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Kap.1l. Sundhedstilstanden i Struer Kommune

Struer Kommune er dannet ved sammenlaagning af tidligere Thyholm og Struer kommuner.
Kommunen har ca. 22.600 indbyggere og er dermed landets 15. mindste kommune. Der er i
kommunen stor bevidsthed om, at man er en lille kommune, og pa at udnytte de fordele, der
er ved at have en overskuelig stgrrelse.

Halvgen Thyholm med omkring 3500 borgere fordelt pa 7.600 ha., er valgt som et centralt
udgangspunkt for denne ansggning.

Udfordringer

I Danmark, herunder Nordvestjylland, hvor hospitalssektoren konstant udvikles og bliver mere
0g mere specialiseret, star hospitalerne, kommunerne, praksissektoren og andre
sundhedsaktgrer overfor en raekke konkrete store faelles udfordringer for at indfri behovet for
de neaere sundhedstilbud, som samtidigt er samfundsgkonomisk effektive.

Blandt udfordringerne er bl.a. den demografisk udvikling. Borgerne i Struer Kommune er
kendetegnet ved fzerre personer i aldersgruppen fra 25-34 ar og flere midaldrende og sldre
end regionsgennemsnittet. Der er samtidig flere med lavt uddannelsesniveau - szerligt pa
Thyholm, hvor 30 % af den voksne befolkning er kortuddannede mod 19 % i hele regionen,
mens 17 % har en mellemlang eller lang boglig uddannelse mod 28 % i hele regionen. Jo
lavere uddannelsesniveau, jo flere har erfaringsmaessigt darligt helbred og en stgrre belastning
for risikofaktorer. Derudover er et udtalt behov for forebyggelsestilbud pa Thyholm, fx er 25 %
af den voksne befolkning dagligrygere, mod 20 % i hele regionen ifglge Center for
Folkesundheds sundhedsprofil for 2010. Endvidere viser en lokal undersggelse fra 2008, at
tandsundheden blandt bgrn og unge pd Thyholm er signifikant darligere end i resten af
kommunen, ligesom skolesundhedsplejersken oplever et markant antal overvaegtige bgrn med
en generel usund livsstil.

Endvidere er udfordringen i Struer Kommune, at folkesundheden, som antydet ovenfor,
generelt er darlig. Sundhedsprofilen fra 2010 viser, at forekomsten af kroniske sygdomme er
hgj sammenlignet med regionen som helhed. 17 % er svaert overveaegtige svarende til 3200
borgere. 23 % ryger dagligt svarende til 4200 borgere. 24 % har et hgjt stressniveau svarende
til 4300 borgere.

Ovenneevnte forhold vurderes at have afggrende betydning for befolkningens sundhedstilstand,
og afledt heraf, hvilke sundhedsydelser borgerne har behov for. Samtidigt er det derfor meget
vigtigt, at der saettes stort fokus pa ansvar for egen sundhed, hvilket kan have en positiv
effekt for presset pa sundhedsvaesenet.

Det akutte beredskab

I alle regioner er der igangsat en proces med samling af specialer pa faerre og stgrre matrikler.
Formalet er bl.a., at modtagelsen af den akutte uselekterede patient samles i feelles
akutmodtagelser, hvor den rette diagnose og behandling igangsaettes tidligere end i dag.
Princippet er, at ndr det drejer sig om patienter med akut sygdom eller stgrre skader, skal
kvalitet ga frem for naerhed.

Samlingen af de akutte uselekterede patienter pa de feelles akutmodtagelser betyder, at der i
hele landet og i Region Midtjylland bliver leengere mellem de hospitaler, som kan modtage
patienter til akut behandling. Ved tildeling af midler fra Indenrigs- og sundhedsministeriet
pulje, er der netop lagt op til, at man iszer tilgodeser udkantsomrader med langt til naermeste
akutmodtagelse.



Udfordringen pa akutomradet bliver derfor at sikre nserhed og tryghed pa@ akutomradet - men
uden at det gar udover formalet med etableringen af de feelles akutmodtagelser, hvor kvalitet i
savel udredning og behandling gar forud for naerheden. Det kan bl.a. sikres gennem lokale
tilbud til mindre skader i f.eks. lzegehus samt et velfungerede praehospitalt beredskab.

Samarbejde og veerdier

Region Midtjylland og Struer Kommune vil derfor med denne ansggnings indhold, forsgge at
imgdekomme nogle af de problemstillinger, som borgerne i Struer Kommune, herunder pa
Thyholm, er en del af.

Allerede i dag er der et godt samarbejde mellem Region Midtjylland og Struer Kommune
gennem Sundhedsaftalerne, men derudover er der et gnske om bl.a. at skabe yderligere naere
sundhedstilbud for borgerne. Dette samarbejde, som ligger til grund for denne ansggning
bygger pa fglgende vaerdier:

Samarbejde
Handlekraft
Resultater
Tillid
Dynamik
Ansvar

Samarbejde

Vi vil samarbejde om at skabe mere sammenhangende og naere sundhedstilbud for borgeren
¢ mellem sektorer
e internt i sektorer

Handlekraft
Vi handler:
e ud fra initiativpligten - initiativet skal tages, der hvor borgeren/patienten fysisk
opholder sig
e med gensidig respekt for den anden sektors faglige vurdering
e med ansvarlighed, hvor vi ikke lover noget pa andre sektorers vegne, men tager
hensyn til relevante serviceniveau og kompetenceomrade

Resultater
Vi skaber resultater ved
o effektiv ressourceudnyttelse

e viden og evidens
e kvalitet
e dygtighed
Tillid
Vi sikrer og skaber tillid til hinanden gennem
e dialog
e gensidig respekt
Dynamik
Vi skaber og sikrer dynamikken i samarbejdet gennem
e udvikling
e dristighed
Ansvar

Vi understgtter borgerens ansvar for egen sundhed med




e viden
e egenmonitorering
e laering og mestring

>
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Kap. 2. @konomi

Nedenfor ses en samlet oversigt over den gkonomiske ramme, med rgdt er markeret de dele,
som indgar i ansggningen for Region Midtjylland og Struer Kommune.

OVERSIGT
FOR NARE SUNDHEDSTILBUD I NORDVESTJIYLLAND
LAGEHUSE (Thyholm og Struer by udggr 20,33 mio.kr.) 40,73
AKUTHUS LEMVIG 8,8
AKUTBIL STRUER 5,0
SUNDHEDS- OG AKUTHUS HOLSTEBRO
e Kommunale funktioner 31,8
e Regionale funktioner 18,5
e Fealles funktioner 5,4
e Regionspsykiatri 10,0
e Praktiserende laeger/praktiserende speciallaeger og
gvrige sundhedsaktgrer 6,0
Fezelles projekter for alle kommuner og Region Midtjylland
FIRST RESPONDERORDNING 1,4
TEKNOLOGIPROJEKT m.v. 10,0
KOMPETENCEPROJEKT 5,0
IALT: 142,63

Fra hvilken pulje den enkelte postering s@ges fra vil vaere angivet i de enkelte kapitler.



Kap. 3. Styrket prahospital indsats i Nordvestjylland - specielt malrettet borgerne
pa Thyholm og Jegindg

Saerskilt standpunkt:

I henhold til aftalen af den 8. juni 2010 mellem Regeringen og Dansk Folkeparti om
akutberedskab i Nordvestjylland sgger Region Midtjylland finansiering til et
ambulanceberedskab i dagtid 12 timer syv dage ugentligt bemandet med ambulanceassistent
og paramediciner stationeret i Struer by med henblik pa at sikre styrket og hurtigere
akutassistance pa Thyholm. Ordningen aflgser den eksisterende
hjemmesygeplejerskebaserede akutordning for Thyholm-omradet, som har veeret finansieret
af Region Midtjylland, og vil aflaste det eksisterende praehospitale beredskab i Holstebro og
Lemvig. Den regionale medfinansiering udggr hermed ca. 900.000 kr. pr. ar.

Region Midtjylland gor opmaerksom pa, at der ikke pa indevaerende tidspunkt kan anvises en
varig regional finansiering af ordningen udover stgtteperioden. Region Midtjylland noterer sig,
at det er neevnt specifikt i aftalen mellem Regeringen og Dansk Folkeparti, at der gnskes en
styrkelse af det praehospitale beredskab i Nordvestjylland i form af etablering af eksempelvis
et sddant beredskab. Det indebzerer, at der efter Region Midtjyllands opfattelse bgr foretages
en DUT-regulering svarende til det ansggte driftsbelgb, nar stgtteperioden ophgrer.

Der henvises i gvrigt til Region Midtjyllands budgetforlig for 2011, hvor det fremgar: "Der
udarbejdes i efter§ret 2010 en evaluering af effekten og kvaliteten af de praehospitale
ordninger i Region Midtjylland. Evalueringsrapporten forelaegges Regionsrddet ultimo 2010.
Der tages herefter stilling til behovet for eendringer i serviceniveauet i de enkelte ordninger,
idet der i gvrigt henvises til akutforliget, hvoraf det fremgdr, at der skal veere doegndaekkede
akutbiler ved alle feelles akutmodtagelser. Eventuelle merudgifter skal finansieres ved
kompenserende besparelser inden for sundhedsbudgettet. ”

Resume:
Formal:
e sikre borgerne pd Thyholm og Jegindg lige sd hurtig og kvalificeret hjeelp som andre
borgere i Nordvestjylland, ved alvorlig og akut sygdom eller skade
e sikre tryghed for borgerne pa Thyholm og Jegindg
e styrke den praehospitale indsats i hele Nordvestjylland

Leverancer:
e etablering af ambulanceberedskab bemandet med laegeassistent og paramediciner,
stationeret i Struer By.

Ressourcer:
Der ansgges fra puljen: 50 mio.kr. til udbygning af praehospitale beredskaber.

Etablering af ambulanceberedskab: 5,0 mio.kr.

I henhold til aftalen den 8.juni 2010 mellem Regeringen og Dansk Folkeparti fremgar, at:

"Parterne gnsker at styrke den preehospitale indsats i Nordvestjylland og vil derfor anvende en
del af de afsatte midler som bidrag til en forbedret deekning med ambulance og/eller akutbil fx
bemandet med paramediciner i omrdder med lange responstider og langt til naermeste faelles
akutmodtagelse. Det kan veere i form af en "flydende ressource"”, som kan bevege sig rundt i
et storre omrdde med henblik p8 lsbende at placere sig, hvor vagtcentralen kan se, at der
kommer til at mangle deekning. En akutbil og/eller ambulance bemandet med paramediciner
vil saerligt som en "flydende ressource” kunne nedseette responstiden i seerligt o-lignende



omr8der som Thorsminde, Thyholm og Thyborgn ved at aflaste de eksisterende lagebiler i
Lemvig og Holstebro".

I henhold til aftalen sgger Region Midtjylland og Struer Kommune finansiering til én akutbil
bemandet med ambulanceassistent og paramediciner stationeret i Struer by, med henblik pa
at sikre styrket og hurtigere akutassistance pa Thyholm. Ordningen aflgser den eksisterende
hjemmesygeplejerskebaserede akutordning for Thyholm-omradet, som har veeret finansieret af
Region Midtjylland, og vil aflaste de eksisterende beredskaber og akut- og lzegebiler i
Holstebro og Lemvig. Den regionale medfinansiering udggr hermed ca. 900.000 kr. pr. ar.

Ambulanceberedskabet udggr grundstammen i regionens prahospitale indsats.

Ambulanceberedskabet er suppleret af forskellige preehospitale ordninger, der har til formal
hurtigt at bringe specialkompetencer frem til patienten. De supplerende ordninger baseres pa
akutbiler, der er bemandet med anaestesisygeplejerske eller paramediciner, samt laegebiler
bemandet med specialleege og en redder, der fungerer som chauffgr og assistent.

Ambulanceberedskabet vil have base i Struer, og indgar som “flydende ressource” i regionens
samlede beredskab og i vagtcentralens disponering.

En flydende ressource vil kunne medvirke til at borgerne pa Thyholm og Jegindg ved alvorlig
og akut sygdom eller skade ogsd vil kunne fa lige s& hurtig og kvalificeret hjeelp som andre
borgere i Nordvestjylland.

Udgifter til etablering af et sadant ekstra ambulanceberedskab bemandet med
ambulanceassistent og paramediciner vil udggre et belgb pa 5 mio. kr.



Kap. 4. Laegehus Thyholm

Resume:

Formal:
e Sikring af naere sundhedstilbud pd Thyholm
e opnad de bedst mulige sundhedsmaessige effekter for borgerne/patienterne pa Thyholm
e Udvikling af praksisstruktur
e Sikring af laegedaekning

Leverancer:
e ombygning af det tidligere Hvidbjerg hospital p& Thyholm

Ressourcer:

Der ansgges fra puljen: 300 mio.kr. til Laegehuse, sundheds- og akuthuse i udkantsomrdder
tilpasset lokale forhold — som udgangspunkt til indkgb af apparatur samt til ombygning af
eksisterende bygninger.

Midler til ombygning af Hvidbjerg hospital til lzege- og sundhedshus: 3,25 mio.kr.

Der er i Region Midtjylland nogle sakaldte udkantsomrader, hvor det ma forudses, at der skal
ggres en saerlig indsats for at udvikle praksisstrukturen, sa der tilvejebringes en stgrre
kapacitet i de enkelte praksis, der kan bidrage til at sikre lzegedaekning til befolkningen og til,
at almen praksis kan varetage flest mulige akutte opgaver.

I de mere tyndtbefolkede omrader er omdrejningspunktet for den nzere akutte
sundhedsindsats de lokale praktiserende lseger, herunder laegevagten. Saledes vil almen
praksis i disse omrader skulle varetage borgernes behov for sundhedsydelser i de tilfeelde,
hvor der ikke er behov for specialiserede ydelser fra sygehuse, herunder diagnostik og
behandling af lettere skader og akutte tilstande.

En vaesentlig del af den saerlige indsats vil derfor veere etablering af moderne og tidssvarende
laegehuse med plads til flere laeger og klinikpersonale, gerne i bygningsmeessigt faellesskab
med kommunale sundhedsfunktioner og gvrige sundhedsprofessioner i primaersektoren, sa der
bliver tale om lzege- og sundhedshuse med et taet samarbejde mellem de forskellige sektorer
og professioner. Det er forventningen, at etablering af sddanne rammer vil forgge
mulighederne for at rekruttere laeger til udkantsomraderne.

Der findes i Hvidbjerg pa Thyholm en enkelt laegepraksis bestaende af to laeger, men praksis
er i besiddelse af et ekstra ydernummer, som det endnu ikke har vaeret muligt at rekruttere en
laege til. Praksis har pr. 1. august 2010 i alt 3.007 tilmeldte patienter. Praksis gnsker dels at fa
besat sit ledige ydernummer, og dels at have mulighed for fortsat at have en uddannelseslaege
tilknyttet.

Thyholm er kendetegnet ved at have nogle saerlige udfordringer i forhold til plejekreevende
aldre samt kronisk syge patienter. Praksis oplever derfor ogsa at de far flere opgaver i forhold
til saerligt de aeldre patienter samt i forhold til patienter med kroniske sygdomme. Praksis
mener pa den baggrund, at det er ngdvendigt med bedre/stgrre fysiske rammer.

Af praksisplan for almen praksis i Region Midtjylland fremgar det, at: “Praksis p§ Thyholm
(kompagniskabspraksis med tre leeger) er placeret geografisk hensigtsmaessigt med henblik p&
at sikre leegedaekningen i den nordlige del af kommunen”.




I forhold til Region Midtjyllands strategi for sikring af laegedaekning i yderomraderne, er det
derfor at afggrende betydning, at der er fornuftige rammer for at drive laagepraksis pa
Thyholm, sdledes at det ogsa i fremtiden vil veere muligt at rekruttere alment praktiserende
laeger til Thyholm.

Projektbeskrivelse

For at imgdegd de ggede udfordringer samt at sikre bedre muligheder for rekruttering af
speciallaeger i almen medicin vurderer Struer kommune og Region Midtjylland, at det er
ngdvendigt at sikre bedre fysiske rammer om de naere sundhedstilbud pa Thyholm, samt at
sikre en bedre sammenhang mellem de sundhedstilbud som patienterne efterspgrger hos
henholdsvis de praktiserende lzeger og hos Struer kommune. En samlet laege- og sundhedshus
pa Thyholm vil medfgre faglige gevinster og rekrutteringsmaessige fordele i forhold til almen
praksis.

De praktiserende laeger vil vaere et omdrejningspunkt for et kommende laege- og sundhedshus
pd Thyholm. Almen praksis vil p& Thyholm vaere den primaere indgang i forhold til
handteringen af borgernes behov for sundhedsydelser, herunder i forhold til diagnostik og
behandling af lettere skader og akutte tilstande.

Der vil dog ogsa skulle taenkes forskellige kommunale funktioner ind i et kommende laege- og
sundhedshus, som vil kunne give en synergieffekt i forhold til handteringen af
sundhedsfremme, forebyggelse og en forstaerket indsats for de kronisk syge patienter.

Struer Kommune forestiller sig at den sundhedsfremmende og forebyggende indsats vil
komme til at bestd af patientuddannelser malrettet borgere med KOL, hjertekarsygdom,
diabetes, cancer mv. I relation hertil vil der veere individuelle, afklarende samtaler med
borgerne samt gruppeforlgb i form af undervisning og traening. I forlaengelse heraf vil der vaere
fokus p@ KRAM-faktorerne i form af tilbud om rygestop, veegtstop og lignende. Desuden vil der
veere indsatser for sygedagpengemodtagere og indsatser malrettet udvalgte malgrupper,
eksempelvis indsatser malrettet overvaegtige bgrn.

P& baggrund af ovenstdende ansgges der om midler til ombygning/renovering af det tidligere
Hvidbjerg Sygehus pa Thyholm. Sygehuset vil kunne danne en fornuftig og attraktiv ramme
om et leege- og sundhedshus med deltagelse af den eksisterende laegepraksis pa Thyholm (3
ydernumre) samt en raekke kommunale sundhedsfunktioner, jf. ovenstaende.

Grundideen med et samlet laege- og sundhedshus pa Thyholm er, at aktgrer fra almen praksis
og kommunen udgver deres arbejde fra en og samme matrikel, og at deres indbyrdes
relationer og samarbejde sigter pd at opnd de bedst mulige sundhedsmaessige effekter for
borgerne/patienterne pa Thyholm.

Thyholm er endvidere kendetegnet ved at veere et omrade med store afstande (ca. 22 km fra
Hvidbjerg til Struer). Der er sdledes behov for at ggre en seerlig indsats i dette omrade for at
sikre at borgerne kan fa leveret den ngdvendige behandling i naeromradet, og dermed ogsa
sikre borgernes tryghed.

Det tidligere Hvidbjerg sygehus rummer 354 m2 i stueplan og en tagetage pa 204 m2.

Foruden midler til ombygning/renovering af de bygningsmaessige faciliteter ansgges der om
midler til eksempelvis laboratorieudstyr, diagnostisk udstyr, genoplivningsudstyr og
telemedicinsk udstyr, som beskrevet i nedenstaende.

Hvidbjerg Sygehus er ejet af Struer kommune, og safremt ansggningen honoreres, foreslds det
at Struer kommune vil sta for udlejningen, samt beskrive de naermere vilkar for laegerne for
leje af lokaler i det tidligere Hvidbjerg sygehus.



Struer kommune bidrager med egenfinansiering i form af grund og eksisterende bygninger
Herudover bidrager region- og kommune til projektet med ressourcer i form af administration,
projekt- og byggestyring samt i forhold til at sikre en lokal forankring af projektet.

Aktgrerne i laege- og sundhedshuset vil fortsat arbejde indenfor deres eget
kompetenceomrade, men hvis man samler sundhedstilbuddene pa en matrikel, s vil det
medfgre nogle synergieffekter, fjerne nogle hindringer for samarbejde og optimere muligheden
for at samarbejde om det faelles mal - at sikre de bedst mulige sundhedsmaessige effekter for
borgere og patienter p& Thyholm.

Muligheden for at kunne etablere sig pa lejebasis i velindrettede klinikker, og dermed undga en
investering i praksislokaler antages at virke fremmende i forhold til rekruttering af alment
praktiserende lzeger.

Dertil kommer, at man med et samlet laege- og sundhedshus p& Thyholm nar et skridt
nermere mod det integrerede sundhedsvasen, hvor borgerne via en indgang kan komme i
kontakt med en lang raekke af de sektorer, der opererer pa sundhedsomradet.

Kommunale borgerrettede funktioner indenfor eksempelvis hjemmepleje, genoptraening,
sundhedsfremme og forebyggelse vil endvidere medvirke til at overgangen mellem sektorerne
bliver gnidningslgs. Der vil saledes kunne blive et udstrakt samarbejde mellem de alment
praktiserende lzeger og de kommunale sundhedstilbud.

Safremt denne ansggning honoreres gives der mulighed for at realisere visionen om et
fremtidigt laege- og sundhedshus pa Thyholm. Der er en lang raekke gode argumenter for, at
et samlet leege- og sundhedshus pa Thyholm er en god ide. Nogle af disse er oplistet i
nedenstaende:

e Et udbygget lzege- og sundhedshus pa@ Thyholm vil kunne vaere med til at sikre
borgernes tryghed i forhold til, at der fortsat vil vaere gode sundhedstilbud p& Thyholm.

e Thyholm har szerlige udfordringer i forhold til plejekreevende aeldre samt kronisk syge
patienter.

e Thyholm er et omrade der er kendetegnet ved store afstande. Halvgen er geografisk
afsondret fra resten af Struer kommune.

e Der er mulighed for at anvende eksisterende kommunale bygninger.

e Ft samlet laege- og sundhedshus vil kunne vaere med til at give et teet kommunalt-
regionalt samarbejde om sundhedsopgaven.

e Bedre faciliteter vil medvirke til at gge mulighederne for at rekruttere alment
praktiserende lzeger til Thyholm.

Tidsplan
Safremt ansggningen honoreres, vil ombygningen ske i Igbet af det farste halvar af 2011. Det
vurderes saledes, at ombygningen vil kunne ske indenfor 3-6 maneder.

Projektets gkonomi

Ombygning/renovering

Der ansgges om midler til ombygning af eksisterende bygninger til et laege- og sundhedshus i
det tidligere Hvidbjerg Sygehus, som er ejet af Struer kommune.
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Struer kommune har faet udarbejdet et forelgbigt budget for anlaegsgkonomien i projektet. En
ombygning/renovering af det tidligere Hvidbjerg sygehus til et moderne laege- og sundhedshus
vil estimeret belgbe sig til 3,0 mio.kr.*

Apparatur og udstyr

Foruden midler til kgb af de bygningsmaessige faciliteter ansgges der om midler til udstyr til
laege- og sundhedshuset i form af eksempelvis laboratorieudstyr, diagnostisk udstyr,
genoplivningsudstyr og telemedicinsk udstyr. Det er ngdvendigt for praksis at have adgang til
gode undersggelses- og behandlingsfaciliteter, safremt praksis skal veere i stand til at Igfte den
brede vifte af opgaver der forventes, herunder ogsd de mere akutte opgaver.

Almen praksis i yderomraderne varetager traditionelt akut behandling af en raekke mere
alvorlige akutte skader, sygdomstilstande og medicinske sygdomme, som det ogsa fremgar af
udmgntningsaftalen.

I forhold til at kunne handtere disse opgaver, og i forhold til at sikre nogle moderne og
fremtidssikrede praksis, ansgges der om midler til apparatur og udstyr.

De samlede udgifter til udstyr og apparatur forventes at vaere pa ca. 250.000 kr.

Opggrelse af arealbehov:
Arealbehov faelles laegeklinik 354 m2 bruttoareal

Forslag til anlaegsbudget

Ombygning/renovering af 3,0 mio. kr.

Hvidbjerg Sygehus

Apparatur og udstyr 0,25 mio. kr.
Samlet anlaagsudgift eks. moms 3,25 mio. kr.

Der ansgges derfor samlet om 3,25 mio. kr.

! Pris pr. m2: 558 m2 brutto/ombygningsfaktor 1,9 = 10.200 kr. pr. m2
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Kap. 4. Laegehus Struer

Resume:

Formal:
e Sikring af neere sundhedstilbud i Struer
e opna de bedst mulige sundhedsmaessige effekter for borgerne/patienterne i Struer
e Udvikling af praksisstruktur
e Sikring af laeegedaekning

Leverancer:
e opfgrelse af lzegeklinikker i nye eller eksisterende bygninger

Ressourcer:

Der ansgges fra puljen: 300 mio.kr. til Leegehuse, sundheds- og akuthuse i udkantsomréder
tilpasset lokale forhold — som udgangspunkt til indkgb af apparatur samt til ombygning af
eksisterende bygninger.

Midler til opfgrelse af laegeklinikker: 17,08 mio.kr.

Der er i Region Midtjylland nogle tyndtbefolkede omrader, hvor det ma forudses, at der skal
ggres en saerlig indsats for at udvikle praksisstrukturen, sa der tilvejebringes en stgrre
kapacitet i de enkelte praksis, der kan bidrage til at sikre lzegedaekning til befolkningen og til,
at almen praksis kan varetage flest mulige akutte opgaver.

I de mere tyndtbefolkede omrader er omdrejningspunktet for den nzere akutte
sundhedsindsats de lokale praktiserende lseger, herunder laegevagten. Saledes vil almen
praksis i disse omrader skulle varetage borgernes behov for sundhedsydelser i de tilfeelde,
hvor der ikke er behov for specialiserede ydelser fra sygehuse, herunder diagnostik og
behandling af lettere skader og akutte tilstande.

En vaesentlig del af den saerlige indsats vil derfor veere etablering af moderne og tidssvarende
laegehuse med plads til flere laeger og klinikpersonale, gerne i bygningsmeessigt faellesskab
med kommunale sundhedsfunktioner og gvrige sundhedsprofessioner i primaersektoren, sa der
bliver tale om lzege- og sundhedshuse med et taet samarbejde mellem de forskellige sektorer
og professioner. Det er forventningen, at etablering af sddanne rammer vil forgge
mulighederne for at rekruttere laeger til udkantsomraderne.

Der findes i Struer by 8 praksis. En kompagniskabspraksis med 4 lzeger, en
kompagniskabspraksis med 2 leeger samt 6 enkeltmandspraksis.

Af praksisplan for almen praksis i Region Midtjylland fremgar det, at: “Udviklingen i omr8det
forventes at ske med udgangspunkt i Struer by, hvor alle praksis med en enkelt undtagelse er
placeret. Flere praksis udtrykker gnske om samling af flere af byens praksis i et
sundhedscenter”.

Det er saledes helt i trad med Samarbejdsudvalgets praksisplan at forsgge at samle laegerne i
Struer by. Skal man sikre at det ogsa fremadrettet skal vaere muligt at rekruttere- og
fastholde laeger i Struer, sa er det ngdvendigt at der sker en strukturudvikling af almen praksis
i omradet.
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Projektbeskrivelse

For at imgdegd de ggede udfordringer samt at sikre bedre muligheder for rekruttering af
speciallaeger i almen medicin vurderer Struer kommune og Region Midtjylland, at det er
ngdvendigt at sikre bedre fysiske rammer om de neaere sundhedstilbud i Struer, at medvirke til
strukturudvikling i almen praksis samt at sikre en bedre sammenhang mellem de
sundhedstilbud som patienterne efterspgrger hos henholdsvis de praktiserende laeger og hos
Struer kommune.

En samlet laege- og sundhedshus i Struer vil medfgre faglige gevinster og
rekrutteringsmaessige fordele i forhold til almen praksis.

Aktgrerne i et samlet leege- og sundhedshus vil fortsat arbejde indenfor deres eget
kompetenceomrade, men hvis man samler sundhedstilbuddene pa en matrikel, sa vil det
medfgre nogle synergieffekter, fjerne nogle hindringer for samarbejde og optimere muligheden
for at samarbejde om det faelles mal - at sikre de bedst mulige sundhedsmaessige effekter for
borgere og patienter i Struer.

Muligheden for at kunne etablere sig pa lejebasis i velindrettede klinikker, og dermed undga en
investering i praksislokaler antages at virke fremmende i forhold til rekruttering af alment
praktiserende lzeger.

Dertil kommer, at man med et samlet leege- og sundhedshus i Struer nar et skridt neermere
mod det integrerede sundhedsvaesen, hvor borgerne via en indgang kan komme i kontakt med
en lang reekke af de sektorer, der opererer p& sundhedsomradet.

Efter droftelse med de nuvaerende laeger i Struer by, star det klart, at der er en generel
interesse for at blive samlet pa nogle faerre matrikler. Saledes har der ogsa tidligere veaeret en
proces i gang omkring muligheden for at lave et samlet behandler-/sundhedshus.

Jf. ovenstdende s& er der i Struer pt. 8 praksis. Den nuvaerende kompagniskabspraksis
bestdende af fire laeger har tilkendegivet, at de ikke gnsker at blive en del af et kommende
feelles laege- og sundhedshus. Udgangspunktet for et kommende projekt ma saledes veere, at
man forsgger at samle 6-8 leeger i et kommende laege- og sundhedshus.

Hvis man tager udgangspunkt i, at der skal veere plads til 6 lseger, s& skgnnes det, at der vil
vaere behov for ca. 550 netto m2.

I forhold til placering af et kommende leege- og sundhedshus i Struer har der vaeret drgftet
forskellige alternativer. Struer kommune og Region Midtjylland er dog enige om, at en Igsning
kunne veaere, at laege- og sundhedshuset bliver placeret i umiddelbar sasmmenhang med Struer
fritidscenter, hvor Struer kommune har planer om at placere en lang raekke sundhedstilbud,
som i dag er at finde i Struer sundhedscenter. Hvis man veelger denne Igsning, sa vil de
alment praktiserende laeger komme til at fungere side om side med en lang raekke kommunale
sundhedstilbud - til gavn for borgere og patienter i Struer.

De kommunale sundhedsfunktioner, som taenkes ind i et faelles laege- og sundhedshus er bl.a.
fglgende fire hovedopgaver; Forebyggende hjemmebes@g, Genoptraening, Hgreomsorg og
Sundhedsfremme og forebyggelse.

Herunder kommer en lang raekke kommunale indsatser i form af konkrete
projekter,eksempelvis kronikerindsatser, patientuddannelse, laerings- og mestringshold,
projekter malrettet bgrn og unge med overvaegtproblemer, vaegtstopradgivningskurser,
energitraening for kraeftpatienter, aktiveringsforlgb for lagtidssygemeldte, opfglgende
hjemmebesgg, tobaksforebyggelse og rygestopkurser, genoptraening af borgere mv.
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Projektet er stadig pa et indledende stadie, og er sdledes ikke detaljeret beskrevet. Det er
derfor heller ikke pa nuveaerende tidspunkt afklaret, om lgsningen indebzerer, at en del af
fritidscentret kan ombygges til laegeklinikker, eller om der alternativt bliver tale om en Igsning,
hvor der skal nyopfgres laegeklinikker pa en naertliggende grund i forhold til fritidscentret.

Der er derfor tale om en rammeansggning. Safremt denne honoreres vil Struer kommune,
Region Midtjylland og de interesserede praktiserende laeger ga i yderligere dialog om at lave
en faelles lgsning.

Struer Kommune bidrager med egenfinansiering i form af grund og evt. eksisterende
bygninger Herudover bidrager region og kommune til projektet med ressourcer i form af
administration, projekt- og byggestyring samt i forhold til at sikre en lokal forankring af
projektet.

Da projektet endnu ikke er detaljeret beskrevet, er belgbet der ansgges om, baseret pa et
estimat af hvad det vil koste at nyopfere laegeklinikker til 6 laeger. Som det fremgar, vil der
muligvis veere mulighed for at ombygge eksisterende lokaler, hvilket vil ggre Igsningen
billigere. Omvendt er der ogsa mulighed for at flere end 6 laeger vil deltage i en fzelles Igsning.

Hertil kommer ligeledes midler til eksempelvis laboratorieudstyr, diagnostisk udstyr,
genoplivningsudstyr og telemedicinsk udstyr, som beskrevet i nedenstdende.

Et kommende laege- og sundhedshus placeret i relation til fritidscenter Struer med deltagelse
af de praktiserende lzeger og en raekke kommunale sundhedsfunktioner vil kunne styrke de
neere sundhedstilbud i Struer by, og samtidigt bidrage positivt til rekruttering af alment
praktiserende lzeger til Struer by.

Tidsplan

Safremt ansggningen honoreres vil Struer kommune og Region Midtjylland i samarbejde med
de alment praktiserende laeger i Struer by igangsaette et udredningsarbejde, som skal munde
ud i et konkret projekt.

Der er derfor en forventning om, at projektet kan igangsaettes snarest muligt efter et eventuelt
tilsagn er modtaget.

Projektets gkonomi

Nybygning

Der ansgges om en ramme til opfgrelse af laegeklinikker - sandsynligvis i umiddelbar relation
til Fritidscenter Struer.

Der er foretaget et skgn over den samlede pris baseret pa, hvor mange laeger der skal
tilvejebringes kliniklokaler til. Der regnes med 150 netto m2 for den fgrste laege, mens der
regnes med gennemsnitligt 80 netto m2 for de gvrige lseger?. Denne vurdering baserer sig pa,
at hvis man samler flere laeger i feelles klinikker, s vil, antallet af ngdvendige m2 ikke stige
proportionalt, da man i stgrre lsegeklinikker vil kunne dele eksempelvis personalerum,
sekretariat, ventevaerelse mv. Prisen pr. brutto m2 er af regionens bygningskontor vurderet til
ca. 18.000 kr. ved nybyggeri.

Bygningskontoret i Region Midtjylland har vurderet udgifterne til, hvad det vil koste at
nyopfgre 550 netto m2 til laegeklinikker. Udgiften vurderes til 16,83 mio. kr>.

% Vurderingen af pladsbehovet, forholdet mellem brutto-netto m2 samt de anslaede priser pr. m2 er baseret pa et skgn foretaget af regionens
bygningskontor.
3550 netto m2 * 1,7 (brutto-nettofaktor) = 935 brutto m2 * 18.000 kr. = 16,83 mio. kr.
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Safremt der i stedet bliver mulighed for at ombygge eksisterende lokaler, sa vil der inden for
den ansggte ramme og under de angivne forudsaetninger kunne ombygges lokaler svarende til
8 alment praktiserende laeger.

Apparatur og udstyr

Foruden midler til kgb af de bygningsmaessige faciliteter ansgges der om midler til udstyr til
laege- og behandlerhuset i form af eksempelvis laboratorieudstyr, diagnostisk udstyr,
genoplivningsudstyr og telemedicinsk udstyr. Det er ngdvendigt for praksis at have adgang til
gode undersggelses- og behandlingsfaciliteter, safremt praksis skal veere i stand til at Igfte den
brede vifte af opgaver der forventes, herunder ogsd de mere akutte opgaver.

Almen praksis i yderomrdderne varetager traditionelt akut behandling af en raekke mere
alvorlige akutte skader, sygdomstilstande og medicinske sygomme, som det ogsa fremgar af
udmgntningsaftalen.

I forhold til at kunne handtere disse opgaver, og i forhold til at sikre nogle moderne og
fremtidssikrede praksis, ansgges der om midler til apparatur og udstyr.

De samlede udgifter til udstyr og apparatur forventes at vaere pa ca. 250.000 kr.

Opggrelse af arealbehov:
Arealbehov falles laegeklinik 935 m2 bruttoareal

Forslag til anlaegsbudget

Ombygning af fritidscenter 16,83 mio. kr.
Apparatur og udstyr 0,25 mio. kr.
Samlet anlaegsudgift eks. moms 17,08 mio. kr.

Der ansgges dermed samlet om 17,08 mio. kr.
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