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Punkt 1: Dreftelse af felgegruppernes forslag til indsatser og
indsatsomrader, der kan indfri de politiske méalsaetninger i Sundhedsaftalen
2019-2023

18/12721
Sagsfremstilling

Det Administrative Kontaktforum godkendte pd medet den 19. november 2018, at felgegrupperne, i forbindelse med
udarbejdelsen af det administrative tilleeg til Sundhedsaftalen 2019-2023, skal komme med forslag til konkrete indsatser
og indsatsomrader, der kan medvirke til at indfri de politiske mélsetninger i Sundhedsaftalen 2019-2023.

Folgegrupperne har i udarbejdelsen af deres forslag haft fokus pa, hvordan indsatserne kan bidrage til at understotte den
overordnede vision om at skabe lighed i sundhed og udvikle det naere og sammenhaengende sundhedsveasen, samt
hvordan sundhedsaftalens virkemidler kan bringes i spil.

Pé dagens mede dreftes folgegruppernes forslag til indsatser og indsatsomrader pa baggrund af nedenstadende oversigt og
de vedlagte bilag. Under punkt 2 vil Det Administrative Kontaktforum drefte et forslag til fordeling af ansvaret for
indsatserne og indsatsomraderne.

Af bilagene fremgar for hver folgegruppe en uddybende beskrivelse af:

Indsatsen/indsatsomradet

Hvilken mélsaetning indsatsen/indsatsomradet retter sig i mod

Hvornér indsatsen mest hensigtsmaessigt udvikles i aftaleperioden

Hvilke ressourcer det forventes, at indsatsen kraver fx i tid, involvering af fagpersoner etc.)

e o o o

Oversigt over folgegruppernes forslag til indsatser og indsatsomrader

Folgegruppen for forebyggelse

Indsats Malsatning

VBA indsats Vi vil reducere andelen af daglige

Rogfrie offentlige arbejdspladser rygere til maksimalt 13 %

Vi vil reducere andelen af unge
Reogfri skoletid (16-24 ar) der ryger dagligt til
maksimalt 10 %

Rygestopindsats ift. unge



Forlgbsprogram/samarbejdsaftale for bern og unge

med overvagt
Ekstra idraetstimer 1 skolen

Aktiv transport

ABC for mental sundhed

Vi vil reducere andelen af bern og
unge (6-16 ar) med overvagt og
sver overvaegt

Grundig implementering af Beorne- og Ungeaftalen
samt de tre forlgbsprogrammer for bern og unge

med psykiske lidelser

SATS-pulje projektet vedr. afprevning af fremskudt
regional funktion i berne- og ungdomspsykiatrien

Kompetenceleft af undervisere

Kortlegning af tilbud

Felles syddanske tilbud til bern og unge i sérbare

situationer

Udbredelse af mentorordninger til bern og unge

Unge, mental sundhed og seksuel sundhed

Analyseprojekt om mental sundhed i
sundhedsaftalen

Indsatsomrade

Udvidet Rogfri Fremtid

Folgegruppen for opgaveoverdragelse

Indsats

Andret samarbejde om behandling med
Uracyst/Laluril

Kommunikation til laeger pa sygehuse og i
almen praksis (inkl. vagtleger) om
kommunale akutfunktioner

Zndret samarbejde om behandling med
Furix til hjerte- og lungepatienter

Vi vil reducere andelen af unge
(16-24 ar) med dérlig mental
trivsel til maksimalt 8 % for maend
og 16 % for kvinder

Malsaetning

Vi vil reducere andelen af unge
(16-24 ar), der ryger dagligt til
maksimalt 10 %

Malsaztning

Vi vil reducere antallet af forebyggelige
indlaeggelser af @ldre patienter til
maksimalt 35 per 1000 &ldre

Vi vil reducere antallet af akutte
indleggelser af KOL-patienter til



Andret samarbejde om behandling med

Salbutamol

maksimalt 380 per 1000 KOL-patienter

Folgegruppens forslag til gvrige indsatser, som rummer et potentiale for et aendret
samarbejde, men som ikke kan kobles direkte til en mélsetning

Optimering af samarbejdet om I'V-behandling med antibiotika

Andret samarbejde om kemoterapi i eget hjem

Samarbejdsaftale om blodtransfusioner i eget hjem

Zndret samarbejde om behandling af osteoporose

Felgegruppen for genoptraening og rehabilitering

Indsats

Forlagbsprogram for rehabilitering og
palliation i forbindelse med kreeft

Kobling til arbejdet med SAM:BO pé
beskeftigelsesomradet

R&dgivning til psykisk sarbare unge

Samarbejde om rehabilitering og
recovery vedrarende psykiatrien

Samarbejde mellem psykiatrien og
uddannelsesomradet - "En af Os"

ambassaderer - inklusion af psykisk
sarbare borgere

Indsatsomrade

Beskaftigelse som sundhedsfremmer

Malsztning

Vi vil sikre, at andelen af somatisk syge, som
fastholdes pé arbejdsmarkedet er aget til 82 %

Vi vil sikre, at andelen af somatisk syge, som
fastholdes pa arbejdsmarkedet er gget til 82 % /
Vi vil sikre, at andelen af psykisk syge, som
fastholdes pé arbejdsmarkedet er gget til 51 %

Vi vil sikre, at andelen af unge med psykiske
lidelser, som er tilknyttet en uddannelse, er
steget til minimum xx %

Vi vil sikre, at andelen af unge med psykiske
lidelser, som er tilknyttet en uddannelse, er
steget til minimum xx % / Vi vil sikre, at
andelen af psykisk syge, som fastholdes pa
arbejdsmarkedet er gget til 51 %

Malsatning

Vi vil sikre, at andelen af somatisk syge, som
fastholdes pé arbejdsmarkedet er gget til 82 % /
Vi vil sikre, at andelen af psykisk syge, som
fastholdes pé arbejdsmarkedet er gget til 51 %



Samarbejde mellem psykiatrien,
uddannelsesomradet og almen praksis
— forberedende grunduddannelse
(FGU)

Vi vil sikre, at andelen af unge med psykiske
lidelser, som er tilknyttet en uddannelse, er
steget til minimum xx %

Felgegruppens forslag til gvrige indsatser/indsatsomréader, som ikke kan kobles direkte til
en malsaetning

Velferdsteknologiske lasninger ift. genoptraening, rehabilitering og telepsykiatri

Felgegruppen for velfaerdsteknologi og telemedicin

Indsats Malsaetning

Udbredelse af koncept for Vi vil reducere antallet af forebyggelige indleeggelser af
GERI-kufferten eldre patienter til maksimalt 35 per 1000 zldre

Folgegruppens forslag til gvrige indsatser/indsatsomrader, som ikke kan kobles direkte til
en mélsatning

Digital understettet genoptraning

Digital lesning til graviditetsforlgb

Konceptafprevning for nye teknologiske muligheder for datadeling
Udbredelse af telemedicinsk hjemmemonitorering

Initiativer pa baggrund af serviceeftersyn

Udarbejdelse af POV (Proof of Value) ift. anvendelsen af kunstig intelligens

Styrket implementeringsindsats i forhold til anvendelsen af video

Felgegruppen for gkonomi, kvalitet og effekt

Indsats Malsatning

Plan for udvikling af datafundament for Sundhedsaftalen 2019-2023



Felgegruppen for behandling og pleje

Indsats
Mit tveersektorielle forleb (App)

Videreudvikling af Aktiv
patientstatte - KOL

Mit tveersektorielle forlab (App)

Videreudvikling af Aktiv
patientstatte - diabetes

Dosisdispensering

Fleksible indleggelser
Tversektorielle pakkeforlab for
borgere med gentagende

indleggelser

Tvearsektoriel understottelse af
kommunale akutfunktioner.

GERI-kuffert-konceptet

"Vi lefter 1 faellesskab - en samlet
handlingsplan for psykiatrien
frem mod 2025"

Fleksible indlaeggelser
Tversektorielle pakkeforleb for
borgere med gentagende

indleggelser

Tvearsektoriel understottelse af
kommunale akutfunktioner

Generisk model for deling af
kompetencer

Fokus pé registreringspraksis
Tversektorielle pakkeforlab for

borgere med gentagende
indleggelser

Indstilling

Malsetning

Vi vil reducere antallet af akutte indleeggelser af
KOL patienter til maksimalt 380 per 1000 KOL
patienter

Vi vil reducere antallet af akutte indlaeggelser af
diabetes type 2-patienter til maksimalt 270 per
1000 diabetes type 2-patienter

Vi vil reducere antallet af forebyggelige
indleeggelser af &ldre patienter til 35 per 1000
eldre

Vi vil reducere antallet af akutte genindleeggelser
inden for 30 dage til maksimalt 10 % for
somatiske og 15 % for psykiatriske patienter

Vi vil reducere antallet af feerdigbehandlingsdage
pa sygehusene til 1 dag for bade somatiske og
psykiatriske patienter



Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

o drefter folgegruppernes forslag til konkrete indsatser og indsatsomrader, der kan indfri de politiske malsatninger i
Sundhedsaftalen 2019-2023

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Koordinationsgruppen indledte dreftelsen med en prasentation af felgegruppernes samlede forslag til indsatser og
indsatsomrader, som kan medvirke til at indfri de politiske malsatninger i Sundhedsaftalen 2019-2023.

Det Administrative Kontaktforum besluttede, at der for hver malsatning i Sundhedsaftalen 2019-2023 indledningsvist
skal igangsattes én indsats, eventuelt to hvis der er sarligt gode argumenter herfor. Tre af de eksisterende felgegrupper
(Felgegruppen for forebyggelse, Folgegruppen for behandling og pleje samt Folgegruppen for genoptraening og
rehabilitering) har til ansvar at foretage prioriteringen med henblik p& godkendelse pd naste mode i Det Administrative
Kontaktforum den 7. juni 2019. I den forbindelse skal felgegrupperne i deres beskrivelse af de udvalgte indsatser
tydeliggere den forventede gevinst/effekt for borgerne samt det tvaersektorielle perspektiv i den prioriterede indsats.

Pé tveers af de tre folgegrupper er de politiske méalsatninger fordelt saledes:

Folgegruppen for forebyggelse

Vi vil reducere andelen af unge (16-24 ér), der ryger dagligt til maksimalt 10 %
Vi vil reducere andelen af daglige rygere til maksimalt 13 %

Vi vil reducere andelen af bern og unge (6-16 ar) med overvagt og sver overvaegt

Vi vil reducere andelen af unge og voksne (16 ar+) med moderat og svart overvagt til maksimalt 43 % for kvinder og 58
% for maend

Vi vil reducere andelen af unge (16-24 &r) med darlig mental trivsel til maksimalt

Felgegruppen for behandling og pleje

Vi vil reducere antallet af forebyggelige indleeggelser af indlaeggelser til maksimalt 35 per 1000 zldre

Vi vil reducere antallet af akutte indleeggelser af diabetes type 2-patienter til maksimalt 270 per 1000 diabetes patienter
Vi vil reducere antallet af akutte indleeggelser af KOL-patienter til maksimalt 380 per 1000 KOL patienter

Vi vil reducere antallet af akutte genindleeggelser inden for 30 dage til maksimalt 10 % for somatiske patienter ogl5 % for
psykiatriske patienter

Vi vil reducere antallet af feerdigbehandlingsdage pa sygehusene til 1 dag for bade somatiske og psykiatriske patienter

Folgegruppen for genoptrening og rehabilitering
Vi vil reducere overdedeligheden blandt borgere med psykiske lidelser til maksimalt XXX %
Vi vil sikre, at andelen af unge med psykiske lidelser, som er tilknyttet en uddannelse, er gget til minimum XX %

Vi vil sikre, at andelen af somatisk syge, som fastholdes pa arbejdsmarkedet er gget til minimum 82 %



Vi vil sikre, at andelen af psykisk syge, som fastholdes pa arbejdsmarkedet er gget til minimum 51 %

De tre naevnte folgegrupper, med ansvar for at prioritere indsatserne, skal inddrage input og forslag til indsatser fra
Folgegrupperne for ‘opgaveoverdragelse’, "velferdsteknologi og telemedicin” samt "ekonomi, kvalitet og effekt’. Det kan
eksempelvis ske ved dialog mellem formandskaberne.

Det blev pad madet besluttet, at de folgegrupper eller lignende, som etableres i den kommende aftaleperiode far til ansvar
at folge udviklingen og prasentere Det Administrative Kontaktforum for forslag om eventuelt at igangsatte nye indsatser
eller justere i de eksisterende. Udgangspunktet for disse forslag er de arlige statusser pd malopfyldelsen af
Sundhedsaftalens malsatninger.

De foreliggende forslag til indsatser, som ikke igangsattes nu, skal i stedet fungere som en bruttoliste, der lobende og
efter konkret vurdering kan prioriteres fra.

Pa medet blev der udtrykt bred enighed om, at forudsetningen for at indfri de feelles og ambitiese mélsetninger i

Sundhedsaftalen 2019-2023 er, at alle nye indsatser i perioden 2019-2023 i hgj grad skal vere tvaersektorielle i deres
karakter.

Der var ligeledes enighed om, at Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakker i hgjere grad end hidtil skal sattes i spil 1 det
tvaersektorielle samarbejde. Dette med henblik pé at opnd et regfrit Syddanmark, ferre overvegtige og eget mental trivsel
blandt bern og unge.

PLO Syddanmark tilslutter sig alle malsatningerne i Sundhedsaftalen 2019-2023, men ser behov for fortsat metodefrihed
i almen praksis i1 bestrabelserne pa at indfri malsaetningerne.

Koordinationsgruppens oplag er vedlagt referatet.

Bilag

Folgegruppen for forebyggelse - forslag til indsatser i Sundhedsaftalen ....pdf
Felgegruppen for opgaveoverdragelse forslag til indsatser (omrader).pdf
Folgegruppen for genoptraening og rehabilitering - Oversigt over indsatse....pdf
Folgegruppen for skonomi, kvalitet og effekt - forslag til indsatser i S....pdf
Folgegruppen for velfaerdsteknologi og telemedicin forslag til indsatser ....pdf
Felgegruppen for behandling og pleje forslag til indsatser (omrader).pdf

Oplag - Droftelse af folgegruppernes forslag til indsatser og indsatsomrader, der kan indfri de politiske mélsatninger i
Sundhedsaftalen 2019-2023



Punkt 2: Dreftelse af udkast til det administrative tillaeg til Sundhedsaftalen
2019-2023

18/12721
Sagsfremstilling

Status pa den politiske aftale

Sundhedskoordinationsudvalget har godkendt, at Sundhedsaftalen 2019-2023 er opdelt i en politisk aftale og et
administrativt tilleeg. Den politiske aftale har veret 1 hering i perioden fra den 10. december 2018 — den 4. februar 2019.
Der er i hagringsperioden indkommet 48 heringssvar. P4 baggrund af heringssvarene har Sundhedskoordinationsudvalget
pa deres made den 8. februar 2019 godkendst, at den politiske aftale rettes til. Det drejer sig sarligt om felgende
justeringer:

¢ Visionen Vi arbejder for semlase overgange’ endres til *Vi arbejder for bedre overgange for’
¢ Der tilfojes mélgrupper/omréder til de gvrige delvisioner:
o ’Vi arbejder for bedre overgange for’:
= Mennesker med psykiske lidelser
= /Zldre borgere
= Mennesker med kronisk sygdom
o ’Vi sikrer sammenhang til’:
= Uddannelsesomradet
= Arbejdsmarkedet
¢ Der tilfgjes en malsatning om reduktion af overveegt blandt voksne med udgangspunkt i tal fra sundhedsprofilen
(tilbage til 2010-niveau).
¢ Der tilfgjes et tredje virkemiddel "Mest mulig sundhed for pengene’ (LEON-princippet)
o Det tilfgjes til virkemidlet *Sat borgeren forst’, at der arbejdes ud fra den rehabiliterende tilgang, og at borgeren har
et ansvar for egen sundhed.
¢ Der tilfojes et afsnit, der beskriver ssmmenhangen mellem sundhedsaftalen og praksisplanen

Der er ligeledes udarbejdet en beskrivelse af udgangspunktet for valg af mélsatninger samt et malopfyldelsesbillede, som
kan bruges i forbindelse med den arlige opfelgning pa sundhedsaftalens malseatninger.

Sundhedskoordinationsudvalget skal pa deres made den 24. april 2019 godkende den tilrettede aftale. Umiddelbart
herefter sendes aftalen til godkendelse i kommunalbestyrelser og regionsrad, inden den skal endelig godkendes i
Sundhedskoordinationsudvalget den 26. juni 2019.

Det administrative tillaeg

Det administrative tillaeg til Sundhedsaftalen 2019-2023 beskriver rammerne for det tversektorielle samarbejde pa
administrativt niveau, herunder de konkrete indsatser og indsatsomrader, som skal indfri de politiske visioner og
maélsetninger. Det administrative tilleeg har samme forpligtende karakter som den politiske aftale.

Det Administrative Kontaktforum godkendte pa deres made den 27. september 2018, at indholdet i det administrative
tilleeg skal afspejle den politiske aftale. Det blev fremhaevet i droftelsen, at der er gode argumenter for at viderefore den
nuvarende organisering og bygge videre pa de gode erfaringer. Det blev derudover besluttet pad medet, at det
administrative tilleeg skal indeholde en oversigt over folgegruppernes portefelje samt en implementeringsplan, der
tydeliggor de lokale samordningsforas ansvar og rolle.



P& baggrund af den tilrettede politiske aftale samt dreftelserne i Det Administrative Kontaktforum har
Koordinationsgruppen udarbejdet et udkast til et administrativt tilleeg til Sundhedsaftalen 2019-2023.

Tilleegget indeholder en:

¢ Beskrivelse af den administrative ramme og sammenhangen til den politiske aftale

¢ Oversigt over folgegruppernes portefolje (opdateres efter dagens mede grundet sarskilt dreftelse vedr. nye
indsatser/indsatsomréader)

¢ Uddybende beskrivelse af den administrative organisering

¢ Omsetning af de politiske virkemidler til administrative principper for samarbejdet

» Oversigt over kommunikationsgange mellem Det Administrative Kontaktforum, felgegrupper og lokale
samordningsfora

¢ Implementeringsplan

Det Administrative Kontaktforum vil pa dagens made blive prasenteret for de strategiske dispositioner i udkastet,
herunder forslag til organisering af det tvarsektorielle samarbejde.

Prasentationen vil serligt fokusere pa felgende omrader:

Organisering med syv felgegrupper

Med udgangspunkt i den politiske aftale og de mange eksisterende indsatser, som viderefores, foreslés det, at folgende
syv felgegrupper etableres:

Folgegruppen for behandling og pleje

Felgegruppen for forebyggelse

Folgegruppen for opgaveoverdragelse

Folgegruppen for genoptraening og rehabilitering

Felgegruppen for sundhedsteknologi og digitalisering

Folgegruppen for kvalitet, monitorering og ledelsesinformation
Folgegruppen for mental sundhed, uddannelsesomrédet og arbejdsmarkedet

Det er Koordinationsgruppens vurdering, at de foreslaede syv folgegrupper vil kunne daekke det spaend af sdvel nye som
eksisterende indsatser og indsatsomrader, som sundhedsaftalearbejdet reelt daekker over. Det er ligeledes
Koordinationsgruppens vurdering, at hver af de syv felgegrupper kan tildeles en reel opgaveportefolje, og at de hver iser
ber tildeles et tilpasset kommissorium, som beskriver den enkelte folgegruppes mandat, ssmmensatning,
opgaveportefolje mv.

Pé dagens mede skal Det Administrative Kontaktforum drefte, hvorvidt de foresldede syv felgegrupper er dekkende for
indsatserne og indsatsomrader i Sundhedsaftalen 2019-2023, herunder om folgegrupperne er tildelt et retvisende navn
samt en passende opgaveportefolje. | den sammenhaeng er det vigtigt at bemeerke, at det administrative tilleg indeholder
et forslag til en omfordeling af eksisterende opgaver mellem de fremtidige syv felgegrupper.

De lokale samordningsfora



Det foreslés, at der bygges videre pa den nuverende organisering af de lokale samordningsfora. Dog med to veesentlige
@ndringer:

¢ Kvartalsvise mgder mellem folgegruppesekretarer, Koordinationsgruppen og sekretariaterne fra de lokale
samordningsfora

¢ Udvidede muligheder for koordinering, videndeling, erfaringsudveksling samt spergsmal af atklarende karakter
mellem folgegrupper og lokale samordningsfora.

Andringerne skal dels sikre, at de lokale samordningsfora i hgjere grad far mulighed for at kommunikere direkte med
felgegrupperne, og dels medvirke til at Koordinationsgruppen far til opgave at sikre en bedre og lebende videndeling
mellem folgegrupperne og de lokale samordningsfora med henblik pa at styrke implementeringen og opfelgningen pé
sundhedsaftalens indsatser.

Det Administrative Kontaktforum skal herudover drefte, hvorvidt der ber arbejdes for, at de somatiske og psykiatriske
lokale samordningsfora sammenlaegges, som det er tilfeeldet i SOF-Senderjylland.

Den videre proces for det administrative tilleeg

Det administrative tillaeg vil blive tilrettet i henhold til dreftelserne pa dagens mede og forelagt Det Administrative
Kontaktforum til godkendelse pa madet den 7. juni 2019, hvorefter Sundhedskoordinationsudvalget vil godkende den
samlede Sundhedsaftale 2019-2023 pé deres mede den 26. juni 2019.

Indstilling

Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

o tager den tilrettede politiske aftale til orientering
o drofter udkastet til det administrative tilleg til Sundhedsaftalen 2019-2023, herunder organiseringen med syv
fremtidige folgegrupper og det videre samarbejde med de lokale samordningsfora

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Koordinationsgruppen prasenterede de rettelser, som heringen har medfert i Sundhedsaftalen 2019-2023. Dernaest blev
det administrative tilleeg praesenteret og efterfulgt af en dreftelse af sarligt forslag til barende principper for samarbejdet,
organisering samt kommunikationsveje.

Det blev besluttet, at beskrivelsen af de baerende principper for det tversektorielle samarbejde skal tydeliggere bade
borgerperspektivet og samarbejdsperspektivet. Den faelles opgave i forhold til implementering skal ligeledes opprioriteres
og fremhaves yderligere i det administrative tillaeg.

Der var enighed om, at Sundhedsaftalen 2019-2023 nedvendigger en understottende organisering. Det blev derfor aftalt,
at medlemmerne af Det Administrative Kontaktforum skal atholde et snarligt og ekstraordinart mede, hvor de sammen
skal fastleegge strukturen for og det forventede samspil i den fremadrettede organisering.

Det blev videre aftalt, at den fremadrettede sammensatning af Det Administrative Kontaktforum ligeledes skal dreftes pa
det ekstraordinaere mede i fordret 2019 1 Det Administrative Kontaktforum.



Det blev dreftet, at det justerede organisationsdiagram ogséa kan indbefatte de Kommunalt-Laegelige Udvalg, som
varetager den lokale implementering af praksisplanen. Mulighederne herfor underseges yderligere.

Bilag

Sundhedsaftalen 2019-2023 - 210319 - klar til grafisk opsetning.pdf
Beskrivelse af malsaetninger for Sundhedsaftalen 2019-2023 - DAK april.pdf
SA1923 - malopfyldelse - overblik - DAK april.pdf

Administrativt tilleg til Sundhedsaftalen 2019-2023 - 210319.pdf



Punkt 3: Orientering om Praksisplanen 2020-2023

19/115
Sagsfremstilling

Praksisplanudvalget aftholdte den 4. marts 2019 en faglig temadreftelse som et forste led i udviklingen af den kommende
praksisplan for perioden 2020-2023. Formalet med temadreftelsen var at samle praktiserende laeger, regionale og
kommunale politikere samt administrative neglepersoner fra bade regionen, PLO Syddanmark og de syddanske
kommuner, for at de kunne drefte og give input til indsatser og indsatsomréder i Praksisplanen 2020-2023.

Praktiserende leeger er ifolge lovgivning forpligtiget til at udeve deres virksomhed i overensstemmelse med
Sundhedsaftalen. Praksisplanen er sdledes den ramme, der sikrer grundlaget for Sundhedsaftalens gennemfersel i forhold
til almen praksis.

Praksisplanudvalget godkendte pa medet den 26. september 2018, at visionerne for Sundhedsaftalen 2019-2023 ogsé skal
danne rammen for visionerne for Praksisplanen 2020-2023. Det var saledes udgangspunktet for den faglige temadroftelse,
hvor i alt ca. 50 repraesentanter for almen praksis, sygehuse, kommuner og patientforeninger deltog.

De indsatser og indsatsomrdder, der vakte s@rlig genklang i temadreftelsen var:

Mental sundhed med serligt fokus pa bern og unge

Anvendelse af ”Very Brief Advice”-metoden i almen praksis i forhold til at anspore til rygestop

Fokus pa en helheds-/familieorienteret indsats til forebyggelse af bade overvegt, rygning og mistrivsel

Styrket kommunikation mellem is@r almen praksis og kommunerne

Bedre udnyttelse af kompetencer pa tvars af sektorer, herunder med sarligt fokus pd samarbejdet mellem almen
praksis og de kommunale akutfunktioner

e o o o o

Herudover fremkom der en raekke mere konkrete forslag:

o Fokus pé rygning ved 12-ars vaccine (HPV), kerekort, graviditets- og berneundersegelser og ved henvisning til
operative indgreb pa sygehuse

o Fokus pa tidlige tegn pa mistrivsel blandt bern og unge bl.a. gennem et serligt fokus pé sarbare familier ved
graviditets- og barneundersggelser, og via et tettere samarbejde mellem bl.a. almen praksis og Psykologisk-
Paedagogisk-Radgivning (PPR) i kommunerne

¢ Vurdering af patienter ved akutsygeplejersker, inden en evt. akut indlaeggelse, dvs. akutsygepleje og akutpladser
skal vare forste alternativ

¢ Sterre fokus péa kontrol af kronikere, herunder ogsé blandt de, der ikke kommer til kontrol af sig selv. Dette med
henblik pa at forebygge indlaeggelser

¢ Udarbejdelse af demensplan for alle patienter i samarbejde med den praktiserende laege, inden patienten bliver
dement

¢ Mulighed for ansettelse af sygeplejersker i almen praksis til varetagelse af kronikeromsorg, og evt. indsats for
sarbare patienter, med aftale om serligt honorar for indsatsen.

Forslagene fra temadagen vil blive bearbejdet og fremlagt for Praksisplanudvalget pd mede den 12. marts 2019 med
henblik pa prioritering af fokus og indsatser i Praksisplan 2020 - 2023.

Pa medet i Det administrative Kontaktforum giver Frank Ingemann Jensen, afdelingschef i praksisafdelingen i Region
Syddanmark, en mundtlig opsamling pa temadreftelsen den 4. marts 2019 og dreftelsen i Praksisplanudvalget den 12.
marts 2019.



Den videre proces for udarbejdelse af praksisplanen er, at et forste udkast til Praksisplanen 2019-2023 preesenteres pa
mede i Praksisplanudvalget i juni, og at Praksisplanen 2019-2023 sendes i haring ultimo september. Planen godkendes
endeligt i Praksisplanudvalget den 27. november og traeder i kraft den 1. januar 2020.

Indstilling
Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

e tager orienteringen til efterretning

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Frank Ingemann Jensen, afdelingschef i Praksisafdelingen i Region Syddanmark, orienterede kort om status for
udarbejdelse af en ny praksisplan. Der er nedsat en arbejdsgruppe med reprasentanter for alle tre sektorer, der har til
ansvar at udarbejde et udkast til en ny praksisplan pa baggrund af input fra blandt andet en faglig temadreftelse, der fandt
sted den 4. marts 2019.

Det Administrative Kontaktforum tog orienteringen til efterretning.



Punkt 4: Temadroeftelse af det sundhedsteknologiske og digitale samarbejde
i Syddanmark

17/35710
Sagsfremstilling

Region, kommuner og praktiserende laeger i Syddanmark skal i de kommende ar handtere og finde losninger pa de
udfordringer, som fortsat vil presse sundhedsvasenet og sundhedsaftalesamarbejdet. Der er derfor behov for at teenke
innovativt og i feellesskab anvende ressourcerne klogt og til sterst mulig gavn for borgerne i Syddanmark.

Vi skal i feellesskab skabe mere lighed i sundhed og udvikle et nert og sammenhangende sundhedsvaesen. Det kraver, at
vi afprever og udbreder nye integrerede samarbejdsmodeller, at sundhedsteknologi bruges til at samarbejde smartere og
tilbyde mere til flere, at der sker en styrkelse af kompetencer med fokus pa tidlig opsporing og koordinering samt at der
sker en tilretteleeggelse af de neere sundhedstilbud, sa de lokale udfordringer og forhold tilgodeses.

Sundhedskoordinationsudvalget ensker med Sundhedsaftalen 2019-2023 at styrke det digitale samarbejde og anvendelse
af sundhedsteknologi og telemedicin. Det eksisterende samarbejde om elektronisk kommunikation og koordinering af
patientforleb skal styrkes, med det formal at sikre trygheden for den enkelte borger.

Det Administrative Kontaktforum skal pa den baggrund drefte, hvordan det sundhedsteknologiske og digitale samarbejde
i Syddanmark kan vere med til at skabe et felles afsat for de indsatser, der skal vere med til at indfti de politiske
maélsetninger for Sundhedsaftale 2019-2013.

Pa made i Det Administrative Kontaktforum den 24. januar 2019 blev det besluttet at udskyde teamdroftelsen af det
sundhedsteknologiske og digitale samarbejde i Syddanmark. Felgegruppen fik séledes til opgave at konkretisere
dreftelsen yderligere, saledes at Det Administrative Kontaktforum pé dagens mede skal drefte muglige indsatsomrader og
eksempler pa sundhedsteknologiske indsatser, som rummer et potentiale for udvikling i den kommende
sundhedsaftaleperiode.

Det blev endvidere besluttet, at dreftelsen udvides, sa den udover at tage udgangspunkt i udspillet ”Digital service i
verdensklasse” ogsé tager udgangspunkt i ”Et sikkert og sammenhangende sundhedsveasen for alle — strategi for digital
sundhed 2018-2022".

Folgegruppen for velfeerdsteknologi og telemedicin vil indlede temadreftelsen med en preesentation af, hvor de nationale
strategier matcher ambitionerne i Sundhedsaftalen 2019-2023, samt komme med mulige forslag til overordnede
indsatsomrader og eksempler pa spydspidsprojekter, som kan danne grundlag for et styrket digitalt tveersektorielt
samarbejde.

Indstilling

Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

¢ drefter ambitionerne for det fremadrettede sundhedsteknologiske og digitale samarbejde i Syddanmark, herunder
mulige indsatsomrader og eventuelle spydspidsprojekter, der skal vaere med til at indfri mélsaetningerne for den
kommende sundhedsaftale

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Irene Ravn Rossavik og Inge Bendixen, Formandskabet for Felgegruppen for velferdsteknologi og telemedicin, indledte
temadraftelsen med en praesentation af sammenh@nge mellem nationale strategier og udspil pé digitaliseringsomradet
samt ambitionerne i Sundhedsaftalen 2019-2023.

P& baggrund af oplaegget draftede Det Administrative Kontaktforum mulige forslag til overordnede indsatsomrader samt
behovet for eventuelle spydspidsprojekter indenfor sundhedsteknologi og digitalisering i Syddanmark.


https://www.fm.dk/~/media/publikationer/imported/2018/digital-service-i-verdensklasse/digital-service-i-verdensklasse_web.ashx
https://www.fm.dk/~/media/publikationer/imported/2018/digital-service-i-verdensklasse/digital-service-i-verdensklasse_web.ashx
https://sum.dk/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2018/Strategi-for-digital-sundhed-januar-2018/Strategi%20for%20digital%20sundhed_Pages.pdf
https://sum.dk/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2018/Strategi-for-digital-sundhed-januar-2018/Strategi%20for%20digital%20sundhed_Pages.pdf

Der er i Det Administrative Kontaktforum enighed om, at kompetenceudvikling (fx ved hjalp af e-learning) hos bade
medarbejdere og borgere ber vere et serligt fokusomrade. Det er ikke alle medarbejdere eller borgere, der er i stand til at
anvende moderne teknologi, hvilket i sig selv kan udgere en vesentlig begreensning for eget digitalisering i den felles
opgavelesning i sundhedsvasenet.

Med henblik pa at indfti de politiske mélsatninger i Sundhedsaftalen 2019-2023 vil det ligeledes veare relevant at rette et
fokus pa digitalunderstottelse ved sektorovergange. I den sammenhang kan vi i det tversektorielle samarbejde blive
bedre til at udbrede de gode eksempler og gere brug af allerede eksisterende muligheder.

Region Syddanmark orienterede om, at Regionsradet fornyelig har godkendt en ny digitaliseringsstrategi 2019-2021, som
blandt andet satter fokus pa digitalisering og elektronisk kommunikation i det tvaersektorielle samarbejde. Strategien har
ogsa fokus pa, at borgerne — ogsé de der ikke er helt sé digitaliseringsparate — skal understettes i at bruge de digitale
lgsninger.

Felgegruppen for velfaerdsteknologi og telemedicins oplaeg er vedlagt referatet.

Bilag

Oplaeg - Temadreftelse af det sundhedsteknologiske og digitale samarbejde i Syddanmark



Punkt 5: Dreftelse af regeringens handlingsplan for psykiatrien frem mod
2025 og Region Syddanmarks nye psykiatriplan

18/53230
Sagsfremstilling

Stadig flere mennesker rammes kort eller langvarigt af psykiske problemer og har brug for professionel hjeelp til at blive
raske eller leve et godt liv med deres sygdom. Dette stiller store krav til udviklingen af psykiatriomradet og til
samarbejdet pa tveers af sygehuse, almen praksis og kommunerne.

Regeringsudspillet: Vi lofter i fellesskab

Regeringen fremlagde i efterdret 2018 en samlet handlingsplan for psykiatrien frem mod 2025 med overskriften: Vi lofter
1 feellesskab

Regeringens visioner for psykiatrien frem mod 2025 er, at der skal veaere:

¢ Indsatser af hgj kvalitet
o Flere tidlige og lettilgaengelige indsatser
¢ Et sammenhangende forleb med hjelp til de svaere overgange

I planen er beskrevet seks indsatsomréader:

Flere gribes med en tidligere og lettilgeengelig indsats

Personalets kompetencer skal styrkes og bruges bedre

Kwvaliteten i socialpsykiatrien styrkes til gavn for mennesker med psykiske vanskeligheder
De mest syge patienter far bedre og mere intensiv behandling

Bedre sammenhang i borgerens behandlingsforlgb

Mere forskning og innovation til gavn for mennesker med psykiske vanskeligheder

De seks indsatsomrader indeholder i alt 43 nye initiativer. Regeringen vil prioritere 2,1 mia. kr. i perioden 2019-2022 til et
loft af psykiatrien, heraf er ca. 1,6 mia. kr. varige midler, som svarer til et permanent loft pa ca. 420 mio. kr. arligt.

Ny psykiatriplan i Region Syddanmark

Region Syddanmark besluttede i forbindelse med deres budgetforlig for 2019, at regionsradet skal udarbejde en ny
psykiatriplan. Regeringens handlingsplan Vi lefter i fellesskab” og finansloven 2019 er en del af fundamentet for
udviklingen af en ny psykiatriplan i Region Syddanmark.

Udviklingen af en ny psykiatriplan er indledt i Regionsradet i januar 2019 med en temadreftelse. Parallelt med den
politiske proces gennemfores en administrativ proces med bred inddragelse af centrale akterer pa psykiatriomradet og i
form af en sterre konference med deltagelse af de samme centrale aktorer fra bade sygehuse, kommuner og almen praksis
mv.

Konkret vil der frem mod konferencen, der aftholdes den 8. maj 2019, blive samlet input fra patient- og
parerendeorganisationer, ansatte i psykiatrisygehuset, kommuner og praksissektor angéende psykiatriens udfordringer og
de vaesentligste temaer. Input fra de indledende dreftelser med centrale akterer samt fra konferencen vil indgé i


https://www.sum.dk/Aktuelt/Publikationer/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2018/Psykiatriplan-Vi-loefter-i-faellesskab-sept-2018/Vi-loefter-i-faellesskab-tilgaengelig-pdf.pdf
https://www.sum.dk/Aktuelt/Publikationer/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2018/Psykiatriplan-Vi-loefter-i-faellesskab-sept-2018/Vi-loefter-i-faellesskab-tilgaengelig-pdf.pdf

udarbejdelse af et udkast til psykiatriplan, der sendes i hering fra august til oktober 2019. Efter planen forventes det
endelige forslag til en ny psykiatriplan forelagt regionsradet til godkendelse i december 2019.

Der leegges efter oplaegget op til en dreftelse af strukturelle udfordringer i det tvaersektorielle samarbejde og mulige
lesninger pa disse i sundhedsaftalesamarbejdet. Herudover laegges op til en dreftelse af mulige input til Region
Syddanmarks kommende psykiatriplan.

Fokus pa psykiatriomradet i Sundhedsaftalen 2019-2023

Sundhedskoordinationsudvalget har i deres arbejde med Sundhedsaftalen 2019-2023 haft et seerligt fokus pa
psykiatriomradet. I Sundhedskoordinationsudvalget er der enighed om en raekke malsatninger, der stiller krav om klare
rammer omkring det tvaersektorielle samarbejde og en fzlles indsats malrettet bern og unge, reducering i
overdedeligheden blandt borgere med psykiske lidelser og fastholdelse af borgere med psykiske lidelser pa
arbejdsmarkedet.

Temadreftelsen i Det Administrative Kontaktforum indledes med et oplaeg ved administrerende sygehusdirekter i
psykiatrisygehuset, Charlotte Rosenkrantz Josefsen. Oplaegget vil omhandle snitfladerne mellem psykiatriplanen,
regeringens handlingsplan og den kommende sundhedsaftale og vil tage udgangspunkt i felgende temaer:

Patienter og pérerende

Sammenhang og forebyggelse

Kapacitet og organisering

Ulighed i sundhed

Forskning, kvalitet og udvikling

Psykiatriens personale - fastholdelse, rekruttering og kompetenceudvikling.

Indstilling
Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:
o drofter, hvad vi skal lykkes med i det tvaersektorielle samarbejde, hvis mélsatningerne pa psykiatriomradet i

Sundhedsaftalen 2019-2023 skal kunne opnas
¢ drofter input til Region Syddanmarks kommende psykiatriplan

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019
Administrerende sygehusdirekter i Psykiatrisygehuset, Charlotte Rosenkrantz Josefsen, praeesenterede pa madet

snitfladerne mellem regeringens handlingsplan, den nye psykiatriplan i Region Syddanmark og Sundhedsaftalen 2019-
2023.

I kraft af den kommende sundhedsaftales mélsatninger pa psykiatriomréadet er vi pa nogle omrader i Syddanmark mere
ambitigse end regeringen, jf. den nationale handlingsplan for psykiatrien - Vi lefter i feellesskab”.

Det Administrative Kontaktforum tog orienteringen til efterretning og opfordrede til dialog og aktiv involvering af bade
PLO-Syddanmark og de syddanske kommuner under udarbejdelsen af Region Syddanmarks kommende psykiatriplan.

Charlotte Rosenkrantz Josefsens oplaeg er vedlagt referatet.

Bilag

Opleag - Droftelse af regeringens handlingsplan for psykiatrien frem mod 2025 og Region Syddanmarks nye psykiatriplan



Punkt 6: Tveersektoriel opfelgning pa indsatsen vedr. rehabilitering pa
specialiseret niveau

18/12891
Sagsfremstilling

Det Administrative Kontaktforum godkendte den 29. januar 2016 en aftale, som beskriver malgruppen for
genoptreningsplaner til rehabilitering pa specialiseret niveau, krav til leverandererne af en sddan rehabilitering samt
sygehusenes ansvar og opgaver.

For yderligere at facilitere arbejdet med rehabilitering pa specialiseret niveau godkendte Det Administrative
Kontaktforum den 23. november 2016 en reekke hjelpedokumenter, som skulle gore det lettere at efterleve aftalen i det
tveersektorielle samarbejde, herunder en oversigt over krav til leveranderer af rehabilitering pa specialiseret niveau. Disse
krav omhandler:

o Tilstedevarelsen af en raekke forskellige faggrupper med sundhedsfaglig eller socialfaglig baggrund

¢ Det sundhedsfaglige personales specialisering i forhold til at arbejde med neurologiske lidelser

¢ Det socialfaglige personales erfaring i at arbejde med hjerneskaderehabilitering i fase I1I (rehabilitering efter
udskrivelse) og adgang til supervision ved specialistgodkendt neuropsykolog

¢ Medarbejdernes adgang til vidensmiljeer pa specialiserede omrader og deltagelse i udviklingsarbejde

o Indgéelse af samarbejdsaftaler om adgang til laegelig behandling/konsulentbistand

¢ Indgéelse af samarbejdsaftaler med institutioner, der bedriver udvikling og forskning

Endelig godkendte Det Administrative Kontaktforum den 23. november 2017 en model for den tvarsektorielle opfelgning
pa indsatsen vedrerende rehabilitering pa specialiseret niveau med to faser.

I forste fase besvarer kommunerne et spergeskema, som alene sigter pa at afklare, hvilke leveranderer kommunerne
benytter i relation til rehabilitering pa specialiseret niveau.

I anden fase besvarer de relevante leveranderer (som er identificeret i fase 1) et spergeskema, som sigter pé at afklare
deres efterlevelse af de kvalitetskrav, som er opstillet i tvaersektorielt regi.

Begge faser blev gennemfert i 2018, og leveranderernes besvarelser er sammentfattet i et oversigtsskema.

Foelgegruppen for genoptrening og rehabilitering og den faglige arbejdsgruppe behandlede den 6. februar 2019
besvarelserne fra leverandererne af rehabilitering pé specialiseret niveau og afgav ved denne lejlighed nogle rettelser til
oversigtsskemaet. Falgegruppen tog derefter leveranderernes selvdeklarering til efterretning og godkendte den til
forelaeggelse for Det Administrative Kontaktforum.

Det blev i denne forbindelse bemarket, at processen omkring den tvarsektorielle opfelgning havde vist, at der stadig ikke
overalt er en felles opfattelse af, hvad rehabilitering pa specialiseret niveau er. Siledes blev der i flere tilfaelde peget pa
nogle enheder som leveranderer, hvor det efterfolgende blev afklaret, at disse enheder ikke opfatter sig selv som sadan.
Ligeledes angav enkelte kommuner, at de havde valgt at lofte opgaven med rehabilitering pa specialiseret niveau ved at
benytte egne fagprofessionelle i kommunen, lokale hjerneskadecentre og andre tilbud pa omradet. I sddanne tilfzlde kan



det vaere ekstra svert at vurdere, om kravene til rehabilitering pa specialiseret niveau er opfyldt, og tilbagemeldinger om
sadanne lgsninger er derfor heller ikke inkluderet i oversigtsskemaet.

P4 denne baggrund dreftede Folgegruppen for genoptraening og rehabilitering behovet for gget information om indholdet i
og kravene til rehabilitering pé specialiseret niveau. Konklusionen pa denne dreftelse var, at informationsbehovet ville
kunne handteres ved:

» At problemstillingen tages op pé de informationsmeder, Neurorehabilitering Grindsted og OUH-Svendborg
afholder for deres kommunale samarbejdspartnere 1-2 gange arligt

o At oversigtsskemaet med leveranderernes selvdeklareringer efter behandling i Det Administrative Kontaktforum
udsendes sammen med et kort notat til de lokale samordningsfora med henblik pa dreftelse og vidensdeling lokalt.

I forhold til volumen i henvisning til rehabilitering pa specialiseret niveau har der i 2018 veeret 36 borgere i Region
Syddanmark, som er henvist til rehabilitering pa specialiseret niveau, hvilket er vaesentligt lavere end det estimerede antal,
som Sundhedsstyrelsen oprindeligt offentliggjorde (80 borgere pr. &r).

Indstilling

Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum

 tager oversigtsskemaet med selvdeklareringer fra leveranderer af rehabilitering pé specialiseret niveau til
orientering

» godkender, at oversigtsskemaet udsendes med henblik pé videndeling og videre dreftelse i regi af de lokale
samordningsfora

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Det Administrative Kontaktforum tog oversigtsskemaet med selvdeklareringer fra leveranderer af rehabilitering pa
specialiseret niveau til efterretning og anbefalede en videre dreftelse heraf i de lokale samordningsfora.

Bilag
Aftale om afgreensning specialiseret rehab(2).pdf

Rehabilitering pé specialiseret niveau - spargeskemabesvarelser fra leve....pdf



Punkt 7: Status for Felgegrupperne

19/115
Sagsfremstilling

Der er fra folgegrupperne for:

Behandling og pleje
Velfeerdsteknologi og telemedicin
Okonomi, kvalitet og effekt
Genoptraning og rehabilitering

ingen yderligere bemarkninger til opgaveportefoljen, end hvad der fremgér af portefoljestyringsvaerktajerne. Alle
indsatser forleber planmeessigt eller er afsluttet.

Folgegruppen for forebyggelse

Aftale om kompetenceudvikling og vidensdeling — vedr. ”lead”-model i forbindelse med implementering af nye
forlebsprogrammer

Felgegruppen forslér, at afprevning af ”lead”-modellen i forbindelse med implementering af forlebsprogrammer for
mennesker med kronisk sygdom opherer, idet den ikke har fungeret efter hensigten ved implementering af hverken KOL
eller diabetesforlebsprogrammet. Folgegruppen for forebyggelse laegger derfor op til, at der kan udvikles og afpreves en
anden model. Safremt Det Administrative Kontaktforum godkender, at en anden model kan afpreves, vil de lokale
samordningsfora blive adspurgt om ensker til, hvorledes en model for implementering af de kommende
forlgbsprogrammer kan se ud. Herunder om der med fordel kan afholdes et opstartsmede med reprasentation fra de lokale
samordningsfora samt fra de afdelinger, der skal arbejde med forlgbsprogrammerne med henblik pa at né til enighed om
rammerne for implementeringsarbejdet og behov for kompetenceudvikling.

Forlebsprogrammet for mennesker med hjertesygdom

Det Administrative Kontaktforum besluttede den 24. januar 2019, at implementeringen af forlgbsprogrammet for
mennesker med hjertesygdom forst iverksattes, nar Folgegruppen for forebyggelse har atholdt den planlagte temadag om
det @ndrede samarbejde om patientuddannelse og genoptraening, som er en del af forlebsprogrammet.

Folgegruppen for forebyggelse vil atholde en temaeftermiddag om Forlabsprogram for mennesker med hjertesygdom
mandag den 27. maj kl. 13-16. Planleegningen af temaeftermiddagen er i gang, og der vil i lgbet af marts blive udsendt en
“early warning” til relevante parter.

Folgegruppen for opgaveoverdragelse

Anvendelsen af samarbejdsaftalen om blodprevetagning i eget hjem

Det Administrative Kontaktforum godkendte den 29. januar 2016 samarbejdsaftalen om blodpravetagning i eget hjem,
med det formal at ensarte samarbejdet pa omradet og sikre ens vilkar for borgerne i Syddanmark. Samarbejdsaftalen
evalueres i foraret 2019, og resultaterne heraf forventes at kunne prasenteres for Det Administrative Kontaktforum pé
naste made.



Det Administrative Kontaktforum efterspurgte pa medet den 24. januar 2019 en oversigt over, hvor mange sygehuse og
kommuner, som har indgéet samarbejdsaftalen. I alt har 15 ud af 22 syddanske kommuner indgaet samarbejdsaftalen.

Kommunenavn  Har indgaet samarbejdsaftalen

Aabenraa X
Assens X
Billund X
Nordfyns

Esbjerg X

Faaborg-Midtfyn X
Fang

Fredericia X
Haderslev
Kerteminde
Kolding
Langeland
Middelfart
Nyborg

Odense

MKooX X X X X X

Svendborg
Senderborg
Tender
Varde
Vejen

Vejle X
Zro X

I alt 15 ud af 22

Herudover har Felgegruppen for forebyggelse og Felgegruppen for opgaveoverdragelse ingen yderligere bemarkninger
til opgaveportefoljerne, end hvad der fremgar af portefoljestyringsvarktejerne. Alle indsatser forleber planmassigt eller
er afsluttet.

Indstilling



Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

¢ godkender at folgegruppen for forebyggelse kan indstille anvendelsen af lead-modellen” til implementering af
forlebsprogrammer for mennesker med kronisk sygdom og som konsekvens heraf undersege mulighederne for en
anden model

¢ godkender folgegruppernes status

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Det Administrative Kontaktforum godkendte folgegruppernes status samt et opher af ”Lead-modellen” til implementering
af forlabsprogrammer for mennesker med kronisk sygdom, herunder at Felgegruppen for forebyggelse kan undersege
mulighederne for en anden model.

Bilag

Portefoljestyringsvaerktej - Behandling og Pleje - marts.pdf
Portefoljestyringsverktej - Opgaveoverdragelse - april 2019.pdf
Portefoljestyringsverktej - Genoptrening og Rehabilitering.pdf
Portefoljestyringsvarktaj - Forebyggelse.pdf

Portefoljestyringsvaerktej - Velfaerdsteknologi og telemedcin - April 201....pdf

Portefoljestyringsvarktaj - @konomi, Kvalitet og Effekt.pdf



Punkt 8: Status for landsdelsprogrammet for KOL i Syddanmark

17/38422
Sagsfremstilling

Felles Udbud af Telemedicin (FUT)

I samarbejde med Landsdelsprogrammerne Nord- og Midtjylland har vi indkebt feelles medarbejderlosning. Efter faelles
evaluering af de tre tilbud er CGI udpeget som leverander. Region Nord er udpeget som Indkebsansvarlig Myndighed i
Vestdanmark.

Styregruppen anbefaler, at Syddanmark indkeber en feelles borgerlesning og samtidig indgér i samarbejde med
Landsdelsprogrammer Nord- og Midtjylland vedrerende indkeb af borgerlgsningen.

Pkonomi
Styregruppen har besluttet, at fordelingsneglen for Landsdelsprogram for KOL i Syddanmark er 65/35 for henholdsvis
region og kommuner.

Styregruppen igangsatter pa ny ekonomigruppen, som skal udarbejde et estimat for udgifterne i de enkelte kommuner ud
fra den valgte fordelingsnegle og indbyggertal.

Implementering

Programledelsen er pd nuvarende tidspunkt pd besegg hos de fire lokale somatiske samordningsfora. Der skal pd baggrund
af besggene udarbejdes en plan for det videre samarbejde mellem de lokale samordningsfora og KOL-programmet, om
den kommende implementeringsopgave.

Faglige instrukser/retningslinjer

Med afset i det sundhedsfaglige indhold har en gruppe bestdende af regionale og kommunale sygeplejersker udarbejdet et
forste udkast til de sygeplejefaglige instrukser, som skal understatte implementeringen og anvendelsen af
telemonitorering af KOL patienter. Det videre arbejde med instrukser pagar i foraret 2019, KOL arbejdsgruppen har
tovholderrollen.

Produktion af nationale KOL film
Den nationale portefaljestyregruppe besluttede pé et mede i juni 2018, at der skulle laves en falles national film til
borgere med KOL. Region Syddanmark har veret tovholder pa opgaven.

Arbejdet har pagéet i efterdret 2018 og resultatet er fem sma film, malrettet forskellige grupper (patient, parerende og
sundhedsfaglige). Filmene distribueres, sa snart de er officielle.

Indstilling

Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum

¢ tager status til efterretning

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Det Administrative Kontaktforum tog statussen for landsdelsprogrammet for KOL i Syddanmark til efterretning.



Esbjerg og Fang Kommuner ensker ikke at vaere med i den feelles borgerlesning i KOL-programmet.

Det blev i den sammenhang fremhavet, at den aftalte ekonomifordeling ikke er geeldende for de kommuner, som ikke gér
med pé den faelles borgerlosning.



Punkt 9: Orientering om lokalaftaler om serlige hjemmebesog

18/29906

Sagsfremstilling

Praksisplanudvalget har revideret to eksisterende aftaler og udarbejdet to nye lokalaftaler om serlige hjemmebesog.

Aftalerne har til formal at understette, at de praktiserende leeger yder en sarlig indsats for svage og udsatte borgere i eget
hjem.

Aftalerne understotter herudover laegerne i at indgé i et tvaersektorielt samarbejde med isaer kommunerne om indsatsen for
de svageste borgere.

Aftalerne omhandler:

L[]

Revision af aftale om alvorligt syge og deende patienter.
Revision af aftale vedrerende opfelgning og koordination efter udskrivelse.
Aftale om socialmedicinsk indsats.

L[]

Aftale om forebyggelse af akutte indlaeggelser eller uhensigtsmassige genindlaeggelser.

Indhold i aftalerne

I de nye aftaler forudsettes det, at l&egen yder en serlig indsats under hjemmebesggene, der reekker ud over indholdet i et
almindeligt sygebesog. Der forventes en storre grad af observation af hjemmets pavirkning af patientens helbred og
funktionsevne, tid til uddybende samtale med patienten og undersegelse af patientens generelle helbredstilstand og
funktionsevne, medicingennemgang og ajourfering af FMK, samt en serlig grad af koordinering med den kommunale
sygepleje eller andre kommunale instanser. Samlet set indsatser, der ligger udover behandling af konkret sygdom som i
almindelige sygebesag. Den samlede indsats i hjemmebesggene betyder, at det forventes, at laegen bruger op mod en time
pa et besoag.

For de to reviderede aftaler gaelder, at revisionen af aftalerne primart er begrundet i, at taksterne i de eksisterende aftaler
ikke afspejler de nye hgjere takster for ”almindelige” sygebesog. Aftalerne er derfor primeert blevet opdateret sprogligt og
i forhold til takster for ydelserne.

Baggrunden for ”Aftale om socialmedicinsk indsats” er et gnske om at give den praktiserende leege et bedre
udgangspunkt for forstéelse af eksempelvis fysiske eller psykiske lidelser, der kan opsta pé baggrund af dérlige
boligforhold, henholdsvis belastende forhold i hjemmet, ligesom aftalen skal medvirke til opsporing af- og indsats for
psykisk og fysisk mistrivsel hos bern og unge.

Aftalen skal ligeledes understotte, at leegen 1 de relevante tilfeelde kontakter de kommunale myndigheder som opfelgning
pa hjemmebesgget for at sikre, at der iverksattes en koordineret indsats for patienten/borgeren.

Med ”Aftale om forebyggelse af akutte indlaeggelser og uhensigtsmessige genindlaeggelser” enskes et serligt fokus i
almen praksis pé diagnostik, behandling og pleje af patienter i eget hjem, hvor det vurderes, at en s@rlig, koordineret og
akut indsats fra egen lege og den kommunale sygepleje kan forebygge, at en patient indlegges akut eller genindlegges
kort tid efter udskrivelse fra sygehus.



Aftalerne taler sdledes ind i malsetningerne for Sundhedsaftalen 2019 — 2023 om reduktion i antal akutte indleeggelser og
genindlaeggelser, samt opsporing af mistrivsel hos bern og unge.

Implementering

Det er i aftalerne bestemt, at de lokale Kommunalt Leegelige Udvalg skal drefte, hvordan aftalerne bedst implementeres
lokalt og hvordan det lokale samarbejde om aftalerne skal tilretteleegges. For at sikre den enskede effekt i det
tversektorielle samarbejde anmodes de lokale samordningsfora om at drefte, hvordan aftalerne kan anvendes til at
understotte det lokale samarbejde om sarbare borgere/patienter, inden aftalerne behandles i de Kommunalt Laegelige
Udvalg.

Den koordinerende indsats mellem praktiserende leege, kommunen og evt. sygehuset, der er en del af alle aftalerne,
understottes af den tidligere indgéede ”Aftale om anvendelse af telemedicin i almen praksis”, der blandt andet sikrer
mulighed for videobaseret dialog med den praktiserende leege, f.eks. til atholdelse af planleegningsmeder eller
udskrivningskonferencer.

Aftalerne tradte i kraft pr. 1. marts 2019 og der er udsendt orientering til almen praksis, kommuner og sygehuse om
aftalernes indgéelse og betydning for samarbejdet mellem parterne.

Aftalerne er vedlagt til orientering.

Indstilling
Det indstilles, at der Administrative Kontaktforum:
e Tager orientering om de fire nye lokalaftaler til eftereretning

¢ Anmoder de lokale samordningsfora om at drefte, hvordan aftalerne kan anvendes til at understette det lokale
samarbejde om sarbare borgere/patienter

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Frank Ingemann Jensen, afdelingschef i Praksisafdelingen i Region Syddanmark, orienterede kort om indgéelsen af nye
lokalaftaler mellem Region Syddanmark og PLO Syddanmark.

Det Administrative Kontaktforum tog orienteringen til efterretning og opfordrede til at samarbejdsaftalerne lebende
monitoreres og droftes i de lokale samordningsfora.

Bilag

Lokalaftale om Forebyggelse af akutte indleeggelser eller uhe....pdf
Lokalaftale om Indsats for patienter med uhelbredelig livstr....pdf
Lokalaftale om Opfelgning og koordination efter indleeggelse ....pdf

Lokalaftale om Opfelgning og koordination efter indleeggelse ....pdf



Punkt 10: Godkendelse af punkter til naeste mode i Det Administrative
Kontaktforum

19/115
Sagsfremstilling

Folgende punkter forventes dagordenssat pd medet i Det Administrative Kontaktforum den 7. juni 2019:

Godkendelse af det administrative tilleeg til Sundhedsaftalen 2019-2023

Droftelse af Region Syddanmarks forskningsstrategi

Droftelse af kommunernes mulighed for at anvende ét lokationsnummer til G-GOP og XREF15
Evaluering af samarbejdsaftalen om blodprevetagning i eget hjem

Afklaring af mulighed for lebende aktivitets- og monitoreringsrapport til de syddanske kommuner
Kommunikation til laeger pé sygehuse og i almen praksis (inkl. vagtleger) om kommunale akutfunktioner
Status pa implementering af overenskomst for almen praksis

Godkendelse af revideret samarbejdsaftale om ledsagelse og praktisk hjalp

Godkendelse af revideret samarbejdsaftale om patienter med livstruende sygdom og kort forventet levetid
Orientering om arbejdet med Region Syddanmarks udviklingsstrategi

Status fra felgegrupperne

Status for KOL-programmet af Syddanmark

Indstilling

Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

godkender, at punkterne dagsordenssattes pd medet i Det Administrative Kontaktforum den 7. juni 2019

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Det Administrative Kontaktforum godkendte de forelobige dagsordenspunkter til medet i Det Administrative
Kontaktforum den 7. juni 2019.



Punkt 11: Godkendelse af dagsordenspunkter til
Sundhedskoordinationsudvalget

19/115
Sagsfremstilling

Mgdet i Sundhedskoordinationsudvalget den 24. april 2019 atholdes i Esbjerg og indledes med et opleeg om Akuttemaet i
Esbjerg bl.a. pa baggrund af en nylig evalueringsrapport udarbejdet af VIVE.

Kommunale akutfunktioner er et tema med stor interesse og relevans i det tversektorielle opgavefelt. Med
Sundhedsaftalen 2019-2023 er det malet at reducere antallet af feerdigbehandlingsdage pa sygehusene samt antallet af
akutte indleeggelser og genindlaeggelser blandt &ldre medicinske patienter og mennesker med kronisk sygdom og psykisk
sygdom. Desuden vil vi i den kommende sundhedsaftaleperiode rette et sarligt fokus pa nye samarbejdsformer, herunder
feelles ledelse, hvilket Esbjerg Akutteam blandt andet er kendetegnet ved.

Udover medetemaet forventes folgende punkter forelagt Sundhedskoordinationsudvalget:

Godkendelse af tilrettet aftaleudkast til Sundhedsaftalen 2019-2023 pa baggrund af heringsrunden

Orientering om status for udarbejdelse af det administrative tilleeg til Sundhedsaftalen 2019-2023

Orientering om Praksisplanen 2020-2023 samt nylige lokalaftaler, som sikrer sammenheng for sarbare borgere
Praesentation og dreftelse af sundhedsteknologi og digitalisering i Syddanmark

Heringssvar til ny Politik for frivillighed og medborgerskab i Region Syddanmark

Neaeste mede, herunder en prasentation af medetemaet

Indstilling
Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

¢ godkender, at ovenstdende dagsordenspunkter sendes videre til mede i Sundhedskoordinationsudvalget den 24.
april 2019

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019

Det Administrative Kontaktforum godkendte dagsordenspunkterne til medet i Sundhedskoordinationsudvalget den 24.
april 2019.



Punkt 12: Qvrig gensidig orientering

19/115
Indstilling

Det indstilles, at Det Administrative Kontaktforum:

e tager orienteringen til efterretning

Beslutning i Det Administrative Kontaktforum den 04-04-2019
Udbud af fzlles hjelpeordning til personer med kronisk respirationsinsufficiens

Status for deltagelse i det faelles udbud af hjeelpeordningen til personer med kronisk respirationsinsufficiens er, at én
kommune ikke ensker at veere med i udbuddet, mens tre gvrige syddanske kommuner gar med i udbuddet med forbehold
for en politisk behandling af sagen i deres kommuner. De @ndrede vilkar i samarbejdet giver anledning til en revision af
den foreliggende samarbejdsaftale, og ligeledes skal regionen sende kommuneren en opdateret tidsplan for udbuddet.

Tveaersektoriel aftale pé berne- og ungeomréadet i Region Syddanmark:

Der er nedsat en arbejdsgruppe og udpeget en projektleder, der er ansat i afdelingen for Tvarsektorielt samarbejde i
Region Syddanmark og forelebigt arbejder fuld tid med implementeringen af dels Tvarsektoriel aftale pa berne- og
ungeomradet i Region Syddanmark og dels SATS-puljeprojektet “Implementering af Sundhedsstyrelsens
forlebsprogrammer for bern og unge med psykiske lidelser”.

Et sundt og aktivt liv for alle

Region Syddanmark er i faerd med at udmente en regional vaekst- og udviklingsstrategi med overskriften ”Det gode liv
som vaekstskaber”. Et sarligt indsatsomrade i strategien angar Et sundt og aktivt liv for alle. Regionen arbejder med et
for-projekt ”Sundhed, Natur og Kultur”, som har ti til formal at afdeekke eksisterende viden, erfaringer og aktiviteter
indenfor Sundhed, Natur og Kultur samt udvikle, afpreve og evaluere koncepter og metoder til initiativer, der kan bidrage
til at give borgerne i de udvalgte malgrupper mulighed for et sundt og aktivt liv. Institut for Idraet og Biomekanik, SDU,
og Designskolen i Kolding indgar i for-projektet. Det planlaegges pa baggrund af for-projektet at soge eksterne fonde til
det senere projekt, som forventes at involvere flere kommuner, frivillige organisationer, foreninger m.fl. Kommunerne
tilbydes en plads i styregruppen og i en arbejdsgruppe.
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