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Laegeforeningen Nordjyllands heringssvar pa "Fremtidige Sagsnr: 2020 - 4507

bygningsmassige rammer for neurorehabiliteringen” AkKnr: 2786233

Laegeforeningen Nordjylland anbefaler en fuld samling af
neurorehabiliteringen i Region Nordjylland i nybyggeri, i umiddelbar
tilknytning af Nyt Aalborg Universitetshospital.

Generelle bemarkninger

Laegeforeningen Nordjylland vil gerne indledningsvist takke for et godt
fagligt gennemarbejdet “Beslutningsgrundlag - Fremtidige
bygningsmassige rammer for neurorehabiliteringen”.

Det er Laegeforeningen Nordjyllands holdning at det er essentielt at det er
den faglige vinkel og de faglige anbefalinger der skal veere
omdrejningspunktet for de bygningsmaessige rammer for
neurorehabiliteringen, og ikke mindst at anbefalinger og Specialeplaner
fra Sundhedsstyrelsen folges. Dette for at sikre regionens borgere det
bedste sundhedsmaessige tilbud.

Derfor er det Laegeforeningen Nordjyllands holdning at de 10 faglige
anbefalinger beskrevet i ”"Beslutningsgrundlag - Fremtidige
bygningsmaessige rammer for neurorehabiliteringen” folges, med én
samlet nybygning placeret sdledes alle 10 faglige anbefalinger folges. Dette
vil sikre tilstraekkelig specialleegedaekning, og sikre patienten det mest
optimale forlgb og rehabilitering. Det er endvidere Laegeforeningen
Nordjyllands opfattelse at en samling af kompetencerne i en enhed og pa
en matrikel, vil sikre en bedre udnyttelse af de afsatte gkonomiske
ressourcer, dette til gavn for bade patienter og regionens gkonomi.

Patientgruppens s®rlige forhold

Det er vaesentligt at gere det klart at de eksisterende bygninger som
dokumentet "Beslutningsgrundlag - Fremtidige bygningsmaessige
rammer for neurorehabiliteringen” tager udgangspunkt i er bygget til
almindelig hospitalsdrift, og ikke specifikt til neurorehabilitering.

For at sikre de, for patienten, mest optimale rehabiliterende forhold,
kraeves der helt andre forhold, end dem der kan stilles til rddighed i
bygninger bygget til almindelig hospitalsdrift. Ved at placere
neurorehabiliteringen péa et almindeligt hospital vil der veere meget anden
aktivitet i bygningerne, hvilket kan/vil vaere forstyrrende for
patientgruppen. Ifm. neurorehabiliteringen stilles der bl.a. krav om
vaesentligt storre ene sengestuer, der dels skal kunne rumme hjelpemidler
samt muligheden for treening. Der skal desuden veere mulighed for at
treene individuelt eller i grupper. Dette kraever sdledes bade sma og storre
treeningssale. Og dette skal kunne foregd i umiddelbar neerhed. For at sikre
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den rehabiliterende indsats kreeves der ogsa relevant og inspirerende
udemiljoer, sisom gardmilje, have og udetreeningsareal. Miljeet og
omgivelserne skal ogsa give mulighed for ro, skeermning og dosering af
indtryk og stimuli.

I og med at rehabiliteringen varetages i et taet tveerfagligt miljo (leeger,
sygeplejersker, fysioterapeuter, ergoterapeuter, neuropsykologer,
talepaedagoger, socialradgivere mv.), er der behov for rum og faciliteter til,
at de mange fagprofessionelle kan udfere deres opgaver. Det betyder, at
kontorarealer og mede-/konferencerum og andre faciliteter, skal vaere
tilgaengelige, og af en vis starrelse.

Alle disse forhold ger det vanskeligt at placere neurorehabiliteringenien
eksisterende bygningsmasse, der er bygget til helt andre patienter, med
helt andre behov.

Specifikke bemaerkninger

I det folgende gennemgas de mere detaljerede emner af
”Beslutningsgrundlag - Fremtidige bygningsmassige rammer for
neurorehabiliteringen”.

De faglige anbefalinger

Faglig anbefaling 1

Det er Laegeforeningens holdning at Specialeplanen fra SST skal folges,
saledes at der bade for hoved- og ikke mindst regionsfunktion sikres at der
er mulighed for assistance fra neurolog indenfor 30 min. Hvis dette ikke
kan sikres selvsteendigt, er anbefalingen fra Leegeforeningen Nordjylland,
at placeringen af neurorehabiliteringen af bAde hoved- og regionsfunktion
placeres i umiddelbar naerhed af det neurologiske og neurokirurgiske
speciale.

Faglig anbefaling 2

Den faglige anbefaling er her at neurorehabiliteringen har adgang til
akutte parakliniske undersegelser, samt direkte adgang til parakliniske
undersogelser i tidsrummet kl. 8-18. Dette veere billeddiagnostiske
undersogelser (rentgen, CT- og MR-scanner) samt biokemiske og
mikrobiologiske undersegelser (urin, spinalveeske og blodanalyser), EKG
og elektrofysiologiske undersegelser (EEG). Derfor ber
neurorehabiliteringen placeres i direkte forbindelse med disse essentielle
parakliniske enheder.

Faglig anbefaling 3
Der ber sikres at der er degndaekning af relevant specialleege i tilkald
indenfor 30 min.

Faglig anbefaling 4, 5 og 6

Som anbefalet i de faglige anbefalinger, skal det tilstreebes at regions- og
hovedfunktionen og den samlede neurorehabiliteringen samles, da dette
er den for patienterne mest optimale l@sning. Dette dels for at undga
unedig transport, men ogsa for at sikre det faglige niveau. Safremt
neurorehabiliteringen ikke samles pa en matrikel som fagligt anbefalet, er
det Laegeforeningen Nordjyllands holdning at neurorehabiliteringen
samles i en organisatorisk enhed.
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Faglig anbefaling 7

Patienter indlagt til neurorehabilitering har brug for en indretning
tilpasset patientgruppeni et inspirerende terapeutisk miljg, bade indenfor
og udenfor. Dette for at patientgruppen far mest gavn af rehabiliteringen.
Den faglige anbefaling er at sikre mulighed for en-sengsstuer, gode
orienterings- og forbindelsesforhold i bygningerne, rehabiliterende inde-
og udearealer, rette treeningsfaciliteter, rammer for hensigtsmaessig
skerming mv. Ovenstdende faglige anbefalinger taler alt sammen for en

nybygning.

Faglig anbefaling 8

Det er Laegeforeningen Nordjyllands anbefaling at de faglige anbefalinger
folges, og at neurorehabilitering placeres i neerhed af det neurologiske og
neurokirurgiske speciale. S&fremt dette ikke sikres, vil der blive
uhensigtsmeaessigt mange patienttransporter, til ulempe for patienten.

Faglig anbefaling 9

Den faglige vurdering er at antallet af flytninger af funktionen minimeres
mest muligt. Derfor ber samlingen af neurorehabilitering forega i én
samlet flytning.

Faglig anbefaling 10

Den faglige vurdering er at etableringen af neurorehabilitering i
eksisterende, tilpassede bygninger er muligt, men at dette giver alvorlige
udfordringer, derfor er det Laegeforeningen Nordjyllands holdning og
anbefaling at neurorehabilitering placeres i nybyggede lokaler. Dette til
gavn for den enkelte patient.

Gennemgang af de fire modeller

Model 1A og 1B: Legeforeningen Nordjyllands vurdering af model 1A og
1B er at de ikke tager hejde for de faglige anbefalinger, og dermed er det
Laegeforeningen Nordjyllands vurdering at den sundhedsfagligt og
patientsikkerhedsmaessigt ikke kan anbefales. Medmindre det lykkedes at
overholde de faglige anbefalinger pa de naevnte matrikler

Model 2A: Lageforeningen Nordjyllands vurdering model 2A er at den
ikke fuldt ud tager hojde for de faglige anbefalinger, og dermed er det
Legeforeningen Nordjyllands vurdering at den sundhedsfagligt og
patientsikkerhedsmaessigt ikke kan anbefales.

Model 2B: Lageforeningen Nordjyllands vurdering af model 2B er at den
ikke fuldt ud tager hojde for de faglige anbefalinger, og dermed er det
Lageforeningen Nordjyllands vurdering at den sundhedsfagligt og
patientsikkerhedsmaessigt ikke kan anbefales.

Model 2C: Lageforeningen Nordjyllands vurdering af model 2C er at den
delvist tager hojde for de faglige anbefalinger indtil 2030, og dermed er det
Laegeforeningen Nordjyllands vurdering at modellen delvist kan anbefales
sundhedsfagligt og patientsikkerhedsmassigt pad den korte bane. Men
det strider imod de faglige anbefalinger at flytte neurorehabilitering til en
midlertidig lokation, da man ved en flytning har erfaring for at miste erfarne
medarbejdere. Og ved en flytning til midlertidige lokaler vil man miste
medarbejdere to gange.
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Model 3A: Laegeforeningen Nordjyllands vurdering af model 3A er at den
ikke tager hgjde for de faglige anbefalinger, og dermed er det
Laegeforeningen Nordjyllands vurdering at den sundhedsfagligt og
patientsikkerhedsmaessigt ikke kan anbefales.

Model 3B: Legeforeningen Nordjyllands vurdering af model 3B er at den
ikke tager hgjde for de faglige anbefalinger, og dermed er det
Laegeforeningen Nordjyllands vurdering at den sundhedsfagligt og
patientsikkerhedsmeessigt ikke kan anbefales.

Model 4A: Laegeforeningen Nordjyllands vurdering af model 4A er at den
delvist tager hejde for de faglige anbefalinger hvad angar de 30 nybyggede
senge, og dermed er det Laegeforeningen Nordjyllands vurdering at
modellen er sundhedsfagligt og patientsikkerhedsmeessigt kan anbefales
hvad angéar de 30 nybyggede sengepladser, sifremt de placeres sa de
overholder de faglige anbefalinger. Hvad angar de resterende senge, kan
det ikke anbefales sundhedsfagligt og patientsikkerhedsmaessigt. Ift. de
faglige anbefalinger om en fuld samling af neurorehabiliteringen
overholder model 4A ikke denne.

Model 4B: Lageforeningen Nordjyllands vurdering af model 4B er at den
delvist tager hejde for de faglige anbefalinger hvad angér de 52 nybyggede
senge, og dermed er det Laegeforeningen Nordjyllands vurdering at
modellen sundhedsfagligt og patientsikkerhedsmaessigt kan anbefales
hvad angéar de 52 nybyggede sengepladser, safremt de placeres sa de
overholder de faglige anbefalinger. Hvad angar de resterende 11
sengepladser kan det ikke anbefales sundhedsfagligt og
patientsikkerhedsmaessigt. Ift. de faglige anbefalinger om en fuld samling
af neurorehabiliteringen overholder model 4B ikke denne.

Model 4C: Laegeforeningen Nordjyllands vurdering af model 4C er at den
fuldt ud tager hojde for de faglige anbefalinger, og dermed er det
Laegeforeningen Nordjyllands vurdering at den sundhedsfagligt og
patientsikkerhedsmaessigt er meget anbefales veerdig, safremt nybyggeriet
placeres si de overholder de faglige anbefalinger. Det er derfor
Laegeforeningens Nordjyllands klare vurdering at anbefale et fuldt
nybyggeri af alle 63 sengepladser placeret i umiddelbar tilknytning af
NAU.

Med venlig hilsen

Thea Heide Faaborg
Formand for Leegeforeningen Nordjylland
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