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Punkt 1: Velkomst og prasentation

22/43758
Sagsfremstilling

Velkomst og gensidig praesentation af dagens mededeltagere, idet punkt 2 er udvidet med kommunale udvalgsformand
med ansvar for sundhedsomradet.

Beslutning i Sundhedsklynge Fyn den 03-01-2023

Velkomst ved Tommy Hummelmose.

Svendborg Kommune, Bo Hansen, A, Mette With Hagesen, V,
Fraveerende Stephanie Lose, PLO, Ane Jorgensen, Nyborg Kommune, Kenneth
Muhs



Punkt 2: Dreftelse af udkast til politiske visioner for Sundhedsaftalen 2024-
2027

22/43758
Sagsfremstilling

Sundhedsaftalen er en politisk aftale, der indgas mellem regionsradet og alle kommunalbestyrelser i Syddanmark, hvori
der fastsattes rammer og malsatninger for samarbejdet mellem region, kommuner og almen praksis for en firearig
periode. Sundhedsaftalen 2024-2027 skal til godkendelse i Sundhedsstyrelsen senest den 31. december 2023.
Sundhedssamarbejdsudvalget har udarbejdet et udkast til politiske visioner for Sundhedsaftalen 2024-2027. I nervaerende
punkt leegges der op til, at Sundhedsklynge Fyn drefter sével visioner som fokusomrader og grundprincipper i det
vedheaftede udkast.

Udarbejdelsen af Sundhedsaftalen 2024-2027 blev indledt den 9. september 2022 med et politisk opstartsmade. Her
deltog regionale og kommunale politikere samt repraesentanter fra almen praksis og Patient- og
parerendeinddragelsesudvalget. Droftelserne pa opstartsmadet er sidenhen indarbejdet i vedhaftede udkast til visioner og
grundprincipper for Sundhedsaftalen.

Droftelserne i nervaerende mede 1 Sundhedsklynge Fyn er et led i processen med udarbejdelsen af Sundhedsaftalen 2024-
2027, og resultaterne af droftelserne inddrages i det videre arbejde mod et heringsudkast til den endelige politiske
Sundhedsaftale 2024-27.

Visionerne for Sundhedsaftalen 2024-2027

Visionerne er den overordnede ramme for det tvaersektorielle sundhedsaftalesamarbejde. Sundhedssamarbejdsudvalget
har en overordnet vision om at skabe mere lighed i sundhed. Derudover foreslar Sundhedssamarbejdsudvalget fire
underliggende visioner i Sundhedsaftalen 2024-27. Under visionerne er tilknyttet en rakke primaere fokusomrader for
hver enkel vision.

Under dreftelsen af visionen for sundhedsfremme og forebyggelse er der et enske fra Sundhedssamarbejdsudvalget om at
fé seerligt input til ordlyden af visionen og de tilknyttede fokusomrader. Sundhedssamarbejdsudvalget fremsender to
forslag (alternativ A og B) til denne vision, som Sundhedsklynge Fyn serligt bedes forholde sig til. De to versioner
fremgar i vedlagte bilag.

Sundhedssamarbejdsudvalget har en opmarksomhed pé, at flere indsatser reekker ud over det primere sundhedsomréde
og pa tvaers af forvaltningsomrader, herunder indsatser for bern og unge. I sundhedsaftalesamarbejdet er der tradition for
et teet samarbejde pa @ldre og socialomradet. Det er nyt, at der ogsa laegges op til et bredt samarbejde ind over berne- og
ungeomradet. Det er derfor vasentligt, at man er opmarksom pa dette i dreftelsen i klyngen.

Proces

Pa medet i Sundhedsklynge Fyn praesenteres udkastet til de politiske visioner og grundprincipper. Der leegges op til, at
dreftelsen af de politiske visioner og grundprincipper vil ske lebende under prasentationen. Resultatet af disse dreftelser
praesenteres efterfolgende pa et made i Sundhedssamarbejdsudvalget, hvorefter eventuelle forslag til endringer vil blive
indarbejdet i den kommende hearingsversion af Sundhedsaftalen 2024-2027. Heringsversionen sendes til kommentering i
kommuner, region og andre relevante parter, fra maj 2023 til august 2023.

Indstilling



Det indstilles, at Sundhedsklynge Fyn drefter udkast til visioner og grundprincipper for Sundhedsaftalen 2024-2027
Beslutning i Sundhedsklynge Fyn den 03-01-2023

Koncerndirektor i Region Syddanmark, Kurt Espersen holdt oplaeg omkring forste udkast til visioner for den kommende
Sundhedsaftale 2024-27 og den efterfolgende proces for udarbejdelse og godkendelse af SA2024-27. Se bilag.

Sundhedsklynge Fyn dreftede udkastet, og de faldne bemaerkninger vil indga i den videre proces med udarbejdelse af ny
sundhedsaftale. Der var en god debat med relevante input vedr. visioner, mal prioriteringer og konkrete indsatser i
Sundhedsaftalen. Der var overvejende opbakning til Alternativ B under visionen for sundhedsfremme og forebyggelse.

Bilag
Udkast til visioner for SA 2024-27 og grundprincipper for samarbejdet version 13. dec. 20221

Oplaeg om udkast til visioner for ny sundhedsaftale som grundlag for dreftelse i Sundhedsklynge Fyn

Stephanie Lose, PLO, Ane Jorgensen, Nyborg Kommune, Kenneth

Fravaerende Muhs, V, Mette With Hagesen, Bo Hansen, Svendborg Kommune, A



Punkt 3: Beslutning af indsatser under fokusomraderne

22/43758
Sagsfremstilling

Det fagligt strategiske niveau i Sundhedsklynge Fyn[1] har p4 medet den 6. december 2022 dreftet forslag til, hvordan vi
i Sundhedsklynge Fyn kan arbejde videre med de politiske visioner og fokusomrader, samt hvilke konkrete tiltag,
fokusomraderne kalder pé.

Med denne sag prioriteres og besluttes konkrete initiativer og indsatser under hver af de politiske fokusomréder.
Droftelsen pad medet tager afsaet i indstillingerne fra fagligt strategisk niveau, som prasenteres herunder. Malet er at
beslutte de konkrete initiativer, som det fagligt strategiske niveau skal arbejde videre med og herunder koble til
klyngemidler frem mod ferste ordinaere klyngemede i april. Vi ser dog ogsa frem mod en raekke evrige opgaver, som dels
kommer fra nationalt hold og fra Sundhedssamarbejdsudvalget, og som skal hindteres i Sundhedsklynge Fyn. Det er
derfor nedvendigt at prioritere blandt indsatserne i regi af Sundhedsklyngen.

Forebyggelse

Sygdom er den storste barriere for at leve det liv, vi dremmer om. Sygdom rammer ofte socialt skaevt, og ulighed i
sundhed starter tidligt i livet. Alt for mange danske bern og unge har det ikke godt. De mistrives. De unge har
europarekord i druk. Alt for mange anvender nikotinproduktor. Og mange unge beveger sig for lidt. Det er ikke bare et
problem for den enkelte. Det er et alvorligt samfundsproblem. Og det betyder, at flere vil rammes af sygdom senere i
livet. Sygdom som kunne have varet forebygget. Vi kan i Sundhedsklynge Fyn konstatere, at det, vi har gjort indtil nu,
ikke har varet godt nok. Vi skal satte langt steerkere ind. Forebyggelse og sundhedsfremme har stor betydning for, at
danskerne kan leve flere sunde levear. Ansvaret for folkesundheden er falles, og forebyggelse og folkesundhed skal ogsa
tenkes bredt og pa tvers af velfaerdsomrader.

Der er behov for at arbejde bredt med forebyggelse i Sundhedsklynge Fyn, men fagligt strategisk niveau peger pa, at
Sundhedsklynge Fyn indledningsvist arbejder videre med folgende:

e Pgykiatrien og almen praksis kan samarbejde omkring opsporing af somatiske lidelser hos patienter med psykiske
lidelser.

Fagligt strategisk niveau underseger desuden mulighederne neermere omkring den brede forebyggelsesindsats.

Med overenskomsten for almen praksis (OK22), som tradte i kraft 1. januar 2022, er der indfert et sundhedstjek for
borgere pa 18 ar eller derover, som opholder sig pa et bosted. Formalet er at forebygge og eventuelt behandle somatiske
sygdomme (al kropslig behandling) blandt disse borgere. Reprasentanterne fra PLO Syd kan evt. give en status herpé pa
medet og vurdere, hvordan denne indsats evt. kan tenkes sammen med ovenstdende tiltag.

Born og unges mentale trivsel

Mistrivsel blandt bern og unge er et hgjt politisk prioriteret omrade. Omradet kalder pa en tidlig indsats og forebyggelse
over for bern og unge. Fagligt strategisk niveau foreslar, at Sundhedsklynge Fyn i forste omgang igangsetter en
kortlaegning af aktuelle tilbud og indsatser for malgruppen med henblik pé at almen praksis har et overblik og derved
nemmere kan henvise til det rette tilbud. I Sundhedsklynge Fyn har vi en lang raekke indsatser til malgruppen. Fagligt
strategisk niveau foreslar pa denne baggrund, at der i Sundhedsklynge Fyn arbejdes videre med felgende:



¢ Kortlegning af kommunale og regionale tilbud og indsatser igangsattes af sekretariatet efter enske fra fagligt
strategisk niveau
¢ Arbejde med de konkrete tiltag, der indgar i 10-&rsplanen for psykiatrien vedr. mental trivsel blandt bern og unge

Ovenstaende flugter samtidig med de dreftelser, der pagér i Sundhedssamarbejdsudvalget omkring bern og unge med
mistrivsel — herunder ogsd om implementering af Tversektoriel samarbejdsaftale om bern og unge i Region Syddanmark.

Overgange mellem kommune, sygehus og almen praksis

Med Sundhedsreformen fra 2022 og i forleengelse heraf en kommende national kvalitetsplan samt nye kvalitetsstandarder
stempler kommunerne for alvor ind pa sundhedsomradet. Det er vores forventning, at klare kvalitetskrav og anbefalinger
vil styrke kvaliteten og medvirke til storre sammenhang og mere ensartethed i indsatsen for borgere med kroniske lidelser
sasom KOL, diabetes, hjertekarsygdomme og muskel-skelet-lidelser. Bedre og mere ensartede tilbud om traening,
kostomlagning og patientuddannelse skal give bedre redskaber til at hdndtere egen sygdom.

I KL og Danske Regioners 12 felles pejlemarker for det nere og sammenhangende sundhedsvesen, fremgér det, at bade
kommune, sygehus og den praktiserende leege i feellesskab skal koordinere patientforlabet for borgerne. I Sundhedsklynge
Fyn vil vi arbejde pé ét samlet og ligevaerdigt sundhedsvasen, hvor borgeren ikke marker sektorovergange.

Fagligt strategisk niveau foreslar pa denne baggrund, at der i Sundhedsklynge Fyn arbejdes videre med folgende indsatser
under fokusomrédet “overgange mellem sektorer”:

¢ Implementering af projektet Kom trygt hjem i en tilpasset model for Fyn/OUH. Kom trygt hjem er et udbygget
samarbejde mellem de somatiske sygehuse, de kommunale akutsygeplejersker og plejepersonalet pa kommunernes
plejecentre/-hjem. Projektet har ophav i en indsats mellem Sygehus Lillebalt og Fredericia og Kolding kommuner.
Resultaterne herfra viser en signifikant stigning i overlevelsen og en signifikant reduktion af genindlaeggelser inden
for 30 dage. Dertil oplevede borgerne bedre livskvalitet og medarbejderne et bedre samarbejde pa tvars af sygehus
og kommune. Syddanmarks gvrige somatiske sygehuse arbejder ligeledes med at udbrede indsatsen.

e 72 timers behandlingsansvar understetter i hej grad ogsa dette politiske fokusomrade. Se Sundhedsklynge Fyns
serskilte fokus pa dette omrade nedenfor.

Fagligt strategisk niveau foreslar herudover, séfremt der er politisk opbakning, at der kan arbejdes videre med folgende:

¢ Det kan underseges om, og hvordan, der kan arbejdes med overgange og sammenhang i Psykiatrien.
¢ Et samarbejde pa tvars af kommune, sygehus og almen praksis om rehabiliteringspladser (midlertidige kommunale
pladser) igangsattes nar Sundhedsstyrelsens kvalitetsstandard for kommunale akutfunktioner udkommer.

Teknologiske losninger

Brugen af teknologiske lasninger er helt centralt for den omstilling, der er nedvendig for, at et godt sundhedsvasen kan
fastholdes og styrkes. Digitale lgsninger kan bringe sundhedsvesenet taettere pa borgeren/patienten, samt bidrage til mere
sammenhangende forlgb. I Sundhedsklynge Fyn er der et enske om fortsat forankring og udbredelse af eksisterende
losninger pa det teknologiske omrade, samt at undersgge mulighederne for at arbejde med nye former for teknologier, der
seerligt skal understotte det tveersektorielle sundhedssamarbejde i klyngen.

Aktuelt er der gode erfaringer med brug af videoteknologi, der gor det nemmere at medes flere personer om
borgeren/patienten, samtidig med at vedkommende kan blive i trygge rammer i eget hjem. Det drejer sig bl.a. om

udskrivningskonferencer og ambulante samtaler, der atholdes virtuelt.

Fagligt strategisk niveau peger pé, at der kan arbejdes videre med folgende:



¢ Teknologiske lgsninger i eget hjem — selvmonitorering

¢ Virtuelle konsultationer (videomader), der skal bygge videre pa de erfaringer, der allerede er gjort mellem Odense
Universitetshospital og kommunerne i klyngen.

o Fagligt strategisk niveau har nedsat en arbejdsgruppe, der skal afdekke mulighederne for teknologiske losninger og
IT-understottelse af opgaverne i sundhedssamarbejdet i Sundhedsklynge Fyn.

Psykiatriomréadet
Psykiatrien har udviklet sig hastigt de seneste ar og der har varet et kontinuerligt fokus pa at hgjne
kvaliteten i behandlingen, tilfredsheden hos patienter og parerende og tage favntag med ulighed i

sundhed.

Psykisk sygdom rammer bade bern, unge og voksne. For nogle medferer det korte sygdomsforlgb og andre oplever
langvarig sygdom og i nogle tilfaelde en invalideret tilvaerelse. Psykisk sygdom fylder meget i vores samfund og er et
sundhedsmaessigt problem pa niveau med kraft- og hjertesygdomme. Samtidig er der mange patienter med psykiske
lidelser, der lider af andre sygdomme, der, ikke altid bliver opdaget eller tilstraekkeligt behandlet. Udviklingen viser ogsa,
at de udfordringer vi har i dag, vil blive sterre i fremtiden. Langere levetid for befolkningen som helhed, medferer bl.a. at
flere &ldre skal behandles for demens, og samtidig er der tendens til, at flere unge har problemer med mistrivsel, der kan
fore til psykiske lidelser.

Selvom der er sket fremskridt i behandlingen af psykisk sygdom, er det stadig et omrade praeget

af stor ulighed. Det betyder blandt andet, at mennesker med psykiske lidelser lever vesentligt kortere end mennesker
uden psykisk lidelse. Samtidig medes mennesker med psykiske lidelser ofte med fordomme, som bade kan forvarre deres
sygdom og hindre dem i at indgé i sociale sammenhange. Sundhedsklynge Fyn har valgt at saette fokus pa nogle af de
udfordringer, som knytter sig til det psykiatriske omrade — herunder det felles arbejde med implementering af den
nationale 10-arsplan for psykiatrien og mental sundhed.

¢ Botilbud-teams — dvs. udgaende teams fra psykiatrien i samspil med kommunale medarbejdere.

¢ Se ogsa forslag om samarbejde omkring opsporing af somatiske lidelser hos patienter med psykiske lidelser under
fokusomradet forebyggelse hhv. det videre samarbejde i Sundhedsklynge Fyn i medfer af 10-&rsplanen under
fokusomradet overgange mellem sektorer.

Konkret foreslar fagligt strategisk niveau, at Psykiatrisygehuset i taet samarbejde med kommunerne etablerer et faelles
udgaende botilbudsteam. Teamet skal besta af medarbejdere fra botilbuddene og Psykiatrisk Afdeling, og kan malrette sig
bade kommunale eller regionale botilbud. Botilbudsteamet skal bidrage til forebyggelse af tvangs- og genindlaeggelser fra
botilbuddene ved at sikre gode arbejdsgange pa tvars af psykiatrisygehus og botilbud samt stette de tilknyttede borgere
ved indleeggelse, under indleeggelse og ved udskrivelse til botilbud. Det feelles botilbudsteam skal styrke samarbejdet pa
tveers af behandlings- og socialpsykiatrien med blandt andet gensidig kompetenceudvikling med henblik pa bedre
koordinering af den samlede indsats til borgere med forlgb pa tvars af behandlingspsykiatri og botilbud.

Fynsk fokus pa 72-timers behandlingsansvar (udvidet behandlingsansvar)

Formaélet med et udvidet behandlingsansvar er at sikre hgj faglig kvalitet, patientsikkerhed og sammenhaeng i forleb for de
omfattede borgere. Ordningen skal medvirke til at forebygge genindlaeggelser kort tid efter udskrivning fra sygehuset og
er inspireret af en lignende model, som Region Hovedstaden har ivaerksat.



Udvidet behandlingsansvar indebearer, at der tages vare pé de patienter, der udskrives fra sygehus - herunder eventuelt
uafklarede legelige behov efter udskrivelse. Der mé ikke mangle recepter, remedier, prevesvar eller vaere tvivl om, hvad
der skal ske i dagene efter udskrivelse. Det vil derfor vare et veesentligt fremskridt, at hjemmeplejen og den kommunale
akutfunktion fremover ved, hvor de kan henvende sig ved sddanne uvafklarede spergsmal.

En aftale om udvidet behandlingsansvar indebarer, at udskrivende sygehusafdeling patager sig at handtere de
henvendelser, fx om behandling eller medicin, som sundhedsprofessionelle i kommunen, almen praksis og akuttelefonen
sidder inde med efter udskrivelse af en patient til enten et plejehjem/-center, behandling i eget hjem eller pa et midlertidigt
ophold, der tilbyder rehabilitering.

Der er nedsat en tversektoriel arbejdsgruppe (se bilag), der skal arbejde med at udforme en fzlles model for Syddanmark
for at indfere 72 timers behandlingsansvar. Der er fastlagt folgende proces for arbejdsgruppens videre arbejde:

* Arbejdsgruppen nedsattes og igangsatter arbejdet ultimo 2022. Den endelige tidsplan skal afstemmes med
arbejdsgruppen.

¢ Forste mode aftholdes 2. februar.

¢ Det forventes, at arbejdsgruppen i 1. kvartal 2023 leverer de indledende overvejelser omkring eksisterende
erfaringer og dilemmaer ved at indfere udvidet behandlingsansvar.

¢ Det forventes, at arbejdsgruppen i 2. kvartal 2023 forelaegger forslag til principper for model for udvidet
behandlingsansvar til godkendelse.

Det fremgér af gruppens kommissorium, at arbejdsgruppen skal - med udgangspunkt i forelobige erfaringer fra Region
Hovedstaden og erfaringer fra lokale ordninger i Region Syddanmark - beskrive forslag til principper for model for
udvidet behandlingsansvar. Arbejdsgruppen skal levere et opleg til dreftelse om indledende overvejelser, og herefter et
konkret forslag til model.

I Sundhedsklynge Fyn er der et politisk enske om at sikre bedre overgange for borgerne — fx ved udskrivelse fra sygehus
til eget hjem eller kommunale tilbud. Klyngemidler kan ogsa malrettes denne indsats. Det konkrete arbejde er forankret i
det tvaersektorielle projekt med afseet i det regionale budgetforlig, hvor kommunerne indgér i det konkrete arbejde.

[1] Sundhedsklynge Fyn bestér jf. bekendtgerelsen af to niveauer; politisk og fagligt strategisk. I det politiske niveau
sidder fire regionsradsmedlemmer, heriblandt regionsradsformanden, en borgmester/rddmand fra hver af de ni deltagende
kommuner samt to repraesentanter fra Praktiserende Laegers Organisation (PLO). I det fagligt strategiske niveau sidder tre
regionale repraesentanter, en direkter med ansvar for sundhedsomradet fra hver af de ni deltagende kommuner, to
repraesentanter fra PLO samt to patient- og parerende reprasentanter.

Indstilling

Det fagligt strategiske niveau indstiller, at det politiske niveau i Sundhedsklynge Fyn beslutter, hvordan de vil arbejde
videre med de foreslédede indsatser frem mod klyngemadet i april 2023.

Beslutning i Sundhedsklynge Fyn den 03-01-2023

Sundhedsklynge Fyn dreftede indsatserne under fokusomraderne. Serligt indsatserne under fokusomrédderne bern og
unges mistrivsel og teknologiske lgsninger skal prioriteres.

Under punktet presenterede Birgitte Ries Moller, formand for PLO-Syd status pa indsatsen Sundhedstjek pé bosteder i
overenskomsten for almen praksis (OK22). Notat vedha&ftet. Det er en indsats under forebyggelsesomradet, som allerede i
gang flere steder, men der blev efterspurgt kommunal opbakning til at sikre, at der ivaerksattes sundhedstjek pé alle
botilbud — herunder de selvejende.


https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2022/1248
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2022/1248

Generelt er der under forebyggelsesomradet et enske om at se flere konkrete bud pé, hvordan vi arbejder med
forebyggelse, herunder ogsé proaktive indsatser i sundhedsvasenet.

Der er opbakning til arbejde videre med projektet Kom Trygt Hjem, og dertil et forslag om at anvende klyngemidler her,
da der er god evidens for effekt.

I arbejdet med overgange er man i Sundhedsklynge Fyn klar til at implementere 72 timers behandlingsansvar, sa snart det
kan lade sig gore ift. arbejdet tvaerregionalt (se bilag). Projektet understeatter i hoj grad det politiske fokus i
Sundhedsklynge Fyn.

I Sundhedsklynge Fyn ensker man ogsé, at psykiatriomradet skal fylde mere. Der er opbakning til de navnte indsatser i
punktet, ligesom der er forslag om at se n&ermere ind i udskrivning af psykiatriske patienter og den videre opfelgning
heraf.

Fagligt strategisk niveau arbejder videre med at konkretisere indsatser samt herunder forslag til finansiering via
klyngemidlerne.

Peter Hansted deltog ikke i sagens behandling.

Bilag
Arbejdsgruppens sammensatning
Kommissorium for arbejdsgruppe udvidet behandlingsansvar 280922

Principper for samarbejdet om sundhedstjek pé botilbud-endeligversion

Svendborg Kommune, Bo Hansen, A, Mette With Hagesen, V,
Fraveerende Stephanie Lose, PLO, Ane Jorgensen, Nyborg Kommune, Kenneth
Muhs



Punkt 4: Anvendelse af klyngemidler

22/43758
Sagsfremstilling

Sundhedsklynge Fyn har valgt at overfere klyngemidlerne fra 2022 til 2023. 12023 tilferes klyngerne yderligere midler,
hvorfor der i 2023 er en total sum pa 12.722.498 mio. kr. i Sundhedsklynge Fyn.

Tabel 1. Klyngemidler i Sundhedsklynge Fyn 2022-2023

Ar  Kommuner Region [ alt
2022 3.147.647  3.216.985 6.364.632
2023 3.147.647 3.210.2019 6.357.866

I alt 12.722.498

Der er fra KL, Danske Regioner og Sundhedsministeriet udsendt en vejledning til anvendelse af midlerne i 2023, som
leegger sig op ad anbefalingerne i vejledningen 2022-midlerne (notat herom er vedhaftet). Der laegges op til, at uforbrugte
bidrag til klyngerne for 2023 i den enkelte kommune eller region kan viderefores til 2024.

Serligt i forhold til udmentning af kommunernes andel af klyngemidler

For sa vidt angar kommunernes klyngemidler geelder der sarskilte regler for, hvordan udmentningen af disse finder sted.
Som hovedregel skal kommunalbestyrelserne involveres, nar midlerne skal frigives. En mulighed, som
Sundhedssamarbejdsudvalget har peget pé, er, at kommunerne i forbindelse med behandlingen af udmentningssagerne
bemyndiger kommunens administration til at godkende anvendelsen af midlerne inden for de politisk fastlagte rammer. Pa
den méde sikres agiliteten i samarbejdet og klyngemiddelprojekterne kan igangsaettes hurtigst muligt.

Indstilling

Det fagligt strategiske niveau indstiller, at det politiske niveau i Sundhedsklynge Fyn beslutter:

1. at klyngemidlerne fordeles under de punkt 3 valgte indsatser
2. at fordelingen af midler afklares frem mod medet i april, hvor udmentningen besluttes

Beslutning i Sundhedsklynge Fyn den 03-01-2023

Indstilling godkendt. Fagligt strategisk niveau foreleegger forslag hertil p4 kommende made.

Peter Hansted deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Notat vedr. udmentning af sundhedsklyngeekonomi for 2023



Bo Hansen, Svendborg Kommune, A, Mette With Hagesen, Nyborg

Fravaerende Kommune, Stephanie Lose, V, PLO, Ane Jorgensen, Kenneth Muhs



Punkt 5: Oplzag fra Den Sociale Investeringsfond

22/43758
Sagsfremstilling

Investeringschef i Den Sociale Investeringsfond (DSI) Hans Henrik Woltmann vil pd medet komme med eksempler
projekter, der har haft stor succes i bl.a. Aarhus, som han tenker, den politiske klynge kan have en interesse i. Det drejer
sig bl.a. om en indsats i Aarhus Kommune, der arbejder malrettet med at reducere social ulighed i Sundhed, som DSI
valgte at ga ind 1 som social akter. Projektet skal medvirke til at skabe en sundere livsstil og forebygge senkomplikationer
for borgere med type 2-diabetes i Aarhus Kommune. Den Sociale Investeringsfond og Radet for Sociale Investeringer har
1 alt investeret 13,3 millioner kroner i indsatsen, som Steno Diabetes Center Aarhus er en del af.

Derudover vil Hans Henrik Woltmann fortelle om et projekt DSI barsler med omkring muligheder for at nedbringe
sygefraveer i velfeerdsuddannelserne med det formal at lase nogle af rekrutteringsudfordringerne.

Endelig praesenteres de formelle rammer for samarbejdet med DSI med folgende udgangspunkt:

¢ [ et socialt investeringsprogram gér en myndighed, en leverander med faglig ekspertise og en investor sammen om
at gennemfore en indsats, der bade kan skabe livsforbedringer for den enkelte og pa sigt kan skabe gevinster pé et
offentligt budget.

¢ Investeringsprogrammet pabegyndes ved, at investoren stiller kapital til rddighed for leveranderen, som kan
pabegynde arbejdet med indsatsen.

¢ Huvis indsatsen har den aftalte effekt og dermed skaber social forandring, betaler myndigheden investoren tilbage
plus et afkast. Det er altsd investor, der barer risikoen.

Oplaegget er sat til at vare ca. 30 min. og der vil veere mulighed for spargsmal.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsklynge Fyn den 03-01-2023

Oplag v/Hans Henrik Woltmann. Opleag er vedhaftet som bilag.

Den Sociale Investeringsfond (DSI) er statslig, og der forhandles for nuvaerende om nye midler til investering i 2023. 1
oplaegget blev der givet eksempler pa projekter, som DSI har investeret i. Det kan béde vaere kommuner enkeltvis eller
flere, eller i samarbejde regionen eller almen praksis.

DSI bistar med de komplicerede beregninger i opstarten af et projekt, og har samtidig hovedparten af risikoen. Hvis ikke
indsatsen har den enskede effekt / afkast, skal DSI ikke betales tilbage.

Hver part, eller den samlede sundhedsklynge, er velkomne til at tage kontakt til DSI.

Peter Hansted deltog ikke i sagens behandling.



Bilag

Sociale Investeringer

Svendborg Kommune, Bo Hansen, Mette With Hagesen, Nyborg

Fravaerende Kommune, V, Stephanie Lose, PLO, Ane Jorgensen, A, Kenneth Muhs



Punkt 6: Kommende meder
22/43758
Sagsfremstilling

Under narvarende punkt gnskes en dreftelse af konkrete emner (herunder ogsé ensker til oplaeg) til kommende meder for
det politiske niveau i Sundhedsklynge Fyn, samt en dreftelse hvor medet enskes atholdt.

Mededatoer 2023

11. april 2023 k1. 16-19.

29. september 2023 kl. 9-12

Indstilling

Det indstilles, at det politiske niveau i Sundhedsklynge Fyn drefter de kommende meder i 2023
Beslutning i Sundhedsklynge Fyn den 03-01-2023

Godkendt.

Peter Hansted deltog ikke i sagens behandling.

Kenneth Muhs, Nyborg Kommune, Bo Hansen, A, Mette With
Fraverende Hagesen, V, Stephanie Lose, PLO, Ane Jorgensen, Svendborg
Kommune



Punkt 7: Eventuelt

22/43758
Beslutning i Sundhedsklynge Fyn den 03-01-2023

Ingen bemerkninger.

Peter Hansted deltog ikke i sagens behandling.

A, Mette With Hagesen, V, Stephanie Lose, PLO, Ane Jorgensen,

Fravzrende Nyborg Kommune, Kenneth Muhs, Bo Hansen, Svendborg Kommune
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