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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

EMN-2020-37689



1 (Aben) Godkendelse af dagsorden

Sagsresumé

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning

Dagsorden godkendt.

Fravaerende

Anna Bondo Nielsen (%))
Camilla Aff Bredegaard (A)
Evan Lynnerup V)
Kirsten Rask (A)

Bilag






Punkt 2: Opfelgning pa temadreftelse om folkesundhed

EMN-2021-04950
Bilag

Notat om mulige indsatsomrdder.docm



2 (Aben) Opfolgning pa temadreftelse om folkesundhed

Sagsresumé

Pa baggrund af temadreftelsen om folkesundhed pa udvalgets mode den 8. september 2021
laegges der op til, at udvalget drefter, hvilke anbefalinger der kan gives videre til det politiske
arbejde med folkesundhed i den kommende valgperiode.

Sagsfremstilling

Udvalget for sundhed for alle havde pa udvalgsmedet den 8. september 2021 en temadreftelse
om forebyggelse, sundhedsfremme og folkesundhed, hvor der blev samlet op pa valgperiodens
indsatser, og forskellige videre perspektiver blev dreftet. Pa baggrund af temadreftelsen
behandler udvalget med denne sag et forslag til anbefalinger, som kan overleveres til det
kommende regionsrad. Anbefalingerne knyttes til konkrete indsatsomrader og til
organisatoriske forhold, dvs. maden som regionen kan arbejde med indsatserne pa.

Baggrund
Region Sjzlland har den laveste middellevetid i Danmark - 80,7 &r mod 81,5 ar pa landsplan. En

storre udfordring i Region Sjaelland er dog uligheden i sundhed pa tveers i regionen. Borgere
lever i gennemsnit fire ar l&engere i den kommune, som har den hgjeste gennemsnitlige levetid
(Solrad Kommune — 82,6 ar) i forhold til den kommune, som har den laveste gennemsnitlige
levetid (Lolland Kommune — 78,2 ar).

Centrale erfaringer som grundlag for anbefalinger
Pé baggrund af temadroftelsen har administrationen sammenfattet nedenstdende anbefalinger.

Fra projekt til drift: For at sikre varige forbedringer anbefales det, at indsatser fra start
forankres i driften. Fokus pa folkesundhedsomradet bar flyttes fra enkeltstdende indsatser til
strukturelle forhold, som udger barrierer for lighed i sundhed.

Baggrunden for anbefalingen er, at forebyggelsesarbejde traditionelt har veret teenkt som
projekter og kampagner, som sjeldent har langvarige effekter og erfaringsmaessigt ikke lofter
sundheden for de darligt stillede befolkningsgrupper.

For at behandle folk ens, skal der vaere forskellige tilbud: Der er behov for, at regionen
adresserer problemet med lige adgang til sundhedsvaesenet pa nye mader. Hvis forebyggelse
skal lykkes, anbefales det, at indsatsen leveres neert, fleksibelt og malgruppespecifikt.

Baggrunden for anbefalingen er klare erfaringer med, at det kraever en differentieret indsats og
differentierede tilbud at mindske uligheden i sundhedstilbud og dermed lafte folkesundheden.
Eksempelvis har regionen i forhold til vaccination og test bade faste vaccinations- og teststeder,
pop-up tilbud, samt udkerende tilbud til borgernes eget hjem.

Udvalget dreftede bl.a. folgende mulige omrader for den fremtidige folkesundhedsindsats:

- Alkohol og tobak



- Born og unges sundhed
- Et godt liv trods sygdom — somatisk savel som psykisk sygdom
- Sundhedstilbud skal leveres fleksibelt og tilgeengeligt.

I vedlagte notat beskrives mulige emner og indsatser indenfor de fire omrader.

Budgetaftale 2022

Vigtigheden af udvalgets arbejde understreges i budgetaftalen for 2022, hvori det konstateres, at
der er behov for mélrettet at folge op pa tidligere initiativer for at sikre effekt og for at
videreudvikle initiativerne med baggrund i bl.a. leeringen fra COVID-19.

Aftaleparterne er enige om, at der inden for budgettet til det naere sundhedsvaesen afsattes
dedikerede ressourcer, der kan arbejde mélrettet med at udvikle Region Sjellands indsatser ift.
forebyggelse og folkesundhed. Parterne opfordrer det nyvalgte regionsrad til at tage yderligere
initiativer til opfelgning pa omradet i forlengelse af droftelser om en ny strategi for
valgperioden.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever sarskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at udvalget drefter anbefalinger til det videre arbejde med
folkesundhed.

Sagen afgeres af Udvalget for sundhed for alle.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Sagen blev droftet. Udvalget anbefaler, at der etableres et formaliseret politisk samarbejde
mellem politikere i kommune og region med henblik pa politisk dialog og feelles blik pa
indsatsen for bedre folkesundhed. Derudover peger udvalget p4, at der i relation til en
patientrettet indsats bar fokuseres pa, at forebygge de store folkesygdomme.

Fravaerende

Anna Bondo Nielsen (D)
Camilla Aff Bredegaard (A)
Evan Lynnerup V)
Kirsten Rask (A)

Bilag



1. Notat om mulige indsatsomrader.docm (DokID: 10000238 - EMN-2021-04950)






Punkt 3: Status pa Handleplaner 2021 forankret i Udvalget for sundhed for
alle

EMN-2020-37893
Bilag
Status Handleplaner oktober 2021 SFA

Pjece om Resultater af Strategien Sundhed taet pa dig



3 (Aben) Status pi Handleplaner 2021 forankret i Udvalget for sundhed for alle

Sagsresumé

Handleplanerne forankret i Udvalget for Sundhed for alle fremlaegges med henblik pa, at give
udvalget en orientering om status pd indsatserne. Der er desuden udarbejdet en pjece, der
beskriver, hvordan Region Sjzellands borgere nu i praksis oplever det naere og
sammenhangende sundhedsvasen i funktion.

Sagsfremstilling
Handleplanerne blev godkendt af Udvalget for Sundhed for alle i maj 2021 og satter rammen
for udvalgets arbejde i 2021.

Handleplanerne tager afsat i den lobende realisering af Region Sjellands strategi for et neert og
sammenhangende sundhedsvasen ‘Sundhed teet pd dig’ samt i de budgetaftaleprojekter, som er
forankret i Udvalget for sundhed for alle.

Handleplanerne er dynamiske, og bliver fremlagt til samtlige udvalgsmgder gennem 2021 med
henblik péa at folge status pa indsatserne.

Der er ligeledes udarbejdet handleplaner som er forankret — og behandles - i Udvalget for det
neere sundhedsvasen. Nedenfor ses en oversigt over handleplanerne for bade Udvalget for det
neere sundhedsvasen og Udvalget for sundhed for alle.

Udvalget for det neere sundhedsvasen Udvalget for sundhed for alle
Flere behandlingstilbud til borgere i eget Traening og stotte til sdrbare borgere i Region
hjem Sjeelland

Sikre borgerne tilgengelighed og valgfrihed Folkesundhedsindsatser
til almen praksis

Status er, at Udvalget for sundhed for alles to handleplaner begge er i gron og dermed folger
tids- og aktivitetsplaner.

I vedlagte bilag fremgar status pa hver enkelt handleplan forankret i Udvalget for det nare
sundhedsvasen.

Resultater af strategien 'Sundhed tet pa dig’
Siden strategien blev vedtaget for knap to ar siden, sa er der blevet arbejdet intensivt pa at

udvikle, afprave og realisere de tilbud til borgerne, der skal realisere strategiens visioner. Den
vedlagte pjece "Strategien Sundhed taet pa dig — resultater” beskriver, hvordan Region Sjallands
borgere nu i praksis oplever det nare og sammenhangende sundhedsvasen i funktion.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever sarskilt stillingtagen.



Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Udvalget for Sundhed for alle.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Orienteringen blev taget til efterretning.

Nicolai Nicolaisen kan ikke tage orienteringen til efterretning og opfordrer til at handleplanen
"Flere behandlingstilbud til borgerne i eget hjem’ sker i samarbejde med sygehusene.

Fravaerende

Anna Bondo Nielsen (9)
Camilla Aff Bredegaard (A)
Evan Lynnerup %)
Kirsten Rask (A)
Bilag

1. Status Handleplaner oktober 2021 SFA (DokID: 9998185 - EMN-2020-37893)
2. Pjece om Resultater af Strategien Sundhed tat pa dig (DokID: 10028618 - EMN-2020-37893)






Punkt 4: Afdaekning af alkoholbehandlingsomridet i Region Sjalland

EMN-2020-38488
Bilag

Rapport afdekning af alkoholbehandlingsomridet i Region Sjelland Finale



4 (Aben) Afdzekning af alkoholbehandlingsomriadet i Region Sjzelland

Sagsresumé

Rapporten "Afdaekning af alkoholbehandlingsomrdadet i Region Sjaelland” kommer med fem
anbefalinger til, hvad der skal til for at gere det lettere for borgere med alkoholproblemer at fa
den nodvendige hjalp. Der laegges op til at udvalget drofter rapportens anbefalinger.

Sagsfremstilling

Alkohol er direkte skyld i bade kroniske og akutte sygdomme, samt ulykker, og er direkte eller
medvirkende arsag til 5 pct. af alle dedsfald hos kvinder og knap 10 pct. af dodsfald hos mend. I
2018 havde 3.435 personer mindst én alkoholrelaterede kontakt til somatisk eller psykiatrisk
sygehus i Region Sjelland. Godt halvdelen af disse personer har mere end en alkoholrelaterede
sygehuskontakt arligt, og omkring 14 % har mere end 10 kontakter. Region Sjalland er med 65
dedsfald pr. 100.000 borger, den region med den hgjeste dedelighed som direkte folge af
alkohol i Danmark (530 personer i 2018).

Sundhedsstyrelsen anslar, at omkring 140.000 mennesker i Danmark er athengige af alkohol,
heraf var kun 17.600 personer i alkoholbehandling i 2018. De danske sygehuse stod kun for 5 %
af de henviste i 2018.

Formalet med rapporten "Afdakning af alkoholbehandlingsomradet i Region Sjeelland” er at
belyse udfordringerne i alkoholbehandling, som det opleves hos sundhedsprofessionelle i almen
praksis, kommunale rusmiddelcentre, og akutafdelinger i Region Sjalland. Rapporten kommer
med fem anbefalinger, som kan veere med til at gore det nemmere for bade borgere med
alkoholproblemer og deres pargrende at fa den ngdvendige hjalp:

e Tydeliggorelse af ansvar og arbejdsdeling

Rapporten viser, at der hos de sundhedsprofessionelle i almen praksis, sygehus og i de
kommunale misbrugscentre er forskellige forstaelser af arbejdsdelingen og usikre
kommunikationsveje, som betyder, at borgere nemt falder mellem to stole.

Administrationen anbefaler, at der laves et forlabsprogram, som beskriver den samlede
tveerfaglige, tvaerdisciplinaere og koordinerende sociale- og sundhedsfaglige indsats for
borgere med alkoholproblemer.

e Bedre legedakning i den kommunale alkoholbehandling
I rapporten peger parterne pa, at en bedre leegekapacitet i de kommunale
rusmiddelcentre vil medvirke til en forbedret patientsikkerhed ved at forebygge
tilbagefald og gentagne afrusninger.

Administrationen anbefaler, at regionen i national ssmmenhéang indskarper, at der bor
fastseettes forpligtende nationale kvalitetsstandarder for bl.a. borgernes tilgengelighed
til leegeordineret medicinsk alkoholbehandling og udredning. Desuden anbefales, at
rapportens anbefalinger droftes i Sundhedsaftalens samarbejdsorganisation.

e Systematisk tidlig opsporing og henvisning af overforbrug og alkoholproblemer



I rapporten peger almen praksis pa et serligt opsporingsgab i forhold til &ldre borgere,
som har taget "ferievaner” med ind i pensionisttilveerelsen, og har udviklet et
problematisk stort alkoholforbrug.

Kontakten til borgere, herunder familier i kommunerne eller patienter i sygehusregi er
en oplagt mulighed for at sperge ind til borgerens alkoholforbrug og eventuelt henvise
dem til et malgruppespecifikt tilbud i de kommunale misbrugscentre. Meget fa borgere
henvises i dag fra sygehuse. Det stigende antal @ldre borgere med "ferieadfeerd” i
pensionistlivet er et nyere omrade, der ber have sarligt fokus.

Administrationen anbefaler, at der sattes specifikke mal for antallet af patienter, som
henvises til kommunal alkoholbehandling.

o Styrkelse af socialsygeplejerskeordningen

Socialsygeplejerskeordningen vurderes entydigt at have skabt positive forbedringer for
udsatte patienter, som har mere komplekse behov, der skal imgdekommes, hvis
patienterne skal lykkes i et alkoholbehandlingsforleb.

Administrationen anbefaler, at regionen tager initiativ til at styrke ordningens positive
effekter yderligere.

e Fortsat styrkelse af et helhedsorienteret forlgb for borgere som er dobbeltbelastede

I rapporten peger de sundhedsprofessionelle pa en raeekke udfordringer, som ikke er nye,
og mange steder gores der allerede en stor og vedholdende indsats for at sikre
sammenhangen i behandlingsforleb for borgere, som har alkoholproblemer. Alligevel er
det svaert og kraevende for mange borgere med komplekse alkoholproblemer at navigere
mellem sygehus, rusmiddelcenter og andre akterer. Pargrende ved ofte heller ikke,
hvordan de bedst hjalper. Rapporten viser, at parterne oplever der nok er sket
forbedringer i den helhedsorienterede indsats for socialt udsatte borgere. Men parterne
oplever, at der fortsat er udfordringer, som rapporten ikke kaster tilstrakkelig lys over.

Administrationen anbefaler, at der i regi af socialsygeplejerskeordningen laves en
kvalitetssikring af udvalgte borgerforleb, som skal bidrage til at kvalificere et forlebsprogram,
som beskrevet i den forste anbefaling.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever saerskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at udvalget drefter rapportens anbefalinger.

Sagen afggres af Udvalget for sundhed for alle.

Tidligere beslutninger



Beslutning

Sagen blev dreftet. Udvalget bakker op om rapportens anbefalinger. Derudover anbefaler

udvalget, at der gores en tidlig indsats i forhold til unges alkoholvaner.

Fravserende

Anna Bondo Nielsen
Camilla Aff Bredegaard
Evan Lynnerup
Kirsten Rask

Bilag
1. Rapport afdeekning af alkoholbehandlingsomradet i Region Sjeelland Finale (DokID:
10000789 - EMN-2020-38488)

(9)
A)
V)
A)






Punkt 5: Orientering om henvisning til rygestop i test- og vaccinationscentre

EMN-2020-38550



5 (Aben) Orientering om henvisning til rygestop i test- og vaccinationscentre

Sagsresumé

Borgere, der madte op til covid-19 test eller vaccination, er blevet spurgt til deres rygevaner.
De borgere, der har onsket det, er blevet henvist med SMS til en radgivende samtale hos
STOPLINIEN. 4041 rygere er blevet henvist til Stoplinien med henblik pa rygestop. Indsatsen
begyndte i november 2020 og afsluttes med udgangen af september 2021. De forelabige
resultater viser at 41,3% har reduceret deres tobaksforbrug eller er helt holdt op med at ryge.

Sagsfremstilling

Fra oktober 2020 har der i forbindelse med test og vaccination i Region Sjelland varet en
indsats til opsporing af borgere, der har lyst til at forsage med et rygestop.

Indsatsen har taget udgangspunkt i en simpel metode, kaldet VBA—metoden (Very Brief Advice)
-den helt korte henvisende samtale. Borgere blev efter test i Roskilde, Naestved og Nykebing F.
spurgt til deres rygevaner, og via SMS henvist til Stoplinien, hvis borgeren gnskede at tage imod
tilbuddet.

Det viste sig at vaere s@rdeles effektivt, og blev taget rigtigt godt i mod af den altovervejende del
af borgerne. Derfor blev indsatsen indfert ogsa i vaccinationsindsatsen, hvor der kunne gives
tilbud om henvisning til rygestop til en stor gruppe borgere, der ellers ikke ville blive
presenteret for tilbuddet.

Til indsatsen har der veret tilknyttet en projektleder og en projektmedarbejder.

Frem til 10. september 2021 er 4041 rygere er blevet henvist til Stoplinien via SMS.

Data fra den forelgbige 6-manedersopfelgning viser, at af de 257 borgere som stoplinjen har faet
kontakt til, er 40 borgere blevet rogfrie (15,6%) og 66 borgere har reduceret deres tobaksforbrug
(25,7%). Samlet har 41,3% reduceret deres tobaksforbrug eller er helt holdt op med at ryge.
Reduktion af tobaksforbrug ferer erfaringsmeessigt til at mere end 80% holder helt op med at
ryge indenfor en 2-arig periode.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever sarskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Udvalget for sundhed for alle.
Tidligere beslutninger

Beslutning
Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravaerende
Anna Bondo Nielsen (9))
Camilla Aff Bredegaard (A)

Evan Lynnerup V)



Kirsten Rask (A)

Bilag






Punkt 6: Status for udmentning af frivillighedspolitikken 2021

EMN-2020-35728



6 (Aben) Status for udmentning af frivillighedspolitikken 2021

Sagsresumé

Udvalget orienteres om planerne for udmentning af "Region Sjzellands frivillighedspolitik
2021”. Der tvaerkseettes 1 2021 aktiviteter, der understotter politikkens tre overordnede
fokusomrader. Fokusomrdderne er frivilliges rolle i forhold til teknologi, organisering af
frivillighedsomradet samt en indsats for, at det er let og attraktivt at vaere frivillig.
Udmentningsaktiviteterne skal skabe grundlag for en samlet handleplan for
frivillighedsomradet.

Sagsfremstilling
Baggrund
P4 alle sygehusene samt i psykiatrien er der sket en stor udvikling af frivilligindsatsen siden
Regionsradet besluttede at styrke frivillighedsomradet med den forste frivilligpolitik i 2013.
Derfor blev der iveerksat et arbejde med en revidering af frivillighedspolitikken. I juni 2021 har
Regionsradet "godkendt Region Sjeellands frivillighedspolitik 2021” (i det folgende bruges titlen
“frivillighedspolitikken”).
I frivillighedspolitikken er der serligt fokus pa tre omrader:
1) I Region Sjelland vardsetter vi den frivillige indsats, og vi ser nye perspektiver i et taet
samarbejde med frivillige om at sprede kendskabet til de nye teknologiske muligheder i
sundhedsvasenet.

2) Isamarbejde med kommuner, frivillige organisationer og patientforeninger vil vi arbejde
pa at gore det enkelt at knytte relationer mellem borgere og frivillige i deres lokalomréde.
Vi statter en organisering, som gor det nemt for frivillige at vaere gennemgaende
stottepersoner, som kan hjelpe de enkelte borgere tilbage til hverdagslivet.

3) IRegion Sjelland gor vi det let og attraktivt at vaere frivillig. Vi prioriterer tid og
ressourcer sammen med frivillige, foreninger og organisationer for at skabe falles
initiativer, som stotter vores borgere og udvikler sundhedsindsatser i samskabelse med
andre aktorer.

Denne indstilling orienterer om ivaerksattelse af initiativer til udmentning af
frivillighedspolitikken.

Opstart at nye aktiviteter i 2021-2022

Indsatsomrade 1) Spredning af kendskabet til teknologiske muligheder

Frivilligpolitikken har sat fokus pa behovet for at borgere og patienter er trygge ved og mestrer
brugen af digitale sundhedstilbud, platforme og apps. I efteraret 2021 vil der blive ansat en
medarbejder (lontilskud), som skal udarbejde en projektbeskrivelse og sege fondsmidler til
opstart af et udviklingsprojekt. Projektets mal er at kunne tilbyde IT-hjelp fra frivillige bade pa
sygehusene samt ude lokalt i samarbejde med relevante aktorer som f.eks. kommuner,
eldreaktivitetscentre, frivilligcentre, almen leegepraksis, sundhedsklinikker, biblioteker m.m. I
dette arbejde indhentes inspiration fra de gvrige regioner. Der er etableret samarbejdsflader
omkring indsatsen pa tvars af regionens indsatser omkring patientrettet digitalisering,
herunder eHospital og indsatserne omkring Min Sundhedsplatform.

Indsatsomrade 2) Organisering af frivillighedsomradet

Region Sjzlland skal veere opsegende i forhold til nye samarbejdsrelationer og styrke
samarbejdet pa frivillighedsomradet. I det kommende ar vil regionen invitere til dialogkaffe og
workshops med civilsamfundet f.eks. humanitere organisationer, patient- og
pargrendeforeninger. Denne dialog skal undersgge, hvordan regionen kan understgatte og




samarbejde om relevante frivilligindsatser. De frivillige kan vaere gode brobyggere mellem
sundhedsvasenet, kommuner og det lokale foreningsarbejde. Derfor skal det vaere enkelt at
knytte relationer mellem borgere og frivillige i deres lokalomrade. Region Sjelland vil stette en
organisering, der gor det nemmere at veere gennemgaende frivillige stottepersoner. Regionen
har kendskab til kommunale initiativer pa frivillighedsomradet som kan understatte patienters
og pargrendes forlgb. Derfor skal regionen ikke ngdvendigvis udvikle nye initiativer, men
understotte og udbrede allerede udviklede initiativer i samspillet mellem sektorerne.
Indsatsomrade 3) Let og attraktivt at veere frivillig

Det skal vaere let og attraktivt at veare frivillig i Region Sjaelland. Derfor er det vigtigt at sikre
hurtig og enkel "onboarding ” (introduktion og oplaering) for nye frivillige. I dag skal nye
frivillige vente pa, at det er muligt at fa undervisning af hygiejnesygeplejerske, inden de kan
starte det frivillige arbejde. Der vil blive lavet en felles e-learningsvideo om hygiejne i Region
Sjaelland, rettet mod frivillige.

Frivillighedsomradet skal have tette samarbejdsflader pa tvaers af relevante aktiviteter og tiltag i
regionen — en integreret del af "Teet pa borgeren”. Frivillighedsomréadet kan med fordel
samtenkes med patientinddragelsesomradet, herunder udmentningen af Region Sjellands
kommende pargrendepolitik.

For at gore frivilligindsatsen mere synlig, vil der blive udarbejdet en liste over alle aktiviteter pa
sygehusene og i psykiatrien, som leegges ud pa hjemmesiden. Derudover vil der blive arbejdet
malrettet mod at fortaelle de gode historier, som kan vaere med til at "brande” Region Sjelland
og det at veere frivillig i Regionen.

Ovenstdende aktiviteter skal skabe viden og erfaringer til udarbejdelse af en konkret handleplan
for udmentning af frivillighedspolitikken. Handleplanen vil blive sendt til politisk behandling i
2022.

Genstart og vedligehold af eksisterende aktiviteter

COVID-19 har betydet, at stort set alle frivilligaktiviteter blev lukket ned. Sygehusene er i gang

med at genetablere aktiviteterne.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever sarlig stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Udvalget for sundhed for alle.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravaerende

Anna Bondo Nielsen (9)
Camilla Aff Bredegaard (A)
Evan Lynnerup V)

Kirsten Rask (A)



Bilag






Punkt 7: Afrapportering pa udvalgets arbejde i regionsradsperioden 2018-
2021 og anbefalinger til det kommende Regionsrad

EMN-2020-37689
Bilag

RSJ pé forkant - Et tilbageblik

Afrapportering vedr. Udvalget for sundhed for alle



7 (Aben) Afrapportering pa udvalgets arbejde i regionsradsperioden 2018-2021 og
anbefalinger til det kommende Regionsrad

Sagsresumé

Der forelaegges et udkast til afrapportering for udvalgets arbejde i 2018-2021. I forbindelse
med afrapporteringen laegges der op til, at udvalget kommer med 2-3 anbefalinger til det
kommende Regionsrad med udgangspunkt i sit virkefelt.

Sagsfremstilling

I forbindelse med afslutning pa regionsradsperioden gennemfores overlevering vedrerende
udvalgenes arbejde i indeveerende periode til det kommende Regionsrad. Overleveringen
rummer bade afrapportering fra udvalgenes arbejde og anbefalinger til det videre arbejde med
afseet i udvalgenes virkefelter.

Udvalgene har derudover tidligere evalueret rammerne for udvalgenes arbejde og deres
arbejdsform i regionsradsperioden. En opsamling pa leeringspunkterne fra alle
udvalgsdroftelserne foreleegges Forretningsudvalget den 25. oktober 2021.

I regionsradsperioden 2018-2021 har den politiske organisering bestaet af Regionsradet,
Forretningsudvalget og stiende udvalg med udgangspunkt i Skanderborgmodellen.
Stdende udvalg radgiver og forbereder sager til Regionsradet indenfor udvalgenes omrader, i

henhold til §36b i lov om regioner. Desuden kan stdende udvalg pa konkrete omrader fa
befgjelser til at treeffe endelige beslutninger indenfor visse sagsomrader (delegeret kompetence).

Udvalget for sundhed for alles overordnede opgaver er beskrevet i Styrelsesvedtaegtens kapitel 4,
8§19, stk. 2: Udvalget beskaeftiger sig med initiativer omkring forebyggelse pa sundhedsomradet
og har fokus pa forskellige innovative tiltag, der samlet set fremmer og understotter sundhed for
alle borgere i Region Sjzelland.

Udvalget for sundhed for alle
Udvalgets virkefelt og fokusomrader er beskrevet i udvalgets kommissorium, som har veret
rammesattende for udvalgets arbejde i rddsperioden. Fokusomraderne er:

e Strategi for lighed i sundhed med udgangspunkt i "Sundhed til alle”

e Datadreven tilrettelaeggelse af indsatsen, der sikrer rette behandling til rette patient.
¢ Kronikeromradet

e Revidering af frivillighedspolitik og inddragelse af civilsamfundet

e Udviklingsprogrammer og tveerfaglige projekter — udbredelse af de gode erfaringer

Samtidig har udvalget pa et mere overordnet plan arbejdet i henhold til rammerne for den
samlede udvikling af Region Sjelland, jf. Regionsradets strategi 2018-2021 "Region Sjaelland pa
forkant”. I vedlagte tilbageblik opsummeres nogle af de resultater indenfor de politiske visioner,
der er opnéet i regionradsperioden. En periode, der i hgj grad ogsa har vaeret praget af COVID-
19 pandemien, hvilket bade har veeret en katalysator for udvikling af nye initiativer, samtidig



med at det har forsinket beslutninger og implementering pa andre omrader. Den lange periode
med COVID-19 har ogsa betydet en mindre aktivitet i forhold til udvalgets mulighed for besag
hos samarbejdspartner, sygehuse og institutioner.

Der er udarbejdet vedlagte udkast til afrapportering for udvalgets arbejde. Afrapporteringen
foreleegges til udvalgets droftelse.

Der legges samtidig op til, at udvalget kommer med 2-3 centrale anbefalinger inden for
udvalgets virkefelt til det kommende Regionsrad.

Videre proces
Afrapporteringen og anbefalingerne fra alle udvalg videresendes samlet til Regionsradet, nar

hvert udvalg har behandlet deres udkast til afrapportering og er kommet med deres
anbefalinger.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever saerskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at

1. Udvalget drofter udkast til afrapportering vedrerende udvalgets arbejde i
regionsradsperioden 2018-2021.

2. Udvalget kommer med 2-3 centrale anbefalinger inden for udvalgets virkefelt til det
kommende Regionsrad.

Sagen afggres af Udvalget for Sundhed for alle.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Sagen blev dreftet. Udvalget opfordrer til, at det kommende Regionsrad tager initiativ til at
udarbejde mere forpligtende malsatninger omkring forebyggelse og sundhed for alle med
henblik p4, at opna resultater for alle parter.

Fravaerende

Anna Bondo Nielsen (%))
Camilla Aff Bredegaard (A)
Evan Lynnerup V)

Kirsten Rask (A)



Bilag
1. RSJ pa forkant - Et tilbageblik (DokID: 10024980 - EMN-2020-37689)
2. Afrapportering vedr. Udvalget for sundhed for alle (DokID: 10024979 - EMN-2020-37689)






Punkt 8: Naeste mode

EMN-2020-37689



8 (Aben) Nzeste made

Sagsresumé
Nzeste mode 1 udvalget finder sted den 1. december 2021.

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning
Neaste made i udvalget finder sted den 1. december 2021.

Fravaerende
Anna Bondo Nielsen
Camilla Aff Bredegaard

Evan Lynnerup
Kirsten Rask

Bilag

(9)
A)
V)
A)






Punkt 9: Aktuelle sager

EMN-2020-37689



9 (Aben) Aktuelle sager

Sagsresumé

Administrationen orienterer om aktuelle sager indenfor udvalgets omrade.
Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravaerende

Anna Bondo Nielsen (9)
Camilla Aff Bredegaard (A)
Evan Lynnerup V)
Kirsten Rask (A)

Bilag






Punkt 10: Godkendelse af deltagelse i mede i Udvalget for sundhed for alle
den 13. oktober 2021

EMN-2020-37689



10 (Aben) Godkendelse af deltagelse i mode i Udvalget for sundhed for alle den 13.
oktober 2021

Sagsresumé

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravaerende

Anna Bondo Nielsen Q)
Camilla Aff Bredegaard (A)
Evan Lynnerup V)
Kirsten Rask (A)

Bilag
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