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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

12-001346



Godkendelse af dagsorden

sagsfremstilling

1. Godkendelse af dagsorden
Sundhedskoordinationsudvalget Brevid: 2451729

Behandling i Sundhedskoordinationsudvalget onsdag den 19. august 2015, pkt. 1
Godkendt.

Bo Abildgaard, Guldborgsund Kommune, Ulrik Hesislev og Annette Houmand deltog ikke i
Sundhedskoordinationsudvalgets behandling af sagen.



Punkt 2: Godkendelse af referat

12-001346



Godkendelse af referat

sagsfremstilling

2. Godkendelse af referat
Sundhedskoordinationsudvalget Brevid: 2451730

Referat af Sundhedskoordinationsudvalgets mgde den 9. juni 2015, kan ses her:
http://www.regionsjaelland.dk/dagsordener/Sider/default.aspx?Aar=2015&DagsordenID=1618
Behandling i Sundhedskoordinationsudvalget onsdag den 19. august 2015, pkt. 2
Godkendt.

Bo Abildgaard, Guldborgsund Kommune, Ulrik Hesislev og Annette Houmand deltog ikke i
Sundhedskoordinationsudvalgets behandling af sagen.


http://www.regionsjaelland.dk/dagsordener/Sider/default.aspx?Aar=2015&DagsordenID=1618

Punkt 3: Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde og sammenhzng til
ovrigt politisk arbejde

12-001346



Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde og sammenhaeng til avrigt politisk
arbejde

sagsfremstilling
3. Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde og sammenhang til ovrigt politisk arbejde
Sundhedskoordinationsudvalget Brevid: 2571337

Resume

Sundhedskoordinationsudvalget beslutter principper for udvalgets arbejde herunder hvordan udvalgets arbejde
kan kobles teettere til det politiske arbejde pa sundhedsomradet i de respektive sektorer.

Sagsfremstilling

| draftelserne pa Sundhedskoordinationsudvalgets seminar den 25. juni 2015 var der enighed om, at der er behov for
at arbejde ud fra en tydeligere ramme for det politiske arbejde i Sundhedskoordinationsudvalget.
Sundhedskoordinationsudvalget som tveersektorielt politisk udvalg har en seerlig udfordring ift. at sikre, at udvalget
opfanger og behandler de emner, som rummer et politisk indhold pa tveers af sektorer. Herunder afspejler konkrete
behov, som adresseres via Sundhedsaftalens udviklings- og samarbejdsorganisation.

Samtidigt er det en udfordring for alle parter i Sundhedskoordinationsudvalget at sikre, at udvalgets arbejde i storst
muligt omfang haenger sammen med de gvrige politiske dagsordener i de tre sektorer i sundhedsvaesenet. Dette
ses som en afggrende faktor for at sikre det relevante ejerskab til den retning, som Sundhedskoordinationsudvalget
seetter for udviklingen af det tvaersektorielle omrade og dermed det feelles sundhedsvaesen.

Pa baggrund heraf aftales en raekke principper for arbejdet i Sundhedskoordinationsudvalget.

Principper for arbejdet i Sundhedskoordinationsudvalget

1. Sundhedskoordinationsudvalget behandler sager, som har faelles politisk potentiale med henblik pa at saette
feelles retning for en @nsket udvikling i sundhedsveaesenet.

2. Sundhedskoordinationsudvalget treeffer afggrelser om anbefaling og prioritering af nye tiltag, som kraever en
endret opgave- og ressourcefordeling pa tveers af sektorer.

3. Sundhedskoordinationsudvalget treffer afgerelser om eendringer i sundhedsaftalen inkl. veerktgjskassen ved
behov for at understgtte gnsket udvikling

4. Sundhedskoordinationsudvalget orienteres om forhold af relevans for Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde.
Disse sager behandles kun, hvis udvalgets medlemmer gnsker dette.

5. Sundhedskoordinationsudvalget sikrer behandling af tveersektorielle problemstillinger i bredere forstand savel
som konkrete sager i diverse fora i de tre sektorer far og/eller efter behandling i Sundhedskoordinationsudvalget
Det regionale og det feelleskommunale sekretariat samarbejder om at sikre tydelighed i grundlaget for behandling af
en given problemstilling herunder tydeliggere Sundhedskoordinationsudvalgets rolle. Konkret vil sekretariaterne
styrke samarbejdet om at opsamle sager med feelles politisk potentiale samt emner, som behandles i udviklings- og
samarbejdsorganisationen, hvor der er behov for en faelles politisk Igsning.

En steerkere forankring af Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde i parternes respektive politiske fora skal sikre
medlemmerne det steerkest mulige mandat til at traeffe politiske beslutninger og dermed ogsa sikre, at de respektive
organisationer efterfalgende vil tage ejerskab til udvalgets beslutninger. Parterne fremleegger og drgfter p4 mgdet,
hvordan de ansker at lgfte denne opgave. Konkret kan parterne tage udgangspunkt i falgende spargsmal:

- Hvordan kan Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde forankres steerkere i relevante politiske fora?

- Hvordan kan Sundhedskoordinationsudvalget bidrage til at kvalificere planer og politikker i hhv. kommuner og
region?

Afvikling af mgder

Der planlaegges arligt 4 mader a 2 timers varighed samt ét mgde a 3 timer.

Dagsorden for mgderne rummer relevante sager til behandling samt en temadrgftelse af 1 time/45 min varighed.
Sager til orientering praesenteres skriftligt med mulighed for mundtlig drgftelse efter enske fra udvalgsmedlemmerne.
To gange arligt afleegges status pa sundhedsaftalearbejdet (juni/november). Pa et af statusmg@derne mades udvalget
med Patientinddragelsesudvalget. Patientinddragelsesudvalget inddrages herudover i udvalgets arbejde ved behov
for justeringer af sundhedsaftalen eller efter gnske fra udvalget.

Interessen for et midtvejsmade med de andre regioners Sundhedskoordinationsudvalg undersgges.




Forslag til temadrgftelser

- Opfglgning pa seminar 2015

- Praksisplan

- Fglge-ordninger

- Forebyggelsesindsatser

- Medicinhandtering

- @konomi

- Regionale sundhedshuse

- Studietur 2016

Mgdeplan 2016

-Uge 9

- Uge 16

- Uge 25

-Uge 40

- Uge 47

Gkonomi

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

Indstilling

Administrationen indstiller, at

1. Sundhedskoordinationsudvalget beslutter principper for arbejdet i Sundhedskoordinationsudvalget

2. De tre parter praesenterer opleeg til hvordan Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde kan forankres steerkere i
relevante politiske fora

3. Sundhedskoordinationsudvalget drafter, hvordan udvalget kan bidrage til at kvalificere planer og politikker i hhv.
kommuner og region

4. Sundhedskoordinationsudvalget godkender plan for afvikling af mgder samt forslag til temadraftelser og
arbejdsplan

Sagen afggres af Sundhedskoordinationsudvalget.

Behandling i Sundhedskoordinationsudvalget onsdag den 19. august 2015, pkt. 3

Udvalget tilslutter sig principperne for arbejdet i Sundhedskoordinationsudvalget.

Udvalget draftede hvordan Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde kan forankres steerkere i relevante politiske
fora.

Blandt de regionale medlemmer er der gnske om stgrre gensidig orientering mellem
Sundhedskoordinationsudvalget og de regionale udvalg. Endvidere at Forretningsudvalget og Regionsradet en
gang arligt orienteres om status pa sundhedsaftalen.

Overordnet arbejder kommunerne efter KKR's 5 mal for sundhedsomradet. De kommunale repraesentanter oplever
god sammenhaeng mellem det Kommunale Kontaktrad (KKR) og Sundhedskoordinationsudvalget. Det blev drgftet
hvordan sammenhasnge mellem de kommunale sundhedsudvalg og Sundhedskoordinationsudvalget kan styrkes. Et
eksempel kunne veere feelles sagsfremstilling om den organisatoriske tilgang - En borger - en plan - eller om falge-
ordningerne, samt midtvejsevalueringen pa sundhedsaftalen. Faelles sagsfremstillinger kan veere hjeelp til at opna
tilslutning til feelles retning for sundhedsarbejdet.

Udvalget tilslutter sig plan for afvikling af magder samt forslag til temadreftelser. Praecise mgdetidspunkter meldes ud
via Outlookinvitationer kort efter mgdet.

Udvalget gnsker en eller to gange arligt en generel orientering om hvilke typer problemstillinger der arbejdes med i
samarbejdsorganisationen.

Bo Abildgaard, Guldborgsund Kommune, Ulrik Hesislev og Annette Houmand deltog ikke i
Sundhedskoordinationsudvalgets behandling af sagen.




Punkt 4: Fremadrettet tveersektorielt samarbejde

12-001346



Fremadrettet tvaersektorielt samarbejde
sagsfremstilling

4. Fremadrettet tveersektorielt samarbejde
Sundhedskoordinationsudvalget Brevid: 2573893

Resume

Hovedpointer fra seminarets to opleegsholdere den 25. juni fremlaegges med et fremadrettet perspektiv pa det
tvaersektorielle samarbejde.

Sagsfremstilling

Pa Sundhedskoordinationsudvalgets seminar den 25. juni blev der om eftermiddagen afholdt to temadrgftelser med
hertil hgrende oplaeg.

Tveersektorielt projekt om indsats overfor overveegtige bgrn og unge

Overlaege, Jens-Christian Holm fra Holbaek Sygehus praesenterede det tveersektorielle projekt til overveegtige bgrn
og unge. Dette oplaeg var for at give et eksempel pa et tveersektorielt projekt, der har opnaet bade
behandlingsmaessig succes samt samarbejdsmaessig succes. Projektet er startet som pilotprojekt mellem Holbaek
Sygehus og nogle fa kommuner. Pa spgrgsmalet om hvilke elementer, der har veeret afgarende for projektets
succes, svarede Jens-Christian Holm:

- Enildsjeel, der kan/vil bygge projektet op

- Steerk ledelsesforankring

- Relevant kompetenceudvikling i alle involverede sektorer

Med udgangspunkt i ovenstaende tre elementer kan dette indarbejdes i den eksisterende model, der benyttes i
ansg@gning af tvaersektorielle projekter, til optimering af succesraten.

Med afszet i disse erfaringer og det konkrete projekt, drgftes hvordan de gode erfaringer kan udbredes til gvrige
kommuner i regionen. @nsker Sundhedskoordinationsudvalget at anbefale eller foresla en tilslutning til modellen
(frivillighedsprincippet), eller er der gnsker til, at der udarbejdes et feelles beslutningsgrundlag, der bringes frem i
relevante politiske fora med henblik pa fuld tilslutning med henblik pa at skabe feelles retning.

Pa baggrund af dreftelsen udarbejdes til ferstkommende made et oplaeg til beslutning i forhold til det konkrete
projekt.

Tveersektorielt samarbejde i et patientperspektiv

Ph.D stud., Ditte Merete Hagsgaard fortalte om sit igangveerende Ph.D. projekt, der undersgger det tvaersektorielle
samarbejde i Region Sjeelland set ud fra et patientperspektiv. To patienter er fulgt under indleeggelse og udskrivning
og de 36 fagpersoner, der har veaeret inde over de to patienters processer, er blevet interviewet.

De steder i processerne, hvor viden om patienten oftest bliver "tabt”, er ved manglen pa kommunikation — enten
mellem kollegaer, mellem fagperson og patient eller mellem de involverede sektorer. Endvidere fandt Ditte
Hagsgaard, at brugen af IT bade kan veere fremmende, men ogsa haemmende, for kommunikationen.

| sundhedsaftalen kan initiativer s som ’Patienten som partner’, 'feelles skolebzenk’ og ’én borger, én plan’
forventeligt afhjeelpe nogle af de problemstillinger, som Ditte fandt i sit Ph.D projekt, men spgrgsmalet er, om hendes
opleeg giver anledning til at aendre i prioriteringen af initiativer i sundhedsaftalen.

Sundhedskoordinationsudvalget drafter, hvorvidt opleegget giver anledning til eendret prioritering af indsatser.
Uanset sundhedsaftale eller andre samarbejdsaftaler, vil der givet fortsat vaere eksempler pa forlab, der ikke forlgber
hensigtsmaessigt.

Med henblik pa at sikre for det farste, at de konkrete forlab bliver handteret, men ogsa for at udlede leering af de
erfaringer, vi g@r os i samarbejdet, foreslas, at Sundhedskoordinationsudvalget drgfter, hvordan denne type
henvendelser skal behandles.

Skal sagerne samles et sted, sa der sikres ensartet behandling, og sa lzering kan uddrages til fordel for andre?
Skal sagerne bringes op til drgftelse i Sundhedskoordinationsudvalget?

Med afsaet i draftelsen udarbejdes beslutningsgrundlag om handtering af sager inden for sundhedsaftalens omrade.
Gkonomi

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

Indstilling




Administration indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget

1. Beslutter videre proces for udbredelse af indsatsen til sveert overvaegtige barn og unge

2. Drofter, om der bgr sendres i prioriteringen af initiativer i sundhedsaftalen pa baggrund af de problemstillinger, der
blev fremlagt pa seminaret

3. Beslutter, hvordan sager om uhensigtsmaessige forlgb behandles politisk

Sagen afggres af Sundhedskoordinationsudvalget.

Behandling i Sundhedskoordinationsudvalget onsdag den 19. august 2015, pkt. 4

Perspektiver fra de to cases blev drgftet. Der var ros til begge cases pa seminaret, som eksempler pa perspektiver
pa det tvaersektorielle samarbejde.

Der er ikke tilslutning til at arbejde videre med en model for regional udrulning af barne-fedme projektet. Bgrne-
fedme er ikke er en indsats i sundhedsaftalen, og der arbejdes allerede med indsatsen i de enkelte kommuner.
Case nr. 2 rejser problemstillinger som med fordel kan adresseres i midtvejsevalueringen af sundhedsaftalen.

Til kommende tveersektorielle projekter gnskes en vurdering fra projekterne af, hvad der har gjort projektet til en
succes eller modsat med henblik pa feelles leering.

Proces for politisk behandling af uhensigtsmaessige forlgb blev drgftet. Der er tilslutning til et mere systematisk
arbejde med borgerhenvendelser til det politiske niveau, med gnske om en enkel model, som sikrer relevant
videndeling. Arbejdet kobles med det eksisterende arbejde med utilsigtede haendelser. Udvalget far en status pa
henvendelser ca. hver halve ar.

Bo Abildgaard, Guldborgsund Kommune, Ulrik Hesislev og Annette Houmand deltog ikke i
Sundhedskoordinationsudvalgets behandling af sagen.



Punkt 5: Studietur 2016
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Studietur 2016

sagsfremstilling
5. Studietur 2016
Sundhedskoordinationsudvalget Brevid: 2572736

Resume

Drgftelsen af opfalgning pa seminar og Sundhedskoordinationsudvalgets arbejde fremadrettet fortseettes.
Udvalget drafter snske om afholdelse af studietur, med formal om at saette fokus pa et seerligt omrade under
sundhedsaftalen i udvalgets aftaleperiode.

Sagsfremstilling

Udvalget har kort draftet pa4 seminaret i juni maned muligheden for at gennemfere en studietur.

Der foreslas en 3 dages tur med 2 overnatninger i foraret 2016.

Formalet med turen er at hente inspiration i andre regioner i Danmark eller uden for Danmark indenfor EU. Indholdet
kan bade handle om gode erfaringer med tveersektorielle projekter og om eksempler pa konkrete tvaersektorielle
samarbejder. Forslag til fokusomrader for studieturen kunne saledes veere:

- Sammenhaeng i sundhedsvaesenet

- Helhedsperspektiv — Triple Aim

Gkonomi

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

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedskoordinationsudvalget

1. beslutter at der atholdes en studietur primo 2016

2. drgfter forslag til fokusomrader og indhold af en studietur mhp. den videre planlaegning

Sagen afggres af Sundhedskoordinationsudvalget.

Behandling i Sundhedskoordinationsudvalget onsdag den 19. august 2015, pkt. 5

Der er tilslutning til at afholde en studietur i oktober/november 2016. Den praecise dato for studieturen forventes
udmeldt i efteraret 2015.

Som supplement til emner gnskes, at det valgte mal for turen er sammenligneligt pa finansieringsmodel.

Bo Abildgaard, Guldborgsund Kommune, Ulrik Hesislev og Annette Houmand deltog ikke i
Sundhedskoordinationsudvalgets behandling af sagen



Punkt 6: Gensidig orientering
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Gensidig orientering

sagsfremstilling

6. Gensidig orientering
Sundhedskoordinationsudvalget Brevid: 2451731

Behandling i Sundhedskoordinationsudvalget onsdag den 19. august 2015, pkt. 6

Anne Ronex orienterede fra to sager fra mgdet den 14. august 2015 i Forretningsudvalget.

Som en del af initiativet Borgernes Sundhedsvaesen har Danske Regioner sammen med Kraeftens Bekaempelse,
Danske patienter, Overlaegeforeningen og Yngre leeger besluttet at starte et projekt om indfgrelse af den
behandlingsansvarlig laege. Projektet starter i efteraret og forlgber indtil 2018. Funktionen indebaerer, at
behandlingsforlgbene i hgjere grad tilrettelaegges i et samarbejde mellem lsege, patient og pargrende.
Patientvejledningens arsrapport 2014 viser en stigning i henvendelser vedr. problemstillinger ved patientforlgb, som
involverer mange sundhedsaktgrer. Szerligt patienter med flere diagnoser. Der er tilslutning til at der pa et
kommende mgde orienteres om rapporten og om den giver anledning til at tage emner fra sundhedsaftalen op til
fornyet droftelse.

Bo Abildgaard, Guldborgsund Kommune, Ulrik Hesislev og Annette Houmand deltog ikke i
Sundhedskoordinationsudvalgets behandling af sagen.



Punkt 7: Eventuelt
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Eventuelt

sagsfremstilling

7. Eventuelt

Sundhedskoordinationsudvalget Brevid: 2451732

Behandling i Sundhedskoordinationsudvalget onsdag den 19. august 2015, pkt. 7
Ingen bemaerkning.

Bo Abildgaard, Guldborgsund Kommune, Ulrik Hesislev og Annette Houmand deltog ikke i
Sundhedskoordinationsudvalgets behandling af sagen.
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