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Punkt 1: Velkomst og seneste nyt fra SSS og SSU

Der veret atholdt mede i Sundhedssamarbejdsudvalget (SSU) den 14. oktober 2022 samt mede i Strategisk
Sundhedsstyregruppe (SSS) den 17. november 2022.

Sundhedsklyngerne og ny Sundhedsaftale fylder pd dagsordenerne, og det samme gor bern og unges mentale sundhed.

Sidstnaevnte er ligeledes et tema i alle sundhedsklyngerne. Formandskabet giver et kort indblik i dreftelserne pa
herverende mode.

Samarbejdsaftalen vedr. overvaegt er sendt i hering.

Model for revidering af felles tvarsektorielle dokumenter er udskudt til kommende mede i SSS i januar 2023.

Indstilling
Det indstilles, at Falgegruppen for Forebyggelse tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Mathilde bad velkommen, og orienterede om dreftelserne omkring den ny sundhedsaftale pa medet i SSS den 17.
november. Ulighed i sundhed bliver omdrejningspunktet, og sammen med sundhedsfremme og forebyggelse, gode
overgange (i psykiatrien, for &ldre og kronikere), ssmmenhenge til beskaftigelsesomradet samt bern- og ungeomradet
som helhed, udger det de politiske visioner og arbejdsfelter.

Pa alle politiske klyngemeder i januar méaned vil udspillet til sundhedsaftalen blive dreftet, séledes alle politiske niveauer
kan give deres input dertil.

Der er nedsat en tveersektoriel arbejdsgruppe, der skal udvikle en model vedr. udvidet behandlingsansvar med inspiration
fra modellen i Region Hovedstaden (72 timers behandlingsansvar).



Punkt 2: Orientering vedr. Tvarsektoriel aftale pa berne- og ungeomradet i
Region Syddanmark

I neervaerende punkt orienteres felgegruppen om status pa arbejdet med implementeringen af Tvarsektoriel
samarbejdsaftale om bern og unge i Region Syddanmark, som ligeledes foreleegges pad made i
Sundhedssamarbejdsudvalget den 8. december 2022.

Implementeringsarbejdet med samarbejdsaftalen og de tre forlebsprogrammer blev igangsat i foraret 2019, hvor der blev
etableret en implementeringsorganisation for arbejdet, og der blev udarbejdet en plan for implementeringsaktiviteterne.

Undervejs blev arrangementer som netvarksdage, kompetenceudvikling og den relationelle koordinering udfordret af
nedlukninger og restriktioner som folge af Covid-19. Implementeringsprojektet blev derfor, med Sundhedsstyrelsens
godkendelse, forlenget til udgangen af 2022. Ud over problemstillingerne som felge af Covid-19, har der vist sig at vere
en raekke organisatoriske udfordringer, idet samarbejdsaftalen og forlebsprogrammerne bevager sig mellem forvaltninger,
direkteromrader og lovgivninger.

Pt. er Sundhedsstyrelsen anmodet om at forhgje det oprindeligt afsatte beleb til evaluering af projektet, séledes at der kan
foretages en grundig evaluering, som bl.a. belyser de udfordringer, der er med et projekt, som breder sig leengere ud end
sundhedsomradet. Begrundelsen herfor er, at der i fremtiden vil komme flere projekter og indsatser, som vil gé pa tveers af
psykiatri og somatik samt pa tvaers af forvaltninger i kommunen, og i den forbindelse vil den laering, som er opsamlet i
dette projekt, veere relevant at udbrede til de evrige kommuner og regioner i Danmark.

Anbefalingerne, som Sundhedssamarbejdsudvalget vil blive praesenteret for, er:

¢ En organisering, der understotter opgavevaretagelsen pa forebyggelsesomrédet, herunder mistrivsel for bern og

unge (0-18 ar)
o Ny etablering af tvaersektoriel- og tvaerfaglig arbejdsgruppe i hver klynge — under hensyn til faglighed og
lovgivning

o Fortsat implementering af de tre forlgbsprogrammer og den Tvarsektorielle berne- og unge samarbejdsaftale

* (get fokus pé den generelle forebyggelse og adgangen til forebyggelsestilbud

* Onske om etablering af elektronisk henvendelse fra almen praksis (og pé sigt sygehusene) til kommunen vedr.
forebyggelsestilbud og radgivning i kommunen

o Fealles kompetenceudvikling, f.eks. Ift. mistrivsel og lettere til moderat indsatser/tilbud i kommunalt regi

e Mulighed for lebende kurser i relationel koordinering og kapacitet

o Fealles/generel Samarbejdsaftale om bern og unge (Opdatering af den regionale samarbejdsaftale for det berne- og
ungdomspsykiatriske omrade fra 2010 samt opsporing og forebyggelse)

¢ Oversigt over kommunale tilbud pa Sundhed.dk eller lignende

¢ Overvejelser om mere ensartethed ift. skoletilbud til indlagte bern — mindske ulighed

¢ Overvejelser om felles implementeringskonsulent i Klyngerne

Den videre proces

Pa madet i Sundhedssamarbejdsudvalget vil der vare et oplaeg ved Trine Biillow Vadum, centerchef ved Odense
Kommune og Alice Skaarup Jepsen, projektleder for projektet vedr. implementering af den tvarsektorielle berne- og
ungeaftale samt de tre forlabsprogrammer for bern og unge med psykiske lidelser.

I opleegget vil de kort komme ind pa formél og indhold i henholdsvis berne- og ungeaftalen samt de tre
forlgbsprogrammer. Derudover vil de komme ind pé status pa implementeringsarbejdet, udestaender, fremadrettet fokus
samt omrader, hvor der med fordel kunne veare yderligere bevagenhed. Oplaegget vedhaftes referatet.

Folgegruppen for Forebyggelse far pa et mede i foraret 2023 en afsluttende status for projektet, herunder en evaluering fra
Implement.

Alice Skaarup Jepsen deltager under punktet.

Indstilling
Det indstilles, at Folgegruppen for Forebyggelse til orienteringen til efterretning.



Beslutning

Sundhedssamarbejdsudvalget (SSU) bliver forelagt en status den 8. december, som indeholder overordnede anbefalinger
til det videre arbejde jf. dette dagsordenspunkt. Punktet p4 SSU kan findes her: Forside - dagsordener og referater

Folgegruppen tog orienteringen til efterretning.

Implement laver en evaluering af aftalen med start i 2023. P4 modet foreslas det at gen-indkalde den tvergéende
arbejdsgruppe til at kvalificere evalueringen. Falgegruppen godkender forslaget.

Folgegruppen droftede ligeledes tilbud, forebyggelse og arsager. Arsagerne til bern og unges mistrivsel er
multifaktorielle, og sundhedsvesenet kan bidrage til en del af lgsningen. Der findes en lang reekke tilbud, som er synlige
pa sundhed.dk. Der findes dog ogsa mange, som ikke er det. Det drejer sig typisk om dem, der kraver visitation. Der
pagar et arbejde med at @&ndre designet pa sundhed.dk, séledes det bliver mere brugervenligt ift. at finde frem til de
enkelte tilbud i egen kommune.

Forebyggelsespakkerne er det evidens, der findes p&d omradet i forhold til hvilke tiltag, der virker. Der er igangsat en
kortleegning af tilbuddene i hver sundhedsklynge, som foreleegges Sundhedssamarbejdsudvalget pé et senere tidspunkt.

Folgegruppen er enige om, at der skal vaere fokus pé alle bern og unge, dvs. bade at fastholde dem der er i trivsel, og at
hjelpe dem, der er i mistrivsel.

Foelgegruppen héber at der nedsettes en gruppe i hver klynge, der skal arbejde specifikt med bern og ungeomrédet.


https://dagsordener-referater.regionsyddanmark.dk/#request.kriterie.udvalgId%3D7cebf0f9-b6c1-4992-a22f-2a21f1aca160
https://dagsordener-referater.regionsyddanmark.dk/#request.kriterie.udvalgId%3D7cebf0f9-b6c1-4992-a22f-2a21f1aca160

Punkt 3: Dreftelse af revideret udgave af ammepolitikken

12012 blev der udarbejdet en felles ammepolitik mellem Region Syddanmark og de 22 syddanske Kommuner. Politikken
blev bl.a. udarbejdet med det formaél at kvalificere og ensarte den stette og omsorg, der gives i forbindelse med amning.
Ligeledes har ammepolitikken varet med til at understette, at der pé tveers af sektorer og fagligheder har varet en ensartet
sprogbrug omkring amning.

Idet der siden 2012 er kommet ny viden pé omradet har Falgegruppen for Forebyggelse besluttet, at der var behov for at
gennemga den eksisterende ammepolitik med henblik pé en eventuel revidering. Det vurderes, at det fortsat er meget
relevant at have en faeelles ammepolitik, som er til gavn for alle parter, herunder de forskellige fagpersoner, der indgar i
samarbejdet om at sikre alle gravide, fodende og nybagte familier i Region Syddanmark en individuel tilpasset
ammevejledning. Ligeledes er det et indsatsomrade i Region Syddanmarks nye fedeplan, hvor regionen i samarbejde med
kommunerne ensker at styrke familierne til et bedre ammeforleb.

Pa den baggrund blev der nedsat en tvaersektoriel arbejdsgruppe. I arbejdsgruppen har der veret repreesentation fra
forskellige faggrupper og sektorer. Arbejdsgruppen har udarbejdet et udkast til en revideret ammepolitik, som blev
forelagt Fadeplansudvalget den 24. november med indstillingen om at give deres bemarkninger i den reviderede version
samt angive, hvilke heringsparter der ber heres i forhold til revideringen/opdateringen af ammepolitikken.

Den videre proces
Bemerkningerne fra Fadeplansudvalget indarbejdes i den felles ammepolitik, ligesom bemaerkningerne fra dagens mede
gor det.

Herefter sendes ammepolitikken i hering i det omfang folgegruppen finder det relevant. Pa baggrund af eventuelle
heringssvar tilpasses Ammepolitikken endeligt og foreleegges Folgegruppen for Forebyggelse eller formandskabet mhp.
anbefalingen om godkendelse i Strategisk Sundhedsstyregruppe den 22. marts 2023.

Alice Skaarup Jepsen (regional sekreter i arbejdsgruppen) deltager under punktet og vil give en kort praesentation.

Indstilling
Det indstilles, at Felgegruppen for Forebyggelse

¢ Drofter om ammepolitikken skal sendes i hering, og hvis ja, i hvilket omfang
¢ Godkender vedlagte udkast til ammepolitik med de faldne bemaerkninger fra fedeplansudvalget.

Beslutning

Alice Skaarup Jepsen indledte med en kort preesentation af arbejdsprocessen og formen pa den reviderede ammepolitik.
Ammepolitikken er delt op i to dele; én del med et politisk blik, og én anden del, der henvender sig til fagpersonale.

Fadeplansudvalget har dreftet ammepolitikken og indgivet deres bemerkninger samt forslag til det videre arbejde.
Folgegruppen godkender at disse indarbejdes og tilfagjer yderligere:

¢ De to dele i politikken skal genbesgges mhp. at fjerne de mange gentagelser.

¢ Det skal praciseres hvad der menes med “ammevejledning pa forskellige tidspunkter af dagen”. Det pointeres, at
etablering af en telefonisk ammevejledning er undervejs, hvilket ogsé skal anferes i ammepolitikken.

¢ [ sxtningen: "Med neglepersoner menes en sundhedsperson med en uddannelse svarende til International Board
Certified Lactation (IBCLC) eller tilsvarende.”, skal tilsvarende” praciseres.

Folgegruppen har ros til ammepolitikken og godkender den med faldne bemarkninger.

Folgegruppen ensker at sende ammepolitikken i1 bred hering. Heringen skal dertil ses som en del af bdde implementering
og kommunikation herom.

Bilag

UDKAST Ammepolitik



Punkt 4: Heringsudkast: Forlebsprogram for borgere med leenderygbesver

Arbejdsgruppen for nye rammer for kronisk sygdom har udarbejdet et heringsudkast til et nyt tversektorielt
forlebsprogram for borgere med leenderygbesver. Horingsudkastet forelaegges til droftelse 1 Felgegruppen for
Forebyggelse med henblik pé videre godkendelse i Strategisk Sundhedsstyregruppe og efterfelgende hering hos relevante
parter.

Formandskabet for arbejdsgruppen deltager under folgegruppens behandling af punktet.

Et nyt paradigme

Forlabsprogrammet skal erstatte det forste rygforlabsprogram fra 2010. Der er siden sket en stor udvikling 1 den faglige
viden om lenderygbesver, bade nar det handler om arsager, forleb og selve behandlingen. Vi har siden det forste
rygforlabsprogram varet vidne til et paradigmeskifte inden for lenderygbesvar. Omdrejningspunktet i den nye tilgang til
behandling af leenderygbesver er stottet egenhandtering.

Udviklingen af forlebsprogrammet

Dette forlebsprogram er, ligesom de evrige syddanske forlebsprogrammer for mennesker med KOL, diabetes,
hjertesygdom og depression, blevet til i en struktureret, organisatorisk brugerinddragelsesproces. Der er gennemfort
fokusgruppeinterviews med borgere med tilknytning til praksissektoren, borgere med tilknytning til Rygcenter
Syddanmark og borgere med tilknytning til kommunale indsatser pa sundhed- og arbejdsmarkedsomradet. Ligesom
erfaringer fra samarbejdsprojektet fra 2019 ”Mere Hjem Mindre Hospital” har indgéet i udviklingen af
forlebsprogrammet.

Fagprofessionelle fra praksissektoren, Region Syddanmarks sygehuse og de syddanske kommuner er blevet involveret i
udarbejdelsen af forlebsprogrammet, ligesom der er indhentet rddgivning og input fra forskere pa rygomradet.

Forlabsprogrammet er baseret pd foreliggende evidens og refererer saledes til relevant forskning samt nationale og
internationale kliniske retningslinjer.

Forlgbsprogrammets malgruppe
Forlegbsprogrammet omhandler syddanske borgere over 18 ar med l&nderygbesvar med eller uden udstraling til ben, som
er pavirket af det i deres hverdag i en eller anden grad.

Forlgbsprogrammet er skrevet til de fagprofessionelle og til de ledere, som i deres arbejde er i kontakt med borgere, som
har eller er i risiko for at udvikle leenderygbesveer.

Formailet
Formaélet med forlebsprogrammet er at sikre:

* Hgj og ensartet kvalitet af den samlede behandlings-, rehabiliterings- og beskeftigelsesindsats for borgere med
leenderygbesveer i Region Syddanmark

Ensartet forstéelse af og kommunikation om laenderygbesveer

Sammenheng i borgerens forleb

Samarbejde med borgeren og deres parerende

En hensigtsmaessig udnyttelse af ressourcerne i Region Syddanmark

Hering og efterfolgende godkendelse

Felgegruppen for forebyggelse har heringsudgaven af forlgbsprogrammet til dreftelse pa dagens mede. Herefter vil
Strategisk Sundhedsstyregruppe pa medet den 25. januar 2023 fé forelagt heringsversionen med henblik pa, at den kan
sendes 1 hering. Arbejdsgruppen foreslar, at heringsperioden leber fra den 1. februar til den 27. marts. Felgegruppen for
forebyggelse far det endelige forslag til forlebsprogrammet til behandling, inden det foreleegges til godkendelse i
Strategisk Sundhedsstyregruppe den 24. maj 2023. Herefter foreleegges forlebsprogrammet til endelig godkendelse hos
formandskabet for Sundhedssamarbejdsudvalget.

Udkast til nyt rygforlgbsprogram sendes til grafisk opsatning efter heringsperioden.

Implementeringsindsatser

Heringsudkastet indeholder ogsd anbefalinger til implementeringstiltag. Arbejdsgruppen vurderer, at en central del af
implementeringen vil vere lgbende borgeroplysning og kampagner. Pa rygomrédet er der, som neavnt, sket et
paradigmeskifte i de senere ar med deraf folgende nye faglige anbefalinger. Dette er endnu ikke formidlet effektivt ud til
borgerne, og det medferer ofte uoverensstemmelse mellem det, borgerne forventer, og det som tilbydes af



sundhedsaktererne. Dette misforhold modarbejder gode forlgb og borgernes egenhéndteringsevne og kalder som
beskrevet i haringsudkastet pa borgeroplysning.

Monitorering
Arbejdsgruppen har ikke kunnet udarbejde relevante og dekkende moniteringsmetoder af forlebsprogrammet og har
derfor behov for, at Felgegruppen for forebyggelse bistér i losningen af denne opgave.

Indstilling
Det indstilles, at Falgegruppen for Forebyggelse

¢ Godkender heringsversionen af forlabsprogrammet, heringsbrev og heringsparter
o Indstiller til Strategisk Sundhedsstyregruppe at forlebsprogrammet sendes i hering i overensstemmelse hermed
¢ Drgfter hvordan udfordringen vedr. monitoreringsmetoder kan hindteres

Beslutning
Formandskabet for arbejdsgruppen, Anne-Mette og Jakob indledte med et opleeg omkring forlebsprogrammet.
I hovedpointer kan navnes

e Modsat de andre forlgbsprogrammer er der flere privatpraktiserende akterer involveret, eksempelvis praktiserende
kiropraktorer og fysioterapeuter.

¢ Der er sket et paradigmeskifte indenfor rygomradet. Der er gget fokus pd sygdomsmestring og stettet
egenhandtering. Det handler om at borgerne skal holde sig fysisk og socialt aktiv, hvordan er der ikke afgerende
evidens for. Billeddiagnostik har begranset plads i udredning af borgere med leenderygbesvaer. Medicinsk
smertebehandling kan ikke sté alene, og ber kun spille en mindre rolle i den samlede indsats for borgere med
leenderygbesveer.

e Der er en stor del forskning indarbejdet i programmet.

¢ Der skal etableres et feelles sprog om omradet samt en falles forstaelse for paradigmeskiftet.

¢ Forlgbsprogrammet indeholder en reekke anbefalinger for arbejdet indenfor eksisterende rammer. Bl.a. anbefales
det, at borgere med l&nderygbesvar kan henvises via §119, men der ligger ikke heri at kommunerne skal etablere
nye tilbud til malgruppen, dog rettere bruge de eksisterende. Borgeren henvises typisk til en afklarende samtale,
hvor kommunen i dialog med borgeren afklarer og evt. tilretteleegger det videre forleb. Falgegruppen papeger en
bekymring omkring denne anbefaling, da det kan blive en omkostningstung post for kommunerne. Det kan vere
aktuelt at skelne mellem hvilke borgere, der henvises til de kommunale §119 (og hvilke tilbud) og hvilke, der
henvises til privatpraktiserende aktarer.

¢ Jobcenteret har vaeret en stor del af udarbejdelse af forlebsprogrammet, da det gode forleb for borgeren i hgj grad
handler om arbejdsfastholdelse samt at undga lange sygemeldinger.

¢ Der var ikke en praktiserende leege med i arbejdsgruppen. Der er gennemfort interview med praksiskonsulenter.
Folgegruppens reprasentant for almen praksis er meget positiv overfor paradigmeskiftet, og ser stor vaerdi i at en
scanning ikke er forste mulighed leengere.

¢ Paradigmeskiftet er endnu ikke formidlet effektivt ud til borgerne. Det medferer ofte uoverensstemmelse mellem
det, borgerne forventer, og det som tilbydes af sundhedsaktererne. Arbejdsgruppen anbefaler, at der gennemferes en
borgerkampagne med identificerbart indhold til borgerne.

Plancherne sendes ud med referat.
Arbejdsgruppen fortsatter, og er behjaelpelig med opstarten af implementeringen, bl.a. med atholdelse af en kick-off dag.

Folgegruppen har stor ros til forlebsprogrammet, og anerkender den brede brugerinddragelse, arbejdsgruppen havde
haft. Haringsversion samt —parterne godkendes. Punktet sendes videre til Sundhedsstrategisk Styregruppe med henblik pa
godkendelse af heringsudgave og igangsattelse af haringsproces.

Folgegruppen har af flere omgange dreftet monitorering af forlebsprogrammer og aftaler. Indtil videre er der ikke landet
en holdbar model herfor. Der er enighed i felgegruppen om, at ressourcetraeekket pa disse monitoreringsopgaver sjeldent
star pa mal for den reelle veerdi det giver.

Forlebsprogrammet indeholder som navnt anbefalinger og beskrivelsen af et paradigmeskifte, og det kan vi ikke nemt
male pé. I stedet anbefaler folgegruppen at bruge ressourcerne pa eksempelvis undervisningsdage, konferencer og at gge
opmearksomheden for forlgbsprogrammet.



Bilag

Heringsbrev 25112022

Heringsparter

Heringsudkast Tvarsektorielt forlebsprogram for borgere med leenderygbesveer

Oplag forlabsprogram for borgere med leenderygbesver



Punkt 5: Tveaersektoriel opgave om tidlig opsporing af bern og unge med
astma

P& mede i Sundhedsstrategisk Styregruppe (SSS) den 17. november er det besluttet, at Felgegruppen for Forebyggelse far
en opgave vedr. Sundhedsstyrelsens undersegelsesprogram fra 2016 om astma hos bern og unge. Med udgangspunkt i
undersogelsesprogrammet har SydKIP (afdeling i regionens praksis afdeling) udarbejdet anbefalinger til en
implementeringsplan, hvoraf dele vedrarer det tversektorielle samarbejde og indsatser i kommunerne og derfor mest
hensigtsmessigt placeres i Folgegruppen for Forebyggelse.

Opgaven lyder pa, at undersege i hvilket omfang undersggelsesprogrammet er implementeret blandt parterne (her
kommunerne) i Region Syddanmark. Dette skal give et indblik i, om der er behov for gvrige tiltag. For yderligere
henvises til punkt 10 i referat fra SSS den 17. november — klik her.

Proces
Folgegruppens sekretariat har udarbejdet nedenstdende spergsmal, der fremsendes til kommunerne primo 2023, hvorefter
de samlede besvarelser sendes til SydKIP, der er ansvarlige for implementeringsplanen.

e Hvordan arbejder kommunerne med opsporing af born og unge med astma? Anvender sundhedsplejen fx
sporgebatteriet | Sundhedsstyrelsens undersogelsesprogram (bilag 1) ved ind- og udskoling?

e Hvordan arbejdes der med forebyggelse af born og unge med astma? Findes der fx tilbud (astmaskoler, samarbejde
med borneafdeling eller egen leege, andet) i kommunen? Og hvis ja, fremgdr det pa sundhed.dk?

Folgegruppen forelaegges ligeledes resultaterne samt beslutning om den videre proces fra SydKIP’s side.

Indstilling
Det indstilles, at Falgegruppen for Forebyggelse godkender spergsmél samt proces for opgaven.

Beslutning
Folgegruppen godkender indstillingen med felgende bemaerkninger til spergsmalene:

¢ Flere kommuner anvender i stedet det nationale spergebatteri fra BarnUngeLiv, og der skal sperges ind til brugen af
dette.
¢ Der kan med fordel vere nogle underspergsmal til opsporing og forebyggende tiltag i familier og institutioner.

Sekretariatet omformulerer spergsmalene i spergeskemaet og tilretter folgenotatet, og fremsender dem til kommunerne i
starten af 2023.

Bilag
Spergeskema til kommunerne

Folgenotat


https://dagsordener-referater.regionsyddanmark.dk/vis?id=fc3b7b52-ec9b-474d-a756-85759860cf54&iframe=true
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2016/Unders%C3%B8gelsesprogram-for-astma-hos-b%C3%B8rn-og-unge.ashx

Punkt 6: Godkendelse af program for temadag om Infektionshygiejne

I juni 2022 blev rammeaftale for infektionshygiejne godkendt og sendt til re-implementering. Formalet med rammeaftalen
er at sikre den rette, og en ensartet, radgivning til alle kommuner pé et hejt fagligt niveau.

I henhold til rammeaftalen skal der atholdes temadage — skiftevis regionale og lokalt i klyngerne. Arbejdsgruppen
foreslér, at den fzlles temadag i infektionshygiejne afholdes d. 24. april 2023 hos MESSE C i Fredericia med op til 200
deltagere fordelt primeaert efter kommunesterrelse. Regionen atholder udgifterne til programmet.

De faelles temadage har til fomal at give en faglig opdatering og vidensformidling til kommunale ledere eller fagpersoner,
der har en funktion i relation til infektionshygiejne. Der er i programmet lagt veegt pa aktuelle temaer og viden om
infektionshygiejne med henblik pa inspiration og dernaest lokal omsaetning.

Tovholder for planlegning af temadagen, Lars Schubert, deltager under punktet.

Indstilling
Det indstilles, at Folgegruppen for Forebyggelse godkender forslag til program for temadag om infektionshygiejne

Beslutning
Folgegruppen roser programmet, og godkender hermed.
Bilag

Forelgbig program temadag infektionshygiejne 24 april 2023



Punkt 7: Kommende moder

Nedenstaende er pa listen over emner til kommende meder

Erfaringer fra afprevning vedr. elektronisk kommunikation i regi af B&U-aftalen
Status pé den regionale indsats Bern som pérerende

Implementeringsniveauer i klyngerne

Prioritering af felgegruppens opgaveportefolje

Samarbejdsaftaler ift. sarbare gravide og amb. PLUS

Revideret hjerteforlgbsprogram

Monitorering af depressionsprogrammet

Status pa ABC for mental sundheda€a€«a€«a€«a€at«

Mgdedatoer for 2023:

22/2 k1. 13.00-15.30 (fysisk fremmede)
19/4 k1. 8.30 — 11.00 (virtuelt)

6/6 kl. 13.00-15.30 (fysisk fremmede)
31/8 kl. 8.30 — 11.00 (virtuelt)

5/12 k1. 13.00-15.30 (fysisk fremmede)

Indstilling
Det indstilles, at Falgegruppen for Forebyggelse drefter emner til kommende meder.

Beslutning

Ingen yderligere for nuverende.



Punkt 8: Skriftlige orienteringer

Monitorering af forlebsprogram for mennesker med depression

Forlebsprogram for mennesker med depression blev godkendt af Sundhedskoordinationsudvalget d. 8/12 2020, og
implementering af forlgbsprogrammet umiddelbart herefter.

Folgegruppen anbefalede de lokale samordningsfora og implementeringsgrupper, at monitorere pa parametre, der blev
udvalgt i samarbejde med kompetencegruppen for monitorering.

I efteréret 2021 fremsendte Falgegruppen for forebyggelse tre baseline spargsmal til de lokale samordningsfora og
implementeringsgrupper. Baseline spargeskemaet gav et indblik i, hvor mange kommuner, der pa davarende tidspunkt
var begyndt at arbejde med forlebsprogrammet, og hvor mange, der havde det i stabeskeen.

Jf. procesplanen er der fremsendt et spergeskema til de tidligere kommunale SOF sekretarer, da de skennes at have
indblik i, hvem der arbejder med forlebsprogrammet lokalt. Derudover er klyngesekretaererne orienteret om, at processen
er igangsat.

Sekretariatet forventer, at data fra undersegelsen er klar til nestkommende made i Folgegruppen for forebyggelse d. 22/2
2023.

Pé folgegruppens mede i oktober blev det besluttet at revidere hjerteprogrammet nu ud fra rammerne beskrevet i spor 1 i
revideringsmodellen. Det vil sige en kort, faktuel revidering.

Sekretariatet har udarbejdet henvendelse vedr. faktuel revidering af forlobsprogram for mennesker med hjertesygdom.
Henvendelsen er efter aftale med formandskabet sendst til arbejdsgruppen for hjertesyd.

Henvendelsen beskriver folgegruppens beslutning, og indeholder et skema, som anvendes til beskrivelse af ensker til
konkrete/faktuelle eendringsforslag, der ber laves for nuverende (og ikke kan vente til en sterre revidering)

Sekretariatet forventer at have et udkast til et revideret forlebsprogram klar i foraret 2023.

Indstilling
Det indstilles, at Felgegruppen for Forebyggelse tager orienteringerne til efterretning

Beslutning

Ingen bemerkninger



Punkt 9: Eventuelt

Beslutning

Ingen bemarkninger
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