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Punkt 9. Neeste mader
Punkt 10. Eventuelt

1. Godkendelse af dagsorden
Dagsordenen blev godkendt.

2. Placering af rygkirurgiske specialfunktioner i hhv. ortopaedisk Kirurgi
0g neurokirurgi

Behandling:
Til droftelse

Sagsfremstilling:

Sundhedsstyrelsen udsendte Sundhedsstyrelsens vurdering af ansggningsma-
teriale for de rygkirurgiske funktioner i ortopaedisk kirurgi og neurokirurgi
den 21. december 2010. Der har efterfglgende vaeret en indsigelsesrunde,
hvor det har vaeret muligt skriftligt at fremkomme med nye vasentlige oplys-
ninger over for Sundhedsstyrelsen.

Sundhedsstyrelsen har gennemgaet de indkomne indsigelser fra regioner og
private sygehuse om varetagelse af de rygkirurgiske specialfunktioner, og har
truffet sin beslutning om placering af specialfunktioner.

Sundhedsstyrelsen har udarbejdet reviderede specialevejledninger for de to
specialer, hvoraf det fremgar hvilke sygehuse, der fremover kan varetage
rygkirurgiske specialfunktioner. Forslagene fremgar med synlig korrektur-
funktion af de vedlagte specialevejledninger. Som supplement til specialevej-
ledningerne vedleegges Sundhedsstyrelsen interne oversigt over indsigelser til
orientering for Det Radgivende Udvalg.

Sundhedsstyrelsen skal bede om Det Réadgivende Udvalgs kommentarer. Nar
Sundhedsstyrelsen har modtaget radgivning fra Det Radgivende Udvalg, vil
styrelsen traeffe endelig beslutning om placering af de rygkirurgiske special-
funktioner og derefter afgive svar til ansggerne samt udsende specialevejled-
ninger for de to involverede specialer.

Bilag:

Bilag 1/2011: Specialevejledning for ortopaedisk kirurgi

Bilag 2/2011: Specialevejledning for neurokirurgi

Bilag 3/2011: Indsigelsesskema for rygkirurgiske specialfunktioner i ortopzedisk ki-
rurgi og neurokirurgi

Beslutning/draftelse:

Organisationen af Laegevidenskabelige Selskaber gav udtryk for, at der var
tale om et fagligt godt resultat. Der var i gvrigt ingen kommentarer til de re-
viderede specialevejledninger.

3. Statusrapporter og monitorering af specialfunktioner

Behandling:
Til droftelse
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Sagsfremstilling:

Sundhedsstyrelsen er aktuelt i gang med at udvikle en model for opfalgning
pa specialfunktionerne, herunder bl.a. via statusrapporter. I Sundhedsstyrel-
sen aktuelle arbejde med statusrapporter indgar planlegning af statusrappor-
ter for 2011, afklaring af form og indhold for fremtidige statusrapporter samt
et udviklingsprojekt vedrerende udarbejdelse af grundlag for anvendelse af
eksisterende data (monitoreringsdata).

Sundhedsstyrelsen har beskrevet status, krav og planer for det kommende ar-
bejde med statusrapporter i vedlagte notat, som efter drgftelse i Det Radgi-
vende Udvalg for Specialeplanlegning d. 15. december 2010, er udsendt til
regioner og private sygehuse. Styrelsen vil pa et senere tidspunkt drgfte kon-
kret form og indhold af statusrapporterne med Den Regionale Baggrunds-
gruppe og Det Radgivende Udvalg for Specialeplanlagning.

Sundhedsstyrelsen planlaegger at etablere en monitorering af regionernes og
de private sygehuses implementering af Sundhedsstyrelsens specialeplan
geeldende fra 2011. Monitoreringen vil blive sammentaenkt med statusrappor-
terne i en samlet tilbagevendende opfglgning pa specialeplanen.

Monitoreringen udvikles trinvist pa grundlag af indhentede erfaringer. | for-
ste version overvejes det at inkludere fa udvalgte funktioner inden for et af-
graenset antal specialer.

Sundhedsstyrelsen forventer, at styrelsens arbejde med statusrapporterne og
dermed monitoreringen sker med lgbende inddragelse af Den Regionale
Baggrundsgruppe, Det Radgivende Udvalg og Videnskabelige Selskaber.

Principperne for monitoreringen og planerne for det kommende arbejde med
monitoreringen er beskrevet i vedlagte notat. Notatet har veeret drgftet med
regionerne i Den Regionale Baggrundsgruppe. Sundhedsstyrelsen gnsker li-
geledes Det Radgivende Udvalgs radgivning i relation hertil serligt med fo-
kus pa den beskrevne udviklingsproces.

Bilag:
Bilag 4/2011: Notat ”Sundhedsstyrelsens monitorering af specialfunktioner” af 20.
januar 2011

Beslutning/draftelse:
Region Midtjylland bemarkede, at notatet omtaler nye registreringer og
fremfarte, at det var vaesentligt at undga dette sa vidt muligt.

Region Syddanmark anfarte, at det er vaesentligt, at der i monitoreringen
etableres et grundlag for den fremtidige specialeplanlaegning, og at den eksi-
sterende registreringspraksis, herunder diagnosekodning, ikke er tilstraekke-
ligt til at sikre dette. Regionen arbejder internt med at tilvejebringe et regi-
streringsgrundlag for monitorering af regionsfunktionerne, og finder at dette
arbejde har flere paralleller til Sundhedsstyrelsens monitorering af special-
funktioner.

Region Nordjylland bemarkede, at det er veesentligt, at der sker en drgftelse
af de forste datatraek, saledes at det sikres, at disse giver en reel afspejling af
aktiviteten.
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Organisationen af Laegevidenskabelige Selskaber gav udtryk for, at det er
vigtigt at arbejdet settes i gang og, at man gerne indgar i et arbejde om at
udvikle en fagligt relevant registrering.

Det Radgivende Udvalg fandt overordnet set Sundhedsstyrelsens model for

udvikling af monitorering af specialeplanen fornuftig. Side 4

19. april 2011

. . . Sundhedsstyrelsen
Sundhedsstyrelsen noterede sig kommentarerne og gav udtryk for enighed i

gnsket om at begraeense omfanget af nye registreringer mest muligt og sa vidt
muligt helt undga sadanne. Sundhedsstyrelsen bemarkede, at udvikling af
monitorering naturligvis vil ske med fortsat radgivning fra Det Radgivende
Udvalg.

4. Evaluering af specialeplanlaegningsprocessen

Behandling:
Til dreftelse

Sagsfremstilling:

Specialeplanen er med faerdiggarelsen af de rygkirurgiske funktioner i orto-
paedisk kirurgi og neurokirurgi samt den netop udsendte opsamlende ansgg-
ningsproces ved at vere i mal. Det har vaeret en kompliceret proces strakt
over flere ar og med mange delelementer og mange aktarer.

Med henblik pa at sikre erfaringsopsamling til brug for fremtidige speciale-
planlzegningsrunder er der behov for evaluering af specialeplanlagningspro-
cessen, og vedlagte bilag skitserer de mulige rammer for en sadan evaluering.

Der vil vaere tale om en procesevaluering med henblik pa at identificere om-
rader hvor processerne fremover kan tilretteleegges bedre under hensyntagen
til bedst mulig kvalitet med mindst muligt ressourceforbrug

Sundhedsstyrelsen vil i den forbindelse gerne hare Det Radgivende Udvalgs
kommentarer til styrelsens skitse af evalueringen. Notatet har ogsa veeret
draftet pa seneste mgde i Den Regionale Baggrundsgruppe.

Bilag:
Bilag 5/2011: Notat "Evaluering af specialeplanlagningsprocessen. Oplag til draf-
telse i Det Radgivende Udvalg” af 20. januar 2011

Beslutning/draftelse:

Sundhedsstyrelsen beskrev kort sine forventninger om at foretage en proces-
evaluering af specialeplanleegningen, der vil blive forelagt savel Det Radgi-

vende Udvalg som Den Regionale Baggrundsgruppe. Formalet med evalue-

ringen er at opsamle laering til brug for fremtidig specialeplanlzegning.

Sundhedsstyrelsen kunne oplyse, at styrelsen ogsa internt laver en evaluering
af specialeplanlaegningsprocessen, og det blev aftalt, at savel Det Radgivende
Udvalg som Den Regionale Baggrundsgruppe far lejlighed til at se evt. kon-
klusioner fra denne, nar den foreligger.

Region Nordjylland gav udtryk for, at det var vasentligt ogsa at undersgge
holdningen til processen blandt klinikerne. Der var bred tilslutning til dette



synspunkt, ligesom der var enighed om, at det er regionerne, der forestar
denne evaluering.

Organisationen af Laegevidenskabelige Selskaber bemarkede, at man patan-
ker en intern evaluering af sin deltagelse i specialeplanleegning med serligt

fokus pa udarbejdelsen af specialerapporterne. Side 5
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. . . Sundhedsstyrelsen
Sundhedsstyrelsen forventer at igangseette evalueringen efter sommerferien.

5. Sundhedsstyrelsens sagkyndige som medlemmer af Radgivende Ud-
valg

Behandling:
Til droftelse

Sagsfremstilling:

Repraesentant for LVS Klinikchef Anders Fink-Jensen er pr. 1. januar 2011
blevet udpeget som Sundhedsstyrelsens sagkyndige i psykiatri. Anders Fink-
Jensen skal saledes radgive Sundhedsstyrelsen pa det psykiatriske omrade, og
repraesenterer i den forbindelse styrelsen og ikke LVS.

Sundhedsstyrelsen skal hgre Udvalgets principielle holdning til om et med-
lem af Udvalget ogsa kan fungere som sagkyndig for styrelsen.

Beslutning/draftelse:

Sundhedsstyrelsen anfgrte indledningsvist, at man finder det uproblematisk,
at et medlem af Udvalget tillige fungerer som sagkyndig for styrelsen, idet de
almindelige habilitetsregler naturligvis ger sig geeldende. Det er styrelsens
opfattelse, at det primaert er Organisationen af Laegevidenskabelige Selska-
ber, der ma tage stilling til dette spgrgsmal. Der var enighed om dette syns-
punkt, og Organisation af Legevidenskabelige Selskaber vil drgfte dette
spergsmal internt.

6. Status pa notat fra Region Midtjylland og Region Hovedstaden om
Kronisk treethedssyndrom (CFS/ME)

Behandling:
Til droftelse

Sagsfremstilling:

Sundhedsstyrelsen nedsatte medio 2008 en tveergaende arbejdsgruppe vedrg-
rende kronisk trethedssyndrom eller ME/CFS. Arbejdsgruppen havde til op-
gave at komme med et opleg til det videre arbejde med en struktur for denne
patientgruppe, som ikke er forankret i ét bestemt lzegeligt speciale, og som
derfor ofte star uden tilbud fra sundhedsvaesenet.

Arbejdsgruppen har i oplaeegget bl.a. lagt veegt pa tveerfaglighed i udredning,
behandling og rehabilitering af disse patienter involverende almen medicin,
psykiatri, neurologi, intern medicin: reumatologi, intern medicin: infektions-
medicin, peaediatri, anastesiologi/smertespecialist og socialmedicin. Ligeledes
ber alle behandlere have mulighed for at fa radgivning og bistand fra en mere
central, tvaerfaglig enhed med et samarbejde pa tveers af regionerne.



Pa mgader i Det Radgivende Udvalg for Specialeplanlagning og Den Regio-
nale Baggrundsgruppe blev det aftalt, at Region Hovedstaden og Region
Midtjylland i feellesskab udarbejder et notat om en mulig organisering af en
videnscenterfunktion for ME/CFS. Sundhedsstyrelsen gnsker Udvalgets
kommentarer til notatet fra de to regioner. Notatet har ogsa veret draftet pa

seneste mgde i Den Regionale Baggrundsgruppe. Side 6
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Bilag:
Bilag 6-8/2011Fzlles notat fra Region Midtjylland og Region Hovedstaden vedr.
ME/CFS inklusiv fglgebrev og budget (i alt 3 dokumenter)

Beslutning/draftelse:

Notatet har tidligere veeret behandlet i Den Regionale Baggrundsgruppe, hvor
der var tilslutning til de to regioners forslag til en mulig organisering af to vi-
denscentre.

Det blev pa madet oplyst, at regionerne gnsker at drgfte emnet endnu en gang
i Den Regionale Baggrundsgruppe i april, og at der kan blive behov for, at
Sundhedsstyrelsen kommer med en udmelding om den fremtidige varetagelse
og organisering af omradet. Der vil blive fulgt op pa emnet pa naste mgde i
Radgivende Udvalg.

7. Meddelelser fra Sundhedsstyrelsen

Vurdering af kapacitet og ventetider pa respirationscentrene
Sundhedsstyrelsen blev af Indenrigs- og Sundhedsministeriet anmodet om at
foretage en vurdering af kapacitet og ventetider pa respirationscentrene.
Sundhedsstyrelsen afleverede sin vurdering til ministeriet den 13. december
2010. Ministeriet har efterfalgende bedt Sundhedsstyrelsen om at nedseette en
arbejdsgruppe, som skal se pa lgsningsforslag til kapacitetsproblemerne pa
omradet. Styrelsen forventer at nedsatte arbejdsgruppen i foraret 2011.

Bilag:
Bilag 9/2011: Udvikling og behov for undersagelse og behandling af kronisk respira-
tionsinsufficiens pa de hgjtspecialiserede centre

Beslutning/draftelse:

Sundhedsstyrelsen orienterede om styrelsens evaluering af respirationscent-
rene, herunder evalueringens konklusioner om lgsningsmuligheder for de nu-
vaerende kapacitetsproblemer, samt om at styrelsen forventer at nedsatte en
arbejdsgruppe derom.

Region Midtjylland og Region Hovedstaden oplyste, at man forventer at
kunne gge kapaciteten pa de to respirationscentre, og at man har nedsat en
samarbejdsgruppe mellem centrene.

Rapport om PTSD

Sundhedsstyrelsen har udarbejdet en rapport om PTSD (post-traumatic stress
disorder), som blev sendt i hgring i juli 2010 med frist d. 15. september 2010.
Rapporten anbefaler bl.a., at PTSD varetages tre steder i landet pa hgijt speci-
aliseret niveau. Sundhedsstyrelsen har offentliggjort den endelige rapport




medio november. Det kan ydermere oplyses, at de gkonomiske rammer for
de hgjtspecialiserede tilbud er fastlagte.

Beslutning/draftelse:

Sundhedsstyrelsen orienterede kort om, at rapporten, der tidligere har veeret
forelagt Det Radgivende Udvalg, nu efter endt hgring er offentliggjort. Der
var ingen kommentarer hertil.

8. Meddelelser fra medlemmerne af Det Radgivende Udvalg for Specia-
leplanleegning

Region Hovedstaden oplyste, at man medio marts forventer at sende hospi-
tals- og psykiatriplan 2020 i hgring.

9. Neeste mader
Naste mgde i Det Radgivende Udvalg for Specialeplanlegning er torsdag
den 26. maj kl. 13 — 16, i Sundhedsstyrelsens mgdelokale 501.

Det blev besluttet at mgdet i december flyttes fra den 8. til den 1. december
kl. 13 - 16 i Sundhedsstyrelsen.

10. Eventuelt
Der var ingen bemarkninger under eventuelt.
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