REFERAT Sundhedsudvalget 2014-2017 d. 19-04-2016

Mededato Tirsdag d. 19. april 2016 kl. 15:00
Maeodested OUH, Odense - indgang 101, lokale 14
Poul-Erik Svendsen, A (Fraveer), Kristian Grenbak Andersen, B

Maeodedeltagere (Fraver), Lasse Krull, C (Fravaer), Holger Gorm Petersen, M
(Fraver), Jens Mgller, V (Fraver)
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Punkt 1: Fallesmoede kl. 15-16: Besog pa OUH Odense Universitetshospital

16/12122
Sagsfremstilling

Program for Sundhedsudvalgets og Psykiatri- og Socialudvalgets feelles besag pd OUH Odense Universitetshospital den
19. april 2016, kl. 15-16.

Temaer for medet: Tilbud til patienter med mistanke om bivirkninger efter HPV-vaccinen samt behandling af demens.
Program

Ca. 15.00 - 15.05 Velkomst til OUH Odense Universitetshospital ved leegefaglig direkter Peder Jest.

Tilbud til patienter med mistanke om bivirkninger efter HPV-vaccinen

Ca. 15.05-15.15 Opleg om “En indgang”: Region Syddanmarks tilbud til patienter med mistanke om bivirkninger
efter HPV-vaccinen, inkl. forskning. Ved ledende overleege Svend Stenvang Pedersen, Infektionsmedicinsk Afdeling,
OUH.

Ca. 15.15-15.25 Oplag om psykiatriens tilbud til patienter med uforklarede symptomer, der henvises efter somatisk
udredning péa grundlag af mistanke om HPV-vaccineskade ved ledende overlaege Ulla Skov Jergensen og overlaege Gitte
Dehlholm, Berne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling, Odense.

Ca. 15.25-15.35 Spergsmél og diskussion

Demensbehandling

Ca. 15.35-15.50 Oplaeg om demensbehandlingen ved specialeansvarlig overlaege Lene Wermuth, Neurologisk
Afdeling, OUH

Ca. 15.50 - 16.00  Spergsmél og diskussion

Herefter overgas til adskilte udvalgsmeder i hhv. Sundhedsudvalget og Psykiatri- og Socialudvalget.
Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016

Til orientering.

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbaek Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Meller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.



Punkt 2: Fallesmeode kl. 15-16: Indsats for patienter med mulige
bivirkninger efter HPV-vaccinen

15/48009
Resumé

Der gives en orientering om indsatsen for patienter med symptomer, som mistaenkes for at skyldes HPV-vaccinen,
herunder om Sundhedsstyrelsens anbefalinger til faglig organisering af tilbuddet i "En indgang ™.

Pa medet vil ledende overlege Svend Stenvang Pedersen, Infektionsmedicinsk Afdeling, orientere om tilbuddeti "En
indgang”, samt om forskningen i bivirkninger til HPV-vaccinen.

Ledende overlaege Ulla Skov Jergensen og overlege Gitte Dehlholm, Berne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling, Odense,
vil orientere om tilbuddet til de patienter, der henvises til psykiatrisk regi efter udredning under ”En indgang .

Sagsfremstilling

Region Syddanmark oprettede i maj 2015 i lighed med de evrige regioner et tilbud til patienter med mistanke om
bivirkninger efter HPV-vaccinen, ogsa kaldet ”En indgang ™.

I Region Syddanmark kan patienter under 18 &r henvises til H. C. Andersens Bornehospital, mens patienter, der er 18 ér
eller &ldre, henvises til Infektionsmedicinsk Afdeling Q, OUH Odense Universitetshospital.

Patienter, der henvises til afdelinger under ”En indgang”, er kendetegnet ved en reekke uforklarede symptomer, som
pavirker deres funktionsevne i betydelig grad. Symptombillederne er mangeartede og symptomerne er ofte uspecifikke og
kan hver is@r optrade i forbindelse med mange forskellige sygdomme og tilstande. Udredning af disse patienter
forudsatter derfor ofte et taet samarbejde mellem flere specialer.

Der er pa OUH Odense Universitetshospital etableret et samarbejde med specialleeger fra andre specialer og padiatriske
subspecialer, der kan inddrages i vurderingen af disse patienter, herunder interne medicinske specialer, neurologi,
psykiatri og berne- og ungdomspsykiatri.

Der er desuden etableret et fagligt netvaerk bestdende af repraesentanter fra alle ”En indgang”-centrene med henblik pa at
sikre erfarings- og vidensudveksling samt ensartet behandling pa tvars af landet. Ligeledes er der tet samarbejde med
praksiskonsulenten med henblik pa vidensdeling med almen praksis.

Der er pr. 15. januar 2016 henvist 298 patienter til tilbuddet pA OUH. Patienter under 18 ar tilbydes en tid inden for 14
dage efter henvisningen, mens patienter over 18 ar tilbydes en tid senest seks uger efter henvisningen.

Sundhedsstyrelsens anbefalinger til faglig organisering af tilbuddet i ”En indgang”
Sundhedsstyrelsen har i februar 2016 udgivet en raekke anbefalinger til ”En indgang” (Bilag 1). Formélet med arbejdet er,
at patienterne tilbydes en tvaerfaglig helhedsvurdering og at sikre en ensartet tilgang til patientgruppen pé tveers af landet.

Anbefalinger vedrorende organisering

Det anbefales i rapporten, at bern og unge under 18 &r udredes af en speciallaege i pediatri, mens voksne udredes af en
bredt funderet speciallege, fortrinsvis med baggrund i et internt medicinsk speciale. Samtidig ber der vare samarbejde
med de gvrige pediatriske subspecialer, intern medicinske specialer, neurologi og psykiatri samt berne- og
ungdomspsykiatri.

Sundhedsstyrelsen bakker dermed op om den made, Region Syddanmarks ”En indgang” er organiseret pa.

Anbefalinger vedrorende undersogelsen af patienterne

o Patienterne har ofte gennemgéet et omfattende udredningsprogram fer henvisningen. Vurderingen i ”En indgang”
ber derfor vere en bio-psyko-social helhedsvurdering i tverfagligt regi.

¢ Den tvaerfaglige udredning skal medvirke til at afklare, om patienten har en somatisk, psykisk eller funktionel
sygdom, hvor der kan tilbydes behandling.

¢ Patienten anmodes om tilladelse til, at der kan indsamles data mhp. videns- og erfaringsdeling og egentlig forskning
pa omradet.

o Séfremt der er begrundet mistanke om bivirkning til HPV-vaccinen, indberettes dette til Leegemiddelstyrelsen.



Anbefalinger vedrorende behandling

¢ Der er ikke kendskab til et entydigt, evidensbaseret tilbud til denne patientgruppe.

o [ de tilfzlde, hvor der stilles en diagnose, henvises til relevant behandling.

e Ud over behandling af specifikke tilstande kan der tilbydes tveerfaglige, rehabiliterende indsatser med henblik pa, at
patienten udvikler mestringsstrategier og far hjelp til symptomhandtering i hverdagen. Indsatserne kan fx besta af
psykoedukation, fysio- og ergoterapi og vejledning om kost og levevis.

Anbefalinger vedrorende information af patienterne

¢ Det fremgar af anbefalingerne, at det er vigtigt, at patienterne bliver informeret grundigt om, hvad ”En indgang”
kan tilbyde allerede inden forste besog pa afdelingerne med henblik pa forventningsafstemning og forberedelse til
besoget.

¢ Patienterne ber forud for besaget informeres om, at det sjeldent er muligt at afgere om symptomerne har
sammenhang med HPV-vaccinen.

¢ Der er udarbejdet felles informationsskrivelse til patienterne.

Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016
Velkomst ved direkter Peder Jest.

Ledende overlaege Svend Stenvang Pedersen orienterede om tilbud til piger/kvinder med mistanke om bivirkninger efter
HPV-vaccination, herunder orientering om tilbuddet ”En indgang”, forskningsresultater m.v.

Ledende overlaege Ulla Skov Jargensen og overlaege Gitte Dehlholm praesenterede berne- og ungdomspsykiatrisk tilbud
til patienter med uforklarede symptomer, der henvises til psykiatrien efter udredning under ”En indgang”.

Oplaeg vedlaegges.

Droftedes, herunder bl.a. den offentlige debat vedr. evt. bivirkninger efter HPV-vaccination, somatisk udredning af
patienter, funktionelle lidelser, forskningsresultater, nationalt fokus, ventetider m.v.

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbak Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Megller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.

Bilag
Sundhedsstyrelsens anbefalinger.pdf
HPYV - Sundhedsudvalg 190416.pdf

Opleg fellesmade 190416- berne- og ungdomspsykiatri OUH.pdf



Punkt 3: Fallesmode kl. 15-16: Demensbehandling i Region Syddanmark

15/47994
Resumé

I forbindelse med det feelles made for Psykiatri- og Socialudvalget og Sundhedsudvalget pA OUH den 19. april 2016 gives
en orientering om demensbehandling i Region Syddanmark.

Sagsfremstilling

Der vil pa det feelles made blive givet et praesentation vedrerende demensbehandling ved Peder Jest, leegefaglig direktor,
OUH og Lene Wermuth, specialeansvarlig overlege, Demensklinikken, OUH. Nedenfor gives en kort preesentation af
demensomradet til orientering.

Demens

Ifolge Nationalt Videnscenter for Demens var der i 2015 i Region Syddanmark 19.176 personer med demens. 12030
vurderes det, at der vil vaere 28.218 personer med demens i Region Syddanmark. I 2040 vil der vaere 34.153 personer med
demens i Syddanmark

Selve betegnelsen deekker over en reekke forskellige diagnoser, men fzlles for disse er, at de er karakteriseret ved, at der
sker en svaekkelse af hjernens funktioner. Personer, der rammes af demens, vil gradvist fa sverere og svarere ved at tage
vare pa eget liv, og i de fleste tilfelde vil det fore til, at demenspatienter far et betydeligt behov for hjzlp og stette. Det er
afgerende, at indsatsen for demenspatienter er teet koordineret imellem psykiatri, somatik, almen praksis og den
kommunale pleje- og sundhedsindsats.

Demensenhederne i Region Syddanmark

Der er i Region Syddanmark etableret fire demensenheder, tilknyttet hver af de fire sygehusenheder. Formaélet er at skabe
en tvergdende indsats for patienterne med inddragelse af viden og ekspertise fra neurologi, gerontopsykiatri og geriatri.
Der er tale om et “murstenslest” samarbejde, der er baseret pa netvark, hvor it-baseret kommunikation og hyppige,
periodiske konferencer er teenkt som det berende i kommunikationen og kompetenceudviklingen mellem parterne i de
enkelte enheder om indsatsen over for den enkelte patient.

Formalet med demensenheden er:

o At sikre glidende og uproblematisk flytning af henvisninger mellem specialer, bade for et udredningsforleb og
under udredning.

o At give let adgang til faglig sparring pa tvaers af de tre specialer med henblik pa at sikre, at den faglige ekspertise
fra alle specialer, der er involveret i demensbehandling, kommer patienterne til gode.

Opgaverne i demensenhederne er:

Diagnostik, udredning i samarbejde med primersektor.

Behandling og opfelgning i samarbejde med primarsektor.

Forebyggelse af komplikationer og unedvendige indleggelser.

Béde ambulante og udgéende tilbud samt mulighed for indlaeggelse.

Rédgivende funktion for andre afdelinger og kommuner i lokalomradet.

Orientere om mulighederne for rad, vejledning og stettende tilbud hos de lokale patient— og parerendeforeninger.

e o o o o o

Derudover stiller Region Syddanmark en regional specialiseret demensenhed til rddighed for de lokale regionale
demensenheder. Den specialiserede demensenheds opgave er at bista de lokale regionale demensenheder i deres
opgavelesning, nar der er behov for yderligere specialisering samt at give faglige vurderinger, i tilfaelde hvor der kan vaere
tvivl om udredning, diagnose eller behandling.

Den overvejende del af behandlingen af demens er ambulant, og hovedparten af opfelgningen sker i samarbejde mellem
praktiserende leege og kommune.

Der blev i 2010 indgéet en samarbejdsaftale i Region Syddanmark pad demensomradet. Samarbejdsaftalen vedrerer almen
praksis, psykiatrien, somatikken og kommunerne i regionen. Formalet med aftalen er at skabe en klar arbejdsdeling og



klare overgange mellem sektorerne i demensbehandlingen. Samtidig skal aftalen bidrage til at sikre, at borgerne fér et
ensartet tilbud, samt at udredning og behandling i regionen foregér efter de nyeste anbefalinger pa omradet.

Initiativer og fokus pa nationalt niveau

Sundhedsminister Sophie Lehde annoncerede tidligere i september 2015, at der i foraret 2016 vil foreligge en ny
demenskortlaegning, der skal munde ud i en handlingsplan. Planen var oprindelig, at handlingsplanen skulle vere feerdig
omkring 1. april 2016, men den er stadig under udarbejdelse.

Der er i den sammenhang afsat 470 mio. kr. pa landsplan i perioden 2016-2019 i forbindelse med aftalen om satspuljen
pa sundheds- og ®ldreomradet, som skal bruges til at udmente handlingsplanen. Der udmentes i 2016 50 mio. kr., og i de
3 resterende ar udmentes der 140 mio. kr. pr. &r.

Der forventes at vere fokus pa, at:

1) Danmark skal vere et demensvenligt land, hvor mennesker med demens kan leve et veerdigt og trygt liv.

2) Behandling og pleje af mennesker med demens skal tage udgangspunkt i den enkeltes behov og vardier og tilbydes i
sammenhangende forleb med fokus pé forebyggelse, tidlig indsats, nyeste viden og eget forskningsindsats.

3) Pérerende skal inddrages aktivt og samtidig have mere stotte i livet som parerende.

Indstilling
Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016

Specialeansvarlig overlage i neurologi Lene Wermuth orienterede om demensbehandling i Region Syddanmark.
Samarbejdsaftale pa demensomradet: https://www.regionsyddanmark.dk/wm336724
Oplaeg vedlaegges.

Droftedes, herunder bl.a. demens er mange sygdomme/diagnoser, fokus pé forskning, tidlig forebyggelse, indspil til
national handlingsplan, hensyn til de parerende m.v.

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbak Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Mgller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.

Bilag

Oplag - Demens for Sundhedsudvalg 19 april 2016.pdf


https://www.regionsyddanmark.dk/wm336724

Punkt 4: Afbureaukratisering

16/12847

Resumé

Der orienteres om to afbureaukratiseringstiltag, et dels pa Sygehus Lillebalt, dels i regi af Danske Regioner.
Sagsfremstilling

Sygehus Lillebeaelt indgar som et af to pilotsygehuse i et samarbejde, der er indledt mellem Danske Regioner, Foreningen
af Specialleeger og Yngre Lager.

Overordnet er der fokus pd det mange laeger oplever som overbureaukratisering af deres arbejde. I Sygehus Lillebelt er
der bl.a. arbejdet med at identificere bureaukratiske arbejdsgange og —procedurer. Herefter arbejdes der pé at finde
lgsninger, der gor det nemmere at vere lege pa sygehuset samtidig med, at patienterne fortsat far optimal undersggelse,
pleje og behandling. Konkret er der fokus pé registreringer, der er indfert for at felge op pa, hvor hurtigt patienterne
inviteres til undersggelse eller behandling, og hvor hurtigt behandlingsforlebene afvikles.

Sygehuset arbejder fortsat ihaerdigt pé at leve op til mél og beslutninger, der regionalt og nationalt er truffet for at sikre
patienterne et hurtigt og sikkert behandlingsforlgb. Dog er der forbundet en del ekstra tidsforbrug med dels at registrere
de oplysninger, der skal indgé i den enskede dokumentation, dels at fejlrette data og sikre, at data er valide. Derfor ensker
sygehuset i projektet at undersege, om modellen for opfelgning kan justeres, sé tidsmarkerer, diagnose- og
behandlingskoder kan traekkes ud af eksisterende grundregistrering om patienterne.

Projektet afsluttes og afrapporteres i juni maned i ar.

Herudover har Danske Regioner ivaerksat et projekt om regelforenkling. Formélet med dette projekt er at tydeliggere,
hvordan regelforenkling kan bidrage til den fortsatte effektivisering af sundhedsvaesenet. Projektet skal have fokus pa
omrader, hvor regler og krav star i vejen for fleksibilitet og effektivitet i regionernes opgavelgsning, og hvor staten via
regelforenklende initiativer kan hjeelpe regionerne med at spare penge. Der er lagt op til, at projektets forslag kan falde
inden for en bred ramme, sa der bade er fokus pé regler og krav, der medferer uhensigtsmessig administration og
bureaukrati samt regler, der laegger begrensninger pa organiseringen af arbejdet pa sygehusene.

Status pa arbejdet er, at der er nedsat en arbejdsgruppe, som har atholdt et indledende mede og udarbejdet en bruttoliste
med forslag. Neeste skridt bliver at udvalge de forslag, som gruppen skal arbejde videre med.

Det forventes, at projektets resultater kan bruges som et emne i forbindelse med arets skonomiforhandlinger med
regeringen.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016
Til orientering.

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbaek Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Meller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.



Punkt 5: Medeplan

16/51
Sagsfremstilling
Sundhedsudvalgt har godkendt felgende madeplan for 2016 pa tirsdag kl 15.00-18.00.
e Tirsdag den 17. maj, kl. 15.00-18.00
e Tirsdag den 14. juni, kl. 15.00-18.00 — FAM, SLB Kolding
e Tirsdag den 23. august, kl. 15.00-18.00
e Tirsdag den 20. september, kl. 15.00-18.00
o Tirsdag den 25. oktober, kl. 15.00-18.00

Tirsdag den 22. november, kl. 15.00-18.00
Tirsdag den 13. december, kl. 15.00-18.00

Mgderne er koordineret med regionsradsmeder, forretningsudvalgsmeder og andre udvalgsmeder i 2016.
Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016

Til orientering.

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbaek Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Mgller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.



Punkt 6: Meddelelser

16/51
Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016
Indvielse af FAM i Esbjerg finder sted fredag den 13. maj 2016.

Velkomstreception for de nye koncerndirekterer finder sted fredag den 13. maj 2016 kl. 9.30-11.00 i regionsradssalen.
Regionsdirektor Jane Kraglund orienterede om:

- Ansettelse af nye koncerndirekterer: Fremadrettet vil koncerndirekter Jens Winther Jensen vaere ansvarlig direktor i
forhold til Sundhedsudvalget — derudover deltager koncerndirektor Rikke Vestergaard ogsé i Sundhedsudvalgets meder.

- Sundhedspersoners kompetencer ved ansettelser i Region Syddanmark: Der er nedsat en administrativ arbejdsgruppe
som ser nermere pa skerpede retningslinjer.

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbak Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Megller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.



Punkt 7: Siden sidst

16/51
Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbak Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Mgller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.



Punkt 8: Eventuelt

16/51
Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016
Udvalget ensker pa et kommende mede en status vedr. Den Syddanske Forbedringsmodel.

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbak Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Mgller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.



Punkt 9: LUKKET PUNKT - Meddelelser

Beslutning i Sundhedsudvalget den 19-04-2016

Poul-Erik Svendsen, Kristian Grenbaek Andersen, Holger Gorm Petersen, Jens Meller og Lasse Krull deltog ikke i sagens
behandling.
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