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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

SAGSFREMSTILLING
Sundhedsklynge Senderjyllands-Fagligt Strategisk Niveau skal i denne sag godkende dagsordenen til medet

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland-Fagligt Strategisk Niveau:

¢ Godkender dagsordenen til madet den 27. februar 2025

Beslutning

Sundhedsklynge Senderjylland-Fagligt Strategisk Niveau godkendte dagsordenen.



Punkt 2: Dreftelse af samarbejdet i Implementeringsgruppen uddannelse og
beskaftigelse (30 min)

SAGSFREMSTILLING
Pa mede i Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt Strategisk Niveau den 24. juni 2024 blev det besluttet, at der lobende
skal vaere en status fra implementeringsniveauet pA FSN-mederne.

Formandskabet for Implementeringsgruppen (IPG) Uddannelse og Beskaftigelse er inviteret med denne gang for at give
en status pa, hvordan det gdr med samarbejdet i [PG'en.

IPG-formandskabet vil praesentere en status pd udvalgte indsatser, som IPG'en er implementeringsansvarlige for, herunder
en status pa klyngeprojektet Ulighed i sundhed. Endvidere har IPG-formandskabet mulighed for at drefte det generelle
samarbejde i [IPG'en med FSN.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt Strategisk Niveau:

o drefter status fra IPG Uddannelse og Beskeaeftigelse

Beslutning

Formandskabet for Implementeringsgruppen-Uddannelse og beskeftigelse deltog pa medet og fremlagde seerligt en status
pé klyngeprojektet, Ulighed i Sundhed.

IPG’en har serligt arbejdet med udrulning af Aabenraa modellen til de andre tre kommuner og kommunerne har
udarbejdet en raekke succeskriterier for udrulningen. 1 Aabenraa kommune udvides abningstiden med 6 timer, i det
eksisterende tilbud.

Oplaegget sendes ud med referatet.
Under dreftelsen kom FSN ind p&d IPG'ernes arbejde generelt og sarligt om et fokus pa ikke at have for mange fora og
grupper, hvor de samme emner bliver dreftede. En opmarksomhed i organiseringen omkring det kommende Sundhedsrad

Senderjylland.

FSN tog status til efterretning.



Punkt 3: Evaluering af tvarsektorielle gruppeforleb med lettere behandling
til bern og unge i mistrivsel (30 min)

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Der er over den seneste arraekke sket en stor stigning i antallet af bern og unge, der mistrives, og i antallet af bern og
unge, der henvises til psykiatrien. For at imedekomme den falles udfordring, og det egede pres som bade opleves i barne-
og ungdomspsykiatrien og i kommunerne, er det afgerende at styrke samarbejdet endnu mere pa tvers.

Klyngeprojektet

Med klyngeprojektet "lettilgengelige tversektorielle gruppeforleb til bern og unge i mistrivsel ” enskede Sundhedsklynge
Senderjylland at udvikle og afpreve et faelles koncept for gruppeforleb til barn og unge, hvor udfordringer med at
regulere egne folelser og indgé i sociale relationer har en svaerhedsgrad, der gor, at de mistrives og har brug for en
struktureret indsats.

Projektet muligger et tilbud til disse bern og unge om et lettilgeengeligt gruppeforleb, der treekker pa felles kompetencer
fra bade kommune og berne- og ungdomspsykiatrien.

For at understatte implementeringen af Klyngeprojektet, *Lettilgeengeligt tilbud til bern og unge i psykisk mistrivsel’, er
der, under IPG Forebyggelse og Bern & Unge, etableret en faglig folgegruppe.

Medlemmerne i den faglige folgegruppe er PPR-lederne fra de fire senderjyske kommuner og Thorsten Schumann,
ledende overlage, Psykiatrien i Region Syddanmark - Berne- og Ungdomspsykiatri Syddanmark.

Evalueringen praesenteres pa Fagligt Strategisk Niveau i Sundhedsklyngen ved daglig leder i PPR og medlem af den
faglige folgegruppe for Tender Kommune, Joan Schmidt. Evalueringsrapporten er vedlagt som bilag og er godkendt i den
faglige referencegruppe, hvor der sidder en leder fra PPR fra alle fire kommuner.

INDSTILLING
Implementeringsgruppen for Forebyggelse & Bern og Unge indstiller, at Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt
Strategisk Niveau:

o drefter den fremlagte evaluering, og
o godkender, at evalueringen praesenteres for det politiske niveau pa deres forstkommende mede.

Beslutning
Daglig leder i PPR og medlem af den faglige folgegruppe for Tender Kommune, Joan Schmidt, fremlagde evalueringen.

FSN havde stor ros og anerkendelse til gruppen og med den hurtighed, hvorpa projektet er kert af sted, og ser frem til, at
erfaringerne implementeres i etableringen af de fremtidige lettilgeengelige behandlingstilbud.

FSN lader det vere op til IPG-forebyggelse & Born og unge at beslutte, om der skal folges op efter 6 méneder mm.

Man opfordrede til at man i den enkelte KLU tager en dreftelse omkring, hvordan de praktiserende leeger generelt kan
kommunikere med PPR og Psykiatrien ift. malgruppen.

FSN dreftede evalueringen og godkendte at den praesenteres for det politiske niveau med den bemerkning, at det skal
vaere mere tydeligt, hvor psykiatrien har veret inde over projektet, og hvilken rolle psykiatrien skal spille fremadrettet.

Oplegget sendes ud med referatet.
Bilag

Evalueringsrapport - Feelles gruppeforleb i Senderjylland.pdf



Punkt 4: Opsamling pa 12-12 seminar den 23.-24. januar 2025 (10 min)

RESUME
Der blev atholdt seminar i Sundhedsklyngens Fagligt Strategiske Niveau den 23.-24. januar 2025 med temaet
sundhedsreform den forste dag og tvaersektorielt samarbejde om bern og unge dag 2.

Sekretariatet har samlet op pa de to dage, og stiller forslag om processen for det videre arbejde, som Fagligt Strategisk
Niveau bedes godkende.

SAGSFREMSTILLING
Nedenfor fremgar en kort opsamling fra FSN-seminaret samt forslag til proces for det videre arbejde.

Aftale om Sundhedsreform

I bade forberedelseséaret 2025 og implementeringséaret 2026 vil kommunerne og regionen arbejde i forskellige tempi, og
det er der forstaelse for. Sundhedsklynge Senderjylland stir pa et steerkt samarbejde, som er et godt fundament for de
kommende ar frem til og efter 1. januar 2027, hvor de nye sundhedsrad etableres. FSN er enige om at fastholde en
lobende dialog med gensidig orientering fra organisationerne, hvor abenhed og inddragelse er vigtigt for alle parter.

Selvom der pa nuvearende tidspunkt ikke er en afklaring af, hvem der er leverander pa opgaven med de kommende
kronikerpakker, lod FSN sig inspirere af ”En God Start med Type 2-diabetes” i forhold til arbejdet med de kommende
kronikerpakker, som fx den struktur og gennemsigtighed diabetesforlabene giver til borgerne. FSN var enige om, at
kronikerpakker bar have balance mellem struktur og give plads til individualitet og ser, at kronikerpakkerne har potentiale
for at bygge bro til civilsamfundet.

P4 bade sygehus og i kommunerne bliver der arbejdet med bade egenomsorg og sundhedskompetencer, som kan veare et
grundlag at starte pa, nar sundhedsradene skal lgfte det felles arbejde om kronikerpakkerne.

Et styrket tveersektorielt samarbejde om born og unge

Alle oplever generelt et godt tversektorielt samarbejde om bern og unge, og der er mange gode initiativer i gang, som kan
styrkes, og der er ikke behov for at sette nye ting i gang. Det eksisterende samarbejde i fx Sundhedsklynge Senderjylland
og ovrige netvaerk er verdifulde, men der er ogsa potentiale for at styrke det samarbejde for at sikre kontinuitet og
effektivitet, s bern og unge oplever at blive mgdt med den hjalp og stette, de har brug for i rette tid. Sundhedsklynge
Senderjylland spiller en afgerende rolle i at facilitere samarbejdet mellem forskellige sektorer, og en yderligere styrkelse
af samarbejdet vil understette en mere effektiv platform for samarbejdet om bern og unge.

Pa seminaret blev det tydeligt, at viden om de enkelte organisationers indsatser for bern og unge har en stor betydning for
samarbejdet og koordinering pa tvars. Der var fx forslag om at opdatere oversigten med organisationernes indsatser

og samarbejder, sd den viden kan blive formidlet ud i organisationerne til sagsbehandlere, fagprofessionelle og almen
praksis, som alle er afgerende for et styrket samarbejde om bern og unge. IPG-formandskabet patog sig ansvaret for at fa
opdateret oversigten til et kommende mede i FSN.

Kommunikation blev pa seminaret gentaget som et grundelement for et godt samarbejde. Relationer, kendskab og
vidensdeling mellem fagprofessionelle har en stor vaerdi i bade formelle og uformelle netvaerk. Der var enighed om,
at Sundhedsklyngens LEAD-indsats vil skulle bidrage med en styrkelse af det.

P4 seminaret gav kommunerne udtryk for, at der nogle gange kan vare behov for et styrket samarbejde om den mere
specialiserede indsats om bern og unge fx selvskade og spiseforstyrrelser. Der var forslag om, at kommunikere tydeligt og
direkte om muligheden for kommunerne til at bruge den telefoniske specialistsparring med Psykiatrien

samt internetpsykiatri. Generelt ser FSN for sig, at 10-arsplanen for Psykiatrien, med mange nye indsatser, vil styrke
samarbejdet om det mere specialiserede bern- og ungeomrade.

Forslag til videre proces

Pa baggrund af dreftelsen pd FSN-seminaret om Aftale om Sundhedsreform foreslar klyngesekretariatet, at der er et fast
punkt pa Fagligt Strategisk Niveau om "Status pa organisationernes arbejde med sundhedsreform”, og i forhold til det
videre arbejde med kronikerpakker kan naste step vaere, at FSN drefter erfaringer og deler viden om kommunernes
nuverende tilbud og medarbejdernes kompetencer i forhold til at arbejde med borgernes egenomsorg og
sundhedskompetencer, nar kronisk sygdom rammer.



I forhold til FSN's dreftelse af et styrket samarbejde om bern og unge vil IPG-formandskabet for Forebyggelse & Barn og
Unge serge for at opdatere oversigten med de enkelte organisationers indsatser for barn og unge. Det foreslds endvidere,
at IPG Forebyggelse & Born og Unge sikrer, at lavtheengende frugter som telefonisk specialistsparring til kommuner, og
mulighed for brug af internetpsykiatri kommunikeres ud til de enkelte organisationer. FSN drefter indsatsoversigten pa et
kommende mede og folger op pa kommunernes mulighed for at fa specialistsparring.

Desuden foreslas det, at FSN afventer de prioriterede indsatser i 10-arsplanen for Psykiatrien for at vurdere, om de,
sammen med de gvrige initiativer seminaret har initieret, vil kunne dekke kommunernes behov for et taettere samarbejde
om de specialiserede indsatser pa bern- og ungeomradet.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt strategisk niveau:

¢ Godkender den videre proces

Beslutning

FSN fandt opsamlingen fyldestgerende og godkendte, at der p4 de kommende mader er et fast punkt om
Sundhedsreformen, med vegt pa intentionerne og de nye snitflader.



Punkt 5: Aftale om 10-ars plan for psykiatrien og mental sundhed samt
Aftale om en bedre psykiatri (30 min)

RESUME

Med aftale mellem Kommunernes Landsforening og Danske Regioner om udmentning, implementering og opfelgning pa
Aftale om en 10-arsplan for psykiatrien og mental sundhed (2022) og Aftale om en bedre psykiatri (2023) er der en rekke
omréader, hvor regionen og kommunerne forventes at lofte nye opgaver.

SAGSFREMSTILLING

Regeringen indgik den 2. april 2024 en aftale med Kommunernes Landsforening og Danske Regioner om udmentning,
implementering og opfelgning pa Aftale om en 10-drsplan for psykiatrien og mental sundhed (2022) og Aftale om en
bedre psykiatri (2023).

Nedenfor er en forelobig oversigt over de hovedoverskrifter, som angiver de omrader, hvor regioner og kommuner
forventes at skulle lofte nye opgaver — enten alene eller i et samspil:

Lettilgengelig tilbud i kommuner

Implementering forlgbsbeskrivelser for voksne og bern og unge med psykose
Botilbudsteams

Kvalitetsgrupper

Udbygning af kvalitetsdatabaser pé psykiatriomradet

Styrket digitalt behandlingstilbud

Tryghedspakke til medarbejdere i psykiatrien

Hgjere kvalitet i indsatsen til bern og unge med autisme

Hurtig opstart af behandling i berne- og ungdomspsykiatrien

Opfelgning efter endt forlgb i barne- og ungdomspsykiatrien

Styrket hjelp til mennesker med spiseforstyrrelser og selvskadende adfaerd
Nedbringelse af tvang

Handleplan for forebyggelse af selvmord og selvmordsforseg.

Med aftalen udmentes samlet 726,6 mio. kr. til kommuner og regioner i 2024, 667,3 mio. kr. 1 2025, 673,1 mio. kr. fra
2026 og frem. Udmentningen er beskrevet i vedlagte bilag.

Ud over de ovennavnte initiativer er yderligere tre initiativer, som afventer feerdiggerelse af faglige arbejder eller politisk
forhandling, pa vej:

o Styrket psykosocial indsats ved beredskabshandelser
» National psykiatrisk akuttelefon og styrkelse af akutte psykiatriske behandlingstilbud
o Forlebsbeskrivelse for barn og unge med autisme

I Region Syddanmark dreftes opleeg omkring politisk udmentning i september méned 2024. Da Region Syddanmarks
Psykiatriplan 2020-2024 udleber med udgangen af 2024 drefter Psykiatri- og Socialudvalget en proces for en ny
psykiatriplan, herunder sammenhang til de nationale initiativer. Region Syddanmark har inviteret kommunernes
fagudvalg med relation til psykiatrien, til en politisk dreftelse om udfordringsbilledet for psykiatrien, implementering af
regeringens 10 &rs plan for psykiatrien, samt det tversektorielle samarbejde om eksisterende initiativer i psykiatrien.
Madet blev afholdt den 21. oktober 2024.

Anne Mette Vind giver pa nervaerende made en kort status pa udvalgte initiativer under 10-arsplanen med fokus pé de
tvaersektorielle opgaver.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt strategisk niveau:

1. Drefter input og perspektiver til initiativer til 10 arsplanen til det videre arbejde for de tvarsektorielle indsatser
2. Drefter input til hvad der er behov for at psykiatrien kan bidrage med ind i de kommende botilbudsteams

Beslutning

Anne Mette Vind holdt et oplaeg om status pa 10-arsplanen, herunder dens kobling til den kommende Psykiatriplan i
Region Syddanmark, der skal ses som en regional implementeringsplan for 10-arsplanen.



I forhold til etablering af botilbudsteam, sa har psykiatrien hen over efteraret og vinteren 2024 arbejdet med dette og
inddrager kommunerne i foréret — maj 2025.

FSN opfordrede til, at drage de erfaringer der er, f.eks. med F-ACT team i Haderslev, Botilbuddet Hertughaven i
Sonderborg Kommune, mm., med ind i planleegningen af de kommende botilbud.

FSN tog orienteringen til efterretning.

Bilag
Bilag 1 @konomioversigt over fordelingen pa initiativer og sektorer.pdf

Faglige rammer botilbudsteams.pdf



Punkt 6: Styrkelse af samarbejde mellem psykiatrisygehuset og
civilsamfundet (20 min)

RESUME
Regionsradet i Region Syddanmark har med budgetaftalen for 2025 afsat 1,3 mio. kr. arligt til styrkelse af aktivitets- og
kulturtilbud i psykiatrien i samarbejde med civilsamfundet.

SAGSFREMSTILLING
Baggrund

Med Psykiatriplan 2020-2024 bevilligede Regionsradet 5 mio. kr. arligt til udvidelse af meningsfulde aktiviteter i de
psykiatriske sengeafsnit med serligt fokus pa aktiviteter om aftenen og i weekenden.

Psykiatrisygehuset har sidelebende og i trad med den regionale frivillighedsstrategi arbejdet systematisk med at udvikle
samarbejdet med civilsamfundet.

Civilsamfundet omfatter frivillige sociale foreninger, solo-frivillige, patientforeninger, peer-frivillighed mv. Samarbejdet
inkluderer en lang raekke aktiviteter og minikulturarrangementer for indlagte patienter, samarbejdsprojekter samt
brobyggende aktiviteter, hvor patienter og parerende stottes i at etablere kontakt til organisationer, som kan fortsaette efter
en indleeggelse eller ambulant forleb.

Tilbud og aktiviteter i regi af civilsamfundet kan indga som en aktiv del af patienternes recovery og forebygge behov for
kontakt med psykiatrien.

Varige midler til samarbejdet i Regionsradets budgetaftale 2025

For at sikre muligheden for fortsat udvikling af aktiviteter har Regionsradet i Region Syddanmark besluttet med
budgetaftalen for 2025 at afsatte 1,3 mio. kr. arligt til styrkelse af aktivitets- og kulturtilbud i samarbejde med
civilsamfundet. Hermed gives yderligere mulighed for at understotte samspillet med civilsamfundet og muligheder for at
indgé i samarbejde med frivillige foreninger fx kulturarrangementer, motionscafé, spisearrangementer mv.

Midlerne afsattes til opnormering af frivillighedsindsatsen igennem ansattelse af en frivillighedskoordinator pa
psykiatrisygehuset samt til deltagelse i relevante aktiviteter. Psykiatrisygehuset star for udlodning til konkrete projekter.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland fagligt strategisk niveau:
o Tager orientering om Regionsradets bevilling til psykiatrisygehusets frivillighedsindsats til efterretning.

¢ Drofter om kommunerne har opmarksomhedspunkter til en styrkelse af samarbejdet eller kunne vare interesseret i
at samarbejde med psykiatrisygehuset og civilsamfundet ift. frivillighedsindsats

Beslutning
Anne Mette Vind orienterede om Psykiatrisygehusets frivillighedsindsats.

Kommunerne er imgdekommende over for en henvendelse fra frivillighedskoordinator og ger opmerksom pa, at der
allerede er etableret et forum mellem de enkelte frivillighedskoordinatorer i bAide kommunerne og sygehuse.

Der er desuden et anske om, at der ogsé er fokus pé en koordinering af indsatser.

Det er meget forskelligt, hvordan kommunerne er organiseret pa frivillighedsomradet. Man er derfor velkommen til at
kontakte en klyngesekreteer, for at finde “’den rigtige vej ind”.

FSN tog orienteringen til efterretning



Punkt 7: Det Nationale Ledelsesprogram pa Sundhedsomradet, Hold 4 (5
min)

SAGSFREMSTILLING

Det Nationale Ledelsesprogram, Sundhedsomradet hold 4, lgber fra september 2025 til juni 2026.

Sundhedsklyngerne har til opgave at udveelge 1-3 relevante forbedringsinitiativer pr. klynge.

Sundhedsklynge Senderjylland-Implementeringsniveau, Koordineringsforum kommer pé naervaerende mede med forslag
til forbedringsinitiativer og anbefaling til udpegning af ledelseshold.

[ udveelgelsen til hold 2 og 3 var udgangspunktet, at de, i klyngen, udvalgte forbedringsinitiativer skulle vaere knyttet op
pa indsatser, der, i det tvarsektorielle samarbejde, allerede var fokus pa. Dette er Koordineringsforummet enige i ogsa at
anbefale som udgangspunktet i udvelgelsen af forbedringsinitiativerne til hold 4.

Med udgangspunkt i ovenstadende udveelgelseskriterier og draftelsen i Koordineringsforum den 29. januar 2025 foreslas
folgende forbedringsinitiativer:

1. Tveersektorielt samarbejde om at sikre at flest mulige celdre borgere dor i overensstemmelse med deres onsker om, hvor
og hvordan de vil do.

Formdalet med forbedringsinitiativet

Hensigten med initiativet er, at &ldre borgere, der opholder sig i eget hjem (herunder plejehjem) eller pa sygehus oplever
tryghed og livskvalitet i den sidste tid ved at have mulighed for at de i overensstemmelse med deres gnsker om, hvor de
skal do og dermed ogsa uden at vaere genstand for flytning frem og tilbage mellem egen bolig og sygehus

Indhold i forbedringsinitiativet
Undersggelse af:

¢ hvilke @ndringer og forbedringer, af det tvaersektorielle samarbejde om tilbud til ldre deende borgere, der skal til,
for at imgdekomme borgers gnsker ved egen ded

¢ hvorledes forlgbet har varet for ldre borgere, den sidste tid og om forlgbet har veret i overensstemmelse med
borgerens og evt. parerendes enske

¢ hvilke indsatser der skal til for at optimere forlabene

Det er op til ledelsesholdet at afgraense malgruppen og valge metode for afdeekning.

Understottende implementeringsgruppe (IPG)
Implementeringsgruppen (IPG) behandling og pleje

2. Leenderygbesveer — Stottet egenhdndtering

Formalet med forbedringsinitiativet

Formélet er, at de mennesker, der oplever lenderygbesver, bliver vejledt og stettet i handteringen af egne smerter samt
har en oplevelse af, at de fagpersoner de mader, taler samme sprog og ved hvem, der kan hjelpe videre, hvis der er brug
for det.

Malene med stottet egenhandtering er at give borgerne storre livskvalitet, et mere aktivt liv, faerre sygedage samt faerre
kontakter til primarsektoren, sygehus og kommune.

Indholdet i forbedringsinitiativet, herunder malgruppen
Forbedringsinitiativet skal understette implementeringen af de nye tilgange til behandling af l&nderygbesvar gennem
stottet egenhandtering (jf. Forlebsprogram for leenderygbesveer)).

Forbedringsinitiativet vil specifikt omhandle formidling af de nye metodiske tilgange og den udvidede malgruppe samt
medvirke til at styrke samspillet mellem kommuner, region, privatpraktiserende fysioterapeuter, kiropraktorer og almen
praksis.

Udbredelse de nye tilgange indenfor behandling af leenderygbesver kan implementeres i de eksisterende organisatoriske
enheder og eksisterende tilbud, men det forudsetter, at der sker en udbredelse af kendskabet til stottet egenhéndtering som



grundleggende og barende tilgang til mennesker med leenderygbesvar og samarbejdspartnerne i mellem.

Det ses ogsa som en vaesentlig faktor at gge samspillet med civilsamfundet og muligheder for bl.a. treningsfaellesskaber i
borgers neromréde.

Malgruppen for stettet egenhéndtering er borgere over 18 &r med leenderygbesvar med eller uden udstréling til ben, som i
deres hverdag er pavirket af det i en eller anden grad.

Borgere med leenderygbesver kan overordnet opdeles i folgende kategorier:

- Landerygbesvear som har en kendt specifik arsag.
- Uspecifik leenderygbesvaer

Understottende IPG
IPG Genoptraening og Rehabilitering

Udpegningen af ledelsesholdene

Koordineringsforum anbefaler, at ledelsesholdene, som minimum, bliver sammensat med folgende
ledelsesrepraesentanter:

- én fra hver kommune

- én fra somatikken

- to fra psykiatrisygehuset (hvis relevant én fra bern og én fra voksne omraderne)

- én fra praksis

- eventuelt andre relevante privatpraktiserende sundhedsprofessionelle

Der er deadline, for indsendelse af initiativer og navne pa deltagere i Det Nationale Ledelsesprogram, hold 4, den 30. april
2025

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland-Fagligt Strategisk Niveau:

¢ Godkender de foreslaede forbedringsinitiativer
¢ Godkender igangsattelsen af udpegningen til ledelsesholdene til Det Nationale Ledelsesprogram, Sundhedsomradet
hold 4.

Beslutning

FSN besluttede, at sende forbedringsinitiativet: Tveersektorielt samarbejde om at sikre at flest mulige celdre borgere dor i
overensstemmelse med deres onsker om, hvor og hvordan de vil do, til, en meget hurtig, kvalificering hos formandskabet
IPG-behandling og pleje, herunder serligt en afgreensning og snitfladen til klyngeprojektet Den sidste tid.
Udpegningsprocessen afventer denne kvalificering.

FSN godkendte forbedringsinitiativet omkring Leenderygbesveer-Stottet egenhdndtering. FSN havde en bemerkning om,
at der 1 Hold 4 skal veere opmaerksomhed p4, at l&nderygomradet bliver genstandsomréde, for en af de forste

kronikerpakker i regi af Sundhedsreformen. Udpegningsprocessen kan sattes i gang via IPG-Genoptraening og
rehabilitering.

Bilag

Bilag National ledelsesprogram Hold 4 - Klynge vejledning 2025 - 2026.pptx



Punkt 8: Dreftelse af ansegning om midler fra Laegedakningspuljen (15
min)

Sagsfremstilling
Baggrund:

Overenskomst om almen praksis 2025 indeholder en aftale om, at der pa landsplan afseattes 20 mio. kr. til gennemforelse
af projekter, der skal understotte l&egedeekning og rekruttering til de legedakningstruede omrader. Midlerne administreres
af Fonden for almen praksis. Overenskomstparterne har nu udmeldt de overordnede rammer for ansegning af midlerne.

Der er ansegningsfrist d. 1. april 2025 og midlerne skal fortrinsvis anvendes i 2025, evt. 1 2026.

Den, af Sundhedsklyngen nedsatte styregruppe vedr. leegedaekning i Senderjylland, vil udarbejde en projektansegning,
som tager udgangspunkt i deres eksisterende arbejde.

Ramme for midlerne

Formaélet med leegedaekningspuljen er via medfinansiering at fremme forseg med innovative rekrutterings- og
fastholdelsestiltag, der skal gere det fagligt og socialt attraktivt for leeger at nedsatte sig/fastholde laeger i omrader, hvor
leegedaekning er en udfordring. Derudover kan puljen ogsa understette, at der er attraktive uddannelsesforlgb i almen
praksis for kommende specialleger i almen medicin. Eksemplerne pa mulige projekter i puljebeskrivelsen spander bredt
fra forseg med tverfaglige indsatser i almen praksis til gode rammer for bosatning for legerne og deres familie. Se
vedlagte beskrivelse for uddybning.

Da der er tale om projektmidler, der gives én gang, kan der med fordel teenkes i projekter, der kan viderefares uden tilskud
efterfolgende. Ligeledes skal projekterne kunne iverksettes snarligt. Det betyder, at midlerne skal udmentes i 2025, men
projektet skal ikke nedvendigvis vere afsluttet og evalueret i 2025.

Puljen kan seges af de fem regioner, eventuelt sammen med relevante samarbejdspartnere, f.eks. kommuner og PLO R. I
bedemmelsen af ansggningerne leegges der vaegt pa lokalt samarbejde og forankring af projekterne.

I Region Syddanmark leegges der op til at Sundhedsklynge Sydvestjylland og Sundhedsklynge Senderjylland seger midler
fra puljen, da det er i disse omrader, der opleves de storste udfordringer med at sikre leegedeekningen. Herudover patanker
regionen at sgge tilskud til et projekt i regi af SydKIP, der skal understatte almen praksis i at skabe gode ledelsesmeessige
rammer for uddannelseslaegerne.

Styregruppen for leegedekning i Senderjylland har igangsat en proces, herunder nedsat et arbejdsspor der skal forberede
en projektansegning der kan veaere klar 1.april.

Ansggningsproces

P& grund af den korte ansegningsfrist legges der op til en hurtig proces.

Arbejdssporet har afholdt mede i uge 6, og atholder igen mede den 10.marts, hvor projektforslag udarbejdes og
kvalificeres i1 fremsendte projektskabelon (se vedhaftet).

Beskrivelserne skal omfatte indhold i projektet, forventet ekonomi, herunder ensket tilskudsbeleb og egen
medfinansiering, samt forslag til evaluering af projektet.

Praksisafdelingen i Regionshuset bidrager med vurdering og sparring om projektansggningen, og modtager gerne en
status pa ansggning den 13.marts fra arbejdssporet. Klyngesekretariatet uddyber herefter forslag, hvorefter
projektansggningerne indsendes til Fonden for almen praksis.

Da Sundhedsklynge Senderjylland allerede har bevilliget 300.000 kr. i klyngemidler til anvendelse pa leegedaekning. Kan
det droftes om del af disse 300.000 kr. kan indskrives i projektansggningen som medfinansiering.

Der er mulighed for at ansege mere end et projekt, hvorfor det i Fagligt Strategisk niveau kan dreftes om der er flere
projekter, ud over de som Styregruppen for leegedaekningen allerede arbejder med.



Efter eventuel kvalificering af projektforslagene bliver de indkomne forslag vurderet og prioriteret af formandskabet for
Fagligt strategisk niveau i sundhedsklyngen i dialog med formandskabet for Styregruppen vedr. legedakningsforslag.

Den kommunale formand for leegedeekningsstyregruppen, Direkter Nikolai D. Heidemann vil give en kort status pé
proces ift. styregruppens arbejde ift. ansegning om midler fra Leegedakningspuljen.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland-Fagligt Strategisk Niveau:
¢ Godkender at de allerede bevilligede 300.000 kr. klyngemidler, alle eller delvist, kan indgé som medfinansiering til
projektansggningen.

¢ Drgfter om der er flere legedakningsinitativer, ud over de som Styregruppen for laegedakningen allerede arbejder
med, der skal ansgges.

Beslutning

FSN godkendete, at de allerede bevilligede 300.000 kr. klyngemidler, alle eller delvist, kan indga som medfinansiering til
projektansggningen.

Bilag
Ansggningsskema til legedakningspulje 2025 under fonden for Almen Praksis - til publicering.docx

Ansggning til legedakningspulje 2025 under Fonden for almen praksis.pdf



Punkt 9: Dagsorden til det politiske mode Sundhedsklynge Senderjylland
den 12. maj 2025 (10 min)

RESUME

Fagligt Strategisk Niveau skal med denne sag drofte dagordenspunkterne til det politiske mede den 12. maj 2025.
Droftelsen skal afspejle det politiske eanske om flere beslutnings- og godkendelsessager.

Fagligt Strategisk Niveau bedes ligeledes stille forslag til lokation for det politiske made i den 28. november 2025, som
godkendes pa det kommende mede den 12. maj. Det kan evt. afstedkomme en afklaring i egne organisationer forud for
Fagligt Strategisk Niveau den 27. februar.

SAGSFREMSTILLING

Folgende nedenstdende punkter foreslds sattes pa dagsordenen til det kommende mede i Sundhedsklynge Senderjylland —
Politisk niveau den 12. maj 2025, som atholdes Aabenraa Kommune.

1. Rundvisning og besag pd Den Bla Oase, Bla kors i Aabenraa, hvor der er et tvaersektorielt samarbejde mellem
kommunal og regional socialsygeplejesker (60 min)

. Temadreftelse om Aftale om Sundhedsreform (60 min)

. Fremdrift pa arbejdet med leegedaekning og de politisk igangsatte klyngeprojekter (30 min)

. Godkendelse af punkter og lokation for naste mede i Sundhedsklynge Senderjylland

. Beslutning om fzelles kommunikation

. Gensidig orientering

. Bvt.

NN DN W

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt Strategisk Niveau:

¢ Drofter dagsordenspunkterne til Politisk Niveau den 12. maj 2025 med afsat i det politiske enske om flere
godkendelses- og beslutningssager

¢ Rammesatter temadreftelsen om Aftale om Sundhedsreform

¢ Beslutter lokation for det politiske mgde den 28. november 2025

Beslutning
FSN godkendte udkast til dagsorden til det politiske mode den 12. maj med felgende ensker:

Overvejelse om besgget pa BI& Oase og punkter omkring Sundhedsreformen, hver skal tage 60 minutter
Der gnskes mere tid til status/afrapporteringen af klyngeprojekterne

Klyngeprojekterne skal have hver deres sagsfremstilling

Godkendelse af punkter og lokation til kommende mede i politisk niveau afventer naste made i FSN

e o o o



Punkt 10: Eventuelt

SAGSFREMSTILLING
Sundhedsklynge Senderjyllands-Fagligt strategiske niveau drefter ved behov sager

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland-Fagligt Strategisk Niveau:

¢ Ved behov drefter sager
Beslutning

Ikke noget til eventuelt.



Punkt 11: Organisering og implementering af SAM:BQO-aftalen

SAGSFREMSTILLING
Baggrund

Sundhedsklyngerne modtog i starten af juli et haringsforslag til en ny version af SAM:BO-aftalen. Strategisk
Sundhedsstyregruppe har pd medet den 30. oktober dreftet bearbejdningen af heringssvarene. Herefter der har varet en
proces i Sundhedsdirektorkredsen med henblik pa at atklare, om der kunne opnés enighed omkring scenarie 1 eller
scenarie 2 omkring anvendelse af plejeforlebsplaner i weekenden.

Sidelebende har Revisionsgruppen arbejdet med en implementeringsplan, som skal sikre, at den nye aftale bliver solidt
implementeret, og at vi fastholder fokus pa den lebende understottelse af aftalen. Implementeringsplanen udsendes, nér
den er godkendt af formandskabet for Strategisk Sundhedsstyregruppe.

Den endelige version af en ny SAM:BO-aftale samt implementeringsplanen blev godkendt p4 medet i Strategisk
Sundhedsstyregruppe den 29. januar 2025.

Kompetenceudvikling

For at indlede kompetenceudviklingen atholder Revisionsgruppen en tversektoriel undervisningsseance for udvalgte
medarbejdere og ledere i hver af de fire sundhedsklynger i ugerne 13, 14 og 151 2025.

Revisionsgruppen har reserveret en rekke forskellige datoer, som kan bookes til undervisningen, der foregar i tidsrummet
fra 9:00 — 14:00. Der er reserveret undervisning for medarbejdere og ledere af Sundhedsklynge Senderjylland d. 25. marts
og 7. april 2025.

Revisionsgruppen er i gang med at beskrive en drejebog for dagen. Rammerne for undervisningen vil vare et oplaeg om
den nye aftale og herefter god tid til spergsmal samt gruppearbejde med udgangspunkt i en reekke cases. Det vil bidrage til
at sikre, at deltagerne kan fé en praktisk tilgang til den nye aftale, ligesom det kan vare med til at styrke
samarbejdsrelationen.

Det naeste skridt i kompetenceudviklingen er, at sundhedsklyngerne og de enkelte organisationer selv skal kunne varetage
den videre undervisning af medarbejderne.
Revisionsgruppen stiller undervisningsmateriale til radighed for opgaven, herunder PowerPoint og cases.

I den overordnet tidsplan for implementeringen af SAM:BO-aftalen er der lagt op til, at den nye SAM:BO-aftale tages i
brug af alle d. 19. maj 2025. Dette for at sikre, at relevante medarbejdere har taget aftalen i brug, inden de gar pa
sommerferie.

Organisering af SAM:BO-samarbejdet i sundhedsklyngen

I Sundhedsklynge Senderjylland er SAM:BO-aftalen forankret i implementeringsgruppen Behandling og Pleje. IPG
Behandling og Pleje er tovholdere pa koordineringen af undervisning, og IPG’en har sendt information om tilmelding til
undervisning ud til [IPG-medlemmerne med henblik pa videreformidling i egen organisation. IPG Behandling og Pleje
folger lobende op pé undervisning og implementeringen af aftalen.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland — Fagligt Strategiske Niveau:

o Tager orienteringen om organisering og implementering af SAM:BO-aftalen til efterretning



Punkt 12: Orientering om prevehandlingen under INCIDIA-projektet

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Den 2. oktober 2023 behandlede Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt Strategisk Niveau en henvendelse fra en
forskergruppe under Syddansk Universitet og Steno Diabetescenter - Aarhus. Henvendelsen var en forespergsel om,
hvorvidt Sundhedsklynge Senderjylland eller dele heraf var interesseret i at deltage i forskningsprojektet INCIDIA.
Efterfolgende besluttede Sygehus Senderjylland, Aabenraa Kommune, Haderslev Kommune samt almen praksis fra de to
kommuner, at de ville deltage i forskningsprojektet.

Projektets har haft til formal er at udvikle og afpreve to nye incitamentsmodeller. Incitamentsmodellerne er blevet
samskabt i en proces med borgere, behandlere og beslutningstagere. Herefter har projektdeltagerne besluttet at arbejde
videre med den ene incitamentsmodel som en prevehandling. Modellen hedder "Styrket henvisning af borgere til
kommunal patientuddannelse".

Prevehandlingen "Styrket henvisning af borgere til kommunal patientuddannelse”
Provehandlingen har til formal at afpreve en nye incitamentsmodel for samarbejdet mellem almen praksis og kommunale
sundhedscentre om borgere, som lever med type 2-diabetes. Incitamentsmodellen vil:

1. understotte systematisk henvisning til kommunalt patientuddannelse
2. styrke det tvaersektorielle samarbejde gennem forbedret koordination og informationsdeling.

Incitamentsmodellen tager afsat i ansvarsfordelingen i patientforlebsprogrammet for type 2-diabetes og vil understatte
centrale elementer i sundhedsreformen, herunder malet om differentierede sundhedstilbud og sammenhangende
kronikerpakkeforlgb i det neere sundhedsvaesen. Selvom ansvaret for den patientrettede forebyggelse i1 fremtiden placeres
hos regionen, kan kommunale sundhedscentre fortsat spille en neglerolle som leverander, og prevehandlingen giver
mulighed for at teste nye modeller for det fremtidige samarbejde.

Prevehandlingen henvender sig primert til borgere, som ikke tidligere har deltaget i et patientuddannelsesforleb for type
2-diabetes og borgere, som sundhedsfagligt vurderes at have nytte af tilbuddet enten pa baggrund af motiverende faktorer
eller serlige behov/sarbarhed hos patienten.

Prevehandlingen introducerer en malrettet honorering af almen praksis, der dels vil fa et delhonorar for vurdering af, om
en borger i mélgruppen vil have gavn af en kommunal patientuddannelse samt henvisning af borgere, dels vil fa et
delhonorar for at opdatere patientens behandlingsplan efter tilbagemelding fra kommunen om patientforlgbet.
Prevehandlingen er finansieret gennem forskningsprojektet INCIDIA.

Forventningen til resultatet af prevehandlingen er pa kort sigt en forbedret patientoplevet kvalitet, styrket tvaersektoriel
koordinering og sammenhang og mere effektiv ressourceudnyttelse af de kommunale tilbud. P4 leengere sige forventes

bedre sygdomsregulering, ferre diabetes relaterede komplikationer og reducerede sundhedsudgifter.

Prevehandlingen afproves fra den 1. april 2025 til og med den 31. maj 2026. Der forventes at foreligge en evaluering af
prevehandlingen ultimo 2026.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt Strategisk Niveau:

e Tager orienteringen om prevehandlingen under INCIDIA-projektet til efterretning.
Bilag
Aktivitets- og tidsplan - INCIDIA Steno Diabetes Center (WT).pdf

Forslag til prevehandling - INCIDIA Steno Diabetes Center (WT).pdf



Punkt 13: Orientering fra Tversektoriel Forskningscenter, RSD

SAGSFREMSTILLING
Orientering fra Tversektoriel Forskningscenter, RSD

I akutforskningsenheden pa Sygehus Senderjylland har man, under et tidligere godkendt projekt (under Pa forkant i Syd),
et projekt, hvor man i lebet af marts/april padbegynder dataindsamlingen.

Projektet undersgger implementering af udvidet koordinering med videomeder i en spergeskemaundersogelse,

Forskningsprojektet

Der gennemfores i Sundhedsklynge Senderjylland 10 videomader. De sundhedsprofessionelle aktarer
(kommune/sygehus/almen praksis) inviteres efterfelgende til at besvare et anerkendt og valideret spergeskema om accept
af videomeder. Spergeskemaet bestéar af 7 komponenter: holdning, byrde, etik, opfattelse af effektivitet, sammenhzang i
interventionen, tillid til egne evner og mulige omkostninger.

Spergeskemaet sendes via mail, det er frivilligt at besvare dette og det tage max 10 minutter at udfylde. Der indhentes ved
koordinering af medet samtykke og mailadresser. Spargeskemaet sendes ca. 1 — 2uger efter gennemfort videomede.

¢ Kommunalt: 10 — 20 kommunalt ansatte fordelt pa hele klyngen vil modtage et spergeskema.
e Almen praksis: 10 praktiserende leeger vil fa tilsendt et spergeskema
¢ Sygehus: Ca. 20 ansatte pa sygehuset vil fa tilsendt et speorgeskema

Projektet gennemfores ogsa i Sundhedsklynge Lillebzlt.

Udvidet koordinering med videomoder

For at styrke samarbejdet mellem hospital, kommune og evrige akterer implementer vi Udvidet Koordinering med
Videomader. Formalet er at skabe en fzlles platform for vidensdeling og koordinering, der sikrer trygge overgange og
forebygger genindleggelser. Videomederne fokuserer pa bade pleje- og behandlingsindsatser. Deltagerne er patienten,
parerende, praktiserende laege, kommunale medarbejdere samt relevante fagpersoner fra sygehuset. Mélet er, at alle
involverede parter er opdaterede og arbejder mod fzlles mal til gavn for patienten. De udvidede koordineringsvideomader
henvender sig primeert til patienter med komplekse forlgb, der kraver tet tvaersektoriel koordinering. Mélgruppen er
afgrenset ud fra SAM:BO-aftalen og inkluderer patienter, der:

Har behov for kommunal stette for og efter indlaeggelse.

Lever med kroniske eller alvorlige sygdomme og har hyppig kontakt med sundhedsvesenet.
Er i palliative forlgb (end-of-life care).

Har lengerevarende indlaeggelser eller kontakt til flere specialer

Bor alene og har begraenset netvaerk, hvilket kraever ekstra planlaegning og opfelgning.

Lagmandsresumeet er med som bilag.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Senderjylland - Fagligt Strategisk Niveau:

o Tager orienteringen til efterretning
Bilag

Lagmandsresume projekt Implementering af tveersektorielle videomeder ved akutte patienter med skrebelighed.pdf
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