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Punkt 1: Temadreftelse om senfelger efter kraeft

21/5251
Resumé

Sundhedskoordinationsudvalget har p&d mede den 28. oktober 2020 dreftet temaer til temadroftelser i 2021 og har her rejst
et onske om at drofte emnet senfolger efter kraeft. PA den baggrund indledes modet med et oplaeg ved ledende overlage pa
Onkologisk afdeling, Sygehus Lillebelt, Lars Henrik Jensen, som ligeledes er leder af Senfolgeklinikken pa Vejle
Sygehus. Derefter atholdes oplag ved kreftsygeplejerske Vibse Bjerrum Jergensen fra Esbjerg Kommune, om arbejdet
med héndtering og rehabilitering af senfolger efter kreeft i kommunerne.

Sagsfremstilling

Flere borgere overlever kraftforleb og forventningen er, at dette tal vil stige, efterhdnden som opsporing samt
behandlingen af kraeft forbedres. Det betyder ogsa, at der i fremtiden vil vaere flere borgere, som bliver ramt af senfolger
efter kraeftbehandling (blandt andet angst, angst for tilbagefald, depression, foleforstyrrelse, hjerte- og lungeproblemer,
hormonforstyrrelser, infertilitet, hukommelses- og koncentrationsbesveer etc.), hvilket resulterer i, at der bliver nye
opgaver for kommuner og sygehuse pa senfalgeomradet.

Senfolger er efterreaktioner og bivirkninger fra den straleterapi, kemobehandling, operationer eller anden behandling,
borgerne har varet igennem for at fa bugt med kraeften og ofte viser det sig forst leenge efter, at kreeftbehandlingen og de
efterfolgende kontroltjek er overstaet.

Kommunerne arbejder ligeledes med udvikling og styrkelse af rehabiliteringsindsatsen, herunder udvikling af tilbud til en
bred malgruppe og den faglige kvalitet. Der er i kommunerne generelt stor opmarksomhed pé de basale elementer i et
kraeftrehabiliteringsforleb som eksempelvis trening/genoptraning, ernaring, rygning, alkohol, psykosociale indsatser
samt vejledning om senfolger.

Vejle Sygehus har, efter gnske fra blandt andet Patient- og Parerenderadet ved Vejle Sygehus, dbnet en sarlig
senfolgeklinik i tilknytning til Onkologisk Afdeling. De praktiserende leger kan henvise deres patienter til
Senfelgeklinikken, hvis de har mistanke om, at der er senfolger pa spil, i stedet for at sende patienterne ud til en masse
ambulante undersogelser pa sygehusets forskellige afdelinger, som leegerne plejer at gore for at finde en forklaring pa
patientens gener.

Punktet indledes med et opleeg ved overleege Lars Henrik Jensen, Onkologisk afdeling ved Sygehus Lillebalt, som ogsa
er i spidsen for senfolgeklinikken ved Vejle Sygehus. I oplagget vil der vaere fokus pé, hvad senfelgeklinikken tilbyder,
hvordan der samarbejdes om mennesker med senfolger af kraeft, hvad der fungerer godt, hvad der kan vare udfordrende
og hvor vi kan blive bedre.

Efterfalgende afholder Vibse Bjerrum Jorgensen, Kraftsygeplejerske i kreftrehabiliteringen i Esbjerg Kommune, et
opleeg om sit arbejde pa senfalgeomradet. I oplaeegget vil hun forteelle om de senfalgehold, der atholdes i kommunen,
herunder hvordan tilbuddet er opstaet, hvordan der males pa effekt, hvordan de er sammensat samt hvordan der
rekrutteres mv.

Efterfalgende lgges op til en dreftelse af, hvorledes senfolger efter kraeft hdndteres i dag og hvor vi i det tveersektorielle
samarbejde kan blive bedre.

Indstilling

Det Administrative Kontaktforum indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget

¢ Drofter hvordan det tvaersektorielle samarbejde kan bidrage til at skabe gode forleb for mennesker med senfolger
efter kraeft i Syddanmark.

¢ Anbefaler det nye Sundhedskoordinationsudvalg (senere Sundhedssamarbejdsudvalg), at arbejdet med senfolger
efter kraeft fortsat er i fokus i det kommende udvalgs arbejde.

Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021



Pa baggrund af de to oplaeg om arbejdet med senfelger efter kraeft pa henholdsvis Sygehus Lillebalt og i Esbjerg
Kommune var der en droftelse af omréadet.

Det blev pointeret, at der med fordel kan arbejdes i retning af, at dokumentation og registrering pa4 omradet bliver ensartet
for savel kommuner som sygehuse.

Derudover blev der opfordret til, at der ses pa muligheden for afvikling af et tveersektorielt og tverfagligt topmede om
emnet i lobet af 2022, ligesom der blev opfordret til, at der ses naermere pé, hvilke tilbud den enkelte kommune har til
borgere med senfolger efter kreeft.

I forhold til lighed i sundhed blev det fremhavet, at der er en vigtig opgave for sarlige udsatte malgrupper, bade i forhold
til at sikre, at de far den rette behandling til rette tid og at de bliver opmarksomme pa og deltager i tilbud, safremt de er
ramt af senfolger. Nogle kommuner opsporer disse saerligt udsatte grupper ved hjelp af kommunale socialsygeplejersker.

Indstillingerne blev efterfelgende godkendt med den tilfejelse, at det undersgges, om der, med de nye tiltag pa
senfelgeomradet, er behov for at genbesage den eksisterende samarbejdsaftale om rehabilitering og palliation i
forbindelse med kraft. Sundhedskoordinationsudvalget ensker at blive forelagt en vurdering heraf.

Bilag
Senfalger 27-10-2021 LHJ - punkt 1

Senfolger de blivende bivirkninger efter kreeftforlab opleg 27.10.21 Vibse Bjerrum - punkt 1



Punkt 2: Orientering om og dreftelse af Regeringen, KL og Danske
Regioners aftale om etablering af nye sundhedsklynger

21/33920

Resumé

Regeringen, Danske Regioner og KL har den 11. juni 2021 offentliggjort en aftale vedr. etableringen af forpligtende og
formaliserede sundhedsklynger omkring hvert af de 21 akuthospitaler. Aftalen skal ses som en del af lgsningen pé de
betydelige udfordringer, sundhedsvasenet star over for som falge af den demografiske udvikling. Aftalen skal
imedekomme behovet for styrket samarbejde og sammenheng pa tvers af sundhedsvasnet og en fortsat, gradvis

omstilling, sa flere borgere kan fa behandlings-, rehabiliterings-, forebyggelses- og plejetilbud i nermiljeet fremfor pa de
specialiserede sygehuse, nér det ikke vurderes ngdvendigt.

Pa medet i Sundhedskoordinationsudvalget den 23. juni skulle direkter Christian Harslef, KL have holdt et opleg vedr.
indholdet i aftalen, hvilket dog blev udsat.

Pé dette mede vil vicedirektor Nana Warrer Iversen fra Danske Regioner i stedet give et oplaeg om aftalen.

Sagsfremstilling

Baggrund

Regeringen, KL og Danske Regioner har pé et pressemode den 11. juni 2021 offentliggjort indholdet i Aftale om
sammenhang og nerhed (sundhedsklynger). Af aftalen fremgér det, at der etableres nye forpligtende og formaliserede
”Sundhedsklynger” omkring hvert af de 21 akuthospitaler med politiske og administrative reprasentanter fra

sygehuse/region, kommunerne og almen praksis.

Kort om Sundhedsklyngerne:

Sundhedsklyngerne omfatter ogsa psykiatrien

De nye sundhedsklynger skal tage felles ansvar for den feelles population i optageomradet (populationsansvar) med fokus
pé at lese udfordringer, herunder styrke sammenhang og bedre behandlings- og rehabiliteringsforleb for de borgere der
har forleb pé tveers af regioner, kommuner og almen praksis, og samtidig veere en drivende kraft for styrket forebyggelse,
kvalitet og omstilling til det neere sundhedsvaesen. Myndighedsansvaret er fortsat placeret i regioner og kommuner.

I overgangsperioden frem til etableringen fastleegges det, hvilke kommuner der deltager i de enkelte sundhedsklynger.

Regeringen vil snarest fremlaegge den nedvendige lovgivning for Folketingets partier med afset i aftalen mellem
Regeringen, KL og Danske Regioner. Herudfra skal folketingets partier drafte og forhandle aftalen som led i en fremtidig
samlet sundhedsaftale, der skal sikre en baeredygtig udvikling af sundhedsvasenet, set i lyset af en demografiskudvikling
med flere @ldre og kronisk syge, med fokus pé styrket ssmmenhaeng, nerhed og lighed.

Sundhedsklyngerne og strukturen for samarbejde mellem regioner og kommuner forventes at kunne etableres pr. 1. juli
2022 med forbehold for Folketingets tilslutning.

Nana Warrer Iversen, vicedirektor i Danske Regioner giver et oplaeg om aftalen med mulighed for efterfolgende droftelse.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedskoordinationsudvalget



Tager orienteringen om Aftale om sammenhang og narhed (sundhedsklynger) til efterretning.

Drofter aftalens indhold.
Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021

Naja Warrer Iversen indledte punktet med et opleeg om det igangvarende arbejde vedr. Aftalen om nearhed og
sammenhang (Sundhedsklynger). Hun gjorde i den forbindelse opmaerksom p4, at det vi pt. har, er en aftale, men at der er
et igangvearende arbejde med den bagvedliggende lovgivning.

I den efterfolgende droftelse var der fokus pa de omréder, der endnu er under afklaring, herunder blandt andet hvorledes
patient- og parerendeinddragelse skal finde sted, hvordan den konkrete opgavefordeling mellem
Sundhedssamarbejdsudvalget, de politiske klynger og de faglige/administrative klynger skal vere, de praktiserende
leegers indplacering i systemet samt den forestdende overgangsperiode efter kommunal-/regionalvalget frem til
ikrafttreeden af aftalen pr. 1. juli 2022.

Der blev i dreftelserne fremsat bekymring for, pa hvilket niveau patienter og parerende skulle inddrages, idet der er risiko
for et mismatch, hvis det bliver i et forum med regionsrddsformand og borgmestre. I s fald vil det krave, at
patienter/parerende kledes godt pé til arbejdet.

Ligeledes blev det papeget, at der kan vere behov for at forlaenge den eksisterende Sundhedsaftale 2019-23 med et halvt
ar, saledes at igangsattelsen af udarbejdelsen af den nye sundhedsaftale kan afvente, at Sundhedssamarbejdsudvalget
tiltreeder 1. juli 2022.

Slutteligt blev det pointeret, at der ikke laegges op til lokale ekonomiforhandlinger i klyngerne — dette skal fortsat finde
sted centralt.

Bilag
Aftaletekst-vedr-sundhedsklynger-11-juni-2021

NWI-Opleg SKU 2710.21 - punkt 2



Punkt 3: Initiativretssag — enske om etablering af faelles postkasse til at gore
opmerksom pa uhensigtsmaessigheder i det tvaersektorielle samarbejde

21/53217
Resumé

Bo Libergren, formand for Sundhedskoordinationsudvalget, ensker med nervarende punkt at anvende sin initiativret til at
fremsaette et enske om, at der etableres en adgang for borgere/patienter til at gare opmarksom pa omrader, hvor det

tvaersektorielle sundhedssamarbejde ikke fungerer optimalt samt at der igangsettes en kampagne om, at dette er en
mulighed.

Formalet hermed er at sikre, at politikerne bliver opmarksomme pa, hvor det ikke fungerer optimalt og pd den made kan
igangsette forbedringer, der kan sikre en bedre sammenhang for de naeste patienter.

Sagsfremstilling

Bo Libergren, formand for Sundhedskoordinationsudvalget, ensker jf. § 2, stk. 3 i Forretningsorden for
Sundhedskoordinationsudvalget i Syddanmark at anvende sin initiativret til at fremsaette forslag om, at der etableres en
adgang for borgere/patienter til politikerne i Sundhedskoordinationsudvalget, hvor de kan gere opmerksom pa
uhensigtsmaessigheder i deres tvaersektorielle forlab.

Losning og konsekvenser
Der stilles forslag om, at der etableres en serlig mailadresse/postkasse, som patienter/borgere kan rapportere til, hvis de
oplever forleb mellem sygehuse, kommuner og praktiserende laeger, som ikke fungerer optimalt. Betjeningen af

postkassen foreslds varetaget i et samarbejde mellem Felleskommunalt Sundhedssekretariat og regionshuset, som derefter
lebende vil fremlegge sagerne for Sundhedskoordinationsudvalget.

I forbindelse med etableringen af postkassen/mailadressen stilles der forslag om, at der ivaerksattes en
kommunikationskampagne.

Bo Libergren uddyber sagen n@rmere pa medet.

Indstilling

Bo Libergren indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget

» Drofter ovenstaende forslag vedr. etablering af postkasse/mailadresse, hvor borgere/patienter kan indsende
eksempler pa tvarsektorielle forlab, som ikke har forlgbet optimalt.

Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021

Bo Libergren indledte punktet med at orientere udvalget om bevaggrundene for forslaget, nemlig et enske om at etablere
en adgang for borgere til at forteelle om tversektorielle forleb, som ikke fungerer hensigtsmaessigt, men hvor der ikke er
tale om egentlige klager eller utilsigtede haendelser.

Det blev i dreftelsen af forslaget pointeret, at hvis der arbejdes videre med en sadan lesning, sa er det meget vigtigt, at det
ikke er noget, der stiller borgerne nogle forventninger i udsigt, som ikke kan indfries. Ligeledes er det vigtigt, at det bliver



tydeligt for borgeren, hvad man kan opna ved at rette henvendelse og i seerdeleshed, hvad man ikke kan opna — herunder
medhold i klage mv.

Det blev besluttet, at administrationen, savel den kommunale som den regionale, udarbejder et konkretiseringsforslag,
herunder ogsa det tvaersektorielle administrative ressourcetraek, og forelegger dette for Sundhedskoordinationsudvalget i
det nye ar.



Punkt 4: Godkendelse af tids- og procesplan for udarbejdelse af
Sundhedsaftale 2023-2027

21/45546
Resumé

Sundhedskoordinationsudvalget foreleegges tids- og procesplanen for udarbejdelse af den nye Sundhedsaftale 2023-2027
til godkendelse. Det er vigtigt, at arbejdet med den nye sundhedsaftale pabegyndes, og det er dermed ogsa vigtigt, at tids-
og procesplanen godkendes, dog under forudseatning af, at regeringen, KL og Danske Regioners aftale om sammenhang
og narhed (sundhedsklynger) kan medfere @ndringer i planen. Tids- og procesplanen vil ligeledes blive forelagt det nye
Sundhedskoordinationsudvalg pa ferste mede efter kommunal- og regionsradsvalget i februar 2022.

Sagsfremstilling
Baggrund

Den nuverende sundhedsaftale udleber i juni 2023, og der skal dermed udarbejdes en ny sundhedsaftale, som vil vare
gaeldende for perioden 2023-2027. Udarbejdelsen af en ny sundhedsaftale er en tidskraevende proces, og der er derfor
behov for allerede nu at ga i gang med planlegningen heraf. Vedlagt som bilag er tids- og procesplanen for udarbejdelsen
af den nye sundhedsaftale.

Aftalen mellem regeringen, KL og Danske Regioner om sammenhang og nerhed (sundhedsklynger) indeholder endnu
mange uafklarede spergsmal. Afklaringen af disse spergsmal samt det kommende lovgrundlag kommer formentlig til at
spille en rolle for tids- og procesplanen, som vil medfere behov for revideringer. Der er imidlertid mange elementer i
processen, som skal igangsattes tidligt, og det er derfor vigtigt at f& godkendt den forelebige tids- og procesplan pa
nuverende tidspunkt for at kunne satte gang i disse. Godkendelsen vil dermed veere med forbehold for de endringer, der
kan ske som folge af aftalen om sammenhang og nerhed (sundhedsklynger).

Vigtige milepale i tids- og procesplanen

Vedlagte tids- og procesplan indeholder mange elementer, og nedenstéende er et forseg pé at opridse de vigtigste
milepale i processen.

Politiske milepele Administrative milepele

Politisk opstartsmede, hvor politiske

21. apr. . A

2022 visioner og mélgrupper/temaer for
sundhedsaftalen droftes

Juni 2022 Godkendelse af politiske visioner for

Sundhedsaftalen 2023-2027 i SKU/SSU*
Sep. 2022  Klyngerunde (tidligere kommunerunde)

Udarbejdelse af
Sundhedsaftalen 2023-2027 —
lebende behandling i DAK

Efterér SSU forelegges forste udkast af
2022 Sundhedsaftalen 2023-2027

Godkendelse af heringsudkast til

Dec. 2022 Sundhedsaftalen 2023-2027 i SSU

Dec. 2022

—feb. 2023 Heringsperiode



Apr.- maj

2023
Mai - iun Godkendelse af Sundhedsaftalen 2023-
J U 0027 kommunalbestyrelser og
2023 . o
regionsrad
1. juli Indsendelse af Sundhedsaftalen 2023-
2023 2027 til Sundhedsministeriet
Jun. - aug.
2023

Sep. 2023 Kick off p&4 Sundhedsaftalen 2023-2027

* SSU = Sundhedssamarbejdsudvalget

Proces
Tids- og procesplanen for den nye sundhedsaftale har vaeret behandlet pd Det Administrative Kontaktforum d. 16.
september 2021 og forelaegges nu Sundhedskoordinationsudvalget til godkendelse. Tids- og procesplanen vil ligeledes

foreleegges det nye Sundhedskoordinationsudvalg pé ferste mede efter kommunal- og regionsradsvalget i februar 2022.

Safremt aftalen om sammenhang og nerhed (sundhedsklynger) giver anledning til andringer i tids- og procesplanen,
foreleegges Sundhedskoordinationsudvalget/Sundhedssamarbejdsudvalget og Det Administrative Kontaktforum herfor.

Indstilling

Det Administrative Kontaktforum indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget

¢ Godkender tids- og procesplanen for Sundhedsaftalen 2023-2027 under forudsatning af, at aftalen om
sammenhang og nerhed (sundhedsklynger) kan give anledning til 2ndringer.

Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021

Godkendt som indstillet med den bemarkning, at tids- og procesplanen lebende andres og tilpasses i takt med, at den nye
struktur pa sundhedsaftaleomradet bliver mere tydelig.

Bilag

Tids- og procesplan for ny sundhedsaftale 2023-27.pdf



Punkt 5: Overleveringspapir til det nye Sundhedskoordinationsudvalg

21/52358
Resumé

Sundhedskoordinationsudvalget drefter, hvorvidt der skal udarbejdes et overleveringspapir til det det nye
Sundhedskoordinationsudvalg eller Sundhedssamarbejdsudvalg, og hvilke budskaber et overleveringspapir i givet fald
skal indeholde.

Sagsfremstilling
Baggrund

I den forrige sundhedsaftaleperiode besluttede Sundhedskoordinationsudvalget, at udarbejde et overleveringspapir til det
nye sundhedskoordinationsudvalg. Formalet hermed var at gere status for sundhedsaftalesamarbejdet samt at videregive
input og anbefalinger til det kommende udvalg.

Som indspil til overleveringspapiret tog man udgangspunkt i de sundhedspolitiske visioner for de tre parter - Region
Syddanmark, KKR Syddanmark og PLO Syddanmark. Herefter var der lagt op til en dreftelse med udgangspunkt i
folgende sporgsmal:

» Hvilke budskaber og anbefalinger er vigtige at overbringe til det nye Sundhedskoordinationsudvalg bade i forhold
til indhold og udvalgets politiske virke?

e Hvad er de vigtigste politiske resultater, som Sundhedskoordinationsudvalget har opnaet — og hvordan og hvorfor?

e Hvad er de vigtigste udfordringer, som I anbefaler det nye Sundhedskoordinationsudvalg at arbejde (videre) med?

Lesning og konsekvenser

Set i lyset af Coronapandemien samt den nye aftale om sammenhaeng og naerhed (sundhedsklynger) er spargsmalet dog,
om det pa tilsvarende vis 1 ar giver mening at udarbejde et overleveringspapir til det nye sundhedskoordinationsudvalg
eller sundhedssamarbejdsudvalg?

I forhold til den nye aftale om sammenhang og naerhed — og organisering i sundhedsklynger som trader i kraft den 1. juli
2022 — sa ved vi fortsat ikke, hvorvidt et sundhedssamarbejdsudvalg kan konstitueres med virkning fra 1. januar 2022 —
eller om vi skal have en overgangsperiode med et nyt sundhedskoordinationsudvalg, som skal fungere i perioden fra den
1. januar 2022 til den 1. juli 2022.

En yderligere udfordring er, at vi endnu ikke har et tydeligt billede af opgavefordelingen mellem et
sundhedssamarbejdsudvalg og de politiske klynger, ligesom vi ikke ved, om den nye organisering vil affede et nyt politisk
fokus.

Coronapandemien har desuden medfort, at der er flere af sundhedsaftaleindsatserne, som vi slet ikke er kommet i gang
med endnu, ligesom de indsatser, der er indledt, fortsat kraever en del arbejde, for de er implementeret. Som
Sundhedskoordinationsudvalget har konkluderet i sin midtvejsstatus til Sundhedsstyrelsen, s har pandemien betydet, at
vi kommer senere i mal med indsatserne, og at en lang raekke af indsatserne forventes at ville straekke sig ind i den neeste
sundhedsaftaleperiode.

Endelig har det varet en stor udfordring, at det ikke har vaeret muligt at fi leveret data for de otte nationale mal, med
henblik pa at lave en kvantitativ vurdering af, hvorledes det stér til med mélopfyldelsen i Sundhedsaftalen 2019-2023.

Desuagtet har vi imidlertid en Sundhedsaftale, som kerer videre frem til aftalens udlgb den 30. juni 2023, hvilket er
anderledes end ved sidste overgang til nyt sundhedskoordinationsudvalg, hvor der kort tid efter udvalgets opstart
pabegyndte arbejdet med ny Sundhedsaftale for perioden 2019-2023 Det Administrative Kontaktforum har i forbindelse
med sit mede den 16. september praciseret, at arbejdet med den nuvarende sundhedsaftale, og den nuvarende
organisering, lgber frem til udlgbet af Sundhedsaftalen 2019-2023.

Set i det lys er der god grund til at fokusere pa de sundhedsaftaleindsatser, som endnu ikke er indftriet, og



Sundhedskoordinationsudvalget kunne eventuelt foretage en prioritering blandt de nuverende sundhedsaftaleindsatser
med henblik pé at videresende disse i et overleveringspapir.

Pa baggrund af ovenstédende vurderes det ikke hensigtsmeessigt, at inddragenye politiske visioner i et muligt
overleveringspapir.

Proces

Det Administrative Kontaktforum far pd medet den 3. november forelagt en status pa felgegruppernes indsatser for 2021
samt en prioritering i forhold til det fortsatte arbejde. Sagen skal tillige foreleegges Sundhedskoordinationsudvalget pa
medet den 1. december 2021. P4 baggrund af denne status og prioritering, kan der tegnes et billede af, hvor langt vi er
med indsatserne i sundhedsaftalen 2019-2023, herunder hvilke indsatser, der ber arbejdes videre med i den kommende
sundhedsaftaleperiode 2023-2027.

Safremt Sundhedskoordinationsudvalget beslutter, at der skal udferdiges et overleveringspapir til det nye
sundhedskoordinationsudvalg eller sundhedssamarbejdsudvalg, foreleegges udkast hertil Det Administrative
Kontaktforum (eventuelt som formandsgodkendelse), hvorefter overleveringspapiret godkendes endeligt af
Sundhedskoordinationsudvalget pa medet den 1. december 2021.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedskoordinationsudvalget drefter

e Hvorvidt der skal udarbejdes et overleveringspapir til det nye sundhedskoordinationsudvalg eller
sundhedssamordningsudvalg

¢ Hvilke budskaber et overleveringspapir i givet fald skal indeholde.
Det foreslés, at dreftelserne tager udgangspunkt i de samme sporgsmaél, som blev anvendt da man sidst udarbejdede
et overleveringspapir (se forste afsnit).

Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021

Sundhedskoordinationsudvalget besluttede, at der ikke er behov for at udarbejde et feelles overleveringspapir til det nye
Sundhedskoordinationsudvalg.



Punkt 6: Godkendelse af Sundhedskoordinationsudvalgets horingssvar til
Region Syddanmarks Fedeplan

19/45014
Resumé

Regionsradet i Region Syddanmark har sendt udkast til ny fedeplan i hering i perioden 24. august — 22. oktober 2021.

Sundhedskoordinationsudvalget far hermed forelagt udkast til ny Fadeplan i Region Syddanmark samt udkast til
heringssvar fra Sundhedskoordinationsudvalget.

Sagsfremstilling
Baggrund

Der foreligger nu en heringsudgave til Region Syddanmarks Fedeplan, som er sendt i hering hos relevante parter i
perioden 24. august til 22. oktober 2021. Til orientering er det aftalt, at Sundhedskoordinationsudvalgets heringssvar
fremsendes umiddelbart efter udvalgets mede den 27. oktober 2021, selvom fristen for afgivelse af heringssvar pa det
tidspunkt er overskredet med 5 dage.

Fadeplanen er udarbejdet af en arbejdsgruppe bestaende af chefjordemadre og ledende overleger. Ligeledes har
kommunerne og almen praksis veret inddraget ad hoc, nér det har veret vurderet relevant. Sidelebende med dette har der
veret droftelser i regi af regionens sundhedsudvalg, Fedeplansudvalget, SydKIP, Falgegruppen for forebyggelse samt
regionens koncernledelsesforum.

Udkast til ny fedeplan indeholder en overordnet vision om, at:

”Region Syddanmarks leverer en svangreomsorg, som bidrager til sunde medre og raske bern, samt styrker familierne til
en god start pa livet.”

Med afset i ovenstdende vision og pé baggrund af Sundhedsstyrelsens anbefalinger er der identificeret syv
indsatsomrader, som det foreslas, at Region Syddanmark skal have serlig opmerksomhed pa i de kommende éar.
Indsatsomréderne er:

Medinddragelse og samarbejde med familien

Patientforleb i et tveerfagligt og tveersektorielt perspektiv

Lighed i sundhed

Digitalisering og udbredelse af digitale lgsninger

Monitorering, udvikling og forskning

Rekruttering, fastholdelse, kompetenceudvikling og specialisering
Kapacitet og organisering

e o o o o o o

Indsatsomréaderne er overordnede og gaeldende pa tvaers af almen praksis, kommuner og regionen. Til hvert indsatsomrade
er beskrevet en reekke anbefalinger, som man i planperioden skal indgé i dialog om at realisere. Indsatsomraderne og
anbefalingerne dertil kan leeses i vedlagte udkast til ny fedeplan.



Der gores opmarksom pé, at der i fedeplanen ikke er udarbejdet anbefalinger, der forpligter kommunerne eller almen
praksis i hegjere grad, end det der er anbefalet i Sundhedsstyrelsens anbefalinger.

For at kunne leve op til den overordnede vision, er det vigtigt, at der er et velfungerende tversektorielt samarbejde,
hvorfor kommunerne og Sundhedskoordinationsudvalget er vigtige haringsparter.

Der er udarbejdet et udkast til Sundhedskoordinationsudvalgets heringssvar til Region Syddanmarks Fadeplan.

Til orientering har regionsradet i budgetaftalen for 2022 afsat midler til et markant loft af foadeomradet ved at prioritere
midler til at gennemfore fodeplanen, der netop nu er i haring. Der er sdledes blandt andet afsat midler til mere tid i
jordemoderkonsultationen, flere heender pd fedegangene for at mindske antallet af udskudte igangseettelser og til et
partnerskab med civilsamfundsorganisationen Madrehjelpen om rddgivning og stette til sdrbare familier. Herudover
afsaettes store anlaegsmidler til at etablere sansefadestuer, til mor-barn-faciliteter pa Kolding Sygehus og til forberedelse af
forbedrede fysiske forhold pa fedeomradet i Svendborg.

Indstilling

Det Administrative Kontaktforum indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget

¢ Godkender vedlagte udkast til heringssvar til Region Syddanmarks Fedeplan

Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021

Godkendt som indstillet.

Bilag

Heringssvar vedr. Region Syddanmarks Fedeplan fra SKU _endeligt
Heringsbrev-Fadeplan Region Syddanmark
Fodeplan-Heringsversion

Horingsliste-Fadeplan Region Syddanmark



Punkt 7: Status pa samarbejdsaftale for IV-behandling i neermiljoet
21/44727

Resumé

P& medet den 23. juni 2021 godkendte Sundhedskoordinationsudvalget ny samarbejdsaftale om IV-behandling 1
narmiljeet med anbefaling om, at Region Syddanmark og de 22 kommuner tilslutter sig aftalen.

Der gives en orientering om status pa behandling og tilslutning til samarbejdsaftalen.

Sagsfremstilling
Baggrund

P& medet den 23. juni 2021 godkendte Sundhedskoordinationsudvalget ny samarbejdsaftale om I'V-behandling 1
naermiljeet med anbefaling om, at Region Syddanmark og de 22 kommuner tilslutter sig aftalen.

Intravenes (IV) behandling er som udgangspunkt en regional opgave, men borgerne kan have svart ved at fa en hverdag
til at heenge sammen med flere daglige fremmeder pé sygehusene. Hvis behandlingen kan forega pé det samme faglige
niveau, vil mange borgere foretrakke at modtage behandlingen i eget hjem eller taettere pa eget hjem.

Der gives en orientering om status pd behandling og tilslutning til samarbejdsaftalen.

Proces

Region Syddanmark tiltrddte pé regionsradsmede den 23. august 2021 ny samarbejdsaftale om I'V-behandling i
narmiljeet.

Kommunernes Kontaktrad (KKR) Syddanmark behandlede aftalen den 31. august2021 og anbefalede i den forbindelse
kommunerne at tiltreede aftalen. Aftalen er efterfelgende sendt til behandling ude i kommunerne og det er forskelligt om
kommunen behandler aftalen administrativt eller politisk. Behandlingen i kommunerne foregar i september, oktober og
november 2021. Arne Nikolajsen vil pa medet give en dugfrisk opdatering pa behandling og tilslutning til
samarbejdsaftalen.

Folgegruppen for behandling og pleje har ansvaret for den videre opfelgning og monitorering af samarbejdsaftalen.

Indstilling

Det Administrative Kontaktforum indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget

o Tager orienteringen til efterretning.

Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021

Der blev orienteret om, at der pt. pagar lokal behandling af [V-aftalen i de respektive kommuner. 14 kommuner har
allerede godkendt aftalen, mens de gvrige er i gang med godkendelsesprocessen.



Den overordnede tilbagemelding er, at der generelt er positive signaler i de kommuner, hvor sagen ikke er
feerdigbehandlet.

Sundhedskoordinationsudvalget tog orienteringen til efterretning.

Bilag

Status p4 tilslutning-v2



Punkt 8: Eventuelt

21/5251
Beslutning i Sundhedskoordinationsudvalget den 27-10-2021

De narmere rammer for medet den 1. december 2021, som er det udvalgs sidste mede, blev aftalt.
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