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Lov om andring af sundhedsloven Lov om Digital Sundhed Danmark
og forskellige andre love

. Opgaveflytning af sundheds- og +  Skabe hjemmel til at oprette Digital Sundhed
omsorgspladser, patientrettet forebyggelse, Danmark som en selvejende institution.
akutsygepleje og genoptraening mv.

» Lovforslaget i hovedtraek:

. Rammer for bl.a. regional medfinansiering af

kommunale opgaver mv. «  Formal, opgaver, bestyrelse og direktion
. Hjemler til National Sundhedsplan og » Overgangsregler, herunder vedr.
Neersundhedsplaner overdragelse af opgaver, ressourcer,
gkonomi mv. til Digital Sundhed
. Hjemler til nationale kvalitetsstandarder Danmark fra regionerne, Sundhed.dk
m.fl.

. Opgavebortfald mv. pa regional udvikling
*  Oprettelse af Nationalt Center for
Sundhedsinnovation




Lov om a&ndring af sundhedsloven
og forskellige andre love

Lovforslaget svarer overordnet til de allerede
foreliggende politiske aftaletekster, hvorfor
regionens hgringsbidrag primaert har teknisk
karakter.

Godt, at sundhedsradenes tilskud til kommunerne
(statsligt gremaerket til sundhedsradets geografi)
er underlagt regionsradets
beslutningskompetence.

Vigtig afklaring, at Regionsradet skal sikre, at
sundhedsradenes naersundhedsplaner er i
overensstemmelse med den regionale
sundhedsplan.

Region Hovedstadens overordnede betragtninger

Lov om Digital Sundhed Danmark

Et godt lovforslag. Positivt, at Digital Sundhed
Danmark samler centrale aktgrer og vigtige
systemer - men roller og ansvar skal tydeligggres.

Teet og konstruktivt samarbejde mellem regioner,
kommuner, stat og praksissektor er afggrende for
succes.

Region Hovedstaden stgtter, at der oprettes et
Nationalt Center for Sundhedsinnovation.
Regionen bgr som Danmarks staerkeste forsknings-
og vidensmiljg inden for sundhedsforskning og
sundhedsinnovation inddrages teet i etableringen.



Bemaerkninger til lovudkast: Digital Sundhed Danmark og
fglgelovgivning
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Etablering af Digital
Sundhed Danmark

Region Hovedstaden vurderer at:

Oprettelsen af Digital Sundhed
Danmark er en vigtig milepeel,

regionen leenge har arbejdet for.

Lasningen skal have steerk
klinisk forankring, klar
rollefordeling, tydelig
governance og bindende
samarbejde mellem sektorer.

Det skal preeciseres, hvordan
regionen inddrages i
planlaegning og etablering af
Digital Sundhed Danmark.
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Finansiering, governance
0g ansvarsplacering

Region Hovedstaden vurderer
behov for:

Klare og entydige
finansieringsmodeller.

Tydelig ansvarsplacering ved
drift, fejlretning og sikkerhed for
at undga uklarheder i
samarbejdet.
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Borgerinddragelse og
dataetik

Region Hovedstaden vurderer
behov for:

» At opretholde borgernes tillid
gennem hgj dataetisk standard.

Involvering af brugere.

Fortsat hurtig adgang til tidstro
data.
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Nationalt Center for
Sundhedsinnovation

Region Hovedstaden vurderer at:

Etablering af Nationalt Center for
Sundhedsinnovation kan
medvirke til at styrke udvikling
og udbredelse af tvaersektoriel
innovation.

Der er brug for klar analyse af
roller, opgaver og
governance.

Regionen skal inddrages i
etableringen af centeret.

Andringer i sundhedsloven
og dataadgang -
sammenhangende
patientforlgb

Region Hovedstaden vurderer

» Atdet er positivt med en

sammenlaegning af digitale
lgsninger, som
understgtter
datatilgaengelighed mellem
sektorer.

Sundhedsloven bgr udvides
til at inkludere relevante
data fra Serviceloven for at
understgtte koordineret
behandling.



Bemaerkninger til lovudkast: £ndring af Sundhedsloven og
forskellige andre love
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Opgaveflyt

Region Hovedstaden vurderer behov for:

» Klare krav til registrering, enklere
driftsaftaler og preecisering af
medicinhandtering.

» Tydeligggrelse af borgerens ret til at
takke nej til midlertidigt ophold samt
finansiering og koordinering af
genoptreening.

» Preecisering af medarbejderes forhold
ved opgaveflytning fra kommune til
region.

]

Regional medfiansiering af

kommunale sundhedsopgaver

Region Hovedstaden foreslar, at:

» Lovforslaget suppleres med, at
eventuelle ikke-forbrugte midler
overfares til naeste ars budget og
minimumsramme.
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National sundhedsplan og
neersundhedsplaner

Region Hovedstaden vurderer, at:

Sundhedsplaner og regionale
sundhedsplaner opdateres hvert fijerde
ar.

Der er behov for klar opgave- og
ansvarsfordeling mellem national,
regional og lokal planleegning.

Det bgr understreges, at den regionale
sundhedsplan fungerer som bindeled
mellem nationale mal og lokale
naersundhedsplaner.

Regioner og kommuner skal inddrages i
udarbejdelsen af den nationale
sundhedsplan.

De lokale naersundhedsplaner
udarbejdes inden for rammerne af den
regionale sundhedsplan.
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Bortfald af gvrige regionale
opgaver

Region Hovedstaden vurderer, at:

» Lovteksten afspejler, at der ikke sker
opgavebortfald pa
undervisningsomradet

» Det er positivt, at tilskud til
ungdomsuddannelser og regler om
internationale samarbejder
viderefares.

» Der er brug for gkonomisk
kompensation pa kulturomradet.

» Lovaendringerne vil fare til besparelser
pa ca. 40 mio. kr.



: -y - » Lovpakke 2b forventes at indeholde
Forventni nger tilindhold | lovgivning vedr. en ny aftalemodel for

LOVpakke 2b alment praktiserende laeger.

Ud over et nyt aftalesystem, forventes der at
indga lovgivning om:

Fonden for almen praksis (kvalitet,
efteruddannelse og forskning)

» lovhjemlet adgang til ledelse og faglig
opfalgning overfor almenmedicinske
specialleeger

uafhaengigt tvistigsningsnaevn for
almen praksis

» fremtidig organisering og varetagelse af
laegevagtsopgaven

adgang til data fra almen praksis.



Region Hovedstadens positioner til Lovpakke 2b

Tilgeengelighed til
praktiserende leeger og
almenmedicinske
specialleeger

Starre forventninger til de
praktiserende laegers
abningstider for at gge
tilgeengeligheden for borgerne.

Eventuelt krav til tilstedeveaerelse
i praksis for at sikre kontinuitet.
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Uafhaengigt
tvistlgsningsnaevn

Opbakning til nyt uafhaengigt
tvistlgsningsnaevn og gnske om
bedre mulighed for at handhaeve
afgarelser fra neevnet.

Leegevagt

Laegerne skal forpligtes til at
sikre leegehjeelp i dagtiden og til
at indga i vagtarbejdet, hvis
regionen vurderer et behov.
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Adgang til data fra almen
praksis

Paleeg om at laegen skal
udlevere journalnotater til
brug for kontrolarbejde.

Laegerne bgr forpligtes til at
oplyse, hvem der har udfart
behandlingen og hvem der

har indsendt afregningen til
regionen.



Proces | 2025 for lovpakke 2a og 2b

16. - 19. Juni
Danske Regioner
. : udarbejder 26. Juni 2. Juli
4. Juni 4.-16. Juni feellesregionalt Bestyrelsesmgde i Hgringsfrist af lovpakke Lovpakke 2a og 2b
Offentlig hering af  Hering af regionerne ift. hgringssvar for Danske Regioner ift. 2atil Sundheds- og fremseettes i Folketinget
lovpakke 2a lovpakke 2a lovpakke 2a lovpakke 2a Udenrigsministeriet
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Primo juli Ultimo juli Medio august 19. August
Lovpakke 2b sendes Region Hovedstaden Godkendelse af Haringsfrist for
i hagring indsender hagringsbidrag lovpakke 2b til
hgringsbidrag til lovpakke 2b i Sundheds- og
lovpakke 2b til Danske Regioners Udenrigsministeriet 8

Danske Regioner bestyrelse
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