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Afdeling: Sundhedsplanleegning Udarbejdet af: Jan Hermansen

Journal nr.: E-mail: jhe@rsyd.dk

Dato: 10. juni 2026+30. juni Telefon: 3069 7992

Referat

Mgade: Dialogmade for specialeradet for arbejdsmedicin

Tidspunkt: 10. juni 2026, kI. 9.05 — 9.55

Sted: Virtuelt — se Webex-madebooking fra Sofie Blinemann Dalsgaard

Deltagere: Laegelig direktagr Stefan Starup Jeppesen, Esbjerg og Grindsted Sygehus
(dialogansvarlig direktar)
Chefleege Sofie Binemann Dalsgaard, Arbejds- og Miljgmedicinsk Afdeling, Esbjerg og
Grindsted Sygehus (formand)
Uddannelsesansvarlig overleege Lisbet Krogh Traulsen, Arbejds- og Miljgmedicinsk
Afdeling, Esbjerg og Grindsted Sygehus
Cheflaege Jesper Rasmussen, Arbejds- og Miljgmedicinsk Klinik, OUH
Psykolog Jesper Pihl-Thingvad, Arbejds- og Miljgmedicinsk Klinik, OUH
Chefkonsulent Jan Hermansen, Sundhedsplanlaegning

Afbud:

Dialogmgade

1) EPJ-status

Der er kommet afslag fra RKJ til at fa oprettet SFI’er, da man ikke ma oprette aktiviteter til
forskningsbrug.

Jesper Pihl-Thingvad har haft mgde med OPEN, og orienterede pa mgdet om, hvilke muligheder
der er for udtraek af EPJ-data til forskningsbrug. Det er for nuvaerende ikke muligt at lave direkte
koblinger til EPJSyd.

Et alternativ kan veere brug af Al til udtreekning af data fra journaler; en Igsning som OPEN aktuelt
er ved at udvikle. En anden mulighed er patientindtastning af data forud for undersggelsen, eller at
kliniker selv indtaster data. Begge lgsninger kan forega i savel OPEN som Topica (regionens
kvalitetsdatabaser). OPEN vil viderebringe gnske om mulighed for at have en "knap” i EPJ, der
kobler til OPEN-redcap, sa indtastning ved kliniker kan ske sa glidende som muligt.

Det er muligt at ans@ge om et bredt projekt i OPEN, med lang forlgbstid, som vil kunne fungere
som en platform for separate forskningsprojekter.

Dokumentation og Ledelsesinformation (Michael Hyldgaard) har peget pa mulige Igsninger via
adskilte systemer med klinikerdata (Topica-lgsningen). Men data vil skulle tastes ind. Eventuelt
mulighed for en generisk Igsning, hvor data kan hentes ind til enkeltstdende projekter.

Stefan Starup Jeppesen pegede pa brug af platform.
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Jesper Pihl-Thingvad pegede p4a, at det vil tage 2-3 ar at fa en platform op at sta, hvilket taler for
en beslutning inden lzenge.

Sofie Binemann drefter muligheder med forskningsansvarlig pa AMK EGS (Inge), og saetter
punktet pa dagsorden i specialeradet, nar der foreligger en plan for det fremadrettede arbejde.

Miljgmedicin — orienteringspunkt om aktuelle arbejdsprocesser

Der arbejdes med implementering af miljgmedicin i Region Syddanmark ud fra punkterne:

1)

Uddannelse

Der arbejdes pa at styrke miljgmedicin i hoveduddannelsen, men det ngdvendigger
stillingtagen til hvad der sa skal udga eller fylde mindre i uddannelsen. Samfundsmedicin
kan eventuelt blive reduceret i uddannelsen.

I hoveduddannelsesforlgb indgar % ar, hvor HU-laege selv veaelger indhold. Det kan
eksempelvis vaere ophold pa SDU (eksv. hos Tina Kold Jensen) eller Det Nationale
Forskningscenter for Arbejdsmiljg (NFA) med henblik pa at styrke det miljgmedicinske
indhold.

| det omfang, at det /% ar indebeerer ophold uden for sygehus, er der ikke automatisk
finansiering, idet finansieringen for det samlede HU-forlgb ligger pa sygehus. Der skal
saledes findes finansiering sammen med sygehus.

Stefan Starup Jeppesen bemaerkede, at forskning ikke er en del af hoveuddannelsen, og at
det er vigtigt, at indhold i det %% ar flugter med specialeplaner mv.

Jesper Pihl-Thingvad pegede p3, at et ophold pa SDU (eksv. hos Tina Kold Jensen) helst
skal indebeere, at der er en gevinst for SDU.

Miljgmedicin pa individ-niveau

Sofie Bunemann oplyste, at der pa de arbejds- og miljgmedicinske afdelinger i Danmark er
forskellige tilgange til miljgmedicin pa individniveau (eksv. ved skimmelsvamp i hjemmet
hos private borgere), og herunder om afdelingerne tager borgere ind. Opgaven har tidligere
ligget hos embedslaegeinstitutionen (nu Styrelsen for Patientsikkerhed), men nu falder nogle
borgere maske mellem to stole.

Det kan overvejes, hvordan borgere, der nu falder uden for Styrelsen for Patientsikkerhed
bedst kan f& hjeelp.

Miljgmedicin pa borger/gruppe-niveau

Der arbejdes bredt med miljgmedicin. Hvis der skal findes finansiering til at ansaette laeger
med stgrre fokus pa miljgmedicin (frem for arbejdsmedicin), skal behovet Igftes til politisk
niveau.

4) Forskning.
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3) Temaeftermiddag vedr. klinisk prioritering og faglige fravalg 11. november 2026
Onsdag den 11. november 2026 har koncerndirektionen inviteret specialerad og faglige rad samt
direktionerne fra sygehusene og regionshuset til temadag med fokus pa klinisk prioritering og
faglige fravalg.

Specialeradets deltagelse blev drgftet. Jesper Rasmussen og Jesper Pihl-Thingvad afklarer om
de kan tage af sted (igen) i ar. Ellers aftales anden deltagelse.

Der afholdes et specialeradsmgde forud for temaeftermiddagen 11. november, sa emner kan
forberedes.

Baggrund for temaeftermiddag:

Baggrunden er, at sundhedsreformen flytter ressourcer mod det naere og digitale
sundhedsvaesen. Da sygehuse ikke far tilfart mange flere midler trods et @get pres, skal de
eksisterende ressourcer anvendes klogere. Udover at implementere nationale anbefalinger (fra
f.eks. Medicinradet, SundK og Veelg Klogt-anbefalinger), skal sundhedsvaesenet blive bedre til
kliniske prioriteringer og lokale, faglige fravalg.

Direktionen anmoder om specialeradenes konkrete input til, hvordan de enkelte specialer kan
identificere og fravaelge ydelser, der ikke skaber vaerdi for patienterne — bade internt pa
sygehuset, men ogsa gerne i samarbejdet med almen praksis og specialelaegepraksis.

Specialeraddene har tidligere veeret i gang med denne proces. Direktionen vil derfor gerne here
mere om hvordan det er gaet siden sidst og ogsé om nye initiativer, som specialerddene har taget
initiativ til pa dette omrade.

| den sammenheaeng peger direktionen pa, at almen praksis og specialleegepraksis ogsa spiller en
central rolle. Direktionen gnsker derfor ogsa specialeradenes faglige blik pa, om der inden for eget
speciale er omrader, hvor almen praksis eller speciallaegepraksis med fordel kan holde op med at
gere noget — uden tab af kvalitet og patientsikkerhed, og gerne med potentiale for mindre
overdiagnostik, mindre overbehandling eller mindre spild.

To personer fra hvert rad inviteres til at deltage i temadagen. Navn pa deltagere skal meddeles
senest 15. september 2026. Temaeftermiddagen finder sted kl. 12.30 — 17.00 pa Vingsted Hotel
og Konferencecenter.

Pa temadagen far hvert rad mulighed at forteelle om, hvordan der er arbejdet med prioritering og
faglige fravalg. Det sker ved en praesentationsrunde, hvor radet, med afsaet i en skabelon, skal
praesentere radets arbejde. | preesentationen gnskes fokus pa falgende:

1. Status for det arbejde specialeradet praesenterede pa temadagen i januar 2025.

2. Nye eksempler pa klinisk prioritering/faglige fravalg, som specialeradet har arbejdet med.

3. Identifikation af mulige faglige fravalg/spildomrader i almen praksis/specialeleegepraksis
indenfor specialet.
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4) Sundhedsreformen

Specialet vil gerne 'arbejde sig ind’ i sundhedsreformen, men det er usikkert, hvornar der skal
seettes ind.

Stefan Starup Jeppesen orienterede om arbejdet med sundhedsreformen, og herunder
udmentninger i 2027 af den kommunale investeringsmotor (midler, der udmgntes af
sundhedsradene til kommunerne). Her skal arbejdsmedicin overveje, hvordan man kan tilbyde sig.

Ift. arbejdsmedicin er der en teet tvaersektoriel snitflade, og aktiviteter uden for sygehusene kan
eventuelt forsteerkes. Det kan bl.a. vaere i form af virtuelle konsultationer, bidrag til forebyggelse
(bade patientrettet og borgerrettet), eller ved at arbejdsmedicin komme tidligere ind i patientforlab.

Der kan veere potentiale i teettere samarbejde med almen praksis, herunder ift. (afviste)
henvisninger. Specialet kan overveje, hvordan AMK eksempelvis kan hjaelpe almen praksis med
rette henvisninger.

Tveersektorielt samarbejde: maske muligt at skabe et faelles forum mellem kommunale indsatser,
arbejdsmarkedsindsatser, overgang mellem sygehus og eget hjem. Her kan de arbejds- og
miljgmedicinske afdelinger maske indtage en specialistrolle.

Ressourcer inden for de arbejds- og miljgmedicinske afdelinger skal bl.a. anvendes mere 'udad’,
sa flest muligt far nytte af kompetencer inden for omradet.

Der bgr undgas dobbeltarbejde, og gerne arbejdes mere virtuelt,

Det kan overvejes pa et tidspunkt at orientere sundhedsrad om det arbejds- og miljgmedicinske
omrade, herunder i sundhedsrad, der ikke selv rummer specialet (Lillebzelt og Sgnderjylland).

Sofie Bunemann orienterede om, at der pd EGS har vaeret mgde om arbejdet med
nzersundhedsplan, hvor der var deltagelse bade fra kommuner og praksis. Kommunerne driver
forskellige (forebyggelses)tilbud. Maske en idé at lave et feelles tilbud med kommunerne ift.
arbejdsrelateret stress. Pa spgrgsmalet om, hvornar det er i orden at raekke ud til kommunerne ift.
at saette et mgde op om feelles tilbud med kommunerne, anbefalede Stefan Starup Jeppesen at
afvente, idet forslag om indsatser vil skulle forbi sundhedsradet med en sagsfremstilling.

Sofie pegede pa at de arbejds- og miljgmedicinske afdelinger har stor viden om forebyggende
indsatser, men at denne viden farst bringes i spil, nar borgeren er blevet til patient, samt at der
ligger en begraensning i at de kliniske afdelinger ikke ma konkurrere med private aktarer.

Sofie orienterede om, at der i EGS-geografien arbejdes med at arrangere fyraftensmgde med
almen praksis for at hjselpe med henvisninger og hjeelpe med forlgb.

Jesper Pihl-Thingvad pegede ligeledes pa et potentiale i at arrangere eksv. aftenmgder for almen
praksis om eksv. handtering af stresspatienter. Hermed kan viden nd mange patienter pa en
raekke aftener, hvor leeger, laegehuse, 12-mandsgrupper mv. har mulighed for at deltage.

Stefan bakke op om at lave tilbud, hvor der deles viden med almen praksis om forlgb og
handtering af patienter. Godt at overveje hvordan specialet kan stille specialistviden til radighed
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for almen praksis. Eventuelt hvordan en lzege i almen praksis kan koble op og dragfte muligheder.
(Joint venture). Det kan maske ogsa forebyggelse nogle henvisninger pa sigt.

Stefan orienterede om, at sygehusene med sundhedsreformen far en opgave med faglig ledelse
af almen praksis/almenmedicinske tilbud. Stefan oplyste, at OUH netop havde ansat Rasmus
Dahl-Larsen som cheflaege for ny afdeling for almen medicin. De nye funktioner kan hjaelpe med
kontakter mellem sygehus og almen praksis. Der vil desuden blive oprettet faglige forum med
almen praksis pa sygehusene.

Sofie oplyste, at der arbejdes med et hotline-lignende projekt (?). Der kan maske ogsa veere
behov for sparring til almen praksis vedr. handtering af forlgb pa tveers af arbejdsmarked mv.

Droftelse af neste mgde og dagsorden hertil

Sofie indkalder til specialeradsmgde, hhv. august forud for ferste mgde om specialeplan, og
oktober forud for temaeftermiddag 11. november.

Sofie og Jan aftaler dialogmgde formentlig i december, nar arbejdet med nye specialevejledninger
er sat i gang. [Jan har efterfglgende booket made 19. januar 2027].

Eventuelt

Stefan orienterede om at mgder vedr. specialeplanlaegning er udskudt pga. manglende regering.
Forste mogde med opstart vedr. ny specialeplan ligger i september. Det kan vaere en god idé at
overveje, hvordan opgaver i stgrre grad kan varetages i det naere.
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