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Faelles kommissorie for reformopgave
Leeger i Fremtidens Sundhedsvaesen

1. Introduktion

Som en del af regeringens aftale om Sundhedsreform 2024 blev der fastsat en reekke cen-
trale forpligtigelser for regionerne, der skal sikre bedre og mere lige fordeling af sundheds-
vaesenets ressourcer til gavn for landets borgere. Laegedaekning i alle omrader af Danmark
er en af sundhedsreformens centrale ambitioner.

Regeringen vil i foraret 2026 indga en saerskilt implementeringsaftale med det forberedende
regionsrad i Region @stdanmark om sammenlaegningen af Region Sjeelland og Region Ho-
vedstaden. Aftalen skal omfatte, hvordan regionen vil udnytte de muligheder, der ligger i
sammenlaegningen af de to regioner for at sikre bl.a. lazgedaekning, robuste sygehuse' og
velfungerende sygehussamarbejde.

Handtering af leegedaekningsopgaven for sa vidt angar sygehusene/hospitalerne og praksis-
sektoren har i @stdanmark en klart regionsgraenseoverskridende karakter allerede forud for
dannelsen af Region Jstdanmark — alene betinget af den kendte fordeling af specialleeger
pr. indbygger pa tveers af de to regioner, som fremgar af nedenstaende opgerelse.

Leeger (pr. 1000 indb.) 3,7 Leeger (pr. 1000 indb.) 3,8
Speciallaeger (pr. 1000 indb.) 3,2 speciallzger (pr. 1000 indb.) 2,2

Kilde: Faktaark — Region @stdanmark, juni 2025

Det anbefales, at Region Sjeelland og Region Hovedstaden gar sammen om analysen af den
aktuelle situation, samt de fremtidige udfordringer og lgsningsmuligheder, herunder forslag til
organisatoriske principper, som understgtter at laeger og andre medarbejdere kan anvendes
mere fleksibelt og pa tveers af Region @stdanmarks geografi pa kort og laengere sigt.

Delprogramopgaven om Laeger i fremtidens sundhedsvaesen har primaert fokus pa laege-
deekning pa akutsygehuse/akuthospitaler. Her inddrages speciallazegepraksis og almen prak-
sis i det omfang det er relevant i teet koordinering med reformprogrammerne udvikling af
praksissektoren og det naere sundhedsveesen, se afsnit 3. Afgraeensning og seerlige af-
haengigheder.

"1 notatet bruges begrebet hospital. Begrebet er synonymt med begrebet sygehuse. | praksis vil begrebet ogséa vaere synonymt
med begrebet akutsygehus medmindre begrebet universitetssygehus bruges. Der bruges begge begreber, da sproglig praksis
i hhv. Region Sjeelland og Region Hovedstaden er forskellige.
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2. Formal og hovedleverance

Arbejdet med reformopgaven skal munde ud i et katalog af valgmuligheder i forhold til
lzegedaekning pa kort og leengere sigt, som skal bidrage til, at der tilbydes patientsikker
behandling af ensartet hgj kvalitet i hele Region @stdanmark.

Relevante pejlemeaerker for reformopgaven er:

e Den bedre lsegedaekning skal bidrage til at styrke og robustgere akuthospita-
lerne/akutsygehusene i hele regionen, inden for den langsigtede hensigt om, at de
skal vaere bemandet af lokaltansat personale?.

¢ Dannelsen af Region @stdanmark skal styrke de hospitaler, som i dag har udfordrin-
ger med den personalemaessige beaeredygtighed, herunder seerligt speciallaeger og
uddannelsesleeger.

o Steerke faglige miljger, gode uddannelsesmuligheder og attraktive karriereveje skal
bidrage til at sikre laeegedaekningen.

e Der er brug for forslag til tiltag, som har effekt pa kort sigt, savel som forslag der har
et laengere sigte, med fokus pa Sundhedsreformens ambition for fremtidens sund-
hedsvaesen i Region Jstdanmark, kommende regionale sundhedsplaner og 'det
lange seje traek’.

Reformopgavens udfgrelse i saerligt 2025 men ogsa 2026 vil ske i en reformvirkelighed med
tiltagende klarhed over rammer og afthaengigheder til opgaven i andre reformspor og politiske
processer. Derfor vil rammerne og malet for reformopgavens leverancer over tid blive tydeli-
gere.

Indledningsvist bestar hovedleverancerne af:

e Et dashboard, som giver adgang til at treekke lzegerelaterede data (bade status og
prognose), og som kan bruges som grundlag for feelles viden samt opfelgning pa ind-
satser over tid i forhold til lzegedeekningen pa tvaers af Region @stdanmark.

e Et idekatalog med forslag til:

o Strukturelle og overenskomstmeessige tiltag, der kan finde anvendelse for
at skabe laegedaekning pa sygehusene/hospitalerne i hele Region Jstdan-
mark, herunder erfaringer med pavirkning af det speciallaegelige arbejdsmar-
ked via strukturelle tiltag.

o Tiltag der kan bidrage til at ggre det attraktivt for laeger at arbejde i hele Re-
gion @stdanmark.

2 Side 34 i Forarsaftalen
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o Tiltag der kan bidrage til det gode uddannelsesmiljo i hele Region @stdan-
mark.

o Eksempler pa brug af lsegeressourcer og nye idéer, som skal give input til,
hvordan de samlede laegeressourcer i Region @stdanmark kan bruges bedst
og fleksibelt.

¢ Input af data, muligheder og del-indstillinger til andre reformindsatser og beslut-
ningsfora pa bestilling.

Reformopgavens hovedleverance skal fungere som inspiration og udgangspunkt for beslut-
ningsoplaeg til de forskellige fora, reformprogrammer, mv., som arbejder med dele af lzege-
deekningsproblematikken. Nogle af delleverancerne vil kunne bruges pa kort sigt, fx ifm. ko-
ordinering af indsatser vedr. leegedaekning i de to regioner frem mod regionsdannelsen, og
nar det forberedende regionsrad i 2026 skal forhandle om saerskilt implementeringsaftale
med regeringen. Men reformopgavens leverance peger ogsa leengere frem, som inspiration
til det videre arbejde med at udvikle en beeredygtig laeegedaekning pa akutsygehusene/akut-
hospitalerne i Region @stdanmark pa leengere sigt.

3. Afgraensninger og sarlige afhaengigheder

Afgransning af opgaven

Delprogramopgaven om Laeger i fremtidens sundhedsvaesen har primeert fokus pa laege-
deekning pa akutsygehuse/akuthospitalerne. Her inddrages speciallaegepraksis og almen
praksis i det omfang det er relevant i taet koordinering med reformprogrammerne udvikling af
praksissektoren og det naere sundhedsvaesen. Dette geelder for seerligt projekt 1. Fakta-
grundlag og projekt 4. God laegelig videre- og efteruddannelse som redskab i laegedaekning i
Region @stdanmark.

Der skal i arbejdet med reformopgaven tages hgjde for Rigshospitalets seerlige landsdaek-
kende funktion.

Afhaengighed til de andre reformprogrammer i begge regioner
Reformopgaven er teet koblet til flere af de andre reformprogrammer i Region Sjeelland og
Region Hovedstaden, som ogsa arbejder med laegedaekningsproblematikken.

Det geelder seerligt reformprogrammerne Sundhedsplanlaegning, Udvikling af praksissektor,
og Omstilling af sundhedsopgaven mod det neere sundhedsveesen, men ogsa Dannelse af
Region @stdanmark ift. bl.a. forhandling af implementeringsaftalen, mv.

Det er en seerskilt opgave i arbejdet med reformopgaven Igbende at koordinere snitflader
med de gvrige reformprogrammer. Denne reformopgave om leeger i fremtidens sundheds-
vaesen er afgreenset til hospitals/sygehusansatte leeger og leeger i specialleegepraksis, samt i
beskedent omfang laeger i almen praksis. Dette skyldes, at det er forskellige virkemidler, som
finder anvendelse i forhold til specialleeger pa hospitaler/sygehuse og speciallaegepraksis pa
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den ene side og laeger i almen praksis pa den anden side. | projekt 1 (datagrundlag) og pro-
jekt 4 (god laegelig videre- og efteruddannelse som redskab i lzegedeekning i Region Jstdan-
mark) vil bade hospital/sygehus, specialleegepraksis og almen praksis vaere inkluderet.

Referencemateriale

| arbejdet med reformopgavens projekter skal relevante elementer fra nedenstaende referen-
cematerialer inddrages. Ligesom projektlederne, i dialog med programledelsen, skal holde
gje med og inddrage de nye referencematerialer, der Igbende bliver publiceret (fx nye aftaler
og lovpakker, mv., relateret til sundhedsstrukturreformen). Fglgende er de referencemateria-
ler, vi kender pa nuveerende tidspunkt:

o Forarsaftalen (25. maj 2025, Aftaletekst-for-foraarsaftale-maj-2025)

o 25 veje til bedre Laegedaekning af Danske Regioner (10. april 2025, 25-veje-til-bedre-
laegedaekning)

o Veje til bedre Laegedaekning af Laegeforeningen (Veje til bedre lsegedaekning)

e Anbefalinger fra Sundhedsstyrelsens til revision af den laeegelige videreuddannelse
(Fremtidens Speciallzege) af Sundhedsstyrelsen — og plan for prioritering og imple-
mentering (9. november 2023)

e Svar fra feelles-SFR vedr. organisering af deres respektive specialer i lyset af sund-
hedsreform jf. mail udsendt bi-regionalt af de lsegefaglige koncerndirektarer med
svarfrist den 2. juni 2025

o Overlaegeforeningens udspil Overleegerne: Sadan bliver reformen omsat til handling

e Anbefalinger fra Robusthedskommissionen

Eksisterende strategier og politikker i de to driftsregioner

Den feelles reformopgave har til opgave at skitsere muligheder for tiltag, som kan bidrage til
at sikre laegedeekning ind i dannelsen af Region @stdanmark. Kommissoriet bindes derfor
ikke op pa eksisterende regionale politikker og strategier, som er specifikke for de to nuvae-
rende driftsregioner.

4. Projekter og delleverancer

Reformopgaven skal levere viden og veerktgjer i forhold til arbejdet med laegedaekning i Re-
gion @stdanmark. Disse kan inddrages i og danne grundlag for beslutninger og implemente-
ring af lgsninger. Det er ikke en del af reformopgaven at traeffe beslutning om eller at imple-
mentere lgsninger.

Arbejdet med reformopgaven er opdelt i en reekke projekter, med delleverancer og specifice-
rede leveranceprodukter (skriftligt og grafisk). Projekterne er beskrevet herunder i overord-
nede termer. En neermere beskrivelse af projekterne godkendes i programledelsen.

Pa kort sigt vil opgaven med at skabe et faktagrundlag (projekt 1) og at skabe et overblik
over strukturelle muligheder for at arbejde med laegedaekning (projekt 3) kunne prioriteres.
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Projekt 1: Faktagrundiag
Projektopgave:

- Pa kort sigt: at skabe et validt og sammenligneligt datagrundlag for lzegedaekningsud-
fordringens omfang og karakter pa tveers af hhv. Region Sjzelland og Region Hoved-
staden

- Pa lang sigt: at give Region @stdanmark mulighed for Iabende at falge udviklingen i
lzegedaekningen — ved at stille et veerktaj med opdaterede lsegedata til radighed.

Delleverancen fra projektet er et dashboard, hvor der kan treekkes leegerelaterede data.

Delleverancens konkrete indhold skal planleegges neermere i programledelsen. Indhold i
dashboardet pa kort sigt vil atheenge af, hvilkke sammenlignelige data, der kan traekkes fra de
to regioner — hvilket skal afklares som del af projektet. De forelgbige ideer til indhold i
dashboardet er:

- Antal laeger, med seerligt fokus pa speciallaeger fordelt pa ansaettelsessted (hospi-
tal/matrikel, praksissektor), antal arsvaerk samt befolkningsunderlag (population)

- Beskrivelse af udviklingen i leegedaekningen over de seneste fem ar

- En prognose for de kommende ar, sidstnaevnte pa baggrund af dimensioneringspla-
nen for laegelig videreuddannelse og treek fra uddannelseslaege.dk.

Der arbejdes med projektet ud fra en forventning om, at dashboardet skal veere et blivende
veerktgj i Region @stdanmark, sa dataindhold og muligheder for datatreek kan videreudvikles
og udbygges over tid.

Projekt 2: Fremtidens attraktive arbejdsplads for laeger

Der er igennem en lang arraekke blevet arbejdet med at skabe attraktive arbejdspladser for
laeger — seerligt i udkantsomraderne. Regionerne har haft politiske udvalg dedikeret til emnet
attraktive arbejdspladser. De faglige foreninger har labende papeget deres holdninger til,
hvad man skal gere for at kunne rekruttere og tilknytte medarbejdere pa perifere matrikler.

Projektopgave: At samle gnsker til, viden om og erfaring med relevante tiltag, der kan ggre
det attraktivt for laeger at arbejde i hele Region Jstdanmark.

Delleverance fra projektet er et idekatalog med forslag til tiltag, som kan gare det attraktivt for
laeger at arbejde i hele Region @stdanmark.

Delleverancens konkrete indhold skal planleegges neermere i programledelsen. De forelgbige
ideer til rammer for projektet er:

- De foreslaede tiltag skal tage udgangspunkt i, hvad patienterne og sundhedsvaesenet
har behov for, herunder karriereveje, der ikke peger vaek fra det kliniknaere arbejde
og videreuddannelse og efteruddannelse, der understgtter intensionerne i Sundheds-
styrelsens Fremtidens speciallaeger

- ldekataloget vil blive skabt pa baggrund af en afgraenset interessentinddragelse med
seerligt fokus pa fremtidens laeger.
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- Nagleinteressenter vil vaere studerende, uddannelsesleeger og medarbejdere fra de to
regioner og faglige organisationer.

- Erfaringer fra andre regioner med skabelse af attraktive arbejdspladser for laeger vil
blive inddraget, fx Region Nordjylland, ligesom der vil blive anvendt inspiration fra lig-
nende projekter i andre faggrupper i sundhedsvaesenet og fra brancher med lignende
problemstillinger. Dette inden for rammen af, hvad der kan lade sig gare inden for tids-
planen. Denne del af leverancen kan evt. samtaenkes metodisk med analysen i projekt
5.

Projekt 3: Strukturelle muligheder for at sikre lzegedakning
Projektopgave: Beskrivelse af strukturelle og overenskomstmeaessige tiltag som kan bruges til
at sikre laeegedaekningen pa tveers af det fremtidige Region Jstdanmark.

Leverance fra projektet er et idekatalog med beskrivelser af strukturelle / overenskomstmaes-
sige tiltag i Region @stdanmarks veerktgjskasse, og praemisserne for, hvornar og hvordan de
kan bruges. Herunder beskrives rammerne for ansaettelse pa flere matrikler, gendring i eksi-
sterende ansaettelser, sygehus/hospitals-samarbejder og partnerskaber mv.

Delleverancens konkrete indhold skal planleegges neermere i programledelsen. De forelgbige
ideer til rammer for projektet er:

- Der beskrives strukturelle tiltag med virkning pa hhv. kort og lang sigt

- Der kan med fordel traekkes pa eventuelle afdaekninger/analyser allerede foretaget i
Region Sjeelland

- Dette projekt er afgreenset fra uddannelsesrelaterede strukturelle tiltag, som beskri-
ves som del af projekt 4.

Projekt 4: God laegelig videre- og efteruddannelse som redskab i lsegedaekning i Re-
gion @stdanmark

Projektopgave: Beskrivelse af tiltag, som kan sikre det gode uddannelsesmiljg, herunder
steerke uddannelsesmiljger med de ngdvendige kompetencer til praegraduat og videreuddan-
nelse af leeger i hele Region @stdanmark.

Projektleverance: Et idekatalog der beskriver tiltag — bade de tiltag regionen er forpligtet til at
implementere og dem regionen har mulighed for at implementere.

Delleverancens konkrete indhold skal planleegges neermere i programledelsen. De forelgbige
ideer til rammer for projektet er:

- De foreslaede tiltag skal tage udgangspunkt i, hvad patienterne og sundhedsvaesenet
har behov for, herunder kliniknzert arbejde

De foreslaede tiltag skal veere i trad med det pagaende arbejde med implementeringen af
anbefalinger til den laegelige videreuddannelse og kan bidrage med anbefalinger og gode
idéer i den forbindelse.
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Projekt 5: Scenarier for anvendelse af laageressourcer

Projektopgave: Beskrive forskellige muligheder for brug af laegeressourcer, fx ift. organise-
ring/opgavelgsning — i en virkelighed, hvor laeger ikke optager en uforholdsmeessig stor an-
del af arbejdsstyrken (og samfundsgkonomien).

Leverance: Et idekatalog med forslag / tiltag.

Projektet skal udvikles og afgraenses naermere i dialog med programledelsen — og ift. hvad
der giver mening inden for tidsrammen og de opgaver der lgses i de andre af reformopga-
vens projekter og i andre reformprogrammer (szerligt reformopgaven med fokus pa Sund-
hedsplan), mv. De forelgbige ideer til projektet er:

- Gennemgang af svar fra feelles-SFR pa anmodning af 2. juni 2025

- Kortleegning af forskelle i opgavelgsningen mellem de to regioner og mellem hospita-
ler pa udvalgte omrader

- Erfaringsopsamling fra landsdaekkende forbedringsprogrammer i relation til "Veelg
klogt”, indsatserne Fremtidens ambulatorium (RegH) og behovsbestemt ambulatorie
(Regsj)

- Analyse af opgavelgsning pa udvalgte afdelinger pa tveers af hospitaler/sygehuse og
regioner. Inspiration fra andre regioner vedr. opgavelgsning pa udvalgte omrader.

- Fxen innovationscamp om anvendelse af la&egeressourcer i fremtiden. Dette kan evt.
ggres i samarbejde med projekt 2.

5. Overordnet tids- og leveranceplan

Reformopgavens delleverancer forventes afleveret i etaper. Der tages hgjde for, at nogle del-
leverancer med fordel kan feerdiggeres (i hvert fald i en forste version) inden udgangen af
2025, mhp. at kunne fungere som inspiration og input til de forhandlinger og andre aktiviteter,
der foregar i den forste halvdel af 2026; fx forhandling af implementeringsplan for Region
@stdanmark, sundhedsplan, mv. Samtidig med at der er brug for, at have mere tid til nogle af
reformopgavens leverancer mhp. at sikre den relevante inddragelse og levere noget der kan
veere til reel inspiration i arene der kommer.

En konkret tidsplan vil blive udarbejdet.

6. Organisering og governance

Reformopgaven organiseres pa tveers af Region Sjeelland og Region Hovedstaden.

Reformopgaven er designet som en raekke projekter med begraensede interne bindinger men
med vaesentlige koblinger og bindinger til andre indsatser, herunder andre reformindsatser,
se afsnit 3 Afgraensning og seerlige afheengigheder.
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Reformopgaven styres derfor med en projektportefgljestyring, som giver Igbende mulighed
for:

e Alignment — at projekterne er i overensstemmelse med udviklingen i mal og politiske
rammer

e Prioritering — vurdere og prioritere i, hvilke projekter der skal prioriteres baseret pa
veerdi og ressourcebegraensninger

e Ressourceallokering — fordele ressourcer (primaert personaleressourcer, men ogsa
gkonomiske ressourcer fx ifm. inddragende processer) pa tveers af projekterne.

¢ Risikostyring — Igbende vurdere og afbgde risici pa tveers af projekterne.

e Fremdrift — Fglge op pa projekter, herunder korrigere projektplaner eller rejse sag for i
governance ved veesentlige tids-, ressource- eller malmeaessige afvigelser.

¢ Kommunikation — Bidrage med indhold til strategisk kommunikation omkring laege-
daekning

Projektportefgljestyringen sker i programledelsen.

De enkelte projekters fremdrift sikres af projektledere for hvert projekt.

Styregruppe

Strategisk Forum udger styregruppen. Strategisk Forum er et eksisterende forum mellem
Region Hovedstaden og Region Sjeelland, som bestar af Erik Jylling og Jesper Gyllenborg
fra koncerndirektionerne i de to regioner og direktarerne Charlotte Hosbond (Center for
Sundhed), Mads Ellegaard Christensen (Sundhedsstrategisk Planlaegning), Kirstine Vester-
gard Nielsen (Center for HR og Uddannelse) og Marianne Evers (Koncern HR) og planleeg-
ningscheferne Jesper Lihn og Jesper Myrup. | Strategisk Forum fastleegges rammerne for og
udviklingen af det gstdanske samarbejde med afszet i den politiske aftale fra 2018 om Styr-
ket strategisk samarbejde om feelles uadvikling af hospitalsplanlaegning i @stdanmark, som
blev fornyet i udgangen af 2022.

Styregruppens opgave er at godkende kommissoriet og tilrette reformopgavens strategiske
retning pa baggrund af sterre aendringer og konkretisering af sundhedsreform og dannelse af
Region Jstdanmark over tid. Styregruppen kan vurdere og godkende, hvilke spgrgsmal og
sager, der skal laegges videre til det feelles koncerndirektionsmade eller andre beslutnings-
fora.

Ejer af reformopgaven
Ejer af reformopgaven er direktgr for Sundhedsstrategisk Planlaegning Mads Ellegaard Chri-
stensen og direktgr Center for HR og Uddannelse Kirstine Vestergard Nielsen.

Programledelse

Der etableres et operationelt beslutningsforum under ledelse af enhedschef Lars Juhl Peter-
sen og vicedirektgr Dan Brun Petersen. @vrige deltagere er enhedscheferne Charlotte Hess
og Flemming Baggelund-Kjeer. programledelsen har til opgave at sikre fremdrift i reformopga-
ven i det daglige, bl.a. ved, i dialog med formandskabet for styregruppen, at udarbejde dags-
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orden og beslutningsoplaeg til styregruppen og evt. andre fora (feelles koncerndirektions-
mgde, politikere, m.fl.). Programledelsen giver input til retning, indhold og tilgang til arbejdet
med reformopgavens projekter og leverancer; drafter og belyser de mange forskellige vinkler
pa leegedaekningsproblematikken og de mulige Igsninger; samt anbefaler, hvilke konkrete
beslutningsoplaeg, der skal udarbejdes med udgangspunkt i reformopgavens leverancer
(idékatalog og dashboard). Programledelsen har ogsa til opgave at udforme rammerne for
projektarbejdet. Programledelsen varetager koordineringen af og kommunikationen med pro-
jektlederne for reformopgavens forskellige projekter og koordinerer pa tveers af de forskellige
reformprogrammer i hhv. Region Sjeelland og Region Hovedstaden.

Projektledelse

Der udpeges en projektleder for hver at reformopgavens projekter. Projektlederen har til op-
gave at sikre fremskridt i det givne projekt, herunder projektets aktiviteter og eventuelle pro-
jektdeltagere; sikre projektets leverancer; koordinere med programledelsen og evt. andre re-
levante interessenter efter behov; og levere evt. materiale til brug i forbindelse med styre-
gruppemgder.

Der udpeges derudover relevante projekideltagere fra de to regioner. Projektdeltagerne kan
have konkrete afgreensede opgaver i projektet og agerer Igbende sparring for og giver input
til projektlederen med henblik pa at fa det ngdvendige tveerregionale perspektiv og indhold i
hvert af projekterne.

Referencegruppe

Det er aftalt i styregruppen at seette referencegruppen pa hold indtil videre og drafte gover-
nance for programmet igen pa et kommende made.
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