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Punkt 1: Temadroftelse om ny organisering under Sundhedsaftalen 2024-
2027

Beslutning

Sundhedsdirekterkredsen dreftede muligheder og udfordringer for kommunerne med udgangspunkt i et opleeg om
forskellige forslag til organiseringer under Sundhedsaftalen 2024-2027.

Der var enighed om, at der skal tages hgjde for, at Sundhedsklyngerne nu eksisterer, og at disse derfor skal have en stor
rolle 1 den nye organisering og i implementeringen og udmentningen af malsaetningerne og indsatserne i Sundhedsaftalen
2024-2027.

Af vedhaftede bilag (lukket punkt) fremgar produktet som kom ud af dreftelsen, indeholdende konkrete input. (Bilaget
folger).



Temadraftelse om ny organisering under Sundhedsaftalen 2024-
2027

RESUME

Temadrgftelsen pa dette made er kommunale perspektiver og opmaerksomhedspunkter til en ny
organisering under den kommende sundhedsaftale. Sekretariatet vil indlede draftelsen med for-
skellige bud pa, hvordan en ny organisering kan se ud — herunder hvilke udfordringer og mulighe-
der, der er ved disse — hvorefter kredsen drafter, hvilke kommunale perspektiver de ser i en ny or-
ganisering.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen
e Drgfter muligheder og udfordringer for kommunerne ved de forsldede modeller

SAGSFREMSTILLING

Baggrund
| forbindelse med udarbejdelsen af den kommende sundhedsaftale, skal der vedtages en ny admi-
nistrativ organisering, der kan sikre malopfyldelse af sundhedsaftalens politiske malsaetninger.

Strategisk Sundhedsstyregruppe har lgbende det sidste ar dragftet den nuvaerende organiseringen
under Sundhedsaftalen 2019-2023, og i september 2022 var fglgegrupperne og kompetencegrup-
perne inviteret til et halvdagsseminar med Strategisk Sundhedsstyregruppe, hvor udfordringerne
ved den nuvaerende organisering blev drgftet. | kalvandet pa den drgftelse blev det aftalt, at der
skulle arrangeres et 12-12 seminar i foraret 2023 for strategisk Sundhedsstyregruppe, hvor organi-
seringen under den kommende sundhedsaftale drgftes og besluttes.

Fokus for droftelsen

Forud for draftelsen i Strategisk Sundhedsstyregruppe er der behov for, at kommunerne tager en
indledende drgftelse af, hvilke forbehold og ansker man fra kommunal side har i forhold til en kom-
mende organisering under Sundhedsaftalen 2024-2027.

Pa madet vil sekretariatet indlede punktet med en praesentation af forskellige modeller for organi-
sering (med inspiration fra hvordan de har organiseret sig i de gvrige regioner), herunder en tyde-
liggerelse af fordele og ulemper ved de forskellige modeller

Derefter vil der vaere en aben drgftelse af, hvad Sundhedsdirektgrkredsen ser af muligheder i de
preesenterede modeller — og om der eventuelt er andre mulige organiseringer end de skitserede.




Punkt 2: Opfelgning pa accelererede og ukoordinerede udskrivninger

Beslutning

Sundhedsdirektarkredsen tog orienteringen til efterretning.



Accelererede og ukoordinerede udskrivninger

RESUME

Formandskabet for Sundhedsdirektarkredsen har pa seneste made, drgftet problemstillingen om
accelererede og ukoordinerede udskrivninger, som blev rejst i K22 og kort drgftet pa det seneste
mede i Sundhedsdirekterkredsen.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager orienteringen til efterretning

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Kommunerne oplever i hgjere grad udfordringer med hurtigere og uplanlagte udskrivninger. Kon-
kret ses en gget lukning af sengeafsnit pa flere sygehuse og som konsekvens heraf en stigning i
udskrivninger. Arsagen til at sygehusene lukker sengeafsnit bunder primeert i udfordringerne med
at rekruttere relevant arbejdskraft.

For at fa et bedre billede af problematikken har de syddanske kommuner givet en tilbagemelding
pa, om kommunerne oplever accelererede og ukoordinerede udskrivningsforlgb fra sygehusene,
som afviger fra normalen.

Tilbagemelding fra kommunerne

De syddanske kommuner har, i en hurtig rundspegrge (februar 2023), givet tilbagemeldinger pa op-
levelser med de accelererede og ukoordinerede udskrivninger. 20 kommuner har meldt tilbage og
heraf svarede 18 at de oplever accelererede og ukoordinerede udskrivninger.

Kommunerne beskriver, at der generelt er udfordringer med ukoordinerede og accelererede ud-
skrivningsforlgb. Kommunerne oplever at borgerne ikke er faerdigbehandlede ved udskrivning og at
de dermed har brug for mere kommunal hjeelp og eftersparger aflastningspladser. Med de accele-
rerede udskrivninger oplever kommunerne ogsa en gget grad af genindleeggelser, fordi borgerne
ikke er faerdigbehandlede.

Ofte udskrives borgere uden forlgbsplaner og uden de ngdvendige remedier og medicin. Kommu-
nerne bruger dermed ekstra tid pa koordinering med sygehus og almen praksis for at afklare behov
og videre forlgb.

Kommunerne kan konstatere, at aftaler i SAM:BO i flere tilfaelde ikke overholdes. Medarbejdere pa
sygehusene kender ofte ikke aftalerne i forbindelse med en udskrivning. Der er brug for at sikre ud-
bredt viden om SAM:BO hos alle, der udskriver en borger, herunder en sikring af, at man lever op
til forpligtelserne i aftalerne inden udskrivningen gennemfgres.

Kommunerne oplever typisk fglgende udfordringer:
e Borgere udskrives med komplekse eller uklare behov
e Manglende eller mangelfuld behandlingsplan
e Mangelfuld plejeforlgbsplan
e Udskrivelsesrapport mangler eller er mangelfuld



¢ Medicin mangler, og det faelles medicinkort FMK er ikke opdateret
e Udskrivelser med ingen eller kort varsel

e Borger og pargrende far ikke besked om udskrivelse

e Varsling om udskrivelse aendres

e Borgeren er ikke faerdigbehandlet med genindleeggelser til falge

¢ Behandlingsansvaret er uafklaret eller utydeligt

Formandskabets drgftelse og beslutning

Formandskabet for Sundhedsdirektgrkredsen har med udgangspunkt i ovenstaende tilbagemel-
ding, dreftet hvad den videre proces skal veere i forhold til at praesentere problemstillingen for re-
gionen.

Formandskabet drgftede at der mangler et veldokumenteret datagrundlag der viser en stigning i
accelererede og ukoordinerede udskrivninger.

Det blev derfor besluttet at sekretariatet skriver en henvendelse til tveersektoriel afdeling i regionen,
pa vegne af kommunerne, hvor der geres opmaerksom pa problemstillingen og eftersparges regio-
nale data, for eksempel antallet af §140 genoptreeningsplaner, der kan understgtte den bevasgel-
se, som kommunerne oplever.

Hvis data underbygger den tendens, som kommunerne oplever, inviterer Formandskabet til dialog
om en feelles lgsning.

Formandskabet holder Igbende Sundhedsdirektarkredsen orienteret om dialogen med regionen.




Punkt 3: Dialogmede mellem PLO-Syddanmark og
Sundhedsdirekterkredsen

Beslutning

1. Arbejdet med implementering af Regeringens Akutplan for sundhedsveesenet, herunder 72. timers
behandlingsansvar

o Der skal igangscettes et arbejde med at tilpasse Region Hovedstadens model for udvidet behandlingsansvar til den
syddanske kontekst

Fra PLO’s side gleeder man sig til at se 72-timers behandlingsansvar implementeret. Der blev spurgt til om
akutfunktionerne har en rolle i det. Det har de ikke.

2. Samarbejde om dosisdispensering

e Den 14. marts 2023 har Regionernes Lonnings- og Takstncevn (RLTN) og PLO indgdet en aftale om
dosisdispensering. Aftalen lober indtil udgangen af 2024, hvor den nuveerende overenskomst udlober (aftaletekst
vedlagt som bilag)

PLO-Syddanmark bakker op om, at aftalen bliver implementeret. Der er dog en bekymring omkring sikkerheden ved
dosispakket medicin — hvem serger for, at de gamle poser bliver fjernet, og de nye er der til tiden? PLO-Syddanmark vil
dog gerne opfordre leegerne til at bidrage til at implementere aftalen.

Kommunerne vil meget gerne have aftalen implementeret, da der er stor politisk opmarksomhed pa, hvordan aftalen kan
frigive ressourcer hos det sundhedsfaglige personale, som der er stor mangel pa i sundhedssektoren.

Det blev besluttet, at Sundhedsdirekterkredsen og PLO-syd i fllesskab udarbejder en skriftlig opfordring til de
kommunalt-legelige udvalg (KLU) om, at aftalen udbredes og implementeres — og at eventuelle barrierer i forhold til at
anvende aftalen dreftes. Denne faelles udmelding fremsendes til KLU ’erne med opfordring om lokal dreftelse.

3. Samarbejdet med kommunens akutfunktioner i dagtid og vagttid

Der var ros fra PLO-Syddanmark til kommunernes akutfunktion. Der blev udtrykt enske om, at akutfunktionen udbygges
til andre sammenhange.

4. Anvendelsen af videokonsultationer
PLO-Syddanmark orienterede om, at der er en ny funktion med sms til video, som kun kraver, at sygeplejersken har en
smartphone, og som kan gere dialogen mellem de kommunale sygeplejersker og den praktiserende l&ge nemmere. Der

mangler viden om, at denne funktion eksisterer, derfor blev det besluttet at der laves en faelles kommunikation om dette
som sendes til KLU’ erne og praksiskonsulenterne.

Der sattes en ny dato for et dialogmede mellem PLO-Syddanmark og Sundhedsdirektorkredsen i efteraret 2023.
Bilag
Opsamlig fra seneste dialogmede 12. januar 2021.docx

Aftaletekst om dosispakket medicin.pdf



Dialogmade mellem PLO-Syddanmark og Sundhedsdirektarkred-
sen

RESUME

Pa made i Sundhedsdirektarkredsen den 22. marts 2023 deltager formandskabet for PLO-Syddan-
mark den sidste halve time.

Formalet er at styrke samarbejdet mellem parterne gennem orientering og dreftelser af for begge
relevante emner.

Der er afsat 30 minutter til dialogmgdet.
INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen
e Drgfter nedenstdende dagsorden med PLO-Syddanmark

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Formandskabet for PLO-Syddanmark og Sundhedsdirektgrkredsen (tidligere Sundhedsstrategisk
Forum) har tidligere mgdtes og draftet for begge parter relevante emner. Seneste dialogmgde var
den 12. januar 2021. Referat fra sidste dialogmade er vedhaeftet som bilag. Der var enighed om, at
der fremadrettet ber veere dialogmader mellem parterne, da samarbejdsfladerne mellem almen
praksis og kommunerne fortsat bliver starre og det dermed er relevant med et godt kendskab og
samarbejde. Derfor deltager PLO-Syddanmark pa mgde i Sundhedsdirektgrkredsen den 22. marts
2023. Der afsat 30 minutter til dialogmadet. Temaerne for dialogmedet er dreftet i Formandskabet
for Sundhedsdirektarkredsen og med PLO-Syddanmark.

Pa medet deltager fglgende fra PLO-Syddanmark:

- Birgitte Ries Mgller, formand
- Michael Haslund, naestformand
- Jens Hartvig Skov, Sekretariatschef

Dagsorden

- Arbejdet med implementering af Regeringens Akutplan for sundhedsvaesenet, herunder 72.
timers behandlingsansvar
o Der skal igangseettes et arbejde med at tilpasse Region Hovedstadens model for
udvidet behandlingsansvar til den syddanske kontekst.
- Samarbejde om dosisdispensering
o Den 14. marts 2023 har Regionernes L@nnings- og Takstnaevn (RLTN) og PLO ind-
gaet en aftale om dosisdispensering. Aftalen lgber indtil udgangen af 2024, hvor
den nuvaerende overenskomst udlgber (aftaletekst vedlagt som bilag).
- Samarbejdet med kommunens akutfunktioner i dagtid og vagttid



- Anvendelsen af videokonsultationer

Bilag

e Referat fra seneste dialogmade den 12. januar 2021
o Aftaletekst om dosispakket medicin



Punkt 4: Strategisk droeftelse om seksuel sundhed (SSS)

Beslutning
Sundhedsdirekterkredsen dreftede perspektiverne for et tvarsektorielt samarbejde om unges seksuelle sundhed og trivsel.

Der var enighed om, at draftelsen ber forga i sundhedsklyngerne, hvor kommunerne lokalt kan melde ind, hvis man er
interesseret i at indga i et tvaersektorielt samarbejde om unges seksuelle sundhed.

Bilag

Klinikker for seksuel sundhed endelig version 14. sep. 2022.pdf Sagsnr 22-43737 Dokid 474081-22 v1.PDF



Drgftelse af muligheder for tveersektorielt samarbejde om unges
seksuelle sundhed og trivsel (SSS)

RESUME

| samarbejde med kommunerne Fredericia, Vejle, Odense, Varde og Esbjerg driver Region Syd-
danmark aktuelt fem klinikker for seksuel sundhed, hvor formalet er at styrke unges seksuelle
sundhed og trivsel. Pa baggrund af en evaluering, der blev gennemfart i efteraret 2022, gnsker re-
gionen at invitere alle kommunerne ind i en dreftelse af, hvordan der fremadrettet kan samarbejdes
mellem kommunerne og regionen om unges seksuelle sundhed samtidig med, at der tages hgjde
for kommunernes eksisterende indsatser.

Hertil kommer, at regionerne star overfor at skulle gennemfare et feelles udbud om test for klamy-
dia og gonorré.

Punktet indledes med, at Anette Stensgaard, Odense Kommune, orienterer om klinikkerne, der er
etableret i et samarbejdet mellem Odense Kommune og Odense Universitetshospital.

KOMMUNALE BEMARKNINGER

Der har gennem leengere tid veeret et gnske fra regional side om at drgfte en overordnet tvaersek-
toriel tilgang til unges seksuelle trivsel og sundhed da det er et vigtigt tema for Regionen, idet
seksuel sundhed er en del af Region Syddanmarks aftale om budget for 2023.

Der er allerede etableret samarbejder med nogle kommuner, og tilbuddene daekker lige nu Sund-
hedsklynge Fyn, Lillebeelt og Sydvestjylland. Da der er tale om tilbud, der skal aftales mellem re-
gionen og den enkelte kommune, gnsker formandskabet for Sundhedsdirektarkredsen at sagen
drgftes ude i de enkelte sundhedsklynger pa fagligt strategisk niveau, hvor alle kommuner er re-
praesenteret.

INDSTILLING
Det indstilles, Sundhedsdirektarkredsen

e Drgfter perspektiverne for tvaersektorielt samarbejde om unges seksuelle sundhed og triv-
sel

INDSTILLING
Det indstilles, at den Strategiske Sundhedsstyregruppe

e Drgfter perspektiverne for tvaersektorielt samarbejde om unges seksuelle sundhed og triv-
sel

SAGSFREMSTILLING



Baggrund

Region Syddanmark har sammen med kommunerne Fredericia, Vejle og Odense samt Esbjerg og

Varde etableret tilbud til unge om seksuel sundhed. Klinikkernes formal er at styrke unges seksuel-
le sundhed og trivsel, herunder at forebygge ugnsket graviditet, aborter og seksuelt overfgrte syg-

domme. Klinikkerne tilbyder tre primaere ydelser: radgivende samtaler, test for kenssygdomme og

preevention.

@konomi: Kommunerne og regionen finansierer klinikkerne i faellesskab. Dog er der til den seneste
klinik, som er etableret i samarbejde med Esbjerg og Varde kommuner, givet et tilskud fra Sund-
hedsstyrelsen til klinikkens drift ind i 2024.

Forelgbige erfaringer: | efteraret 2022 er klinikkerne, der drives i samarbejde med Fredericia, Vejle
og Odense kommuner, blevet evalueret. Evalueringen er vedlagt til orientering. Evalueringen peger
pa, at klinikkerne er med til at forbedre den seksuelle sundhed blandt de unge. Data viser, at de
unge treeffer valg, der fremmer deres seksuelle sundhed. Overordnet set ses det i evalueringen, at
klinikkerne har bidraget til at fremme seksuel sundhed for unge i de tre kommuner. De unge finder
klinikkerne og tilbuddene meningsgivende, veerdifulde og tryghedsskabende. Klinikkerne er et at-
traktivt sted, hvor tveerfaglighed og en professionel tilgang udgar en vigtig faktor for, at de unge s@-
ger tilbuddet og oplever det inkluderende og giver alle unge under 30 &r uanset status og gkonomi
en mulighed for- og adgang til tidssvarende forebyggelse og sundhedsfremme mht. seksuel sund-
hed.

Losning og konsekvenser

Regionen gnsker at invitere kommunerne ind i en drgftelse af, hvordan der fremadrettet kan sam-
arbejdes mellem kommunerne og regionen om unges seksuelle sundhed. | de forskellige tilbud er
der mindre indbyrdes forskelle, hvad angar malgrupper, ligesom tilbuddene heller ikke er geogra-
fisk daekkende. Det formodes desuden, at alle kommunerne i Region Syddanmark har indsatser
malrettet unges seksuelle sundhed. Et eventuelt samarbejde om en fremadrettet indsats bar koor-
dineres hermed.

Hertil kommer, at de fem regioner star over for at skulle gennemfare et faellesregionalt udbud om
test for klamydia og gonorré. Det er et initiativ, der er taget i Danske Regioner, og i det regi er det
aftalt, at Region Hovedstaden skal sta for et udbud om test. Der forventes et konkret udspil fra
Danske Regioner til en aftale efter sommerferien, og det er derfor ikke muligt pa nuvaerende tids-
punkt at beskrive indholdet konkret i tilbuddet til de unge.

Proces
Pa madet vil Anette Stensgaard, Chef for Mental trivsel og Sundhedsfremme, Odense kommune,

fortaelle om de to klinikkers formal og tilbud, som er etableret i hhv. Odense centrum og bydelen
Vollsmose. Klinikkerne i Odense blev abnet i april 2021 og afpreves i en tre arig projektperiode.
Oplaegget vil veere afsaet for en bred draftelse om perspektiver i det videre, fremadrettede tveersek-
torielle samarbejde om seksuel sundhed, herunder ogsa opsporing og forebyggelse af seksuelle
sygdomme. Der laegges op til en lignende drgftelse pa made i Kommunekontaktudvalget den 21.
august 2023.

BILAG
e Evalueringsrapport — Klinikker for seksuel sundhed



Punkt 5: Dreftelse af re-implementeringsplan vedrorende bern og unges
mentale sundhed (SSS)

Beslutning
Der var ingen bemearkninger til punktet.
Bilag

Re-implementering af Tvarsektoriel aftale 1.marts 2023.docx



Opfoelgning og videre drgftelse af arbejdet vedr. bgrn og unges
mentale sundhed (SSS)

RESUME

Strategisk Sundhedsstyregruppe besluttede pa madet den 25. januar 2023, at der skal udarbejdes
en handleplan for trinvis implementering/reimplementering af anbefalingerne i den tveersektorielle
samarbejdsaftale pa berne- og ungeomradet samt de tre forlabsprogrammer for barn og unge med
mistrivsel.

KOMMUNALE BEMARKNINGER
Re-implementeringsplanen beskriver, hvordan en raekke allerede godkendte indsatser i den tveer-
sektorielle samarbejdsaftale pa bagrne- og ungeomradet kan fa fornyet opmaerksomhed lokalt.

Det er positivt, at klyngerne bedes om at udarbejde en lokal implementeringsplan for de forskellige
indsatser, da det skaber rum for, at klyngerne kan prioritere indsatserne i forskellige tempi, alt efter
hvad det giver bedst mening i den enkelte klynge.

Det er vigtigt at have fokus pa, at der forsat skal veere dbenhed for, at de enkelte kommuner kan
have forskellige organiseringer, der kan Igse de feelles udfordringer.

| den vedheeftede re-implementeringsplan fastholdes denne tilgang og det vurderes ikke, at planen
har gkonomiske eller organisatoriske konsekvenser for den enkelte kommune foruden udpegnin-
ger af kommunale deltagere til eventuelle arbejdsgrupper (safremt det besluttes pa klyngeniveau at
nedseette disse) samt det sekretariatsarbejde, der ligger i at udarbejde lokaler tidsplaner.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e drgfter om man fra kommunal side kan bakke op om forslaget til den overordnede re-imple-
menteringsplan

INDSTILLING
Det indstilles, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

¢ Godkender den overordnede re-implementeringsplan

e Anmoder sundhedsklyngerne om at sikre en organisering, der kan varetage implementerin-
gen af anbefalingerne i den tveersektorielle samarbejdsaftale pa berne- og ungeomradet
samt indholdet i de tre forlebsprogrammer

¢ Anmoder sundhedsklyngerne om, at der udarbejdes en konkretiseret lokal implemente-
ringsplan senest til magdet i Strategisk Sundhedsstyregruppe den 8. november 2023

SAGSFREMSTILLING
Strategisk Sundhedsstyregruppe besluttede, at handleplanen skal indeholde en tids- og proces-
plan for, hvilke anbefalinger, der arbejdes med, hvornar. Der laegges op til, at det videre arbejde



fortsat udrulles pa tveers af regionen og de 22 kommuner, men med mulighed for lokalt at oppriori-
tere konkrete indsatser.

Vedlagt er en overordnet re- implementeringsplan for den Tveersektorielle aftale pa berne- og un-
geomradet i Region Syddanmark samt de tre forlabsprogrammer (ADHD, angst/depression og spi-
seforstyrrelser). | vedlagte bilag er udarbejdet en status pa de enkelte anbefalinger samt et forslag
til kommende handling.

Derudover lzegges der op til, at de enkelte sundhedsklynger udarbejder en lokal implementerings-
plan for en implementeringsperiode geeldende fra nu og til og med den kommende sundhedsaftale-
periode, dvs. medio 2027.

BILAG

¢ Plan for implementering/re-implementering af anbefalingerne i den tveersektorielle samar-
bejdsaftale pa berne- og ungeomradet samt de tre forlebsprogrammer for barn og unge
med mistrivsel



Punkt 6: Godkendelse af sundhedsfaglige anbefalinger og organisering vedr.
telemedicinsk hjemmemonitorering af borgere med hjertesvigt (SSS)

Beslutning

Der var ingen bemearkninger til punktet.
Bilag

Telemedicin til hjertesvigt.docx



Godkendelse af sundhedsfaglige anbefalinger og organisering vedr.
telemedicinsk hjemmemonitorering af borgere med hjertesvigt
(SSS)

RESUME

| gkonomiaftalerne for 2016 og 2018 har regioner og kommuner i faellesskab forpligtet sig til at im-
plementere telemedicinsk hjemmemonitorering til borgere med KOL og hjertesvigt. Indsatsen til
borgere med hjertesvigt skal implementeres i starten af 2024. Derfor har en klinisk arbejdsgruppe
arbejdet med det sundhedsfaglige indhold og organiseringen siden foraret 2022.

Pa seneste mgde i Strategisk Sundhedsstyregruppe den 25. januar 2023 blev det besluttet, at op-
leegget skulle strammes op med hensyn til tilbuddets varighed samt inklusions- og eksklusionskri-
terier. Den kliniske sundhedsfaglige arbejdsgruppe har derfor vaeret samlet og drgftet justeringer af
de sundhedsfaglige anbefalinger. Ligeledes er der i programstyregruppen blevet behandlet en hen-
vendelse fra PLO vedrgrende bemaerkninger til de sundhedsfaglige anbefalinger.

De sundhedsfaglige anbefalinger afventer nu endelig godkendelse i Strategisk Sundhedsstyre-
gruppe.

Pa madet deltager projektleder Kuno Kudajewski med et kort opleeg om de justeringer der fortaget.

KOMMUNALE BEMARKNINGER
Sekretariatet arbejder pa at finde en repraesentant fra Programstyregruppen som kan deltage pa
mgdet i Sundhedsdirektgrkredsen, for at fremlaegge punktet og svare pa eventuelle spgrgsmal.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Drgfter og godkender beslutningsoplaegget vedr. det sundhedsfaglige indhold og organise-
ringen for hjertesvigt pa baggrund af de nye justeringer

INDSTILLING
Programstyregruppen indstiller, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

e Godkender beslutningsoplaegget vedr. det sundhedsfaglige indhold og organiseringen for
hjertesvigt pa baggrund af de nye justeringer

SAGSFREMSTILLING



Baggrund

| gkonomiaftalerne for 2016 og 2018 har regioner og kommuner i faellesskab forpligtet sig til at im-
plementere telemedicinsk hjemmemonitorering til borgere med KOL og hjertesvigt, som er de far-
ste diagnoser, der skal implementeres i det tvaersektorielle samarbejde. Programmet har ophaeng
til sundhedsaftaleorganiseringen.

Visionen for anvendelse af telemedicinsk hiemmemonitorering er, at borgere med kroniske syg-
domme skal inddrages aktivt i eget behandlingsforlgb og mestre egen sundhed, sa de opnar gget
tryghed og fleksibilitet samtidig med, at kvaliteten og sammenhaengen i behandlingen forbedres,
og forventeligt reducerer indlaeggelser og ambulante kontroller. Dette ggres bl.a. ved at patienten
foretager egne malinger, der monitoreres af sundhedsfagligt personale.

Det er planen at telemedicin til borgere med hjertesvigt skal implementeres i 2024.

Godkendelse af sundhedsfagligt indhold og organisering for hjertesvigt

Den tveaersektorielle programstyregruppe for Faelles Telemedicin i Syd godkendte den 2. februar
2022 kommissorium for projektsporet vedr. sundhedsfagligt indhold og organisering.

Med baggrund i kommissoriet blev der nedsat en arbejdsgruppe bestaende af repraesentanter fra
region, kommuner og almen praksis. Opdraget for arbejdsgruppen fremgar af afsnit 4 i beslutnings-
oplaegget (rapporten).

Justeringer pa baggrund af medet den 25. januar 2023

Pa seneste made i Strategisk Sundhedsstyregruppe den 25. januar blev det besluttet, at de sund-
hedsfaglige anbefalinger skulle strammes op i forhold til saerligt inklusions- og eksklusionskriterier.
Arbejdsgruppen har derfor veeret samlet og praesenterer nu et nyt forslag til det sundhedsfaglige
indhold efter revidering.

Arbejdsgruppen for det sundhedsfaglige spor har justeret oplaegget jeevnfer nedenstaende:

e Det anbefales, at tilbuddet kun geelder for borgere, som er klassificeret i NYHA-grupperne
2-4. Dette vil formentlig nedbringe antallet af borgere der modtager tilbuddet med ca. 15-20
%.

o Det anbefales, at der bliver foretaget evaluering af borgerens deltagelse i tilbuddet mindst
hvert halve ar af de monitoreringsansvarlige og mindst en gang om aret af den praktiseren-
de leege. Her tages der konkret stilling til, om borgeren fortsat har gavn af deltagelse i til-
buddet. Det er dermed forventningen, at tilbuddet ikke bliver livslangt for starstedelen af
borgerne.

Der er ikke udarbejdet nogen selvstaendig samarbejdsaftale, idet anbefalingerne fra projektsporet
vedr. sundhedsfagligt indhold og organisering - efter godkendelse — skal indarbejdes i det tvaersek-
torielle forlabsprogram vedr. hjertesvigt i Region Syddanmark.

Bemaerkninger fra PLO

Efter magdet i Strategisk sundhedsstyregruppe den 25. januar er der modtaget en henvendelse fra
PLO- Syd vedrgrende bemaerkninger til de sundhedsfaglige anbefalinger. Disse punkter er blevet
drgftet og behandlet i Programstyregruppen for Faelles Telemedicin i Syd den 8. februar 2023.

Henvendelsen fra PLO omhandlede falgende:



1. Vi (PLO) egnsker tydeligt indskrevet, at almen praksis ikke er ansvarlig over for monitore-
ringsdata, og at almen praksis ikke er forpligtet til at orientere sig i data medmindre patien-
ten medbringer disse ved konsultation eller arskontroller.

2. PLO-Syd mener endvidere, at patienten skal kunne mestre teknik, opfalgning og forstaelse
af egne data. Det ber veere saddan, at savel egen laege som hjertesvigtsklinikken skal god-
kende patienten til telemonitorering.

3. Projektet bar evalueres af SDU efter 1, 3 og 5 ar med henblik pa at se pa, om der skal ind-
fores en tidsbegraensning for deltagelse i projektet og for at se, hvilke borgere der har gavn
af indsatsen.

| forhold til bemaerkning 1 var der i Programstyregruppen enighed om, at almen praksis ikke har et
monitoreringsansvar og ikke er forpligtet til at orientere sig i data i indsatsen. Almen praksis kan
orientere sig i data ved konsultation eller arskontroller, men det er ikke et krav.

Med hensyn til bemeerkning 2 drgftede Programstyregruppen, at det vil veere en ekstra belast-
ning/opgave for almen praksis, hvis de hver gang en borger bliver henvist til telemedicin af Hjer-
tesvigtklinikken, skal godkende henvisningen fra sygehuslaegen. Oplaegget er derfor ikke justeret
pa baggrund af bemeerkning 2.

| forhold til bemaerkning 3 dreftede Programstyregruppen, at der bade pa nationalt plan og i de en-
kelte landsdele foregar evalueringstiltag, som skal belyse parametre blandt andet i forhold til bor-
gernaere effekter af indsatsen. SDU bliver for nuvaerende ikke involveret i yderligere evalueringstil-
tag.

Efter Programstyregruppens behandling og justering af de sundhedsfaglige anbefalinger udestar
nu alene Strategisk sundhedsstyregruppes godkendelse, hvilket er formalet med nuvaerende sags-
fremstilling.

Pa baggrund af det godkendte beslutningsoplaeg skal der udarbejdes en raekke instrukser i forhold
til henvisning, graenseveerdier, instruktion af borgerne, uddannelse af personale, samtaler med bor-
gerne, monitoreringsansvar m.m. Opgaven vedr. udarbejdelse af instrukser vil skulle finde sted i
foraret 2023, hvorfor der skal udpeges medlemmer fra den nuveerende arbejdsgruppe til at videre-
fare dette arbejde.

BILAG
e Rapport/beslutningsopleeg: Telemedicin til hjertesvigt



Punkt 7: Beslutning vedrorende fremtidig feelles organisering af SSL-enhed
i Feelles Telemedicin i Syd (SSS)

Beslutning
Esbjerg og Fang bemarkede, at de fortsat star udenfor den faelles organisering.

Der var ikke yderligere bemaerkninger til punktet.



Beslutning vedragrende fremtidig feelles organisering af SSL-enhed |
Feelles Telemedicin i Syd (SSS)

RESUME

Programstyregruppen for Faelles Telemedicin i Syd har, pa baggrund af en gennemfart analyse,
besluttet at anbefale en model for den fremtidige organisering af SSL-indsatsen i Syddanmark, der
samler bade SSL samt den tilhgrende SPOC-funktion i et organiseret samarbejde og samtidig
gennemfgre et udbud af logistikopgaven.

KOMMUNALE BEMARKNINGER

Efter godkendelse i Strategisk Sundhedsstyregruppe af den foreslaede model 2, skal der udarbej-
des et udkast til en samarbejdsaftale, der efterfglgende skal godkendes i Programstyregruppen og
herefter i Strategisk Sundhedsstyregruppe. Efterfalgende skal samarbejdsaftalen underskrives af
de implicerede organisationer.

Sekretariatet arbejder pa at finde en fra Programstyregruppen som kan deltage pa mgdet i Sund-
hedsdirektgrkredsen for at svare pa eventuelle spgrgsmal.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Drofter og godkender Programstyregruppens anbefaling af Model 2 for den fremtidige pla-
cering og organisering af SSL

INDSTILLING
Programstyregruppen for Fzelles Telemedicin i Syd indstiller, at den Strategiske Sundhedsstyre-

gruppe

e Godkender Programstyregruppens anbefaling af Model 2 for den fremtidige placering og
organisering af SSL

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

| forbindelse med implementeringen af TeleKOL, og efterfalgende Telehjerte samt kommende di-
agnoseomrader, er det essentielt at have en plan for de service-, support- og logistikopgaver
(SSL), der knytter sig til de telemedicinske indsatser i det Syddanske Landsdelsprogram. Den op-
rindelige aftale fra 2018 vedr. SSL var, at logistik skulle Igses decentralt, og service og support
skulle Igses i klyngesamarbejdet. Efterfglgende er der blevet rejst spgrgsmal om, hvorvidt det er
en mulighed at orientere sig mod Region Midt og deres Feelles Servicecenter eller at etablere en
ny feelles organisation i Syd. Da kun 18 kommuner har tilkendegivet, at de gnsker mulighed for at
deltage i udbuddet vedrgrende service og logistik hos Feelles Servicecenter Midt, er den farste
mulighed dog pa forhand udelukket i et feelles syddansk samarbejde.



Pa Strategisk Sundhedsstyregruppemade den 17. november 2022 blev det besluttet, at der skal
arbejdes frem mod en faelles I@sning for SSL for Syddanmark, dog har Esbjerg og Fang kommuner
valgt at sté uden for dette samarbejde. Feelles Telemedicin i Syd fik til opgave at analysere mulig-
hederne for en kommende feelles organisering i Syddanmark.

Endvidere blev det besluttet af Strategisk Sundhedsstyregruppe, at Programstyregruppen fik man-
dat til at afklare placering og finansiering af en feelles Single Point Of Contact-funktion (SPOC-
funktion), der har kontakten til Telma (forvaltning for medarbejder- og borgerlgsning) for hele Syd-
danmark.

Programstyregruppen for Telemedicin i Syd har, pa baggrund af den gennemfgrte analyse,
enstemmigt besluttet, at anbefale en model for den fremtidige organisering af SSL-indsatsen i
Syddanmark, der samler bade SSL samt den tilhgrende SPOC-funktion i et organiseret samarbej-
de og samtidig gennemfgrer et udbud af logistikopgaven. Det er hensynet til de forventede syner-
gieffekter, der ligger til grund for at placere SSL-enheden og SPOC-funktionen samme sted.

| pilotfasen for KOL fastholdes, som tidligere aftalt, det allerede besluttede klynge set-up ift. SSL,
for at skabe ro om piloten og den efterfelgende implementering.

| pilotfasen for KOL fastholdes samtidigt det tidligere besluttede set-up ift. SPOC, hvor Odense
Kommune handterer opgaven i en midlertidig overgangsfase.

Losning og konsekvenser
Arbejdsgruppen har i analysefasen undersagt forskellige muligheder for en samarbejdsstruktur i
Syddanmark, der er beskrevet i 3 nedenstdende modeller:

Model 1: SS(L)-enhed + decentral logistik: Der indgas en samarbejdsaftale ift. service- og
supportopgaver, og én organisation patager sig rollen som "SS(L)-enhed". Logistik
handteres individuelt af kommunerne og regionen.

Model 2: SS(L)-enhed + logistikudbud: Der indgas en samarbejdsaftale ift. service- og sup-
portopgaver, og én organisation patager sig rollen som "SS(L)-enhed". S(SL)-enhe-
den foretager et udbud af logistikopgaver og indgar samarbejdskontrakt for faelles-
skabet.

Model 3: Faelles Service Center SYD: Kommunerne og regionen i Syddanmark etablerer en
forening, der foretager et udbud af service, support og logistik.

Alle de 3 ovenstaende modeller anses for mulige, dog med forskellige implikationer og meget for-
skelligt tidsperspektiv. Programsekretariatet har undervejs i analysefasen lgbende veeret i kontakt
med jurister fra bade Odense Kommune og fra regionen, der bekraefter, at alle 3 modeller rent juri-
disk er gangbare. Det er dog en forudseetning for bade model 1 og 2, at organiseringen og gkono-
mien skal hvile i sig selv, forstaet sadan at den organisation, der patager sig opgaven, ikke ma
profitere gkonomisk pa opgaven i forhold til feellesskabet.

| forbindelse med afholdelse af et ekstraordinaert programstyregruppemade i Programstyregruppen
for Faelles Telemedicin i Syd den 2. marts 2023, blev det enstemmigt besluttet at anbefale Model
2.

Programstyregruppen anbefaler desuden, at samarbejdsaftalen og de gkonomiske forudseetninger,
der skal regulere arbejdet, godkendes i Strategisk Sundhedsstyregruppe, inden aftalen sendes il
underskrift hos de implicerede parter. Det anbefales endvidere, at samarbejdsaftalen evalueres
lzbende.



Regionen har pataget sig rollen som veertsorganisation for den kommende SSL-enhed efter aftale i
Programstyregruppen.




Punkt 8: Godkendelse af Samarbejdsaftale for bern, unge og gravide med
overvagt (SSS)

Beslutning

Der var ingen bemearkninger til punktet.

Bilag

Samarbejdsaftale for bern unge og gravide 280223.docx

Oversigt over heringssvar med bemerkninger overvaegt med lgsningsforslag 280223.docx

Oversigt over positive bemarkninger - overvagtsaftalen.docx

Felleskommunalt heringssvar pa samarbejdsaftale for bern, unge og gravide med overvaegt endelig.pdf

Preesentation af overvegtsaftalen.pdf



Godkendelse af ny Samarbejdsaftale for barn, unge og gravide
med overveegt (SSS)

RESUME

En tveersektoriel arbejdsgruppe under Fglgegruppen for Forebyggelse har udarbejdet udkast til en
ny samarbejdsaftale for bgrn, unge og gravide med overveegt. Samarbejdsaftalen har veeret sendt i
haring i perioden november 2022 — januar 2023, og der er indkommet 13 hgringssvar. Arbejdsgrup-
pen har behandlet hgringssvarene og justeret samarbejdsaftalen. Fglgegruppen for Forebyggelse
har pa made den 22. februar 2023 draftet aftalen og foretaget yderligere justeringer i samarbejde
med arbejdsgruppen. Aftalen foreleegges nu til godkendelse i Strategisk Sundhedsstyregruppe.

KOMMUNALE BEMARKNINGER

Arbejdsgruppen har arbejdet med bemaerkningerne fra det feelleskommunale hgringssvar (vedhaef-
tet som bilag). Samarbejdsaftalen kommer med forslag til nye indsatser og ansvarsomrader som
tovholderfunktioner til kommunen. Arbejdsgruppen bemeerker, at det alene er forslag og at man ik-
ke at forpligtet til at fglge anbefalingerne og det er forslag til, hvor tovholderfunktionen kan place-
res. Det er blot vigtigt at papege, at der i samarbejdsaftalen praesenteres indsatser, som vil veere
nye opgaver. Her kan f.eks. naevnes at lave opsporende tiltag pa ungdomsuddannelser for alders-
gruppen 16 til 24-arige. Vivi Ovesen, formand i Fglgegruppen for forebyggelse deltog pa made i
Formandskabet den 6. marts og orienterede om sagen. Hendes oplaeg er vedhaeftet som bilag.

| samarbejdsaftalen er der tilfgjet et afsnit om ressourcetraek hvor det fremgar: "Disse anbefalinger
vil i mange tilfaelde kreeve konkrete eendringer i mgdet, der arbejdes pa i dag. Dette kan medfare et
gget ressourcetraek i forhold til at Iafte overvaegtsopgaven fremadrettet’. Det ber bemaerkes, at om
end samarbejdsaftalen er anbefalinger, vil der veere et ressourcetreek til at efterleve anbefalinger-
ne.

Formandskabet bemaerker, at skal der igangsaettes nye opgaver eller flytning af opgaver, sa skal
model for opgaveoverdragelse anvendes.

| indstillingen til Strategisk Sundhedsstyregruppe er der en indstilling fra felgegruppen omhandlen-
de, om det gnskes en tvaerregional gruppe til at fglge aftalens implementering. Formandskabets
anbefaling er, at implementering og opfalgning skal forega i sundhedsklyngerne og der dermed ik-
ke er opbakning til en tveerregional arbejdsgruppe.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Godkender Formandskabets anbefaling om, at samarbejdsaftalen godkendes i Strategisk
Sundhedsstyregruppe og anbefalingen om, at der ikke nedsaettes en tveerregional gruppe
til at felge aftalens implementering, men at implementering og opfalgning skal forega i
sundhedsklyngerne.




INDSTILLING
Det indstilles, at Strategisk Sundhedsstyregruppe
e Godkender udkast til ny samarbejdsaftale for barn, unge og gravide med overvagt
e Drgfter hvorvidt der skal nedseettes en tvaerregional gruppe til at fglge aftalens implemente-
ring samt drgfter hvem en eventuel implementeringsgruppe skal referere il

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

| februar 2019 var en reekke fagpersoner fra syddanske kommuner og sygehuse inviteret ind til en
drgftelse om hvilke indsatser, der kunne bidrage til at indfri Sundhedsaftalens politiske mal om at
reducere overvaegt blandt bgrn og unge. Pa baggrund heraf foreslog Felgegruppen for Forebyggel-
se, at der skulle udarbejdes en samarbejdsaftale med fokus pa en bred og tidlig indsats malrettet
hele familien, hvor alle relevante aktgrer inddrages.

| juni 2019 godkendte Sundhedskoordinationsudvalget forslaget om en samarbejdsaftale. Efter en
raekke udfordringer med igangsaettelse af arbejdet, grundet COVID-19, gik arbejdsgruppen i gang
med opgaven i efteraret 2021. Forud for arbejdet blev der i vinteren 2020 gennemfgart en kortlaegning
af eksisterende tilbud og indsatser i kommuner, praksis og pa sygehuse.

Formal og aftalens indhold

Formalet med samarbejdsaftalen er at styrke de tvaersektorielle forlgb og det tveergaende samarbej-
de ved at keede tidlig opsporing, forebyggelsestiltag og behandlingstilbud endnu taettere sammen.
Malet er, at flest mulige barn, unge, familier og gravide tilbydes den rette indsats i rette tid. Der er i
aftalen lagt seerlig vaegt pa en helhedsorienteret tilgang, hvor savel kliniske som psykosociale aspek-
ter ved indsatsen er i centrum.

Samarbejdsaftalen skal sikre gennemsigtighed i forhold til henvisningsmuligheder, og den skal hjeel-
pe med at styrke de lokale indsatser. Samarbejdsaftalen er bygget op omkring de situationer, hvor
bern, unge og gravide med overvaegt er i kontakt med sundhedsvaesenet.

Aftalen understreger, at overveegtsomradet er szerdeles komplekst og bestar af mange aktarer og
faktorer. Der er sparsom videnskabelig evidens for hvilke indsatser, der virker pa lang sigt i forhold
til reduktion af veegt og fastholdelse af en sund livsstil. Kompleksiteten betyder, at der i aftalen
peges pa behovet for en koordineret og sammenhaengende indsats, hvor der tages udgangspunkt i
det enkelte menneskes behov, ressourcer, relationer og netvaerk.

Samarbejdsaftalen indeholder en raekke generelle anbefalinger samt specifikke anbefalinger af ind-
satser og samarbejde i forhold til de enkelte malgrupper. Her skal det understreges, at anbefalinger-
ne skal ses som forslag til lokale indsatser- ikke forpligtelser.

Den gennemfarte horing

Samarbejdsaftalen har veeret sendt i hgring i perioden november 2022 — januar 2023, og der er
afgivet 13 hgringssvar. Generelt har tilbagemeldingerne pa hgringsversionen af samarbejdsaftalen
vaeret meget positive.

Folgende tematikker var gennemgéende i hgringssvarene:
- Hvem har ansvar for hvilke opgaver? — Det bar praeciseres



- Tovholderrollen — Hvad indebaerer det? Det bar praeciseres
- @konomi og ressourcer, herunder opgaveglidning

Pa baggrund af de indkomne hgringssvar er der foretaget justeringer i udkastet til den nye samar-
bejdsaftale. Der er udarbejdet en samlet oversigt over hgringssvarene, hvoraf der fremgar en kort
beskrivelse af, hvordan de enkelte hgringssvar er handteret. Det justerede udkast til samarbejdsaf-
talen og oversigten over handteringen af hgringssvarene fremgar af bilaget (rad: ikke aendret/tilfgjet,
gul: draftet og justeret af arbejdsgruppen, gren: er eendret/tilfgjet). De omrader, der er justeret efter
hgringssvarene, er markeret med gult i aftaleteksten. De omrader, der er justeret efter falgegruppens
behandling, er markeret med grent.

Pa made i Folgegruppen for Forebyggelse den 22. februar 2023 var der fortsat en opmaerksomhed
pa seerligt tovholderfunktionen for malgruppen 16-24 arige. Det blev besluttet, at beskrivelsen heraf
skulle praeciseres yderligere, da det ikke er en ny skal-opgave i kommunerne, men et forslag til en
indsats. Desuden er der heller ikke noget krav om, at den skal placeres hos den kommunale sund-
hedsafdeling.

Foelgegruppen havde yderligere snske om at tydeliggere forventningerne til aftalens anbefalinger,
samt at praecisere omradets kompleksitet og manglende evidens for konkrete interventioner.

Arbejdsgruppen har foretaget ovenstaende justeringer pa bagkant af Felgegruppens made. Falge-
gruppen har pr. mail godkendt den nye version af samarbejdsaftalen, og forelaegger den nu til god-
kendelse.

Proces for behandling, implementering og opfelgning pa samarbejdsaftalen

Godkendes samarbejdsaftalen, sendes den til behandling i Sundhedssamarbejdsudvalget samt ef-
terfglgende til implementering i sundhedsklyngerne. Anbefalinger til implementering er ligeledes ind-
skrevet i samarbejdsaftalen.

BILAG
e Samarbejdsaftale for bgrn, unge og gravide med overveegt
e Oversigt over hgringssvar med bemaerkninger om lgsningsforslag
e Oversigt over positive bemaerkninger til hgringsudkastet
e Det feelleskommunale hgringssvar
e Oplaeg fra den kommunale falgegruppeformand vedr. samarbejdsaftalen



Punkt 9: Eventuelt

Beslutning

Der var ingen bemarkninger til punktet



Eventuelt

Eventuelle gvrige punkter?

Eventuelle bemaerkninger til skriftlige orienteringer?



Punkt 10: Orientering om mede i Sundhedssamarbejdsudvalget den 6.
februar 2023 (SSS)

Beslutning

Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.



Orientering fra mgdet i Sundhedssamarbejdsudvalget den 6. febru-
ar 2023

RESUME

Sundhedssamarbejdsudvalget afholdt sit seneste made den 6. februar 2023.

Formalet med dette punkt er at orientere om, hvordan mgdet forlgb, og hvordan Strategisk Sund-
hedsstyregruppe bedst muligt understatter arbejdet i Sundhedssamarbejdsudvalget.

KOMMUNALE BEMARKNINGER
Ingen bemaerkninger

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager orienteringen til efterretning

INDSTILLING
Koordinationsgruppen indstiller, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

e Tager orienteringen til efterretning
e Drgfter om Strategisk Sundhedsstyregruppe kan ggre mere for at understatte Sundheds-
samarbejdsudvalget.

SAGSFREMSTILLING

Kurt Espersen og Irene Ravn Rossavik vil give en kort opsamling fra mgdet i Sundhedssamar-
bejdsudvalget den 6. februar 2023.



Punkt 11: Dreftelse af programudkast til 12-12-seminar for Strategisk
Sundhedsstyregruppe i maj 2023 (SSS)

Beslutning
Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.
Bilag

Program 12-12 seminar - 24.-25. maj 2023 (002).docx



Drgftelse af programudkast til 12-12-seminar for Strategisk Sund-
hedsstyregruppe i maj 2023 (SSS)

RESUME

Strategisk Sundhedsstyregruppe har tidligere besluttet at afholde et 12-12-seminar i foraret 2023
med det formal at fa droftet og besluttet den administrative organisering i forhold til Sundhedsafta-
len 2024-2027.

Udkast til program for seminaret fremlaegges her til draftelse og godkendelse.

KOMMUNALE BEMARKNINGER

Sundhedsdirektarkredsen mgdes den 24. maj fra 10:00 til 12:00 forud for seminaret, hvor Steen
Dalsgard Jespersen, Vicedirektar i Sundhedsstyrelsen, kommer og holder opleeg om fremtidens
sundhedsveaesen i kommunerne.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Drofter programudkast til seminaret og den skitserede hjemmeopgave

INDSTILLING
Koordinationsgruppen indstiller, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

e Drgfter og godkender programmet for seminaret, herunder den skitserede hjemmeopgave
e Anmoder fglgegrupperne om en status pa arbejdet med den nuveerende sundhedsaftale,
som kan preesenteres pa seminaret

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

| forbindelse med det arlige made mellem Strategisk Sundhedsstyregruppe, falgegrupper og kom-
petencegrupper der blev afholdt pa Munkebjerg den 21. september 2022, besluttede Strategisk
Sundhedsstyregruppe, at der skulle afholdes et 12-12-seminar i foraret 2023, hvor formalet var at
fastleegge den administrative organisering for den nye sundhedsaftale.

Losning og konsekvenser
Konsulentfirmaet Delendorff Advisory, der tidligere har bistaet os i en raekke arrangementer og mg-
der, medvirker i tilretteleeggelsen og faciliterer drgftelserne pa seminaret.

Programmet er opbygget med udgangspunkt i en status pa den nuveerende sundhedsaftale, som
formandskaberne for de enkelte faglgegrupper praesenterer pa dagen. Safremt de nationale maltal
er offentliggjort forud for seminaret, vil ogsa disse indga i preesentationen. Formalet hermed er, at
vi saledes far en feelles forstaelse og billede af opgaven, inden vi gar i gang med drgftelser af en
mulig ny organisering.



Formandskabet for Strategisk Sundhedsstyregruppe har tidligere besluttet, at deltagerne i semina-
ret forud for seminaret far en lille hiemmeopgave. Formalet er, at vi far input fra egen organisation i
forhold til fremtidige muligheder.

Hjemmeopgaven
Hver deltager drafter forud for seminaret falgende spergsmal med mindst 2 medarbejdere i egen
organisation: "Hvad kan vi pa tveers af sektorgraenser om 4-5 ar som vi ikke kan i dag?’

Samtalen kan klares pa 10-15 min. Deltageren noterer kort de vigtigste pointer ned og sender sine
input til Koordinationsgruppen senest den 10. maj.

Delendorff Advisory skal bruge disse i udvikling af et veerktgj, der skal anvendes pa seminaret for
at sikre en effektiv udviklingsproces mod en ny organisering.

Udkast til program er vedheeftet som bilag.

BILAG
e Programudkast til seminar



Punkt 12: Dreftelse af udkast til politisk del af sundhedsaftalen 2024-2027
(SSS)

Beslutning
Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.
Bilag

Udkast til heringsversion af politisk Sundhedsaftale 2024-27.pdf



Orientering om udkast til politisk del af sundhedsaftalen 2024-2027

RESUME

Med udgangspunkt i beslutningerne pa mgdet i Sundhedssamarbejdsudvalget den 6. februar har
Koordinationsgruppen i samarbejde med den nedsatte referencegruppe udarbejdet udkast til den
politiske Sundhedsaftale 2024-27.

KOMMUNALE BEMARKNINGER

Der er lagt op til en grundig draftelse af udkastet pa mgdet i Strategisk Sundhedsstyregruppe. Nar
udkastet sendes i haring efter madet i Sundhedssamarbejdsudvalget den 8. maj 2023, har alle de
22 syddanske kommuner mulighed for at indsende et hgrringsvar til hgrringsudkastet.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager sagen til orientering

INDSTILLING
Koordinationsgruppen indstiller, at den Strategiske Sundhedsstyregruppe

o Drofter vedlagte udkast til politisk del af Sundhedsaftalen 2024-27
e Beslutter, hvilken opfelgning der gnskes pa den enkelte malsaetning
o Godkender processen for endelig administrativ godkendelse af Sundhedsaftalen 2024-27

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Sundhedssamarbejdsudvalget har, som en del af udarbejdelsen af Sundhedsaftalen 2024-2027,
lavet et udkast til politiske visioner og grundprincipper for samarbejdet. Disse har veeret til droftelse
pa det politiske niveau i sundhedsklyngerne i lgbet af januar/februar 2023 og er efterfelgende drof-
tet pa mgde i Sundhedssamarbejdsudvalget den 6. februar 2023.

Pa baggrund af drgftelserne i Sundhedssamarbejdsudvalget og sundhedsklyngerne foreligger nu
et hagringsudkast til Politisk Sundhedsaftale 2024-27 for Region Syddanmark og de 22 syddanske
kommuner.

Visioner og Malsatninger

Visionerne for Sundhedsaftalen er fastlagt af Sundhedssamarbejdsudvalget pa mgdet den 6. fe-
bruar 2023.

| perioden siden mgdet i Sundhedssamarbejdsudvalget har Koordinationsgruppen i samarbejde
med den nedsatte referencegruppe haft fokus pa at feerdiggere et udkast til den politiske Sund-

hedsaftale 2024-27. Fokus har i seerlig grad veeret pa malsaetningerne med udgangspunkt i den
beslutning, Strategisk Sundhedsstyregruppe pa made den 5. januar 2023 traf om, at mélsaetnin-



gerne skal have fokus pa retninger og tendenser, og ikke ngdvendigvis konkrete malbare udviklin-
ger. Dette begrundes med, at det kan veere vanskeligt at pege pa, om en given igangsat indsats er
arsag til en udvikling — eller en manglende udvikling — pa et omrade. Ligeledes er der en vis latens-
tid fra en indsats igangseettes, til effekterne af denne er malbare. For nogle visioner er der formule-
ret processuelle mal om, at der igangseettes indsatser med fokus pa en given malgruppe, samt at
der folges op pa disse indsatser Igbende i sundhedsklyngerne.

Som aftaleudkastet ligger nu, er der ved nogen malseetninger formuleret to eller flere alternativer i
opfelgningen. Der lzegges op til, at Strategisk Sundhedsstyregruppe beslutter, hvilken opfalgning
der gnskes pa den enkelte malsaetning.

Grundprincipper for det tvaergaende samarbejde i Sundhedsaftalen 2024-27
Grundprincipperne er tilrettet pa baggrund af de beslutninger, der er truffet i sundhedsklyngerne og
i Sundhedssamarbejdsudvalget. Den vaesentligste aendring her er, at modellen for planlagt og af-
talt opgaveoverdragelse samt nye opgaver er indarbejdet i grundprincippet "Vi skaber et samlet
sundhedsveesen”.

Organisering af det tvaersektorielle samarbejde

Der er udarbejdet et organisationsdiagram, som beskriver samarbejdet pa fagligt strategisk og poli-
tisk niveau i henholdsvis sundhedsklyngerne og Sundhedssamarbejdsudvalget. Derudover er det
beskrevet, hvad de forskellige nye fora har til opgave samt hvordan de skal samarbejde.

Proces

Pa neervaerende mgde i Strategisk Sundhedsstyregruppe den 22. marts 2023 vil Koordinations-
gruppen preesentere indholdet i det foreliggende udkast til politisk del af Sundhedsaftalen 2024-27.
Praesentationen vil blive inddelt i de overskrifter, der fremgar af indholdsfortegnelsen og der bliver
lejlighed til dragftelser undervejs. Der er dog dele af indholdet, som er politisk besluttet og derfor ik-
ke kan aendres pa nuvaerende tidspunkt.

Efter drgftelserne pa madet vil udkastet blive rettet til og fremsendt til skriftig kommentering og
godkendelse hos Strategisk Sundhedsstyregruppe.

Nar udkastet er godkendt af Strategisk Sundhedsstyregruppe, vil det blive opsat grafisk, forud for
behandling i Sundhedssamarbejdsudvalget den 8. maj 2023. Safremt Sundhedssamarbejdsudval-
get godkender aftalen uden bemeerkninger, sendes aftaleudkastet i hgring den 9. maj 2023. Hg-
ringsperioden streekker sig i tre maneder frem til 9. august 2023.

Den 31. maj afholdes et politisk arsmade, hvor Sundhedssamarbejdsudvalget, medlemmerne af
det politiske niveau i sundhedsklyngerne samt relevante udvalgsformaend preesenteres for hgrings-
versionen.

Sidelgbende igangsaettes arbejdet med den administrative del af Sundhedsaftalen 2024-27. Dette
indledes med et dggnseminar den 24. og 25. maj, hvor formalet er at drafte og beslutte den
fremadrettede administrative understgttelse af sundhedsaftalesamarbejdet skal veere.

BILAG
e Udkast til hgringsversion af den politiske del af Sundhedsaftalen 2024-27



e Proces for tilblivelsen af Sundhedsaftale 2024-27



Punkt 13: Godkendelse af kommissorium for arbejdsgruppe til revision af
SAM:BO-forlebene 0-5 (SSS)

Beslutning

Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.
Bilag

Kommissorium for Revisionsgruppen.docx

Notat om evaluering af SAMBO (vers. 2. nov).docx



Godkendelse af kommissorium for arbejdsgruppe til revision af
SAM:BO-forlgbene 0-5 (SSS)

RESUME

Den tveersektorielle radgivende SAM:BO-arbejdsgruppe har udarbejdet udkast til kommissorium for
en arbejdsgruppe, som skal foresta revision af SAM:BO-aftalens forlgb 0-5. Falgegruppen for be-
handling og pleje har godkendt udkast til kommissorium, der hermed foreleegges til godkendelse i
Strategisk Sundhedsstyregruppe.

KOMMUNALE BEMARKNINGER
Formandskabet godkendte kommissorium for Revisionsgruppen.

Der skal udpeges to faglige repraesentanter fra kommunerne med kendskab til henholdsvis soma-
tikken, socialpsykiatrien og en sekreteer.

Karen Storgaard, Aabenraa Kommune, har tilkendegivet at de gerne stiller med en repreesentant.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager orientering om formandskabsbehandlingen til efterretning

INDSTILLING
Falgegruppen for behandling og pleje indstiller, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

e Godkender kommissorium for Revisionsgruppen samt proces for udpegning
SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Den tveersektorielle radgivende SAM:BO-arbejdsgruppe iveerksatte i foraret 2022 en evaluering af
SAM:BO-forlgbene 0-5 med inddragelse af de daveerende samordningsfora. Resultatet af evalue-
ringen er samlet i "Notat om evaluering af SAM:BO-forlgb 0-5”, der er vedhaeftet som bilag.

Opfelgning pa evalueringen og den videre proces, er drgftet og godkendt i den radgivende
SAM:BO-arbejdsgruppe og i Falgegruppen for behandling og pleje. En arbejdsgruppe bestaende
af fem repreaesentanter fra den radgivende SAM:BO-arbejdsgruppe har gennemgaet SAM:BO-afta-
lens forlgb 0-5 i forhold til de mindre justeringer og praeciseringer, som umiddelbart kunne gen-
nemferes. Z£ndringerne implementeres i neermeste fremtid og kan betegnes som farste led i revi-
sionen.

Andet led i revisionen af forlgb 0-5 er et stagrre arbejde, svarende til model 3 i den nyligt vedtagne
model for revidering af feelles tveersektorielle dokumenter, som Strategisk Sundhedsstyregruppe
godkendte pa madet den 25. januar 2023. Arbejdet, forventes at vare knap et &r og kreever en ikke
ubetydelig involvering af kolleger fra driften.



Sagsfremstilling

Felgegruppen for behandling og pleje har pa made den 31. januar 2023 godkendt nogle mindre ju-
steringer og preeciseringer bl.a. vedrgrende bolig- og adgangsforhold, aendringer som fglge af bort-
fald af tryghedskassen samt en raekke sproglige preeciseringer. Endelig har fglgegruppen god-
kendt, at udkast til kommissorium for revisionsgruppen videresendes til godkendelse i Strategisk
Sundhedsstyregruppe.

Revisionsgruppens sammensatning
Kommissoriet laegger op til, at revisionsgruppen bestar af falgende fagligheder:

¢ En kommunal repraesentant med indgaende kendskab til SAM:BO-aftalen inden for soma-
tikken

e En kommunal repraesentant med indgaende kendskab til SAM:BO-aftalen inden for socialp-
sykiatrien

¢ Enregional repreesentant med indgaende kendskab til SAM:BO-aftalen inden for somatik-
ken

e En regional repraesentant med indgaende kendskab til SAM:BO-aftalen inden for psykiatri-
en

e En regional repreesentant med indgaende kendskab til MedCom standarderne

o Enregional sekreteer

e En kommunal sekreteer

De indmeldte repraesentanter skal have indgaende faglig viden og erfaring i forhold til anvendelse
af SAM:BO-aftalen. Revisionsgruppen har desuden mulighed for Iabende at inddrage ad hoc kom-
petencer til kvalificering af arbejdet.

Arbejdsgruppens sammensaetning adskiller sig veesentligt fra tidligere nedsatte arbejdsgrupper,
hvor der har veeret tradition for at sikre savel kommunal som regional repreesentation fra samtlige
samordningsfora. Desuden er der ikke lagt op til, at arbejdsgruppen har et formandskab, idet den
radgivende SAM:BO-arbejdsgruppe forventes at kunne fungere som en slags referencegruppe for
revisionsgruppen.

Der er med andre ord tale om en ret smal arbejdsgruppe af hensyn til en mere agil proces. Det be-
tyder til gengeeld, at de repraesentanter, der involveres i gruppen forventes at kunne afse ressour-
cer til at lgfte arbejdet — ikke blot ved tilstedeveerelse pa maderne - men ogsa i det udredende ar-
bejde, der skal forega mellem maderne.

Proces

Udpegningen til revisionsgruppen falger den seedvanlige proces med indmelding via Feelleskom-
munalt Sundhedssekretariat f.s.v.a. de kommunale repraesentanter og via henvendelse til sygehu-
senes hovedpostkasser f.s.v.a. de regionale repraesentanter.

Arbejdet igangsaettes sa snart repraesentanterne er udpeget.

BILAG
e Kommissorium for Revisionsgruppen



e Notat om evaluering af SAM:BO-forlgb 0-5



Punkt 14: Godkendelse af sager til det kommende meode i Strategisk
Sundhedsstyregruppe (SSS)

Beslutning

Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.



Godkendelse af sager til det kommende mgde i Strategisk Sund-
hedsstyregruppe (formentligt virtuelt i juni 2023) (SSS)

RESUME
Idet Strategisk Sundhedsstyregruppe har besluttet at konvertere det ordinesere mgde den 24. ma;j

2023 til et 12-12-seminar, arbejdes der pt. pa at afvikle et virtuelt mgde af ca. en times varighed i
labet af juni maned, hvor de sager, der efter planen skulle behandles i maj, kan dagsordenssaettes.
Nedenfor falger en oversigt over de punkter, der forventes at skulle behandles pa dette made.

KOMMUNALE BEMARKNINGER
Ingen bemaerkninger.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager sagen til orienteringen

INDSTILLING
Koordinationsgruppen indstiller, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

e Godkender, at punkterne dagsordenssaettes pa et virtuelt mgde i Strategisk Sundhedssty-
regruppe i juni 2023

SAGSFREMSTILLING
Felgende punkter forventes dagordenssat pa mgdet i Strategisk Sundhedsstyregruppe i juni ma-
ned:

e Opsamling pa made i Sundhedssamarbejdsudvalget den 8. maj 2023

e Opsamling pa 12-12 seminar i Strategisk Sundhedsstyregruppe vedr. den fremtidige orga-
nisering pa sundhedsaftaleomradet

e Status pa Sundhedsaftalen 2019-2023 i forhold til de nationale mal inklusiv opsamling pa

arsmgde mellem fglgegrupper, kompetencegrupper og Strategisk Sundhedsstyregruppe

(hvis det ikke dagsordenssaettes pa 12-12-seminaret)

Droftelse af ny platform for casekataloget (behandlingsredskaber og hjselpemidler)

Godkendelse af sager til det kommende made i Strategisk Sundhedsstyregruppe

Godkendelse af sager til det kommende mgde i Sundhedssamarbejdsudvalget

@vrig gensidig orientering

Skriftlig orientering om status fra Feaelles Telemedicin i Syd

Skriftlig orientering om formandsgodkendte sager



Punkt 15: Godkendelse af sager til det kommende meode i
Sundhedssamarbejdsudvalget (SSS)

Beslutning

Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.



Godkendelse af sager til det kommende mgde | Sundhedssamar-
bejdsudvalget den 8. maj 2023 (SSS)

RESUME

Punktet indeholder en liste over de sager, der forventes at skulle behandles pa det kommende
mgde i Sundhedssamarbejdsudvalget den 8. maj 2023.

KOMMUNALE BEMARKNINGER

Pa det kommende mgade i Sundhedssamarbejdsudvalget er det fastlagt, at temadrgftelsen skal
veere hjemmebehandling. Denne temadrgftelse har de kommunale medlemmer af Sundhedssam-
arbejdsudvalget peget pa, at de gnskede til drgftelse, og her var det seerligt vinklen med opgaveg-
lidning, de fandt interessant.

Formandskabet for Sundhedsdirektgrkredsen gnsker, at Sundhedssamarbejdsudvalget ogsa drof-

ter indlaeggelse i eget hjem, og hvad Regionen ggr sig af overvejelser om behandling i eget hjem,
sa politikerne kan fa en forstaelse for hvilken virkelighed, der venter.

INDSTILLING
Det indstiller, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager sagen til orienteringen

INDSTILLING
Koordinationsgruppen indstiller, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

e Drgfter indhold til den kommende temadreftelse om hjemmebehandling
e Godkender, at ovenstaende punkter dagsordensseettes pa mgdet i Sundhedssamarbejds-
udvalget den 8. maj 2023

SAGSFREMSTILLING
Falgende punkter forventes dagordenssat pa medet i Sundhedssamarbejdsudvalget den 8.
maj 2023:

Godkendelse af hgringsversionen af Sundhedsaftalen 2024-2027

Gensidig orientering fra sundhedsklyngerne

Temadrgftelse om hjiemmebehandling*

Godkendelse af samarbejdsaftale for bgrn, unge og gravide med overvaegt

Skriftlig orientering om hgringssvar fra Sundhedssamarbejdsudvalget til regionens forslag
til omorganisering af bgrne- og ungdomspsykiatrien

6. @vrig gensidig orientering

RN~

*uddybende forslag til temadraftelsen om hjemmebehandling

Hvad ger vi allerede pa om- | Hvad er de vasentligste udfordrin- | Relevante oplaegsholdere
radet? Har vi en samar- ger?
bejdsaftale?




Syddanmark har vi en del af-
taler om hjemmebehandling,
blandt andet:
e Peritonealdialyse i
eget hjem
e Behandling af patien-
ter med lavpotent ke-
moterapi i eget hjem
e Blodprgvetagning i
eget hjem
e |V-behandling i neer-
omradet

Flere og flere borgere behandles i
eget hjem. Dette sker bade som svar
pa et anske fra borgerne selv, men
det sker ogsa i hgj grad som en del af
den nationale tendens, hvor man gn-
sker at flytte behandlingen fra syge-
hus til hjem.

| takt med, at der bliver feerre senge-
pladser og behandlingsformerne bli-
ver mere avanceret, er det en ngd-
vendighed, at flere behandles i eget
hjem. Gevinsterne er, at det kan ska-
be mere bedre og mere trygge ram-
mer for patienten, og at der kan frigi-
ves plads pa sygehusene. Ulemperne
kan veere, at det skaber det modsatte,
hvis ikke behandlingen i eget hjem er
gennemtaenkt, og hvis ikke der er af-
sat de rette ressourcer og kompeten-
cer til at handtere opgaven

Patientperspektivet: ved at invite-
re formand for Danske Patienter
med ind. Det kunne ogsa vaere
relevant at invitere vores egne
patient- og pargrenderepraesen-
tanter med ind pa madet til den
drgftelse.

Forskningsvinkel: medforfattere
af den videnskabelige udgivelse:
"Nar hospitalet flytter hjem: en
undersagelse af patienters ople-
velse af at veere indlagt i eget
hjem”, Gitte Sylvester Jensen,
Michala Eckhardt (UCSyd) Op-
leeg med perspektiver fra de tre
sektorer (kommuner, sygehuse
og almen praksis) med udgangs-
punkt i en af de samarbejdsafta-
ler, vi har i Syddanmark.




Punkt 16: Orientering om besvarelse pa Socialstyrelsens Centrale
Udmelding om udsatte gravide med et skadeligt rusmiddelbrug og behov for
degnbehandling

Beslutning
Sundhedsdirektorkredsen tog orienteringen til efterretning.
Bilag

Svar til socialstyrelsen.PDF



Orientering om besvarelse pa Socialstyrelsens Centrale Udmelding
om udsatte gravide med et skadeligt rusmiddelbrug og behov for
dagnbehandling

RESUME

| 2019 udsendte Socialstyrelsen en Central Udmelding for malgruppen udsatte gravide med et ska-
deligt rusmiddelforbrug og behov for degnbehandling. De Syddanske kommuner besvarede udmel-
dingen i 2020. Socialstyrelsen er fortsat af den opfattelse, at malgruppen har en starrelse, der gar
det relevant at arbejde videre med den Centrale Udmelding. | efteraret 2022 udsendte Socialstyrel-
sen en anmodning til alle landets kommuner om en opdateret beskrivelse af aktuelle indsatser og
forslag til fremadrettede indsatsmodeller til malgruppen.

Socialdirektgrforum har indsendt en besvarelse pa Socialstyrelsens anmodning. Konklusionen er,
at samarbejdet pa tvaers er udbygget og virker, malgruppen er fortsat lille, og afdaekningen giver ik-
ke anledning til etablering af yderligere dggntilbud.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen
e Tager orienteringen til efterretning

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Socialstyrelsen kan udmelde malgrupper og seerlige indsatser, hvis de mener der er behov for gget
koordination eller planlaegning pa tvaers af kommuner eller regioner for at sikre det forngdne udbud
af hgjt specialiserede indsatser og tilbud.

| 2019 udsendte Socialstyrelsen en Central Udmelding til landets kommunalbestyrelser, for mal-
gruppen udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug og behov for dggnbehandling.

De syddanske kommuner besvarede udmeldingen i 2020. Socialstyrelsen er fortsat af den opfattel-
se, at malgruppen af udsatte gravide med et skadeligt rusmiddelforbrug har en sterrelse, der gor
det relevant at viderefgre sagsbehandlingen af den Centrale Udmelding.

Socialstyrelsen har derfor i efteraret 2022 sendt en anmodning til alle landets kommuner om en op-
dateret beskrivelse af aktuelle indsatser og forslag til fremadrettede indsatsmodeller til malgrup-
pen. Socialstyrelsen har anmodet kommunerne om at beskrive og komme med forslag til felgende
to temaer:

1. Beskrivelse af aktuelle indsatser: Hvilke indsatser, der pa nuveerende tidspunkt anvendes til
malgruppen, og som har et tveerfagligt og helhedsorienteret perspektiv — herunder relevan-
te tvaergaende organiseringer og samarbejdsaftaler indenfor og pa tveers af regioner

2. Forslag til fremadrettede indsatsmodeller: Hvilke lasninger ser kommunerne pa tilretteleeg-
gelsen af fremadrettede hajt specialiserede, koordinerede og helhedsorienterede indsats-
konstruktioner — med inddragelse af elementer af degnbehandling — for méalgruppen.



Det Feelleskommunale Socialsekretariat har pa vegne af Socialdirektgrforum koordineret svaret til
Socialstyrelsen - pa tveers af de 22 kommuner. Socialdirektgrforum godkendte svaret pa made den
20. januar 2023. KKR Syddanmark blev den 7. februar 2023 orienteret om svarskrivelsen og tog
orienteringen til efterretning.

Kommunerne i Syddanmark har afdaekket arbejdet omkring de gravide med misbrug igen, i hen-
hold til Socialstyrelsens anmodning. Konklusionen er, at samarbejdet pa tveers er udbygget og vir-
ker, malgruppen er fortsat lille, og afdeekningen giver ikke anledning til etablering af yderligere
dagntilbud.

| Syddanmark er der et velfungerende samarbejde mellem de 22 kommuner og Region Syddan-
mark igennem samarbejdsaftalerne vedrgrende sarbare gravide og omkring gravide og bgrn til-
knyttet Familieambulatoriet Plus.

Det vurderes, at der ikke for nuveerende er behov for yderligere samarbejdsaftaler omkring indsat-
serne for malgruppen. Dggntilbud til gravide anvendes ud fra en individuel vurdering af den gravi-
des situation og behov, i den udstreekning det vurderes at vaere den bedste lgsning. Dette sker un-
der forudsaetning af, at den gravide er indstillet pa at modtage tilbuddet.

Proces

Safremt Socialstyrelsen vurderer, at tilbagemeldingen ikke er fagligt tilstraekkelig, kan den give et
driftspaleeg. Et driftspaleeg indebeerer, at en kommune eller en region palaegges et driftsansvar for
at opretholde eller viderefgre et tilbud, og tilbudsstrukturen pa omradet fastlzegges dermed af Soci-
alstyrelsen. Formalet er at sikre, at den rette viden og kompetencer er til stede over for bestemte
malgrupper.

BILAG
e Besvarelse fra kommunerne i Syddanmark pa Socialstyrelsens anmodning om beskrivelse
af aktuelle indsatser og forslag til fremadrettede indsatsmodeller for udsatte gravide kvinder
med skadeligt rusmiddelbrug



Punkt 17: Orientering om fallesmode mellem Sundhedsdirekterkredsen og
Socialdirekterforum den 3. november 2023

Beslutning

Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.



Orientering om feellesm@de mellem Sundhedsdirektgrkredsen og
Socialdirektarforum den 3. november 2023

RESUME

Sundheds- og socialomradet oplever fortsat en stigende grad af faelles dagsordener i samarbejdet
mellem kommunerne og med regionen. Derfor er det nadvendigt at de to fora udvikler og styrker
samarbejdet, s& kommunernes feelles gnsker og behov bedst imgdekommes.

Formalet med dagen er en drgftelse mellem Socialdirektarforum og Sundhedsdirektgrkredsen om-
kring feelles aktuelle emner.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager orienteringen til efterretning

SAGSFREMSTILLING

Baggrund

Sundheds- og socialomradet oplever fortsat en stigende grad af faelles dagsordener i samarbejdet
mellem kommunerne og med regionen. Derfor er det ngdvendigt, at de to fora udvikler og styrker
samarbejdet, s& kommunernes feelles gnsker og behov bedst imgdekommes.

Formalet med dagen er en drgftelse mellem Socialdirektarforum og Sundhedsdirektgrkredsen om-
kring feelles aktuelle emner.

Indhold pa dagen

De to feellessekretariater er i gang med at udforme et program for feellesmadet. Irene Ravn Ros-
savik og Lise Willer (formand for Socialdirektgrforum) har madtes og udvekslet gnsker til temaer
og emner. Der er enighed om, at dagen skal omhandle hvilken betydning det nye regeringsgrund-
lag vil fa og hvorledes den socialfaglige vinkel sikres i sundhedsklyngerne. Det nye regerings-
grundlag vil have mere form i efteraret og vil forventeligt fa betydning for den kommunale forvalt-
ning og betydningen for det specialiserede omrade og eeldreomradet. Det er derfor besluttet, at
deltagere pa dagen skal rumme bade, sundheds-, social- og eeldredirektarer.

Christian Harslgf, Direktgr i KL kommer og motiverer drgftelsen for arbejdet med regeringsgrundla-
get i KL og kommunerne.

Praktisk info

Faellesmgdet afholdes den 3. november 2023 klokken 09:00 til 13:00 et sted i trekantomradet. Der
er sendt mgdeindkaldelser til medlemmerne i de to fora. Sekretariaterne arbejder pa at sikre, at ael-
dredirektgrer ogsa modtager en invitation til dagen.






Punkt 18: Skriftlig orientering fra Felles Telemedicin i Syd om
landsdelsprogrammerne for KOL og hjerte (SSS)

Beslutning

Sundhedsdirekterkredsen tog orienteringen til efterretning.



Skriftlig orientering fra Feelles Telemedicin i Syd om
landsdelsprogrammerne for KOL og hjerte (SSS)

RESUME
Der gives en kort skriftlig status for de to landsdelsprogrammer samt det feelles udbud af
telemedicin (FUT).

KOMMUNALE BEMARKNINGER
Ingen bemaerkninger.
INDSTILLING

Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager orienteringen til efterretning.

INDSTILLING
Programstyregruppen indstiller, at Strategisk Sundhedsstyregruppe

e Tager orienteringen til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

KOL-indsatsen - Pilot

Pilottesten starter i Varde, Esbjerg, Nordfyn, Faaborg-Midtfyn og Odense kommuner samt pa SVS
og OUH i marts 2023. Der har siden levering af medarbejder- og borgerlgsningerne, primo januar
2023, veeret et gget fokus pa de tekniske elementer inden de fgrste borgere kan inkluderes til
indsatsen. De fgrste borgere forventes henvist til indsatsen omkring uge 9.

| pilotfasen er der Igbende og teet kontakt mellem de 7 pilotorganisationer og sekretariatet, sa vi
sikrer den bedst mulige opstart og hurtigt kan leere af hinandens erfaringer. Det geres bl.a. ved at
mgdes fast engang ugentligt, ligesom der er ekstra intensiv support og stgtte via telefonen i faste
tidsrum.

Hjertesvigtsindsatsen

De sundhedsfaglige anbefalinger vedr. indsatsen til borgere med hjertesvigt optraeder som et
selvsteendigt punkt pa dagens made i Strategisk Sundhedsstyregruppe, hvorfor der henvises til
denne sagsfremstilling.

FUT 2.0

FUT 2.0 har i januar 2023 gennemfgrt undervisning af de monitoreringsansvarlige i de 7
pilotorganisationer i medarbejder- og borgerlasningen. Programledelsen har taet kontakt til bade
FUT-projektet og Telma forvaltning, der har ansvaret for at forvalte lasningerne. Formalet er, at vi



Igbende sikrer de bedste arbejdsbetingelser for de monitoreringsansvarlige og at Iasningerne
Igbende bliver tilpasset med flere funktioner.

Det nationale FUT 2.0 projekt afsluttes i marts 2023, hvorefter ansvaret overgar til Forvaltningen i
Nordjylland (Telma).




Punkt 19: Orientering om formandsgodkendte sager (SSS)

Beslutning

Sundhedsdirektarkredsen tog orienteringen til efterretning.

Bilag

Kommissorium for forundersogelse vedr. forebyggelse af benamputationer mhm.docx
Samarbejdsaftale retspsykiatriske-patienter NY 060223.pdf

Samarbejdsaftale om subkutan kemoterapi i eget hjem 230123.pdf

haringsudkast-samarbejdsaftale-vedr-voksne-med-erhvervet-hjerneskade.pdf



Formandskabsgodkendte sager (SSS)

RESUME
Orientering om hvilke sager formandskabet for Sundhedsstrategisk Styregruppe har behandlet si-

den madet den 25. januar 2023.

KOMMUNALE BEMARKNINGER
Ingen bemaerkninger.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsdirektarkredsen

e Tager orienteringen til efterretning

INDSTILLING
Det indstilles, at den Strategiske Sundhedsstyregruppe

e Tager orientering om formandskabsgodkendte sager til efterretning

SAGSFREMSTILLING

Formandskabet for Sundhedsstrategisk Styregruppe har siden madet den 25. januar 2023 behand-
let falgende:
- Godkendt kommissorie for arbejdsgruppe til forundersggelse vedr. forebyggelse af benam-
putationer
- Godkendt revideret samarbejdsaftale om retspsykiatriske patienter
- Godkendt revideret samarbejdsaftale om subcutan kemoterapi i eget hjem
- Godkendt hgringsudkast til Samarbejdsaftale vedr. voksne med erhvervet hjerneskade

De to reviderede samarbejdsaftaler er revideret efter spor 2 jf. model for revidering af felles tveer-
sektorielle dokumenter.

BILAG
e Hgringsudkast til ny ammepolitik
¢ Kommissorie for arbejdsgruppe til forundersggelse vedr. forebyggelse af benamputationer
e Samarbejdsaftale om retspsykiatriske patienter
e Samarbejdsaftale for subcutan kemoterapi i eget hjem
e Hgringsudkast til Samarbejdsaftale vedr. Voksne med erhvervet hjerneskade
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