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Pa samrad AA og AB den 20. januar 2011 orienterede jeg Sundhedsudvalget
om, at mit ministerium havde indkaldt regionerne til en drgftelse den 3. februar
2011 af mulighederne for at udvide kapaciteten pa respirationscentrene.

| brev af 18. februar 2011 orienterede jeg Sundhedsudvalget om konklusioner-
ne pa mgdet herunder, at de to nuveerende respirationscentre samt det kom-
mende center pd Odense Universitetshospital skulle undersgge mulighederne
for at fremskynde tilvejebringelsen af ekstra kapacitet, samt mulighederne for
at anvende de senge, som nu er inaktive.

Jeg har modtaget tilbagemeldingerne fra de tre regioner, hvor de nuveerende
to respirationscentre og det kommende respirationscenter har til huse. Jeg kan
pa den baggrund oplyse falgende:

Tilbagemelding fra Region Hovedstaden vedr. Respirationscenter @st
(RCOQ)

Region Hovedstaden har oplyst, at regionen etablerer 2 akutte senge pa& Re-
spirationscenter @st gradvist i 2011. Den ene seng forventes abnet 1. juli 2011
og den anden forventes abnet 1. oktober 2011. Regionen forventer med etab-
lering af de 2 akutsenge at kunne Igse de akutte problemer, som Respirati-
onscenter @st hidtil har haft.

Primo 2012 bliver kapaciteten pa Respirationscenter @st samlet med i alt 14
senge pa Glostrup Hospital.

Tilbagemelding fra Region Midtjylland vedr. Respirationscenter Vest
(RCV)

Region Midtjylland har oplyst, at kapaciteten p& Respirationscenter Vest udvi-
des til 8 senge, ligesom der sker en udvidelse af ambulatoriefunktionen med et
ekstra spor og af hjeelperopleeringsfunktionen. Udvidelsen er planlagt til medio
2011 i forbindelse med udflytningen til Skejby. Med udflytningen bliver der mu-
lighed for en yderligere udvidelse til i alt 11 pladser. Med den tid det tager at
rekruttere og oplaere nyt personale, vil dette kunne ske fra primo 2012.

Tilbagemelding fra det kommende Respirationscenter Syd (RCS) pa
Odense Universitetscenter

Pr. 1. januar 2011 er der med Sundhedsstyrelsens specialeudmelding skabt
mulighed for, at ansestesiologisk afdeling pd Odense Universitetshospital kan
indga i et formaliseret samarbejde med et af de to eksisterende respirations-



centre om varetagelse af diagnostik og behandling af patienter med kronisk
respirationsinsufficiens. Der er forelgbig anmodet om udseettelse af implemen-
tering af funktionen til medio 2012.

Odense Universitetshospital pataenker at opbygge et formaliseret samarbejde
med et af de eksisterende respirationscentre med henblik pa at aflaste disse
ved en trinvis opbygning af en funktion for patienter med sjeeldne respiratori-
ske handicaps. Der vil dog veere visse patientgrupper, som det nye Respirati-
onscenter Syd (RCS) ikke vil kunne varetage: bgrn i respiratorbehandling,
kranio-faciale anomalier, diagfragmapacing m.m. De konkrete snitflader skal
afklares i forbindelse med en drgftelse med de eksisterende respirations-
centre.

Nedenfor beskrives en faseopdelt etablering af et formaliseret samarbejde om
udvalgte patientgrupper. Faserne afspejler patienternes stigende kompleksitet,
saledes, at Respirationscenter Syd begynder med de letteste patienter, som
kan klares ambulant.

Forslag til formaliseret samarbejde med respirationscentrene — faseopdelt

Odense Universitetshospital ser mulighed for opbygning af et formaliseret
samarbejde i tre faser:

e Fase 1. Hjemtagning og nyhenvisning af patientgruppe med komplice-
ret sgvnapng — juni 2011.

o Fase 2. Diagnostik - Elektiv indlaeggelse til natlig monitorering — primo
2012.

e Fase 3. Hjeelperopleering med faglaerte hjeel- pere ved ny-
startede forlab med behov for respirator, behandling af subakutte ind-
leeggelser af kroniske respirator patienter med pneumoni samt efter-
behandling/ambulant opfglgning af stabile forlagb — juni 2012.

Sammenfatning

Pa mgdet den 3. februar 2011 vurderede respirationscentrene, at de planlagte
udvidelser af kapaciteten pa de eksisterende centre, samt oprettelse af et nyt
Respirationscenter Syd pa Odense Universitetshospital i formaliseret samar-
bejde med et af de eksisterende centre vil kunne udggre tilstreekkelige lgsnin-
ger pa kapacitetsproblemerne.

Situationen kan aendre sig, hvis der sker et indikationsskred eller det vurderes,
at nye patientgrupper skal tilbydes behandling pa respirationscentrene. Den
hidtidige tilgang af nye patienter forventes ikke at fortseette i samme hgje tem-

po.

Bl.a. derfor kan jeg oplyse, at Indenrigs- og Sundhedsministeriet i tilleeg til
denne indsats for at skaffe kapacitet pa kort sigt, har bedt Sundhedsstyrelsen
om, at der i regi af Sundhedsstyrelsen nedsaettes en stgrre og bredt sammen-
sat arbejdsgruppe, som skal se pa kapaciteten og behov i et langsigtet per-
spektiv. Sundhedsstyrelsen nedseetter arbejdsgruppen i foraret 2011.

Afslutningsvist kan jeg oplyse, at Indenrigs- og Sundhedsministeriet — efter
gnske fra respirationscentrene — har bedt Sundhedsstyrelsen om, at Vejled-
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ningen vedr. kronisk respirationsinsufficiens fra 1990 opdates, seerligt med
henblik pa preecisering af aktgrernes roller, herunder arbejdsdeling og samar-
bejde mellem respirationscentrene og intensivafdelingerne.

Jeg vil falge de skitserede kapacitetsudvidelser teet, ligesom jeg vil sikre, at
udvalget Igbende orienteres om status i Sundhedsstyrelsens arbejde jf. oven-
staende.

Med venlig hilsen

Bertel Haarder
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