Politiske budgetinitiativer i fastholdelses- og
rekrutteringsudvalget

Stiller | Nr. Overskrift

(A) 5.1 Pulje til indfrielse af planen for fastholdelse og rekruttering — Det handler om
arbejdsliv
(F) 5.2 Fastholdelse af ansatte i forbindelse med barselsorlov

(F) 5.3 Opsparing til Ignnet orlov

(©) 54 Mere tid til patienten

Adm. |55 Sundhedsinnovation og uddannelse - fremtidens sundhedssektor tasttere pa
nutidens

1 af 1




Budgetlaegning 2023-2026

5.1 Initiativ: Pulje til indfrielse af planen for fastholdelse og rekruttering —
Det handler om arbejdsliv

Fremsat af: Socialdemokratiet

Formal og indhold:

Hvilket problem vil I lese?

Vi gnsker at fremme fastholdelse og ege rekrutteringen af medarbejdere og ledere i Region
Hovedstaden, sd kvaliteten 1 sundhedsydelserne kan styrkes til gavn for patienter og borgere,
og der skabes mere tid til patienterne. Ambitionen er, at Region Hovedstaden skal vere en
attraktiv arbejdsplads, der skaber rammer for det gode arbejdsliv i alle livets faser.

Vi ensker med udgangspunkt i planen ’Det handler om arbejdsliv — En plan for fastholdelse
og rekruttering i Region Hovedstaden’ at styrke indsatsen for at forbedre og styrke
arbejdsmiljeet, trivslen og den faglige udvikling for alle medarbejdere og ledere, sd regionen
kan tiltreekke og fastholde kompetente medarbejdere.

Hvordan foreslar I, at problemet loses?

Vi foreslar, at der afsattes en samlet pulje, der kan bidrage til at indfri ambitionerne i planen
for fastholdelse og rekruttering, som fastholdelses- og rekrutteringsudvalget kan udmente til
igangsatning af nye initiativer pa tvers af arbejdspladserne 1 regionen. Formaélet er at stotte
nye innovative lgsninger, som kan fremme, at de ansatte i regionen bliver laengere 1 jobbet, og
at flere veelger et job 1 Region Hovedstaden til.

Initiativerne, der finansieres af puljen, kobles til de fem mélsatninger i planen:

1. ATTRAKTIV ARBEJDSPLADS
Regionen er en attraktiv arbejdsplads, som kan tiltreekke og fastholde medarbejdere 1
alle livsfaser.

2. OPGAVEL@SNING TAT PA PATIENTEN
Regionen matcher opgaver med rette kompetencer, sé flere faggrupper loser opgaver
taet pa patienten.

3. SAMMEN OM VAGTARBEJDE
Regionen har degnibent, og de rette kompetencer skal vere til stede, nar der er brug
for dem.

4. GOD JOBSTART
Regionen giver alle nye medarbejdere en god jobstart i et godt arbejdsmilje.

5. NARVZERENDE LEDELSE
God ledelse er noglen til hej faglighed, engagement og trivsel.

Samtidig ensker vi, at der formuleres en uddannelsesstrategi, der skal vare med til at sikre, at
nuvarende og kommende medarbejdere har de kompetencer, der skal til, for at lase
opgaverne i sundhedsvasnet bade nu og i fremtiden.
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Initiativets konsekvenser — ekonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

Mio. kr. 2023 2024 2025 2026
Lon til evt. nye arsvaerk
@vrig drift
Etableringsudgifter

Arsvaerk (hvis der skal ansattes nye)
Angiv antal

Samlet udgift Se Se Se Se
nedenfor | nedenfor | nedenfor | nedenfor

Det ber for forslag vedr. det regionale udviklingsomréde anfores om forslaget kan tilsagnsbudgetteres

Evt. uddybende beskrivelse:
Det foreslas, at der afsaettes op til 30 mio. kr. arligt i budgetarene navnt ovenfor.

Anfor, hvilket omride initiativet vedrerer (finansieringsmaessigt): Hvis forslaget
finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anferes (fx sundhed 1/3, regional
udvikling 2/3).

Sundhedskassen X
Den regionale udviklingskasse
Det sociale omrade
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Forste udkast til tekst til selve budgetaftalen:

Regionsrddet har juni 2022 vedtaget en plan for fastholdelse og rekruttering i Region
Hovedstaden — ”Det handler om arbejdsliv”’. Visionen med planen er, at Region Hovedstaden
anerkender, motiverer og skaber udviklingsmuligheder for alle regionens dygtige
medarbejdere og har arbejdspladser med hgj trivsel og et godt arbejdsmilje, hvor
medarbejdere tiltraekkes, tilbydes god introduktion og har et godt arbejdsliv.

Regionsrddet har med budget 2023 afsat en pulje, der kan bidrage til at indfri ambitionerne i
planen ”Det handler om arbejdsliv’. Midlerne fra puljen skal vare med til at sikre, at nye
initiativer pé tvers af arbejdspladserne i regionen igangsattes til fordel for medarbejdere,
patienter og borgere.

Budgetinitiativets understottelse af FN’s verdensmal:

Forslaget bidrager iser til verdensmél 3 (sundhed og trivsel), da det vil oge
behandlingskvaliteten og patienttilfredsheden. Samtidig vil forslaget bidrage til verdensmaél 4
(kvalitetsuddannelse), da det vil oge de ansattes kompetenceniveau, samt verdensmaél 8
(anstendige jobs og skonomisk veekst), da det vil forbedre arbejdsmiljoet.
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Budgetlaegning 2023-2026

5.2 Initiativ: Fastholdelse af ansatte i forbindelse med barselsorlov

Fremsat af: SF

Formal og indhold:

SF Region H ensker at blive klogere pa om det bare er en generel antagelse eller om det ogsé
har noget pé sig at serligt mange sygeplejersker ansat i region H skifter arbejde/ stilling efter
eller i meget tet forbindelse med afholdt barselsorlov.

Hvis dette er tilfeldet kunne en sterre opmarksomhed pé fastholdelse og individuel
tilpasning af arbejdsforhold/interesser/videreuddannelse i ansattelsen hos sygeplejersker, der
gdr pa barsel vere et sted at have fokus pa. Work-life balance.

Sygeplejersker som ofte er kvinder og ofte bliver uddannede og ansat imens de er i den
fodedygtige alder kunne, hvis de i sterre grad blev fastholdt i deres job, vare med til at
regionen sparede mange ressourcer pa rekruttering arligt. Dette ville give mere stabilitet 1
afdelingerne og mere ro pd hos den enkelte, der kunne fokusere pa familieliv samtidig med at
der er mindre stress pa arbejdsfronten.

Feks: obligatorisk samtale om mulighed for nedsat tid — flere omsorgsdage — farre vagter
eller flere vagter alt efter behov?

Mulighed for at rokere i en afdeling eller videreuddanne sig efter barsel? At se sin kollega pa
barsel som et aktiv i1 forhold til et videre ansattelsesforhold i stedet for at se det som én, der
kommer tilbage og kreever mere opmerksomhed og overbarenhed og forventes at have
mange flere barn syg de neste 3 ér....

Er der data pa hvor mange der siger op under barsel?
Kunne man undersege hvem der bliver og hvorfor?
Ligeledes hvem der siger op og hvorfor?

Fakta Sygeplejerskemangel i hovedstadsomradet

* | perioden juli til december 2021 blev 1.750 sygeplejerskestillinger (hver andet
stillingsopslag) i hovedstadsomradet ikke besat med en person med de gnskede
kompetencer.

* Det koster cirka 150.000 kr., hver gang en fuldtidsansat sygeplejerske skifter job.
Omkostningen er knap 125.000, nar en deltidssygeplejerske skifter job.5

4 Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering (dec. 2021): "Rekrutteringssurvey
Rapport, december 2021

5 HBS Economics (juli 2021): "Hvad er omkostningen ved at sygeplejersker skifter
job?" Analyse udarbejdet for Dansk Sygeplejerad.

Administrationens bemserkninger: (feltet kan slettes, hvis der ikke er nogen)
Administrationen kan pad nuverende tidspunkt ikke bekrafte antagelsen om, at regionens
medarbejdere skifter arbejde i forlengelse af deres foraeldreorlov. Den nuverende
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tilgeengelige datastruktur muligger umiddelbart ikke denne analyse. En na@rmere kortlaegning
er ressourcemaessigt bekosteligt.

Som led i administrationens arbejde med fastholdelse og rekruttering igangsattes fra efteraret
2022 en exitsurvey blandt ansatte, der frivilligt fratraeder deres stilling i Region Hovedstaden.
Formalet er at etablere et bredt datagrundlag, som kan hjelpe med at besvare spergsmal om
arsager til fratredelse og dermed kvalificere og mélrette mulige fastholdelsesinitiativer i
Region Hovedstaden.

Tilpasning af serligt vagtarbejde kan veare et vasentligt fastholdelseselement, nar en
medarbejder kommer retur fra foreldreorlov, og dermed er i den livsfase, hvor fleksibilitet
vejer meget tungt. Hvis der skal tages s&rligt hensyn til smabernsforaldre, skal det kunne
hange sammen med den daglige drift. Der er indenfor de geldende regler ikke noget til
hinder for, at der tages sarligt hensyn til smibernsforeldre. Foreldre med bern pa op til 7 ar
har ret til omsorgsdage (2 dage pr. kalenderdr pr. barn).

Administrationen kan ikke genkende de tal, der er naevnt i forslaget, vedr. antallet af stillinger
der ikke bliver besat og omkostningen ved, at medarbejdere skifter job.

Initiativets konsekvenser — ekonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

Mio. kr. 2023 2024 2025 2026
Len til evt. nye arsvaerk
@vrig drift
Etableringsudgifter

AI’SV%I’k (hvis der skal ansattes nye)
Angiv antal

Samlet udgift
Det ber for forslag vedr. det regionale udviklingsomréde anfores om forslaget kan tilsagnsbudgetteres

Evt. uddybende beskrivelse:
Hvis der er tale om 1-arige projekter, og ved initiativer der har puljelignende karakter, bedes
anfort om projektets omfang kan skaleres op eller ned.

Anfor, hvilket omride initiativet vedrerer (finansieringsmaessigt): Hvis forslaget

finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anferes (fx sundhed 1/3, regional
udvikling 2/3).

Sundhedskassen X
Den regionale udviklingskasse
Det sociale omrade

Forste udkast til tekst til selve budgetaftalen:

Region Hovedstaden ensker vaere en attraktiv arbejdsplads, der skaber rammer for det gode
arbejdsliv 1 alle livets faser. Vi skal bdde rekruttere og fastholde kompetente medarbejdere. Et
element 1 at styrke fastholdelse af medarbejdere i regionen er at blive klogere pa, hvorfor
medarbejdere forlader regionen. Derfor gennemforer regionen fra efteraret 2022 exitanalyser,
der skal give viden om, hvorfor medarbejdere frivilligt opsiger deres stilling.
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Budgetinitiativets understottelse af FN’s verdensmal:

Forslaget bidrager isar til verdensmédl 3 (sundhed og trivsel), da det vil age
medarbejdertilfredsheden.
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Budgetlaegning 2023-2026

5.3 Initiativ:
Mulighed for at opspare lennet orlov

Fremsat af: SF

Formél og indhold:

SF vil gerne med udgangspunkt i fastholdelse og rekruttering komme med et budgetforslag til
at kigge nermere pa muligheden for at spare uger/méneders lennet orlov op i takt med
antallet af ansettelsesméaneder/ar.

“Inspireret af det norske system, hvor bl.a. overlaeger efter 4 ars fastansettelse far 4 maneder
arbejdsfri med lon til valgfri studie eller forskningsorlov. Min far tog til USA og studerede
Amish folkets fadsler i en maned og skrev et foredrag om det bagefter. Fantastisk oplevelse
for livet for ham. God inspiration for kolleger bade jordemedre og laeger.” Stine Roldgaard

Kunne det vare en ide til vores sygeplejersker og jordemedre 1 Region H.

F.eks. efter det der svarer til to ars fastansattelse far man 1-2 méneder lonnet FRIHED.
Nogle vil méske studere noget meget fagspecifikt i perioden og andre vil tage sig tid til at
dyrke noget helt andet. Man skulle f.eks. kunne spare op til 4 mdr. /4 &r og opsparingen
mistes hvis man siger op.

Det handler om, at vi skal have lyst til at blive 1 vores ansattelse, s er det ogsé vigtigt at vi
bliver set og hert og veerdsat hele vejen rundt og frihed og fritid med vores familier er ogsa
med til at forme os som arbejdsmennesker.

Ansatte 1 vagter og weekender med absurd svere ferieforhold vil se det som en kaempe
gulerod at have flere maneders frihed forude som méske endda kan leegges sammen med
ferie. Det ville helt klart veere noget der holdt mange til ilden i en ansattelse, og det vil give
sa meget mere energi end tanken om endnu et &r med kamp om 2 ugers sammenhangende
ferie 1 barnenes skoleferie.

Som tingene ser ud nu, siger flere hospitalsansatte jordemadre og sygeplejersker deres
stillinger op, hvis de planleegger en laengere ferie eller orlov. Det er lettere at fa et nyt job
bagefter end at skulle bevle med at fa fri.

Vi skal teenke pa at jo feerre ressourcer vi skal bruge pa jobopslag, ansettelsessamtaler og
introducering og oplaring af nye kolleger, jo mere overskud og sammenhold vil der med
tiden komme i enhver afdeling. At kolleger efter 2-4 ars tjenesteforhold kan se frem til en
leengere sammenhangende orlov, vil vaere noget som man gennemgaende kan samles om, og
som bade kan inspirere og motivere.

Fakta Sygeplejerskemangel i hovedstadsomradet

* I perioden juli til december 2021 blev 1.750 sygeplejerskestillinger (hver andet stillingsopslag)

i hovedstadsomradet ikke besat med en person med de enskede kompetencer.

* Det koster cirka 150.000 kr., hver gang en fuldtidsansat sygeplejerske skifter job. Omkostningen er knap
125.000, nér en deltidssygeplejerske skifter job.

Man kunne forestille sig, at det udover sterre arbejdsglaede ogsd kunne medvirke til mindre
stress og sygdom 1 en afdeling. Maske er det et initiativ, der kunne afpreves i nogle udvalgte
afdelinger rundt om 1 regionen som et forseg og derefter udbredes ved succes.
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Administrationens bemaerkninger: (feltet kan slettes, hvis der ikke er nogen)

Der skal vaere hjemmel i overenskomsterne til at yde orlov med len. Denne mulighed fremgar
fx ikke af sygeplejerskernes overenskomst. Orlov med lon kan séledes alene anvendes ved fx
barsel, adoption, plejeorlov mv.

Administrationen kan ikke genkende de tal, der er naevnt i forslaget, vedr. antallet af stillinger
der ikke bliver besat og omkostningen ved, at medarbejdere skifter job.

Initiativets konsekvenser — ekonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

Mio. kr. 2023 2024 2025 2026
Len til evt. nye arsvaerk
@vrig drift
Etableringsudgifter

Arsvaerk (hvis der skal ansattes nye)
Angiv antal

Samlet udgift
Det ber for forslag vedr. det regionale udviklingsomréde anfores om forslaget kan tilsagnsbudgetteres

Evt. uddybende beskrivelse:
Hvis der er tale om 1-arige projekter, og ved initiativer der har puljelignende karakter, bedes
anfort om projektets omfang kan skaleres op eller ned.

Anfor, hvilket omride initiativet vedrerer (finansieringsmaessigt): Hvis forslaget
finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anferes (fx sundhed 1/3, regional
udvikling 2/3).

Sundhedskassen X
Den regionale udviklingskasse
Det sociale omrade

Forste udkast til tekst til selve budgetaftalen:

Udfyldes ikke, da der ikke er hjemmel til forslaget.

Budgetinitiativets understottelse af FN’s verdensmal:

Udfyldes ikke, da der ikke er hjemmel til forslaget.
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Budgetlaegning 2023-2026

5.4 Initiativ: Mere tid til patienten

Fremsat af: Konservative

Formél og indhold:
Der blev 1 forrige valgperiode gennemfort en meget detaljeret kortlaegning “Mere tid til
patienten”.

1. Udvalget for Fastholdelse og Rekruttering skal praesenteres indgéende for rapportens
resultater, og udvalget skal bruge rapporten i udvikling af strategien for udvalgets
arbejde.

2. Der onskes finansiering til preesentation af rapporten pa et af regionens hospitaler, for
at indgé 1 dialog med faggrupper om resultaterne og evt. bud pé afledte handlinger.

3. Der onskes etableret et forseg pd overlapning af faggrupper.

Administrationens bemserkninger: (feltet kan slettes, hvis der ikke er nogen)
Kortlegningen ”Mere tid til patienten” kan naturligt indg4 i fastholdelses- og
rekrutteringsudvalgets arbejde med at forbedre fastholdelse og rekruttering i regionen. Et
fremtraedende tema i kortlaegningen er @ndret bemandingsplanlegning ved brug af nye
faggrupper, hvilket kan kobles til den kommende plan for fastholdelse og rekruttering.

Administrationen har i forslaget vedr. puljen til fastholdelses- og rekrutteringsinitiativer
derfor navnt, at det kunne vere relevant at inddrage erfaringerne fra arbejdet med “mere tid
til patienten”, hvis der skal afpraves og udvikles nye bemandingsmodeller, hvor nye
faggrupper tenkes ind 1 de borgernare opgaver.

Der er igangsat innovationsforleb til udvikling af nye arbejdsgange og involvering af nye
faggrupper i opgavelgsningen tet pa patienten. Der er pa nuvarende tidspunkt pilotprojekter i
gang pa to store sengeafdelinger pa Rigshospitalet. Intentionen er at projekterne skal fore til
et koncept som kan anvendes péd andre afdelinger, der vil arbejde med nye arbejdsgange og
brug af andre faggrupper. Fokus er is@r pa sygeplejerskernes nuvarende arbejdsopgaver.

RMU preasenteres for analysens resultater pd mede 1 maj. I efteraret 2022 atholdes seminar
for ledere og neglepersoner, hvor analysen ogsa vil blive bragt i spil.

Initiativets konsekvenser — ekonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

Mio. kr. 2023 2024 2025 2026
Lon til evt. nye &rsvaerk
@vrig drift
Etableringsudgifter

AI‘SVEEI’k (hvis der skal ansattes nye)
Angiv antal

Samlet udgift
Det ber for forslag vedr. det regionale udviklingsomrade anferes om forslaget kan tilsagnsbudgetteres

Evt. uddybende beskrivelse:
Der er ikke okonomi forbundet med forslaget, idet de initiativer, der fremgér af forslaget, er i

gang.
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Anfor, hvilket omride initiativet vedrerer (finansieringsmaessigt): Hvis forslaget
finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anferes (fx sundhed 1/3, regional
udvikling 2/3).

Sundhedskassen X
Den regionale udviklingskasse
Det sociale omrade

Forste udkast til tekst til selve budgetaftalen:

Regionsradet har juni 2022 vedtaget en plan for fastholdelse og rekruttering i Region
Hovedstaden — ”Det handler om arbejdsliv”. Visionen med planen er, at Region Hovedstaden
anerkender, motiverer og skaber udviklingsmuligheder for alle regionens dygtige
medarbejdere og har arbejdspladser med hgj trivsel og et godt arbejdsmilje, hvor
medarbejdere tiltreekkes, tilbydes god introduktion og har et godt arbejdsliv.

Regionsradet har med budget 2023 afsat en pulje, der kan bidrage til at indfri ambitionerne i
planen ”Det handler om arbejdsliv’. Midlerne fra puljen skal vare med til at sikre, at nye
initiativer pé tvaers af arbejdspladserne i regionen igangsettes til fordel for medarbejdere,
patienter og borgere.

Budgetinitiativets understottelse af FN’s verdensmal:

Forslaget bidrager isar til verdensméil 3 (sundhed og trivsel), da det vil ege medarbejdere- og
patienttilfredsheden samt behandlingskvaliteten.
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Budgetlaegning 2023-2026

Initiativ:
5.5: Sundhedsinnovation og uddannelse - fremtidens sundhedssektor tettere pa
nutidens

Fremsat af: Administrationen

Formél og indhold:

Formalet med budgetforslaget er at styrke Region Hovedstadens muligheder for at lose
udfordringer ift. rekruttering og fastholdelse. Budgetforslaget fremmer derudover potentialet
for, at studerende og klinikken samarbejder arbejder med udfordringer indenfor ulighed i
sundhed, digitalisering og beeredygtighed.

Siden 2016 har Copenhagen Health Innovation (CHI) arbejdet fokuseret pa at styrke
hovedstadsregionens sundhedsinnovation og uddannelser ved at skabe gode rammer for
samarbejde og udvikling af kreative lgsninger og laring. Det sker konkret ved at sette
regionens kliniske afdelinger sammen med studerende fra flere forskellige typer uddannelser 1
et samarbejde om at lgse konkrete udfordringer og udvikle nye arbejdsgange eller konkrete
fysiske produkter og teknologier.

Samarbejdet mellem studerende og klinik giver muligheder for rekruttering og fastholdelse
ved, at de studerende fra mange forskellige uddannelser (ikke kun sundhedsuddannelser) far
gjnene op for, at sundhedsvasnet bestar af attraktive arbejdspladser, hvor der er brug for
mange forskellige kompetencer.

Samtidig er samarbejdet med til, at de nuvaerende medarbejderne far mulighed for at arbejde
pa nye mader og med andre typer faggrupper — det viser sig mange steder at skabe
arbejdsglaede og energi hos medarbejderne samtidig med at nye arbejdsgange eller metoder
implementeres til gavn for patienter, borgere og medarbejdere.

Sundhedsvasnet har brug for innovation, men evnen til at skabe innovative lgsninger og
tilgange/arbejdsgange kommer ikke af sig selv. Ved at teenke innovation ind i méden vi
uddanner pa og ind i det daglige arbejde i klinikken, kan vi skabe gode muligheder for at
udvikle nye, nedvendige og baredygtige losninger til fremtidens sundhedsvasen.

CHI’s fire hovedindsatser er:

1) Facilitere innovations- og uddannelsessamarbejder ml. regionens klinikker/afdelinger og
uddannelses- og forskningsmiljeer i Storkebenhavn. Udfordringer fra klinikken
identificeres og beskrives, hvorefter studerende fra en lang rekke uddannelser
analyserer, behovsafdekker og udvikler lesninger til klinikken. Formalet er bade at opna
lering og at udvikle lgsninger.

2) Udvikle og kommunikere via den digitale platform CoBox. Formélet med CoBox er at
gore det nemmere for klinikere og uddannelser at finde hinanden, bygge pé eksisterende
viden og udvikle vaerdifulde projekter sammen.

3) Udvikle tvaergaende aktiviteter: Eksempelvis "Bearedygtighedschallenge” i partnerskab
med Region Midtjylland og Region Nordjylland. Udvikle og facilitere seminarer,
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webinarer og workshops pa tvers af sektorer og uddannelsesinstitutioner.

4) Health Innovators — 10 ugers idéudviklingsprogram for entreprenante studerende pa
tveers af uddannelsesinstitutioner i Storkebenhavn (DTU, KU, KP, Det Kongelige
Akademi). 10,8 millioner har projekterne i Health Innovators rejst i alt via bl.a.
mikrolegater og Innovationsfonden.

CHI har indtil nu faciliteret over 300 samarbejder mellem klinikken og studerende, og en
reekke samarbejder er mundet ud i bade pilotprojekter og blivende tiltag pa afdelingerne.
CHI’s aktiviteter har saledes vist sig at have stor vaerdi og indvirkning for klinikere,
studerende og uddannelser i form af bade lering og konkrete losninger.

CHI har i efteraret 2021 faciliteret 20 samarbejder mellem studerende p&d mange forskellige
uddannelser og klinikker. Disse samarbejder har handlet om alt fra at udvikle venteomrader
pa Gentofte Hospital til nye arbejdsgange for plasmaferese pa Nefrologisk Afdeling pa
Rigshospitalet. Udover at der bliver udviklet vaerdifulde lesninger til klinikken, beskriver de
sundhedsprofessionelle ogsa, hvordan samarbejdet motiverer og inspirerer deres daglige
arbejde: “Det har veeret meget anderledes denne gang, da det ikke har veeret sundhedsfaglige
personer, meget inspirerende, de har klart givet os nogle nye mdder at se vores udfordringer
pd,” udtaler en sygeplejerske via spargeskemaundersogelse gennemfort i efteréret 2021.

Fra 2021 har CHI haft et storre fokus pad FN’s verdensmal omkring baredygtighed og lighed 1
sundhed, og har bl.a. vaeret med til at udvikle ”Baredygtighedschallenge” med Region
Midtjylland og Region Nordjylland. Dette arbejde fortsatter i 2022. I forbindelse med lighed
i sundhed er der etableret samarbejde med SundhedsTeamet i Kebenhavns Kommune og
socialsygeplejerskerne og de nye socialoverlaeger i Region Hovedstaden.

CHI ital 2016 —2021:

2165 180 87 322 131

STUDERENDE UNDERVISERE KLINIKKER PROJEKTCASES HEALTH INNOVATORS

CHI er 1 2022 finansieret af restmidler/supplerende administrative driftsmidler. En
fortsaettelse og opskalering af CHI’s aktiviteter efter 2022 vil kreeve en mere langsigtet fast
bevilling. Med en ny bevilling vil CHI bl.a. kunne indgé i mere langsigtede formaliserede
samarbejder. Formaliserede samarbejder, som flere af de nuvaerende samarbejdspartnere viser
interesse 1, vil sikre en endnu tettere kobling til klinikken og den daglige drift og dermed gore
implementering af de innovative lgsninger til en integreret del af samarbejdet.

Ved formaliserede samarbejder etableres en aftale om fx et to-arigt strategisk samarbejde
frem for de enkeltstdende samarbejder der for nuverende etableres for et halvar/semester.
Med denne type samarbejde vil de forskellige samarbejdspartnere kunne opna en endnu sterre
effekt, og der kan udvikles indsatser for udbredelse af lasninger, sd lokale lasninger bliver til
regionale.

Pé den baggrund foreslas det at afsatte midler til at fortsette og opskalere CHI’s aktiviteter i
perioden 2023-2026.
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https://copenhagenhealthinnovation.dk/event/seminar-naar-virkeligheden-praksis-inviterer-studerende-indenfor/
https://copenhagenhealthinnovation.dk/health-innovators/
https://copenhagenhealthinnovation.dk/katalog/organisering-og-design-paa-afdeling-for-brystkirurgi/
https://copenhagenhealthinnovation.dk/katalog/hygiejnisk-nem-blanding-af-vaesker-til-plasmaferese-paa-nefrologisk-afdeling/
https://sundhedsteamet.kk.dk/

Initiativets konsekvenser — ekonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

Mio. kr. 2023 2024 2025 2026
Lon til evt. nye arsvaerk 1,5 1,5 1,5 1,5
Ovrig drift 1,8 1,8 1,8 1,8
Etableringsudgifter

AI‘SVEEI’k (hvis der skal ansattes nye) 2 2 2 2
Angiv antal

Samlet udgift 33 3,3 3.3 3.3

Det ber for forslag vedr. det regionale udviklingsomrade anferes om forslaget kan tilsagnsbudgetteres

Evt. uddybende beskrivelse:
Hvis der er tale om 1-drige projekter, og ved initiativer der har puljelignende karakter, bedes
anfort om projektets omfang kan skaleres op eller ned.

Anfor, hvilket omride initiativet vedrerer (finansieringsmaessigt): Hvis forslaget
finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anferes (fx sundhed 1/3, regional
udvikling 2/3).

Sundhedskassen 1/2
Den regionale udviklingskasse 1/2
Det sociale omrade

Forste udkast til tekst til selve budgetaftalen:

Region Hovedstaden star over for en reekke udfordringer, som kraever innovative lgsninger og
ikke mindst udvikling af gode partnerskaber pa tvers af fagligheder, sektorer og
organisationer. Men evnen til at skabe innovative lgsninger kommer ikke af sig selv. Ved at
tenke innovation ind i maden vi uddanner pa og ind i det daglige arbejde 1 klinikken kan vi
skabe gode muligheder for at leere og udvikle nye og nedvendige losninger til fremtidens
sundhedsvaesen.

Det er derfor afgerende, at Region Hovedstaden fortsat har som ambition at udvikle gode
partnerskaber mellem uddannelsesinstitutioner og hovedstadens hospitaler. Derfor afsatter vi
3,3 mio.kr. til Copenhagen Health Innovation (CHI) i Region Hovedstaden, som skal skabe
rammerne for, at praksis og uddannelse kan medes og sikre, at de studerende bliver bedre
rustet til at fortsatte den idérige indsats, nir de treeder ud pa arbejdsmarkedet.

Budgetinitiativets understottelse af FN’s verdensmal:

Forslaget bidrager iser til verdensmél 4 (kvalitetsuddannelse), da det vil gge de studerendes
og de ansattes kompetenceniveau, samt verdensmal 8 (ansteendige jobs og ekonomisk vekst),
da det vil forbedre arbejdsmiljoet.

Initiativet understotter derudover verdensmal 3, 10 og 12. Verdensmal 3 og 10 vedr. lighed i
sundhed i form af facilitering og udvikling af samarbejde ml. RegionH og Kebenhavns
Kommune med fokus pa socialt udsatte. Verdensmal 12 vedr. baeredygtighed 1
sundhedssektoren i form af at studerende pa tvers af landet udvikler beredygtige losninger til
nutiden sundhedssektor.
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