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Punkt 1: De sarlige pladser i psykiatrien i Region Syddanmark

18/11537
Resumé

Den 1. marts 2018 abnede de forste 15 sarlige pladser i Psykiatrien i Region Syddanmark. Pladserne er en del af
Psykiatrisk Afdeling Vejle. Der gives en status pa drift og udvikling i visitationsprocessen for pladserne i Vejle.

Sagsfremstilling

Den 2. juni 2017 besluttede Folketinget, at der skal oprettes serlige pladser pa psykiatriske afdelinger, og Region
Syddanmark er den forste region, der abner pladserne. De forste 15 pladser er abnet som en del af Psykiatrisk Afdeling
Vejle, og senere pé aret dbnes de resterende pladser som en del af Psykiatrisk Afdeling Esbjerg.

Pladserne skal rumme béde psykiatrisk behandling, socialfaglig/rehabiliterende indsats, frivillig misbrugsbehandling samt
forskellige dagsaktiviteter som f.eks. motion, kreative fag og mestring af hverdagen. Opholdet er frivilligt, det vil sige, at
patienterne selv skal enske at tage imod tilbuddet om ophold pé afsnittet. Ophold forventes at have en varighed pa mellem
tre og seks maneder. Der kan anvendes tvang inden for de eksisterende rammer i psykiatriloven, dog undtaget
tvangsindlaggelse.

Malgruppen for de sarlige pladser er en mindre gruppe af saerligt udsatte patienter med svere psykiske lidelser og
udadreagerende adferd. Disse sarligt udsatte patienter har samtidig varet indlagt gentagne gange i psykiatrien, haft
afbrudte behandlingsforleb og har ofte et misbrug og/eller dom til behandling.

Formalet med pladserne er at tilbyde en intensiv og helhedsorienteret behandlings- og rehabiliteringsindsats med henblik
pa at stabilisere patientens helbred. Ydermere er formalet ogsa at nedbringe antallet af voldsepisoder og konflikter, at
opna bedre sikkerhed for andre patienter og medarbejdere samt at forebygge anvendelsen af tvang over for malgruppen.

Ophold pa afdelingen kan alene finde sted pa baggrund af en afgerelse om visitation. Det er kommunalbestyrelsen, som
anmoder og treffer afgerelse om visitation pé baggrund af en indstilling fra et visitationsforum. Visitationsforummet er
etableret, og deltagerne har veeret indkaldt til et opstartsmede medio januar 2018.

Pé Psykiatrisk Afdeling Vejle er der ansat medarbejdere, som i hele februar har vaeret igennem et grundigt
introduktionsprogram. Da der ikke var visiteret patienter ved opstart, har de forste dage i marts varet anvendt pé
praktikophold samt yderligere kompetenceudvikling.

Udvalget vil blive vist rundt pé afsnittet med de serlige pladser og orienteret om status.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018

Til orientering.



Punkt 2: LUP resultater 2017 (offentliggeres den 14. marts 2018)

18/13318

Resumé

Orientering om resultater fra Den Landsdekkende Undersogelse af Patientoplevelser.
Sagsfremstilling

Den 14. marts 2018 offentliggeres resultater fra Den Landsdeekkende Undersogelse af Patientoplevelser.

Resultaterne offentliggeres via hjemmesiden www.patientoplevelser.dk.
Resultaterne er fortrolige indtil offentliggerelse, og der er derfor ikke vedlagt resultatbilag til dagsordenspunktet.

Udvalget vil pad medet i en orientering om hovedresultaterne for LUP med serligt fokus “generel tilfredshed”, udvikling
i resultaterne og patientinddragelse.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Til orientering. Oplaeg vedhaftet.

Bilag

Oplaeg - LUP resultater, 20-03-2018, pkt. 2


http://www.patientoplevelser.dk/

Punkt 3: Arbejdet i den klinisk etiske komité pa Psykiatrisygehuset

12/9186
Resumé

Der er udarbejdet en statusskrivelse for arbejdet i Psykiatrisygehusets klinisk etiske komité. Statusskrivelsen forelegges
regionsradet én gang &rligt til orientering.

Sagsfremstilling
De klinisk etiske komitéer i Danmark er opstaet ud fra en voksende accept af, at sundhedspersonalet tit stir over for at
tage vanskelige etiske beslutninger i den daglige klinik ved behandling og pleje af patienterne.

Der er i Psykiatrisygehuset oprettet en Klinisk Etisk Komité, ligesom det er tilfeldet pd hvert af de somatiske sygehuse i
Region Syddanmark. Psykiatrisygehusets klinisk etiske komité har udarbejdet en statusskrivelse for komitéens arbejde
samt de etiske dilemmaer, som den har behandlet. Statusskrivelsen afrapporteres en gang arligt til regionsradet, og
arsrapporten 2017 vedlegges.

Sagen foreleegges regionsradet til orientering.

Indstilling
Til orientering.
Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018

Til orientering. Udvalget vil gerne hare mere om Klinisk Etisk Komité pa et kommende made.



Punkt 4: Arsrapport for psykiatrisk forskning

18/66
Resumé
Psykiatrisygehuset har udarbejdet arsrapport for psykiatrisk forskning.

Sagsfremstilling

Psykiatrisygehuset udgiver arligt en rapport for psykiatrisk forskning. Rapporten for 2017 giver et billede af
forskningsaktiviteterne med afsat i malsetningen fra sygehusets forskningsstrategi for perioden 2017 - 2019 om, at
”Psykiatrien i Region Syddanmark er forende i Danmark inden for klinikncer psykiatrisk forskning med patienten forst”.

Forskningsstrategien er den tredje i sygehusets historie. Falles for de tre strategier er, at de bliver stadigt mere ambitigse i
deres mal. Det er hidtil lykkedes at indfri de strategiske mal, hvilket blandt andet kommer til udtryk ved et styrket
forskningsmilje med en udvidet forskerstab, som leverer et konstant stigende antal artikler til de videnskabelige
tidsskrifter.

Der er ansat syv professorer og etableret tre nye forskningsenheder eller centre. Der arbejdes fortsat med at etablere
mindst ét eliteforskningscenter.

Der arbejdes 1 2018 med en ny samlet regional forskningsstrategi, der skal besluttes i regionsradet. Psykiatrisygehusets
forskningsstrategi indgar sammen med strategierne for de gvrige sygehuse som input til arbejdet.

Arsrapporten for psykiatrisk forskning 2017 er vedhaftet som bilag og vil blive udleveret i papireksemplar p4 medet.

Strategi for psykiatrisk forskning 2017 - 2020 kan leeses pa http:/www.psykiatrienisyddanmark.dk/wm503859.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Til orientering.

Bilag

Forskningsaarsrapport 2017


http://www.psykiatrienisyddanmark.dk/wm503859

Punkt 5: Forberedelse til politisk opstartsmede for Sundhedsaftalen 2019-
2022

18/12721
Resumé

Som forberedelse til det politiske opstartsmede for Sundhedsaftalen 2019-2022 dreftes regionale indspil i forhold til
vision og malsatninger for den kommende sundhedsaftale.

Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget bliver i et andet punkt pa dagens mede orienteret om tids- og procesplanen for udvikling af
Sundhedsaftalen 2019-2022.

Udvikling af Sundhedsaftalen 2019-2022 igangsattes med et politisk opstartsmede, som atholdes tirsdag den 24. april
2018. Som forberedelse for regionale politikere har det tidligere sundhedssamordningsudvalg samt psykiatri- og
socialudvalg udarbejdet vedlagte indspilspapir, som er teenkt som et baggrundspapir for de regionale politikere til
opstartsmedet.

I sommeren 2017 besluttede Sundhedsministeren at udskyde indgéelsen af naeste sundhedsaftale med et halvt ar. Som
folge af denne udskydelse er det vedlagte indspilspapir blevet opdateret, sa det stemmer overens med nyeste viden og
aktuel praksis pd de omtalte fokusomrader.

Indspilspapiret beskriver regionale forslag til sdvel vision som politiske malsatninger for den kommende sundhedsaftale
med folgende fokusomrader:

Mental sundhed og trivsel hos bern og unge
Arbejdsmarkedsomradet

Rygning

Den @ldre medicinske patient

Demens

Multisygdom

Diabetes

e o o o o o o

Som optakt til det politiske opstartsmade bedes psykiatri- og socialudvalget drefte og komme med input til
indspilspapiret, herunder drefte behovet for eventuelle @ndringer eller suppleringer.

Udvalget for det neere sundhedsvesen vil pd mede den 13. marts 2018 ligeledes drefte input til indspilspapiret.

En eventuel opdatering af indspilspapiret vil blive foretaget efter begge udvalgsmeder og efterfolgende blive sendt til de
regionale politikere, som deltager i opstartsmedet den 24. april 2018.

Indstilling
Det indstilles:

At psykiatri- og socialudvalget drefter og kommer med input til det foreliggende baggrundspapir til brug for udviklingen
af Sundhedsaftalen 2019-2022.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Droftedes. Udvalget foreslar ”misbrug” som endnu et emne, og at unges mentale sundhed prioriteres.

Bilag

Politisk indspilspapir til SA1922



Punkt 6: Tids- og procesplan for Sundhedsaftalen 2019-2022, herunder
politisk opstartsmeode

18/12721
Resumé

Udvalget orienteres om tidsplanen for udarbejdelse af Sundhedsaftalen 2019-2022, herunder afholdelse af et politisk
opstartsmede den 24. april 2018, hvor udvalgets medlemmer er inviteret.

Sagsfremstilling

Sundhedsaftalen 2019-2022 skal indsendes til godkendelse i Sundhedsstyrelsen den 1. juli 2019. For at sikre en hgj grad
af politisk involvering og ejerskab igangsettes arbejdet i foraret 2018.

Det tidligere psykiatri- og socialudvalg blev i foraret 2017 orienteret om en tids- og procesplan for Sundhedsaftalen 2019-
2022. I sommeren 2017 blev det imidlertid besluttet af Sundhedsministeren at udskyde indgaelse af den naeste
sundhedsaftale med et halvt ar, hvorfor en opdateret tids- og procesplan er udarbejdet og dagsordenssat pa dagens mede.
Det er det tveersektorielle politiske udvalg, sundhedskoordinationsudvalget, som er ansvarlig for
sundhedsaftalesamarbejdet. Vedlagte tids- og procesplan beskriver de tvaersektorielle politiske og administrative meder og
leverancer, som skal indfris for, at Sundhedsaftalen kan veare klar til rettidig indsendelse.

Psykiatri- og socialudvalget vil labende blive involveret og orienteret om udviklingen af Sundhedsaftalen 2019-2022.
Nedenfor er det i hovedtrak beskrevet, hvornér udvalget involveres i arbejdet.

2018

24. april Politisk opstartsmede for Sundhedsaftalen 2019-2022

19. juni Udvalget folger op pa det politiske opstartsmede

30. oktober ~ Udvalget orienteres om status for arbejdet med Sundhedsaftalen 2019-
2022

Dec.- Jan. Heringsperiode

18. Udvalget drefter udkast til regionale heringssvar

december

2019

Maj — juni Regionsriadet godkender den ferdige Sundhedsaftale
1. juli Sundhedsaftalen sendes til godkendelse i Sundhedsstyrelsen

1. september  Sundhedsaftalen 2019-2022 traeder i kraft

Som det fremgér af vedlagte tids- og procesplan, vil den politiske proces formelt starte med et politisk opstartsmede.
Magdet afholdes tirsdag den 24. april 2018 kl. 11:30-16 pa Comwell Middelfart.

Formaélet med opstartsmedet er at skabe input til de politiske visioner og malsatninger for den kommende sundhedsaftale.
Medlemmer af psykiatri- og socialudvalget inviteres til at deltage i opstartsmedet sammen med bl.a. kommunale
politikere.

Som led i forberedelsen til det politiske opstartsmede vil Psykiatri- og socialudvalget pa dagens mede fa mulighed for at
drefte regionale input til visioner og malsaetninger for Sundhedsaftalen 2019-2022, hvilket beskrives ne@rmere i anden sag
pa medets dagsorden.



Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Til orientering.

Bilag

Tids- og procesplan for SA2019-22



Punkt 7: Politisk udspil om det nzere og sammenhzengende sundhedsvasen

18/9480

Resumé

Der gives en orientering om Regeringens sundhedspolitiske udspil ”Sundhed, hvor du er”.
Sagsfremstilling

Baggrund
”Sundhed, hvor du er” er et nyt sundhedspolitisk udspil lanceret af Regeringen i december 2017. Udspillet falger op pa
udvalget om det neere og sammenhangende sundhedsvasens anbefalinger fra juni 2017.

I januar 2016 nedsatte regeringen et udvalg, der skulle komme med forslag, der kan indga i en plan for det naere og
sammenhangende sundhedsveesen. Udvalget har bestaet af Kommunernes Landsforening, Danske Regioner og staten.

En grundleggende preemis for udvalgets forslag har vaeret, at de samlet set skal vaere neutrale og omkostningseftektive,
bygge oven pa den grundlaeggende struktur i sundhedsvasenet og ses i teet sammenhang med igangverende indsatser, fx
leegedaekningsrapport, diabeteshandlingsplan for 2017-20, satspuljeaftalen for 2018-21, nyeste overenskomst for almen
praksis m.v.

Otte nye sundhedspolitiske initiativer

Regeringens ambition er at indrette sundhedsvasenet efter det sygdomsbillede og de sundhedsmaessige udfordringer, som
bade viser sig nu, og i arene der kommer. Statistikkerne taler deres tydelige sprog og varsler flere &ldre, flere kronikere
og flere med psykiske sygdomme.

Med afset i de 20 anbefalinger, som udvalget om det naere og sammenhangende sundhedsvaesen offentliggjorde i juni
2017, beskriver det nye sundhedspolitiske udspil otte konkrete initiativer, der tilsammen skal gge effektiviteten og
kvaliteten i det naere sundhedsvesen.

Overskriften for hvert af de otte initiativer er:

. Hoj kvalitet i de naere sundhedstilbud

. Flere og bedre leege- og sundhedshuse

. En mere fleksibel opgavevaretagelse i kommunerne

. Ny generation af forpligtende sundhedsaftaler

. Bedre specialistrddgivning fra sygehuse

. Bedre organisering af omradet for hjelpemidler og behandlingsredskaber

. Bedre sammenhang i behandlingen af patienter med misbrug og samtidig psykiske lidelser
. Gode overgange fra berne- og ungdomspsykiatri til voksenpsykiatri

01NN KW~

Med det sigte at levere flere og bedre sundhedstilbud ner den enkelte, skal de praktiserende l&ger og kommunerne i arene
fremover lofte en betydelig del af de behandlinger, der i dag foregar pa sygehusene. Udviklingen nedvendigger et
kvalitetsloft i det naere sundhedsvasen og en styrket sammenheeng i den enkeltes behandlingsforleb.

”Danskerne skal have flere og fagligt steerkere sundhedstilbud neer den enkelte", siger sundhedsminister Ellen Trane
Norby. Med udspillet udmentes en pulje pa 200 mio. kroner i 2018 ud af en pulje pa 800 mio. kroner til etablering og
udbygning af laege- og sundhedshuse. De resterende midler reserveret til puljen udmentes efter planen i foraret 2018.

En grundleggende tanke i udspillet er, at det som oftest er til gavn for den enkelte patient at fa en behandling, der griber
mindst muligt ind 1 hverdagen. Regeringens ambitioner er derfor at lofte flere sundhedsopgaver i patienternes nermilje, i
sundhedshuse eller hjemme i folks egne hjem.

Regeringen vil med andre ord gere det nemmere for den enkelte at benytte sig af sundhedsvaesnet pa egne praemisser og
med tillid til, at der er leveres sundhedstilbud af hgj faglig kvalitet, uanset hvor I landet man bor. Med udspillet stiller

regeringen derfor nye og skarpede krav til kvalitet og sammenhang i sundhedsvasenet.

Den videre politiske proces



For at styrke og ensarte kvaliteten i det neere sundhedsvasen pa sével det somatiske som psykiatriske omrade vil
regeringen 1 2018 prasentere rammen for en national kvalitetsplan for det naere og sammenhangende sundhedsvasen.

Til foraret 2018 vil Sundheds- og ZAldreministeriet i feellesskab med Ministeriet for Offentlig Innovation fremlaegge et
samlet politisk udspil om den organisering og styring, der kan understette malet om en styrket patientomstilling til neere
tilbud og en styrket ssmmenhang i den enkelte patients behandling. Udspillet indgér i regeringens Sammenhangsreform
og afventer konklusionerne fra et igangvarende styringseftersyn pa sundhedsomradet.

Det fremgér af det nye sundhedspolitiske udspil, at regeringen fortsat betragter sundhedsaftalerne som centrale verktejer
til at sikre sammenheng i tveersektorielle forleb. Regeringen mener dog, at der er behov for et mere forpligtende
samarbejde mellem sundhedsvasnets akterer. Men den nye generation af sundhedsaftaler skal samarbejdet pa tvers af
sektorer derfor styrkes yderligere og fokus skal skarpes pd implementering af forpligtende politiske malsatninger fremfor
administrative processer.

Regeringen vil @ndre regionernes radgivningsforpligtigelse i sundhedsloven (§119, stk. 3), s& den i hgjere grad
understotter en udvikling i retning af flere behandlingstilbud uden for sygehusene. De specialiserede sygehuse skal
fremover yde bedre og mere rddgivning til sdvel kommuner som almen praksis, bdde om generelle forhold og i forhold til
konkrete patientforleb.

Grundet mange hidtidige tvivlspergsmal om, hvem der skal betale, vil regeringen opdatere reglerne om hjelpemidler og
behandlingsredskaber, sé& der langt sjeeldnere opstér tvivl fx i en patient overgang fra sygehus til kommune.

For at tilgodese en helhedsorienteret og sammenhengende behandling med den fornedne kvalitet og intensitet vil
regeringen flytte misbrugsbehandlingen for mennesker med psykiske lidelser fra kommunalt til regionalt regi. I foraret
2018 vil en model for flytning af sundhedstilbuddet blive prasenteret.

Regeringen vil understotte en mere fleksibel og individ-tilpasset overgang mellem hhv. berne- og ungepsykiatrien og
voksenpsykiatrien. Med inspiration fra “’det gode transitionsforleb” kendt fra det somatiske felt, anbefaler
Sundhedsstyrelsen, at der arbejdes videre med en model for transition pa det psykiatriske omrade.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Til orientering.

Bilag

Sundhed hvor du er



Punkt 8: Evaluering og forankring, projekt Livsstilsguide i praksis

18/13335
Resumé

Psykiatri- og socialudvalget orienteres i denne sag om afslutningen pé partnerskabsprojektet *Livsstilsguide i praksis’
(2015-2017). Projektets formal har veret at udvikle, afprave og evaluere modeller og verktejer til at forbedre samarbejdet
mellem brugere i psykiatrien og medarbejdere.

Sagsfremstilling

’Livsstilsguide i praksis’ (2015-2017) er et partnerskabsprojekt mellem Steno Diabetes Center Copenhagen, University
College Syddanmark, de 22 Syddanske kommuner og Region Syddanmark. Projektets formal har veret at udvikle,
afpreve og evaluere modeller og vaerktgjer til at forbedre samarbejdet mellem brugere i psykiatrien og de medarbejdere,
der er ansat til at hjelpe brugerne. Der er blevet udviklet to teorimodeller og syv dialogvarktejer. Samlet set udger de et
sundhedspaedagogisk koncept for samarbejde omkring sundhed og livsstilseendringer for mennesker med en sindslidelse.

Projektet udspringer af Strategi for forebyggelse og behandling af livsstilssygdomme hos mennesker med en sindslidelse i
Region Syddanmark og satter fokus pa kompetenceudvikling af medarbejdere i forhold til at forbedre deres samarbejde
med brugere i psykiatrien omkring sundhedsfremme.

Det sundhedspadagogiske koncept er udviklet i 2015 og har i 2016 og 2017 varet omdrejningspunkt for
kompetenceudviklingsforlab mélrettet medarbejdere fortrinsvis i den kommunale psykiatri (socialpsykiatrien) og den
regionale psykiatri (lokalpsykiatrien) i Syddanmark.

158 medarbejdere har deltaget i kompetenceudviklingsforleb og har i den forbindelse afprevet konceptet hjemme pé deres
egen arbejdsplads med 655 brugere.

Evalueringen af projektet viser, at hovedparten af medarbejdere har faet styrkede kompetencer og ny inspiration til at
indga i et sundhedsfremmende samarbejde med brugere. Ligeledes viser evalueringen en raekke positive tendenser
vedrerende virkningen af det sundhedspadagogiske koncept i praksis.

Anvendelsen af de nye verktejer og tilgange kan:

Bryde professionelles forforstaelse (begrense en forudindtaget holdning til brugeren)
Skabe gget indblik i brugernes reelle behov og ensker og herved skarpe forstaelsen
Give mulighed for sundhedsaktiviteter pd brugerens praemisser

Skabe gode rammer for fzlles refleksion og videndeling

Skerpe brugernes motivation og handlekompetence

Give anledning til dialog om positive og udviklingsorienterede emner

Skabe retning for samarbejdet via naturlig og ukonfronterende dialog

Hjeelpe til at fastholde og skabe retning i samtalen

e 6 o o o o o o

Disse tilbagemeldinger kommer bade fra brugere og medarbejdere, nér de vurderer konceptets virkning i den daglige
brug. Herudover fremhaver brugere dialogverktajernes evne til at understette, at de dbner sig og bliver i stand til at satte
ord pa tanker og folelser. Endvidere oplever brugere, at dialogverktejerne kan hjelpe dem til at huske og skabe overblik
over samtalen/aktiviteten.

Evalueringen viser ogsa en raekke barrierer og fremmende mekanismer for vaerktejernes virkning i den daglige brug.
Serligt peges der pa, at medarbejdernes brug af en aben og samarbejdsorienteret tilgang er betydningsfuld. Denne tilgang
er omdrejningspunktet for den ene af de to teorimodeller, der er udviklet i projektet.

Ulighed i sundhed indgar som et fokusfelt i Region Syddanmarks budget for 2018. Derfor er der planer om at arbejde for
en videreudvikling af ’Livsstilsguide i praksis’. Planen for projektets videre forleb er under udarbejdelse og vil betyde, at
flere medarbejdere i regionen og de syddanske kommuner vil kunne f4 mulighed for at deltage i
kompetenceudviklingsforleb. Samtidig er der et arbejde i gang med at undersege mulighederne for at tilknytte forskning,
som kan sette fokus pé effekterne af konceptet pa brugeres sundhedsadfaerd pa leengere sigt.



Som led i det videre arbejde udarbejdes et e-laeringsprogram. Formalet er at give bade medarbejdere, som har deltaget i
kompetenceudvikling, og medarbejdere uden kendskab til konceptet en let tilgeengelig adgang til viden om konceptet. E-
leeringen forventes at vaere feerdigudviklet medio 2018. Det er ogsa tanken, at e-laeringsprogrammet vil kunne forkorte
fremtidige kompetenceudviklingsforleb, sa flere kan & mulighed for at deltage.

For at udbrede viden om undervisningsmaterialet og kompetenceudviklingsforlebet er der arrangeret besgg pa University
Colleges og social- og sundhedsskoler i Syddanmark. I den forbindelse udleveres det udviklede materiale til undervisere,
ligesom der settes fokus pa, hvordan underviserne kan inddrage konceptet i deres sundhedspadagogiske undervisning af
de studerende.

Der vil pd medet vaere mulighed for at se materialet.
Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018

Til orientering.



Punkt 9: Kvalitetssikring af rengeringen pa sygehusene i Region
Syddanmark efterar 2017

17/21393
Resumé

Region Syddanmark har modtaget resultaterne af den eksterne rengeringskontrol foretaget pd Region Syddanmarks fem
sygehuse efterar 2017.

Sagsfremstilling

For at sikre og udvikle hgj rengaringskvalitet pa regionens sygehuse har Region Syddanmark siden 2013 gennemfert
eksterne uafhengige kontroller af rengeringen to gange arligt. Region Syddanmark har modtaget resultaterne for 2. halvar
2017.

Kontrollerne gennemfoares som stikprevekontroller ud fra to fagligt anerkendte kvalitetsstandarder (DS/INSTA 800 og DS
2451-10). Kvalitetsstandarderne beskriver henholdsvis krav til rengeringskvaliteten og krav til rengeringsniveau i forhold
til hygiejne. Kravene i standarderne er baseret pa videnskabelig dokumentation eller bred enighed blandt specialister pa
omréderne.

Samtlige sygehuse i Region Syddanmark er omfattet af kontrollen. Fra og med kontrollen i foraret 2017 er kontrollen
udvidet, sdledes at ikke kun rengering udfert af rengeringspersonale, men ogsé af andet fagligt personale betragtes.

I den seneste kontrol fra efteraret 2017 blev rengerings- og hygiejnestandarden for udfert rengering godkendt i 9 ud af 10
tilfelde i Region Syddanmark, heraf er standarden for rengeringskvalitet godkendt pa samtlige sygehuse.

Kontrolresultaterne er generelt forbedret i seneste kontrol, hvor specielt Sydvestjysk Sygehus har forbedret sygehusets
resultat i forhold til den forrige kontrol. Sygehus Lillebzlt bliver godkendt pa kvaliteten af rengeringen, mens sygehuset

ikke bliver godkendt pé rengeringsniveau.

Hovedresultaterne fremgar af tabellen:

DS/INSTA 800 DS 2451-10

2017 2017 2017 2017

1. halvar 2. halvar 1. halvar 2. halvar

% % % %
Sygehus Lillebzelt 95,5 96,5 90,0* 91,0*
OUH 96,8 97,1 89,5* 93,3
Sygehus Senderjylland 97,5 96,5 93,0 93,0
Sydvestjysk Sygehus 96,0 100,0 89,0* 98,0
Psykiatrisygehuset 93,5 97,5 94,5 94,5

* Ikke godkendt
En grafisk illustration af hovedresultaterne findes i bilag 1.
En oversigt over udviklingen siden 2013 fremgar af bilag 2.

Flere oplysninger kan findes i den vedlagte rapport, bilag 3.

Sygehusledelserne har dreftet resultaterne som afsat for at optimere rengeringens organisering og lefte kvaliteten, hvor
der er behov for dette.

Resultaterne af efterdrets rengeringskontrol blev forelagt sundhedsudvalget den 12. december 2017.

Indstilling



Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Til orientering.

Bilag

171030 Afrapportering

Udviklingstendens

Aktuelt resultat - grafik



Punkt 10: Implementering af den patientansvarlige laege

18/10133
ResumA©

Psykiatri- og socialudvalget orienteres om status pA¥ implementering af den patientansvarlige 1Alge, som skal
implementeres bA¥de inden for det psykiatriske og somatiske omrA¥de.

Sagsfremstilling

I A konomiaftalen for 2017 blev det lagt fast, at regionerne fra 2017 pA¥begynder at indfA re patientansvarlig 1A!ge mere
bredt bl.a. baseret pA¥ erfaringer fra forsA g i regionerne, der var igangsat som en del af det fA'llesreglonale projekt
Borgernes SundhedsvA!sen. Implementering af patientansvarlig 1A|ge indgA¥r ogsA¥ som en del af KrA!ftplan IV.

Den patientansvarlige 1Alge er en navngiven 1Alge, som er udpeget til at bAlre det overordnede ansvar og overblik for en
given patients forlA b pA¥ sygehuset. Den patientansvarlige 1Age skal overordnet bidrage til at sikre sammenhA|ng,
kontinuitet og tryghed for patienterne.

I november 2016 blev der indgA¥et en politisk aftale om national model for patientansvarlig 1A!ge, som skitserer
rammerne for og forstA¥elsen bag den patientansvarlige 1A!ge. Det blev heri aftalt, at der skulle udarbejdes en hvidbog,
som fastlA!gger en definition af konceptet.

Af den nationale hvidbog for patientansvarlig 1Alge fA lger, at udrulning af den patientansvarlige 1A!ge skal vA're
igangsat til alle patienter med krA!ft senest inden udgangen af 2017 og til alle A vrige patientgrupper senest inden
udgangen af 2018. Mindst 90 pct. af alle krA!ftpatienter skal i 2020 opleve, at de har en patientsvarlige 1Alge.
Patientansvarlige 1A!ge skal vAlre endeligt implementeret i hele sygehusvAlsenet ultimo 2019, jf. A konomiaftalen for
2018.

Implementering af patientansvarlig 1Alge er en del af regionens indsatsomrA¥der for 2018, og det er aftalt, at der i 2018
skal fastsAlttes konkret mA¥l for udbredelsestakten i 2018-2020.

Status pA¥ implementering y

For at kunne give mulighed for at tilpasse rollen til lokale behov og sammenhA nge er der regionalt lagt op, at de enkelte
sygehusenheder har ansvar for at tilrettel Algge en proces, der sikrer implementering af funktionen inden for rammerne af
hvidbogen.

Sygehusene er godt i gang med implementeringen. De har bl.a. forankret implementeringen i lokale
styregrupper/arbejdsgrupper, og der er pA¥ de enkelte sygehuse udarbejdet retningslinjer, patientinformation og
stA ttemateriale til afdelingerne til brug i implementeringen samt atholdt temaarrangementer mv.

Psykiatrisygehuset har opdelt implementeringen i tre faser, hvor der begyndes med ambulante patienter i bA rne- og
ungepsykiatrien, patienter med dobbeltdiagnoser og patienter i opsA gende psykoseteam i voksenpsykiatrien. I fase to
forventes funktionen udrullet til indlagte patienter pA¥ dA gnafsnittene og herefter i fase tre til ambulante patienter i
voksenpsykiatrien. Det er afdelingerne, der lokalt tilrettel Algger implementeringen, som fA Iges pA¥ de halvA¥rlige
bilaterale mA der med sygehusledelsen.

Der har i januar 2018 vAlret afholdt et kick-off mA de for implementeringen. PA¥ dagen blev der formidlet pointer fra
regionernes pilotprojekter og fra den nationale HV1db0g for den patientansvarlige 1A|ge. Deltagerne fik ogsA¥ drA ftet
definitioner pA¥ rollen som patientansvarlig 1Alge, og hvordan implementeringen A nskes tilrettelagt lokalt. I forblndelse
med kick-off dagen blev der ogsA¥ lanceret en ny side pA¥ psykiatrisygehusets intranet, hvor medarbejdere kan finde
information om konceptet for den patientansvarlige 1A!ge og fA Ige med i udrulningen.

I vedlagte notat er status nAlrmere beskrevet bA¥de inden for det psykiatriske og somatiske omrA¥de.

Indstilling



Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Til orientering.

Bilag
Notat, status vedr. implementering af Patientansvarlig leege, Psykiatri- og Socialudvalget, marts 2018

Hvidbog for den patientansvarlige laege marts 2017



Punkt 11: Psykiatrisk dialogforum

18/100
Resumé

Psykiatri- og socialudvalget orienteres om psykiatrisk dialogforum, der er ét af Region Syddanmarks tre brugerfora med
politisk deltagelse.

Sagsfremstilling

Regionsridet besluttede pa sit mgde den 22. januar 2018, at der fortsat skal vere et psykiatrisk dialogforum i Region
Syddanmark i perioden frem til 31. december 2021 og godkendte samtidig kommissoriet. Psykiatrisk dialogforum har til
opgave at:

e Vere et rddgivende og debatskabende forum, der forholder sig til patient- og parerendepolitikken

¢ Forholde sig til alle aspekter af psykiatrien, der pavirker samspillet mellem psykiatri, patienter og parerende

¢ Drofte spargsmal, der optager mange, f.eks. involvering af patienter og parerende, patientrettigheder og
nedbringelse af tvang

Regionsridet har udpeget ni medlemmer til psykiatrisk dialogforum, alle medlemmer af psykiatri- og socialudvalget. Ud
over regionsradsmedlemmer bestér psykiatrisk dialogforum af op til 13 medlemmer, som udpeges af regionsradet efter
indstilling fra psykiatriens patient- og parerendeforeninger.

Det forventes, at regionsradet pd medet den 19. marts 2018 udpeger brugerreprasentanter til medlemmer af psykiatrisk
dialogforum.

Pa forste made i psykiatrisk dialogforum den 19. april 2018 vil der skulle ske udpegning af formand og nastformand,
hvor den ene er regionsradsmedlem og den anden patient/parerende repraesentant. Endvidere vil Psykiatrisygehuset give
en generel introduktion til psykiatrien.

Kontaktforum for handicap er et andet af Region Syddanmarks tre brugerfora med politisk deltagelse. Regionsradet har
ogsa til dette forum udpeget ni regionsradsmedlemmer, heraf otte fra psykiatri- og socialudvalget. Forste mede i
kontaktforum for handicap holdes 24. april 2018 i umiddelbar forlaengelse af naeste mede i psykiatri- og socialudvalget.
Orientering om kontaktforum for handicap sattes pa dagsordenen til psykiatri- og socialudvalgets made den 24. april
2018.

Indstilling

Til orientering og eventuel dreftelse.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018

Til orientering. Emner til Sundhedsaftalen 2019-2022 ber ogsa behandles i psykiatrisk dialogforum.



Punkt 12: Arbejdsmilje pa Syrenparken

18/14551
Resumé

Psykiatri- og socialudvalget besluttede pd mede den 6. februar 2018, at udvalget enskede en redegerelse for
arbejdsmiljeet pad Syrenparken. Redegerelsen beskriver, hvordan der er arbejdet med at forbedre arbejdsmiljeet pa
Syrenparken, og hvilke omrader der stadig er fokus pé at forbedre.

Sagsfremstilling

I medarbejdertilfredshedsundersggelsen (MTU’en) i 2016 var der tegn pé udfordringer med arbejdsmiljeet pa
Syrenparken. P& den baggrund har der varet, og er der stadig, en reekke konkrete initiativer for at forbedre arbejdsmiljeet.
Det er eksempelvis tiltag for at forebygge voldsomme episoder, tiltag imod mobning og opbygning af beredskab i forhold
til psykisk forstehjeelp og psykologisk krisehjelp.

MTU’en for 2017 viser en betydelig fremgang i medarbejdernes tilfredshed, men der er dog stadig omréder, hvor der er
behov for forbedringer.

Status 1 forhold til arbejdsmiljeet og tiltag for at forbedre arbejdsmiljeet er uddybet i bilaget.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Til orientering. Psykiatri- og socialudvalget vil gerne holde et udvalgsmede i Syrenparken.

Bilag

Bilag. Redeggrelse for arbejdsmilje. Syrenparken



Punkt 13: Medekalender 2018

18/170

Resumé
Magadekalender for 2018.
Sagsfremstilling

Folgende medeplan for 2018 blev godkendt pé psykiatri- og socialudvalgets mede den 6. februar 2018 med bemarkning
om, at administrationen undersgger alternative medetidspunkter jf. udvalgets dreftelser:

Tirsdag 20. marts 2018, kl. 12.30-14.30 (OBS — mede i sundhedsudvalget, kl. 15-18)
Tirsdag 24. april 2018, kl. 12-14

Onsdag 23. maj 2018, kl. 14-16

Tirsdag 19. juni 2018, k1. 13-15 (OBS — mede i sundhedsudvalget, kl. 15-18)

Tirsdag 28. august 2018, kl. 12-14 (OBS — mede i sundhedsudvalget, kl. 15-18)
Tirsdag 25. september 2018, kl. 12-14

Tirsdag 30. oktober 2018, kl. 12-14

Tirsdag 20. november 2018, kl. 14-16

Tirsdag 18. december 2018, kl. 12-14 (OBS — mede i digitaliseringsudvalget, kl. 16-18)

Nyt forslag til medekalender samt medesteder i 2018:

Tirsdag 24. april 2018, kl. 12.00-14.00 - regionshuset (OBS — mede i kontaktforum for handicap kl. 14.00-16.00)
Onsdag 23. maj 2018, kl. 14.00-16.30 - Egely

Tirsdag 19. juni 2018, kl. 13.00-15.00 - regionshuset (OBS — mede i sundhedsudvalget, kl. 15-18)

Tirsdag 28. august 2018, kl. 13.00-15.00 - regionshuset (OBS — mede i sundhedsudvalget, kl. 15-18)

Tirsdag 25. september 2018, kl. 12.00-15.00 - lokalpsykiatri, sundhedshuse, ATT — Odense eller Haderslev
Tirsdag 30. oktober 2018, kl. 12.00-14.00 (OBS — mede i udvalg for det nere sundhedsveasen kl. 15.00-17.00 i
Fredericia)

Tirsdag 20. november 2018, kl. 14.00-17.00 - Borne- og Ungdomspsykiatrien i Odense

Tirsdag 18. december 2018, kl. 12.00-14.00 - regionshuset (OBS — meade i digitaliseringsudvalget, kl. 16-18)

Indstilling

Det indstilles, at psykiatri- og socialudvalget godkender ovenstdende forslag til mgdeplan samt madesteder i 2018.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018
Mgdeplan og medesteder 2018 blev godkendt med folgende a&ndring:

Tirsdag den 24. april 2018, kl. 12-14 i regionshuset gndres til tirsdag den 24. april 2018, kl. 9.30-11.30 pa Comwell
Middelfart.




Punkt 14: Eventuelt

18/170
Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 20-03-2018

Psykiatrisygehuset orienterede om depressionshatten. Nar evalueringen er faerdig, forelagges resultaterne for psykiatri- og
socialudvalget, forventeligt efter sommerferien.

Psykiatrisygehuset orienterede om 15 anbefalinger til at styrke psykiatrien”.

Det sociale omrade orienterede om KL"s Social- og Sundhedspolitiske Forum den 17. og 18. maj 2018.
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