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1. Indledning

Regionerne har i den seneste tid staet over for en ekstraordinzer situation som falge af udvik-
lingen af smitten med coronavirus og falgerne af COVID-19. Situationen har uden tvivl vaeret
og vil fortsat veere en udfordring, men den har i seerdeleshed vist, at det danske sundheds-
vaesen formar at omstille sig i en krisesituation. Krisen har vist vejen for innovative Igsninger
og nye mader at samarbejde pa. Regionerne har i samarbejde med en raekke aktgrer pataget
sig et stort ansvar i den ekstraordinzere situation. | den forbindelse har szerligt sundhedsper-
sonalet spillet en naglerolle. Uden dygtige og engagerede ledere og medarbejdere har det
ikke veeret muligt at udbygge og opretholde den kapacitet, som har vaeret ngdvendig for at
fglge udviklingen i smitten og yde hjeelp til de personer, der har haft brug for den.

Store dele af sundhedsvaesenet har veeret lukket ned i perioder. Den aktuelle situation tilsiger
nu, at samfundet langsomt og sikkert skal genabnes. Parterne er enige om, at der i den for-
bindelse skal ske en kontrolleret gendbning af sundhedsvaesenet med udgangspunkt i Sund-
hedsstyrelsens retningslinjer, sa der sker en normalisering af aktiviteten. Det indebaerer bl.a.,
at der skal veere den rette balance mellem kapacitet til at behandle patienter med COVID-19
og behandlingen af andre patienter i sundhedsveesenet. Samtidig skal sundhedsveesenet
veere omstillingsparat og tilstreekkeligt fleksibelt til at handtere eventuelle tilbageslag.

Som led i indsatsen mod coronasmitte har det vaeret ngdvendigt at prioritere i sundhedsvae-
senet for at frigere kapacitet pa saerligt de intensive afdelinger. Et enigt Folketing har séledes
sikret de n@dvendige lovgivningsmaessige rammer til, at regionerne har faet mulighed for, pa
baggrund af en samlet vurdering af deres behandlings- og udredningskapacitet, at prioritere
udredning og behandling af patienter med akutte og livstruende sygdomme, fx COVID-19.
Herunder har regionerne faet mulighed for at se bort fra tidsfrister og regler vedrgrende ud-
rednings- og behandlingsretten.

Den demografiske udvikling indebaerer, at der i disse ar kommer flere eeldre og et generelt
@get behandlingsbehov i sundhedsvaesenet. Med aftalen sikres der finansiering af de medfal-
gende udgifter, nar der som fglge af den demografiske udvikling kommer flere patienter.
Samtidig er der rum til at deekke de stigende medicinudgifter med udgangspunkt i statens
skgn samt til ansaettelse af mere personale.
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Laftet af gkonomien kommer ovenpa en markant prioritering af sundhedsveaesenet i gkonomi-
aftalen for 2020 samt Aftale om finansloven for 2020. Dermed sikres og udvikles velfaerden
fortsat pa trods af den ekstraordinzgere situation som fglge af COVID-19.

Regeringen og Danske Regioner er med aftalen saledes enige om rammerne for regionernes
gkonomi i 2021, som sikrer en videreudvikling af sundhedsvaesenet. Der er samtidig enighed
om, at den ekstraordinzere indsats med handteringen af COVID-19 ikke ma fortreenge gvrige
udgifter pa sundhedsomradet i 2020.

Det er fortsat en hovedprioritet, at udviklingen af sundhedsvaesenet skal fokusere pa at un-
derstgtte en styrket sammenhaeng, forebyggelse og lighed. Regeringen og Danske Regioner
vil samarbejde om at skabe de bedst mulige rammer for realiseringen heraf. Fgrste skridt er
allerede taget med aftalerne om henholdsvis 1.000 flere sygeplejersker og et kapacitetslgft i
psykiatrien.

Regeringen har med Aftale om finansloven for 2020 sikret, at der tilfares midler til en styrket
personalekapacitet, hvilket er et element i arbejdet med omstillingen til fremtidens sundheds-
vaesen. Regeringen vil inddrage Danske Regioner og KL i processen frem mod et regerings-
udspil, hvorefter Folketingets partier inviteres til forhandlinger om en sundhedsaftale. Rege-
ringen har ligeledes en ambition om at indga en bred aftale om en 10-ars plan for psykiatrien,
der bl.a. skal fokusere pa forebyggelse og bedre sammenhaeng i de tilbud, der malrettes
mennesker med psykisk mistrivsel eller psykisk sygdom. Danske Regioner og KL inddrages i
arbejdet med planen.

Regeringen gnsker en udvikling af vores faelles velfaerd med fokus pa naerhed, tillid og sund
fornuft. Regeringen, KL og Danske Regioner er derfor enige om til efteraret 2020 at drefte
rammerne for det feelles arbejde med neerhedsreformen samt konkrete tiltag og redskaber til
at finde fremtidens velfaerdslgsninger.

Endvidere er parterne enige om, at regionerne spiller en central rolle, nar det geelder Igsningen

af de udfordringer, der handler om en velfungerende infrastruktur og kollektiv trafik, klima, ren
jord og drikkevand, og let adgang til gode uddannelser.

2. Okonomiske rammer

Aftalen indebeerer falgende gkonomiske elementer:

¢ Rammen for de regionale driftsudgifter er fastsat med udgangspunkt i det regionale delloft
for sundhedsomradet i 2021 og det regionale delloft for driftsudgifter til regional udvikling i
2021.

e Regionerne kompenseres for de opgjorte nettomerudgifter til handtering af COVID-19 i
2020. Aftalen genbes@ges ultimo 2020.

o Med aftalen lgftes det regionale udgiftsniveau pa sundhedsomradet med godt 1,3 mia. kr.
i 2021.
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e Der er med aftalen forudsat et regionalt teknologibidrag pa 400 mio. kr. i 2021, som regio-
nerne friger, og som prioriteres til finansiering af @get behandlingskapacitet.

Der er som led i det regionale teknologibidrag enighed om en malsaetning om, at regio-
nerne arbejder malrettet for at omprioritere ressourcer fra administration til den patient-
naere sundhed og borgernaere opgaver.

Regionerne har for perioden 2015-2020 realiseret 1,5 mia. kr. i forleengelse af den regio-
nale indkgbsstrategi. De frigjorte midler er anvendt i regionerne til gget behandlingskapa-
citet.

¢ | gkonomiaftalen for 2017 er det aftalt, at der friggres 276 mio. kr. (21-pl) arligt frem mod
2025 gennem en bedre tilrettelaeggelse af patientbehandlingen til gavn for bade patien-
terne og gkonomi i de nye kvalitetsfondsstettede sygehusbyggerier. Halvdelen fastholdes
i den enkelte region til aget behandlingskapacitet. De resterende 138 mio. kr. i 2021 er
med gkonomiaftalen for 2021 prioriteret til ny sygehusaktivitet. Gevinsterne ligger ud over
det aftalte teknologibidrag.

o For at understatte aktiviteten og beskaeftigelsen er der med aftalen enighed om et ekstra-
ordinzert laft af det loftsbelagte niveau for anleegsudgifterne i 2021 pa 1,0 mia. kr. Det
fastsatte loftsbelagte niveau for anlaegsudgifterne (brutto) udger 3,5 mia. kr. i 2021 med
tilleeg af aflgb fra puljer med statsligt projekttilskud. Heraf gives et tilskud pa 1 mia. kr. i
2021 til granne investeringer.

e Anlaegsniveauet for kvalitetsfondsbyggeri er fastsat med afsaet i et realistisk skan for aflg-
bet i 2021 svarende til 4 mia. kr. Det svarer til det faktiske investeringsniveau for kvalitets-
fondsbyggerierne de seneste ar. Der er i den forbindelse lagt veegt pa, at kvalitetsfonds-
byggeriet fortsat realiseres i overensstemmelse med indgaede kontrakter og planer. Der
henseettes i regionerne 909,3 mio. kr. i 2021 til finansiering af projekter med kvalitets-
fondsstgtte med modsvarende finansiering af de enkelte regioners deponering via finan-
sieringstilskud fra Sundheds- og ZAldreministeriet. Med aftalen fastsaettes dermed et sam-
let niveau for de regionale anlsegsudgifter pa 7,5 mia. kr. i 2021. Det skal ogsa ses i lyset
af, at regionerne i forleengelse af aftalen af 26. marts 2020 har fremrykket investeringer for
ca. 1 mia. kr. i 2020.

o Med henblik pa at fremme offentligt-privat samarbejde etableres en deponeringsfritagel-
sespulje pa 400 mio. kr. i 2021, hvor der kan sgges om dispensation for deponeringsfor-
pligtigelsen i lanebekendtgarelsen.

o Der etableres en lanepulje til refinansiering af regionale afdrag pa 650 mio. kr. i 2020.

Anvendelse af eksterne konsulenter

Regeringen og Danske Regioner er enige om, at forbruget af eksterne konsulenter skal redu-
ceres, og at flere opgaver skal Igses af regionernes egne medarbejdere, s& viden og kompe-
tencer i hgjere grad fastholdes og udvikles i den offentlige sektor.
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Regeringen og Danske Regioner er pa den baggrund enige om, at regionerne kan reducere
udgifterne til eksterne konsulenter med 100 mio. kr. arligt fra 2021. De frigjorte midler anven-
des til at styrke behandlingskapaciteten i sundhedsvaesenet.

Budgetlovsrevision

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om at have dialog om det faglige grundlag for
en revision af Budgetloven. Regeringen vil invitere forligskredspartierne til forhandlinger om
en revision af Budgetloven.

3. Handtering af indsatsen mod COVID-19

Regionerne har sammen med en reekke aktgrer pataget sig et stort ansvar i den ekstraordi-
nezere situation, som COVID-19 epidemien har stillet samfundet i. Regeringen har derfor ogsa
tidligere med Aftale om tiltag vedrarende regionernes gkonomi i lyset af COVID-19 af 26.
marts 2020 tilkendegivet, at den vil sikre, at der tages de forngdne skridt, og at de nadven-
dige ressourcer er tilstede til at finansiere indsatser i 2020 i forhold til COVID-19.

Regionerne har haft en reekke direkte udgifter forbundet med indsatsen mod COVID-19. Det
daekker bl.a. over udgifter forbundet med indkgb af ekstra vaernemidler, medicinsk udstyr og
styrkelse af intensivkapacitet pa de regionale sygehuse. Handteringen af COVID-19 har sam-
tidig medfert mindreaktivitet pa visse omrader og heraf afledte mindreudgifter.

Der foreligger pa nuvaerende tidspunkt ikke et fyldestggrende overblik over samtlige COVID-
19 relaterede mer- og mindreudgifter i regionerne i 2020. Det skyldes bl.a., at det videre for-
lgb af epidemien ikke kendes. Der vil derfor vaere behov for at revidere gkonomien senere i
2020, nar der er sterre klarhed over det videre forlgb.

Der er pa den baggrund enighed mellem regeringen og Danske Regioner om, at regionerne
kompenseres for de opgjorte nettomerudagifter til h&ndtering af COVID-19. Regeringen og
Danske Regioner er enige om, at regionerne tilfgres i alt 3,1 mia. kr. i 2020 som vedrarer fgl-
gende udgifter:

e Staten, kommunerne og regionerne har koordineret deres kgb af veernemidler via den Na-
tionale Operative Stab (NOST). Region Hovedstaden har p& vegne af regionerne indkabt
for i alt 1,8 mia. kr., mens Region Midtjylland har indkgbt for 0,4 mia. kr.

* Regionerne har lokalt foretaget kgb af veernemidler mv. for yderligere 0,9 mia. kr.

Regionerne afsgger muligheden for at anvende fra centralt indkgbte vaernemidler, medicinsk
udstyr mv., fgr der foretages lokale dispositioner.

Samtidig er regeringen og Danske Regioner enige om ultimo 2020 at gennemfgre opfal-
gende drgftelser om den samlede handtering af regionernes COVID-19 udgifter i 2020, her-
under i lyset af aktivitets- og ventetidsudviklingen. Regionerne kompenseres i den forbindelse
for de opgjorte nettomerudgifter til handtering af COVID-19.
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Regeringen vil i forleengelse heraf foretage en teknisk korrektion for nettoudgifter relateret til
COVID-19 ved opggrelsen af regionernes samlede budgetterede udgifter i overensstem-
melse med lov om regionernes finansiering § 6, stk. 2.

Regionerne far ekstraordinzert tilbagefart overskud i Arbejdsgivernes Uddannelsesbidrag pa
0,2 mia. kr. i 2020. Midlerne tilbagefgres som en bidragsnedseettelse. Der er tale om et eks-
traordinzert tilskud i lyset af COVID-19 situationen, herunder til at understgtte, at regionerne
kan opretholde praktikpladser og dermed understatte rekrutteringen af velfaerdsmedarbej-
dere.

Kompensationen af trafikselskaberne mv. som falge af COVID-19 handteres i saerskilt spor
efter en model med direkte kompensation for realiserede nettomerudgifter, fx som falge af
fald i passagerindtaegter.

Overvagning af infektioner og smitsomme sygdomme

Regeringen og Danske Regioner er i lyset af COVID-19 enige om, at Danmark skal rustes
bedre til at handtere denne og fremtidige epidemier ved at styrke overvagningen af infektio-
ner og smitsomme sygdomme, sa nationale og regionale beslutningstagere kan handle hur-
tigt og effektivt ved infektions- og sygdomsudbrud. Der er enighed om en sundhedsfaglig og
teknisk styrkelse af overvagningen. Det omfatter videreudvikling af de bagvedliggende syste-
mer og automatisering af databehandlingen til den nationale smitteovervagning og til klini-
kerne til behandlingsformal. Samtidig er parterne enige om, at der skal veere hurtig og smidig
adgang til data til forskningsmeessige formal.

Parterne er enige om, at staten investerer 12 mio. kr. i perioden 2020-2022, og at regionerne
forpligter sig til minimum en tilsvarende investering med henblik pa regionale systemtilretnin-
ger, herunder integration i regionale EPJ-systemer og dertil ggede driftsudgifter for 4,7 mio.
kr. i 2020, 9,0 mio. kr. i 2021, 9,7 mio. kr. i 2022, 10,7 mio. kr. i 2023 og 13,2 mio. kr. arligt
ved fuld indfasning. Med gevinster i bade stat og regioner deles finansiering af investeringer
og driftsomkostninger ligeligt mellem stat og regioner.

Pukkelafvikling som fglge af udskudt aktivitet

Sundhedsveaesenet har vaeret gennem en stor og n@dvendig omstilling af aktiviteten for at
kunne sikre en tilstreekkelig kapacitet til behandling af patienter med COVID-19. Regionerne
har faet mulighed for, pa baggrund af en samlet vurdering af deres behandlings- og persona-
lekapacitet, at prioritere udredning og behandling af patienter med akutte og livstruende syg-
domme, fx patienter med COVID-19, herunder se bort fra tidsfrister i regler vedrgrende pati-
enternes udrednings- og behandlingsret. Det har samlet set betydet en aktivitetsnedgang pa
flere omrader og som folge heraf udsaettelse af udrednings- og behandlingsforlab mv. i sund-
hedsvaesenet.

Regeringen, Danske Regioner, KL og Praktiserende Laegers Organisation har i en feelles
udmelding fra den 13. april 2020 tilkendegivet enighed om at igangsaette en gget aktivitet i
sundhedsvaesenet. Det sker pa baggrund af Sundhedsstyrelsens faglige plan for omstilling
og gradvist gget aktivitet i sundhedsvaesenet fra den 14. april 2020.
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Der enighed om, at regionerne i den resterende del af 2020 under hensyntagen til
udviklingen i COVID-19-epidemien har fokus pa at indhente udskudte udredninger og
behandlinger, som falger af COVID-19. Regionerne sikres finansiering hertil. Dette indgar i
den opfelgende drgftelse om den samlede handtering af regionernes COVID-19 udgifter i
2020, jf. ovenfor.

Den ggede aktivitet indebeerer, at der fortsat skal veere kapacitet til at behandle patienter
med COVID-19, men samtidig skal sundhedsvaesenet modtage og behandle patienter med
andre sygdomme end COVID-19 pa bade det somatiske og psykiatriske omrade.

Sundhedsstyrelsen falger udviklingen i sundhedsvaesenet i dialog med regionerne.
Regionerne bidrager til datagrundlaget til en midlertidig teettere opfelgning som en del af
Sundhedsstyrelsens overvagning i forbindelse med, at sundhedsvaesenets aktivitet gradvist
@ges.

Anvendelse af privat kapacitet

Regeringen og Danske Regioner er enige om, at ledig privat kapacitet skal anvendes i lyset
af den igangsatte @get aktivitet i sundhedsveesenet og fokus pa pukkelafvikling. Parterne er
ogsa enige om, at regionerne anvender privat kapacitet i forbindelse med pukkelafvikling mv.
svarende til niveauet for COVID-19. Med inddragelse af den private aktivitet til pukkelafvikling
myv. forudseettes det, at der ikke sker en underminering af bemandingen pa de offentlige sy-
gehuse.

Enklere arbejdsgange for personalet i sundhedsvaesenet

Regeringen og Danske Regioner er enige om at drgfte forslag til mere enkle arbejdsgange
for personalet i sundhedsveesenet, herunder drafte evt. statslige, regionale samt lokalt initie-
rede dokumentationskrav som led i at friggre ressourcer til pukkelafvikling. Draftelsen sker
med afsaet i en regional indsamling af forslag og skal bl.a. bygge videre pa de konstruktive
lgsninger og gode erfaringer i forbindelse med COVID-19 og parternes samarbejde om et
"samlet patientoverblik” for medarbejdere og borgere pa tveers af sundhedsvaesenets parter.
Drgftelsen skal ses i sammenhang med visionerne i regeringens kommende naerhedsreform
om mere nzerhed, tillid og sund fornuft i udviklingen og styringen af den offentlige sektor og
den kommende sundhedsaftale.

Regionale erfaringer med omstilling af kapaciteten

Regionerne har i den fgrste fase af COVID-19-epidemien arbejdet med at omstille intensivka-
pacitet og sikre en fleksibel anvendelse heraf. Regionerne arbejder videre hermed. Handte-
ringen af et mere langstrakt epidemiforlgb samt evt. fremtidige forlgb stiller krav til regioner-
nes anvendelse af kapacitet, fx i forbindelse med bglger af pres pa sygehusene uden samti-
dig nedlukning af den gvrige patientbehandling.

Parterne er enige om, at Danske Regioner frem mod august deler regionernes erfaringer

med omstilling af kapaciteten med henblik pa at uddrage erfaringer, som kan bruges i en

fremadrettet og fleksibel tilrettelaeggelse af anvendelsen af intensivkapacitet. Erfaringsop-
samlingen skal understgtte regionernes forberedelse til fremtidige lignende situationer.

Aftale om regionernes gkonomi for 2021 - Maj 2020




Aftale om regionernes gkonomi for 2021

4. Behandlingsomstilling og god opgavelosning

Regeringen og Danske Regioner er enige om, at det er vigtigt at understgtte en omstilling af
sundhedsvaesenet, der tilsiger et starre fokus pa forebyggelse, tidligere indsatser og behand-
ling uden for sygehusene.

Teknologibidrag

Teknologibidraget blev aftalt med gkonomiaftalen for 2019 som den fremadrettede ramme for
arbejdet med effektiviseringer pa sundhedsomradet. Teknologibidraget udger 400 mio. kr. &r-
ligt som et arligt finansieringsbidrag til prioritering af bedre behandling og kapacitet og tages
dermed ikke ud af det regionale udgiftsloft. Regionerne har fulde frihedsgrader til af tilveje-
bringe teknologibidraget gennem realisering af de lgbende gevinster ved at modernisere og
udvikle opgavelgsningen, bl.a. via ny teknologi, nye behandlingsmetoder og forbedrede ar-
bejdsgange. Der er enighed om, at gevinster ofte realiseres over en flerarig periode.

Danske Regioner har udarbejdet en statusredeggrelse, der beskriver, hvordan regionerne i
Igbet af 2019 har arbejdet med realisering af omstilling og modernisering og udvikling af op-
gavelgsningen.

Der er samarbejdet om at understgtte grundlaget for nye tilgange og udbredelse af bedste

praksis inden for temaer, der fglger af skonomiaftalen for 2020. Med udgangspunkt heri er
der enighed om en raekke initiativer, der understatter regionernes realisering af teknologibi-
draget for 2021, jf. boks 1.

Der er samtidig enighed om, at implementeringen af initiativerne indgar som en del af regio-
nernes langsigtede planleegning.
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Boks 1
Understottende tiltag i skonomiaftalen for 2021

¢ Behandlingsomstilling og udvikling af opgavelgsningen. Behandlingsomstilling og god opgavel@sning er et
centralt indsatsomrade i de kommende ar, med sigte pa at levere mere patientnaere behandlingstilbud og samti-
dig frigere specialiseret kapacitet pa sygehusene. Herunder blev det med gkonomiaftalen for 2020 aftalt mellem
regeringen, KL og Danske Regioner at gennemfgre en analyse af kapacitetsanvendelse p& det ambulante om-
rédde med henblik pa at understette den nedvendige omstilling mod henholdsvis mere malrettede kontrolforlgb pa
hospitalet og omkostningseffektive lasninger uden for hospitalet. Analysen viderefgres i 2021 og vil fokusere pa
patientforlgb pa udvalgte sygdomsomrader og pege pa bedste praksis for at optimere tidsforbruget i patientforlg-
bet og stratificere kontrolforlgb. Endvidere vil analysen unders@ge muligheden for omkostningseffektive l@sninger
uden for hospitalet med fokus pa forudsaetningerne for og potentialerne i at Igse udvalgte opgaver uden for hospi-
talet.

o Bedre indkeb. Regionerne har udarbejdet en ny faelles strategi pa indkabsomradet for perioden 2020-2025.
Strategien er grundet COVID-19-situationen endnu ikke offentliggjort, ligesom strategien forventeligt skal justeres
pa baggrund heraf. Parterne vil drgfte strategien, nar den er offentliggjort.

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om at fortseette samarbejdet om udvikling af det faellesoffentlige
indkeb, herunder udvikling af det feellesoffentlige samarbejde om grent indkeb og lovgivning om e-handel i den
offentlige sektor pa en raekke omrader fra 1. januar 2022.

o Fokuseret administration. Regionerne har igangsat et arbejde med at malrette ressourcer fra administration til
den patientnaere sundhed og borgernaere opgaver. Regeringen og Danske Regioner er enige om at fastholde
fokus pa at sikre, at en stgrre del af personalet i sundhedsvaesenet udgeres af frontmedarbejdere som fx syge-
plejersker og SOSU-assistenter frem for personale i administrative funktioner.

Den nye opgerelsesmetode viser, at regionerne i 2019 samlet havde administrationsudgifter for 8,5 mia. kr., heraf
7,9 mia. kr. (20-pl) til sundhed inkl. feelles administration, hvoraf 4,7 mia. kr. vedrgrer administration opgjort uden
IT og 3,1 mia. kr. vedrerer IT.

Der er enighed om, at regionerne fortsat skal arbejde for at nedbringe administrationsudgifterne, sa der frigeres
flere ressourcer til borgernaer velfeerd og sundhedspersonale. Regionerne fortsaetter dermed sit arbejde med at
aflaste klinikerne for administrativt arbejde, saledes at sundhedspersonalets ressourcer i hgjere grad bruges pa
patienterne, hvor de ger sterst gavn. Dette vil ligeledes veere et vigtigt fokusomrade i regeringens kommende
naerhedsreform.

Opfelgningen pa de understgttende tiltag forankres i regi af styregruppen for teknologibidra-
get, der skal sikre labende fremdrift. Der er enighed om, at parterne lgbende vurderer even-
tuelle barrierer for de lokale effektiviseringer.

Parterne er endvidere enige om, at Danske Regioner skal fremsende en statusredeggrelse
for 2020 i april 2021, der skal danne grundlag for at sikre videndeling og spredning af de
gode tilgange pa tveers af sygehuse og regioner.
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Neaerhedsfinansiering

Det naere sundhedsvaesen har en central rolle i fremtidens sundhedsveesen. Regeringen og
Danske Regioner er enige om, at der er behov for en omstilling af sundhedsvaesenet med fo-
kus pa at mere behandling skal forega uden for sygehusene og et styrket samarbejde pa
tveers af sektorer.

Regionerne har i forlaengelse af naerhedsfinansieringen arbejdet med en reekke tiltag, der har
fokus pé at etablere mere sammenhaengende forlab og mere behandling udenfor hospita-
lerne. Med statusredeggrelsen beskrives en reekke konkrete cases for bedre patientforlgb og
mere tvaergaende samarbejde om patienten som grundlag for videnspredning. Parterne er
enige om, at regionerne skal fortseette arbejdet med at realisere intentionerne bag naerhedsfi-
nansieringen, sa der sikres sammenhaeng og mere patientnaer behandling til gavn for patien-
terne, og frigares kapacitet pa sygehusene.

Naerhedsfinansieringen udger 1,6 mia. kr. i 2021 og er betinget af, at regionerne lever op til
de aftalte kriterier. De specifikke kriterier er dynamiske og kan udskiftes for efterfalgende ar.

Der er enighed om at viderefgre de fire kriterier i 2021 for at sikre et vedvarende fokus pa
sammenhang og omstilling samt en stabilitet i den regionale styring, jf. kriterium 1-4 i boks 2.

Boks 2
Kriterier i narhedsfinansiering for 2021

1. Reduktion i antal sygehusforlgb pr. borger.
Reduktion i sygehusaktivitet pr. kroniker (KOL og diabetes).

Reduktion i andelen af somatiske indleeggelser, der farer til en akut genindlaeggelse indenfor 30
dage.

4.  Stigning i andel af virtuelle sygehusforlgb.

Regionernes malopfyldelse for 2021 opgeres endeligt senest ultimo april 2022 og draftes i
forbindelse med forhandlingerne om gkonomiaftalen for 2022. Regionerne beholder den ud-
betalte finansiering, hvis de lever op til malene, og ellers foretages en efterregulering, jf. boks
3.

Boks 3
Efterregulering af narhedsfinansiering

Antal opfyldte mal Naerhedsfinansiering (andel, der forbliver i regionerne)
0 0 pct.

1 33 pct.

2 67 pct.

3+ 100 pct.
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Parterne er enige om, at der ikke foretages en efterregulering vedrgrende den udbetalte neer-
hedsfinansiering for 2020 som fglge af implementering af det nye landspatientregister (LPR3)
og handtering af COVID-19.

Parterne er enige om at udskyde evaluering af modellen til 2022.

Nationale mal

De Nationale Mal understatter en udvikling i sundhedsvaesenet med fokus pa de resultater,
der har betydning for patienterne, og hvor der leveres mest sundhed for pengene. Regio-
nerne har gennem lokalt definerede mal og indsatser forankret de nationale mal og tilhgrende
indikatorer som centrale elementer i regionernes kvalitetsforbedring og styring af sygehu-
sene.

Parterne er i forleengelse heraf enige om at fortseette videreudviklingen af de aftalte underlig-
gende indikatorer, som viser udviklingen for de nationale mal pa relevante indikatorer.

Kvalitetsfondsbyggerier - Viden og evaluering

Fire kvalitetsfondsprojekter er nu fuldt ibrugtaget, syv er delvist ibrugtaget, og de resterende
fem byggerier er i gang. Regionerne har som bygherrer ansvar for at realisere kvalitetsfonds-
projekterne inden for de udmeldte tilsagnsbetingelser, sa der opferes fuldt funktionsdygtige
og tidssvarende sygehuse. Regionerne foretager i den forbindelse de ngdvendige prioriterin-
ger, der sikrer styring og overholdelse af de fastlagte investeringsrammer og dermed klare
rammer for de enkelte projekter.

Regeringen og Danske Regioner vil fortsat understgtte en tvaergdende indsats for at sikre vi-
dendeling seerligt med henblik pa udbredelse af viden og erfaringer fra de mest fremskredne
og ibrugtagne projekter, herunder ogsa i forhold til indflytningen og driften i nye bygninger.
Det geelder seerligt i forhold til byggestyring og realisering af potentialerne for bedre arbejds-
gange og bedre teknologisk understgttelse af det sundhedsfaglige arbejde i de nye bygnin-
ger.

Regeringen og Danske Regioner er desuden enige om fortsat at falge regionernes arbejde
med videndeling teet. Danske Regioner opdaterer inden udgangen af 2020 oversigten over
de initiativer, som regionerne har igangsat i projektet om videndeling.

Rammerne for udarbejdelsen af vejledninger og anbefalinger

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om, at vejledninger og anbefalinger understgt-
ter regioner og kommuners kvalitet i indsatserne. Det er Sundhedsstyrelsen, der bl.a. har il
opgave at udarbejde og udstede vejledninger og anbefalinger, som bruges som retningsgi-
vende for det arbejde, der udfgres af personalet pa bl.a. de regionale sygehuse og i de kom-
munale tilbud pa sundheds- og eeldreomradet. Nar en vejledning eller anbefaling udarbejdes,
revideres eller opdateres, indhentes faglig radgivning fra faglige selskaber, sagkyndige eller
arbejdsgrupper, hvor ogsa regionerne og kommunerne deltager og har mulighed for at
komme med input.

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om, at der er behov for at afstemme rammerne
om nye, reviderede og opdaterede vejledninger og anbefalinger, herunder bl.a. KL og Dan-
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ske Regioners tidlige input til afklaring af de gkonomiske konsekvenser. Der nedsaettes der-
for en arbejdsgruppe, som skal komme med forslag til de fremtidige rammer omkring udarbej-
delsen af vejledninger og anbefalinger samt de skonomiske konsekvenser heraf.

5. Narhed og velferd

Antallet af aeldre og mennesker med kronisk sygdom er stigende, og stadig flere er udfordret
af psykiske problemer eller psykisk mistrivsel. Hvis der ogsa i fremtiden skal veere kapacitet
pa sygehusene til at handtere det stigende behandlingsbehov og samtidig sikres en fortsat
hgj kvalitet i behandlingen, skal omstillingen til det naere sundhedsvaesen styrkes. Det forud-
seetter, at der samarbejdes pa tveers af regioner, kommuner og alment praktiserende leeger.

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om, at fremtidens sundhedsveesen skal under-
stette en gget sammenhaeng, forebyggelse og lighed. Et vaesentligt succeskriterium vil veere,
at der for en reekke borgere tilbydes en behandling i eller teettere pa eget hjem, idet det giver
ekstra veerdi for borgeren. Samtidig skal innovativ sundhedsteknologi udnyttes effektivt i ar-
bejdet med at sikre et baeredygtigt sundhedsvaesen og udvikle sundhedsydelserne. Det geel-
der fx arbejdet med digitale Igsninger, herunder videokonsultationer pa bade hospitalerne og
i praksissektoren, der sikrer borgerne flere naere tilbud. Parterne er enige om at bygge videre
pa og fastholde gode erfaringer, resultater og innovative lgsninger fra bl.a. handteringen af
coronakrisen. En satsning pa neere og sammenhzaengende tilbud skal medvirke til at fore-
bygge sygdom og indleeggelser blandt borgere, sa sygehusene aflastes.

Der vil i arbejdet med en kommende sundhedsaftale bl.a. blive samlet op pa de gode erfarin-
ger med fleksibilitet, nytaenkning og samarbejdsvillighed, som bade kommuner og regioner
har vist i en feelles handtering af COVID-19.

Sundhedsaftale

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om en fortsat dialog om fremtidens sundheds-
vaesen med mere lighed i sundhed, naerhed, kvalitet og sammenhaeng i behandlingen. Rege-
ringen indleder nu en aben og inddragende proces frem mod en samlet sundhedsaftale, som
lzegger klare spor for omstillingen og styrket naerhed og sammenhaeng.

Rammen for et udspil er en viderefgrelse af et decentralt sundhedsvaesen, hvor regionernes
driftsansvar viderefgres, og regionerne har indflydelse og afggrende medbestemmelse pa
sundhedsomradet. Erfaringer og leering fra sundhedsvaesenets handtering af COVID-19-epi-
demien kan indgd i arbejdet, og der skal i den forbindelse veere seerligt fokus pa at fastholde
og udvikle gode initiativer med naere sundhedstilbud, samarbejde pa tveers af sektorer og in-
novative lgsninger.
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Neerhedsreform

Regeringen, KL og Danske Regioner gnsker i faellesskab at ga radikalt nye veje for at udvikle
velfeerden, frigore mere tid til kerneopgaven og finde lgsninger pa nogle af de velfaerdsudfor-
dringer, hvor det trods mange ars bestreebelser og reformer ikke er lykkedes at skabe de @n-
skede resultater.

Handteringen af corona-udbruddet har tydeliggjort det store potentiale, der er ved at give of-
fentlige ansatte og ledere gget handlerum og tillid til at udfolde deres faglighed, s& de kan le-
vere den bedst mulige velfeerd for borgerne. Det har givet veerdifulde erfaringer med at skabe
forandringer i den offentlige sektor, der de seneste maneder har udvist en ekstraordineer flek-
sibilitet og omstillingsparathed. Pa tvaers af faggraenser og sektorer har medarbejdere og le-
dere via nye samarbejder, teknologier og arbejdsgange sikret afggrende velfeerdsydelser un-
der vanskelige og omskiftelige forhold. Parterne er enige om at bygge videre pa de erfaringer
i kommende drgftelser om udviklingen af velfeerden.

Den kommende nzerhedsreform skal saette en klar ny og ambitigs retning for udviklingen af
velfeerdssamfundet. En retning, hvor sterre frihed, tillid og professionelt handlerum giver le-
dere og medarbejdere mulighed for at koncentrere sig om at levere den bedst mulige velfeerd
for borgerne, og hvor fremtidens velfaerdsl@gsninger udvikles i forpligtende feellesskab gennem
et teet samarbejde mellem medarbejdere, borgere, ledere, lokalpolitikere og myndigheder.

Skal det lykkes, kraever det, at der fastholdes et fokus pa, hvordan man udvikler, styrer og le-
der den offentlige sektor — med starre fokus pa resultater.

Regeringen, KL og Danske Regioner vil derfor i efteraret 2020 drgfte rammerne for udviklin-
gen af velfeerdssamfundet.

Forum for udvikling af velfserden

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om at styrke fokus pa og den tvaergaende ko-
ordinering af udviklingen pa de store velfserdsomrader, eksempelvis i regi af Neerhedsrefor-
men. Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om at etablere et forum, der bl.a. kan
drefte tiltag, der skal understgtte sammenhaeng pa tvaers af sektoromrader og lgbende falge
udviklingen i resultaterne pa velfeerdsomraderne.

Den Sociale Investeringsfond
Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om at forlaenge finansieringen af Den Sociale
Investeringsfonds sekretariat til og med 2022

Evaluering af det specialiserede socialomrade

Parterne konstaterer, at regeringen vil foretage en evaluering af den nuvaerende planlaegning
og organisering af det specialiserede socialomrade med henblik pa at sikre, at det rette antal
og typer af tilbud til borgere med specialiserede behov er til stede. KL og Danske Regioner
inddrages i arbejdet.
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0. Mere personale i sundhedsvasenet

Et vigtigt skridt mod at styrke vores feelles velfeerd er at sikre, at der er et personale til at tage
imod og tage sig af de borgere, der har behov for det. Det gaelder seaerligt i sundhedsveese-
net, hvor sundhedspersonalet hver dag patager sig et stort ansvar for at lafte netop denne
opgave. Regeringen og Danske Regioner er derfor ogsa optaget af, at der de kommende ar
skal sikres mere sundhedspersonale.

Flere haender pa sundheds-, ldre- og socialomradet

Social- og sundhedsmedarbejdere (social- og sundhedshjeelpere, social- og sundhedsassi-
stenter samt sygeplejersker) varetager en lang raekke kerneopgaver i eldreplejen og i det of-
fentlige social- og sundhedssystem. Det er derfor afggrende, at der er tilstreekkeligt med
haender pa sundheds-, aeldre- og socialomradet til at sikre, at borgere og patienter far den
bedste behandling, omsorg og pleje.

Regeringen, KL og Danske Regioner blev med Aftalen om kommunernes gkonomi for 2020
og Aftalen om regionernes gkonomi for 2020 enige om at nedszette en task force, der fik til
opgave at drgfte rekruttering af social- og sundhedsmedarbejdere, samt hvordan flere medar-
bejdere far mulighed for at ga op i tid, hvordan sygefraveer nedbringes, og hvordan medarbej-
dernes kompetencer udnyttes bedst muligt.

Task forcen har udarbejdet en lang reekke analyser og afrapporterer i juni maned. | sin afrap-
portering peger task forcen pa en raekke anbefalinger, der skal understgtte rekrutteringen af
social- og sundhedsmedarbejdere, jf. boks 4.
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Boks 4
Opsummering af anbefalinger fra task force om social- og sundhedsmedarbejdere

. Styrket rekruttering og fastholdelse pa social- og sundhedsuddannelserne: Task forcen anbefa-
ler, at der fastholdes et fokus pa rekruttering til uddannelserne, herunder bl.a. ved at anvende de eksi-
sterende rekrutteringskanaler og ordninger til SOSU-uddannelserne, hvor fx SOSU-elever kan indga
en uddannelsesaftale og dermed fa Ign allerede pa grundforlgbet. Task forcen anbefaler, at indsatsen
over for elever med szerlige behov understettes yderligere pa tvaers af myndigheder, fx i form af
sprog-, kultur- og leeringsstette far og under praktikken.

. Bedre overgange mellem skole og praktik: Task forcen anbefaler, at der i regi af det faglige udvalg
sker en feelles forventningsafstemning mellem SOSU-skoler og arbejdsgivere (kommuner/regioner)
omkring, hvad elever skal kunne efter et afsluttet grundforlgb 2. Task forcen anbefaler desuden, at
ansaettelsesprocedurer for grundforlgbselever fremrykkes med henblik pa gget fastholdelse. Hertil at
man for begge uddannelser undersgger muligheden for etablering af et faelles videns- og datagrund-
lag for bl.a. at fglge frafald, herunder at muligheden for at etablere et centralt registreringsveerktgj for
frafaldsarsager afseges.

. Styrket kvalitet i praktikforlebene: Task forcen anbefaler, at der lokalt etableres formaliserede ram-
mer for samarbejde og deling af information om den enkelte studerende og elev, sa at tiltag for at re-
ducere frafald mv. igangseettes pr. automatik. Hertil anbefaler task forcen, at uddannelsesinstitutioner
opretholder et fokus pa at gere den studerende/eleven klar til praktik og praktikstedet i kommunen/re-
gionen pa at sikre en hgj kvalitet i praktikken, herunder en hgj kvalitet af den vejledning kliniske vejle-
dere, gvrige praktikvejledere og medarbejdere med kontakt til de studerende og elever forestar.

. God start og fastholdelse i faget: Task forcen anbefaler, at der lokalt arbejdes videre med strukture-
rede introforlgb og seniorpolitikker, og at karriere- og videreuddannelsesmuligheder synliggeres.

. Flere pa fuld tid og mindre sygefravaer: Task forcen anbefaler, af regionerne og kommunerne fort-
saetter arbejdet med at sikre, at flere medarbejdere gar pa fuld tid, og at sygefraveeret mindskes.

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om fglge op pa task forcens anbefalinger med
henblik pa at sikre tilstreekkeligt med social- og sundhedsmedarbejdere. Anbefalingerne hen-
vender sig til forskellige sektorer, og det er et feelles ansvar at sikre, at de bliver realiseret.

Opfelgning pa prioritering af anseettelse af 1.000 flere sygeplejersker
Regeringen og Danske Regioner er enige om Igbende at fglge op pa aftalen fra den 10. ja-
nuar 2020 om at gge antallet af sygeplejersker pa de somatiske og psykiatriske sygehuse
med 500 sygeplejersker i 2020 og 1.000 sygeplejersker fra 2021. Opfglgningen skal bl.a.
gere status pa den regionale indsats. Parterne er enige om, at opfglgningen sker pa bag-
grund af Sundhedsdatastyrelsens statistik over beskeeftigede pa offentlige sygehuse, som er
revideret maj 2020.

Parterne er endvidere enige om at felge op i foraret 2021 og 2022.
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Bedre laegedaekning i hele landet

Regeringen og Danske Regioner er enige om fortsat at styrke laegedaekningen i hele landet,
herunder at fortseette implementeringen af sidste ars aftale om 100 ekstra hoveduddannel-
sesforlgb i almen medicin fordelt med 50 forlgb med opstart i 2020 og 50 forlab med opstart i
2021.

Den nu gaeldende dimensioneringsplan for den lsegelige videreuddannelse udlgber med ud-
gangen af 2020. Set i lyset af COVID-19 er parterne enige om, at der i forste omgang udar-
bejdes en dimensioneringsplan alene for 2021. Efterfalgende vil der blive udarbejdet en fem-
arig dimensioneringsplan for perioden 2022-2026. Arbejdet hermed igangseettes til efteraret
og parterne vil bl.a. drgfte den overordnede ramme for antallet af specialleegeuddannelses-
forlgb i Task Force for dimensionering.

Parterne er ogséa enige om at arbejde for at styrke lsegedaekningen allerede pa kort sigt.

Parterne er endvidere enige om, at der i regi af Sundhedsstyrelsen igangsaettes et arbejde
om den laegelige videreuddannelse med henblik pa at sikre en tidssvarende og relevant lae-
gelig videreuddannelse.

Danske Regioner noterer sig, at regeringen har foreslaet en tjenestepligt i almen praksis for
nyuddannede lszeger med henblik pa at afhjaelpe leegemangel i l,egedaekningstruede omra-
der.

7. En styrket psykiatri

Regeringen og Danske Regioner er enige om at prioritere indsatsen for de personer, der le-
ver med psykiske lidelser eller psykisk mistrivsel.

10-ars plan for psykiatrien

Regeringen igangseetter hurtigst muligt arbejdet med en 10-ars plan for psykiatrien. Planen
vil seerligt fokusere pa forebyggelse og bedre sammenhaeng i indsatsen mellem almen prak-
sis, hospitalspsykiatri (herunder ambulant behandling) og socialpsykiatri (herunder botilbud),
ligesom der vil vaere et seerligt fokus pa bgrn og unge. Som ét af de farste skridt inddrages
Danske Regioner og KL i arbejdet, som skal undersgge modeller for en eendret ansvarsforde-
ling for den gruppe af borgere, som lider af psykisk sygdom og samtidigt misbrug (borgere
med dobbeltdiagnose).

Udviklingen af planen vil ske med inddragelse af bl.a. Danske Regioner og KL, sa lokal foran-
kring og ejerskab sikres med henblik pa at gare en forskel for mennesker med psykiske lidel-
ser.

Et kapacitetslgft i behandlingspsykiatrien
Med Aftale om finansloven for 2020 blev der afsat en ramme pa 600 mio. kr. til en styrkelse
af kapaciteten og en forbedring af normeringerne i psykiatrien, herunder i retspsykiatrien.
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Regeringen og Danske Regioner har den 15. maj 2020 indgaet aftale om udmgntningen,
hvori midlerne i overvejende grad prioriteres til mere personale og investeringer i udbygning
af kapacitet. Midlerne kan anvendes til mere ambulant kapacitet, herunder udgaende og op-
sggende ambulante tilbud, eller til at prioritere det tveersektorielle samarbejde og en bedre
brobygning pa tvaers af sektorer for at skabe mere sammenhaeng for patienter, der har forlab
pa tveers. Loftet skal understette, at flere far den hjeelp, de har behov for. Midlerne bidrager
dermed til at lgse nogle af de akutte udfordringer pa omradet.

Kapacitet i retspsykiatrien

Ud af den samlede ramme malrettes 90 mio. kr. en gget kapacitet i retspsykiatrien. Oprettel-
sen af bl.a. flere retspsykiatriske senge skal understgtte, at de retspsykiatriske patienter ikke
optager pladser fra andre patienter indlagt i behandlingspsykiatrien, herunder at patienter
ikke udskrives for tidligt fra behandlingspsykiatrien. Det kan bidrage til at forebygge yderligere
kriminalitet og veere med til sikre bedre rehabilitering blandt mennesker med psykisk sygdom.

Det er som led i aftalen om udmgntningen af rammen aftalt med Danske Regioner, at kapaci-
teten pa Sikringsafdelingen skal gges med ti pladser og etableres hurtigst muligt. | fgrste om-
gang planlagges det, at der ibrugtages fem ekstra pladser. P& Sikringsafdelingen er de mest
syge og farlige psykiatriske patienter indlagt. Det forventes, at oprettelse og ibrugtagning af
pladserne vil ske i 2023.

Justeret model for de szerlige pladser

Som led i indsatsen for at foregribe vold og udadreagerende adfeerd pa landets socialpsykia-
triske botilbud er der med tidligere satspuljeaftaler tilvejebragt medfinansiering af 150 seerlige
pladser i psykiatrien. Pladserne er malrettet en seerligt udsat gruppe af borgere med svaere
psykiske lidelser og saerlige sociale problemer, som vurderes at veere i risiko for at blive til
fare for andre.

Udnyttelsesgraden for pladserne er stigende. Der er dog fortsat pladser, som star tomme.

Regeringen og Danske Regioner er enige om en justeret model for de seerlige pladser, der
sikrer fleksibilitet, s& uudnyttede pladser kan anvendes i den almindelige psykiatri. Der er
enighed om, at indsatsen over for den saerlige gruppe af borgere fortsat er vigtig. Modellen
indebeerer, at regionerne kan ommaerke seerlige pladser til almindelige sengepladser i psyki-
atrien i det omfang, at der er ledig kapacitet. Den kommunale takstfinansiering bortfalder sa-
ledes for de ommaerkede pladser, der i stedet finansieres af regionerne som en del af den al-
mene psykiatri. Ommaerkningen af saerlige pladser til almindelige psykiatriske pladser vil ske i
dialog med kommunerne.

Den justerede model forventes at traede i kraft den 1. september 2020. Der planleegges en
igangsaettelse af en evaluering af de seerlige pladser i 2020. KL og Danske Regioner inddra-
ges i evalueringen.
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8. Samarbejde om digitalisering

Danmark er i front, nér det geelder digitalisering af den offentlige sektor. Fgrerpositionen er i
hgj grad et resultat af et taet samarbejde mellem kommunerne, regionerne og staten over
mange ar med afsaet i faelles mal og ambitigse initiativer.

Den feellesoffentlige digitaliseringsstrategi udlgber ved udgangen af 2020, og digitaliserings-
pagten fra 2019 har lagt sporene for det videre samarbejde pa en raekke omrader, fx med Mit
Overblik og signaturprojekterne om kunstig intelligens. Regeringen, KL og Danske Regioner
er i forleengelse heraf enige om at fortseette et steerkt samarbejde om digitalisering pa tveers
af hele den offentlige sektor.

Digitalisering og teknologi giver labende nye muligheder for at Igfte velfeerden og kan samti-
dig bidrage til at afhjeelpe klimamaessige udfordringer. Regeringen, KL og Danske Regioner
er enige om, at ny teknologi og digitale Igsninger skal bruges aktivt til at afhjeelpe udfordrin-
ger for velfeerd og klima, og at det skal ske pa en made, hvor der vaernes om tilliden til den
offentlige sektor, og hvor alle kan vaere med uanset digitale kompetencer.

Parterne er derfor enige om fglgende retninger for det fremadrettede samarbejde. Borgerne
skal opleve en sammenhaengende offentlig sektor og have adgang til og overblik over egne
data, ligesom det skal veere klart for den enkelte, hvilke rettigheder man har i forhold til oplys-
ninger om sig selv. Nye teknologier skal bruges ansvarligt og innovativt til aktivt at skabe
bedre velfeerd, gare den offentlige administration mere effektiv og bidrage til at Igse klimaud-
fordringerne. Parterne er endvidere enige om, at der skal vaere styr pa sikkerheden, herunder
patientsikkerheden, s& den offentlige sektor er rustet til at handtere digitale trusler. Lovgivnin-
gen skal understgtte en effektiv og brugervenlig digital forvaltning, og digitale Iasninger skal
udvikles med udgangspunkt i borgernes retssikkerhed. Endelig skal de steerke danske erfa-
ringer med offentlig digitalisering inddrages tidligt i dialogen med EU om nye politikker og re-
guleringer, ligesom samarbejdet skal sikre en hensigtsmaessig implementering af nye krav.

Regeringen, KL og Danske Regioner er med afsaet heri enige om at fortsaette droftelserne
med henblik pa en aftale om nye initiativer og en gkonomisk ramme for samarbejdet som led
i aftalerne om kommunernes og regionernes gkonomi for 2022.

Med henblik pa at fortseette samarbejdet i 2021 afszettes i alt 15,0 mio. kr. i 2021 til bl.a. at
viderefgre og opprioritere indsatser vedrgrende digital inklusion, klima, arkitektur og standar-
der samt cyber- og informationssikkerhed. Indsatserne finansieres af ubrugte midler fra det
feellesoffentlige samarbejde om digitalisering.

Investeringsfond for nye teknologier og digitale velfaerdslgsninger
Regeringen, KL og Danske Regioner indgik ved aftalerne om kommunernes og regionernes
gkonomi for 2020 en aftale om at etablere en investeringsfond pa op til 200 mio. kr. i perio-
den 2019-2022. Parterne er enige om, at investeringsfonden i 2021 skal udmgnte 60 mio. kr.
til 13 signaturprojekter om kunstig intelligens i kommuner og regioner med henblik pa at sikre
erfaringer med kunstig intelligens i forhold til at Iafte kvaliteten og kapaciteten i fremtidens of-
fentlige sektor. Dette ars signaturprojekter skal blandt andet give erfaringer med teknologiens
potentiale inden for opsporing af akut kritiske sygdomme som blodforgiftning samt reduktion
af CO,-udledning ved optimering af energiforbruget i offentlige bygninger.
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Cyber- og informationssikkerhed
Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om at prioritere arbejdet med cyber- og infor-
mationssikkerhed pa tveers af sundhedssektoren ud fra en risikobaseret tilgang.

Parterne er derfor enige om, at der etableres overvagnings- og analysekapacitet for sund-
hedssektoren, som vil sikre en fortsat solid cyber- og informationssikkerhed i sundhedssekto-
ren. Etableringen af analysekapaciteten teenkes ind i den nationale strategi for cyber- og in-
formationssikkerhed. Arbejdet med at afdeekke mulige organiseringsformer pabegyndes efter
sommerferien og afsluttes i efteraret 2020.

9. Regional udvikling

Regionerne spiller en central rolle ved at szette den strategiske retning for regional udvikling
og sikre et sammenhaengende, baeredygtigt og naert Danmark.

Regionerne lgfter et vigtigt ansvar med kortlaegning og strategisk oprensning af tidligere ti-
ders jordforurening, saledes at nuvaerende generationer ogsa sikres rent drikkevand og na-
tur. Regeringen har noteret sig, at Danske Regioner har udarbejdet en plan for oprensningen
af generationsforureninger.

Parterne er derudover enige om, at regionerne fortsat skal bidrage til at sikre en velfunge-
rende, smidig og beeredygtig infrastruktur og kollektiv trafik.

Undersggelse af rammerne for de regionale udviklingsopgaver
Regionerne kan udarbejde en udviklingsstrategi, der omfatter regionernes opgaver inden for
regional udvikling: Kollektiv trafik, kulturel virksomhed, uddannelse og miljg, samt i tilknytning
hertil den fremtidige udvikling i regionen, infrastruktur, udvikling i yderomraderne, natur og re-
kreative formal, gren omstilling og klimatilpasning samt evt. greenseoverskridende samarbej-
der. Det forudseettes, at aspekter vedrgrende erhverv, turisme og vaekst ikke indgar, sa der
ikke forekommer overlap til Danmarks Erhvervsfremmebestyrelses strategi for den decentrale
erhvervsfremmeindsats.

Parterne er enige om, at regionerne skal have gode rammer for at udfare de regionale udvik-
lingsopgaver, som de fortsat har ansvaret for. Med Aftale om regionernes gkonomi for 2020
blev der aftalt en undersagelse af rammerne for regional udvikling. Undersggelsen er i gang
og fokuserer pa, om der er behov for tilpasninger af rammerne for de regionale udviklingsop-
gaver, sa de bedre understgtter regionernes eksisterende arbejde for at skabe regional ud-
vikling.

Lokalbaner

De danske lokalbaner har over en arraekke overordnet set bidraget med passagervaekst. Lo-
kalbanerne er teet koordineret med den regionale og lokale bustrafik, og herigennem skabes
et godt og koordineret tilbud til borgerne.

En analyse fra 2017 viser variation i driftsudgifterne til og vedligeholdelsesstanden af infra-
strukturen pa lokalbanerne. Danske Regioner noterer sig i den forbindelse, at regeringen
planlaegger at drofte de fremtidige statslige investeringer i infrastruktur, og at regeringen
forud herfor har noteret sig tilstanden pa privatbanerne.
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10. Klima

Regeringen har med Klimaloven forpligtet Danmark pa, at drivhusgasudledningen skal redu-
ceres med 70 pct. i 2030 i forhold til 1990. Det er regeringens klare ambition, at Danmark
skal veere et grent foregangsland, hvor drivhusgasudledningen reduceres, og de grgnne job
styrkes. Derfor har regeringen praesenteret sit udspil til ferste del af klimahandlingsplanen.
Klimaudspillet medfgrer markante investeringer i den grgnne omstilling inden for energi-, in-
dustri og affaldssektoren og forventes at reducere drivhusgasudledningen med 2 mio. ton
CO2-¢ i 2030. Klimaudspillet indfrier ikke malene alene, men udspillet skaber et solidt fgrste
fundament for et klimaneutralt Danmark, som der skal bygges videre pa i mange ar fremad.
Derfor vil regeringen ogséa senere falge op med nye klimaudspil.

Alle skal bidrage til indsatsen, hvis de ambitiase klimamal skal indfries. Den offentlige sektor
skal selv vaere det gode eksempel pa, at der ogsa skal taenkes grent i Igsningen af opgaver.
Kommuner og regioner spiller en vigtig rolle i at sikre, at den grenne omstilling star hgijt pa
dagsordenen pa tveers af landet.

FN’s verdensmal

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om aktivt at arbejde for FN's 17 verdensmal.
Verdensmalene og 2030-dagsordenen seetter retningen for en mere baeredygtig fremtid, hvor
der er fokus pa gkonomisk, social og miljgmaessig baeredygtighed.

11. Ovrige temaer

Offentligt privat samarbejde om udbud

Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om, at offentlig-privat samarbejde om innova-
tion og nye teknologiske Igsninger kan og skal understgttes bedre. Der er behov for at styrke
kompetencerne i innovative indkgb og fleksible udbud, udvikle vaerktgjer og bidrage til igang-
seettelse, implementering og erfaringsopsamling af konkrete innovationsprojekter, samt stgtte
med radgivning ift. udbudsregler i de konkrete processer. Lgsningerne skal udvikles i et sam-
arbejde mellem erhvervslivet og det offentlige, hvorfor der bl.a. er behov for bedre henvisning
til mulighederne i erhvervsfremmesystemet. Parterne vil i faellesskab afdaekke mulighederne
for at etablere et samarbejde pa tvaers af den offentlige sektor og med repreesentanter fra er-
hvervslivet og eventuelt andre relevante aktgrer med henblik pa at fremme innovation og ny
teknologi.
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Bilag 1. Samarbejde om
digitalisering

Fremtidssikring af den faellesoffentlige infrastruktur

Med naeste generation af den faellesoffentlige infrastruktur, MitID, Neeste generation Digital
Post og NemLog-in, tager regeringen, KL og Danske Regioner et gget ansvar for at fremtids-
sikre og videreudvikle lgsningerne, sa borgere og virksomheder mader en brugervenlig, sik-
ker og tidssvarende digital service. Den nye generation af infrastrukturlgsninger idriftseettes i
2020 og 2021.

Regeringen, KL og Danske Regioner er i den forbindelse enige om den resterende projektfi-
nansiering samt de fremadrettede rammer for drift, vedligehold og videreudvikling af de fael-
lesoffentlige l@sninger. Som led heri er parterne enige om at fastleegge et nyt fast niveau for
omkostningerne til drift, vedligehold og videreudvikling. Dette niveau lgftes fra 141,4 mio. kr.
til 247,4 mio. kr. arligt fra 2021 og frem. Heraf finansierer staten og kommunerne hver 40 pct.,
mens regionerne finansierer 20 pct. Det nye omkostningsniveau falger seerligt af et storre
strategisk ejerskab til Iasningerne samt centralisering af forsendelsesomkostninger til Digital
Post. Parterne er enige om at genbes@ge omkostningsniveauet for de kommende infrastruk-
turlgsninger ved aftalerne om kommunernes og regionernes gkonomi for 2025.

Den resterende projektfinansiering udger 133,5 mio. kr. i 2021 og 113,1 mio. kr. i 2022. Kom-
munernes andel heraf udger 53,4 mio. kr. i 2021 og 45,2 mio. kr. i 2022, mens regionernes
andel udggr 26,7 mio. kr. i 2021 og 22,6 mio. kr. i 2022.

Mere behandling i eget hjem — telemedicin til borgere med hjertesvigt
COVID-19-situationen gger behovet for telemedicinske indsatser, som bidrager til effektiv og
tryg monitorering af borgernes helbredstilstand i eget hjem. Regeringen, KL og Danske Regi-
oner er derfor enige om udbredelse af telemedicin til borgere med hjertesvigt i hele landet.
Som opstart herpa udarbejder hver landsdel en implementeringsplan for indsatsen. Pa denne
baggrund aftales en slutdato for landsdaekkende udbredelse af tilbbuddet ved aftalerne om
kommunernes og regionernes gkonomi for 2022.

Feellesoffentlige it-systemer pa sundhedsomradet

Der afseettes i alt 96,0 mio. kr. i 2021 til drift og udvikling af en raekke feellesoffentlige sund-
heds-it infrastrukturkomponenter. Den kommunale andel af finansieringen udger 31,3 mio.
kr., mens den regionale andel af finansieringen udger 47,7 mio. kr. i 2020-pl. Stigningen i ud-
gifter fra 2020 til 2021 kan ikke mindst henfares til, at sundhedsveesenet i disse ar satser pa
telemedicin, og Igsninger hvor behandling og pleje kan omlaegges fra fysisk fremmgde til vi-
deomgder. Det kan afhjeelpe ungdige transporter og understgtte sammenhaeng i patientkon-
takt og samarbejde pa tveers af sektorer. Frem mod aftalerne om kommunernes og regioner-
nes gkonomi for 2022 afsgges muligheden for at indga flerarige finansieringsaftaler, ligesom
der skal arbejdes hen mod en mere transparent finansierings- og beslutningsmodel.
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Sundhed.dk

Sundhed.dk udggr en kritisk national infrastruktur, som besgges af millioner af brugere hver
maned og skaber vaerdi og sammenhzeng i sundhedsdata for borgeren og den sundhedsfag-
lige. Det er derfor afgerende, at sundhed.dk fremadrettet kan varetage drift, vedligehold og
support pa et tilstraekkeligt hajt niveau og varetage udviklingsopgaver pa vegne af feellesska-
bet. Regeringen, KL og Danske Regioner er derfor enige om at lgfte sundhed.dk’s basisbud-
get med 8,5 mio. kr. arligt fra 2021 og frem, hvoraf den statslige, regionale og kommunale fi-
nansiering udger hhv. 1,3 mio. kr., 6,4 mio. kr. og 0,8 mio. kr. arligt. Parterne er samtidig
enige om at etablere et prioriteringsgrundlag, som kan understgtte en modernisering af sund-
hed.dk med @get gennemsigtighed om udgifter til drift og udvikling og fortsat bredere deling
af data.

Sygehusmedicinregisteret

Regeringen og Danske Regioner er enige om at prioritere arbejdet med at indfri ambitionerne
om et sygehusmedicinregister, der understgtter patientsikkerheden, omkostningseffektive
indkgb, forskning og udvikling pa lzegemiddelomradet samt giver viden om behandlingseffekt,
bivirkninger mv. Regeringen og Danske Regioner er derfor enige om, at der afsaettes 3,5 mio.
kr. 12021, 2,4 mio.kr. i 2022 samt 1,4 mio. kr. i 2023 til at videreudvikle registeret, hvoraf sta-
ten og regionerne hver finansierer halvdelen af udgifterne.
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Bilag 2. Regionernes
okonomi for 2021

De gkonomiske forudsaetninger for regionernes gkonomi i 2021 er beskrevet i boks 1-3.

Boks 1
Gkonomiske forudsatninger vedrgrerende sundhed

o Der er fastlagt et maksimalt niveau for de regionale nettodriftsudgifter pa sundhedsomradet pa
120.718,0 mio. kr. i 2021, hvortil kommer reguleringer i medfer af DUT mv.

o Der er med aftalen forudsat et regionalt teknologibidrag pa 400 mio. kr. i 2021, som regionerne friger,
og som prioriteres til finansiering af @get behandlingskapacitet.

e Der er enighed om et loftsbelagt niveau for anleegsudgifterne (brutto) pa 3,5 mia. kr. pa sundhedsom-
radet i 2021 med tilleeg af aflgb i 2021 fra puljer af statsligt projekttilskud. Hertil kommer forudsat afleb
pa 4,0 mia. kr. i 2021 vedrgrende sygehuse med stptte fra kvalitetsfonden.

e Med aftalen er der enighed om, at regionernes udgifter til eksterne konsulenter reduceres med 100
mio. kr. fra 2021. De frigjorte midler anvendes til at styrke behandlingskapaciteten i sundhedsvaese-
net.

e Der hensaettes i regionerne 909,3 mio. kr. i 2021 til finansiering af projekter med kvalitetsfondssteotte,
med modsvarende finansiering af de enkelte regioners deponering via finansieringstilskud fra Sund-
heds- og ZAldreministeriet.

o Det statslige bloktilskud udger 101.085,7 mio. kr. i 2021, hvortil kommer reguleringer i medfer af DUT
mv.

o Det statslige betingede tilskud (Naerhedsfinansiering) udger 1.554,4 mio. kr. i 2021.

e Det maksimale niveau for regional finansiering fra kommunal medfinansiering i form af aktivitetsbe-
stemte bidrag udger 20.181,6 mio. kr. i 2021, hvortil kommer regulering i medfgr af DUT mv. Finansie-
ringsloftet fordeles mellem regionerne pa samme vis som bloktilskuddet for 2021.

e 12021 er 1 mia. kr. af regionernes bloktilskud betinget af regionernes aftaleoverholdelse i driftsbudget-
terne for 2021. Herudover vil en overskridelse af driftsbudgetterne i regnskabet for 2021 indebaere en
modregning i regionernes bloktilskud.

e En andel af regionernes bloktilskud i 2021 pa %2 mia. kr. er betinget af, at regionernes budgetter for
2021 lever op til den aftalte ramme for anlaegsudgifter (ekskl. udgifter vedrerende sygehusbyggeri
med kvalitetsfondsstette) pa 3,5 mia. kr. med tillaeg af afleb i 2021 fra puljer af statsligt projekttilskud.
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Boks 2
Gkonomiske forudsaetninger vedrogrerende regional udvikling

e Der er fastlagt et maksimalt niveau for de regionale nettodriftsudgifter til det regionale udviklingsom-
rade i 2021 pa 2.580,5 mio. kr., hvortil kommer reguleringer i medfer af DUT mv.

o Det statslige bloktilskud til regional udvikling udger 1.938,9 mio. kr. i 2021, hvortil kommer reguleringer
i medfer af DUT mwv.

e For 2021 vil pris- og lgnregulering indebaere, at udgangspunktet for regionernes bidragsfastseettelse
vil veere et grundbidrag pa 113 kr. pr. indbygger, svarende til 660,5 mio. kr. Reguleringen er fastsat pa
basis af et skan for den regionale pris- og lenudvikling fra 2020-2021 pa 1,3 pct.

Boks 3
@vrige gkonomiske forudsaetninger

L] Pris- og lenudviklingen pa sundhedsomradet fra 2020-2021 er fastsat til 1,3 pct. ekskl. medicin.

L] Pris- og lenudviklingen for det regionale udviklingsomrade er fra 2020-2021 fastsat til 1,9 pct.

L] Pris- og lgnudviklingen for det samlede regionale omrade fra 2020-2021 er fastsat til 1,3 pct. inklusiv

medicin.

. Pris- og Ignudviklingen for anleegsudgifterne fra 2020-2021 er fastsat til 1,4 pct.

Aftale om regionernes gkonomi for 2021 - Maj 2020 23




	Aftale om regionernes økonomi for 2021
	1. Indledning
	2. Økonomiske rammer
	3. Håndtering af indsatsen mod COVID-19
	4. Behandlingsomstilling og god opgaveløsning
	Teknologibidrag
	Nationale mål
	Rammerne for udarbejdelsen af vejledninger og anbefalinger

	5. Nærhed og velfærd
	Forum for udvikling af velfærden
	Den Sociale Investeringsfond

	6. Mere personale i sundhedsvæsenet
	7. En styrket psykiatri
	10-års plan for psykiatrien
	Et kapacitetsløft i behandlingspsykiatrien
	Kapacitet i retspsykiatrien
	Justeret model for de særlige pladser

	8. Samarbejde om digitalisering
	Investeringsfond for nye teknologier og digitale velfærdsløsninger
	Cyber- og informationssikkerhed

	9. Regional udvikling
	10. Klima
	FN’s verdensmål

	11. Øvrige temaer
	Fremtidssikring af den fællesoffentlige infrastruktur
	Mere behandling i eget hjem – telemedicin til borgere med hjertesvigt
	Fællesoffentlige it-systemer på sundhedsområdet
	Sundhed.dk
	Sygehusmedicinregisteret

	Bilag 1. Samarbejde om digitalisering
	Bilag 2. Regionernes økonomi for 2021


<<

  /ASCII85EncodePages false

  /AllowTransparency false

  /AutoPositionEPSFiles true

  /AutoRotatePages /None

  /Binding /Left

  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)

  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)

  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CannotEmbedFontPolicy /Error

  /CompatibilityLevel 1.7

  /CompressObjects /Tags

  /CompressPages true

  /ConvertImagesToIndexed true

  /PassThroughJPEGImages true

  /CreateJobTicket false

  /DefaultRenderingIntent /Default

  /DetectBlends true

  /DetectCurves 0.0000

  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged

  /DoThumbnails false

  /EmbedAllFonts true

  /EmbedOpenType false

  /ParseICCProfilesInComments true

  /EmbedJobOptions true

  /DSCReportingLevel 0

  /EmitDSCWarnings false

  /EndPage -1

  /ImageMemory 1048576

  /LockDistillerParams false

  /MaxSubsetPct 100

  /Optimize true

  /OPM 1

  /ParseDSCComments true

  /ParseDSCCommentsForDocInfo true

  /PreserveCopyPage true

  /PreserveDICMYKValues true

  /PreserveEPSInfo true

  /PreserveFlatness true

  /PreserveHalftoneInfo false

  /PreserveOPIComments true

  /PreserveOverprintSettings true

  /StartPage 1

  /SubsetFonts true

  /TransferFunctionInfo /Apply

  /UCRandBGInfo /Preserve

  /UsePrologue false

  /ColorSettingsFile ()

  /AlwaysEmbed [ true

  ]

  /NeverEmbed [ true

  ]

  /AntiAliasColorImages false

  /CropColorImages true

  /ColorImageMinResolution 300

  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleColorImages true

  /ColorImageDownsampleType /Bicubic

  /ColorImageResolution 300

  /ColorImageDepth -1

  /ColorImageMinDownsampleDepth 1

  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeColorImages true

  /ColorImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterColorImages true

  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /ColorACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /ColorImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000ColorACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000ColorImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasGrayImages false

  /CropGrayImages true

  /GrayImageMinResolution 300

  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleGrayImages true

  /GrayImageDownsampleType /Bicubic

  /GrayImageResolution 300

  /GrayImageDepth -1

  /GrayImageMinDownsampleDepth 2

  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeGrayImages true

  /GrayImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterGrayImages true

  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /GrayACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /GrayImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000GrayACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000GrayImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasMonoImages false

  /CropMonoImages true

  /MonoImageMinResolution 1200

  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleMonoImages true

  /MonoImageDownsampleType /Bicubic

  /MonoImageResolution 1200

  /MonoImageDepth -1

  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeMonoImages true

  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode

  /MonoImageDict <<

    /K -1

  >>

  /AllowPSXObjects false

  /CheckCompliance [

    /None

  ]

  /PDFX1aCheck false

  /PDFX3Check false

  /PDFXCompliantPDFOnly false

  /PDFXNoTrimBoxError true

  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true

  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXOutputIntentProfile (None)

  /PDFXOutputConditionIdentifier ()

  /PDFXOutputCondition ()

  /PDFXRegistryName ()

  /PDFXTrapped /False



  /CreateJDFFile false

  /Description <<



    /BGR <>

    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>

    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>

    /CZE <>

    /DEU <>

    /ESP <>

    /ETI <>

    /FRA <>

    /GRE <>



    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)

    /HUN <>

    /ITA <>

    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>

    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>

    /LTH <>

    /LVI <>

    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)

    /NOR <>

    /POL <>

    /PTB <>

    /RUM <>

    /RUS <>

    /SKY <>

    /SLV <>

    /SUO <>

    /SVE <>

    /TUR <>

    /UKR <>

    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)

    /DAN <>

  >>

  /Namespace [

    (Adobe)

    (Common)

    (1.0)

  ]

  /OtherNamespaces [

    <<

      /AsReaderSpreads false

      /CropImagesToFrames true

      /ErrorControl /WarnAndContinue

      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false

      /IncludeGuidesGrids false

      /IncludeNonPrinting false

      /IncludeSlug false

      /Namespace [

        (Adobe)

        (InDesign)

        (4.0)

      ]

      /OmitPlacedBitmaps false

      /OmitPlacedEPS false

      /OmitPlacedPDF false

      /SimulateOverprint /Legacy

    >>

    <<

      /AddBleedMarks false

      /AddColorBars false

      /AddCropMarks false

      /AddPageInfo false

      /AddRegMarks false

      /ConvertColors /ConvertToCMYK

      /DestinationProfileName ()

      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK

      /Downsample16BitImages true

      /FlattenerPreset <<

        /PresetSelector /MediumResolution

      >>

      /FormElements false

      /GenerateStructure false

      /IncludeBookmarks false

      /IncludeHyperlinks false

      /IncludeInteractive false

      /IncludeLayers false

      /IncludeProfiles false

      /MultimediaHandling /UseObjectSettings

      /Namespace [

        (Adobe)

        (CreativeSuite)

        (2.0)

      ]

      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK

      /PreserveEditing true

      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged

      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile

      /UseDocumentBleed false

    >>

  ]

>> setdistillerparams

<<

  /HWResolution [2400 2400]

  /PageSize [595.276 841.890]

>> setpagedevice



