&

SUNDHEDSSTYRELSEN 2021

Arsrapport 2020
v+o



Arsrapport 2020

© Sundhedsstyrelsen, 2021.
Publikationen kan frit refereres
med tydelig kildeangivelse.

Sundhedsstyrelsen
Islands Brygge 67
2300 Kgbenhavn S

www.sst.dk

Elektronisk ISBN: 978-87-7014-281-6
Sprog: Dansk

Version: 1,0

Versionsdato: 19.03.2021

Format: pdf

Udgivet af Sundhedsstyrelsen,
Marts 2021


http://www.sst.dk/

Arsrapport 2020 Sundhedsstyrelsen Side 3

Indholdsfortegnelse

0T o o OO RTRR 4
1 Pategning af det samlede regnskab ..o 6
A = 1 =Y 11 o SRR 7
2.1 Praesentation af VIrKSOMNEEN ..........ooiiiiiiiiiii e 7
2.2 LedelSESDEIEtNING .....coieiieiieiie ettt 8
2.3 KerneopgaVer OQ MESSOUICEN .......uuuuttiieesiiirtreeeteesssaattreeeeeesssassrreeeseesssanasssseeesesssannes 12
SV F- 1= Vo oo 4 1= (1o [T 15
2.5 Forventninger til det KOMMENAE &I .......ccevivvieiieer ettt 28
G T (o | 1] = o T PSPPSRI 32
3.1 Anvendte regnSKabSPrakSIS .........coieiiiiiiiiiiiie e 32
3.2 ReSURAIOPGBIEISE MV....oiiiiiiiiiiiiie et st 33
3.3 BAIANCEN ... et 35
3.4  EgenkapitalfOorkIaring .........ocoeeo i 38
3.5  Likviditet 0g IANErAMME......c..ceiiiieiiiitii ettt e 39
3.6 Opfalgning Pa IBNSUMSIOft .........c.cciriiiiiieiieers e 39
3.7 BevillingsSregnSKaDet...........ooeiiiiii e 40
R =1 = o TSRO P PSPPI 63
4.1 Noter til resultatopggrelse 0g balance ..o 63
4.2 Indteegtsdeekket VIFKSOMNEM ........cccoiiiiiiiiiiii s 65
4.3 Gebyrfinansieret ViIrkSOMNEd............ocviiiiiiiiiiii s 66
4.4  Tilskudsfinansierede aktiVIteter ..........coovieiieiier e 67
4.5 Overfart overskud for underkonti med satspuljemidler ..........cccoooeiiiiiiiiicineeee 69
I 1 o .4 (0 1= 11T T = PSP 70
4.7 Administrerede tilskudsordninger og lovbundne ordninger........ccccccecevevicieee e, 71



Arsrapport 2020 Sundhedsstyrelsen Side 4

Forord

Sundhedsstyrelsens arsrapport giver en overordnet gennemgang af vores vaesentlige
faglige og gkonomiske resultater i 2020.

Det har veeret et seerligt &r, hvor Sundhedsstyrelsens stgrste opgave uden sammenlig-
ning har veeret handtering af COVID-19. Dette afspejler sig i styrelsens gkonomiske re-
sultat i 2020, hvor vi gér ud af aret med et overskud p& 30,7 mio. kr. Overskuddet skyl-
des, at der ikke har veeret haender nok til at lgse alle de opgaver, vi oprindeligt havde
planlagt at gennemfare i 2020, da mange har veeret travit optaget af ekstraordinaere CO-
VID-19 opgaver. Vi har til gengeeld lgst ekstraordinaere COVID-19 opgaver for mere end
100 mio. kr., som Sundhedsstyrelsen har faet deekket af ekstra bevilling.

Sundhedsstyrelsen fik tidligt i januar de fgrste meldinger om udbrud af ny coronavirus i
Kina, i februar s vi det fgrste tilfzelde af smitte i Danmark og i marts konstaterede WHO,
at der var tale om en global pandemi. Dette blev begyndelsen pa et ar, som forandrede
verden. Sundhedsstyrelsen har i 2020 lagt en enorm indsats for at hjeelpe Danmark godt
igennem epidemien. Vi har veeret en fast del af det nationale COVID-beredskab sammen
med andre centrale myndigheder, vi har radgivet om handtering af epidemien, og vi har
med hgj faglighed og i samrad med de mange andre aktarer p4 omradet udarbejdet de
mange retningslinjer og anbefalinger, som sundhedsveesen, kommuner og borgere har
orienteret sig efter. Herudover har Sundhedsstyrelsen gennemfgrt en af de starste bor-
gerrettede informationsindsatser nogensinde i Danmark, ogsa set pa tveers af sektorer.
Med vores gade rad, anbefalinger, retningslinjer, videoer m.v. er vi naet bredt ud til alle
grupper i Danmark. Jeg er utrolig stolt af denne indsats.

| 2020 er det, til trods for det vedvarende fokus pd COVID-19, ogsa lykkedes Sundheds-
styrelsen at Igse en lang raekke andre vigtige opgaver for sundheden i Danmark. Vi har
blandt andet taget vigtige skridt i arbejdet med ulighed, psykiatri, funktionelle lidelser, de-
mens samt veerdighed pa zeldreomradet. Der har veeret sveere vilkar for disse opgaver.
Mange af vores samarbejdspartnere i faglige miljger, kommuner og regioner har ligesom
Sundhedsstyrelsen haft travit med at handtere epidemien og dens mange konsekvenser,
og vi har kun i begreenset omfang kunne mgdes og besgge hinanden fysisk. Derfor er jeg
ogsa seerligt stolt af, at vi trods disse sveere vilkar har kunne holde en hgj kvalitet i vores
arbejde, og at vi har gennemfgrt mange af vores planlagte aktiviteter pa nye og anderle-
des mader.

| 2020 gennemfgrte Sundhedsstyrelsen en evaluering af vores arbejdsmiljg, ledelse og
trivsel (ALT), som kunne sammenlignes med den tilsvarende evaluering i 2018. Den viste
spor af et stort arbejdspres som har preeget aret, der er gdet, men den viste ogsa, at vi
fortsat har en meget steerk social kapital i Sundhedsstyrelsen med stort engagement i
lzsning af kerneopgaven og stor tillid pa tvaers af organisationen og mellem ledelse og
medarbejdere. Det er afgarende faktorer for at komme i mal med de store opgaver, vi har
ansvar for at lgse.

| de kommende ar st&r Sundhedsstyrelsen foran flere meget komplekse opgaver, som
kreever et steerkt fagligt strategisk fokus. Direktionen valgte derfor i slutningen af 2020 at
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gennemfgre en stgrre omorganisering, hvor to store centre blev delt i 5 mere fagligt foku-
serede enheder, samtidigt med at vi oprettede en ny kommunikationsenhed. Den nye or-
ganisering betyder en strategisk styrkelse af en raekke omrader bl.a. beredskab, smit-
somme sygdomme, eldre, uddannelse, psykiatri, ulighed og kommunikation. Jeg gleeder
mig til at se potentialerne i de nye enheder udfolde sig i 2021.

™

A Y
A\
‘.L~

\; \J
Sgren Brostram
Direktar
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1 Pategning af det samlede
regnskab

Arsrapporten omfatter de hovedkonti p& Finansloven, som Sundhedsstyrelsen, CVR
12070918, er ansvarlig for, herunder § 16.11.11. Sundhedsstyrelsen og de hovedkonti,
der fremgar under afsnit 3.7 Bevillingsregnskabet. Dertil hgrer ogsa regnskabsmeessige
forklaringer, som skal tilga Rigsrevisionen i forbindelse med bevillingskontrollen for 2020.

Der tilkendegives hermed:

e At arsrapporten er rigtig, dvs. at arsrapporten ikke indeholder vaesentlige fejlinformati-
oner eller udeladelser.

e At de dispositioner, som er omfattet af regnskabsafleeggelsen, er i overensstemmelse
med meddelte bevillinger, love og andre forskrifter samt med indgaede aftaler og
seedvanlig praksis.

e Atder er etableret forretningsgange, der sikrer en gkonomisk hensigtsmeaessig for-
valtning af de midler og ved driften af de institutioner, som er omfattet af arsrappor-
ten.

havn den 19. marts 2021 Kgbenhavn den 18. marts 2021

!x . / "/I
v 1Py /C/Wa
I /V
Saren Brostrgm, direktar Svend Seerkjeer, departementschef

Sundhedsstyrelsen Sundhedsministeriet
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2 Beretning

2.1 Preesentation af virksomheden

Sundhedsstyrelsen er en styrelse under Sundhedsministeriet, hvis hovedformal navnlig
er:

e at radgive sundhedsministeren samt andre myndigheder i sundheds- og visse social-
faglige spgrgsmal,

e atvejlede om udfgrelsen af sundheds- og visse socialfaglige opgaver,

o atfastlaegge regler for uddannelsen af laeger og andet sundhedspersonale,

e ativeerkseette evalueringer mv. med henblik pa at fremme kvalitetsudvikling og mere
effektiv ressourceanvendelse i sundhedssektoren,

o at fastseette krav til specialfunktioner i sygehusvaesenet med henblik pa en hensigts-
maessig sundhedsplanleegning,

e atinformere om folkesundhedsmaessige forhold,

e atsikre, at arbejdstagere, patienter og befolkningen som helhed samt dyr og miljg be-
skyttes mod skader fra ioniserende straling,

e at radgive sundhedsministeren og andre myndigheder om og udvikle socialfaglige
indsatser pa aeldreomradet, herunder tilbud om personlig pleje og praktisk hjeelp, fo-
rebyggelse, rehabilitering og genoptraening mv., samt administrere certificering af fri-
plejeboligleverandgrer.

Styrelsen blev grundlagt i 1909 og har eksisteret i den nuveerende form siden 8. oktober
2015.

Administration af opgaver varetages primeert efter:

e Sundhedsloven, jf. LBK nr. 1188 af 2. september 2016 med senere aendringer.

e Lovnr. 23 af 15. januar 2018 om ioniserende straling og stralebeskyttelse.

e Lovnr. 170 af 16. maj 1962 om nukleare anleeg (Atomanleegsloven).

e Lov om social service, jf. LBK nr. 798 af 7. august 2019 med senere gendringer.

e Lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed, jf. LBK
nr. 713 af 8. juli 2019 med senere aendringer.

e Lov om anvendelse af tvang i psykiatrien, jf. LBK 936 af 2. september 2019 med se-
nere aendringer.

¢ Lov om foranstaltninger mod smitsomme og andre overfgrbare sygdomme, jf. LBK
nr. 1026 af 1. oktober 2019 med senere aendringer.

Der er desuden indteegtsdaekkede aktiviteter, der udlgber af den ordinaere virksomhed,
og hvor styrelsens uafheengighed ikke skannes at blive pavirket. Det er aktiviteter vedrg-
rende dosisovervagning af straleudsatte arbejdstagere og den faglige del af administrati-
onen af en raekke tilskudskonti og lovbundne konti. Sundhedsstyrelsen deltager i rele-
vante internationale fora i relation til bl.a. EU, WHO og nordisk samarbejde.
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Organisationen bestod i 2020 af enheder inden for tre faglige hovedomrader (forebyg-
gelse og stralebeskyttelse; rammer og radgivning vedr. sundhedsveaesenet; sociale ind-
satser for eeldre) samt faellesformal (direktion, skonomi). Opgaver inden for stralebeskyt-
telse varetages af enhed for Stralebeskyttelse, der er placeret i Herlev.

Ministeromradets regnskabsadministrative feellesskab (Koncernregnskab) er placeret i
Sundhedsstyrelsen.

Yderligere oplysninger om Sundhedsstyrelsen findes pad www.sundhedsstyrelsen.dk.

1.1.1. Sundhedsstyrelsens strategi
Sundhedsstyrelsens mission er "Sundhed for alle”.

Strategien er forankret omkring en grundforteelling om styrelsens fem grundveerdier (am-
bitigs, klog, modig, samarbejdende, naervaerende) og styrkepositioner. Alle veerdierne er
indbyrdes sammenhaengende og skal sdledes ses som en helhed:

e Vi har hgje ambitioner for sundheds- og seldreomradet

e Vifinder kloge lgsninger sammen med andre

e Viarbejder pa tveers af fagligheder for sektorer

e Viinvesterer viden og engagement

e Viteenker langsigtet, men handler hurtigt nar det kreeves
¢ Vi har faglig tyngde og mod til at forandre

Sundhedsstyrelsens styrkepositioner er:

¢ Helhed og sammenhang
Vi har et staerkt fokus pa helhed og sammenhaeng — for det enkelte menneske og for
vores feelles sundhed.

e Sammen med andre
Vi engagerer os. Vi investerer ressourcer, indsigt og viden. Vi gar forrest, men ikke
alene. Neerveer og steerke relationer er en forudsaetning i vores arbejde.

e Rammer og retning
Vi seetter rammer og retning pa sundheds- og seldreomradet. Vi har et saerligt an-
svar, hvor faglige lgsninger er sveere og kontroversielle. Vi formidler faglig konsen-
sus, men skaerer igennem, nar det kraeves.

2.2 Ledelsesberetning

Udbruddet af COVID-19 medfgrte primo 2020 et akut behov for indsatser for at imgdega

nogle af de udfordringer, som COVID-19 medfarte. Som felge af handtering af COVID-19
fik Sundhedsstyrelsen tilfart midler til en reekke ekstraordingere aktiviteter, i alt 113,8 mio.
kr. i 2020, som blev finansieret via aktstykker senest i december 2020.


http://www.sundhedsstyrelsen.dk/
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Sundhedsstyrelsens samlede gkonomiske resultat for 2020 er et mindreforbrug pa sam-
let 30,7 mio. kr., der primzert er en konsekvens af et mindreforbrug pa gremaerkede akti-
viteter og et mindreforbrug pa ordinaere aktiviteter, men ogsa et merforbrug relateret til
COVID-19.

Omstillingen af Sundhedsstyrelsens aktiviteter til gennemfgrelse af krisehandteringsbe-
redskabet for COVID-19 betad, at det var ngdvendigt at prioritere mere akutte COVID-19
indsatser. Disse indsatser daekker over initiativer ift. varetagelse af krisehandtering, gen-
nemfarelse af seerlig kommunikationsindsats, drift af myndighedsfeelles hotline samt gen-
nemfarelse af vaccinationsinformationsindsats samt hygiejne-indsats. Denne prioritering
af COVID-19 har samlet betydet, at styrelsen har reduceret udgifterne til Sundhedsstyrel-
sens ordinaere og gremeerkede aktiviteter i 2020.

De faglige resultater vurderes tilfredsstillende og gennemgas i afsnit 2.4. Da Sundheds-
styrelsen i 2020 ikke har vaeret omfattet af en resultatkontrakt, afrapporteres der alene pa
de veesentligste opgaver som Sundhedsstyrelsen har gennemfart i 2020 i afsnit om
malopfyldelsesvurdering.

2.2.1 @konomiske resultater
Sundhedsstyrelsen har i 2020 iveerksat ekstraordineere COVID-19-relaterede aktiviteter
forialt 120,6 mio. kr., hvoraf 113,8 mio. kr. er finansieret via ekstraordineere aktstykker.

Arets samlede gkonomiske resultat for Sundhedsstyrelsen er et mindreforbrug pa samlet
30,7 mio. kr. De gkonomiske hoved- og nggletal fremgar af tabel 1.

Mindreforbruget er primaert en konsekvens af, at COVID-19-relaterede aktiviteter har vee-
ret prioriteret, mens gvrige ikke akutte opgaver er blevet udskudt eller aflyst. Mindrefor-
bruget pa Sundhedsstyrelsens ordinzere aktiviteter pa basis-finansieringsomrader (Sund-
hedsstyrelsens udgifter ekskl. COVID-19 og andre gremaerkede midler) kan opggres til
16,2 mio. kr., mens mindreforbruget af gremaerkede midler (finansieret via aftaler pa de
arlige finanslove) kan opgeres til 20,6 mio. kr., og merforbruget relateret til COVID-19 kan
opgeres til 6,8 mio. kr., jf. tabel 1A, hvor det fremgar, at der ogsa er et mindreforbrug pa
0,7 mio. kr. pa gebyromradet og merforbrug pa 0,1 mio. kr. pa indteegtsdaekket virksom-
hed.

Mindreforbruget pa de ordinzere aktiviteter under basis-finansieringsomradet p& 16,2 mio.
kr. kan primzert henfgres til fokusering p& mere akutte COVID-19-relaterede aktiviteter,
saledes er en raekke opgaver pa forebyggelsesomradet (3,1 mio. kr.), hvor forskellige
kampagner er blevet nedskaleret eller aflyst, derudover ogsé opgaver inden for sygehus-
planleegning (3,3 mio. kr.), hvor revision af akutfunktioner, vejledning om hjemmesyge-
pleje, revision af vejledning af nye behandlinger, og Ti ars psykiatri plan er blevet ud-
skudt. Endvidere er ordinaere beredskabsaktiviteter og indsatser mod smitsomme syg-
domme (5,6 mio. kr.) ikke blevet gennemfgart pa det planlagte niveau i 2020.

Mindreforbrug af gremeerkede midler pa 20,6 mio. kr. kan primaert henfares til udsky-
delse af gremaerkede aktiviteter pa seldreomradet fra 2020 til 2021 for i alt 17,5 mio. kr.
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De veaesentligste gremzerkede aktiviteter pa aeldreomradet, som ikke blev fuldt gennem-
fart som planlagt i 2020, er initiativer vedr. udadreagerende adfaerd med fokus pa bor-
gere med demenssygdom (4,2 mio. kr.), initiativer under aftalen om den nationale de-
menshandlingsplan (3,4 mio. kr.), initiativer til styrkelse af social- og sundhedsuddannel-
sers image (2,2 mio. kr.), viderefgrelse af videnscenter for veerdig aeldrepleje (2,9 mio.
kr.) og forsggsordning med styrket frit valg pa aeldreomradet (2,3 mio. kr.). Af vaesentlige
mindreforbrug pa andre omrader kan nzevnes et samlet mindreforbrug pa 4,1 mio. kr.
vedr. en ekstern evaluering af puljen til afpravning af fremskudt regional funktion i bgrne-
og ungdomspsykiatrien, udvikling og afprgvning af veerktgijer til opsporing af mennesker
med psykiske lidelser og initiativer vedr. "Videnscenter pa transomradet”. P& en raekke
forskellige mindre omrader har der veeret et merforbrug pa i alt 2,0 mio. kr., hvilket er akti-
viteter, som er udskudt fra 2019, som blev gennemfgart i 2020.Merudgifterne pa 6,8 mio.
kr. relateret til COVID-19 er primeert relateret til genopblussen af COVID19-pandemien i
november og december og fornyet nedlukning af samfundet og handtering af yderligere
kampagner samt udsendelse af breve om vaccinationsprogram til den danske befolkning
i december 2020.

Tabel 1. Sundhedsstyrelsens gkonomiske hoved- og nggletal
mio. Kr.

Resultatopggrelse 2019 2020 GB2021
Ordineere driftsindteegter -246,4 -340,6 -239,3
- Heraf indtaegtsfart bevilling -204,3 -296,4 -195,7
- Heraf eksterne/interne indtaegter -23,2 -24,8 -25,0
- Heraf gebyr-indteegter -18,8 -19,4 -18,5
Ordineaere driftsomkostninger 237,8 305,3 252,7
- Heraf personaleomkostninger 124,6 132,7 135,1
- Heraf af- og nedskrivninger 1,8 2,5 2,6
- Heraf gvrige omkostninger 111,3 170,1 115,0
Resultat af ordinzere drift -8,6 -35,4 13,5
Resultat far finansielle poster -8,0 -31,3 9,5
Arets resultat 7,3 -30,7 9,5
Anleegsaktiver 12,9 11,7 12,3
Omseetningsaktiver (ekskl. likvider) 41,5 43,1 43,1
Egenkapital -25,4 -56,0 -56,0
Langfristet geeld -13,4 -12,0 -12,3
Kortfristet geeld -46,6 -126,2 -126,2
Lanerammen 15,8 12,0 12,3
Treek pa lanerammen (FF4) 12,9 11,7 12,3
Udnyttelsesgrad af lanerammen (pct.) 81,9 97,5 100,0
Bevillingsandel (pct.) 82,9 87,0 81,8

Personaleoplysninger
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Antal arsvaerk 200,0 203,4 207,3
Arsveerkspris (mio. kr.) (se note A) 0,6 0,7 0,7
Lgnomkostningsandel (pct.) 53,8 38,9 56,5
Lgnsumsloft (mio. kr.) (se note B) 132,6 163,5 168,5
Lanforbrug (mio. kr.) 124,6 132,7 135,1
KPl'er

Antal sygefravaersdage pr. ansat (inkl. langtids  syge) 8,4 9,2 -
Antal sygefravaersdage pr. ansat (ekskl. langtidssyge) 57 51 -

Kilde: Statens Koncern System (SKS). Grundbudget 2021 er oplyst inkl. forventede bevillinger p& Tilleegsbevilling 2021

Note A: Arsveerksprisen er udregnet inklusiv IV og ATA.

Note B: Tallet i 2019 er korrigeret pga. en fejl i SKS-rapporten. Tallet er inkl. IV og ATA. Lagnsumsloftet er angivet inklusiv akku-
muleret opsparing.

Sundhedsstyrelsens ordinaere driftsindteegter er steget fra 246,4 i 2019 til 340,6 mio. Kr. i
2020, hvilket primeert skyldes en stigning i den indtaegtsfarte bevilling. Bevillingen blev i
2019 forhgjet svarende til de ekstraordingere udgifter til COVID-19-indsatser p& i alt 113,8
mio. kr.

De ordineere driftsomkostninger er samlet steget fra 237,8 i 2019 til 305,3 mio. kr. i 2020.
Stigningen kan iszer henfares til en stigning i gvrige omkostninger pa 58,8 mio. kr. som
falge af den ekstraordingere kommunikationsindsats vedr. COVID-19.

Personaleomkostningerne er steget med 8,1 mio. kr., hvoraf 4,2 mio. kr. vedrgrer udbeta-
ling af over- og merarbejdstimer, hvilket er en direkte konsekvens af COVID-19 relate-
rede aktiviteter, hvor styrelsen har honoreret medarbejderes ekstraordineere indsatser
som fglge af COVID-19 i 2020. Almindelige lgnstigninger samt yderligere anseettelser ud-
ger 3,0 mio. kr. af stigningen fra 2019 til 2020.

Antallet af sygefraveersdage inkl. langtidssygemeldinger pr. ansat er steget fra 8,4 dage i
2019 til 9,2 dage i 2020. Det ligger ogsa hgjere end for hele ressortomradet under
Sundhedsministeriet, hvor den er 8,5 dage. Det er og har i 2020 veeret et opmaerksom-
hedspunkt, som Sundhedsstyrelsen ogsa i 2021 vil have stort fokus pa. Antallet af syge-
fraveersdage ekskl. langtidssyge er 5,1 dage pr. ansat, hvilket er pa niveau med hele res-
sortomradet, hvor den er pa 5,4 dage.

Tabel 1A. Fordeling af arets resultat pa finansieringskilder

Mio. kr. 2019 2020 2021
Basisbevilling (uk 10, 20 og 25) 6,9 -16,2 7,2
Gebyr (uk 11) 0,6 -0,7 -0,4
COVID-19 (uk 12) 0,0 6,8 0,0
remaerket bevilling vedr. satspulje og finanslovsaftaler (uk 10-87) -14,3 -20,6 3,5
Indtaegtsdeekket virksomhed (uk 90) -0,4 0,1 -0,7
Andre tilskudsfinansierede aktiviteter (uk 97) 0,0 0,0 0,0
Arets resultat i alt 7,3 -30,7 9,5

Tabel 1A viser Sundhedsstyrelsens resultat p& hovedfinansieringskilder for 2019 og 2020 samt det budgetterede resultat for
2021, som det fremgar af styrelsens Grundbudget 2021.
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Styrelsens budget for 2021 udviser et merforbrug pa 9,5 mio. kr. i forhold til bevillingen.
Merforbruget skyldes udskudte aktiviteter fra 2020 til 2021.

Der er i styrelsens budget for 2021 ikke indregnet udgifter til COVID-19 indsatserne (kri-
sehandtering, szerlig kommunikationsindsats, myndigheds-feelles hotline, vaccinationsin-
formationsindsats samt hygiejne-indsats), idet der knytter sig veesentlig usikkerhed til
estimeringen af disse udgifter. Sundhedsstyrelsen forventer dog, at det fortsat i en bety-
delig del af 2021 vil vaere ngdvendigt at viderefare COVID-19-indsatsen pa disse aktivi-
tetsomrader samt at indsatsen i 2021 forventes finansieret af ekstraordinzere aktstykker.

Sundhedsstyrelsen har i 2021 faet tilfart finansiering til lasning af en raekke opgaver,
hvoraf den veaesentligste er tilfgrsel af 18,5 mio. kr. til et Igft af sundhedsberedskabet. Be-
villingen er givet til at sikre et mere robust beredskab, som kan lgfte opgaverne forbundet
med varetagelsen af sundhedsberedskabet, herunder handtering af de mangeartede be-
redskabshaendelser, som bade rummer store og leengerevarende beredskabshaendelser
som COVID-19 samt kortvarige uvarslede haendelser som fx terror opgaver.

2.2.1.1 Hovedkonti

Tabel 2. Sundhedsstyrelsens hovedkonti

(Mio. kr.) B EL+TB Regnskab Overfart Oveljﬁ:(nl:l]g

Udgifter 222,6 115,0 337,6 313,3 0,0
16.11.11. Indteegter -41,2 0,0 -41,2 47,5 0,0
Balance 0,0 0,0 0,0 0,0 46,5
Administrerede ordninger
(Mio. kr.) 8| FL+TB megrakly || CYEIIEN GUEIENLD
ultimo
Udgifter 556,5 11,5 568,0
Indtaegter 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Balance 0,0 0,0 0,0 0,0 133,9

Kilde: Statens Koncern System (SKS)

2.3 Kerneopgaver og ressourcer

| tabel 3 vises ressourceforbruget i Sundhedsstyrelsen i 2020 struktureret efter kerneop-
gaverne i Finansloven for 2020.
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Tabel 3. Sammenfatning af gkonomi for Sundhedsstyrelsens op-
gaver

Andel af
Bevilling dvrige Omkost 2

Opgave 0: Hjeelpefunktioner samt generel
ledelse og administration

Opgave 1: Forebyggelse og stralebeskyt-

-51,1 -30,1 62,2 -19,1
telse
Opgave 2: Rammer og radgivning vedr. 1453 9.9 154,2 -0,9
sundhedsveesenet
Opgave 3: Sociale indsatser vedr. aeldre -43,6 -0,3 33,2 -10,7
| alt -296,4 -47,5 313,3 -30,7

Kilde: Statens Koncern System (SKS)

I gennemgangen af Sundhedsstyrelsens kerneopgaver i tabel 3 og nedenfor er indtsegter
og omkostninger for opgaveomrade 1-3 opgjort ekskl. hjzelpefunktioner, generel ledelse
og administration. De er i stedet angivet under opgave 0. Andre steder i rsrapporten er
omkostninger og indtaegter pa aktiviteter opgjort inkl. andele af hjeelpefunktioner mv. Det
geelder fx i bilag 4.2, 4.3 og 4.4.

2.3.1 Forebyggelse og stralebeskyttelse (opgave 1)

Bevillingen til formélet Forebyggelse og stralebeskyttelse var i 2020 pa 51,1 mio. kr. og
indteegterne var p& 30,1 mio. kr. (indtsegterne vedrgrer gebyrindteegter, salg af person-
dosimetriydelser samt tilskud fra Trygfonden til projektet Faelles om det frie ungdomsliv).
Samtidig var omkostningerne 62,2 mio. kr., hvilket giver et resultat i form af et mindrefor-
brug pa 19,1 mio. kr. Mindreforbruget er forarsaget af de mere akutte COVID-19 relate-
rede aktiviteter, hvilket har udskudt Sundhedsstyrelsens planlagte opgaver pa omradet til
2021(?).

Sundhedsstyrelsens opgaver vedr. forebyggelse og stralebeskyttelse blev i 2020 lgst af
enhed for Forebyggelse og enhed for Stralebeskyttelse. Sundhedsstyrelsen medbvirker til
at forbedre den danske befolknings generelle sundhedstilstand, livskvalitet og levevilkar
af betydning for folkesundheden gennem dokumentation, vidensformidling og understat-
telse af lokale forebyggelsestiltag. Konkret har Sundhedsstyrelsen udarbejdet forebyggel-
sespakker, som kommunerne kan benytte i deres forebyggelsesindsatser. Sundhedssty-
relsen gennemfarer ogsa selv tiltag, herunder i mindre omfang kampagner og andre in-
formationsindsatser, og styrelsen understgtter endvidere lgbende gennemfgrelsen af de
nationale sundhedsprofiler. Endvidere foretager Sundhedsstyrelsen tilsyn med stralekil-
der og straleudseettelse for at sikre, at arbejdstagere, patienter og befolkningen som hel-
hed samt dyr og miljg beskyttes mod skader fra ioniserende straling. Endelig deltager
Sundhedsstyrelsen aktivt i det europaeiske samarbejde ved at lgse konkrete opgaver pa
feellesskabets vegne og ved at deltage i videnskabelige komiteer og arbejdsgrupper, der
understgtter og er relevante i samarbejdet.
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2.3.2 Rammer og radgivning vedr. sundhedsvaesenet (opgave 2)

Bevillingen til Rammer og radgivning vedrarende sundhedsvaesenet var i 2020 pa 145,3
mio. kr. Bevillingen er i 2020 tilfgrt de ekstraordinaere midler til COVID-19 relaterede akti-
viteter. Hertil kommer indteegter pa 9,9 mio. kr. Omkostningerne var i 2020 pa 154,2 mio.
kr. Dette giver et mindreforbrug pa 0,9 mio. kr.

Sundhedsstyrelsens opgaver vedr. rammer og radgivning ift. sundhedsvaesenet blev i
2020 lgst af center for Planleegning og center for Evidens, uddannelse og beredskab og
omfatter varetagelse af opgaver angaende specialeplanleegning, nationale handlingspla-
ner, initiativer inden for starre sygdomsomrader som fx kreeft, hjertesygdomme, psykiatri,
diabetes og smitsomme sygdomme. Sundhedsstyrelsen yder faglig radgivning om be-
handling, rehabilitering og tiltag med fokus pa lighed i sundhed samt understgtter kvalitet
og sammenhaeng i borgernaere sundhedstilbud gennem arbejdet med sundhedsaftaler,
forlgbsprogrammer, sundhedsplaner og anden borgernaer sundhedsplanlaegning. Endvi-
dere Igser Sundhedsstyrelsen opgaver angdende sundhedsberedskabet, det danske
bgrnevaccinationsprogram, nationale kliniske retningslinjer, evalueringer samt indsatser
inden for rationel farmakoterapi. Derudover opgaver vedrgrende internationalt samar-
bejde samt administration og kvalitetsudvikling af den kliniske basisuddannelse for lseger,
speciallaege- og specialtandlaegeuddannelsen samt special- og videreuddannelse af sy-
geplejersker.

2.3.3 Sociale indsatser for eeldre (opgave 3)

Bevillingen til Sociale indsatser for eeldre var i 2020 pa 43,6 mio. kr. Hertil kommer ind-
teegter pa 0,3 mio. kr. Omkostningerne var i 2020 pa 33,2, hvilket giver et mindreforbrug
pa 10,7 mio. kr. Mindreforbruget er et resultat af udskudte opgaver som fglge af mere
akutte COVID-19 aktiviteter.

Sundhedsstyrelsens opgaver vedr. sociale indsatser for aldre blev i 2020 lgst af enhed
for £ldre og demens og omfatter blandt andet dokumentation, vidensformidling, radgiv-
ning og understgttelse af lokale tiltag inden for aeldre- og demensomradet. Derudover va-
retages opgaven omkring certificering af friplejeboligleverandgrer og vedligeholdelse af
fritvalgsdatabasen. Endelig er Videnscenter for veerdig eeldrepleje en del af enheden.

2.3.4 Hijeelpefunktioner samt generel ledelse og administration (opgave 0)
Bevillingen til Hjeelpefunktioner og generel ledelse og administration var i 2020 pa 56,4
mio. kr. Hertil kommer indteegter pa 7,3 mio. kr., som vedrgrer interne afregninger i kon-
cernen. Omkostningerne var i 2020 pa 63,7 mio. kr., hvilket giver et resultat i balance.

Omkostningerne kan primaert henfares til:

e Direktion og stabsfunktion, herunder drift af hjemmeside og intranet
e Gkonomistyring og generel administration

e Koncernregnskab og bidrag til administrative faellesskaber

e Servicecenter (ejendomsdrift og —service samt kontorservice)

e Informationscenter
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¢ HR, regnskab, servicefunktion og tilskudsadministration er udskilt til administrative
koncernfeaellesskaber.

Koncernregnskab er placeret i Sundhedsstyrelsen. Omkostningerne indgar i Sundheds-
styrelsens regnskab, og Sundhedsstyrelsen modtager medfinansiering fra de omfattede
institutioner pa ministeromradet.

COVID-19

COVID-19 pandemien har fyldt meget ift. Sundhedsstyrelsens arbejde inden for alle ker-
neomraderne i 2020. Saledes har arbejdet med de ekstraordingere aktiviteter som gget
beredskab, krisehandtering samt gget kommunikationsindsats fortreengt og udskudt an-
dre planlagte opgaver inden for kerneopgaverne.

Strategisk styrkelse — mere fokuserede enheder

I 2020 og i de kommende ar star Sundhedsstyrelsen foran flere kraevende opgaver, som
fordrer fokusering og styrket strategi. Direktionen valgte derfor i slutningen af 2020 at
gennemfgre en stgrre omorganisering, hvor to af de store centre blev delt i fem mere fag-
ligt fokuserede enheder, samtidigt med at der oprettedes en kommunikationsenhed. De i
alt otte mindre og mere fokuserede sundhedsfaglige enheder er: Beredskab og smit-
somme sygdomme, Evidensbaseret medicin, Forebyggelse og ulighed, Primaere sund-
hedsvaesen, Stralebeskyttelse, Sygehusplanleegning, Uddannelse og Z&ldre og demens.

2.4  Malrapportering

| det fglgende beskrives de faglige resultater, vi opnaede i 2020. Der blev ikke indgaet en
resultatkontrakt mellem Sundhedsstyrelsen og Sundhedsministeriets departement for
2020, og resultaterne vurderes derfor ikke i forhold til mal for aret.

Regelvaerk pa stralebeskyttelsesomradet
Lov om ioniserende stréling og stralebeskyttelse blev vedtaget den 9. januar 2018 med

ikrafttreeden den 6. februar 2018 med tre tilhgrende bekendtggarelser. De tre bekendt-
garelser er siden revideret og tradte i kraft den 1. juli 2019.

| 2020 tradte to nye cirkuleerer, der fastseetter saerlige opgaver for Sundhedsstyrelsen pa
stralebeskyttelsesomradet, i kraft. Cirkulzererne indeholder bestemmelser, der gennem-
farer dele af Radets direktiv om nuklear sikkerhed og Radets direktiv om sikker handte-
ring af radioaktivt affald.

Med Cirkulzere nr. 9450 af 09/07/2020 om de nukleare tilsynsmyndigheders udgvelse af
tilsyn vedrgrende nukleare anlaegs nukleare sikkerhed mv., er der fastsat regler om
Sundhedsstyrelsens og Beredskabsstyrelsens tilsyn med de nukleare anlaeg ved Risg,
om rapportering og information til arbejdstagere og offentlighed samt om deltagelse i nati-
onale og internationale evalueringer af den nukleare sikkerhed.

Med Cirkuleere nr. 9654 af 18/09/2020 om Sundhedsstyrelsens og Uddannelses- og
Forskningsstyrelsens opgaver vedrgrende ansvarlig og sikker handtering af radioaktivt
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affald, har Sundhedsstyrelsen faet til opgave at bistd Sundhedsministeriet med udarbej-
delse, evaluering og opdatering af en national politik og et tilhgrende nationalt program
for sikker handtering af radioaktivt affald i Danmark.

Etablering af nationalt program for ansvarlig og sikker handtering af radioaktivt af-
fald

| 2020 har Sundhedsstyrelsen efter anmodning fra Sundhedsministeriet deltaget i udar-
bejdelsen af et nationalt program, der skal sikre, at malene for Danmarks overordnede
politik for ansvarlig og sikker handtering af radioaktivt affald bliver opfyldt. Programmet er
udviklet i samarbejde med Uddannelses- og Forskningsstyrelsen samt Dansk Dekommis-
sionering, og beskriver den nationale politik, den juridiske og organisatoriske ramme for
handtering af radioaktivt affald, den danske beholdning af radioaktivt affald samt planerne
for at gennemfare Folketingets beslutningsforslag B90 (2018) med malsaetning om at
etablere en godkendt deponeringslgsning for radioaktivt affald senest i 2073. | program-
met redeg@res ogsa for omkostninger og finansiering samt ansvarsforhold i forbindelse
med programmets implementering. Programmet bidrager til opfyldelse af kravene i Ra-
dets direktiv om sikker handtering af radioaktivt affald. Programmet er efter sundhedsmi-
nisterens godkendelse fremsendt via udenrigsministeriet til EU-Kommissionen.

Forberedelse af IRRS-mission

Danmark skal i 2021 veere veert for en ekspertgruppe, der i regi af det Internationale
Atomenergiagentur (IAEA) skal gennemfgre en sakaldt IRRS-mission (Integrated Re-
gulatory Review Service). Under missionen skal den danske myndighedsfunktion og
det tilhgrende regelveerk pa stralebeskyttelsesomradet vurderes i forhold til de tilsva-
rende |IAEA standarder. Missionen skulle have veeret gennemfgart i 2020, men blev
grundet COVID-19 udskudt til 2021. Missionen, der involverer en lang raekke ministe-
rier og styrelser med Sundhedsstyrelsen i spidsen, gennemfgres for at styrke og for-
bedre de juridiske rammer for brug af ioniserende straling og for at understgatte en fort-
sat steerk udvikling af myndighedsfunktionen pa omradet. Lignende missioner finder |g-
bende sted i en lang reekke lande i og uden for Europa.

Missionsforberedelserne, der blev igangsat i 2019, er fortsat gennem 2020, hvor der
efter feerdigggrelsen af en omfattende selvevaluering, selvevalueringsanalyse og selv-
evalueringsrapport isaer er arbejdet med opdatering af kvalitetssystemets politikker og
procedurer samt overseaettelse af alle relevante cirkuleerer, vejledninger, guides, politik-
ker og procedurer mv. til engelsk til brug for IAEA’s ekspertgruppe samt til publicering
pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside til gavn for engelsktalende brugere.

Tilsyn, overvagning og radgivning i forbindelse med brug af stralekilder

Det har veeret ngdvendigt at udarbejde nye vejledninger til brugere af radioaktive stof-
fer og stralingsgeneratorer i forleengelse af det nye regelvaek. Radgivning og undervis-
ning af brugerne har lige som foregaende ar veeret et fokus i 2020, hvor vi udgav tre
nye vejledninger herunder en meget central, tvaergdende vejledning om sikkerhedsvur-
deringer ved brug af stralekilder. Radgivningsarbejdet relateret til det nye regelveerk,
herunder udarbejdelsen af tilhgrende vejledninger, vil veere et fortsat fokus.

Tilsyn med virksomheder, som bruger ioniserende straling, har naturligvis vaeret pavirket
af COVID-19 pandemien. Dels har der veeret feerre ressourcer til tilsynsarbejdet idet med-
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arbejdere fra stralebeskyttelsesomradet har deltaget i Sundhedsstyrelsens COVID-19 re-
laterede beredskabsopgaver, og dels har restriktioner medfgrt, at udgaende tilsyn i flere
tilfaelde ikke kunne udfares. Udgaende tilsyn er i nogle tilfaelde, hvor formalet med tilsynet
tillod det, blevet erstattet af tilsyn gennemfart som virtuelle tilsyn.

Arbejdet med at opdatere tilladelser til brug af stralekilder, alternativt aendring af status for
en reekke tidligere tilladelser til fremadrettet at veere underretninger, har fortsat haft fokus
i 2020 efter indfgrelsen af nye regler pa stralebeskyttelsesomradet i 2018. Der har blandt
andet veeret fokus pa virksomheder, som installerer og servicerer stralingsgeneratorer in-
den for det medicinske omrade, hvor de fleste i 2020 har faet opdateret deres tilladelse i
forhold til de nye regler. Der er ligeledes gennemfart en raekke tilsyn med disse virksom-
heder.

P& det medicinske omrade er der i 2020 udfgrt tilsyn inden for flere typer af brug af savel
radioaktive stoffer som stralingsgeneratorer. Et szerligt fokusomrade, som var fortsat fra
2019, var de kardiologiske afdelinger, hvor rantgenapparater er et vaesentligt veerkigij til
at falge komplicerede indgreb, der pa denne made kan udferes med katetre fra en meget
lille abning i lysken eller handleddet. Derudover er der igangsat en tilsynskampagne rettet
mod brug af rgntgen hos tandleeger, hvor alle klinikker i farste omgang har faet tilsendt
information om Sundhedsstyrelsens nye vejledning om intraorale rgntgenoptagelser.
Dette er blevet fulgt op af en raekke administrative tilsyn, hvor dokumentation skal indsen-
des, savel som fysiske tilsyn enten pa stedet eller som virtuelle tilsyn.

I tilsynet med industrivirksomheders anvendelse og opbevaring af stralekilder var der i
2020 fortsat stort fokus pa de kraftige stralekilder, der anvendes dels til stralesterilisering,
dels i mobile apparater til kontrol af svejsninger og materialer. Dertil har styrelsen haft
stort fokus pa den forskningsmaessige anvendelse af radioaktive kilder, da disse kilder
ofte er pa vaeske- eller gasform, og der derfor kan veere risiko for spild og dermed for for-
urening af udstyr og lokaler, hvilket kan fere til bestraling af personer. Fokus har ligeledes
vaeret pa naturligt forekommende radioaktive materialer (NORM). Styrelsen var bl.a. pa
tilsyn offshore pa platformene Halfdan og Dan for at inspicere, at NORM handteres efter
stralebeskyttelseslovgivningen. Sundhedsstyrelsens tilsyn med de nukleare anleeg pa
Risg-omradet var i lighed med foregdende ar koncentreret omkring affaldshandtering og
nedbrydningsarbejdet pa DR 3 og Hot Cell anleeggene.

I henhold til stralebeskyttelsesloven skal Sundhedsstyrelsen sammenfatte og offentlig-
gare de vigtigste resultater af sine tilsyn og aktiviteter pa stralebeskyttelsesomradet.
Sundhedsstyrelsen udarbejdede i 2020 den farste arsberetning, der beskriver opgaver i
2019. Der vil fremover blive udarbejdet en tilsvarende arlig sammenfatning af opgaver og
resultater pa strélebeskyttelsesomradet.

Sundhedsstyrelsens dosisovervagning og maletjenester

Sundhedsstyrelsens standarddosimetrilaboratorium oplevede i 2020 en steaerkt stigende

efterspargsel pa kontrol af miljgdosimetre og udfarte 75 kontroller for eksterne virksom-

heder. Dette er naesten en firdobling ift. arene fer. Miljgdosimetre bruges rutinemaessigt

inden for bade industri, forskning, pa hospitaler og i beredskabssammenhaeng til at méle
maengden af ioniserende straling i de neere omgivelser.
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Standarddosimetrilaboratoriet foretager desuden regelmaessige bestralinger af person-
dosimetre for danske persondosimetrilaboratorier og radiografskoler. Ud over levering af
bestralede helkropsdosimetre for kalibrering er laboratoriet ogsa begyndt at levere be-
strélede fingerdosimetre til dosimetritienesterne.

Sundhedsstyrelsens laboratorier arbejder efter ISO 17025 kvalitetsstandarden og er pa
flere omrader akkrediteret af DANAK. | 2020 fik de akkrediterede laboratoriefunktioner
tilsynsbesgg af DANAK, der resulterede i en forleengelse af akkrediteringen.

Sundhedsstyrelsens akkrediterede persondosimetrilaboratorium leverede i 2020 dosi-
metre til overvagning af knap 14.000 straleudsatte arbejdstagere og udsendte til dette
formal i alt godt 63.000 persondosimetre. Langt stgrstedelen af dosimetrene var 'hel-
kropsdosimetre’ til maling af arbejdstagerens samlede dosisbelastning (effektiv dosis).
Derudover er der udsendt et par tusinde dosimetre til vurdering af dosis til ekstremite-
ter, primeert fingre, samt dosis til gjets linse.

I 2020 blev der fra miljglaboratoriet udstedt pravningsrapporter for 17 forskellige male-
projekter vedr. bestemmelse af meengden af radioaktivitet (aktivitet) i praveemner. De
undersggte emner blev hovedsageligt indsamlet i forbindelse med Sundhedsstyrelsens
tilsyn med radioaktive kilder.

International stralebeskyttelse

| det internationalt strélebeskyttelsessamarbejde fortsatte Sundhedsstyrelsen i 2020
med et bredt engagement gennem deltagelse i mgder i en raekke fora, herunder ar-
bejdsgrupper under EU, IAEA (Det Internationale Atomenergiagentur), HERCA (Heads
of the European Radiological protection Competent Authorities) og nordiske samar-
bejdsgrupper i regi af de nordiske stralebeskyttelsesmyndigheder. Mgder i hovedparten
af de staende fora blev gennemfart som virtuelle mgder grundet COVID-19.

Ulighed i sundhed

Sundhedsstyrelsen prioriterer ulighed i sundhed som et fortlgbende tveergdende fagligt
tema. | den forbindelse er der nedsat en radgivende ekspertgruppe, der har bidraget med
viden og fokus pa faglige udfordringer i forhold til sociale forskelle i sundhed og sygdom.
Det har i 2020 fart til to centrale publikationer: "Social ulighed i sundhed og sygdom” og
"Indsatser mod ulighed i sundhed”.

Formalet med rapporten "Social ulighed i sundhed og sygdom” er at synligggre, hvordan
social ulighed kommer til udtryk i befolkningens sundhed og sygdom pa en reekke vigtige
indikatorer. Rapporten viser, at social position og vilkar har betydning for menneskers
sundhed, sygdom, levetid og sundhedsrelateret livskvalitet. Nogle grupper i befolkningen
bliver mere syge, maerker starre konsekvenser af sygdom og dar tidligere — og det er for-
skelle, der er socialt bestemt. Rapporten er den fgrste af sin art, og fremadrettet vil Sund-
hedsstyrelsen hvert 4. &r udsende tilsvarende statusrapporter for social ulighed i sundhed
og sygdom i Danmark. Rapporten er udarbejdet af Statens Institut for Folkesundhed,
Syddansk Universitet.

Formalet med rapporten "Indsatser mod ulighed i sundhed” er at fa et samlet overblik
over, hvad dansk og international forskning peger pa af indsatser der kan pavirke ulighed
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i sundhed. | rapporten har man pa baggrund af anbefalinger fra starre reviews og interna-
tionale eksperter, sammenfattet indsatser inden for forskellige politikomrader, samt opda-
teret viden fra nyeste interventionsforskning. Rapporten konkluderer behovet for univer-
selle og strukturelle indsatser pa forskellige policy-omrader kombineret med malrettede
individuelle indsatser i sundhedsvaesenet. Rapporten er udarbejdet af Afdeling for Social-
medicin, Kgbenhavns Universitet.

Hovedresultaterne fra de to rapporter blev lanceret pa webinaret "Lighed i sundhed” i ef-

teraret 2020, hvor forskerne bag rapporterne preesenterede veesentlige fund, hvor en in-

ternational ekspert gav bud pa hvordan styrelsen beskytter barnene mod ulighed og hvor
topembedsmaend drgftede hvad kommuner, regioner og stat kan ggare for at skabe mere
lighed i sundhed. Rapporterne er efterfglgende sendt til regioner og kommuner.

Tobaksomradet

Sundhedsstyrelsen udgav i 2020 rapporten "Afdaekning af rygestoptilbud til borgere med
psykiske lidelser”, der afdaekker kommunernes og den regionale psykiatris praksis i for-
hold til rygestoptilbud til borgere med psykiske lidelser. Formalet med afdaekningen var at
give et billede af kommunernes og den regionale distrikts-og hospitalspsykiatris praksis i
forhold til rygestoptilbud til borgere med psykiske lidelser, inklusiv erfaringer med bade
rekruttering af gruppen samt politikker om rggfrie miljger inden for henholdsvis kommu-
nernes psykiatriske tilbud og de regionale distrikts-og hospitalspsykiatriske afdelinger. Af-
daekningen bygger bade pé et kvantitativt og et kvalitativt datagrundlag. Det kvantitative
datagrundlag bestod af svar fra 88 kommuner og 96 regionale distrikts-og hospitals-psy-
kiatriske afdelinger, fordelt geografisk over hele landet.

| 2020 blev den nationale rygestoppulje ” Styrket rygestoptilbud til szerlige grupper”, der
lgber til og med 2023, udmgntet. 19 projekter (i alt 24 kommuner) over hele landet vil i
samarbejde med bl.a. deres kommunale socialpsykiatri og/eller regionale psykiatriske til-
bud, arbejde med at styrke rygestopindsatsen over for udsatte borgere, saerligt borgere
med psykiske lidelser.

Ovenstaende bliver i 2021 fulgt op af en rapport om, hvilken betydning rygestop kan have
pa henholdsvis psykiatriske symptomer og behov for psykofarmaka.

En vaesentlig del af Sundhedsstyrelsens arbejde inden for tobaksforebyggelse og -kontrol
centrede sig i 2020 om at udmgnte National handleplan mod bgrn og unges rygning, der
er en flerstrenget indsats med initiativer rettet mod at stoppe og forebygge bgrn og unges
rygning og nikotinafhaengighed. Lov om aendring af lov om forbud mod tobaksreklame
m.v., lov om tobaksvarer m.v., lov om elektroniske cigaretter m.v. og forskellige andre
love, der udmgnter handleplanen, blev vedtaget i Folketinget den 15. december 2020.

Center for sundhed og digitale medier

Sundhedsstyrelsen etablerede i forbindelse med satspuljen 2019-22 Center for sundhed
og digitale medier. Formalet med centrets arbejde er at opna sterre viden om, hvordan
digitale medier pavirker vores sundhed med sigte pa at udarbejde anbefalinger pd omra-
det.
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Centeret belyser blandt andet digitale mediers pavirkning af vores sundhed, ved at be-
handle emnerne: sgvn, fysisk aktivitet, oplevet stress, relationer og feellesskaber samt de
neurologiske pavirkninger.

Den primaere malgruppe er aldersgruppen 0-24 ar bgrn og unge, foraeldregruppen samt
fagprofessionelle, der arbejder med de farstnaevnte grupper.

Der er nedsat et radgivende organ, der bistar Sundhedsstyrelsen med at kvalificere cen-
trets arbejde og prioriteringer. Det radgivende organ bestar af eksperter og beslutningsta-
gere med viden om digital adfeerd, sundhedsfremme og forebyggelse samt bgrne- og un-
geomrédet.

Centeret har indledningsvist set pa aldersgruppen 0-15 ar, hvor ovenstaende emner er
blevet belyst primeert via litteraturstudier. Studiernes konklusioner er efterfglgende blevet
drgftet og kvalificeret i arbejdsgrupper bestaende af eksperter og fagfolk med viden om
forskning og praksis, inden for det enkelte tema. Arbejdet har resulteret i en reekke anbe-
falinger malrettet foraeldre til bgrn i aldersgruppen, som i efteraret 2020 blev offentliggjort
pa konferencen "Et sundhedsperspektiv pa barn og unges digitale liv’. Centret vil i 2021
og 2022 have fokus pa at kortlaegge og formidle den eksisterende viden om, hvordan di-
gitale medier pavirker gruppen af unge mellem 16-25 ar og deres sundhed.

Det nationale sundhedsberedskab

Sundhedsstyrelsen er den nationalt koordinerende myndighed for det danske sundheds-
beredskab, og indgar som fast medlem i den Nationale Operative Stab (NOST). | 2020
var den helt store opgave for beredskabet COVID-19 pandemien, afledt heraf har Sund-
hedsstyrelsen bl.a. deltaget i faste NOST-mgder, radgivet kommuner og regioner m.fl. i
nationale sundhedsberedskabs spargsmal.

| januar 2020 etablerede Sundhedsstyrelsen en dggndeekkende beredskabsvagt som
modtager henvendelser om akutte beredskabsheendelser og spgrgsmal fra andre myn-
digheder.

Sundhedsstyrelsen varetager derudover en raekke internationale opgaver pa bered-
skabsomradet og assisterede i 2020 bl.a. en reekke medicinske evakueringer og indgik i
en aftale om feelles nordisk aflastning af patienter pa de nordiske brandsarsafdelinger.
Ydermere varetog Sundhedsstyrelsen i 2020 formanskabet for den nordiske beredskabs-
gruppe, 'Svalbard-gruppen’, under Nordisk Ministerrad.

Vaccineomradet

Sundhedsstyrelsen har myndighedsansvaret for bgrnevaccinationsprogrammet. For i
endnu hgjere grad at sikre at foreeldre far information og radgivning om bgrnevaccinati-
onsprogrammet blev initiativet om at uddanne sundhedsplejersker til vaccineambassadg-
rer, i 2020 fulgt op med et tilbud om efteruddannelsesdage om vaccination i alle 5 regio-
ner, hvor sundhedsplejerskerne fik tilbud om undervisning pa et-dags kurser. Sundheds-
plejerskerne fik pa kurserne redskaber til at besvare de mest hyppigt stillede spargsmal,
klzedt pa til dialogen med foraeldre om vaccination og viden om vigtigheden af vaccina-
tion til tiden. Initiativet med at uddanne sundhedsplejersker som vaccinationsambassadg-
rer er en del af en styrket indsats for at gge vaccinationsindsatsen. Der er afsat finans-
lovsmidler til projektet i perioden 2020-2022.
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Den 1. september 2020 var 1 ars dagen for vaccinationstilboudet om HPV vaccination til
drenge. Opggrelser viste, at tilbuddet til drenge ikke blev anvendt i nzer sé hgj grad som
til piger. For at udbrede kendskabet til tilbuddet om HPV-vaccinationen til drenge yderli-
gere har Sundhedsstyrelsen, Kraeftens Bekeempelse og Leegeforeningen i 2020 arbejdet
sammen om oplysningsindsatsen Stop HPV — Bliv vaccineret, som primeert raekker ud til
foreeldre gennem Facebook, og hvor foreeldre kan fa den ngdvendige information pa
hjemmesiden www.stophpv.dk. Derudover bliver der lavet flere lokale indsatser, hvor der
fx i uge 35 i blev gennemfgart en stor indsats pa flere af landets apoteker, hvor der har
veeret fokus pa at oplyse om HPV vaccination.

| april blev personer med visse kroniske sygdomme tilbudt gratis pneumokokvaccination,
og senere pa aret, i juni, blev tilbuddet udvidet til ogsa at geelde alle, der er fyldt 65 ar.
For at udbrede kendskabet til tilbuddet lancerede Sundhedsstyrelsen en kampagne, der
satte fokus pa, at pneumokokvaccination er sveert at sige, men let at fa og skal bidrage til
at gge vaccinationstilslutningen blandt malgruppen. Tilbuddet er sat i gang sammen med
en raekke andre tiltag pa& vaccinationsomradet, herunder gratis influenzavaccination til
sundhedspersonale og kighostevaccination til gravide. Formalet er at mindske udbredel-
sen af infektionssygdomme blandt risikogrupperne, og dermed beskytte borgerne og
samtidig aflaste sundhedsveaesnet under den nuveerende COVID-19 epidemi.

Smitsomme sygdomme

COVID-19 pandemien fyldte ogs& meget ift. Sundhedsstyrelsens arbejde med smit-
somme sygdomme i 2020, og der blev i den forbindelse udarbejdet en lang reekke for-
skellige informationsmaterialer til borgere ift. at undga smittespredning i pandemiens for-
skellige faser. Simultant hermed har Sundhedsstyrelsen fortsat vejledt borgere og samar-
bejdspartnere ift. smitsomme sygdomme.

Nationale kliniske retningslinjer

Arbejdet med udarbejdelse af Nationale Kliniske Retningslinjer (NKR) fortsatte i 2020.
Der er bade udarbejdet nationale kliniske retningslinjer af Sundhedsstyrelsen samt pulje-
NKR af faglige selskaber og miljger efter en model, hvor Sundhedsstyrelsen bistar pro-
jektgrupperne med metodesparring. | 2020 modtog vi 9 ansggninger til pulje-NKR, hvoraf
7 modtager finansiering efter radgivning fra Sundhedsstyrelsens radgivende udvalg for
nationale kliniske retningslinjer. Der blev udgivet 6 puljefinansierede NKR i 2020.

Sundhedsstyrelsens eget arbejde med at udarbejde nye og opdatere eksisterende NKR
fortsatte ligeledes i 2020. Samtlige eksisterende NKR blev gennemgaet, hvoraf 6 blev
opdateret/pabegyndt opdatering i 2020. Herudover blev der arbejdet videre med 3 nye
NKR som en del af psykiatrihandlingsplanen og omhandler henholdsvis behandling af
angst hos voksne, behandling af autismespektrum- forstyrrelser hos bgrn og unge samt
en udvidelse af den nationale kliniske retningslinje for udredning og behandling af ADHD
hos bgrn og unge.

Styrelsen afprgvede i 2019 et nyt koncept i udarbejdelsen af NKR ved at udarbejde en-
keltstd- ende GRADE baserede retningslinjer efter British Medical Journal (BMJ) Rapid
Recom- mendations. Modellen giver mulighed for hurtigt at udarbejde enkeltstaende hgj-
aktuelle anbefalinger, som kan ggres hurtigere og med mindre ressourceforbrug, end nar
der ud- arbejdes de mere omfattende NKR. Den fgrste retningslinje, der er tilpasset dan-
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ske for- hold er NKR for iltbehandling til den akut syge voksne patient er udgivet. Herud-
over er der i 2020 igangsat en NKR for behandling af patienter med langvarige ikke-trau-
matiske skuldersmerter efter samme koncept.

I 2020 blev der desuden pabegyndt et nyt koncept med nationale kliniske anbefalinger
(NKA) i stedet for nationale kliniske retningslinjer (NKR). Hvor NKR er retningslinjer inde-
holdende 8-10 anbefalinger, som tager lang tid at udarbejde, vil NKA vaere enkeltstdende
eller f& anbefalinger p& en udvalgt del af et behandlingsforlgb. Den fgrste NKA omhand-
ler tidspunkt for igangsaettelse af fadsler.

Rationel farmakoterapi

I november 2019 afsluttede Rigsrevisionen en beretning om Sundhedsstyrelsens laege-
middelanbefalinger. Rigsrevisionen har kigget p4, om Sundhedsstyrelsens laegemiddel-
anbefalinger bliver understgttet af andre kilders anbefalinger, og derved nar de aiment
praktiserende leeger, og om anbefalinger kan ses afspejlet i forbruget af leegemidler.
Sundhedsstyrelsen finder det positivt, at Rigsrevisionen har sat fokus p& om patienter i
Danmark, uanset hvor de bor eller hvem de har som leege, far en rationel leegemiddelbe-
handling. Det vil sige bade nar valget star mellem forskellige leegemidler, og nar et fra-
valg er det bedste valg. Rigsrevisionen papeger bl.a. vigtigheden af let, tilgeengelig for-
midling af anbefalinger, der hvor lsegerne sgger deres information. Sundhedsstyrelsen
anerkender at god formidling er vigtig, og har et gget fokus pa, at anbefalinger er pa de
relevante platforme og medier, der anvendes og efterspgrges af leeger til beslutnings-
statte, kvalitetsarbejde og refleksion over egen praksis.

Sundhedsstyrelsen har i 2020 igangsat et arbejde med at se pa hvilke initiativer, der kan
igangseettes for at understgtte en bedre udbredelse Sundhedsstyrelsen laeegemiddelan-
befalinger til gavn for patienterne. P& baggrund af disse vil Sundhedsministeriet lave en
handleplan.

Manedsbladet Rationel Farmakoterapi er af samarbejdspartnere blevet fremhaevet som
en veerdsat kilde til information og refleksion. 1 2020 udkom 12 udgaver af bladet med lee-
gefaglige artikler, og indholdet i &r deekkede lidt bredere end de lseegemiddelfaglige em-
ner. Fgrste nummer informerede om Sundhedsstyrelsens vejledninger med relevans for
almen praksis, da flere laeger ifglge Rigsrevisionens beretning opfatter disse som ’lange,
detaljerede og formuleret i et juridisk tungt sprog, som ikke klart angiver, hvad leegen ma
og ikke m&’. Hele 5 numre var i dette seerlige ar dedikeret til information relateret til CO-
VID-19 pandemien, som vurderedes relevant for almen praksis.

Arbejdet med Seponeringslisten blev i 2020 hjemtaget, men udarbejdes fortsat i et sam-
arbejde med regionerne, og er ogsa udvidet med nye samarbejdspartnere.

Smerteomradet var i 2020 fortsat et fokusomrade for Sundhedsstyrelsen. Sundhedssty-
relsen har udarbejdet en afdaekning af smerteomradet, som fokuserer pa de vaesentligste
udfordringer og mulige indsatser pa smerteomradet. Afdaekningen er et fagligt opleeg til
en smertehandlingsplan i 2021, hvor konkrete initiativer skal igangsaettes. Som et led i
arbejdet har Sundhedsstyrelsen gennemfgrt en informationskampagne om kroniske
smerter pa de sociale medier. Kampagnen havde fokus pa myter og misforstaelser om
kroniske smerter, og kortfilmen samt det gvrige materiale ndede samlet set ud til ca. 3
mio. borgere.
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Mange af Sundhedsstyrelsen fysiske kurser inden for rationel anvendelse af leegemidler
matte i 2020 aflyses pga. COVID-19 pandemien. Som noget nyt deltog Sundhedsstyrel-
sen pé et af de webinarer som Laegedageteamet fra PLO tilbgd. Temaet i webinaret var
psykofarmaka i almen praksis. Leegedage 2020 var i 2020 omlagt til virtuelle kurser og
opleeg i uge 48, og blev derfor til Leegedage-ugen 2020. Sundhedsstyrelsen markerede
Leegedage-ugen 2020 pa flere mader og ved at samle centrale budskaber til almen prak-
sis pa vores hjemmeside.

Videreuddannelse af autoriseret sundhedspersonale

Det er afggrende for et godt sundhedsveaesen, at der er tilstraekkelig arbejdskraft med de
rette kompetencer. Derfor tilstraebes det, at der er balance mellem udbud og efterspgrg-
sel af de relevante autoriserede personalegrupper. Sundhedsstyrelsen arbejder pa at
sikre denne balance ved at udarbejde prognoser for laeger og tandplejen, ved at dimensi-
onere antallet af specialleeger og specialtandleeger samt at komme med anbefalinger til
udbuddet af tandleeger, tandplejere og kliniske tandteknikere.

Igennem aret er der arbejdet med en dimensioneringsplan for hhv. 2021 og 2022-2025
for specialleegeuddannelsen bl.a. med inklusion af det nye speciale akutmedicin.

Der er arbejdet med en revision af uddannelsen til specialsygeplejerske i psykiatrisk og
barne-/ungdomspsykiatrisk sygepleje, som forventes feerdiggjort i begyndelsen af 2021.

Sundhedsstyrelsen har fortsat inspektorbesggene pa hospitalsafdelinger, der indgar i
den laegelige videreuddannelse, og bidrager med at vurdere, facilitere og hgjne uddan-
nelsesindsatsen for laeger pa vej til at blive speciallaeger.

Derudover har Sundhedsstyrelsen igangsat en revision af den leegelige videreuddan-
nelse, der skal sikre, at videreuddannelsen tilpasses kravene i fremtidens sundhedsvee-
sen. Uddannelsen skal i omfang, indhold og struktur opfylde behovene, som forventes at
tilkomme fremadrettet. Der er etableres arbejdsgrupper vedrgrende opbygning af videre-
uddannelsen, fremtidig specialestruktur, dimensionering og governance, som fortseetter
arbejdet i 2021.

Organdonation

Med en bred politisk aftale blev det i 2019 besluttet at styrke transplantationsomradet ved
at give mulighed for transplantation af organer fra afdgde patienter med svaer hjerne-
skade, hvor dgden er konstateret pa baggrund af uopretteligt ophaer af andedraet og hjer-
tevirksomhed (DCD). For at sikre ensartethed i forhold til de vaesentligste metoder, tids-
perioder og arbejdsgange knyttet til DCD, specielt i forhold til den kliniske behandling af
donor, herunder de donationsforberedende indgreb far behandlingsophar, nedsatte
Sundhedsstyrelsen i 2019 en arbejdsgruppe, der radgiver Sundhedsstyrelsen i forhold til
udarbejdelse af nationale anbefalinger pd omradet. Arbejdet fortsatte i 2020 og forventes
afsluttet i 2021.

Screening

I 2020 har Sundhedsstyrelsen gennemgaet forslag til et nyt screeningsprogram for ny-
fodte. Det geelder screening for spinal muskelatrofi (SMA), som er en medfadt, arvelig
sygdom, som ca. 6 bgrn arligt fedes med i Danmark.
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Ubehandlet fgrer sygdommen til medfgrer muskelsveekkelse og muskelsvind, og kan
lede til svigt af vejrtraekning og dad. Screeningstesten udfares pa haelblodpraver, der ta-
ges pa nyfadte inden for deres farste 72 levetimer. Screening giver mulighed for tidligere
medicinsk behandling, som kan reducere bade sygelighed og dadelighed.

Derudover er der et igangveerende arbejde, hvor en faglig falgegruppe bistar Sundheds-
styrelsen med at gennemga evidensen bag brystkreeftscreeningsprogrammet, som det
ser ud i dag.

Psykiatri

Sundhedsstyrelsen har i 2020 haft et stort fokus pa indsatsen for mennesker med psyki-
ske lidelser, og har i 2020 igangsat arbejdet med en statusrapport for mental sundhed og
psykiske lidelser i forbindelse med den efterfglgende 10 ars plan for psykiatrien. Sund-
hedsstyrelsen har involveret en lang reekke faglige organisationer og interessenter i ar-
bejdet, og rapporten udgives i 2021.

Sundhedsstyrelsen har haft et fortsat steerkt fokus pa nedbringelse af tvang over for men-
nesker med psykiske lidelser. Ud over de to arlige monitoreringsrapporter, har Sundheds-
styrelsen i 2020 revideret vejledningerne om anvendelse og registrering af tvang i psyki-
atrien. Vejledningerne er udgivet i 2020. Sundhedsstyrelsen har desuden udarbejdet an-
befalinger til regioner og kommuner for nedbringelsen af tvang. Anbefalingerne vil blive
udgivet i 2021.

Sundhedsstyrelsen har udarbejdet anbefalinger for rekruttering og fastholdelse af sund-
hedspersonale i psykiatrien.

Sundhedsstyrelsen har herudover indgaet i partnerskabet En af Os, hvor der fortsat ar-
bejdes med at mindske stigmatisering af mennesker med psykiske sygdomme.

Der er udarbejdet anbefalinger for overgangen for bgrne- og ungeomradet i sygehus-
regi. Anbefalingerne kan anvendes pa tveers af sygdomsgrupper inden for psykiatri og
somatik.

Styrelsen har i 2020 afsluttet udarbejdelsen af tvaersektorielle anbefalinger for spisefor-
styrrelser. Anbefalingerne udgives i 2021.

Funktionelle lidelser

Sundhedsstyrelsen har i 2020 haft et fortsat stort fokus pa funktionelle lidelser og har
udgivet en kodevejledning p& omradet. Sundhedsstyrelsen har desuden udarbejdet et
redskab, der skal give praktiserende laeger viden om og veerktgijer til bedre at kunne
handtere mennesker med funktionelle lidelser samt en patientpjece. Begge publikatio-
ner udgives i 2021.

Styrelsen har i 2020 defineret specialfunktioner for bgrn og voksne med funktionelle li-
delser og har herefter gennemfgrt en ansggningsrunde, hvor regionerne har haft mulig-
hed for at sgge om at varetage funktionerne. Sundhedsstyrelsen er aktuelt ved at sags-
behandle ansggningerne, og forventer at treeffe afggrelse om godkendelse af placerin-
ger primo 2021.
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Kreeftomradet
Sundhedsstyrelsen har i 2020 revideret pakkeforlgb for modermaerkekreeft i huden og ho-
ved- og halskreeft.

Sygehusplanleegning

2020 har pa sygehusomradet vaeret preeget COVID-19, med et vedvarende fokus pa sy-
gehuskapacitet til patientgruppen og en teet dialog med regionerne om dette, dertil fokus
pa om der er tilstreekkelig kapacitet til ECMO-behandling® og visitation til og prioritering af
intensiv pladser. Desuden har styrelsen udarbejdet anbefalinger til organisering og fag-
lige indsatser ved senfglger til COVID-19.

| 2020 blev anbefalingerne for organisering af den akutte sundhedsindsats udgivet. An-
befalingerne for fadeomradet har veeret i hgring og forventes udgivet i 1. kvartal 2021.

Sundhedsstyrelsen har i regi af specialeplanlaegningen haft nedsat en arbejdsgruppe til
at gennemga organiseringen af bgrneonkologien i Danmark. Dette arbejde blev i en pe-
riode pauseret pa grund af travlhed med COVID-19, men genoptages i 2021. Det
samme er tilfeeldet for en proces vedrgrende specialevejledningen for urologi.

Dertil har styrelsen udarbejdet en visitationsretningslinje for neuromodulation ved es-
sentiel tremor, der forventes afsluttet primo 2021. Visitationsretningslinjerne skal sikre
ensartet visitation pa tveers af landet til MR guidet fokuseret ultralyd (MRgFUS) og
Deep Brain Stimulation (DBS) ved essentiel tremor (familiger rystesyge).

I 2020 har Danmark haft formandskabet i Nordic review group on highly specialized tre-
atment og Nordic Network on Rare Diseases (NNRD), og har arrangeret en virtuel
workshop med fokus pé nationale strategier for sjeeldne sygdomme, internationalt sam-
arbejde og registre for sjeeldne sygdomme. Derudover er der igangsat et arbejde, med
udarbejdelse af et generisk forlgbsprogram for sjeeldne sygdomme, der ogsa forventes
feerdigt i 2021.

Kagnsidentitet
Sundhedsstyrelsen har i 2020 igangsat et arbejde med en visitationsretningslinje for
kansmodificerende kirurgi, der forventes feerdig i 1. kvartal af 2021.

Primeere sundhedsveesen og kronisk sygdom

Sundhedsstyrelsen har udgivet anbefalinger for tveersektorielle forlgb for mennesker
med hjerneskade samt anbefalinger for nationale redskaber til vurdering af funktions-
evne. Anbefalingerne er udarbejdet med hjeelp fra en bredt sammensat arbejdsgruppe
med centrale aktgrer pa hjerneskadeomradet.

Pa hjerteomradet har Sundhedsstyrelsen udarbejdet anbefalinger for telemedicinske
tilbud for mennesker med hjertesvigt. Pa diabetesomradet blev der i 2020 bl.a. arbejdet
med anbefalinger for sammedagsundersggelser, som udgives i 2021.

1 ECMO er en forkortelse for Extra Corporal Membran Oxygenation. Det vil sige, at blodet bliver iltet i en maskine uden for krop-
pen.
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Sundhedsstyrelsen har revideret vejledning for kommunal tandpleje p& baggrund af
etableringen af socialtandpleje malrettet udsatte borgere med sociale problemer.

Sundhedsstyrelsen har i 2020 desuden arbejdet med anbefalinger til handtering af mul-
tisygdom. Anbefalingerne udgives i 2021.

Med udgangspunkt i sklerosehelhedsplanen har Sundhedsstyrelsen udarbejdet tveer-
sektorielle anbefalinger for mennesker med multipel sklerose. Anbefalingerne udgives i
2021.

Pa baggrund af det danske formandskab for Nordisk Ministerrad i 2020 har Sundheds-
styrelsen bidraget til afholdelsen af et feelles nordisk webinar med fokus pa det primaere
sundhedsveesen. Som oplaeg til dette webinar har Sundhedsstyrelsen faet udarbejdet
rapporten Primary Health Care in the Nordic Countries.

Epilepsi

Pa baggrund af Sundhedsstyrelsens eftersyn af epilepsiomradet i 2018, som viste, at
personer med epilepsi kan have brug for at fa en stgrre tveerfaglig udredning af deres
funktionsevne, har Sundhedsstyrelsen udmgntet en ansggningspulje med det formal at
sikre et bredere fokus pé udredning af funktionsevne. Puljen skal bidrage med viden
om, hvilke rehabiliteringsindsatser mennesker med epilepsi har brug for, for at tage
hgjde for kognitive og psykosociale falger af sygdommen.

Demensomradet

| 2020 afsluttede Sundhedsstyrelsen de sidste af de 11 initiativer, som styrelsen har haft
ansvaret for at gennemfgre i regi af den nationale demenshandlingsplan 2025. Sund-
hedsstyrelsen udgav saledes anbefalinger for tveersektorielle forlab for mennesker med
demens, der beskriver overordnede rammer for samarbejdet mellem kommuner, regioner
og almen praksis og understgtter starre sammenhaeng i forlgbet. Vi har derudover op-
startet en raekke initiativer fra aftale om opfalgning pa demenshandlingsplanen fra no-
vember 2019, herunder initiativ om udbredelse af gode erfaringer med fysisk traening og
aktivitet og viderefarelse af de eksisterende radgivnings- og aktivitetscentre, som bl.a. til-
byder radgivning og stgtte samt sociale og fysiske aktiviteter til mennesker med demens,
herunder yngre med demens, og deres paragrende. Som led i opfelgningen pa demens-
handlingsplanen, udmgntede Sundhedsstyrelsen derudover puljen "Flere, bedre og mere
fleksible aflastningstilbud til mennesker med demens og deres pargrende”, der skal sikre
pargrende et frirum fra sygdommen.

Sundhedsstyrelsens fortsatte i 2020 med aktiviteterne i demensrejseholdet, der blev for-
laenget til 2021, og suppleret med yderligere demensrejsehold, med seerligt fokus pa re-
duktion af forbruget af antipsykotisk medicin til mennesker med demens. De fgrste rejse-
holdsforlgb med fokus pa reduktion af forbruget af antipsykotisk medicin gennemferes i
foraret 2021.

| 2020 arbejdede Sundhedsstyrelsen derudover med en raekke initiativer fra handlings-
plan for forebyggelse og handtering af udadreagerende adfeerd i seldreplejen, der lgber i
perioden 2019-2022. Handlingsplanen skal udbrede viden og metoder til at forebygge ud-
adreagerende adfeerd i aeldreplejen samt styrke lederes og medarbejderes viden og kom-
petencer. Sundhedsstyrelsen udgav sdledes anbefalinger til at forebygge, handtere og
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lzere af voldsomme episoder og udadreagerene adfeerd pa eeldreomradet, en demens-
handbog om beboerkonferencer i praksis, samt to publikationer om af unge og nyansat-
tes samt pargrendes behov i hverdagen i forbindelse med voldsomme episoder og udad-
reagerende adfeerd i aeldreplejen. Sundhedsstyrelsen har endelig kvalificeret AMU-ud-
dannelser samt udviklet og udbudt diplommoduler i regi af handlingsplan for udadreage-
rende adfaerd.

Sundhedsstyrelsen har af to omgange i 2020 udmgntet en pulje med tilskud til aktiviteter
til pargrende, der passer en borger med demens i hjemmet eller til pararende til pleje-
hjemsbeboere med demens i henhold til Aftale om initiativer for svaekkede aeldre i forbin-
delse med COVID-19. Endelig administrerer Sundhedsstyrelsen flere puljer pa demens-
omradet, herunder "Fors@gsordning med befordring af mennesker med en demensdiag-
nose” og ” Indretning og fysiske omgivelser til at forebygge udadreagerende adfaerd”, der
afsluttes i henholdsvis 2021 og 2022.

/ldreomradet

| 2018 etablerede Sundhedsstyrelsen det nationale Videnscenter for veerdig seldrepleje
med midler fra aftale om satspuljen for 2018-21 og i gangsatte en raekke videns-, kompe-
tenceudviklings- og radgivningsopgaver. Pa finansloven for 2021 har Videnscenter for
veerdig eeldrepleje midler til at fortseette arbejdet i perioden 2022-2023. Der har i 2020
veeret fokus p& at konsolidere og udbygge aktiviteterne i videnscentret, herunder tilbyde
praksisneere kurser og diplommoduler om veerdighed malrettet medarbejdere hhv. med-
arbejdere og ledere, temadage og webinarer om emner pa veerdighedsomradet og en di-
gital national konference om veerdighed, mangfoldighed og social ulighed i sundhed. Vi-
denscentrets laeringsindsatser blev i 2020 udvidet med gratis e-leeringskurser, hvor tre ud
af seks planlagte kurser blev tilgeengelige, og de gvrige tre kurser forventes Kklar i februar
2021. Videnscentret har derudover udarbejdet inspirationsmateriale og en raekke film om,
hvordan man kan arbejde med veerdighed under COVID-19-pandemien.

Veerdighedsrejseholdet har i 2020 haft et travlt ar med at gennemfegre henholdsvis de
starre praksisnaere rejseholdsforlgb, og de mere skraeddersyede organisatoriske rejse-
holdsforlgb i kommunerne, med fokus pa organisation, ledelse og samarbejde. Videns-
centret har derudover udviklet et koncept for korte konsultations og radgivningsforlghb,
hvor kommunerne hurtig kan f& radgivning og sparring fra videnscentret og rejseholdet ift.
arbejdet med veerdighed i hverdagen.

| 2020 opslog og udmgntede Sundhedsstyrelsen "Pulje til at styrke omsorg og neaerveer i
eeldreplejen”, der blev besluttet i finanslovsaftalen 2020. Puljen er pa 245 mio. kr. og er
blevet fordelt pa 31 projekter, der har til formal at udvikle og afpr@ve nye innovative veje
til at styrke omsorg og naerveer for borgere i zeldreplejen, herunder at se pa veje til at re-
ducere ungdvendige dokumentationskrav. Sundhedsstyrelsen har til opgave at falge initi-
ativerne teet og opsamle og udbrede erfaringer fra de igangsatte projekter.

Sundhedsstyrelsen afsluttede i 2020 evaluering og opfelgning pa puljen "Styrket rehabili-
tering af de svageste eeldre”, der blev udmgntet i 2018 til 13 projekter. Puljen havde til
formal at understatte og videreudvikle kommunernes arbejde med rehabilitering med
seerligt fokus pa de svageste eeldre i hiemmepleje og i plejebolig, sa rehabiliteringsindsat-
sen ogsa tilgodeser denne malgruppe. Som led i afslutningen blev der afholdt et webinar
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om rehabiliteringsforlgb for seldre, samt udgivet en ekstern evaluering og erfaringsop-
samling samt en casesamling til inspiration og en status pa arbejdet med rehabiliterings-
forlgb til seldre efter §83a.

Sundhedsstyrelsen har som led i satspuljeaftalen 2019-22 gennemfart en raekke initiati-
ver til at understgtte gode eeldreliv. Et af initiativerne er "Partnerskabet om den gode
overgang til livet uden for arbejdsmarkedet”, hvor Sundhedsstyrelsen er formand, som
har til formal at afdeekke behov og indsatser, indsamle gode eksempler, udbrede initiati-
ver og god praksis og komme med anbefalinger til yderligere initiativer. | 2020 udgav
Sundhedsstyrelsen séledes en notatserie om overgangen til livet uden for arbejdsmarke-
det baseret pa rapporten "Overgangen til livet uden for arbejdsmarkedet: Opgearelser ba-
seret pa Aldredatabasen” udarbejdet af VIVE for Sundhedsstyrelsen. | starten af 2021 vil
der i forbindelse med et af initiativerne ”Aldrevenlige byer” blive udgivet et idekatalog og
en veerktgjskasse, hvor kommuner, organisationer og andre kan f& inspiration til hvordan
2eldre kan teenkes ind nar byrummet fornyes.

Sundhedsstyrelsen administrerer endelig en raekke puljer pa seldreomradet, herunder
"Sammenhaengende indsatser imod ensomhed og mistrivsel hos aldre”, "Feellesskabs-
pulje: Ensomme hjemmehjgelps-modtagere skal have mulighed for civilsamfundsdelta-
gelse”, "Pulje malrettet tvaerfaglige erneeringsindsatser for underernaerede aeldre eller a&l-
dre med uplanlagt vaegttab”, samt to forsggsordninger om styrket frit valg til rehabilitering

og fritvalgsbeviser til madservice.

2.5  Forventninger til det kommende ar

Sundhedsstyrelsen bistar Sundhedsministeriet med den centrale forvaltning pa sund-
hedsomradet, herunder ministerbetjeningen. Sundhedsstyrelsen skal som falge heraf un-
derstgtte regeringens prioriteringer i forhold til vaesentlige satsninger pa disse omrader
som fastsat ved bl.a. finanslov, gkonomiaftaler med regioner og kommuner samt satspul-
jeaftaler. Dette sker eksempelvis gennem udarbejdelse af faglige opleeg til handlingspla-
ner m.v., udrulning og implementering af politiske aftaler samt opslag og udmgntninger af
diverse puljer.

| januar 2021 preesenterede regeringen en ressortomlaegning, hvor zeldreomradet flyttes
til Social- og Zldreministeriets ressort. | labet af de fgrste maneder af 2021 vil Sund-
hedsstyrelsen arbejde for en god og stabil overgang for styrelsens opgaver pa aeldreom-
radet herunder, at medarbejdere, viden og igangvaerende projekter overdrages til det nye
ministeromrade.

1 2021 er det pa eeldreomradet planlagt fortsat at styrke arbejdet med vaerdighed i kom-
munerne, i hiemmeplejen og pa plejehjem i regi af Videnscenter for veerdig eeldrepleje.
Fx med oprettelse af de nye opfalgnings- og leeringsforlgb, hvor der fglges aktivt op pa
pabud fra Zldretilsynet ved at igangsaette en malrettet laeringsindsats for disse plejeen-
heder. Med lovforslaget er der en forpligtelse til, at plejeenheder, som modtager et pabud
fra Styrelsen for Patientsikkerheds Zldretilsyn vedrgrende den social- og plejefaglige
indsats eller pAbud om midlertidigt at indstille driften af den social- og plejefaglige indsats
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helt eller delvist, skal tage imod et obligatorisk opfalgnings- og leeringsforlgb ved et udga-
ende rejsehold under Videnscenter for Veerdig ZAldrepleje i Sundhedsstyrelsen.

Herudover er der fokus pa forebyggelse af udadreagerende adfzerd, nye indsatser mal-
rettet reduktion i anvendelsen af antipsykotika pA demensomradet og innovative indsat-
ser, der skal styrke naervaer og omsorg i plejen og omsorgen pa eeldreomradet.

Arbejdet med COVID-19 og vaccinationsprogram forventes fortsat at fylde meget for
Sundhedsstyrelsen i 2021. Danmark tradte ind i 2021 med hgje smittetal og omfattende
restriktioner. Samtidig pabegyndte Danmark et omfattende vaccinationsprogram, og i lo-
bet af sommeren forventes stgrstedelen af den danske befolkning at vaere vaccineret.
Sundhedsstyrelsen vil i 2021 fortsat udarbejde retningslinjer og bidrage med sundheds-
faglig rddgivning om pandemien og vaccinationsprogrammet. Sundhedsstyrelsen vil ogsa
fortseette den borgerrettede informationsindsats, der skal sikre, at vi fortsat holder fast i
de gode vaner, der forebygger smitte.

Sundhedsstyrelsen har i 2021 faet en ny bevilling til beredskabsomradet og forventer pa
denne baggrund at igangseette et starre arbejde med en ny beredskabsplan for Sund-
hedsstyrelsen. Dette skal bl.a. gares ved inddragelse af alt den nye viden, handtering af
COVID-19 pandemien har bidraget til og med sigte pa en fremtidig oprustning pa omra-
det.

Pa forebyggelsesomradet vil Sundhedsstyrelsen i 2021 fortsat stille skarpt pa at fore-
bygge ulighed i sundhed med udgangspunkt i anbefalinger fra rapporten om ulighed i
sundhed, som Sundhedsstyrelsen offentliggjorde i 2020. Styrelsen vil ogsa rette en saer-
lig fokus pé indsatser vedr. forebyggelse og behandling af alkohol, mental sundhed og
tidlig indsats.

Der igangsaettes i 2021 ogsa en raekke opgaver, der vedrgrer rammer og radgivning til
sundhedsvaesenet. Sundhedsstyrelsen vil i 2021 faerdiggere sine anbefalinger til en 10
ars plan for psykiatrien, der skal saette en langsigtet retning for udviklingen af psykiatrien
og sammenhaengen pa tveers af omrader. Planen skal styrke forholdene for personer
med psykiske lidelser og psykisk mistrivsel gennem langsigtede Igsninger, og der vil
veere et seerligt fokus p& indsatsen for bgrn og unge samt dobbeltdiagnosticerede. Sund-
hedsstyrelsen vil i 2021 ogsa igangseette arbejde med ny specialeplan.

Sundhedsstyrelsen har i 2021 fortsat fokus pa revision af pakkeforlgb pa kraeft. Der udgi-
ves et revideret pakkeforlgb for diagnostisk pakke, tyk- og endetarmskreeft, prostatakreeft,
myelomatose og lymfekreeft og CLL (kronisk lymfatisk leukeemi). Sundhedsstyrelsen har
fortsat fokus pa det primaere sundhedsvaesen og vil i 2021 udarbejde en forskningsstra-
tegi for det primeere sundhedsvaesen og efterfalge udmante en ansggningspulje. Derud-
over vil Sundhedsstyrelsen i 2021 gare midtvejsstatus pa de nuveerende sundhedsafta-
ler.

Sundhedsstyrelsen vil desuden have fokus pa epilepsi og udarbejdelse af et forlgbspro-

gram p& omradet, ligesom styrelsen i slutningen af 2021 igangsaetter en evaluering af de
samlede initiativer til en styrket kvalitet og sammenhaeng i indsatsen for mennesker med
epilepsi.
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P& uddannelsesomradet vil Sundhedsstyrelsen i 2021 arbejde videre med revision af den
leegelige videreuddannelse, der skal sikre, at videreuddannelsen tilpasses kravene i
fremtidens sundhedsvaesen. Det er malet at uddannelsen af leeger i badde omfang, ind-
hold og struktur skal opfylde de behov, som forventes at tiilkomme fremadrettet.

Ift. smitsomme sygdomme vil der fortsat veere stor fokus pa vaccinationsomradet herun-
der bade bgrnevaccinationer savel som COVID-19. Hertil igangsaettes flere initiativer pa
hygiejneomradet i samarbejde med gvrige enheder i styrelsen.

Pa stralebeskyttelsesomradet far Danmark i 2021 besgg af en ekspertgruppe sammen-
sat af det Internationale Atomenergiagentur (IAEA), der skal gennemfgre en IRRS-mis-
sion — Integrated Regulatory Review Service. Missionen er en fagfeelle-bedgmmelse,
hvor eksperter fra stralebeskyttelsesmyndigheder i 15 forskellige lande gennemgar det
danske stralebeskyttelsesomrades infrastruktur og tilharende regelveerk i forhold til tilsva-
rende IAEA standarder med det formal at styrke og forbedre de juridiske rammer og den
regulatoriske infrastruktur mht. brug af ioniserende straling. Missionen omfatter foruden
gennemgang af et omfattende selvevalueringsmateriale ogsa interviews og besigtigelser
pa virksomheder, der anvender stralekilder. Missionen munder typisk ud i en handlings-
plan med raekke anbefalinger og forslag til forbedringer til veertslandet, der skal arbejdes
videre med frem til den opfglgende mission, som forventeligt vil finde sted i 2024.

Pa tilsynsomradet er der i 2020 gjort de farste erfaringer med virtuelle tilsyn pa stralebe-
skyttelsesomradet. Sundhedsstyrelsen vil i 2021 arbejde videre med muligheden for, at
nogle tilsyn, hvor formalet med tilsynet tillader det, kan udfgres virtuelt — ogsa pa leengere
sigt.

Tabel 5 nedenfor viser det overordnede budget for 2021. Budgettet for 2021 svarer til
grundbudgettet for Sundhedsstyrelsen udarbejdet i december 2020 og udviser et merfor-
brug pa 9,5 mio. kr., idet der er udskudt gremaerkede aktiviteter fra 2020 til 2021. Merfor-
bruget finansieres af styrelsens opsparing.

Tabel 5. Forventninger til det kommende ar

Mio. kr. Regnskab 2020 Grundbudget 2021
Bevilling og gvrige indteegter -343,9 -243,7
Udgifter 313,3 253,2
Resultat -30,7 9,5

Note: SKS tal for "Bevilling og @vrige indteegter”. Grundbudget 2021 er oplyst inkl. forventede bevillinger pa
Tilleegsbevilling 2021 p& 2,1 mio.

Sundhedsstyrelsen har ikke faet tilfgrt midler til Krisehandtering, Szerlig kommunikations-
indsats hygiejne og vaccinations-indsatsen samt Myndighedsfeelles hotline — alle aktivite-
ter under COVID-19-indsatsen i 2020. Sundhedsstyrelsen forventer, at det fortsat i en be-
tydelig del af 2021 vil veere ngdvendigt at viderefere COVID-19-indsatsen pa disse aktivi-
tetsomrader.

Sundhedsstyrelsen har faet tilfart 18,5 mio. kr. til et Iaft af sundhedsberedskabet. Bevillin-
gen er givet til at sikre et mere robust beredskab, som kan lgfte opgaverne forbundet
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med varetagelsen af sundhedsberedskabet, herunder handtering af de mangeartede be-
redskabshaendelser, som bade rummer store og leengerevarende beredskabshaendelser
som COVID-19 samt kortvarige uvarslede haendelser som fx terror. Der er generelt tale
om, at ressourceforbruget i Sundhedsstyrelsen til disse beredskabshaendelser er forgget
i de seneste ar. Laftet imadegar og afspejler desuden en gget efterspargsel efter Sund-
hedsstyrelsens deltagelse i det nationale sundhedsberedskab m.h.p. koordinering med
de gvrige veesentlige aktarer pa beredskabsomradet. Desuden skal Igftet til beredskabs-
omradet ogsd imadega et gget behov i de senere ar for ressourcer til international koordi-
nering og opgaver i regi af EU, NATO og WHO samt i det nordiske samarbejde. Denne
veekst i beredskabsopgavens omfang i de senere ar har endelig ogsa skaerpet behovet
for at styrke "fredstids”-opgaverne i form af radgivning af regioner, kommuner mv., kvali-
tetsudvikling, planlaegning samt gvelsesaktiviteter.

Der er desuden givet 1,5 mio. kr. til styrkelse af kommunikationsindsatsen i forbindelse
med COVID-19-indsatsen.

Sundhedsstyrelsen har i 2021 tillige faet tilfart aremaerkede midler for i alt 5,8 mio. kr.
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3 Regnskab

3.1 Anvendte regnskabspraksis

Sundhedsstyrelsen indgar i Statsregnskabet for 2020 under § 16.11.11. Sundhedsstyrel-
sen. Driftsbevillingen omfatter fglgende underkonti:

e 10. Almindelig virksomhed

e 11. Gebyrvirksomhed

e 12. COVID-19 relaterede udgifter

e 20. Forebyggelse

e 25, Institut for Rationel Farmakoterapi

o 30. Satspuljeinitiativer

e 35, Udarbejdelse af nationale kliniske retningslinjer malrettet de svageste eeldre

e 50. Delaftale om udmgntning af satspuljen for 2017-2020: Handlingsplan for til fore-
byggelse af vold pa botilbud

e 55, Aftale om satspulien pa sundheds- og zldreomradet for 2017-2020

e 60. Aftale om finansloven pa sundhedsomradet

e 65. Aftale om den nationale demenshandlingsplan 2025

e 70. Aftale om satspuljen pa sundhedsomradet 2018-2021

e 75. Videnscenter for en veerdig aeldrepleje

e 76. Forsggsordning med styrket frit valg pa seldreomradet

e 77. Advisory board for mad, maltider og sundhed

e 80. Aftale om satspuljen pa zeldreomradet for 2018-2021

e 81. Aftale om satspulien pa sundhedsomradet for 2019-2022

e 81. Center for Digital Sundhed

e 83. Aftale om satspuljen pa eeldreomradet 2019-2022

e 84, Aftale om finansloven for 2019 pa sundhedsomradet

¢ 85. National Diabeteshandlingsplan

e 86. Aftale om finansloven for 2018

o 87. Initiativer, der kan fremme tryghed, trivsel og lige muligheder for LGBTI-personer

e 90. Indteegtsdaekket virksomhed

e 97. Andre tilskudsfinansierede aktiviteter

Regnskabet 2020 for driftsbevillingen har Sundhedsstyrelsen aflagt efter principperne for
omkostningsbevillinger, jf. bekendtgarelse nr. 116 af 19. februar 2018 om statens regn-
skabsvaesen. Regnskabspraksis fglger @konomisk Administrativ Vejledning.

Den regnskabsmaessige handtering af feriepengeforpligtigelsen ar 2020

I 2020 er regnskabspraksis for vaerdianseettelse af feriepengeforpligtelsen aendret, sle-
des at det arbejdsgivebetalte pensionsbidrag og tjenestemandspensionsbidrag til § 36
Pensionsvaesenet nu medtages i beregning af skyldig lan under ferie. Den anvendte
regnskabspraksis er aendret som fglge af akt. 291 af 3. september 2020. Z£ndringen i
veerdiansaettelse af feriepengeforpligtelsen er registreret som en primokorrektion pa ba-
lancen og har medfart, at feriepengeforpligtelsen er opreguleret med 1,9 mio. kr.
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Den samlede feriepengeforpligtigelse er efterfalgende opgjort pa to konti, feriepengefor-
pligtigelse som forbliver i virksomheden i lighed med tidligere, og forpligtigelsen for den
indefrosne feriepenge, som forventes afregnet i ar 2021.

Princippet om at bruge gennemsnitsmetoden til beregningen er fastholdt.

Forudbetalinger for at stgtte virksomheder med likviditet under COVID-19 restrikti-
onernei ar 2020

AEndret regnskabspraksis i forhold til, at virksomheden har forudbetalt regningerne, frem-
for at afvente varerne/tjenesteydelserne far betaling.

Grundet COVID-19-situationen besluttede Folketinget med akt. 114 af 20. marts 2020 til-
tag, som skulle skabe gget likviditet hos leverandgrerne samt dertil hjeelpe statsinstitutio-
nerne med renterne pa deres kassekreditkonti. Tiltagene har bl.a. givet adgang til, at
statsinstitutionerne har kunne forudbetale leverandgrregninger. Med aktstykket blev der
dermed dispenseret fra en reekke regler, hvor fravigelse af visse bestemmelser i budget-
vejledningen og regnskabsbekendtgarelsen var muligt. Denne praksis fortseettes i 2021
med akt. 144 af 28. januar 2021.

Omkostningsfordelingsmodel

Sundhedsstyrelsens overheadomkostninger fordeles via en omkostningsfordelingsmodel,
som blev udviklet i 2013 og senest opdateret i 2020. Modellen er udviklet med udgangs-
punkt i geeldende principper om prisfastsaettelse og omkostningsfordelinger fra @konomi-
styrelsens vejledninger. Der skal ske en fuld fordeling af organisationens omkostninger.
Med dette forstas, at der foretages en fordeling af organisationens samlede omkostnin-
ger pa alle relevante aktiviteter.

3.2 Resultatopggrelse mv.

| tabel 6 vises Sundhedsstyrelsens resultatopgarelse for 2019, 2020 og den forventede
resultatopggrelse fra Grundbudget 2021.

Tabel 6. Resultatopggrelse (mio.kr.)

Resultatopggrelse 2019 2020 | GB2021

Ordineere driftsindtaegter

Indteegtsfart bevilling

Bevilling -204,3 -296,4 -195,7
Indteegtsfort bevilling i alt -204,3 -296,4 -195,7
Salg af varer og tjenesteydelser -22,6 -24,2 -24,4

Eksternt salg af varer og tjenesteydelser -7,8 -7,7 -7,9
Internt statsligt salg af varer og tjenesteydelser -14,9 -16,5 -16,5
Tilskud til egen drift -0,6 -0,6 -0,6
Gebyrer -18,8 -19,4 -18,5

Ordineere driftsindteegter i alt -246,4 -340,6 -239,3
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Ordineere driftsomkostninger

AEndringer i lagre 0,0 0,0 0,0
Forbrugsomkostninger

Husleje 8,9 9,1 9,3
Forbrugsomkostninger i alt 8,9 9,1 9,3
Personaleomkostninger

Lgnninger 111,3 117,6 119,8

Andre personaleomkostninger -1,1 0,2 0,2

Pension 17,7 18,4 18,8

Lanrefusion -3,3 -3,5 -3,6
Personaleomkostninger i alt 124,6 132,7 135,1
Af- og nedskrivninger 1,8 2,5 2,6
Andre ordineere driftsomkostninger 87,9 143,4 92,9
Internt kab af varer og tjenesteydelser 14,5 17,6 12,8

Ordineere driftsomkostninger i alt 237,8 305,3 252,8
Resultat af ordinaer drift -8,6 -35,4 13,5

Andre driftsposter
Andre driftsindtaegter -3,3 -3,3 -4,4

Andre driftsomkostninger

Resultat for finansielle poster m

Finansielle poster
Finansielle indtaegter 0,0 0,0 0,0

Finansielle omkostninger

Resultat far ekstraordingere poster

Ekstraordineere poster
Ekstraordineere indteegter 0,0 0,0 0,0

Ekstraordinegere omkostninger

Kilde: Statens Koncern System (SKS)
Note: Grundbudget 2021 er oplyst inkl. forventede bevillinger p& Tillzegsbevilling 2021

Arets resultat blev et overskud p& 30,7 mio. kr. Sundhedsstyrelsens akkumulerede op-
sparing er herefter pa 46,5 mio. kr.

De ordineere driftsindtaegter, hvoraf hovedparten udgeres af nettoudgiftsbevillingen, er pa
340,6 mio. kr. Den indteegtsfarte bevilling er fra 2019 til 2020 steget med 92,1 mio. kr.,
hvilket primeert skyldes tilfgrslen af ekstraordinaere midler til COVID-19 indsatserne i
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2020 pa i alt 113,8 mio. kr. Det er modsvaret af, at styrelsen i 2019 har afsluttet en reekke
midlertidige aktiviteter, hvorfor finansieringen er faldet bort i 2020.

Sundhedsstyrelsen har i 2020 haft indteegter fra internt salg af varer og tjienesteydelser
pa 16,5 mio. kr., som hovedsagligt kan henfgres til indteegter vedrgrende Nationale Klini-
ske Retningslinjer og indteegter fra administrative feellesskaber og ejendomsdrift.

De ordineere driftsomkostninger er steget med 67,5 mio. kr. fra 2019 til 2020 — til i alt
305,3 mio. kr.

Heraf er personaleomkostningerne steget med 8,1 mio. kr., hvoraf 4,2 mio. kr. vedrgrer
udbetaling af over- og merarbejdstimer, hvilket er en direkte konsekvens af COVID-19 re-
laterede aktiviteter, hvor styrelsen har honoreret medarbejderes ekstraordinaere indsatser
som fglge af COVID-19 i 2020. Almindelige lgnstigninger samt yderligere anseettelser ud-
ger 3,0 mio. kr. af stigningen fra 2019 til 2020.

Andre ordinegere driftsomkostninger og internt kab af varer og tjenesteydelser er steget
med i alt 58,6 mio. kr. sammenlignet med 2019, hvilket primaert kan henfares til den eks-
traordinaere COVID-19 kommunikationsindsats og udgifter relateret hertil. Styrelsen har i
2020 iveerksat COVID-19 relaterede medie- og annoncekampagner for 47,2 mio. kr. og it-
driftsydelser til understgttelse af kampagnerne. Styrelsens brug af sundhedsfaglige kon-
sulenter er endvidere steget med 6,2 mio. kr. fra 2019 til 2020, hvilket ogsa er en direkte
konsekvens af styrelsens handtering af COVID-19.

| budgettet for 2021 er der ikke indregnet udgifter til COVID-19 relaterede aktiviteter, som
forventes ogsa i 2021 at have betydelig indvirkning pa styrelsens aktiviteter.

Tabel 7. Resultatdisponering

Arets resultat til disponering 30,7
Disponeret til bortfald
Disponeret til udbytte til statskassen

Disponeret til overfgrt overskud 30,7

Kilde: Statens Koncern System (SKS)

Arets resultat p& 30,7 mio. kr. overfgres til Sundhedsstyrelsens opsparing.

3.3 Balancen

Tabel 8 viser Sundhedsstyrelsens aktiver og passiver pr. 31. december 2020. Balancen
udgjorde ultimo 2020 199,5 mio. kr. mod 102,4 mio. kr. ultimo 2019. Der er saledes tale
om en stigning, som skyldes udviklingen i periodeafgraensningsposter set i sammen-
haeng med likviderne, hvor Sundhedsstyrelsen i ar har haft et starre udestaende som
falge af ekstraordinzert udestaende pr. 31. december 2020 primaert COVID-19 relaterede
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opkreevninger, som dog er nedbragt i den regnskabsmeessige supplementsperiode,
der farst udlgb den 9. februar 2021 (i supplementsperioden kan virksomheden bog-
fare i 2020 regnskabet). Arets resultat blev et mindreforbrug pa 30,7 mio. kr.

Aktiver
Arets aktiver fordeler sig pé& anlaegsaktiver pa 21,2 mio. kr. og omsaetningsaktiver pa
178,3 mio. kr.

Stigningen pa aktivsiden drives af FF7 kontoen. Saldoen viser en stor stigning pa kon-
toen ultimo aret ift. aret far. Dette skal bl.a. ses i sammenhaeng med periodeafgraens-
ningsposterne pa passivsiden. Der er mange leverandgrregninger, der fgrst betales i
2021, likviditetsmaessigt, men regnskabsmeessigt vedrarte de 2020 regnskabet. Dette
betyder, at geelden bliver i balancen (passivsiden), og likviderne udbetales i 2021 (aktivsi-
den), derved vil bdde FF7 og Periodeafgreensningsposterne have en stigning. Saldoen
skal samtidig ses i lyset af, at Sundhedsstyrelsen kommer ud af &ret med et overskud pa
30,7 mio. kr.

Som fglge af regeringens tiltag og adgang til at statsinstitutionerne har kunne forudbetale
leverandgrregninger, ses det i balancen, at de samlede geeldposter til Leverandgrer af
varer og tienesteydelser (passivsiden) i 2020 er mindsket, og tilsvarende pa Tilgodeha-
vende (aktivsiden) er foraget i forhold til aret far.

Passiver
Arets pasiver fordeler sig pa egenkapital pa 56,0 mio. kr., hensatte forpligtelser p& 5,3
mio. kr. samt geeld pa i alt 138,2 mio. kr.

Egenkapitalen udger ultimo 2020 samlet 56,0 mio.kr. hvilket er en foragelse pa 30,7 mio.
kr. som er det overfart overskud fra rets resultat. For en detaljeret forklaring henvises til
afsnit 3.4 Egenkapitalforklaring.

Henseettelserne er samlet faldet til 5,3 mio. kr. Dette skyldes primaert, at reetablering af
lejemal pa i alt 10,7 mio. kr. er overfart til Styrelsen for Patientsikkerhed, som forvalter
kontrakterne for lejemalene, se endvidere bilag 4.1.

De skyldige feriepenge er opgjort pa to konti, og stigningen skyldes, at der nu i bereg-
ningsgrundlaget ligeledes medtages arbejdsgiverbetalt pensionsbidrag samt tjeneste-
mandspensionsbidrag. Forpligtigelsen for de indefrosne feriepenge forventes afregnet i
2021.
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Tabel 8. Balancen

Note Aktiver (mio. kr.) 2019 2020 Note Passiver (mio. kr.) 2019 2020

Egenkapital:
Anlaegsaktiver
1 Immaterielle anlaegsaktiver Startkapital 9,5 9,5
Faerd|ggjorte udviklingspro- 5.7 44 Opskrivninger
jekter
Erhvervede koncessioner, R 0.0 Reserveret egenkapital
patenter m.v.
Udviklingsprojekter under op- 03 03 Bortfald
forelse
:n;lTaterlelle anlaegsaktiver 6.0 47 Udbytte til staten
Overfgrt overskud 159 465
2 Materielle anlaegsaktiver Egenkapital i alt 254 56,0
Grunde, arealer og bygninger - 0,5
Transportmateriel 0,2 0,1
Produktionsanleeg og maski- 6.3 6.0
ner
Inventar og it-udstyr 0,5 0,4 3 Hensatte forpligtigelser 17,1 53
Igangvaergnde arbejder for 0.0 0.0
egen regning
Materielle anleegsaktiver i 7.0 7.0
alt
Finansielle anlaegsaktiver: Langfristede geeldsposter:
Statsforskrivning 9,5 9,5 FF4 Langfristet geeld 13,4 12,0
?evrrlge finansielle anleegsakti- Donationer
zlltnansmlle anlegsaktiver i 9,5 9,5 Langfristet geeld i alt 13,4 12,0
Anlaegsaktiver i alt 22,5 21,2
Omsaetningsaktiver
Varebeholdning - -
Tilgodehavender 39,4 34,3 Kortfristede geeldsposter:
Periodeafgreensningsposter 2,0 8,7 Leverandgrer af varer og tjene- 20,6 10,5
steydelser
Veerdipapirer Anden kortfristet geeld 3,2 2,8
Likvide beholdninger: Skyldige feriepenge 18,7 9,1
FF5 Uforrentet konto 20,3 37,9 lgangveerende arbejder forfrem- 5 3 5 g
med regning
FF7 Finansieringskonto 9,1 97,3 Periodeafgreensningsposter 0,6 859
Andre likvider 0,1 0,0 Skyldige indefrosne feriepenge - 12,2
Likvide beholdninger i alt 38,5 135,2 Kortfristet geeld i alt 46,5 126,2
Omsaetningsaktiver i alt 79,9 178,3 Geeld i alt 59,9 138,2
Aktiver i alt 102,4 199,5 Passiver i alt 102,4 199,5

Kilde: Statens Koncern System (SKS).
Note: Der er foretaget reklassifikation i vedr. forudignnede medarbejdere (40.027 kr.) p& Periodeafgraensningsposter hhv. Anden
kortfristet geeld.
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3.4  Egenkapitalforklaring

Egenkapitalens sammensaetning bestar af startkapital og overfart overskud.

Tabel 9. Egenkapitalforklaring

Egenkapital primo (mio. kr.) 2019 2020

Reguleret egenkapital primo 9,5 9,5

+ /Endring i reguleret egenkapital - -

Reguleret egenkapital ultimo 9,5 9,5
Overfart overskud primo (Note A) 8,6 15,9
+ Primoregulering/flytning mellem bogfaringskredse (Note B) 0

+ Regulering af det overfarte overskud

+ Overfart fra arets resultat (Note A) 7,3 30,7
- Bortfald af arets resultat

Overfgrsel af reserveret bevilling

Overfgrt overskud ultimo 15,9 46,5

Egenkapital ultimo 25,4 56,0
Kilde: Statens Koncern System (SKS).

Ved udgangen af 2019 var det viderefgrte overskud pa 15,9 mio. kr. Arets positive resul-
tat pa 30,7 mio. kr. gger det viderefarte overskud til 46,5 mio. kr. Sammen med startkapi-
talen p& 9,5 mio. kr. udger Sundhedsstyrelsens egenkapital 56,0 mio. kr., som det frem-

gar af tabel 9 ovenfor.

Tabel 9A. Fordeling af overfgrt overskud pa finansieringskilder

Resultatfordeling Akk. 2019 Akk. 2020

Nettobevilling 38,8 68,9
Gebyr (Note A) -21,0 -20,3
Indteegtsdeekket virksomhed (Note A) -1,9 -2,0

Tilskudsfinansieret forskningsvirksomhed
Andre tilskudsfinansierede aktiviteter

Overfgrt overskud i alt (Note A) 15,9 46,5
Kilde: Statens Koncernsystem (SKS).

Det akkumulerede resultat pa nettobevillingsomradet er foraget med 30,7 mio. kr.
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3.5 Likviditet og laneramme

Tabel 10 viser, at udnyttelsesgraden af lanerammen er 97,5 pct. pr. 31. december 2020.
Disponeringsregler i relation til overholdelse af lanerammen er dermed overholdt.

Sundhedsstyrelsens laneramme i 2020 er 12,0 mio. kr. Pa finansloven for 2020 er laner-
ammen 12,3 mio. kr., men lanerammer er reduceret i henhold til forventet mindre udnyt-
telse. Udnyttelsen af ldnerammen i 2020 er 11,7 mio. kr., som er en tilfredsstillende ud-
nyttelse af lanerammen og skyldes mindre tilpasninger af anleegspris og tidspunkt for
start af afskrivning.

Tabel 10. Udnyttelse af laneramme

Mio. kr. 2020

Sum af immaterielle og materielle anlaegsaktiver 11,7
Laneramme 12,0
Udnyttelsesgrad i pct. 97,5%

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS).

3.6 Opfalgning palgnsumsloft

Sundhedsstyrelsen har i 2020 haft et lgnsumsloft inkl. tillaegsbevillinger pa 150,2 mio. kr.
Lenforbruget under lgnsumsloftet er imidlertid kun pa 126,8 mio. kr., jf. tabel 11.

Tabel 11. Opfelgning pa lensumsloft

Hovedkonto 16.11.11 (mio. kr.)

Lgnsumloft FL 101,3
Lansumloft inkl. TB/aktstykker 150,2
Lanforbrug under Ignsumsloft 126,8
Difference (+mindreforbrug/-merforbrug) 23,4
Akk. opsparing ultimo 2019 (mio. kr.) 13,3
Akk. opsparing ultimo 2020 (mio. kr.) 36,7

Note: Der er i ovenstaende viderefgrelse af lgnsum indregnet et mindreforbrug pa 5,6 mio. kr. fra underkonto 12 (COVID-19-
relaterede udgifter). Sundhedsministeriets og Finansministeriet er medio marts 2021 i gang med at finde en mulig l@sning for at
nedskrive viderefarelsen, sdledes at den fremadrettede lgnsumsopsparing bliver uden saerskilte midler til handtering af COVID-
19, da disse midler var tilteenkt at veere neutrale.

Lenforbruget under lensumsloftet inkluderer Ilgnomkostninger pa underkonto 10,11,12, 20, 25, 30, 35, 50, 55, 60, 65, 70, 75, 80,
85, 86 0g 87.

Der er sdledes et mindre forbrug pa 23,4 mio. kr. ift. lansumsloftet, som overordnet kan
tilskrives, at en lang raekke opgaver er blevet udskudt til 2021, og at andre opgaver er
blevet nedskaleret. Dette skyldes, at der er blevet arbejdet p& opgaver relateret til CO-
VID-19 i stedet. Pa underkonto 30-87 er mindre forbruget 5,1 mio. kr. Her drejer det sig
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om primaert om opgaver, der er udskudt. Pa underkonto 11 er der et merforbrug pa 2,2
mio. kr., som kan henfgres til en vaekst i det antal kilder, der indgér i styrelsens tilsyn pa
stralebeskyttelsesomradet. P& underkonto 10, 20 og 25 er der et mindreforbrug pa 14,9
mio. kr. Her drejer det sig ligeledes om opgaver, der er udskudt, men ogs& om opgaver
der er reduceret i omfang, da en del af medarbejderne har arbejdet med opgaver relate-
ret til COVID-19. P& underkonto 12 er der et mindreforbrug pa 5,6 mio. kr. pa lanmid-
lerne, men der er et merforbrug pa driftsmidler, som resulterer i et samlet merforbrug un-
derkonto 12.

3.7 Bevillingsregnskabet

Tabel 12 viser bevillingsregnskabet vedrgrende Sundhedsstyrelsens hovedkonto.

Tabel 12. Bevillingsregnskab

N Bevillings- Mio. kr. Bevilling Vlderefzrglse

type Ultimo
Sund- Udgifter 337,6 313,3 24,3

16.11.11. heds-.sty- Driftsbevilling 30,7
relsen Indtaegter -41,2 -47,5 6,3

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS).

Sundhedsstyrelsen har en omfattende opgave med at administrere puljer, der primaert
vedrgrer satspuljeaftaler og finanslovaftaler.

Fglgende tabeller indeholder arets bevillinger og regnskab for administrerede tilskudsord-
ninger og lovbundne ordninger, som Sundhedsstyrelsen helt eller delvist administrerer.
Bevillings- og regnskabstal vises pa hovedkontoniveau, dvs. tabellerne indeholder ogsa
underkonti, som ikke administreres af Sundhedsstyrelsen. | tabel 22 i bilag 4.6 vises de
administrerede tilskudsordninger og lovbundene ordninger pa underkontoniveau, som
Sundhedsstyrelsen administrerer.

16.21.02. Sundhedsfremme og sygdomsforebyggelse

Udgifter
Bevilling 44.800.000,00
Regnskab 43.035.887,73
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.764.112,27
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -3,94

Mindreforbruget er pa 1,8 mio. kr. Arets forbrug er pa 43,0 mio. kr. og omfatter tilskud til
organisationer, der oplyser om alkohol og HIV/sexsygdomme, foruden en raekke tilskud til
organisationer/foreninger mv., der arbejder med specifikke sundhedsfremmende projek-
ter, hvoraf nogle lgber over flere ar. Det akkumulerde overskud i 2020 er 2,5 mio. kr.,
heraf overfgres 300.000 kr. til underkonto 16.21.20.20 Folkesundhed, hvorefter den sam-
lede opsparing er 2,2, mio. kr.
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16.21.09. Styrkelse af alkoholbehandlingen

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -2.008.396,59
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -2.008.396,59
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Der er ingen bevilling pa puljen i 2020. Puljen er igangsat i 2014. | 2015 er der ydet statte
til 33 projekter, som skal anvende midlerne til familieorienteret alkoholbehandling, og
igangsat en raekke aktiviteter (bl.a. uddannelse). | 2020 er der et bortfald pa 2,5 mio. kr.

16.21.15. Hjeelp til rygestop for storrygere

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -273.143,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 273.143,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Puljen er afsluttet i 2020. Mindreforbruget er pa 0,3 mio. kr. og stammer fra tilbagebeta-
linger fra projekter i forbindelse med afslutning af puljen. Kontoen har et bortfald pa 0,8
mio. kr.

16.21.18. Forsggsordning med jordemoderbesgg pa arbejdsplad-
sen

Udgifter
Bevilling 14.900.000,00
Regnskab 13.938.845,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 961.155,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 6,45

Mindreforbruget er i 2020 p& 1,0 mio. kr., opsparingen er ultimo 2020 ligeledes pa 1,0
mio. kr.

16.21.19. Rygestop i kommuner for seerligt udsatte

Udgifter
Bevilling 10.000.000,00
Regnskab 10.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
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Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er oprettet og udmgntet i 2020.

16.21.26. Styrket indsats for test og behandling af sexsygdomme

Udgifter
Bevilling 4.000.000,00
Regnskab 4.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er oprettet og udmgntet i 2020. Bevillingen pa 4,0 mio. kr. er udmgntet til aktivite-
ter i regi af foreninger/organisationer jf. finanslovens anmaerkninger.

16.21.31. Pulje til fremme af seksuel og reproduktiv sundhed ift.
udsatte grupper, etniske minoriteter og unge

Udgifter
Bevilling 12.600.000,00
Regnskab 12.595.981,14
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -4.018,86
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -0,03

Kontoens bevilling pa 12,6 mio. kr. er anvendt i 2020. Bevilling pa underkonto 10 pa 12,3
mio. kr. og pa underkonto 50 pa 0,3 mio. kr. er anvendt til aktiviteter i regi af forenin-
ger/organisationer jf. finanslovens anmaerkninger. P& underkonto 40 er modtaget en min-
dre tilbagebetaling, som er bortfaldet i 2020.

16.21.41. @get informationsindsats i relation til transpersoner

Udgifter
Bevilling 200.000,00
Regnskab 200.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Kontoens bevilling pa 200.000 kr. er anvendt i 2020. Midlerne benyttes til aget informati-
onsindsats i sundhedsvaesenet, herunder brugerinddragelse og aktiviteter, der fremmer
dialog og &benhed omkring behandlingstilbud, informationsmgader til brugere og pare-
rende, samt indsatser rettet mod relevante personalegrupper.
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16.21.42. Pilotprojekt om supplerende radgivning af transk@nnede

Udgifter
Bevilling 300.000,00
Regnskab 300.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Kontoens bevilling pa 300.000 kr. er anvendt i 2020. Der er ingen opsparing. Formalet

er at give transkagnnede eller personer med overvejelser omkring deres kgnsidentitet et
radgivningstilbud, som er placeret uafhaengigt af de specialleeger og teams, der vareta-
ger selve den kgnsmodificerende behandling, da dette er et stort gnske fra brugersiden.

16.21.57. Pulje til kommunale forsggsprojekter og etablering af
landsdaekkende familieambulatoriefunktioner

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -1.732.021,37
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.732.021,37
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Kontoen er afsluttet, og opsparingen er bortfaldet.

16.21.63. Tilskud til behandling med lsegeordineret heroin

Udgifter
Bevilling 71.200.000,00
Regnskab 65.846.174,18
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -5.353.825,82
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 7,52

Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for underkonto 20. Underkonto 20 har ultimo 2020 et vi-
derefgrelsesbelgb pa 0,6 mio. som forventes anvendt til uddannelsesforlgb p&d KABS i
Glostrup. Uddannelsesforlgbet er afsluttet, og gkonomien forventes afklaret i 2021.

16.21.68. Styrket indsats og forebyggelse vedrgrende hash

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -246.102,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -246.102,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A
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Puljen har et mindreforbrug pa 0,2 mio. kr. og er afsluttet i 2020. Der er bortfald p& 0,3
mio. kr.

16.21.69. Pulje til styrkelse af den kommunale forebyggelsesind-
sats

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -7.124.476,11
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -7.124.476,11
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbruget er pa 7,1 mio kr. og kan henferes til tilbagebetalinger fra afsluttede pro-
jekter under puljen. Ultimo 2020 er opsparingen pa 0,4 mio. kr., efter et bortfald i 2020 pa
8,0 mio. kr. Puljens opsparingen er ikke disponeret.

16.21.73. Forebyggelse af narkotikadgdsfald ved brug af naloxon

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -258.309,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -258.309,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbruget er pa 0,3 mio. kr. og kan henfares til tilbagebetalinger fra afsluttede pro-
jekter under puljen. Ultimo 2020 er der ingen opsparing, og et bortfald pa 0,9 mio. kr. Pul-
jen forventes afsluttet i 2021.

16.21.76. Kultur pa recept

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -1.547.453,72
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.547.453,72
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbrug pa 1,5 mio. kr. Opsparingen udger 0,6 mio. kr. og forventes anvendt i rela-
tion til puljens aktiviteter. Der er et bortfald pa 1,5 mio. kr. Puljen forventes afsluttet i 2021
eller evt. i 2022.

16.21.77. Sundhedstjek

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 144.742,50
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 144.742,50
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Merforbrug pa 0,1 mio. kr. Merforbruget finansieres af puljens opsparing, der ultimo aret
er pa 1,7 mio. kr. Puljen er fra 2016, men udmgntet i 2017 idet arbejdet med udmgntning
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kreevede en forudgaende proces, hvor satspuliepartierne skulle tage stilling til det ngjag-
tige indhold af puljens model. Udmgntningen er derfor sket med planlagt anvendelse af
opsparing.

16.21.78. Styrket indsats for gravide kvinder med et misbrug

Udgifter
Bevilling 1.100.000,00
Regnskab 53.155,05
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.046.844,95
Regnskabsatfvigelse i % af bevilling 95,17

Pulien er oprettet i 2016. Det har ikke veeret muligt at fglge puljens udmgntningsplan, der
indeholder en lang raekke delpuljer og aktiviteter. Det skyldes bl.a., at der ikke er modta-
get nogen ansggninger til puljens del om stgtte til projekter om frivillig tilbageholdelse.
Der pagar fortsat en afklaring af puliens muligheder for udmgntning. Bevillingen i 2020
var 1,1 mio. kr. Der er anvendt 0,1 mio. kr. Opsparingen ultimo 2020 er 19,8 mio. kr.

16.21.80 Flersproget telefonisk hotline

Udgifter
Bevilling 2.700.000,00
Regnskab 2.700.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling

Kontoens bevilling pa 2,7 mio. kr. er anvendt i 2020. Der er ingen opsparing.

16.31.03. Videreuddannelse af medicinsk personale

Udgifter
Bevilling 48.500.000,00
Regnskab 37.868.532,87
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -10.631.467,13
Regnskabsatfvigelse i % af bevilling -21,92

Sundhedsstyrelsen varetager underkonto 10, der vedrgrer Videreuddannelse af laeger og
tandleeger. Bevillingen pa underkontoen er i 2020 pa 48,5 mio. kr. Der er anvendt 37,9
mio. kr. Mindreforbruget er pa 10,6 mio. kr. Mindreforbruget kan tilskrives udskydelse af
en lang reekke kurser i 2020 til 2021. Baggrunden for denne beslutning var nedlukningen
af Danmark i store dele af 2020 grundet COVID-19 krisen, som betad at rammevilkarene
for gennemfarelse af kurser blev eendret med forsinkelser til falge, men ogsa at laegeres-
sourcer i perioder af 2020 blev prioriteret til opretholdelse af beredskabsfunktioner pa
hospitalerne. Opsparingen ultimo 2020 er pa 10,9 mio. kr.




Arsrapport 2020 Sundhedsstyrelsen Side 46
16.33.11. Tilskud til forskning o.l. i alternativ behandling
Udgifter

Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A
Puljen er afsluttet i 2020. Der er en opsparing pa 2,5 mio. kr.

16.33.40. Pulje til forskning i immunterapi

Udgifter

Bevilling 15.300.000,00

Regnskab 15.100.000,00

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -200.000,00

Regnskabsafvigelse i % af bevilling -1,31

Mindreforbruget er pa 0,2 mio. kr. i 2020, og vedrgrer Sundhedsstyrelsens kab af

ekstern faglig bistand. Opsparingen udggr 0,9 mio. kr.

16.33.70. Pulje til forskning, som kan understgtte implementering
af anbefalingerne fra strategien om det neaere og sammenhaen-

gende sundhedsvaesen

Udgifter
Bevilling 4.100.000,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -4.100.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -100,00

Bevillingen er pa 4,1 mio. kr. Da der ikke var forbrug pa kontoen i 2020, gar midlerne

videre til opsparingen, som derfor er pa 4,1 mio. kr.

16.51.04. Tveerfaglig funktionsevnevurdering og rehabiliterings-

indsats for mennesker med Epilepsi

Udgifter
Bevilling 2.000.000,00
Regnskab 4.000.000,00

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling

2.000.000,00

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

100,00
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I 2020 var bevillingen pa 2,0 mio. kr. og der var et merforbrug pa 2,0 mio. kr. Opsparin-

gen deekkede merforbruget. Der er nu ingen opsparing.

16.51.07 Indsatser pa epilepsiomradet i regi af Epilepsihospitalet

Udgifter
Bevilling 6.000.000,00
Regnskab 8.900.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 2.900.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 48,33

Puljen bestéar af initiativer fordelt pa i alt 3 underkonti. Sundhedsstyrelsen er ansvarlig
for 1 af disse underkonti. | 2020 der p& underkonto 30, som Sundhedsstyrelsen er an-
svarlig for et forbrug pa 2,9 mio. kr. Forbruget er finansieret af opsparingen, der ved ud-

gangen af 2020 var nul.

16.51.14. Pulje til sundhedsplejebesgg i hjemmet

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Puljen er oprettet i 2019 med 41,0 mio. kr. til projekter omkring sundhedsplejebesgg i
hjemmet. Efter opslag og genopslag, er der i 2019 hhv. anvendt 30,0 mio. kr. og bortfal-
det 10,5 mio. kr. Ultimo 2020 udggr opsparingen 0,5 mio. kr. Opsparingen forventes an-

vendt til at deekke udgifter i relation til uddannelse.

16.51.17 Diverse tilskud

Bevilling Udgifter

Regnskab 4.200.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 4.064.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -136.000,00

Bevilling

-3,24

Sundhedsstyrelsen varetager underkonto 40, der vedrgrer Opdatering og vedligeholdelse
af kliniske retningslinjer. Bevillingen er i 2020 pa 4,2 mio. kr. Opsparingen ultimo 2020 er

pa 0,1 mio. kr.
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16.51.21. Transplantationsvirksomhed mv. (Lovbunden bevilling)

Udgifter
Bevilling 6.600.000,00
Regnskab 5.748.032,16

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling

-851.967,84

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-12,91

Sundhedsstyrelsen varetager underkonto 10, der vedrgrer Transplantationsvirksomhed.
Pa kontoen afholdes udgifter til godtgarelse for tabt arbejdsfortjeneste mv. til nyre-, knog-
lemarvs- og leverdonorer. Der har vaeret et mindreforbrug pa 0,9 mio. kr. pa kontoen.

16.51.31. National diabeteshandlingsplan

Udgifter
Bevilling 19.000.000,00
Regnskab 15.056.694,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -3.943.306,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -20,75

Puljen bestar af initiativer fordelt pa i alt 9 underkonti. Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for
7 af disse underkonti. Puliens samlede opsparing er i alt pa 4,6 mio. kr.

16.51.32. Pulje til kontrolleret studie af smertebehandling ved nye

behandlingsformer

Udgifter
Bevilling 2.400.000,00
Regnskab 2.400.000,00

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00
Puljen er udmgntet i 2020. Kontoen har ingen opsparing.
16.51.34. National smertebehandlingsindsats/smertehandlings-
plan

Udgifter
Bevilling 3.800.000,00
Regnskab -20.843,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -3.820.843,00
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-100,55

Puljen er oprettet i 2018 hvor Sundhedsstyrelsens arbejde med at afdsekning af smerte-
omradet blev pabegyndt. Som led heri blev der i 2019 udmentet midler til kompetenceud-
vikling og informationsindsats. Bevillingen er i 2020 pa 3,8 mio. kr. og har et mindrefor-

brug pa 3,8 mio kr. Kontoens opsparing er ultimo 2020 pa 6,6 mio. kr.

16.51.35. Pulje til at fremme lighed i sundhed og sundhedsveese-

net
Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A
Puljen er afsluttet i 2020. Der er et bortfald pa 0,4 mio. kr.
16.51.41. Forskellige tilskud. (Lovbunden bevilling)
Udgifter
Bevilling 1.700.000,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.700.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -100,00

Sundhedsstyrelsen varetager underkonto 30 der vedrgrer Godtggrelse til HIV-positive
transfusionssmittede, HIV-positive bladere m.fl. (lovbunden). Der har pa denne konto
ikke veeret noget traek i 2020 og séledes er aret endt ud med et mindreforbrug pa 1,7

mio. kr. svarende til bevillingen.

16.51.43. Tilskud til produktivitetsfremmende initiativer pa kraeft-

omradet

Udgifter
Bevilling 2.000.000,00
Regnskab 784.925,54
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.215.074,46

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-60,75

I 2020 har puljen et forbrug pa 2,1 mio. kr. og en opsparing pa 0,4 mio. kr. 1 2020 er ind-
teegtsfart 1,3 mio. kr., der samtidig er bortfaldet, vedrgrende afslutning af 5 gamle projek-
tet, sdledes der samlet set fremgar et regnskab pa kontoen pa 0,8 mio. kr.
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16.51.49. Pulje til tilbud til familier med uhelbredeligt syge bgrn

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Der er ikke beveegelser pa puljen i 2020. Opsparingen udger 0,4 mio. kr. Der forventes

en afslutning pa puljen i 2021.

16.51.57. Eftersyn af stofskifteomradet og stgrre viden om be-

handling

Udgifter
Bevilling 3.000.000,00
Regnskab 1.500.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.500.000,00

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-50,00

Kontoen har et mindreforbrug pa 1,5 mio. kr. Opsparingen er pa 6 mio. kr.

16.51.60. Pulje til tidlig indsats for sarbare familier

Udgifter
Bevilling 24.600.000,00
Regnskab 21.879.559,00

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling

-2.720.441,00

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-11,06

Mindreforbruget er pa 2,7 mio. kr. Puljens opsparing er pa 5,5 mio. kr.

16.51.61. Hejt specialiseret behandling i udlandet _(Lovbunden

bevilling)

Udgifter
Bevilling 64.700.000,00
Regnskab 30.928.919,78

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling

-33.771.080,22

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-52,20

Kontoen har i 2020 en bevilling pa 64,7 mio. kr. og et mindreforbrug pa 33,8 mio. kr. Min-
dreforbruget kan henfgres til de afledte virkninger af COVID-19 krisen, som har veeret en
generel aktivitetsnedgang i sundhedsvaesenet
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16.51.66. Pilotprojekt til styrket samarbejde mellem sclerosehospi-

talerne og kommunerne

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -1.560.820,64
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.560.820,64
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Der ingen bevilling pa puljen i 2020. der er et mindre forbrug pa 1,6 mio. kr. ingen opspa-

ring og et bortfald p& 1,6 mio. kr.

16.51.68. Pulje til styrket rehabiliteringsindsats for ALS-patienter

Udgifter
Bevilling 1.000.000,00
Regnskab 1.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00
Puljen er udmgntet i 2020. Kontoen har ingen opsparing.
16.51.85. Sammenheangende sundhedsvaesen
Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -173.059,21
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -173.059,21
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for den del af puljen, der vedfarer Pulje til patientind-
dragelse, udvikling af redskaber. Der er ingen bevilling pa puljen i 2020. Mindreforbru-
get er 0,2 mio. kr. og vedfgrer afslutning af et projekt. Puljen har en opsparing pa 4,7
mio. kr. er bortfaldet. Kontoen har samlet set 7,0 mio. kr. i opsparingen i relation til de

gvrige underkonti Sundhedsstyrelsen ikke administrerer.

16.51.88. Kompliceret sorg

Udgifter
Bevilling 2.000.000,00
Regnskab 2.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er udmgntet i 2020. Kontoen har ingen opsparing.
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16.51.92. @get indsats til genoptreening af hjerneskadede
Udgifter
Bevilling 4.200.000,00
Regnskab 3.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.200.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -28,57

Mindreforbruget er pa 1,2 mio. kr. Kontoen har en opspring pa 1,4 mio. kr.

16.53.01. Ambulant kontakt efter udskrivning fra psykiatrien til fo-

rebyggelse af selvmord og udbygning af de
selvmordsforebyggelse

regionale centre til

Udgifter
Bevilling 10.300.000,00
Regnskab 7.309.852,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -2.990.148,00

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-29,03

Puljens bevilling p& 10,3 mio. kr. er fordelt p& 2 underkonti

til forskellige initiativer. Puljen

har et mindreforbrug pa 3,0 mio. kr. puljen har et mindre bortfald og en opsparing pa 3,1

mio. kr.

16.53.03. Styrket indsats for bgrn og unge som pargrende

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -44.998,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -44.998,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbruget er pa 0,0 mio. kr. og skyldes tilbagebetaling fra afsluttede projekter un-
der puljen. Opsparingen udggr 0,0 mio. kr. og et bortfald pa 1,8 mio. kr.
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16.53.04. Styrket indsats for sindslidende - Handlingsplan for psy-
Kiatri

Udgifter
Bevilling 1.000.000,00
Regnskab -956.086,13
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.956.086,13
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -195,61

Mindreforbruget er pa 2,0 mio. kr. og skyldes afvigelser i budgettet under Afstigmatise-
ringskampagnen. Opsparingen er ultimo 2020 pa 1,6 mio. kr. Der er et bortfald pa 1,9
mio. kr.

16.53.05. Forlgbsprogrammer for bagrn og unge med psykiske ud-
fordringer

Udgifter
Bevilling 12.300.000,00
Regnskab 12.099.493,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -200.507,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -1,63

Mindreforbruget er pa 0,2 mio. kr. og skyldes p/l-regulering af puljen. Midlerne er udman-
tet som planlagt efter udmgntningsplan fra 2018. Der er en opsparing pa 0,3 mio. kr.

16.53.07. Pulje til centrale initiativer i psykiatrien

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -1.525.126,97
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.525.126,97
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Puljen har et mindreforbrug pa 1,5 mio. kr. i 2020. Der er ingen opsparing, Pulien har et
bortfald pa 1,5 mio. kr.

16.53.08. Pulje til pilotprojekter om brugerstyrede senge i psyki-
atrien

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -891.590,00
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Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -891.590,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbruget er i 2020 pa 0,9 mio. kr. Der er ingen opsparing. Puljen har et bortfald pa
6,4 mio. kr. Puljen blev ikke fuldt disponeret ved udmgntning i 2013. 6,0 mio. kr. blev der-

for bortfaldet i 2018. Puljens afslutning forventes i 2021.

16.53.09. 10 Pulje til fremme af unges mentale sundhed

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -794.578,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -794.578,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A
Mindreforbrug i 2020 pa 0,8 mio. kr. De 0,8 mio. kr. bortfalder
16.53.10. Opprioritering af psykiatrien
Udgifter
Bevilling 35.900.000,00
Regnskab 25.490.087,26

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling

-10.409.912,74

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-29,00

Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for den del af puljen, der vedfarer Pulje til bgrn som pa-
rarende til psykisk syge og misbrugere og Pulje til behandling af personer med spisefor-
styrrelser. Den samlede pulje har i 2020 et mindreforbrug pa 10,4 mio. kr. Der er en op-

sparing pa 13,7 mio. kr. og et bortfald pa 2,8 mio. kr.

16.53.11. Opfalgning pa psykiatriudvalg

Udgifter
Bevilling 1.000.000,00
Regnskab -3.147.589,99

Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling

-4.147.589,99

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-414,76

Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for 6 af puljens 9 underkonti. Samlet viser disse et min-
dreforbrug i 2020 p& 4,1 mio. kr. | 2019 var der ultimo ret en samlet opsparing pa 20,2
mio. kr. p& kontoen. |1 2020 har kontoen har ingen opsparing til viderefarsel ultimo 2020,

da der bortfalder 24,3 mio. kr.
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16.53.18. Pulje i relation til handlingsplan til forebyggelse af vold

pa botilbud

Udgifter
Bevilling 14.200.000,00
Regnskab 12.614.759,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.585.241,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -11,16

Mindreforbruget er i 2020 pa 1,6 mio. kr., og opsparingen er pa 1,5 mio. kr,. og bortfaldet

er pa 2,6 mio. kr.

16.53.19. Pulje til afprgvning af en fremskudt regional funktion i

bgrne- og ungdomspsykiatrien

Udgifter
Bevilling 52.300.000,00
Regnskab 51.100.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.200.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -2,29

Mindreforbruget er pa 1,2 mio. kr. Opsparingen udger 1,6 mio. kr.

16.53.21. Pulje til feelles tveersektorielle teams med henblik pa

nedbringelse af tvang

Udgifter
Bevilling 6.600.000,00
Regnskab 6.400.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -200.000,00

Regnskabsafvigelse i % af bevilling

-3,03

Mindreforbruget er pa 0,2 mio. kr. Opsparingen udger 0,3 mio. kr.

16.53.22. Styrket indsats for mennesker med spiseforstyrrelser og

selvskade

Udgifter
Bevilling 13.200.000,00
Regnskab 13.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -200.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -1,52

Mindreforbruget er pa 0,2 mio. kr. Opsparingen udggr 0,3 mio. kr.
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16.53.35. Bedre inddragelse af mennesker med psykiske lidelser

og deres pargrende gennem civilsamfundet

Udgifter
Bevilling 2.000.000,00
Regnskab 2.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00
Bevillingen i 2020 er pa 2,0 mio. kr., og forbruget er pa 2,0 mio. kr.
16.53.36. Viden om og udbredelse af peer-projekter
Udgifter
Bevilling 5.100.000,00
Regnskab 5.100.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er udmantet i 2020. Bevillingen i 2020 er pa 5,1 mio. kr., og forbruget er pa 5,1

mio. kr.

16.53.38. Kompetencecenter for bgrn som pargrende til menne-

sker med psykiske lidelser

Udgifter
Bevilling 2.500.000,00
Regnskab 2.500.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er oprettet og udmgntet i 2020. Bevillingen i 2020 er pa 2,5 mio. kr., og forbruget

er p& 2,5 mio. kr.

16.53.39. Mere viden om behandling med elektrochok (ETC)

Udgifter
Bevilling 2.000.000,00
Regnskab 2.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er oprettet og udmgntet i 2020. Bevillingen i 2020 er pa 2,0 mio. kr., og forbruget

er pa 2,0 mio. kr.
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16.53.40. Styrket indsat i PPR — udvikling og implementering
Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Kontoen er oprettet i 2019. Midlerne er overfgrt til § 20.29.18., hvorfra kontoen er udmgn-

tet.

16.54.03. Lukashusets Bgrne- og Ungehospice

Udgifter
Bevilling 7.700.000,00
Regnskab 7.700.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Kontoens bevilling er i 2020 pa 7,7 mio. kr. Forbruget pa 7,7 mio. kr. er udmgntet som

planlagt. Opsparingen er uaendret pa 0,2 mio. kr.

16.54.04. En veerdig dgd — modelkommuneprojekt

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A
Der er ikke beveegelser pa puljen i 2020. Der er et bortfald pa 0,2 mio. kr.
16.54.05. Palliativ indsats til barn
Udgifter
Bevilling 13.700.000,00
Regnskab 6.000.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -7.700.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -56,20

Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for den del af puljen, der vedfarer Aflastningstilbud til
livstruende syge bgrn og deres familier i Vestdanmark. Puljen er oprettet og udmgntet i
2019. Bevillingen i 2020 er pa 13,7 mio. kr., puljen har et mindreforbrug pa 7,7 mio. kr.,

og en opsparing ultimo 2020 p& 10,4 mio. kr.
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16.65.20. Styrket indsats mod ensomhed i hjemmeplejen
Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -1.693.082,50
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -1.693.082,50
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbugert er i 2020 p& 1,7 mio. Kr. Opsparingen udggr ultimo 2020 6,6 mio. kr. Der

er et bortfald pa 0,3 mio. kr.

16.65.21. Mere hjemlighed pa plejehjem mv.

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Kontoen er oprettet ved satspuljeaftalen for 2018. Kontoen har bevilling i 2021 og 2022

og forventes udmgntet i 2021.

16.65.22. Styrket rehabiliteringsindsats for de svageste aldre

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -663.383,56
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -663.383,56
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Der er ingen bevilling pa kontoen i 2020. Mindreforbruget i 2020 er pa 0,7 mio. kr., der

bortfalder. Der er ingen opsparing.

16.65.23. Feellesskabspulje: Ensomme hjemmehjselpsmodtagere

skal have mulighed for civilsamfundsdeltagelse

Udgifter
Bevilling 16.100.000,00
Regnskab 15.959.859,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -140.141,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -0,87

Puljen er oprettet i 2018, og herefter udmgntet i hhv. 2018,

2019 og 2020. | 2020 har pul-

jen et mindreforbrug pa 0,1 mio. kr., og en opsparing pa 0,6 mio. kr.
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16.65.26. Pulje malrettet tveerfaglige ernaeringsindsatser for un-
dererneerede aldre eller seldre med uplanlagt veegttab

Udgifter
Bevilling 3.900.000,00
Regnskab 3.900.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er udmgntet i henhold til udmantningsplanen. Forbruget i 2020 er p& 3,9 mio. kr.

svarende til bevillingen. Der er ingen opsparing p& kontoen.

16.65.27. Forsggsordning med befordring af mennesker med en

demensdiagnose

Udgifter
Bevilling 21.700.000,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -21.700.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -100,00
Mindreforbruget er i 2020 pa 21,7 mio. kr. Opsparingen er pa 23,2 mio. kr.
16.65.28. Pulje til eeldre ramt af sorg og livsfortrydelse
Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -101.474,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -101.474,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A
Puljen har i 2020 et mindreforbrug pa 0,1 mio. kr., der bortfalder ultimo 2020.
16.65.52. Forsgg med styrket frit valg pa eeldreomradet
Udgifter
Bevilling 17.000.000,00
Regnskab 3.319.611,67
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -13.680.388,33
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -80,47

Kontoen bestar af 2 puljer omkring styrket frit valg p& aeldreomradet: Pulje til forsggspro-
jekter pa rehabilitering med en bevilling i 2020 pa 10,1 mio. kr. og et forbrug pa 3,3 mio.
kr. Pulje til forsggsprojekter pa fritvalgs-beviser pa madservice med en bevilling i 2020 pa
6,9 mio. kr. og intet forbrug. Der er i 2020 en samlet bevilling pa 17,0 mio. kr. og en sam-

let opsparing pa 22,2 mio. kr.
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16.65.53. Handlingsplan "Det gode aldreliv"
Udgifter
Bevilling 9.500.000,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -9.500.000,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -100,00

Kontoen er oprettet i 2019 hvor Sundhedsstyrelsen i samarbejde med Nationalt videns-
center for en veerdig aeldrepleje udarbejdede et fagligt oplaeg, der bl.a. skal danne grund-
lag for puliens udmgntning, der forventes i 2021. Der har ikke veeret forbrug pa kontoen i

2020. Opsparingen ultimo 2020 er pa 12,2 mio. kr.

16.65.54. Sammenhangende indsatser imod ensomhed og mistri-

vsel hos ealdre

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Der er ikke bevaegelser pa puljen i 2020. Der er ultimo 2020 en opsparing pa 0,3 mio. kr.

16.65.58. Pulje til at tilpasse indretning og fysiske omgivelser

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab 0,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Der er ikke bevaegelser pa pulien i 2020. Der er ultimo 2020 ikke nogen opsparing, men

et bortfald pa 5,3 mio. kr.

16.65.61. Styrket sammenhaeng for de svageste aldre

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -6.022.410,28
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -6.022.410,28
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbruget er i 2020 pa 6,0 mio. kr. Der er ultimo 2020 ingen opsparing, men et

bortfald pa 15,6 mio. Kr.
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16.65.69 Pilotprojekt til styrket samarbejde mellem sclerosehospi-
talerne og kommunerne

Udgifter
Bevilling 122.500.000,00
Regnskab 122.500.000,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling 0,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling 0,00

Puljen er udmgntet i 2020. Kontoen har ingen opsparing. Kontoen er oprettet i forbin-
delse med aendringsforslagene med 122,5 mio. kr. arligt fra 2020 | til at styrke omsorg og
neerveer i zeldreplejen, Hensigten er at indga partnerskab med en raekke forsggskommu-
ner, der skal arbejde med at | udvikle og afprgve nye innovative veje til at styrke omsorg
0g naerveer.

16.66.01. Svage aldre og demens

Udgifter
Bevilling 8.000.000,00
Regnskab 2.050.568,17
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -5.949.431,83
Regnskabsafvigelse i % af bevilling -74,37

Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for den del af kontoen, der vedfgrer puljerne om de-
mensngglepersoner, pulierne om aflastning og pulien om redskaber til malrettet pleje,
hvor sidstnaevnte fortsat har en del aktivitet. 1 2020 var der afsat 8,0 mio. kr. til deekning
af udgifter i forbindelse med korrektion af momsrefusion. Kontoen har et mindreforbrug
pa 5,9 mio. kr. Opsparingen udggr ultimo 2020 3,6 mio. kr., efter der i 2020 er bortfaldet
5,3 mio. kr.

16.66.02. Livshistorier i demensplejen

Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -30,00
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -30,00
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Puljen har et meget lille mindreforbrug, Der er et bortfald pa 0,4 mio. kr. Puljen forventes
afsluttet i 20210 eller 2022.
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16.66.04. National handlingsplan for demens 2025
Udgifter
Bevilling 0,00
Regnskab -9.955.726,36
Regnskabsafvigelse i kr. af bevilling -9.955.726,36
Regnskabsafvigelse i % af bevilling N/A

Mindreforbruget er i 2020 p& 10,0 mio. kr., der er et bortfald ultimo 2020 p& 10,0 mio. kr.,
og opsparingen ultimo 2020 er pa 5,5 mio. kr. Puliens bevilling blev i 2019 anvendt til De-
menshandlingsplanens initiativer om Flere og mere meningsfulde dag- og aflastningstil-
bud samt statte til yngre med demens, om Radgivnings- og aktivitetscentre for menne-
sker med demens og deres pargrende, herunder yngre med demens og om Praksisnaert

kompetencelaft.
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4 Bilag

4.1 Noter til resultatopggrelse og balance

Tabel 13. Note 1. Immaterielle anleegsaktiver

Feerdig-

. gjorte Erhvervede
() udviklings- koncessio-
projekter ner, mv.
Kostpris 8,7 0,0 8,7
Primokorr. og flytning pa bogfaringskredse 0,0 0,0 0,0
Tilgang 0,0 0,0 0,0
Afgang -0,6 0,0 -0,6
Kostpris pr. 31.12.2020 8,1 0,0 8,1
Akkumulerede afskrivninger -3,7 0,0 -3,7
Akkumulerede nedskrivninger 0,0 0,0 0,0
Akkumulerede af - og nedskrivninger 31.12.20 -3,7 0,0 -3,7
Regnskabsvaerdi pr. 31.12.2020 4,4 0,0 4,4
Arets afskrivninger -0,7 0,0 0,7
Arets nedskrivninger 0,0 0,0 0,0
Arets af- og nedskrivninger -0,7 0,0 -0,7
Afskrivningsperiode/ar 5-8 ar 3ar

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS) og Navision Stat.

Note 1b. Udviklingsprojekter under opfarelse

Udviklingsprojekter

under opfarelse

Primo saldo pr. 1. januar 2020 0,3
Primokorrektion 0,0
Tilgang 0,0
Overfart til feerdiggjorte udviklingsprojekter 0,0
Kostpris pr. 31.12.2020 0,3

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS) og Navision Stat.
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Tabel 13. Note 2. Materielle anleegsaktiver

T Produkti-
Grunde, rans- onsanleeg
arealer og port- og It-udstyr
bygninger materiel maskiner
Kostpris 0,4 0,5 115 0,2 0,4 12,9
P_rimokorr. Og flytninger ml. bogfe- 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
ringskredse
Tilgang 0,5 0,0 0,6 0,1 0,0 1,3
Afgang 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Kostpris pr. 31.12.2019 0,9 0,5 12,1 0,3 0,4 14,1
Akkumulerede afskrivninger -0,4 -0,4 -6,1 -0,1 -0,2 -7,1
Akkumulerede nedskrivninger 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Akk. af- og nedskrivninger ) ) ) ) ) R
31.12.2019 0,4 0,4 6,1 0,1 0,2 7,1
Regnskabsmaessig veerdi pr.
31.12.2019 0,5 0,1 6,0 0,2 0,2 7,0
Arets afskrivninger 0,0 0,1 0,9 0,0 0,1 -1,2
Arets nedskrivninger 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Arets af- og nedskrivninger 0,0 -0,1 -0,9 0,0 -0,1 -1,2
Afskrivningsperiode/ar Kontant 5ar 8-10 ar 3-5ar 3-5ar

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS) og Navision Stat.

Note 4. Noter til resultatopggrelse og balance - Henseettelser

(mio. kr.) 2018 2019 2020
Reetablering af lejemal:
Sundhedsstyrelsen, Islands Brygge 67, Kbh S 9,0 9,0
Sundhedsstyrelsen, Knapholm 7, Herlev 2,4 2,4 2,4
Sundhedsstyrelsen, Langelandsvej 8, Randers 11 11
Sundhedsstyrelsen, Nytorv 2, Kolding 0,6 0,6
Udd. af person til demensrejse 0,8 0,8 0,8
Afpravning af elk. BPSD-system 2,0 2,0 2,0
Reetablering af lejemal m.v. i alt 15,9 15,9 53
Aremal, resultatlen og fratraedelsesaftaler m.v. 11
Drift af Stofmisbrugsdatabase i Danmarks Statistik 11
| alt 17,1 17,1 5,3

Kilde: Navision Stat.

De samlede henseaettelser er faldet fra 17,1 mio. kr. til 5,3 mio. kr. fra 2019 til 2020. Dette
skyldes, at reetablering af lejemal pa i alt 10,7 mio. kr. er overfart til Styrelsen for Patient-
sikkerhed, som forvalter kontrakterne for lejemalene. Derudover er henseettelsen i 2019
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vedrgrende forventede betalinger for drift af Stofmisbrugsdatabasen til Danmarks Stati-
stik udgiftsfart i 2020, idet Sundhedsstyrelsen indgik aftale med Danmarks Statistik om
fakturering for driften i 2020.

4.2 Indteegtsdaekket virksomhed

Tabel 15 viser hvordan varer og ydelser, Sundhedsstyrelsen udbyder som indteegtsdaek-
ket virksomhed er prisfastsat. Det fremgar, at der er balance.

Tabel 15. Sammenfatning af elementer i prisfastseettelsen

Elementer i prisfastsaettelsen mio. kr. 2020

Institutionens direkte omkostninger i alt 6,2
Institutionens indirekte omkostninger i alt 15
@vrige indregnede omkostninger 0
Omkostninger i alt 7,7

Indteegter i alt 7,6

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS)

Resultatet for Sundhedsstyrelsens indteegtsdeekkede virksomhed i 2020 er et underskud
pa 0,1 mio. kr., hvilket resulterer i et akkumuleret overskud for perioden 2017-2020 pa
1,3 mio. kr., jf. tabel 16.

Tabel 16. Oversigt over akkumuleret resultat for indteegtsdaekket
virksomhed

Akkumuleret

Projekt opsparing
2017-2020

Persondosimetre 0,07 0,37 0,35 -0,01 1,22
SIS undervisning 0,06 0,00 0,04 -0,03 0,07
@vrige 0,00 0,00 0,00 -0,03 -0,03

Resultat

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS)

Aktiviteterne vedrgrende Persondosimetri har et samlet akkumuleret underskud i perio-
den 2006-2020 pa 1,2 mio. kr., som primeert skyldes indkab af persondosimeterkort i
2011 pa 3,9 mio. kr. | de efterfalgende ar er det ikke lykkedes at realisere de forventede
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arlige overskud. Priserne blev reguleret per 1. januar 2017, og Sundhedsstyrelsen har lg-
bende vurderet behovet for yderligere prisstigninger for at sikre den langsigtede balance
pa omradet.

Kurser i stralebeskyttelse udviser mindre over- og underskud afheengig af den konkrete
efterspergsel efter kurserne i det specifikke ar.

4.3  Gebyrfinansieret virksomhed

Gebyrer opkraeves pa omrader, hvor Sundhedsstyrelsen er myndighed og har lovmeessig
hjemmel. Gebyrsatserne for ordninger, der administreres af Sundhedsstyrelsen, fastseet-
tes ved udstedelse af bekendtgarelse af Sundhedsministeriet.
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Tabel 17. Oversigt over gebyrordninger med administrativt fastsat
takst, 8 16.11.11.10 (mio. Kkr.)

Arets resultat Akkumuleret

2017 2018 2019 2020 2017 — 2020

Gebyrer pa stralebeskyttelsesomradet*

Provenu 18,8 18,8 19,4 57

Omkostninger -17,4 -19,4 -18,8 -55,6

Resultat 14 -0,6 0,7 15
Gebyrer pa rgntgenomradet*

Provenu 7,9 0 7,9

Omkostninger -7,2 0 -7,2

Resultat 0,7 0 0,7
Gebyrer p& radioaktivitetsomradet*

Provenu 3,9 0 3,9

Omkostninger -7,4 0 -7,4

Resultat -3,5 0 -35

Totalt

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS)

I 2018 blev Lov om ioniserende straling og stralebeskyttelse vedtaget den 9. januar 2018
med ikrafttreeden den 6. februar 2018. Samtidig markerede 2018 ikrafttraeden af den nye
gebyrordning, som indebezerer, at den historiske opdeling af gebyrer pa rgntgen og radio-
aktivitetsomradet blev erstattet af en ny struktur, hvor kompleksitet og risiko ved kilden er
bestemmende for gebyrets stagrrelse

Resultatet for 2020 viser et overskud pa 0,7 mio. kr., som er resultatet af gebyrindteegter
pa 19,4 mio. kr. og omkostninger pa 18,8 mio. kr. Indtaegterne er steget fra 2019 med 0,6
mio. kr. grundet en stigning i antal stralekilder omfattet af gebyrordningen. Omkostnin-
gerne er faldet fra 19,4 mio. kr. til 18,8 mio. kr. svarende til et fald pa 0,6 mio. kr. De fal-
dende omkostninger kan primeert henfares til omfordeling af faellesomkostninger, som i
2020 er blevet adsorberet af udgifter til COVID-19 p& underkonto 12.

4.4  Tilskudsfinansierede aktiviteter

Andre Tilskudsfinansierede Aktiviteter (ATA) omfatter projekter, hvor Sundhedsstyrelsen
modtager eksterne tilskud.
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Tabel 19. Oversigt over tilskudsfinansierede aktiviteter

Overfart Arets Over-
_ skud til vi-
Projekt 1000 kr. ove! Arets derefg-
skud fra tilskud resultat leaf
tidligere aeSL
ar 2020
Arv til forebyggelse 105,0 0,0 0,0 0,0 105,0
EMCDDA (EU monitorering af narko) 0,0 622,6 622,6 0,0 0,0
Osteoporosekampagne 15,0 0,0 0,0 0,0 15,0
Forebyggelse af selvmordsadfaerd blandt eeldre 270,4 0,0 0,0 0,0 270,4
Viden om socialfaglige indsatser p& demensomradet 308,1 0,0 11,5 -11,5 296,6
Nordisk forum for faglig udvikling 54,4 0,0 16,7 -16,7 37,7

Udadreagerende adfeerd for
1.483,0 0,0 251,0 -251,0 1.232,0

mennesker med demens

Implementering af god mad og godt liv 159,0 0,0 0,0 0,0 159,0
Videreuddannelse af forebyggende medarbejdere 910,0 0,0 0,0 0,0 910,0
Feelles om det frie ungdomsliv 0,0 5.000,0 2.472,7 0,0 2.527,3
Myndighedssamarbejde 40,0 40,0 0,0 0,0

Andre ophgrte tilskudsfinansierede aktiviteter 3.305,0

Resultatdisponeret til
0,0 0,0 0,0 279,0 0,0
periodeafgraensningspost

Andre tilskudsfinansierede aktiviteter i alt 3.305,0 5.662,6 3.414,3 0,0 5.553,3
Kilde: Statens Koncernsystem (SKS)

Sundhedsstyrelsen havde primo 2020 et overfgrt overskud pa 3,3 mio. kr. Der er i 2020
sammenlagt modtaget tilskud for 5,6 mio. kr., hvor de 5,0 mio. kr. vedrgrer projektet
"Feelles om det frie ungdomsliv’ som har til formal at flere unge lever et frit ungdomsiliv,
hvor bade foreeldre og lokalsamfund aktivt bidrager til at rammerne omkring de unge op-
muntrer til et reduceret alkoholforbrug og beskytter mod brug af tobak og andre rusmidler

Der er afholdt udgifter for 3,4 mio. kr. i 2020, hvor de 2,5 mio. kr. vedrarer projektet "Fael-
les om det frie ungdomsliv”.

Isoleret set balancerer 2020 med overskud pa 2,3 mio.kr., som betyder at der er samlet
viderefgrelsesbelgb pa 5,6 mio. kr.
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45 Overfagrt overskud for underkonti med satspuljemidler

Tabel 20. Disponeret til overfart overskud for underkonti med sats-
puljemidler

Akk. ul-
timo 2020

(mio. kr.)

16.11.11.10. Almindelig virksomhed (Udadreagerende adfeerd,

Rekruttering og fastholdelse af sundhedspersonale mv.) 118
16.11.11.20. Forebyggelse (administrationsmidler Seksuel sundhed og 07
kommunal alkoholbehandling) '

16.11.11.25. Institut for Rationel Farmakoterapi (National smerte- 04
handlingsplan) ,

16.11.11.30. Satspulje initiativer 0,7
16.11.11.35. Udarbejdelse at nationale kliniske retningslinier malrettet de 01
svageste aeldre patienter '

16.11.11.50. Delaftale om udmgntningen af satspuljen for 2017-2020: 13
Handlingsplan til forebyggelse af vold pa botilbud '

16.11.11.55. Aftale om satspuljen pa sundheds- og seldreomradet for2017-2020 0,3
16.11.11.60. Aftale om finansloven for 2017 pa sundhedsomradet 0,4
16.11.11.65. Aftale om den nationale demenshandlingsplan 2,6
16.11.11.70. Aftale om satspuljen pa sundhedsomradet for 2018-2021 1,2
16.11.11.75. Videnscenter for en veerdig seldrepleje 8,7
16.11.11.76. Forsggsordning med styrket frit valg pa aeldreomradet 7.8
16.11.11.77. Advisory board for mad, maltider og sundhed 0,9
16.11.11.80. Aftale om satspuljen p& eedreomradet 2018-2021 0,0
16.11.11.81. Aftale om satspuljen pa sundhedsomradet for 2019-2022 3,8
16.11.11.82. Center for Digital Sundhed 0,8
16.11.11.83. Aftale om satspuljen pa eeldreomrédet 2019-2022 0,0
16.11.11.84. Aftale om finansloven for 2019 pa sundhedsomradet -2,2
16.11.11.85. National Diabeteshandlingsplan 1,0
16.11.11.86. Aftale om finansloven for 2018 -0,7
16.11.11.87. Initiativer, der kan fremme tryghed, trivsel og lige muligheder for LGBTI-personer 4,3
Overfort overskud i alt for underkonti med satspulje og finanslovsaftaler 437

(note A)

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS)
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Midler relateret til den tidligere satspulje til opgaver i institutionerne er fra 2017 optaget
som seerskilte underkonti under institutionernes hovedkonto. Dermed kan evt. mer- eller
mindre forbrug opggres pa underkontoniveau. Mer- og mindre forbrug indgér i det akku-
mulerede overskud vedr. nettobevilling i tabel 9.A. og vises opdelt p& underkonti i tabel
20.

| forhold til tabellen i &rsrapporten for 2019 er der tilfgjet finanslovsaftaler pa hhv.
§16.11.11.10. Almindelig virksomhed, §16.11.11.20. Forebyggelse og §16.11.11.25. In-
stitut for Rationel Farmakoterapi.

Bevillingen til 816.11.11.30. Satspulje initiativer stoppede i 2018. Derudover ligger der 2,9
mio. kr. p& balancen.

Bevillingen til §16.11.11.35. Udarbejdelse af nationale kliniske retningslinjer malrettet de
svageste aeldre patienter stoppede i 2017, og der er anvendt midler i 2018 for at feerdig-

gare projekterne.

Bevillingen til §16.11.11.86. Aftale om finansloven for 2018 stoppede i 2019, og der er
anvendt midler i 2020 for at faerdigggere projekterne.

For de gvrige underkonti forseetter projekterne i 2020, hvor over- og underskud forventes

at blive udlignet. Over- og underskud péa disse projekter skyldes, at projekterne realiseres
forskudt i arene i forhold til det &r, hvor bevillingen er givet.

4.6 It-omkostninger

Tabel 21. It-omkostninger

Mio. kr. 2020

1. Interne personaleomkostninger til it (it-drift/-vedligehold/-udvikling) 0,0
2. It-systemdrift 3,4
3. It-vedligehold 6,7

3a. It-udviklingsomkostninger ekskl. af- og nedskrivninger 0,0

3b. it. Udviklingsomkostninger af- og nedskrivninger for it, der er aktiveret 0,7
3. It-udviklingsomkostninger i alt 0,7
4. Udgifter til it-varer til forbrug 1,2
| alt 11,3

Kilde: Statens Koncernsystem (SKS) og Navision Stat.

Sundhedsstyrelsen har i 2020 haft it-omkostninger for 11,3 mio. kr., heraf er de 8,2 mio.
kr. en direkte konsekvens af COVID-19 relaterede aktiviteter, som ekstradrift af hjemme-
siden ifm. COVID-19 samt ekstraordinaere kommunikationsopgaver.
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4.7 Administrerede tilskudsordninger og lovbundne ordninger

Tabel 22 indeholder de administrerede tilskudsordninger og lovbundne ordninger, som
Sundhedsstyrelsen administrer pa underkontoniveau.
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Underkonto Navn
§16.21.02.10. | Sundhedsfremme og forebyggelse 0,4 44,8 45,2 42,7 21| -131 -|-0,3 2,2 44,8 47,0
§ 16.21.09.10. | @get uddannelseskapacitet for alkoholbehandlere - - - - - - - - - - -
Tveerkommunalt samarbejde om den familieoriente-
§ 16.21.09.20. | rede alkoholbehandling - - - -1,3 13 - -1.3 - - - -
§16.21.09.30. | Kvalitet i alkoholbehandlingen i kommunerne 0,5 - 05 -0,7 0,7 - -12 - - - -
§16.21.15.10. | Hjeelp til rygestop for storrygere 0,5 - 0,5 -0,3 0,3 -| -0,8 - - - -
Forsggsordning med jordemoderbesgg pa arbejds-
§16.21.18.10 | pladsen - 14,9 14,9 13,9 1,0 -139 - - 1,0 - 1,0
§16.21.19.10 Rygestop i kommuner for seerligt udsatte - 10,0 10,0 10,0 -1 -10,0 - - - 10,1 10,1
§ 16.21.26.10. | Test og behandling af sexsygdomme - 4,0 4,0 4,0 - - - - - 4,0 4,0
§16.21.31.10. | Seksuel Sundhed - 12,3 12,3 12,3 - - - - - 12,3 12,3
§16.21.31.50. | Abortstgttesamtaler i Mgdrehjaelpen - 0,3 0,3 0,3 - - - - - 0,3 0,3
§ 16.21.41.10. | @get informationsindsats i relation til transpersoner - 0,2 0,2 0,2 - -0,6 - - - 0,2 0,2
Pilotprojekt om supplerende radgivning af transkan-
§16.21.42.10. | nede - 0,3 0,3 0,3 - -0,2 - - - 0,3 0,3
Pulje til etablering af landsdsekkende familieambula-
§ 16.21.57.20. | toriefunktioner - - - -1,7 1,7 - -7 - - - -
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§16.21.63.20. | Etablering og undervisning 0,6 - 0,6 - - - - - 0,6 - 0,6
§16.21.68.10. | En styrket indsats for unge med hashpsykoser - - - -0,2 0,2 -| 0,3 - - - -
Pulje til styrkelse af den kommunale forebyggelsesind-
sats med seerligt fokus pa eeldre medicinske patienter
§16.21.69.10. | og udsatte grupper 1,3 - 1,3 -7,1 71| -188| -8,0 - 0,4 - 0,4
Forebyggelse af narkotikadgdsfald ved brug af na-
§16.21.73.10. | loxon 0,6 - 0,6 -0,3 0,3 -1 0,9 - - - -
§ 16.21.76.10. | Kultur pa recept 0,6 - 0,6 -1,5 15 -l -15 - 0,6 - 0,6
§16.21.77.10. | Sundhedstjek 1,8 - 1,8 0,1 -0,1 -2,9 - - 1,7 - 1,7
§16.21.78.10. | Styrket indsats for gravide kvinder med et misbrug 18,8 11 19,9 0,1 1,0 - - - 19,8 11 20,9
§ 16.21.80.10. | Flersproget telefonisk hotline - 2,7 2,7 2,7 - -2,7 - - - - -
Videreuddannelse af leege og tandlaeger, LB nr. 1350
§ 16.31.03.10. | af 2008 og LB nr. 913 af 2010 0,2 48,5 48,7 37,9 10,6 - - - 10,9 49,0 59,9
§ 16.33.11.10. | Tilskud til forskning o.l. i alternativ behandling - - - - - - - - 25 - -
§ 16.33.40.10. | Pulje til forskning i immunterapi 0,7 15,3 16,0 15,1 0,2 -2,1 - - 0,9 15,5 16,4
Pulje til forskning, som kan understatte implemente-
ring af anbefalingerne fra strategien om det naese og
§16.33.70.10. | sammenhangende sundhedsvaesen - 4.1 41 - 41 - - - 4.1 - 41
Pulje til tveerfaglig funktionsevnevurdering og rehabili-
§16.51.04.10. | teringsindsatser for mennesker med epilepsi 2,0 2,0 4,0 4,0 -2,0 -4,0 - - - 3,0 3,0
§ 16.51.07.30. | Nationale behandlingsvejledninger pa epilepsi 29 - 2,9 2,9 -2,9 -1,9 -1 29 29 - 2,9
§16.51.14.10. | Pulje til sundhedsplejebesgg i hiemmet 0,5 - 0,5 - -| -165 - - 0,5 - 0,5
§16.51.17.40. | Opdatering og vedligeholdelse af kliniske retningslinjer - 4,2 4,2 4,1 0,1 - - - 0,1 4,2 4,3
§16.51.21.10. | Transplantationsvirksomhed m.v. - 6,6 6,6 57 0,9 - - - 0,9 6,7 7,6
Pulje til malrettet opsporing af type 2-diabetes i rele-
§16.51.31.20. | vante grupper - 2,5 25 -0,2 2,7 -0,9 - - 2,7 - 2,7
Statte og radgivning til familier med diabetes teet inde
§16.51.31.30. | pa livet - 0,5 0,5 0,5 - - - - - - -
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§16.51.31.50. | Pulje til mere individuelle behandlingsforlgb - 4,1 4,1 4,0 01 -1,0 - 0,1 - 0,1
Pulje til styrket indsats for de seerligt sarbare diabetes-
§ 16.51.31.60. | patienter 0,1 6,2 6,3 5,4 0,8 -4,6 - 0,9 - 0,9
Pulje til styrket samarbejde og kvalitet pa tveers af sek-
§ 16.51.31.70. | torer - 52 5,2 51 0,1 -6,6 - 0,1 - 0,1
§ 16.51.31.80. | Styrket forebyggelse af diabetes i kommunen - - - - - - - - - -
Pulje til kontrolleret studie af smertebehanding ved nye
§16.51.32.10. | behandlingsformer - 2,4 2,4 2,4 - -3,0 - - 2,2 2,2
National smertebehandlingsindsats/smertehandlings-
§ 16.51.34.10. | plan 2,8 3,8 6,6 - 3.8 -0,7 - 6,6 35 10,1
Pulje til at fremme lighed i sundhed og sundhedsvee-
§ 16.51.35.10. | senet 0,4 - 0.4 - - -| 04 0,2 - 0,2
Godtgarelse til HIV-positive transfusionssmittede, HIV-
§16.51.41.30. | positive blgdere m.fl. - 1,7 1,7 - 1,7 - - 1,7 1,7 3,4
Pulje til produktivitetsfremmende omleegninger pa
kreeftomradet til etablering og drift af funktioner for ek-
§16.51.43.10. | sperimentel kraeftkirurgi 0,5 2,0 2,5 0,8 1,2 23| -1,3 04 2 2,4
§16.51.49.10. | Pulje til tilbud til familier med uhelbredeligt syge barn 04 - 04 - - -| -04 - - -
Eftersyn af stofskifteomradet og starre viden om be-
handling af patienter med lavt stofskifte - patientindsat-
§ 16.51.57.10. | ser 2,3 15 3.8 - 15 - - 3,8 15 53
Eftersyn af stofskifteomradet og starre viden om be-
handling af patienter med lavt stofskifte - leegeindsat-
§ 16.51.57.20. | ser 2,2 15 3,7 15 - -0,8 - 2,2 15 3,7
§ 16.51.60.10. | Pulje til tidlig indsats for sarbare familier 2,8 24,6 27,4 21,9 2,7 16,2 - 55 - 55
§16.51.61.10. | Haijt specialiseret behandling i udlandet - 64,7 64,7 30,9 33,8 - - 33,8 64,6 98,4
Pilotprojekt til styrket samarbejde mellem scleroseho-
§16.51.66.10. | spitalerne og kommunerne - - - -1,6 1,6 - -16 - - -
§ 16.51.68.10. | Pulje til styrket rehabiliteringsindsats for ALS-patienter - 1,0 1,0 1,0 - -1,0 - - 0,9 0,9
§ 16.51.85.40. | Patientinddragelse, Pulje til udvikling af redskaber 4,5 - 4,5 -0,2 0,2 - 47 - - -
§16.51.88.10. | Kompliceret sorg - 2,0 2,0 2,0 - - - - 2,0 2,0
§16.51.92.10. | Dget indsats til genoptreening af hjerneskadede 0,2 4,2 4,4 3,0 1,2 -6,7 - 1,4 - 1,4
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§16.53.01.10. | Ambulant kontakt efter udskrivning (pilotprojekt) 0,1 8,3 8,4 53 3,0 -3,7 - 31 - 31
Pulje til udbygggelse af de regionale centre til selv-

§16.53.01.20. | mordsforebyggelse - 2,0 2,0 2,0 - -1,7 - - - -

§ 16.53.03.10. | Styrket indsats for bgrn og unge som pargrende 1,8 - 1,8 - - -09| -18 - - -
Afstigmatiseringskampagne

§ 16.53.04.30. 1,6 1,0 2,6 0,9 0,1 - - 1,6 1,2 2,8
Pulje til forseg med Den gode psykiatriske a

§ 16.53.04.40. - - - -1,9 1,9 - -19 - - -
Pulje til udbredelse og implementering af forlgbspro-

§ 16.53.05.10. | grammer 0,1 12,3 12,4 12,1 02| -154 - 0,3 - 0,3

§ 16.53.07.10. | Gennembrudsprojekt om nedbringelse af tvang - - - -1,5 15 -| -15 - - -

§ 16.53.08.10. | Pilotprojekter om brugerstyrede senge i psykiatrien 55 - 55 -0,9 0,9 -| 64 - - -

§ 16.53.09.10. | Fremme af unges mentale sundhed - - - -0,8 0,8 -| -0,8 - - -
Pulje til barn som pargrende til psykisk syge og mis-

§16.53.10.70. | brugere - - - -0,1 0,1 -| -01 - - -

§16.53.10.80. | Behandling af personer med spiseforstyrrelser 04 - 04 -1,2 1,2 -| -16 - - -
Pulje til forseg med ambulante akutteams i den regio-

§ 16.53.11.10. | nale psykiatri 1,7 - 1,7 - - -l -7 - - -
Pulje til udbredelse af tveerfaglige, udgéende teams i

§16.53.11.25. | bgrne- og ungdomspsykiatrien 4,8 - 4,8 -2,7 2,7 - -75 - - -
Forskningsstrategi og pulje til konkrete forskningspro-

§ 16.53.11.40. | jekter 2,9 - 2,9 - - -1 -2,9 - - -

§16.53.11.45. | Forsgg med beeltefri/tvangsfrie afdelinger 54 - 54 - - -| 54 - - -

§ 16.53.11.50. | Regionale tveerfaglige teams vedr. medicinering 2,0 - 2,0 -1,1 1,1 -1 -31 - - -
Sundhedsfremme malrettet mennesker med psykiske

§ 16.53.11.55. | lidelser 2,6 - 2,6 -0,3 0,3 -1 -2,9 - - -
Pulje til tilretteleeggelse og gennemfarsel af feelles un-
dervisningsforlgb om borgere med en psykisk lidelse

§16.53.18.10. | og samtidigt misbrug 24 - 24 -0,3 0,3 -1 -2,6 - - -
Pule til styrket sundhedsfaglig radgivning og lettere

§16.53.18.20. | adgang til psykiatrisk udredning 0,2 14,2 14,4 12,9 1,3| -21,0 - 15 - 15
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Pulje til afprevning af en fremskudt regional funktion i

§16.53.19.10. | bgrne- og ungdomspsykiatrien 04 52,3 52,7 51,1 12| -679 - 1,6 64,5 66,1
Pulje til feelles tveersektorielle teams med henblik pa

§16.53.21.10. | nedbringelse af tvang 0,1 6,6 6,7 6,4 0,2 -7,1 - 0,3 6,4 6,7
Pulje til at udvide behandlingskapaciteten i den regio-
nale psykiatri og i private behandlingstilbud samt til af-
prevning af screeningsredskaber og andre indsatser til

§16.53.22.10. | tidlig opsporing 0,1 13,2 13,3 13,0 02| -123 - 0,3 12,9 13,2
Bedre inddragelse af mennesker med psykiske lidelser

§ 16.53.35.10. | og deres pargrende gennem civilsamfundet - 2,0 2,0 2,0 - -29 - - 2,4 2,4

§16.53.36.10. | Pulje til lokal forankring af peer-initiativer - 5,1 51 51 - -4,8 - - 3,5 3,5
Pulje til oprettelse af kompetencecenter for bgrn som

§ 16.53.38.10. | pargrende til mennesker med psykiske lidelser - 25 2,5 2,5 - -4,0 - - 3,0 3,0
Forskningsprojekt vedr. omfanget af sveert malbare og

§ 16.53.39.10. | langvarige skader efter ETC - 2,0 2,0 2,0 - -2,0 - - 2,0 2,0
Kommunernes implementering af lettere behandlings-

§ 16.53.40.10. | tilbud i PPR - - - - - - - - - -

§16.54.03.10. | Lukashusets Bgrne- og Ungehospice 0,2 77 7,9 7,7 - - - 0,2 7,7 7,9

§16.54.04.10. | Pulje til en veerdig dgd - modelkommuneprojekt 0,2 - 0,2 - - -| 0,2 - - -
Pulje til etablering af aflastningstilbud til livstruede

§ 16.54.05.20. | syge bgrn og deres familier i @stdanmark - 3,0 3,0 3,0 - -3,0 - - 3,0 3,0
Finansiering af aflastningstilbud til livstruede bgrn og

§ 16.54.05.30. | deres familier i Vestdanmark - 3,0 3.0 3.0 - -3,0 - - 3,0 3,0

§ 16.65.20.10. | Styrket indsats mod ensomhed i hiemmeplejen 52 - 5,2 -1,7 1,7 -| -6,6 0,3 - 0,3

§ 16.65.21.10. | Pulje til mere hjemlighed pa plejehjem mv. - - - - - - - - 4,8 4,8
Pulje til styrket rehabiliteringsindsats for de svageste

§ 16.65.22.10. | eeldre - - - -0,7 0,7 -36| -0,7 - - -
Faellesskabspulje: Ensomme hjemmehjselpsmodta-

§ 16.65.23.10. | gere skal have mulighed for civilsamfundsdeltagelse 0,4 16,1 16,5 16,0 01| -145 - 0,6 16,3 16,9
Pulje malrettet tveerfaglige erneaeringsindsatser for un-

§ 16.65.26.10. | derernegerede aeldre eller aeldre med uplanlagt veegttab - 3,9 3,9 3,9 - -0,6 - - 3,7 3,7
Pulje ti forsggsordning med befordring af mennesker

§16.65.27.10. | med en demensdiagnose 15 21,7 23,2 - 21,7 -6,9 - 23,2 - 23,2

§ 16.65.28.10. | Pulje til seldre ramt af sorg og livsfortrydelse - - - -0,1 0,1 -| 01 - - -

§ 16.65.52.10. | Pulje for forsggsprojekter pa rehabilitering 2,0 10,1 12,1 3.3 68| -115 - 8,8 9,3 18,1
Pulje til forsagsprojekter pa fritvalgsbeviser pa mad-

§ 16.65.52.20. | service 6,4 6,9 13,3 - 6,9 -1,5 - 13,3 7,1 20,4

§ 16.65.53.10. | Handlingsplan "Det gode zeldreliv’ 2,7 9,5 12,2 - 9,5 - - 12,2 17,7 29,9
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Sammenhaengende indsatser imod ensomhed og mis-
§16.65.54.10. | trivsel hos eeldre 0,3 - 0,3 - - 12,2 - - - -
§16.65.58.10. | Pulje til at tilpasse indretning og fysiske omgivelser - - - - - -6,3 - - - -
§ 16.65.61.10. | Styrket sammenhaeng for de svageste seldre 9,6 - 9,6 -6,0 6,0 -1,5| -15,6 - - -
§ 16.65.69.10 | Mere omsorg og neerveer i &eldreplejen - 122,5 122,5 122,5 -| -122,5 - - 123,5 123,5
§16.66.01.10. | Pulje til uddannelse af demensngglepersoner - - - - - - - - - -
§16.66.01.11. | Evaluering af uddannelse af demensnggleperson - - - - - - - - - -
Pulje til aflastning af pargrende til demente i egen bo-
§ 16.66.01.20. | lig - - - -2,3 2,3 -1 2,3 - - -
§ 16.66.01.30. | Redskaber til malrettet pleje af demente 3,0 - 3,0 - - -1 -30 - - -
§ 16.66.02.10. | Livshistorier i demensplejen 0,4 - 04 - - -| 04 - - -
§ 16.66.04.10. | National handlingsplan for demens 2025 55 - 55 -10,0 10,0 -7,6 | -10,0 55 - 55
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