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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

EMN-2020-36942



1 (Aben) Godkendelse af dagsorden

Sagsresumé

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning
Godkendt

Fravarende

Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag






Punkt 2: Godkendelse af referat

EMN-2020-36942
Bilag

Referat fra medet i Sundhedskoordinationudvalget d. 25. september 2020



2 (Aben) Godkendelse af referat

Sagsresumé

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning
Godkendt

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
1. Referat fra modet i Sundhedskoordinationudvalget d. 25. september 2020 (DokID: 8580611 -
EMN-2020-36942)






Punkt 3: Dialog med sundhed.dk

EMN-2020-36942
Bilag

Bilag Pejlemaerker-for-et-naert-og-sammenhaengende-sundhedsvaesen



3 (Aben) Dialog med sundhed.dk

Sagsresumé
Sundhedskoordinationsudvalget praesenteres for sundhed.dk og app’en MinSundhed, som stat,
regioner og kommuner star bag mhp. draftelse af potentialer.

Sagsfremstilling

Sundhed.dk er den fallesoffentlige sundhedsportal, som drives af stat, regioner og kommuner.
Sundhed.dk har taget kontakt til administrationen mhp. at deltage pa mede i
Sundhedskoordinationsudvalget.

Morten Elbaek Petersen, direkter for sundhed.dk, praesenterer sundhed.dk og appen
MinSundhed. I praesentationen introduceres kort sundhed.dk’s governance og styring,
organisationen bag, sundhed.dKk’s strategi og de muligheder sundhed.dk tilbyder borgere og
sundhedsfaglige.

Opleaegget vil bidrage til storre indsigt i sundhed.dk’s potentialer, sa disse kan indga i udvalgets
droftelser fremadrettet, saerlig nar det geelder adgang til og deling af data. Herunder data knyttet
til implementering af sundhedsaftalen.

Opleagget vil bl.a. tage udgangspunkt i Danske Regioners og KL’s
sammenhangende sundhedsvasen”, som er vedlagt.

”»

Pejlemaerker for et naert og

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, som kraever serskilt stillingtagen.

Indstilling
Administrationen indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget pa baggrund af oplaeg fra
sundhed.dk drefter potentialet i samarbejdet med sundhed.dk.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Indstillingen blev godkendt. Adm. direktor Morten Elbak Petersen, Sundhed.dk, holdt opleg
for udvalget.

Fravaerende

Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag



1. Bilag Pejlemaerker-for-et-naert-og-sammenhaengende-sundhedsvaesen (DokID: 5486031 -
EMN-2020-36942)






Punkt 4: Dialog med Patientinddragelsesudvalget

EMN-2020-36942
Bilag

Standardskabelon for Patientinddragelsesudvalget og temagruppernes formandskaber



4 (Aben) Dialog med Patientinddragelsesudvalget

Sagsresumé

Sundhedskoordinationsudvalget har inviteret formandskabet for patientinddragelsesudvalget
til en draftelse om, hvordan man sammen kan styrke Sundhedsaftalens ensker om at styrke
den organisatoriske patientinddragelse.

Sagsfremstilling

Sundhedsaftalen 2019-2023 rummer Sundhedskoordinationsudvalgets vision for
Sundhedsaftalen "Falles med borgeren om bedre sundhed”. I forlengelse af visionen har
Sundhedskoordinationsudvalget tydeliggjort ensket om at styrke den organisatoriske
patientinddragelse blandt andet gennem Patientinddragelsesudvalget, sa patienterne og
pargrende far bedre rammer for aktivt at bidrage til forbedringer af sundhedsvasenet.
Patientinddragelsesudvalget skal bidrage til at styrke brugerperspektivet pa sundhedsveesenet
med saerligt fokus pa det sammenhaengende patientforlgb mellem hospitaler, praksissektoren og
kommunale tilbud.

Sundhedskoordinationsudvalget droftede pa modet den 25. september 2020 en henvendelse fra
Patientinddragelsesudvalget. I henvendelsen har Patientinddragelsesudvalget en rakke forslag
til, hvordan de kan bidrage til at styrke den organisatoriske patientinddragelse i det
tvaersektorielle samarbejde.

Sundhedskoordinationsudvalget besluttede pa pagaeldende made, at
Patientinddragelsesudvalget fremadrettet inviteres til at deltage i ad hoc arbejdsgrupper. Det vil
vaere temagruppernes formandskaber, som vurderer, hvornar det er hensigtsmeessigt at invitere
reprasentanter fra Patientinddragelsesudvalget.

Organisatorisk patientinddragelse er vigtig, fordi brugerne har en anden og vigtig viden end
sundhedsprofessionelle.

Siden konstitueringen 2018 har Patientinddragelsesudvalget bidraget med:

- Horingssvar pa Sundhedsaftalen 2019-2023

- Horingssvar pa praksisplan for Almen praksis, Psykologi og Kiropraktik.

- Horingssvar pa Region Sjallands forskningsstrategi.

- Dialog med sygehusenes brugerrad vedr. etablering af muligt samarbejde

- Deltagelse i arbejdsgruppen i regi af Det Naere Sundhedsvaesen vedr. E-hospitalet,
etablering af forskningsstrategi og revision af Region Sjallands Frivillighedspolitik.

- Kvalificering af den regionale strategi, "Sundhed teet pa dig” via topmededeltagelse.

- Deltaget i Arets borgerinddragende initiativ i regi af Danske Regioner.

- Deltaget i arbejdsgruppe omkring etablering af uddannelsesretning pa
sygeplejeuddannelse ved professionsskolen, Absalon. Uddannelsesretningen har fokus
pa tveersektorielle overgange og sammenhang for borgere med komplekse og kroniske
sygdomme.

Administrationen har formuleret en standardskabelon, som vil sikre forventningsafstemning og
tydeliggarelse af roller og opgaver i samarbejdet med reprasentanter for
Patientinddragelsesudvalget og formandskaberne for ad hoc arbejdsgrupper. Pa dette made
drefter Sundhedskoordinationsudvalget og Patientinddragelsesudvalget:
¢ Hvordan det organisatoriske brugerperspektiv bedst sikres i de kommende ad hoc
arbejdsgrupper.

Standardskabelon for indgdelse af aftale om samarbejde er vedlagt som bilag.



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

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget og formandskabet for
Patientinddragelsesudvalget drefter, hvordan man sammen kan styrke arbejdet omkring den
organisatoriske patientinddragelse.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Indstillingen blev godkendt.

Formandskabet for Patientinddragelsesudvalget og Sundhedskoordinationsudvalget havde en
dialog om blandt andet ordlyd i den udarbejdede standardskabelon samt gensidige
forventninger.

Sundhedskoordinationsudvalget besluttede, at standardskabelonen tilrettes efter gnske fra PIU,
og der blev udtrykt gnske om, at Sundhedskoordinationsudvalget bliver holdt orienteret labende
om samarbejdet mellem temagrupperne og PIU, nar der foreligger erfaringer.

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
1. Standardskabelon for Patientinddragelsesudvalget og temagruppernes formandskaber
(DokID: 8338334 - EMN-2020-36942)






Punkt 5: Temagruppernes arsplaner for 2021

EMN-2020-36942
Bilag

Arsplan 2021 for Temagruppen bern og unge med trivselsudfordringer
Arsplan 2021 for Temagruppen voksne med psykisk sygdom

Arsplan 2021 for Temagruppen sirbare &ldre



5 (Aben) Temagruppernes arsplaner for 2021

Sagsresumé
Temagrupperne har udarbejdet drsplaner for 2021. Arsplanerne indeholder mal og delmdl for

temagruppernes portefoljer. Sundhedskoordinationsudvalget godkender temagruppernes
arsplaner for 2021.

Sagsfremstilling
Temagruppernes primare formal er at sikre handlekraft i udviklingen og implementeringen af
vaerktgjer og komme med input til nye indsatser til realiseringen af Sundhedsaftalens mal og
indikatorer. P4 den baggrund har temagrupperne udviklet arsplaner for 2021.
Arsplanerne er dynamiske og vil siledes blive justeret, sifremt der kommer nye indsatser.
Proces for etablering af temagruppernes arsplaner
Den 25. september 2020 godkendte Sundhedskoordinationsudvalget temagruppernes status og
udkast til proces for arsplaner for 2021. Efterfolgende har temagrupperne sendt arsplanen til
behandling i Sundhedsaftalens samarbejdsorganisation med henblik pa forslag til indsatser og
tilbagemelding om, hvad de anser for at vaere vigtigst at arbejde med i 2021. Tilbagemeldingerne
herfra er blevet indarbejdet i temagruppernes arsplaner og er blevet behandlet af
Styregruppen for Sundhedssamarbejde.

rsplanernes opbygning
Temagruppernes arsplaner indeholder en oversigt over, hvilke nationale og fzlles
regionale/kommunale mal fra Sundhedsaftalen, som den enkelte temagruppe vil have sarlig
fokus pa. Arsplanerne er vedlagt som bilag.

Pé baggrund af udvalgte mal har temagrupperne valgt nogle udviklingstemaer, som vil udgere
grundlaget for temagruppernes valg og prioriteringer af konkrete indsatser til iveerksaettelse i
2021.
Temagruppen for born og unge med trivselsudfordringer
De prioriterede felles regionale og kommunale mal er:

o Effektiv forebyggelse

e Mentale udfordringer

De valgte udviklingstemaer er:
e Borns forste ar
e Unge med psykiske udfordringer

Temagruppen for voksne med psykisk sygdom

De prioriterede falles regionale og kommunale maél er:
e Fzlles om borgerens livsudfordringer
o Effektiv forebyggelse
¢ Mental sundhed og psykisk trivsel

De valgte udviklingstemaer er:
e Forpligtende samarbejde om borgere med psykiske lidelser
e Felles skolebaenk og falles kulturforstaelse

Temagruppen for sarbare zldre og borgere med kroniske eller langvarige sygdomme
De prioriterede falles regionale og kommunale maél er:



e Falles om borgerens livsudfordringer
e Tryghed og mestring i eget hjem

Udviklingstemaet er:
e Forankring af eksisterende indsatser

Udover ovenneevnte udviklingstemaer vil temagrupperne arbejde med et felles tema om
“Tvaergaende ledelse”, som har fokus pa at styrke ledelsernes rolle og ansvar i det tvarsektorielle
samarbejde.

Temagrupperne har mulighed for at ansege om gkonomi via den tvarsektorielle pulje til
prioriterede indsatser med afsat i drsplanerne 2021.

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

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget godkender temagruppernes
arsplaner for 2021.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Indstillingen blev godkendt.

Der blev fra kommunal side gjort opmarksom p4, at der pa nuverende tidspunkt er lagt
budgetter for 2021 i kommunerne.

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag

1. Arsplan 2021 for Temagruppen bern og unge med trivselsudfordringer (DokID: 8596094 -
EMN-2020-36942)

2. Arsplan 2021 for Temagruppen voksne med psykisk sygdom (DokID: 8596093 - EMN-2020-
36942)

3. Arsplan 2021 for Temagruppen sérbare zldre (DokID: 8596091 - EMN-2020-36942)






Punkt 6: Status pa indsatser i Region Sjzllands tversektorielle pulje 2020

EMN-2020-36942
Bilag

Indsatser i Region Sjellands tvarsektorielle pulje - status okt. 2020



6 (Aben) Status pa indsatser i Region Sjaellands tvaersektorielle pulje 2020

Sagsresumé

Sundhedskoordinationsudvalget behandler pa hvert mode en kort status pa indsatser under
regionens tvarsektorielle pulje. En oversigt over status pa indsatser foreligger i skematisk
form.

Sagsfremstilling

Sundhedskoordinationsudvalget behandler pa hvert made en orienteringssag, hvor status pa
indsatserne under den tveersektorielle pulje gennemgas med fokus pa fremdrift og
malopfyldelse. Indsatser, som kraver nermere droftelse eller egentlige beslutninger, behandles
som selvstaendige sager.

P& denne dagsorden galder det for folgende indsatser:
e Dataunderstottelse af Sundhedsaftalen
e Styrket samarbejde om den akutte patient

Status er uddybet skematisk i vedlagte bilag med afset i falgende indhold:
e Baggrund og formal
¢ Organisering og involverede parter
e Malsatninger og tidsplan
¢ Finansiering
e Synergi og sammenhange
e Politisk proces
e Status

Status for hver indsats er angivet med en farvekode:
»  Gron betyder, at der er den forventede fremdrift i indsatsen, og at der ikke er grund til at
tro, at indsatsen ikke nér i mal.
. betyder, at der er delvist fremdrift i indsatsen, men at der enten er - eller vil blive -
foretaget justeringer for at na i mal.
*  Rad betyder, at der ikke er fremdrift i indsatsen, og at det derfor kraever en
ekstraordineer handling at na i mal, eller at indsatsen skal justeres/redefineres.
* Gra betyder, at indsatsen ifglge arbejdsplanen for det pagaldende udvalg forst er
planlagt til at begynde efter datoen for denne status.
Sammenfattende har indsatserne pr. 15. oktober 2020 folgende status:

Indsats Status | Bemzerkning

Kvalitetsudvikling i det naere sundhedsvaesen Gennemfores i 2. halvar
2020. Risiko for
forsinkelse ift. revision af

forlgbsprogrammer
Kompetenceudvikling i telemedicinsk Gron Folger planen
hjemmemonitorering
Idriftseettelse af telemedicinsk hjemmemonitorering for Tidsplan justeret grundet

borgere med KOL national forsinkelse




Afpregvning af koncept for virtuelle konsultationer pa Gron Er afsluttet
Holbaek Sygehuse

Dataunderstgttelse af Sundhedsaftalen Gron Selvsteendig sag

Styrket samarbejde om den akutte patient De planlagte aktiviteter er
forsinkede grundet Covid-
19 mv. Selvstaendig sag.

Styrket henvisningspraksis til tobaksforebyggelse Gron Igangsat. Folger planen

Virtuelle konsultationer Gron Implementeret og
overgaet til drift pr.
01/11/20

Telemedicinsk hjemmemonitorering for hjertesvigt Rad National forsinkelse

Regional model for mobil blodpravetagning Gron Model behandlet af SKU
den 25. oktober 2020.
Blev godkendt af

Regionsradet 2.
november 2020.

Radgivning af kommunerne om hygiejne og herunder Igangsattes i 4. kvartal.
héndtering af multiresistente bakterier Risiko for forsinkelse
Okonomi

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

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget tager orientering om status pa
indsatser under den tveersektorielle pulje til efterretning.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Orienteringen blev taget til efterretning.
Administrationen oplyste, at projekt TeleKOL er i "rod status” grundet en national forsinkelse.

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
1. Indsatser i Region Sjallands tveersektorielle pulje - status okt. 2020 (DokID: 5485813 - EMN-
2020-36942)






Punkt 7: Disponering af Region Sjellands tvaersektorielle pulje 2021

EMN-2020-36942
Bilag

Bilag til sag om disponering af den tversektorielle pulje 2021 - oversigt over den tvarsektorielle pulje 2020



7 (Aben) Disponering af Region Sjaellands tvaersektorielle pulje 2021

Sagsresumé

Med budgetaftalen for 2021 har Region Sjzlland besluttet igen i 2021 at prioritere midler til et
styrket tvaersektorielt samarbejde. Sundhedskoordinationsudvalget drofter prioriteter ift.
puljens anvendelse. Desuden godkender udvalget den videre proces.

Sagsfremstilling
Igen i ar har Regionréddet prioriteret det tvaersektorielle samarbejde i budgetaftalen for 2021.
Puljens samlede regionale ramme for nye indsatser vil i 2021 veere pa ca. 8 mio. kr.
En raekke af puljens politisk vedtagne initiativer er planlagt til at fortsaette i 2021 jf. beslutninger
i Sundhedskoordinationsudvalget og Regionsradet.
Det gaelder for:

- E-hospitalet

- Drift af telemedicinsk hjemmemonitorering for KOL-patienter (Kompetencecenter for

lungesygdom)

- EU-fundraising pa sundhedsomradet (Greater Copenhagen Office, Bruxelles)

- Kvalitetsindsatser i det tvaersektorielle samarbejde

- Rogfri fremtid (fra 2020 og i en 3-arig periode)

- Styrket indsats for den akutte patient (fra 2020 og i en 3-arig periode).

Med hensyn til nye indsatser i 2021 foreslas folgende overordnede temaer, som vil blive
konkretiseret naermere over de naeste maneder:
- Et hovedtema vil veere at fremme prioriterede indsatser med afset i arsplaner for
temagrupperne i sundhedsaftalens samarbejdsorganisation
- Implementering af flere regionale aftaler om styrket behandling teettere pa patienternes
hverdagsliv. Det vil veere indsatser malrettet sundhedsaftalens malgrupper. Der er ikke
tale om projekter i traditionel forstand, men om egentlig omlaegning af drift, som kan
fremmes via puljemidler i en opstartsfase. Det kan vere aftaler omkring patientforlab for
eldre eller patienter med kronisk eller l&ngerevarende sygdom, som kan undga
indlaeggelse gennem et sammenhaengende behandlingstilbud i eget hjem.
- Implementering af telemedicinsk hjemmemonitorering for patienter med hjertesvigt. Jf.
gkonomiaftalerne udarbejder alle landsdele implementeringsplaner i 1. kvartal 2021.
- Videreudvikling af samarbejde om videolasninger i det tveersektorielle samarbejde med
afsaet i erfaringerne fra pilotafprevningerne i 2019 og 2020.
- Videreudvikling af indsatsen for dataunderstattelse af sundhedsaftalen og opbygning af
tveersektorielt platform til faelles ledelsesinformation. I dette arbejde vil i 2021 indga
bidrag til midtvejsevaluering af sundhedsaftalen.

Afsluttede indsatser
Mulighederne for at igangsatte nye indsatser skyldes, at flere indsatser afsluttes i 2020. Det
geaelder for:
- Afpregvning af koncept for virtuelle konsultationer pad Holbak Sygehus er afsluttet medio
2020.
- Kompetenceudvikling i telemedicinsk hjemmemonitorering. Undervisningsmateriale er
feerdiggjort og godkendt til nationalt brug i den nationale portefoljestyregruppe for
TeleKOL i september 2020.




- Implementering af virtuelle konsultationer. Virtuelle konsultationer i Region Sjellands
sygehuse er nu i drift og den videre udbredelse af tilbuddet til patienter om virtuelle
konsultationer varetages af sygehusene.

- Udarbejdelse af regional model for mobil blodprevetagning. Modellen blev godkendt i
Regionsradet den 4. november og forventes implementeret fra primo 2021.

En samlet oversigt over puljens disponering for 2020 er vedlagt som bilag.

Videre proces
Med afsat i Sundhedskoordinationsudvalgets prioriteter behandler Styregruppen for

sundhedssamarbejde den 29. januar 2021 et endeligt forslag til indsatser i regi af puljen.
Herefter forelaegges sagen til godkendelse i Sundhedskoordinationsudvalget den 25. februar,
hvorefter indsatserne endeligt godkendes af Regionsradet.

Som led i Regionsradets gnske om at arbejde for, at de igangsatte indsatser finansieres i
faellesskab pa tvars af regioner og kommuner, foreslas en éndret proces for indsatser planlagt
til 2022. Konkret foreslas, at Styregruppen for sundhedssamarbejde og
Sundhedskoordinationsudvalget drafter ensker til nye tveersektorielle samarbejder og
udviklingsindsatser for 2022 allerede i 1. halvar 2021. Dette med henblik pa at sikre mulighed
for allokering af midler i budgetprocesserne sarligt i kommunerne.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, som kraever serskilt stillingtagen

Indstilling
Styregruppen for sundhedssamarbejde indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget
1. Drofter de skitserede temaer.
2. Godkender processen for disponering af Region Sjallands tveaersektorielle pulje
12021 og 2022.

Puljens disponering afgares af Regionsradet.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Sundhedskoordinationsudvalget droftede de skitserede temaer og godkendte processen for
disponering af Region Sjellands tvaersektorielle pulje i 2021 og 2022.

Det blev fra kommunal side fremhaevet, at medarbejdertimer stilles til radighed pa linje med
gkonomiske midler i projekter.

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,



Bilag
1. Bilag til sag om disponering af den tversektorielle pulje 2021 - oversigt over den
tveersektorielle pulje 2020 (DokID: 8903795 - EMN-2020-36942)






Punkt 8: Status for dataundersteottelse af sundhedsaftalen

EMN-2020-36942
Bilag

PowerPoint-prasentation



8 (Aben) Status for dataunderstottelse af sundhedsaftalen

Sagsresumé

Sagen beskriver status og det fortsatte arbejde i forhold til etablering af faelles kommunal og
regional ledelsesinformation til opfelgning pa Sundhedsaftalen 2019-2023.

I denne sagsfremstilling orienteres om planen for afslutningen af Fase 1, dvs. faeerdigbyg og
implementering af det dynamiske verktoj, samt de indledende tanker for den videre udvikling
af dataunderstottelse i Fase 2. Det indstilles, at Sundhedskoordinationsudvalget tager
orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Sundhedskoordinationsudvalget blev pd madet i september 2020 prasenteret for det
kommende vearktgj til den lobende dialog mellem sygehuse og kommuner lokalt og i
samarbejdsorganisationen (det dynamiske verktgj). Her blev ogsa praesenteret et forslag til det
kommende udviklingsspor for verktgjet og dataunderstottelse generelt.

Feerdiggerelsen af det dynamiske veerktgj i Fase 1 omfatter:
o Et faerdigt datagrundlag, dvs. beregninger af indikatorer, filtre og malgrupper pa LPR 3
data
e Tilpasninger af visualiseringer (Targit).

Dette arbejde pagar pa nuveerende tidspunkt. De endelige nationale definitioner pa de udvalgte
indikatorer er endnu ikke modtaget fra Sundhedsdatastyrelsen. Disse forventes modtaget i labet
af oktober 2020, hvorefter evt. sméjusteringer foretages, sdledes at indikatorerne i verktajet
baseres pé nationale, genkendelige definitioner.

Samtidig arbejdes der pa det tekniske setup, hvor selve varktgjet/platformen skal ligge pa en
separat server, som kommunerne kan tilga. Anskaffelsen af en sddan server er desverre blevet
forsinket pga. Covid-19, der har medfert lang leveringstid. Da anskaffelsestidspunktet endnu er
ukendt betyder det ogsa, at en endelig Go-Live dato er ukendt. Efter anskaffelse af server, kan
lesningen ga live efter 3-4 uger, der skal bruges pa installation, opsatning og tests.

Efter Go-Live folger udrulningen til brugerne, som vil forega gennem webinar, e-leering eller
vejledningsvideoer. Den endelige losning er ikke afgjort.

Brugerne er udpegede medarbejdere og interessenter i regionen, kommuner, sygehuse og evt.
almen praksis.

For at skabe det bedste grundlag for samarbejdet leegges op til, at alle brugere af lasningen har
adgang til at se de samme oplysninger med en hgj grad af detaljeringsmulighed.

I drift vil brugerstyring administreres lokalt af den enkelte organisation. Data og
udviklingsstette yder skriftlig og telefonisk support til brugerne.

Den videre udvikling af dataunderstettelsen af sundhedsaftalen i fase 2

Den videre falles rejse mod integration af data fra kommuner, region og almen praksis foregar i
en fasemodel, hvor brugen af data udvides i fase 2.



Denne videreudvikling er endnu pa et forslagsstadie, da det skal undersgges narmere, hvilke
muligheder, der for dataunderstottelse. Udvidelsen af brugen af data kan omfatte:

e Yderligere geografisk nedbrydning af de fire eksisterende indikatorer. I forste omgang
kan tilfgjes oplysninger om tilknytning til plejehjem, bosteder og lignende pba.
adresselister fra kommunerne. Hvis muligt, kan data ogsa brydes ned pa
kvadratnet/heat maps.

e Udvikling af nye indikatorer. Forslag til nye indikatorer er falgende tre temaer:
Elektronisk kommunikation (MedCom), Barn og Unge, samt Psykiatri.

Visualiseringen af ovenstdende athanger af datakilderne. Noget kan indarbejdes i det
eksisterende dynamiske varktgj, mens andet skal udstilles i et andet setup, pga. manglede
’dynamik’ (dvs hyppigt opdateret).

Der blev pa madet i Styregruppen for sundhedssamarbejde den 10. november ytret gnske om, at
det skal vaere temagruppernes arbejde, som bliver styrende for udvalgelsen af data.

Ligeledes blev der pa pageldende mode papeget, at der skal vare fokus pa overgangen fra
udvikling til drift. Der skal veare tydelig information til de rette akterer, nir dataunderstattelsen
gar i drift.

Midtvejsevaluering

Ved den kommende midtvejsevaluering af sundhedsaftalen i 2021 vil Data og udviklingsstatte
bistd med opdatering af statusopgerelsen, dvs. overblikket over alle indikatorer, og evt. et
overblik over udviklingen siden baselineopgerelsen.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, som kraever seerskilt stillingtagen.

Indstilling
Styregruppen for sundhedssamarbejde indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget tager
orienteringen til efterretning.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Orienteringen blev taget til efterretning.

Sundhedskoordinationsudvalget droftede opgavefordeling mellem region og kommuner, og der
blev udtrykt enske om, at der sikres mulighed for politisk behandling i kommunerne af nye
forslag til samarbejder.

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,



Bilag
1. PowerPoint-praesentation (DokID: 5488690 - EMN-2020-36942)






Punkt 9: Praksisplan for almen praksis, heringssvar

EMN-2020-35727
Bilag

Sundhedskoordinationsudvalgets heringssvar til Praksisplan for almen praksis 2021-2024.docm

Praksisplan Almen Praksis 2021-2024, juli 2020



9 (Aben) Praksisplan for almen praksis, heringssvar

Sagsresumé

Der forelaegges udkast til Praksisplan for almen praksis 2021-2024. Udkastet er godkendt i
Praksisplanudvalget og sendt i horing til samarbejdspartnere.
Sundhedskoordinationsudvalget er horingspart mhp. at sikre sammenhaeng til
Sundhedsaftalen.

Sagsfremstilling
Der udarbejdes hvert fjerde ar en praksisplan for alle overenskomstomréader.
Praksisplanen er en overordnet plan, som danner rammen om tilretteleeggelsen af
behandlingskapaciteten og beskriver hvilke overordnede initiativer, der skal arbejdes med de
kommende ar for at fremme den gnskede udvikling af omradet. Praksisplanen stotter ligeledes
op om Region Sjellands strategi for et naert og ssmmenhangende sundhedsvaesen “Sundhed teet
pa dig”.
Det fremgar af Sundhedsloven, at praksisplanen for almen praksis inden vedtagelsen skal
forelaegges for sundhedskoordinationsudvalget. Sundhedskoordinationsudvalget kan i den
forbindelse komme med forslag til, hvordan planen kan fremme sammenhang mellem
sygehuse, praksissektor og kommunale tilbud.
Praksisplanen for almen praksis
Udkast til Praksisplanen for almen praksis er udarbejdet i regi af Praksisplanudvalget.
Praksisplanudvalget bestar af repraesentanter fra kommunerne, PLO-Sjelland og Regionsradet.
Praksisplanudvalget besluttede pé sit mede den 17. juni 2020 at udsende vedlagte udkast til
praksisplan til samarbejdspartnerne.
Praksisplanen omhandler tre temaer med malsatninger for: Lagedakning, sarbare grupper og
digitalisering.
e Laegedakning — Region Sjelland er udfordret pa at sikre tilstraekkelig leegedeekning,
sarligt i regionens geografiske yderomrader. Lagedakning handler om at sikre, at alle
borgere i regionen fortsat har adgang til et naert almenmedicinsk tilbud.

Derfor er det praksisplanens malsatning at arbejde mélrettet bide med rekruttering og
fastholdelse af almen praktiserende laeger, og samtidig have fokus p&, hvordan praksis
kan organiseres og understottes, sa laegekapaciteten udnyttes bedst muligt.

o Fokus pd sdrbare grupper — praksisplanen for almen praksis skal ifglge lovgivningen
medvirke til at sikre, at Sundhedsaftalens indsatser gennemfores i almen praksis. Derfor
er praksisplanens méalsatninger for indsatsen for sarbare grupper identiske med
Sundhedsaftalens mélsatninger.

Konkret er fokus pa de samme fire patientgrupper: Sarbare @ldre, borgere med kroniske
eller langvarige sygdomme, voksne med psykisk sygdom og begrn og unge med
trivselsudfordringer.

e Digitalisering — praksisplanen har fokus pa at udnytte de muligheder, som den
teknologiske udvikling giver. Anvendelsen af de digitale losninger, der er til radighed,
kan veere med til at sikre mere effektivitet opgavevaretagelse og fleksibilitet for
patienterne.

Praksisplanen laegger vaegt pa at understotte digitale tiltag, der kan styrke den almen
praktiserende laege i rollen som tovholder og negleperson i patienternes forlgb.



Praksisplanen rummer en raekke af malsetninger for de tre temaer som konkretiseres i en
efterfolgende implementeringsplan.

Videre proces
Den endelige vedtagelse af praksisplanen i Regionsradet forventes herefter at ske primo 2021,

hvorefter praksisplanen kan traede i kraft i foraret 2021.
Sundhedskoordinationsudvalget drefter praksisplanen og kommer med eventuelle supplerende

bemerkninger til planen. P4 baggrund af udvalgets dreftelse vil hgringsudkastet blive tilpasset.

Jkonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever sarskilte beslutninger.

Indstilling
Administrationen indstiller, at
1) Sundhedskoordinationsudvalget drofter heringsudkast til Praksisplan for almen praksis
2021-2024
2) Sundhedskoordinationsudvalget godkender udkast til heringssvar til Praksisplan for
almen praksis 2021-2024.

Tidligere beslutninger

Beslutning

Sundhedskoordinationsudvalget droftede heoringsudkast til Praksisplan for almen praksis 2021
— 2024 og godkendte udkast til hgringssvar til Praksisplan for almen praksis 2021 — 2024.

Det blev bemerket i denne forbindelse, at bdde PLO-Sjalland og de 17 kommuner i Region
Sjeelland er selvsteendige hgringsparter.

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag

1. Sundhedskoordinationsudvalgets heringssvar til Praksisplan for almen praksis 2021-
2024.docm (DokID: 5257192 - EMN-2020-35727)

2. Praksisplan Almen Praksis 2021-2024, juli 2020 (DokID: 5277939 - EMN-2020-35727)
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Frivilligpolitik 2021
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Bilag

Frivilligpolitik 2021 VERSION pr 28-10-2020



10 (Aben) Hering og dreftelse af udkast til Region Sjaellands nye Frivilligpolitik
2021

Sagsresumé

Region Sjzllands Udvalg for sundhed for alle har i fordret 2020 udarbejdet udkast til ny
Jrivilligpolitik. Udkastet forelaegges til orientering og draftelse i
Sundhedskoordinationsudvalget.

Sagsfremstilling

Udvalget for sundhed for alle har i foraret igangsat en proces med udvikling af en ny
frivilligpolitik. Den nuverende frivilligpolitik er fra 2013 og har haft den betydning, at der pa
sygehusene og i psykiatrien i gjeblikket er et velfungerende samarbejde med omkring 450
frivillige.

Sundhedsvasenet tager labende nye behandlingsmetoder i brug, hvor borgere tilbydes
behandlinger ved hjzlp af nye teknologier i deres neromrade og flere behandlingsforlab
involverer flere sektorer og behandlere pad samme tid.

Som konsekvens af denne udvikling, er der behov for udfolde den nuvarende frivilligpolitik, sa
frivillige kan bista borgere, som er usikre i brugen af nye teknologier og vaere stgttepersoner for
patienter i behandlinger pa tveers af sektorer.

Forste udkast til "Region Sjaellands frivilligpolitik — engagerede borgere i en sund region” er
udarbejdet i samarbejde med en arbejdsgruppe med repraesentanter fra de store
patientorganisationer, praksissektoren og patientinddragelsesudvalget og i samarbejde med
netverket af frivillighedskoordinatorer pa sygehusene og i psykiatrien. Udkast til frivilligpolitik
er vedlagt sagen.

Visionen er, at Region Sjalland sammen med frivillige, foreninger og civilsamfundet kan skabe
mere livskvalitet og sundhed blandt borgerne, og Region Sjelland er et godt sted at leve.

Under udvikling af sundhedsomradet, hvor nye digitale sundhedslasninger bliver leveret tettere
pa borgerens hverdagsliv, kan der sammen med frivillige udvikles nye samarbejder, som kan
fremme isaer borgerens muligheder for tryghed i hdndtering af nye digitale sundhedslgsninger.

Nogle lasninger kan med fordel udvikles i samarbejde med kommunerne. Region Sjalland vil
stgtte op om en organisering som muligger dette og vaere abne over for gnsker og ideer, som gor
det nemmere at vare patient i det sammenhangende sundhedsvasen.

Ny frivilligpolitik 2021 forventes endeligt godkendt i Regionsradet primo 2021.

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



Indstilling
Administrationen indstiller, at udkast til Region Sjallands Frivilligpolitik 2021 dreftes.

Sagen afggres af Sundhedskoordinationsudvalget.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget droftede udkast til Region Sjellands Frivilligpolitik 2021.

Fravaerende
Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
1. Frivilligpolitik 2021 VERSION pr 28-10-2020 (DokID: 3915743 - EMN-2020-35724)
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11 (Aben) Forberedelse af samarbejdsaftale vedr. akutfunktioner

Sagsresumé

Sundhedskoordinationsudvalget prioriterer i 2020 en styrkelse af samarbejdet om den akutte
patient. Til Sundhedskoordinationsudvalgets orientering er det fzelles arbejde med at fremme
et godt samarbejde omkring de kommunale akutfunktioner nu igangsat, og et forslag til en
samarbejdsaftale er under udarbejdelse. Udkastet forventes forelagt til godkendelse i
Sundhedskoordinationsudvalget primo 2021.

Sagsfremstilling

Sundhedskoordinationsudvalget besluttede den 19. marts 2020 som led i disponering af Region
Sjeellands tvarsektorielle pulje for 2020 at prioritere et styrket samarbejde om patienter med
behov for akut hjalp. Dette skete med afsat i gnsker om at smidiggere patientforleb og
forebygge uhensigtsmaessige indlaeggelser.

I Region Sjelland er der i modsetning til flere andre regioner ikke indgaet en regional
samarbejdsaftale om samarbejdet omkring de kommunale akutfunktioner. De kommunale
akutfunktioner spiller en vigtig rolle i samarbejdet om mange akutte patientforlgb, og der er
behov for klare og ensartede rammer til sikring af gode patientforlgb. Derfor er der i efteraret
2020 etableret en arbejdsgruppe med deltagelse af regionen, de 17 kommuner og PLO.
Arbejdsgruppen skal udarbejde en samarbejdsaftale om den akutte patient tilknyttet
kommunale akutfunktioner.

Udgangspunktet er, at samarbejdsaftalen skal sikre tydelige arbejdsgange samt klarhed om
ansvars- og opgavefordeling og dermed sikre ensartet praksis af hgj faglig kvalitet i hele
regionen. Aftalen skal dermed ogsa sikre klarhed over de funktioner, som alle kommunale
akutfunktioner kan varetage. Samarbejdsaftalen vil tage afsat i "Kvalitetsstandarder for
kommunale akutfunktioner i hjemmesygeplejen — Krav og anbefalinger til varetagelse af serlige
sygeplejeindsatser”, samt i bekendtgerelsen nr.1219 af 11. december om sundhedsprofessionelles
benyttelse af medhjeelp.

Aftalens implementering forventes ikke at afheenge af indgaelse af en underliggende aftale med
PLO. Hvis denne praemis @&ndres, vil en sddan aftale forst kunne indgas i forleengelse af de
igangvaerende centrale overenskomstforhandlinger.

Samarbejdsaftalen vil veere et supplement til den gaeldende Sundhedsaftale.

Det videre perspektiv er, at samarbejdsaftalen ses som en basisaftale, der kan bygges videre pa
for de samarbejdspartnere, som matte gnske dette. Dermed ses aftalen som en del af grundlaget
for den videre udvikling af samarbejdet mellem de kommunale akutfunktioner og det regionale
sundhedsvasen.

Det skal bemearkes, at Styregruppen for Sundhedssamarbejde allerede i 2019 pdbegyndte
udvikling af en samarbejdsaftale om de kommunale akutfunktioner. Arbejdet med udviklingen
af denne samarbejdsaftale blev efter enske fra kommunerne sat pa pause, blandt andet
begrundet med, at akutfunktionerne i de forste ar efter etablering fungerede relativt forskelligt.
Senest har samarbejdet under corona-pandemien imidlertid vist en gget modenhed, idet det har
vaeret muligt at arbejde med et fzlles afset i de nationale kvalitetsstandarder for kommunale
akutfunktioner.

Udkast til samarbejdsaftale forventes forelagt til godkendelse i Sundhedskoordinationsudvalget
i februar 2021.

Okonomi



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

Indstilling
Styregruppen for sundhedssamarbejde indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget tager
orienteringen til efterretning.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravserende

Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag






Punkt 12: Medeplan for Sundhedskoordinationsudvalget 2021
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12 (Aben) Madeplan for Sundhedskoordinationsudvalget 2021

Sagsresumé

Endelig medeplan for mgder i Sundhedskoordinationsudvalget i 2021 foreligges.
Planen indstilles til godkendelse.

Sagsfremstilling

Mgdeplan for 2021
Folgende datoer foreligges til godkendelse til aftholdelse af ordinzere moder i
Sundhedskoordinationsudvalget:
e 25.februar Kl. 10.00-12.30
22, april Kl. 10.00-12.30
24. juni Kl. 9.30-12.00
14. oktober  Kl. 10.00-12.30
30. november Kl. 9.30-12.00

Alle mgader er forleenget med 30 minutter, sdledes at der er afsat 2,5 timer til hvert made.

JOkonomi

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget godkender mgdeplanen for
2021.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget godkendte mgdeplanen for 2021.

Fravarende

Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
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13 (Aben) Skriftlige beretninger

Sagsresumé
Sundhedskoordinationsudvalget orienteres skriftligt om fem aktuelle emner.

Sagsfremstilling

Opfoelgning pa tverkommunal journalaudit

P& madet i Styregruppen for sundhedssamarbejdet den 10. marts 2020 blev der med
udgangspunkt i konklusioner fra kommunelagers tverkommunal journalaudit pa borgere
besluttet, at sundhedsaftalens verktgjer malrettet indleeggelser og udskrivelser skal genbesages
med henblik pa fornyet implementering og evt. revidering.

Aktuelt har Region Sjalland pabegyndt et arbejde i regi af Perspektiv 20-23, med to indsatser:
¢ ”"Bedre information fra sygehus til praksis og kommune” (herunder fokus pa anvendelse
af plejeforlgbsplaner, udskrivningsrapporter og epikriser,),
e ’Indlaeggelsesrapport” (information fra kommune til sygehus)
Indsatserne vil inddrage eksisterende vaerktgjer i sundhedsaftalen og afklare tekniske og
juridiske forudsaetninger for kommunikation pa tvaers af sektorerne, samt anvendelsen af
eksisterende skabeloner i MedCom standarderne.
Begge indsatser er i gang med at etablere projektgrupper, som vil involvere reprasentation fra
kommune, region og almen praksis. Involvering af kommunerne sker i regi af temagruppen for
sarbare @ldre og borgere med kroniske eller langvarige lidelser.
Hepatitis-C

Nye behandlingsmuligheder har gjort det muligt at udrydde Hepatitis-C i Danmark. Dette er en
vaesentlig begrundelse for, at der fra Sundhedsministeriet og regionerne er stort fokus pa
opsporing og behandling af Hepatitis-C.
Regionsréadet for Region Sjelland bevilgede med budgettet for 20211 alt 2,5 mio. kr. til et 2-drigt
projekt forankret pa Sjaellands Universitetshospital med fokus pa netop opsporing og
behandling af Hepatitis-C.
Centrale omrader for projektet er:
e Samarbejde mellem Sjellands Universitetshospital og iseer kommunerne i forhold til
kontakt til relevante mélgrupper.
o [Etablering af netvaerk til oplaring af lokalt personale ift. screening, testning og
behandling.
e Etablering af selvstaendig database pa sikkert teamsite med navne, CPR-numre, HCV-
genotype, behandling, SVR-rater osv.
e FEtablering af udkerende teamfunktion til undervisning, journaloptagelse, Fibroscanning,
medicinudlevering og evt. blodprgvetagning.
e Etablering af "open-acces klinik” i hhv. Infektionsmedicinsk Ambulatorium, SUH
Roskilde og Gastroenterologisk Ambulatorium, SUH Kage.

Der er etableret en arbejdsgruppe med deltagelse af regionale og kommunale repraesentanter,
der skal sikre implementering.

En stor del af de borgere, der har Hepatitis-C skal findes blandt udsatte grupper bl.a. i
misbrugsmiljeerne. Det er derfor afgerende, at der etableres et teet samarbejde mellem
Sjeellands Universitetshospital og de sjellandske kommuner.



Tobaksforebyggelse ifm. Covid-19 tests

Det Naere Sundhedsvasen (DNS) arbejder aktuelt med ”den korte henvisende samtale”.
Indsatsen skal ses i forleengelse af Sundhedskoordinationsudvalgets fokus pa
tobaksforebyggelse.

Indsatsen planlaegges gennemfort omkring Covid-19 testcentrene og pabegyndes i uge 46.
Konkret vil tre regionale medarbejdere opkvalificere testpersonalet mhp. at sperge ind til
borgernes rygestatus. Der henvises til STOP-linjen, som derefter henviser interesserede borgere
til kommunale rygestop tilbud. Det er STOP-linjen, som monitorerer indsatsen. Den forventede
ogede aktivitet i de kommunale rygestop tilbud er aftalt mellem region og kommuner.

DNS forventer ca. 500 henvisninger til STOP-linjen pr. uge som folge af indsatsen i Covid-19
testcentrene.

Status for vaccinationsdaekning for influenza 2020 — 2021

P& modet i september blev udvalget informeret om indsatsen i forhold til at age
vaccinationsdeekningen i forhold til vaccination mod sasoninfluenza samt age
informationsindsatsen i forhold til vaccination af risikogrupperne mod pneumokokker. Der er
blevet indkebt ekstra vacciner pa sygehusene til at vaccinere personalet, da den endelige
bekendtgarelse, der udkom medio september viste, at personalegrupper i kontakt med
risikogrupperne var betydeligt udvidet.

Regionen har desuden indkebt 6.000 vacciner til brug i testcentrene i Roskilde, Maribo og
Naestved.

Indsatserne i gvrigt for at @ge vaccinationsdekningen er sat i bero, fordi Sundhedsstyrelsen den
16. oktober 2020 meldte ud, at der er mangel pa influenzavacciner.

Der er ikke reklameret for vaccination mod pneumokokker, da der ogsa er mangel pa denne
vaccine. Nye vacciner vil forst vaere tilgengelige for borgere i risikogrupperne februar 2021 og
for resten af befolkningen i slutningen af 2021.

Status pa det tvaersektorielle samarbejde vedr. Covid-19 indsatsen

Hovedelementer i den fremtidige organiseringen af testomrédet i regionen, som implementeres
pr. 1. december 2020, eller snarest muligt herefter, bygger pa 3 enheder:

1. COVID-19 vurderingsklinikker (de i pressen omtalte "hoste-klinikker”)

2. Lokale teststeder (testcentre)

3. Mobile og udgéende testtilbud

Der vil blive etableret testcentre i alle Region Sjellands 17 kommuner. Nykegbing Falster,
Slagelse og Holbak far store vintersikrede testcentre, som rummer alle spor for testning af
borgere.

Borgere med moderate og sveere symptomer, samt barn under to ar, skal testes pa nyoprettede
vurderingsklinikker pa akutsygehusene samt pa Roskilde sygehus (bernemodtagelse).
Den nye organisering forventes fuldt ud informeret pr. 1. januar 2021.

Okonomi

Indstilling



Tidligere beslutninger

Beslutning
Ingen bemerkninger.

Fravaerende

Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
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14 (Aben) Gensidig orientering

Sagsresumé

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning
Ingen bemerkninger.

Fravaerende

Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
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15 (Aben) Eventuelt

Sagsresumé

Sagsfremstilling

Okonomi

Indstilling

Tidligere beslutninger

Beslutning
Rédets/Udvalgets beslutning

Fravarende

Julie Jacobsen, , Medlem, (O)
Henrik Eilsg, Specialkonsulent, Sekretariat,

Bilag
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