokse.

Ligeledes vil en placering af kompagniskabspraksissen i sundhedshuset ogsa underbygge det samarbejde,
som allerede eksisterer i sundhedshuset, samt give mulighed for gget samarbejde mellem den nye laege-
praksis og de praktiserende laeger, som allerede er i huset. Den ene af de tre laeger varetager derudover
ogsa funktion som plejehjemslaege for det plejecenter, der er nabo til sundhedshuset. En placering af lzege-
klinikken i sundhedshuset vil sdledes ogsa understgtte en gget tilgaengelighed for plejecentrets beboere til
at komme i klinikken og fa foretaget f.eks. EKG og spirometri, sdledes at disse undersggelser ikke skal vare-
tages via mobillaboratoriet.

Der er allerede truffet beslutning om, og anvist finansiering til, renovering af dele af Skanderborg Sund-
hedshus, og ved godkendelse og tildeling af puljemidler til dette projekt, vil der saledes kunne opnas en
synergi i udfgrelses- og planlaegningsfasen — ligesom det faerdige sundhedshus vil kunne rumme endnu



flere relevante aktgrer. Det ans@gte anlaegsprojekt indgik ikke i de planer, som blev forelagt ministeriet ifm.

pulje-ansggningen i 2018, og der er saledes ikke tidligere ansggt om midler til projektet.

10. Hvilke aktgrer indgar i projektet?

e Region Midtjylland, administrativ projektejer

e Den pataenkte kompagniskabspraksis med 3 laeger.

e (vrige aktgrer i Sundhedshuset, herunder Skanderborg Kommune, stgtter op om projektet,

men indgar ikke direkte i anlaegsprojektet.

11. Beskriv i skemaet, hvordan projektet imgdekommer kriterierne for pulje til lsege- og sundheds-

huse?

Fokusomrade

Sammenhang og
samarbejde

Opgavevareta-
gelse

Kriterie

At der er tale om en koor-
dineret indsats imellem
relevante aktgrer (fx
kommuner, regioner og
almen praksis), hvor det
prioriteres at undga over-
lappende indsatser, og der
laegges vaegt pa samarbej-
de, kommunikation og
gensidigt kendskab til
hinandens tilbud pa tvaers
af sektorer. Ved etablering
af nye sundhedstilbud, bgr
der desuden redeggres for,
hvorfor dette tilbud er
relevant at etablere, her-
under en beskrivelse af,
hvordan tilbuddet bidrager
til det samlede sundheds-
tilbud i omradet.

At der i lzege- og sund-
hedshuset fokuseres pa
tvaerfaglig og tveersektoriel
opgavelgsning med henblik
pa at skabe sammenhaen-
gende patientforlgb, fx
gennem samarbejde med
specialleger og relevante
sygehusafdelinger.

At lege- og sundhedshu-
sene tenkes ind i den
regionale sundhedsplan og
prak-sisplan, inden for
savel somatik og psykiatri,

Beskrivelse af hvordan projektet opfylder kriteri-
erne

En placering af kompagniskabspraksissen i Skanderborg
Sundhedshus vil understgtte arbejdet pa tvaers mellem
sektorer og fjerne nogle af de oplevede barrierer, der kan
veere for patienter og brugere af sundhedsydelser.
Sololegen, som allerede er i Sundhedshuset, gor god
brug af naerheden til praktiserende specialleeger samt
rgntgen-satellitfunktion fra Regionshospitalet Horsens,
og pataenker at disse samarbejder kan udvikles yderlige-
re.

Ligeledes ses et stort potentiale i naerheden til fysiotera-
peutisk klinik, kommunale sundhedstilbud, distriktspsyki-
atri, regionshospitalets satellit-ambulatorier m.v. og de
muligheder det giver for patienter og borgere, nar sund-
hedstilbuddene er placeret samlet.

Placeringen i Sundhedshuset - hvor der udover privat-
praktiserende speciallaeger ogsa er speciallaeger fra Regi-
onshospitalet Horsens (ortopadkirurger, psykiatere,
gynxkologer og medicinere) - muligggr visionen om
mere sparring med sekundaer sektor og dermed at prak-
sis kan holde flere patienter ude af den mere omkost-
ningstunge sekundaere sektor, men ogsa sikre en bedre
overgang mellem primaer og sekundaer sektor.

Etableringen af en kompagniskabspraksis vil sikre, at de
patienter, som i dag er tilknyttet hhv. sololaegepraksissen
og delepraksissen alle fortsat vil kunne betjenes, ogsa
efter at den ene leege fra delepraksissen patanker at



Fokusomrade

Kriterie

og understgtter den sam-
lede akut-daekning og
behovet for nzere sund-
hedstilbud i omradet ved
at huse f.eks.:

o flerleegepraksis,

e  vagtleegefunktion/
almenmedicinsk akut-
tilbud uden for egen
laeges abningstid

e praktiserende special-
leeger,

e andre ydere inden for
praksissektoren (som
f.eks. fysioterapeuter,
kiropraktorer eller
diaetister),

e  kommunale funktio-
ner (f.eks. forebyggel-
sestilbud, genoptrae-
ningstilbud, sund-
hedsplejerske, hjem-
mesygepleje, herun-
der akutfunktioner),

e  Civilsamfund, fx
idraets- og patientfor-
eninger.

At der er sikret opbakning

til projektets gennemfgrel-

se fra relevante sundheds-
faglige aktgrer pa ansgg-
ningstidspunktet gennem
skriftlige interessetilken-
degivelser fra de sund-
hedspersoner som skal
indga i huset, herunder
almen praktiserende lee-
ger. (vedlaeg som bilag)

At der i lzege- og sund-

hedshusene er fokus pa

gget brug af praksisperso-
nale, herunder sygeplejer-
sker, sekretaerer, bioanaly-
tikere m.fl. og samarbejde
med kommunale sund-
hedstilbud.

At lege- og sundhedshu-
sene muligggr og under-

Beskrivelse af hvordan projektet opfylder kriteri-
erne

stoppe ultimo 2019.

Placeringen i sundhedshuset vil gge muligheden for at de
praktiserende leeger f.eks. kan ggre brug af rgntgen-
afdelingen i sundhedshuset, og anmode om akutte rgnt-
genoptagelser, vurdere billederne umiddelbart og derved
spare patienten en tur til skadestue/rgntgenafdelingen i
Horsens, hvilket bade er en gevinst for patienten og en
mindre belastning af skadestuen pa Regionshospitalet
Horsens.

Nar praksis ligger i samme hus som de kommunale sund-
hedsfremmende tilbud, opleves det, at patienterne i
stgrre grad ser og benytter sig af de tilbud, der findes.
Ligeledes opleves det, at de praktiserende laeger er mere
opmarksomme pa/bekendte med aktuelle forlgb og
tilbud og dermed i stgrre omfang kan informere relevan-
te patienter om dem.

Der er vedlagt motivation fra de tre praktiserende laeger,
som gnsker at indga i kompagniskab.

Etableringen af lokalerne til kompagniskabspraksissen vil
give leegerne bedre mulighed for at gge antallet af hjzel-
pepersonale, end hvis de fortsaetter i de nuvaerende
(organisatoriske og fysiske) rammer.

Flere hjaelpepersonaler i kraft af en stgrre klinik med flere
leeger, giver ogsa mulighed for gget specialisering og
kompetenceudvikling af den enkelte, ansatte fagperson,
hvilket igen vil komme patienterne til gode i form af gget
sundhed.

Placeringen i Sundhedshuset vil understgtte det samar-
bejde, som allerede eksisterer, med de g@vrige praktise-



Fokusomrade

tilgeengelighed

Adgang til rele-
vant og tidssva-
rende udstyr

Kriterie

stgtter faglighed, fleksibili-

tet og tilgengelighed.

Eksempelvis ved:

e Fleksibel tilrettelaeg-
gelse af arbejdstiden
og gget adgang til ik-
ke-akutte konsultati-
oner i ydertimerne, fx
sen eftermiddag.

e Mulighed for konsul-
tation via tele- og vi-
deoudstyr.

e  Tilgengelighed for fx
patienter med handi-
cap og zldre patien-
ter.

At der i lege- og sund-

hedshuset er fokus pa

uddannelse af uddannel-
sesleeger samt at sikre
bedre fysiske rammer til
uddannelseslaeger, herun-
der eget konsultationsvae-
relse.

At der indtaenkes fleksible

faellesfunktioner og lokale-

udnyttelser, herunder
feelles administration, IT-

Igsninger, laboratorium

mv., som kan skabe inci-

tament til, at de enkelte

leege- og sundhedshuse

(som bade kan indeholde

solopraksis og flerlege-

praksis) gger deres samar-
bejde pa en raekke omra-
der, som skaber gget ef-
fektivitet og rentabilitet.

At lege- og sundhedshu-

sene bliver forsynet med

relevant og tidssvarende
udstyr til undersggelse og
behandling (ikke inventar),
f.eks.

e  udstyr til blodprgve-
tagning

e laboratorium til akut-
te analyser

e  EKG- og rgntgenud-
styr — evt. til udgaen-
de funktioner

Beskrivelse af hvordan projektet opfylder kriteri-
erne

rende laeger i sundhedshuset. Der er saledes allerede et
teet samarbejde om laegelig videreuddannelse, udveksling
af erfaring vedr. praksisdrift, kvalitetsudvikling og hjeelp
til pasning af hinandens patienter i forbindelse med
kursus, sygdom og ferie. Dette samarbejde forventes
endnu steerkere, nar de forskellige praksis bliver samlet
under et tag.

De nye stgrre lokaler samt den aendrede praksisorganise-
ring vil understgtte mulighederne for at uddanne flere
yngre leger end det allerede er tilfaeldet.

Incitamentet til at investere i mere moderne og bedre
udstyr gges i takt med at flere kan bruge udstyret og det
dermed ikke bliver naer sa omkostningstungt for den
enkelte laegeklinik.

Incitamentet til at investere i tidssvarende og nyt udstyr
@ges, nar omkostningen hertil deles pa flere brugere og
udstyret udnyttes bedre.

Det allerede eksisterende samarbejde mellem rgntgen-
ambulatorium, sygehuslaboratorium og praktiserende
leeger, forventes at kunne komme endnu flere patienter
til gode, hvis projektet gennemfgres. Man kan ogsa fore-
stille sig at for eksempel gynaekologisk ultralydsscanner
deles mellem praktiserende leeger og sygehus-
gynzekologerne i Sundhedshuset til fordel for patienter-
ne, der kan forventes at undga henvisning til sygehusam-
bulatorium herved.



Fokusomrade Kriterie Beskrivelse af hvordan projektet opfylder kriteri-
erne

telemedicinske mulig-
heder for at fd vurde-  Der er allerede felles genoplivningsudstyr i huset, som
ret bl.a. EKG pa et hvis projektet gennemfgres kan sta til radighed for endnu
specialiseret sygehus, flere patienter.
videokonferenceud-
styr
e genoplivningsudstyr
overvagningsudstyr
m.v.
Egenfinansiering At regioner, kommuner Den patenkte 3-mands-kompagniskabspraksis accepte-
eller leverandgrer af almen  rer at bidrage til investeringen med en egenfinansiering.
medicinske ydelser selv
bidrager til investeringen
med en egenfinansiering.
En egenfinansiering for-
ventes szerligt ved etable-
ring af nye leege- og sund-
hedshuse samt en stgrre
renovering i eksisterende.

12. Er projektet politisk godkendt?
[(lJa
Nej
- Huvis nej, hvornar forventes en politisk godkendelse at forelaegge?
o Region Midtjylland 24. april 2019

13. Bilag til ansggning (* skal vedlaegges):

1. Budget*
2. Tidsplan*
3. @vrige bilag

a. Interessetilkendegivelser fra sundhedspersoner/funktioner som skal indga i huset (jf.
ogsa pkt.10)*
b. Projektbeskrivelse — yderligere beskrivelse af projektet, hvis relevant.



Bilag 1: Budget for etablering af laegeklinik i Skanderborg

Sundhedshus

kr.
Handvaerkerudgifter 3.065.000
Uforudseelige udgifter 10% 300.000
Radgivning, byggesagsbehandling etc. 15% 500.000
Finansieret af generel renovering -765.000

Ialt

3.100.000

Regionshuset
Viborg
Sundhedsplanlaegning

Skottenborg 26
Postboks 21
DK-8800 Viborg
Tel. +45 7841 0000
kontakt@rm.dk
www.rm.dk

midt

regionmidtjylland

Dato 12-03-2019
1-31-72-166-19

Side 1



Bilag 2: Tidsplan for etablering af laegepraksis i Skanderborg

Sundhedshus

Regionshuset
Viborg
Sundhedsplanlaegning

Skottenborg 26
Postboks 21
DK-8800 Viborg
Tel. +45 7841 0000
kontakt@rm.dk
www.rm.dk

midt

regionmidtjylland

Dato 12-03-2019
1-31-72-166-19

Side 1

Tidspunkt

Handling

20. marts 2019

Fremsendelse af ansggning til Sundheds- og
Aldreministeriet

24. april 2019

Regionsradet i Region Midtjylland behandler
ansggninger

Ultimo april 2019

Evt. tilsagn om midler fra Sundheds- og
Aldreministeriets pulje

24. april 2019

Politisk godkendelse i Region Midtjyllands
regionsrad

August - oktober 2019

Planlaegning, radgivning, udbud.

Oktober 2019 - marts 2020

Udfgrelse.

April 2020

Indflytning og ibrugtagning.




Bilag 3 - interessetilkendegivelse

Skanderborg, februar 2019

Beskrivelse af projektet for kompagniskabspraksis Bag - Leth - Damgaard i Skanderborg
Sundhedscenter, niveau 4, flgj C.

Formal med projektet:

Alment praktiserende sololaege, Sisse Leth, gnsker at indga i kompagniskab med flere laeger.
Sisse Leth har allerede nu klinik i Sundhedscentret.

Laegerne Vestergade (Flemming Bro, Julie Damgaard og Lise Bag), skifter d. 1/1-2020 status fra
3-leege delepraksis til kompagniskabspraksis med 2 laegekapaciteter, idet Flemming Bro stopper i
praksis og vores mulighed for delepraksis dermed ophgrer. Julie Damgaard og Lise Bag gnsker i
den forbindelse at fusionere med Sisse Leth mhp en starre praksis med flere lsegekapaciteter og
mere hjeelpepersonale.

Vi bliver altsa et kompagniskab med 3 lzeger i stedet for en delepraksis med 3 laeger + en
solopraksis. Patientantallet forbliver det samme, nu fordelt pa 3 laeger i stedet for 4 og det tvungne
patientloft i delepraksis opheeves.

Vi far dermed behov for nye, udvidede lokaler mhp sammenlaegning af de to eksisterende praksis,
sa der bliver mulighed for at uddanne flere yngre laeger og mere plads til hjeelpepersonale sa
patientgrundlaget med tiden kan vokse.

Vi gnsker et teet samarbejde med vores samarbejdspartnere i Sundhedscentret, og udvidelsen pa
gverste etage er derfor det helt oplagte sted for indretning af ny klinik for os.

Samarbejdspartnere i Sundhedscentret:

Praktiserende leeger:

Laegerne 1. sal og Familielazegerne har til huse i Skanderborg Sundhedscenter, og vi har allerede
nu et teet samarbejde med disse praksis i forbindelse med laegelig videreuddannelse, udveksling af
erfaring vedr praksisdrift, kvalitetsudvikling og hjeelp til pasning af hinandens patienter i forbindelse
med kursus, ferie og sygdom. Dette samarbejde forventes endnu staerkere, nar vi bor teettere pa
hinanden.

Praktiserende gre/naese/halslaege og neurolog med klinik i Sundhedscentret:

Sisse Leth kender allerede nu til fordelene ved faglig sparring med speciallaegerne i huset, og det,
at have adgang til sparring ved direkte kontakt, vil kunne spare henvisninger til praktiserende
specialleeger samt tid for patienten.

Fysioterapeutisk klinik i Sundhedscentret:

Nar det indfgres, at patienter ikke leengere behgver henvisning fra praktiserende leege for at fa
tilskud til behandling hos fysioterapeut, vil vi opleve at nogle patienter ikke bliver leegeundersggt for
symptomer fra bevaegeapparatet for genoptreening hos fysioterapeut startes. Fysioterapeuterne vil
derfor fa behov for lettere tilgeengelighed til praktiserende leeger, nar patienterne frembyder
symptomer, der kan vaere forenelige med alvorlig sygdom. Med vores tilstedevaerelse i huset, vil
fysioterapeuterne i hgjere grad end nu, kunne anmode om faglig sparring pa vores patienter.

Kommunale Sundhedstilbud:

Vi oplever, at vores patienter med kroniske sygdomme ikke far udnyttet de kommunale
sundhedstilbud i tilstraekkeligt omfang. Barrieren for at fa taget kontakt hertil vil vaere mindre, nar
patienterne pa deres vej til og fra laegeklinikken gar lige forbi sundhedstilbuddenes kontorer. Vi
haber dermed pa i hgjere grad at kunne motivere vores patienter til at ggre brug af tilbuddene.




Distriktspsykiatrien:

Vores patienter med psykiatriske diagnoser harer til den mest sarbare gruppe af borgere.

En tveerfaglig indsats er ngdvendig for at hjeelpe gruppen med deres psykiske og fysiske helbred
og velbefindende.

Julie Damgaard har gennem mange ar haft et saerligt fokus pa bedring af denne patientgruppes
helbred dels som led i et satspulje projekt i og dels via sit 8 ar lange job som praksiskonsulent i
psykiatrien.

Laegerne Vestergade og Leege Sisse Leth har allerede indfart faste arlige kontroller for denne
gruppe patienter med henblik pa tidlig opsporing af livsstilsrelaterede sygdomme og forebyggelse
af recidiv af psykiatrisk sygdom.

Psykiatrien er traengt og flere og flere patienter afsluttes fra indlaeggelser og ambulatorier, far de er
stabile. Vi har behov for teettere samarbejde mellem psykiatrien og praktiserende laeger, og vi
forestiller os at faglige drgftelser og tveerfaglige mgder vil blive nemmere at tilrettelaegge, hvis vore
klinikker ligger i samme hus.

Medicinsk/ kirurgisk/ gyneekologisk ambulatorium:

Regionshospitalet Horsens har allerede ambulatoriefunktioner i sundhedscentret til stor glaede for
vores patienter med bopal i Skanderborg.

Vi tror, at vi kan arbejde endnu teettere sammen end tilfaeldet er nu.

Man kan forestille sig, at vores klinik kan udlane lokale til ambulatoriefunktion for speciallaegerne,
at patienterne benytter vores ventevaerelse og at vi til gengaeld kan fa gleede af faglig sparring med
leeger og sygeplejersker samt lan af deres udstyr, nar de ikke selv benytter det. Det kan f.eks veaere
ultralydsscanner til tjek efter spiraloplaegning eller scanning af tidlig bladning i graviditet,
ultralydsvejledt blokadeanlaeggelse i led mv. Omvendt vil f.eks. gynaekologerne ogsa kunne
anvende relevant udstyr hos os, f.eks. mikroskop, podeseet, dyrkninger mv.

Disse muligheder vil igen nedbringe vores behov for henvisning til praktiserende speciallaeger og
sygehusambulatorier.

Rentgenafdeling pa 1. sal (satellitfunktion fra billeddiagnostisk afdeling pad Horsens Sygehus):
Neerheden til rantgenfaciliteterne pa 1. sal forventes ogsa at kunne udnyttes i hgjere grad. Sisse
Leth har allerede nu glaede af faciliteterne og kan ved anmodning om akutte rantgenoptagelser
vurdere billederne umiddelbart og ofte spare patienten en tur til skadestuen/rgntgenafdelingen i
Horsens. Skadestuen i Horsens spares samtidig for en patient.

Fast tilknyttet lsege til plejecenter:

Lise Bag er plejehjemslaege pa plejecenter Mgallehjgrnet, der er nabo til Sundhedscentret. Den
kortere geografiske afstand mellem plejecenter og laegeklinik vil gge tilgaengeligheden for tilsyn pa
disse meget skrgbelige patienter og mange af beboerne pa plejecenteret vil kunne komme til
klinikken og f.eks. fa lavet EKG og spirometri, sa vi kan spare mobillaboratoriet for denne opgave.

Vi gnsker at flytte ind i en Kklinik, der har rammerne til udvikling og udnyttelse af ovenstaende
samarbejdsmuligheder med de gvrige aktgrer i Sundhedscentret.

Vi gnsker en klinik, der er stor nok til at vores klinikpersonale og uddannelseslaeger kan have
selvstaendige konsultationsrum.

Vi gnsker en klinik med mulighed for udvidelse i fremtiden, hvis vi f.eks. skulle sgge et 0-
ydernummer pa et tidspunkt, haeve loftet for patientindtaget (bliver muligt, nar vi ikke lsengere har
status som delepraksis), tage en ekstra uddannelseslaege ind eller at blive en lsege mere i
forbindelse med et generationsskifte.

Med venlig hilsen
Sisse Nicolaisen Leth, Julie Damgaard Nielsen og Lise Bgg Christoffersen



Regionshospitalet Horsens
Skanderborg Sundhedshus
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Forslag til ny laegeklinik pa niveau 4 Flgj C
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