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Punkt 1: Besog hos NordKAP og Lagerne Slojfen
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Besag hos NordKAP og Laegerne Slgjfen

Sundhedssamarbejdsudvalgets mgde afholdes i Sundheds- og Kvartershuset pa
Fyrkildevej i Aalborg @st den 21. marts 2023.

| tidsrummet 12.00 - 12.40 vil Sundhedssamarbejdsudvalget i forbindelse med
udvalgsmadet fa besag af Kvalitetsenheden for Aimen Praksis (NordKAP), hvor leder
af NordKAP Gitte Sand Rasmussen og praksiskonsulent Marianne Siersbaek vil holde
et oplaeg. Derefter vil Sundhedssamarbejdsudvalget fa en rundvisning hos Laegerne
Slgjfen, hvor speciallaege i almen medicin Jens Kvistborg Balle vil vise udvalget rundt
og forteelle om klinikkens arbejde.

Vi mgdes i lokale 6F kl. 12.00, hvor ogsa den gvrige del af udvalgsmadet afholdes.

Laes mere om NordKAP her.

Lees mere om Leegerne Slgjfen her.

Referat

Gitte Sand Rasmussen og Marianne Siersbzek gav indledende et oplaeg om NordKAP
og deres arbejde. Efterfglgende viste Jens Kvistborg Balle
Sundhedssamarbejdsudvalget rundt hos Laegerne Slgjfen og fortalte om klinikkens
arbejde.


https://rn.dk/sundhed/til-sundhedsfaglige-og-samarbejdspartnere/nord-kap
https://laegernesloejfen.dk/hvem-er-vi/

Punkt 2: Deltagere
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Deltagere

Faste deltagere

Mogens Jespersen (neestformand) - Borgmester Mariagerfiord Kommune
Jes Lunde - Radmand Aalborg Kommune

Sgren Smalbro — Borgmester Hjgrring Kommune

Niels Jargen Pedersen — Borgmester Thisted Kommune

Charlotte Lgnskov Jensen — Formand PLO-Nordjylland

Dinah Hgngaard — Naestformand PLO-Nordjylland

Mads Duedahl (formand) — Regionsradsformand

Pia Buus Pinstrup - 1. naestformand Regionsradet

Mogens Ngrgard — 2. neestformand Regionsradet

Lene Linnemann — Regionsradsmedlem

Administrative repraesentanter

Bente Graversen - Direkter Aalborg Kommune
Leif Serup — Direkter Hjarring Kommune

Tue von Pahiman — Direktgr Thisted Kommune
Sgren Aalund — Direktgr Mariagerfijord Kommune

Peter Hvid Paulsen - Chefkonsulent Det Faelleskommunale Sundhedssekretariat
(sekreteer)

Haukur Thorsteinsson — Konsulent KKR-sekretariatet (sekretaer)
Camilla Donslund — Chefkonsulent PLO-Nordjylland

Eva Sejersdal Knudsen — Direktar Region Nordjylland

Daniel Simonsen — Kontorchef Region Nordjylland

Carsten Haugaard Kvist - Kontorchef Region Nordjylland

Salma Shah — AC-fuldmeegtig Region Nordjylland (sekreteer)

Gaester



Gitte Sand Rasmussen - Leder af NordKAP

Marianne Siersbaek - Praksiskonsulent NordKAP

Inge Kjeer Andersen - Specialkonsulent Rebild Kommune
Kristina Valentin - Formand Patientinddragelsesudvalget

Anni Olesen - Naestformand Patientinddragelsesudvalget
Lisbeth Larsen - Medlem Patientinddragelsesudvalget

Birgitte Kvist - Medlem Patientinddragelsesudvalget

Ulla Ringgren Nielsen - Medlem Patientinddragelsesudvalget
Maja Lynderup Behrmann - AC-fuldmaegtig Region Nordjylland

Jan Nybo - Chef for det naere sundhedsvaesen Aalborg Universitetshospital

Afbud
Sgren Smalbro
Leif Serup

Haukur Thorsteinsson



Punkt 3: Godkendelse af dagsorden



3
Godkendelse af dagsorden

Referat

Dagsordenen blev godkendt.



Punkt 4: Dreftelse og godkendelse: 1. udkast til ny Sundhedsaftale

2022-043834
Bilag

1. udkast til ny Sundhedsaftale 15022023



J.nr. 2022-043834
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Droftelse og godkendelse: 1. udkast til ny
Sundhedsaftale

Resumé

Den 12. december 2022 besluttede Sundhedssamarbejdsudvalget hvilke pejlemaerker
og principper, der skulle arbejdes videre med i udviklingen af den nye
Sundhedsaftale. | arbejdsgruppen for udvikling af ny sundhedsaftale er der pa den
baggrund arbejdet videre med et udkast til ny sundhedsaftale, som forelaegges til
drgftelse og beslutning i Sundhedssamarbejdsudvalget.

Jf. lovgivningen skal Sundhedssamarbejdsudvalget arligt invitere
Patientinddragelsesudvalget til et dialogmade, hvor forventningerne til samarbejdet
droftes. Samtidig skal Patientinddragelsesudvalget ogsa have mulighed for at komme
med forslag og forventninger til en ny Sundhedsaftale. Pa baggrund heraf deltager
repraesentanter fra Patientinddragelsesudvalget under behandlingen af det 1. udkast
til ny Sundhedsaftale.

Specialkonsulent Inge Kjeer Andersen fra Rebild Kommune og Kontorchef for
Sundhedsplanlaegning i Region Nordjylland Daniel Kjeergaard Simonsen indleder
punktet.

Sagsfremstilling

Den 1. januar 2024 skal en ny sundhedsaftale for det tvaersektorielle samarbejde i
Nordjylland traede i kraft. P4 den baggrund drgftede Sundhedssamarbejdsudvalget
den 12. december 2022 et farste bud pa, hvilke pejlemaerker og baerende principper
den nye Sundhedsaftale skal indeholde. Behandlingen i
Sundhedssamarbejdsudvalget foregik pa baggrund af input fra Sundhedspolitisk
Samling afholdt den 22. november 2022.

Sundhedssamarbejdsudvalget blev forelagt forslag om 3 pejlemaerker og 9 baerende
principper. Ved behov kan de daveerende bud pa pejlemeaerker og principper
findes her.

Ud fra de foreslaede pejlemaerker og principper henstillede
Sundhedssamarbejdsudvalget til, at pejlemaerkerne skulle preeciseres yderligere, og
at principperne ogsa skulle indeholde "stafet-tankegangen”.

Pa baggrund af Sundhedssamarbejdsudvalgets bemaerkninger, har arbejdsgruppen
for udvikling af ny sundhedsaftale formuleret et forste udkast til ny sundhedsaftale.
Afsnittene om pejlemeaerker og principper er lavet ud fra
Sundhedssamarbejdsudvalgets bemaerkninger. De gvrige afsnit i udkastet er lavet
med udgangspunkt i en opdatering af den nuvaerende sundhedsaftale samt under
hensyntagen til forelgbig viden om den kommende vejledning for sundhedsaftaler (en
ny vejledning er under udarbejdelse nationalt). Eftersom dokumentet er et farste
udkast til ny sundhedsaftale, er der enkelte steder gule markeringer, som stadig er
under udarbejdelse.

Pejlemaerker i aftaleudkastet
| udkastet lsegges der op til falgende 3 pejlemaerker i sundhedsaftalen:


https://dokumenter.rn.dk/edocpublishing/edocPunkt.aspx?id=8464&punktguid=32dfc2a4-c5d7-4117-8677-bd003bdb660a

Et tilgeengeligt og sammenhangende sundhedsvasen: Pejlemaerket
handler om at skabe et sundhedsvaesen praeget af naerhed, tilgaengelighed og
sammenhang. Pejlemaerket har saerlig fokus pa den zeldre medicinske patient,
borgere med kronisk sygdom, samt borgere med svaere psykiske lidelser (dvs.
de malgrupper, som klyngernes arbejde ligeledes skal fokusere pa).

@get mental sundhed og trivsel: Pejlemaerket handler om at sge den mentale

trivsel og behandle psykisk sygdom med seerlig fokus pa bgrn og unge. |

pejlemaerket fremhaeves den nordjyske tilgeengelighedsanalyse samt den
nationale 10-arsplan for psykiatri og mental sundhed, som tiltag, der skal
arbejdes videre med.

Styrket forebyggelse: Pejlemaerket handler om at styrke
forebyggelsesarbejdet i kommunerne og pa hospitalerne, bl.a. ved brug af
differentierede tilbud, digitale I@sninger/velfeerdsteknologi og fokus pa
borgerens egenmestring og sundhedskompetence.

Principper i aftaleudkastet

Sammenlignet med de 9 forslag til principper, som Sundhedssamarbejdsudvalget
blev forelagt den 12. december, laegger arbejdsgruppen op til at skeere antallet af
principper ned til 4 baerende principper:

Mest mulig sundhed for de feelles ressourcer: Princippet handler om, at et
samlet sundhedsvaesen er ngdt til at handtere opgaverne grundlaeggende
anderledes for at handtere flere borgere uden flere medarbejdere. Vi skal i
feellesskab benytte ressourcerne bedst muligt og med en fair balance i
samarbejdet.

Digitale Iasninger og velfeerdsteknologi: Princippet handler om at en gget
brug af digitale I@sninger og datadeling skal medvirke til at skabe et mere
tilgeengeligt, fleksibelt og effektivt sundhedsvaesen.

Sammen med borgerne sikrer vi gode forlgb: Borgernes gnsker og
kompetencer skal saettes i spil i det enkelt patientforlgb og i udviklingen af
sundhedsveaesenet. Og samtidig skal vi som sundhedsvaesen veere tydelige om
hvem der har “stafetten” ved sektorovergange.

Gget lighed i sundhed: De enkelte sundhedsindsatser og patientforlgb skal
kunne tilpasses den enkelte borger. Borgerne skal behandles forskelligt for at
fremme lighed i sundhed.

Sundhedsaftalens vision

Arbejdsgruppen for udvikling af ny sundhedsaftale har udarbejdet bud pa
sundhedsaftalens vision, som foreleegges Sundhedssamarbejdsudvalget til draftelse.
Der er, i tillzeg til viderefgrelse af den nuveerende sundhedsaftales vision, fem bud pa
en vision:

1.

o s

Nordjyderne bliver sundere og oplever et sammenhaengende og effektivt
sundhedsveesen, der er til for dem (viderefarelse af den nuvaerende
sundhedsaftales vision).

Nordjyderne oplever et tilgaengeligt sundhedsvaesen, der samarbejder med
dig/borgeren om at forbedre sundheden.

Nordjyderne bliver sundere og tager ansvar for egen sundhed med hjeelp fra et
samlet sundhedsvaesen.

Nordjyderne bliver fysisk og mentalt sundere.

Sundhedsvaesnet i Nordjylland gnsker at samarbejde om og med den enkelte
borger, sa denne oplever sammenhaeng og effektivitet i sit forlgb, statte til at
tage hand om eget liv og dermed opleve @get fysisk og mental sundhed (forslag
til vision fra Strategisk Sundhedsforum).

De fem bud pa en vision kan ved behov tilrettes eller kombineres.

@vrige afsnit i udkast til ny sundhedsaftale

Der legges, ligesom i den nuveerende sundhedsaftale, op til et kort forord med
Sundhedssamarbejdsudvalget som afsender. | indledningen fastleegges de
overordnede rammer og ambitioner med sundhedsaftalen, herunder visionen.



Derudover indeholder udkastet et afsnit om organisering, som kort beskriver den
nuvaerende organisering, som i vid udstraekning er fastlagt i lovgivning. Et afsnit
beskriver plan for opfglgning pa sundhedsaftalen, herunder hvordan
sundhedsklyngerne skal udvikle egne konkrete malsaetninger til pejlemaerkerne og pa
de indsatser, der igangsaettes lokalt, samt hvordan der fglges op pa
samarbejdsaftaler. Dette skal understatte opfelgning pa sundhedsaftalen og
spredningen af velfungerende initiativer. Afslutningsvis er der et kort afsnit om
formalia vedr. aftalens parter, handtering af uoverensstemmelser samt aftalens
gyldighedsperiode.

Input fra Sundhedsklyngernes politiske niveau og den videre

proces
Sundhedsklyngernes politiske niveau har i uge 10-11 haft mulighed for at afgive
kommentarer til udkastet. Disse kommentarer vil blive praesenteret i det indledende
opleeg pa udvalgsmadet. Herefter vil arbejdsgruppen for udvikling af ny
sundhedsaftale tage fat pa tilpasning af udkastet til en hgringsversion, som behandles
i Feelles Forretningsudvalg den 18. april, Strategisk Sundhedsforum den 30. maj og
Sundhedssamarbejdsudvalget den 27. juni.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Drafter og giver input til 1. udkast til den nye sundhedsaftale
2. Beslutter en vision for den nye sundhedsaftale.

Referat
Repraesentanter fra Patientinddragelsesudvalget deltog i behandlingen af punktet.

Daniel Simonsen og Inge Kjaer, formandskabet for den administrative arbejdsgruppe
vedrgrende udvikling af ny sundhedsaftale, redegjorde indledningsvist for indholdet i
udkastet til ny sundhedsaftale samt de bemaerkninger til udkastet, som var
indkommet fra de politiske sundhedsklynger.

Sundhedssamarbejdsudvalget drgftede sammen med repraesentanter fra
Patientinddragelsesudvalget udkastet til ny sundhedsaftale og gav input til aftalens
indhold.

Sundhedssamarbejdsudvalget godkendte, at der arbejdes videre med fglgende vision
i hgringsversionen af Sundhedsaftalen: "Nordjyderne bliver sundere og tager
medansvar for egen sundhed med hjaelp fra et sammenhaengende sundhedsvaesen.”

Udkastet til Sundhedsaftalen tilpasses ud fra Sundhedssamarbejdsudvalgets input og
behandles pa det naestkommende mgde i Sundhedssamarbejdsudvalget den 27. juni
2023.

Bilag

1. 1. udkast til ny Sundhedsaftale 15022023


\Attachments\6221805-10464848-1.pdf

Punkt 5: Beslutning: National akutplan for sundhedsvasenet og det
tveersektorielle samarbejde

2022-023368
Bilag

Notat - beskrivelse af tvarsektorielle audits
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Beslutning: National akutplan for
sundhedsvasenet og det tvaersektorielle
samarbejde

Resumé

Regeringen, KL og Danske Regioner indgik den 23. februar 2023 en aftale
omakutplan for sygehusvaesenet, der har til formal at igangsaette en reekke indsatser,
der skal bidrage til at nedbringe ventetider og aflaste omrader med kapacitetspres. Et
af de omrader, der har oplevet et seerligt stort kapacitetspres, er akutomradet, hvor
antallet at patienter i landets akutmodtagelser er steget markant hen over den
seneste arraekke. Derfor handler et af fokusomraderne i planen ogsa om
robustgerelse af akutmodtagelserne.

| Region Nordjylland er der de sidste par ar blevet arbejdet med en lang raekke af
initiativer og indsatser, der netop taler ind i arbejdet med robustgarelse af
akutmodtagelserne. Der er for eksempel oprettet en task force med henblik pa
nedbringelse af ventetiden af regionens skadestuer samt foretaget tvaersektorielle
audits (analyser) vedr. indlaeggelsesflowet pa akutmodtagelserne. Derudover er der i
de enkelte sundhedsklynger arbejdet med lokale initiativer, som har til formal at
forebygge (gen)indlaeggelser.

Overlzege og Chef for Det Neere Sundhedvaesen pa Aalborg Universitetshospital Jan
Nybo vil indlede med et oplaeg.

Sagsfremstilling

Regeringen, KL og Danske Regioner indgik den 23. februar 2023 en aftale
omakutplan for sygehusvaesenet, der har til formal at igangsaette en raekke indsatser,
der skal bidrage til at nedbringe ventetider og aflaste omrader med kapacitetspres.
Det er en afggrende opgave for et samlet sundhedsveaesen at fa nedbragt
ventetiderne, robustgjort akutmodtagelserne og styrke produktiviteten og aktiviteten i
hospitalerne.

Et af disse temaer for indsatserne omhandler robustggrelse af akutmodtagelserne.
God udnyttelse af kapaciteten kraever bl.a. et velfungerende samarbejde lokalt
mellem sektorerne omkring forberedelse af udskrivning og hjemtagning af
feerdigbehandlede borgere fra sygehusene. Af akutplanen fremgar, at:

"Der har i 2020 og 2021 pa landsplan vaeret en stigning i antallet af
feerdigbehandlingsdage i forhold til 2019, hvor antallet var pa det laveste niveau
siden 2009. Der ses et fald i antallet af faerdigbehandlingsdage igen i 2022 og
parterne bag aftalen om akutplanen er enige om at arbejde for, at denne
udvikling fortsaetter.”

| Nordjylland er der allerede igangsat en raekke af initiativer med henblik pa at styrke
akutmodtagelserne. Der er eksempelvis nedsat en task force med det formal at se pa
nedbringelse af ventetiden i regionens ortopaedkirurgiske skadestuer. Arbejdet har
resulteret i en reekke initiativer, som er i gang med at blive implementeret. |
forleengelse af dette arbejde er det ligeledes besluttet at nedsaette en ny task force,


https://sum.dk/Media/638127382383915179/Aftale%20om%20akutplan%20for%20sygehusv%C3%A6senet.pdf
https://sum.dk/Media/638127382383915179/Aftale%20om%20akutplan%20for%20sygehusv%C3%A6senet.pdf
https://sum.dk/Media/638127382383915179/Aftale%20om%20akutplan%20for%20sygehusv%C3%A6senet.pdf
https://sum.dk/Media/638127382383915179/Aftale%20om%20akutplan%20for%20sygehusv%C3%A6senet.pdf
https://sum.dk/Media/638127382383915179/Aftale%20om%20akutplan%20for%20sygehusv%C3%A6senet.pdf
https://sum.dk/Media/638127382383915179/Aftale%20om%20akutplan%20for%20sygehusv%C3%A6senet.pdf

som har til fokus pa optimering af den gvrige del af akutmodtagelserne. Dette arbejde
forventes faerdig medio 2023.

| akutplanen leegges der yderligere op til, at sundhedsklyngerne skal sikre et teet og
lokalt samarbejde om at forebygge sygehusophold og sikre gode overgange:

"Sundhedsklyngerne skal ivaerkseette konkrete lokale Igsninger der gar, at flere
akutte problemer kan forebygges samt understgtte gode overgange og god
brug af kapaciteten pa tveers. Vidensdeling af erfaringer med indsatser og
samarbejde mellem regioner, kommuner og praksissektor intensiveres i regi af
sundhedsklyngerne, ligesom tiltag med god effekt skal udbredes hurtigst
muligt."”

Foruden ovenstaende, er der i regi af sundhedsklyngerne foretaget en analyse kaldet
tveersektorielle audits, hvor der ses naermere pa korte indlseggelser med samtidig
kommunal kontakt under 72 timer i regionens Akutte

Modtageafsnit helt ned pa sundhedsklynge-niveau. En audit er defineret ved
fagpersoners gennemgang af konkrete processer (patientforlgb og/eller
arbejdsgange) for at vurdere kvaliteten af sundhedsvaesenets ydelser og har til formal
at afdaekke tilfredsstillende eller ikke-tilfredsstillende forhold. | forbindelse med
analysen er der genereret lokale rapporter for den enkelte sundhedsklynge. De lokale
rapporter kan findes under bilagslisten her.

Analysens resultater er med til at tydeliggare generelle udfordringer pa tveers af
sundhedsklyngerne samt lokale udfordringer i den enkelte sundhedsklynge.
Resultaterne af de tveersektorielle audits viser for eksempel, at der fortsat er behov
for en feelles tvaersektoriel indsats for gruppen af aeldre multisyge patienter med stor
risiko for genindlaeggelser. Nar der fx peges pa alternativer til indlaeggelse, kraever
&ndringer af patientforlgb iflg. auditgrupperne i de fleste tilfaelde et "nyt” samarbejde
eller implementeringsindsats pa tvaers af sektorer.

Gennemgaende ses en tendens til, at audittens vaesentligste fund vedrgrer
manglende implementering af faglige procedurer, retningslinjer og aftaler vedr.
samarbejde og kommunikation internt og pa tveers — i flere tilfeelde pga. store
IT-maessige udfordringer ift. kommunikation pa tveers.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Opfordrer sundhedsklyngerne til at saette fokus pa akutplanen, herunder
erfaringerne fra patientinventeringen.

2. Beslutter, at der skal falges op pa sundhedsklyngernes arbejde med
akutplanen i efteraret 2023.

Referat

Jan Nybo, Chef for Det Neere Sundhedsvaesen pa Aalborg Universitetshospital, holdt
et indledende opleeg om indholdet af den nationale akutplan. Jan Nybo redegjorde
yderligere for resultaterne af de nordjyske tvaersektorielle patientinventeringer der er
lavet omkring klyngernes respektive hospitalsmatrikler, samt nogle af de tiltag
patientinventeringen har afstedkommet i klyngerne og deres relevans i forhold til det
tveersektorielle opdrag i den nationale akutplan.

Indstillingerne blev fulgt. Sundhedssamarbejdsudvalget drgftede indholdet af
akutplanen og resultaterne af patientinventeringen.

Der var gnske til, at en veerdig afslutning pa livet/ forudgaende valg om genoplivning
dagsordenseettes i sundhedsklyngerne, safremt det ikke allerede har veeret
behandlet.


https://dokumenter.rn.dk/edocpublishing/edocPunkt.aspx?id=8334&punktguid=0f9e5e0b-b324-4d06-b5fd-0e955523d81e

Bilag

1. Notat - beskrivelse af tvaersektorielle audits


\Attachments\6258319-10537815-2.pdf

Punkt 6: Dreftelse: Samarbejdsaftale om Sundhedsplejevagten

2020-038437
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Droftelse: Samarbejdsaftale om
Sundhedsplejevagten

Resumeé

Udkast til samarbejdsaftale om Sundhedsplejevagten blev den 21. november drgftet i
Strategisk Sundhedsforum. Her blev sundhedsaftalens indhold godkendt, men det
blev samtidig besluttet at afvente afklaring af det nationale spor vedr.
ammeradgivning, der eventuelt kan erstatte en nordjysk samarbejdsaftale om
Sundhedsplejevagten. Sagen gik derfor ikke videre til drgftelse i
Sundhedssamarbejdsudvalget d. 12. december, som ellers planlagt.

Region Nordjylland har efterfalgende orienteret regionens politiske Udvalg for Det
Neaere Sundhedsvaesen. Udvalget har et gnske om, at samarbejdsaftalen om
Sundhedsplejevagten draftes pa made i Sundhedssamarbejdsudvalget, med henblik
pa beslutning om igangseettelse af den toarige forsggsordning om
Sundhedsplejevagten.

Sagsfremstilling

Formalet med etablering af Sundhedsplejevagten er at sikre nordjyske
smabgrnsfamilier kvalificeret raddgivning og vejledning i de perioder, hvor der ikke er
mulighed for at kontakte den kommunale sundhedspleje. Malgruppen er alle familier
med nyfgdte og smabarn i Region Nordjylland, og fokus er som udgangspunkt pa
smabgrnsomradet, hvor der oftere er problemstillinger, der af familier kan opleves
som mere akutte, end for stgrre barn. Sundhedsplejevagten skal veere en del af det
sammenhangende tveersektorielle sundhedstilbud og veaere et mere relevant tilbud til
smabgrnsfamilier, der ellers kunne taenkes at kontakte laegevagten.

Af regionens budgetaftale for 2021 fremgar:

"Regionsdaekkende tilbud om sundhedsplejerske-hotline. Der gnskes ogséa en
dialog med de nordjyske kommuner i regi af sundhedskoordinationsudvalget
om oprettelse af en regionalt daekkende og faelles finansieret hotline til
sundhedsplejerske, som ogséa kan aflaste laegevagten i ulve-timerne "

En arbejdsgruppe med repreesentation fra kommunerne, fedestederne, Nord-KAP og
Praktiserende Leegers Organisation har udarbejdet vedlagte udkast til
samarbejdsaftale om sundhedsplejevagten. Forsggsordning om
Sundhedsplejevagten indeholder:

» Telefonradgivning og med mulighed for brug af video, hvis familien gnsker
det

+ Abningstider: hverdage, weekender og helligdage i tidsrummet kl.18-20

+ Som fglge af opgavens faglige karakter vil det veere at foretraekke, at opgaven
placeres i en kommune med ledelsesmaessig forankring hos en ledende
sundhedsplejerske eller lignende.

» En toarig fors@gsordning med regional finansiering pa kr. 500.000 iveerksaettes i
2023. Der vil eventuelt veere mulighed for finansiering af engangsudgifter i 2023
til indkeb af it-tekniske Iasninger, herunder vagtplansystem,
telefonomstillingssystem og IT-veerktgjer til evaluering. Dette i forhold til at



skabe de ngdvendige rammer for, at Sundhedsplejevagten kan ga i luften i
2023.

» Et halvt ar far forsggsordningen udlgber, skal der udarbejdes en evaluering af
Sundhedsplejevagten, som forelzegges Sundhedssamarbejdsudvalget

Udkastet til samarbejdsaftalen blev d. 21. november forelagt Strategisk
Sundhedsforum. Af referat fra madet fremgar:

"Strategisk Sundhedsforum godkendte aftalens indhold som forelagt. Det
forventes primo 2023 at et nationalt spor vedr. ammeradgivning erstatter aftalen
og givet at dette ikke er tilfeeldet, vil det regionale aktiveres. Safremt aftalen
skal aktiveres, skal dette foregéa i en ny behandling pa Strategisk
Sundhedsforum. Der blev derfor ikke truffet beslutning om, hvem der skal drive
fors@gsordningen."

Beslutningen har baggrund i, at der i Finansloven 2022 er udmgntet midler til en
national kommunal indsats, der skal styrke tilgaengeligheden af ammeradgivning efter
fadslen pa tveers af landet. Konkret er der afsat 10 mio. kr. arligt i 2023 og 2024 til et
pilotprojekt, hvor "...sundhedsplejen tilbyder telefonisk ammeradgivning med
videokonsultation fra kl. 16.00-20.00 i hverdagene og fra ki. 10.00-20.00 i weekender
og helligdage. Den konkrete udmantning og opfalgning aftales med KL".

Sundhedsministeriet bad i 2022 seks-by-samarbejdet, (de 6 starste kommuner i
Danmark, herunder Aalborg Kommune) om at udarbejde en "initiativbeskrivelse" af
den kommende nationale ammeradgivning. Det har vaeret planen at
initiativbeskrivelsen skulle sendes til Sundhedsministeriet i februar 2023.

Formanden for planlzegnings- og arbejdsgruppen vedr. initiativbeskrivelsen har
efterfglgende oplyst, at arbejdet er sat i bero og at der ikke er sendt en
initiativbeskrivelse til Sundhedsministeriet. Dette har baggrund i, at der

mangler afklaring af centrale problemstillinger, blandt andet i forhold til et eventuelt
krav om journalpligt for en kommende national ammeradgivning. En forudsaetning for,
at ammeradgivningen kan etableres er derfor, at der sker en juridisk afklaring ved en
evt. henvendelse til Styrelsen for Patientsikkerhed eller Sundhedsministeriet.

Safremt en kommende national ammeradgivning er omfattet af journalpligt, vil dette
formentlig betyde, at henvendende borgere ikke kan vaere anonyme, men skal oplyse
deres CPR-nr. Der vil endvidere formentlig veere pligt til at underrette borgerens
hjemkommune ift. sager om bgrn, der er saerligt udsatte eller sarbare.

Et krav om journalpligt vil formentlig ikke kun omfatte en national ammeradgivning,
men ogsa andre nuveerende anonyme telefonradgivninger i Danmark, og planerne
om Sundhedsplejevagten i Nordjylland. Safremt der er juridisk krav om journalpligt, er
der derfor behov for at gentaenke en model for Sundhedsplejevagten, sa man kan
leve op til disse krav.

Pa baggrund af Strategisk Sundhedsforums beslutning d. 21. november gik sagen
ikke videre til droftelse i Sundhedssamarbejdsudvalget d. 12. december, som ellers
planlagt.

Region Nordjylland har efterfalgende orienteret regionens politiske Udvalg for Det
Neere Sundhedsveesen om beslutningen. Udvalget har et snske om at
samarbejdsaftalen om Sundhedsplejevagten draftes politisk pa made i
Sundhedssamarbejdsudvalget, med henblik pa at fa igangsat den toarige
forsggsordning om Sundhedsplejevagten.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:



1. Drgfter, om der skal arbejdes videre administrativt med afklaring af en model
for evt. etablering af Sundhedsplejevagten som en toarig forsegsordning.

Referat

Sundhedssamarbejdsudvalget besluttede, at eventuel yderligere belysning og
igangseaetning af lokal sundhedsplejevagt afventer det nationale initiativ i forliget 'En
god start pa livet’ vedr. udvidet ammeradgivning med videokonsultation, med henblik
pa ikke at igangsaette parallelle processer. Safremt der bliver behov, tages den lokale
Igsning op til fornyet draftelse i Sundhedssamarbejdsudvalget.



Punkt 7: Kapacitetsvurdering af leegedaekningsomradet - 1. kvartal 2023

2019-005933
Bilag

bilag 1 - Notat kapacitetsoversigt 070323.pdf
Bilag 2 - Kapacitetsvurdering vedr. legedeekningsomrade Fjerritslev.docx
Bilag 3 - Input fra Frederikshavn og Rebild Kommune vedrerende kapacitetsvurderingen.docx

Orientering Status pa legedaekning 130323.pdf
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Kapacitetsvurdering af laegedakningsomradet - 1.
kvartal 2023

Resumé

Model for kapacitetsstyring pa almen praksis omradet blev godkendt af Regionsradet
den 26. januar 2021. Modellen skal identificere de laegedaekningsomrader i Region
Nordjylland, hvor lsegedeekningssituationen tilsiger, at der kan vaere behov for at
tilfeje mere kapacitet. Modellen skal derfor medvirke til at sikre, at leegeressourcerne
fordeles til omrader, hvor der er starst behov.

Med naerveerende dagsordenspunkt foreleegges kapacitetsvurderingen for 1. kvartal
2023.

Bilag 1 indeholder en oversigt over antallet af kapaciteter i de enkelte
lzegedaekningsomrader, med afsaet i den kvartalsvise vurdering. Den overordnede
status pa lsegedaekningen fremgar af bilag 4, til Sundhedssamarbejdsudvalgets
orientering.

Sagsfremstilling

Resultat af kapacitetsvurderingen

Sundhedsaftalens Feelles Forretningsudvalg indstiller, at der tilfgjes ekstra kapacitet
til liegedaekningsomrade Fjerritslev. Dette henset til, at der i leegedaekningsomradet
generelt har veeret lukket for patienttiigang. Dette skyldes at en ansat lsege er stoppet
i den eneste praksis i leegedeekningsomradet, hvorfor klinikken nu rader over én ledig
ubesat kapacitet.

Behandlingen i Sundhedssamarbejdsudvalget tager afsaet i opdaterede data vedr.
leegedaekningsomrade Fjerritslev, vurderingen af lzegedaekningsomradet, samt de
kommunale bemaerkninger, der er knyttet hertil (bilag 2).

Ift. @vrige laegedaekningsomrader indstiller Feelles Forretningsudvalg, at der ikke
foretages eendringer i kapaciteten.

Kommunikation og dialog

| forbindelse med kapacitetsvurderingen har kommunerne haft mulighed for at
fremsende bemaerkninger. Frederikshavn Kommune og Rebild Kommune har i
forbindelse med deres hgringssvar ogsa anfgrt bemeerkninger omkring en raekke
gvrige forhold med relation til laegedaekning.

Fezelles Forretningsudvalg vurderer ikke, at bemaerkningerne giver anledning til, at der
skal udlgses mere kapacitet i de leegedeekningsomrader, der fremhaeves i
bemaerkningerne. Den regionale administration vil udarbejde et svar til Frederikshavn
Kommune og Rebild Kommune hvori dette uddybes naermere.

Bemaerkningerne fra Frederikshavn Kommune og Rebild Kommune fremgar af bilag
3.


https://dokumenter.rn.dk/edocpublishing/edocPunkt.aspx?id=5769&punktguid=8c4ece7f-6ef1-4752-8dfc-f7d80a9af775
https://dokumenter.rn.dk/edocpublishing/edocPunkt.aspx?id=5769&punktguid=8c4ece7f-6ef1-4752-8dfc-f7d80a9af775

Indstilling

Feelles Forretningsudvalg indstiller, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Godkender resultatet af kapacitetsstyringsvurderingen.
2. Godkender, at der tilfgjes ekstra kapacitet til l,'egedeekningsomrade
Fjerritslev.

Referat
Sundhedssamarbejdsudvalget godkendte resultatet af kapacitetsvurderingen og
godkendte, at der annonceres to nye kapaciteter i laagedaekningsomrade Fjerritslev.

Bilag

1. bilag 1 - Notat kapacitetsoversigt 070323.pdf

2. Bilag 2 - Kapacitetsvurdering vedr. lzegedaekningsomrade Fjerritslev.docx
3. Bilag 3 - Input fra Frederikshavn og Rebild Kommune vedrgrende
kapacitetsvurderingen.docx

4. Orientering Status pa laegedeekning 130323.pdf


\Attachments\6264434-10549444-1.pdf
\Attachments\6264465-10549530-1.pdf
\Attachments\6264469-10549534-1.pdf
\Attachments\6264469-10549534-1.pdf
\Attachments\6266535-10552838-1.pdf

Punkt 8: Lukket: Beslutning: Ansegninger om dispensation for frist pa 1 ar,
for disponerede ledige kapaciteter

2019-005933
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Beslutning: Sundhedspolitisk Samling 2023

Resumé

Sundhedssamarbejdsudvalget har i forbindelse med vedtagelsen af den
tveersektorielle struktur d. 23. august 2022 besluttet, at der arligt afholdes
Sundhedspolitisk Samling. | naervaerende punkt laegges der op til beslutning om
indholdet for arets Samling samt fastleeggelse af datoen.

Sagsfremstilling

Sundhedspolitisk Samling er et regionsdaekkende politisk forum for politisk dialog,
inspiration, udvikling og opfelgning pa Sundhedsaftalen for et bredt felt af politiske
repraesentanter for sundhedsomradet.

Deltagere:

» Sundhedssamarbejdsudvalget

* De politiske niveauer i sundhedsklyngerne

* 14 kommunale og regionale sundhedsudvalgsformaend

» Praktiserende Lzegers Organisation

» Patientinddragelsesudvalget

* Andre relevante deltagere i relation til temaet for samlingen.

Sundhedspolitisk Samling skal bidrage til at kvalificere de politiske drgftelser af et
givent emne i bade SSU og pa det politiske niveau i sundhedsklyngerne. Det skal ske
bade ved at tilfgre feelles viden/undren/opmeerksomhed via oplaeg, samt via feelles
dreftelser og vidensdeling pa tveers af sundhedsklynger og organisationer.

Sundhedspolitisk Samling 2023

Det foreslas, at Samlingen afholdes fredag d. 17. november 2023 som et 1/2 dags
arrangement.

Sundhedsaftalens Fzelles Forretningsudvalg har godkendt, at Samlingen i
kombination skal omhandle to temaer:

» almen praksis-omradet
 politiske prioriteringer i en tid med ressourceudfordringer

Foruden ovenstaende vil et program ligeledes indeholde en sektion, hvor der er
mulighed for, at sundhedsklyngerne kan give en status pa deres arbejde. Der vil
ligeledes blive givet en status pa arbejdet med et digitalt naerhospital i Nordjylland.

En tvaersektoriel arbejdsgruppe har pa den baggrund udarbejdet et forslag til
indholdet for arets Samling. Der er udarbejdet to perspektiver, som rummer de to
ovenstaende temaer. Det anbefales, at begge perspektiver dagsordenssaettes pa
Samlingen, for at komme godt rundt om begge ovenstaende temaer. Som angivet
nedenfor, holdes muligheden for at 2endre programmet safremt emner fra den
nationale dagsorden kan vise sig relevante frem mod Samlingens afholdelse.



Udfordringer pa laeegedaekningsomradet ift. fortsat at sikre naerhed
til borgeren

Opretholdelsen af fysisk neerhed til egen leege, for de nordjyske borgere i
landomraderne, kraever politisk prioritering.

Det er fortsat tendensen indenfor almen praksis-omradet, at den aeldre sololaege i en
landpraksis med et hgijt patienttal er sveer at erstatte med én ny leege. Dette skyldes

flere faktorer, eksempelvis at yngre laeger i dag i hgjere grad end tidligere gnsker at

nedsaette sig i fysisk naerhed til andre praktiserende leeger. De vil overvejende gerne
indga i en kompagniskabslgsning og/eller en lgsning, hvor der er adgang til et fagligt
feellesskab og muligheden for at indgé i vagtring efter behov.

Det er desuden tilfeeldet, at yngre leeger i dag i hgjere grad end tidligere har fokus pa
muligheden for at arbejde faerre timer om ugen end den eeldre sololeege, der gnsker
generationsskifte. Saledes opstar udfordringen, hvor det i nogle tilfaelde er
ngdvendigt, at der frigives en ekstra kapacitet i et landomrade, hvis neerheden i
leegetilbuddet skal opretholdes.

Almen praksis er ogsa under forandring. Med sundhedsreformen er det besluttet at
antallet af alment praktiserende laeger skal @ges betragteligt. Det sker i en kontekst af
strukturkommissionen, og at der er flere opgaver pa vej til almen praksis. Almen
praksis forventes ogsa i stigende grad at skulle tilpasse sig en rolle, hvor de far et
agget ansvar for flere patientforlgb. Samtidig er der ogsa stigende forventninger og
krav til tilgaengeligheden til almen praksis. Dette er med til at udfordre solopraksis.

Skal det prioriteres, at de yngre leeger ser det som attraktivt at etablere sig i et
landomrade, hvis det evt. kraever en ekstra kapacitet, eller er det en bedre Igsning at
stadigt flere og flere kapaciteter centraliseres i byomraderne? Og i tilfeelde af
centralisering af laegetilbud, hvordan sikres naerheden og tilgeengeligheden for
borgerne i landomraderne fortsat? Og hvordan samarbejder vi i denne situation bedst
muligt om rekrutteringen og fastholdelsen af praktiserende laeger i Nordjylland?

Den aldre medicinske patient, kronikeren og andre seerligt udsatte

borgere

Almen praksis er en central medspiller i at sikre, at vi bade i primaersektoren og
sekundaersektoren bruger ressourcerne rigtigt. Dette indbefatter blandet andet at
fors@ge at undga, at patienterne bliver sa darlige, at de kraever indleeggelse eller
dagnpleje. Jo bedre samarbejde der er omkring f.eks. de aeldre medicinske patienter,
kronikerne og seerlige udsatte grupper — jo mindre vil det belaste sundheds- og
plejepersonale bredt set.

Der ses flere tiltag og udviklingsprojekter bade i praksissektoren, kommunalt og
regionalt, og pa tveers, der netop har for gje, at lave en seerlig indsats for de borger-
og patientgrupper, vi ved, der optager de fleste ressourcer. Disse tiltag og projekter
kan meget vel afspejle en udviklingsvej, som kan vaere med til, at
sundhedssektorerne kan bruge faerre ressourcer, men ogsa veere med til at give flere
gode ar til borgerne.

Pa almen praksis-omradet ses der f.eks. flere forsag i klinikker, hvor der arbejdes
med differentierede patientgrupper. Det betyder blandt andet, at de har en seerlig
opmaerksomhed pa de patienter, der har et szerligt behov i en periode eller
permanent.

Der vil pa Sundhedspolitisk Samling blive preesenteret forskellige indsatser pa tveers
af kommuner, Region Nordjylland og almen praksis, og der laegges efterfalgende op
til en draftelse af prioritering af ressourcer i forlaengelse af de praesenterede indsatser
rettet mod den neevnte malgruppe.

Den nationale dagsorden



Pa sundhedsomradet sker der meget pa nationalt niveau i form af bl.a.
sundhedsreform og nedseettelsen af en sundhedsstrukturkommission. Hvis der frem
mod afholdelsen af Sundhedspolitisk Samling viser sig emner fra den nationale
dagsorden, som med fordel kan tages op pa Samlingen, vil dette blive taenkt ind. Det
kan f.eks. veere dialog med Sundhedsminister eller folketingspartiers ordfgrere pa
sundhedsomradet.

Generelt set gaelder, at der selvfglgelig er mulighed for at justere Samlingens indhold,
hvis der frem mod afholdelsen af arrangementet viser sig behov for dette.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Godkender, at datoen for Sundhedspolitisk Samling bliver d. 17. november
2023
2. Godkender indholdet for Sundhedspolitisk Samling 2023

Referat
Sundhedssamarbejdsudvalget godkendte, at Sundhedspolitisk Samling afholdes den
17. november 2023.

Sundhedssamarbejdsudvalget drgftede indholdet af Sundhedspolitisk Samling.
Sundhedssamarbejdsudvalget godkendte, at samlingen far almen praksis-omradet og
politiske prioriteringer i en tid med ressourceudfordringer som overordnede temaer;
der er behov for at konkretisere formalet med temaerne naermere. Praktiserende
Leegers Organisation tilbgd i den forbindelse at indga i arbejdet.

Den nationale dagsorden (herunder Strukturkommissionens arbejde) kan ligeledes
veere et seerligt relevant tema pa tidspunktet for arrangementet.

Yderligere var der gnske om, at klyngerne pa Sundhedspolitisk Samling far mulighed
for at give en status pa klyngernes arbejde med henblik pa vidensdeling.



Punkt 10: Gensidig orientering fra sundhedsklyngerne
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Gensidig orientering fra sundhedsklyngerne

Resumé

Sundhedssamarbejdsudvalget orienteres om afholdte mader pa politisk niveau i
sundhedsklyngerne. Dette med henblik pa at sikre vidensdeling om, hvad
sundhedsklyngerne beskaeftiger sig med i gjeblikket.

Sagsfremstilling

De fire nordjyske sundhedsklynger mgdes for 2. gang i perioden januar til marts 2023
pa politisk niveau. Her har sundhedsklyngerne blandt andet draftet emner sasom:

+ 1. udkast til den nye Sundhedsaftale. Dette med henblik pa at give
Sundhedssamarbejdsudvalget en raekke input til det videre arbejde.

* Handleplaner med lokale indsatser, som den enkelte sundhedsklynge skal
arbejde med, herunder udmgntning af sundhedsklyngens midler.

+ Status og koncept for det digitale eSundhedsvaesen i Nordjylland.

Referaterne fra maderne pa klyngernes politiske niveauer kan tilgas via
Sundhedsaftalens hjemmeside.

Der lzegges i punktet op til, at borgmestrene/radmanden kort forteeller om, hvilke
indsatser man har igangsat eller gnsker at igangsaette i den enkelte sundhedsklynge.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Tager orienteringen til efterretning

Referat

Sundhedssamarbejdsudvalget tog orienteringen til efterretning.


https://rn.dk/sundhed/til-sundhedsfaglige-og-samarbejdspartnere/sundhedsaftalen-2019/organisering/sundhedsklynger

Punkt 11: Orientering: Modernisering af laegevagten
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Orientering: Modernisering af laagevagten

Resumé

Den 1. januar 2022 tradte en ny overenskomst i kraft mellem PLO og Regionernes
Lgnnings- og Takstnaevn. Et af elementerne i overenskomsten er, at de regionale
parter skal indga i dialog om behovet for en modernisering af la&egevagten, herunder
evt. opdateringer af laegevagtsaftalerne med inddragelse af Sundhedsstyrelsens
anbefalinger. Region Nordjylland og PLO-Nordjylland er blevet enig om ny
leegevagtsaftale i Nordjylland. Aftalens endelige godkendelse afventer parternes
respektive godkendelsesprocedurer.

Mads Duedahl giver en mundtlig orientering om aftalens indhold.

Sagsfremstilling

Pa made den 1. marts 2023 underskrev PLO-Nordjylland og Region Nordjylland en
ny leegevagtsaftale med forbehold for parternes respektive godkendelsesprocedurer.

PLO-Nordjyllands godkendelsesproces forventes afsluttet den 15. marts 2023, mens
den regionale godkendelsesproces afsluttes den 27. marts 2023.

Aftalen indebeerer blandt andet, at Region Nordjylland fra 1. september 2024
overtager natbetjeningen af Laegevagten fra kl. 23.00-08.00 i alle ugens dage.

Aftalen er ogsa med til at sikre borgerne bedre adgang til deres egen laege i dagtid,
nar leegerne ikke laengere har lukkedage efter at have kgrt laegevagt om natten. |
samme ombaering er der enighed om, at laegerne skal have enslydende
telefonsvarere, der fremheaever akutnummeret i den enkelte praksis, sa borgerne
bruger dette i dagtiden fremfor at ringe til Leegevagten kl. 16 eller 112.

Endvidere er det aftalt, at regionen stiller med ekstra hjeelpepersonale i form af
sygeplejersker til lzegevagtskonsultationerne i Thisted og Hjgrring, samt en
koordinatorfunktion i Aalborg.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Tager orienteringen til efterretning

Referat

Sundhedssamarbejdsudvalget modtog en kort orientering om aftalen om
modernisering af Laegevagten i Nordjylland. Aftalen er godkendt af PLO Nordjylland.
Regionsradet forventes at godkende aftalen endeligt pa deres made den 27. marts.



Punkt 12: B-punkt: Orientering: Status pa digitalt naerhospital i
Nordjylland

2021-058278
Bilag

Det Nare eHospital Region Nordjylland

Nerhospitaler i et teknologisk perspektiv i Region Nordjylland DIT Region Nordjylland
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B-punkt: Orientering: Status pa digitalt narhospital
i Nordjylland

Resumé

Sundhedssamarbejdsudvalget gav pa sit mgde d. 12. december 2022 opbakning til,
at der udarbejdes en feelles nordjysk ansggning om etablering af et eNaerhospital, nar
Sundhedsministeriets pulje til naerhospitaler abner. Samtidig blev det besluttet, at
Strategisk Sundhedsforum fik til opgave at arbejde videre med dette.

Dette punkt giver status pa naerhospitalspuljen og ansggning samt overvejelser om
koncept for et virtuelt naerhospital.

Sagsfremstilling

Status pa narhospitalspuljen

| Sundhedsreformen, som blev vedtaget af den tidligere regering i maj 2022, blev det
beskrevet, at der ville blive afsat 4 mia. kr. til etablering af op til 25 neerhospitaler
landet over. Af de 4 mia. kr. ville de 0,5 mia. kr. vaere gremaerket til udvikling af IT,
indkeb af udstyr. Det forventedes ved vedtagelsen af sundhedsreformen, at
naerhospitalspuljen ville blive opslaet i efteraret 2022, hvor ansggningskriterierne
ogsa ville blev offentliggjorte. Desuden var det ogsa forventet, at ansagningerne
skulle indeholde samarbejdsprojekter mellem region og kommuner og evt. almen
praksis.

For en naermere beskrivelse af indholdet i et naerhospital udgav Sundhedsstyrelsen i
september 2022 en faglig ramme for etablering af naerhospitaler, hvori det fremgar, at
et neerhospital udgares af en raekke regionale funktioner (hospitalsfunktioner), der bar
veere til stede i et naerhospital samt en raekke kommunale funktioner, der kan veere til
stede (rehabilitering, sundhedsfremme og andre sundhedstilbud) inden for de store
kroniske sygdomsomrader hjertesygdom, KOL, osteoporose (knogleskgrhed) og
multisygdom. Hertil kommer en lang raekke kan-funktioner inden for en lang raekke
andre sygdomsomrader samt kommunale sundhedstilbud. Almen praksis og
speciallzegepraksis kan veere tilstede i et neerhospital.

Den faglige ramme for naerhospitaler kan hentes her: Faglig ramme for etablering af
naerhospitaler - Sundhedsstyrelsen

Siden offentliggarelsen af den faglige ramme for etablering af naerhospitaler har der
veeret stille fra national side pa grund af folketingsvalg og dannelse af ny regering, og
det ventede opslag af naerhospitalspuljen i efteraret 2022 skete derfor ikke. Det har
forlydt, at der vil komme et opslag i 1. kvartal 2023. De seneste forlydender gar p4a, at
kun IT-delen af puljen vil blive slaet op. Det er endnu uvist om eller hvornar puljen i
sin helhed opslas.

Status for et nordjysk virtuelt naerhospital

Sundhedssamarbejdsudvalget besluttede d. 12. december 2022, at der skal
udarbejdes en faelles ansagning til naerhospitalspuljen om midler til oprettelsen af et
feelles nordjyske virtuelt nzerhospital tilgeengeligt for alle nordjyder og uden skelnen til
bopaelskommune. Det blev samtidig besluttet at lade Strategisk Sundhedsforum
arbejde videre med opgaven og forberede en ansggning.


https://sst.dk/da/udgivelser/2022/faglig-ramme-for-etablering-af-naerhospitaler
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Det blev i Feelles Forretningsudvalg d. 26. januar 2023 besluttet at forankre opgaven
med en faelles ansggning og konceptudvikling af et feelles virtuelt naerhospital i
TeleCare Nords Forretningsudvalg. Kommissoriet for TeleCare Nords
Forreningsudvalg levner ikke plads til denne opgave, og der er derfor igangsat et
arbejde med at udvide kommissoriet, der forventes at blive fremlagt for Strategisk
Sundhedsforum i maj 2023.

Det er ikke muligt at pabegynde arbejdet med selve ansggningen, men det er
afgerende at forberede alt det, der kan forberedes, idet der ofte er tre maneder fra
Sundhedsministeriets puljer opslas til der er ansggningsfrist.

Derfor har TeleCare Nords formandsskab allerede i februar 2022 besluttet, at der
saettes gang i udvikling af konceptet for et virtuelt naerhospital.

For at alle parter i en kommende ny konstruktion kan se sig selv i den, benyttes
arbejdstitlen 'Det Nordjyske eSundhedsvaesen'.

Koncept for Det Nordjyske eSundhedsvaesen

Grundlaget i Det Nordjyske eSundhedsveaesen er at tilbyde sammenhangende
virtuelle sundhedstilbud til alle nordjyder uanset bopaelskommune - bade tvaerfaglige
og tveersektorielle.

Det skal vaere nemt, trygt, tilgeengeligt og sammenhaengennde for borgeren at tilga
virtuelle sundhedstilbud, og de fysiske rammer for sundhedstilbud vil fortsat veere
tilstede, nar der er behov for stgrre og mere kompleks afklaring og behandling. Det
handler om at re-designe tilbud inden for de enkelte specialer og pa tveers af
specialer og binde dem sammen med kommunale sundhedstilbud og tilbud fra almen
praksis, nar dette giver mening for borgeren.

Med konceptet kan et samlet nordjysk sundhedsvaesen tilbyde virtuel behandling,
rehabilitetering og forebyggelse sa naer pa borgeren som muligt. Det kan vaere i eget
hjem eller pa en lokation i neeromradet.

eSundhedsvaesnet vil bygge pa lgsninger, som borgerne kender i dag, og konkret er
folgende veerktajer oplagte til en start: Telemedicinske lgsninger (helt central er
TeleCare Nord), videolgsninger og patientrapporterede oplysninger (PRO). Alle dele
af sundhedssystemet har adgang til data pa tveers. Derfor er den nationale
sundhedsjournal et af de vigtigste redskaber til arbejdet, hvor alle sundhedsfaglige
medarbejdere kan tilga de samme oplysninger om borgeren.

Hvad sker der lige nu

Sundhedsklyngerne er i gang med drgftelser om et virtuelt samarbejde og hvordan de
kan bidrage ind i et udvidet virtuelt sundhedsveesen pa tveers.

TeleCare Nords formandskab har besluttet, at de regionale medlemmer skal sta i
spidsen for en ansggning til Region Nordjyllands Innovationspulje, der yder statte til
innovatiove projekter, der stgtter op om de regionale strategiske fokusomrader.

Det konkrete projekt, der sgges stgtte til, kaldes Fase 0 til etablering af Det Nordjyske
eSundhedsvaesen. Fase 0 skal bruges til at komme nzermere, hvad Det Nordjyske
eSundhedsvaesen skal tilbyde borgerne. Derfor sgges der midler til at afvikle et
fremtidsveerksted i hver sundhedsklynge, der skal afdaekke udviklingspotentialer for
tveerfagligt og tveersektorielt samarbejde som beskrevet i konceptet for Det Nordjyske
eSundhedsvaesen. Fremtidsveerkstederne skal udpege potentielle pilotprojekter, hvor
der kan afvikles et i hver af de fire sundhedsklynger. Til at lede processen ansaettes
en projektleder i perioden september 2023-december 2025.

TeleCare Nord bliver omdrejningspunktet for projektet 'Fase 0 i Det Nordjyske
eSundhedsvaesen', og midlerne i projektet er regionale - bade egenfinansieringen og
puljemidlerne.

Det er en forudseetning, at savel hospitaler som kommuner vil bidrage ved at sende
deltagere til fremtidsvaerkstederne, som afvikles pa en dag i hver klynge, og som
deltagere i pilotprojekterne. Det bliver afgjort ultimo maj 2023, hvorvidt ansagningen



imgdekommes. Det er ogsa intentionen, at Fase 0 er brugbar i en ansggning til
naerhospitalspuljen, safremt den abner.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Sundhedssamarbejdsudvalget tog orienteringen til efterretning.

Bilag

1. Det Neere eHospital Region Nordjylland

2. Neerhospitaler i et teknologisk perspektiv i Region Nordjylland DIT Region
Nordjylland
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Punkt 13: B-punkt: Orientering: Evaluering af I'V-aftale
2016-024252

Bilag

Rammeaftale om IV-behandling

Evaluering af ['V-aftalen
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B-punkt: Orientering: Evaluering af IV-aftale

Resumé

Den 1. juli 2023 udlgber forsggsperioden i den nuveerende nordjyske aftale om
IV-behandling i kommunalt regi. Der er foretaget en evaluering af IV-aftalen samt en
revideret politisk rammeaftale og en revideret faglig samarbejdsaftale. Disse
fremlaegges for Kontaktudvalget til godkendelse 21. april 2023 med henblik pa
anbefaling om godkendelse af viderefgrelse af IV-aftalen i kommunerne og Region
Nordjylland.

Sundhedssamarbejdsudvalget orienteres om evalueringen af IV-aftalen samt de
reviderede samarbejdsaftaler.

Sagsfremstilling

| april 2020 tradte en nordjysk aftale om intravengs (IV) behandling i kommunalt regi i
kraft. Aftalen er indgaet mellem Region Nordjylland og alle 11 nordjyske kommuner.
Aftalen sikrer at nordjyder, som f.eks. har brug for intravengs antibiotikabehandling, i
nogle tilfeelde kan modtage behandlingen i eget hjem eller taettere pa eget hjem i
stedet for at modtage behandlingen pa hospitalet.

Den 1. juli 2023 udlgber forsggsperioden i den nuvaerende nordjyske aftale om
IV-behandling i kommunalt regi. Som grundlag for at vurdere eventuel tilpasning og
viderefgrelse af aftalen er der udarbejdet en evaluering af IV-aftalen, og pa baggrund
heraf er der udarbejdet udkast til revideret politisk rammeaftale.

Der laegges ikke op til store justeringer af aftalen (f.eks. ift. skonomi og
afregningsmodel), da der pagar et nationalt arbejde med nye kvalitetsstandarder for
de kommunale akutfunktioner, herunder ift. kommunal handtering af IV-behandling.
Safremt IV-behandling sendrer status i kvalitetsstandarderne, kan det have betydning
for den nordjyske IV-aftale. Aftalen tages op igen, nar det nationale arbejde er
afsluttet.

Evaluering af aftale om IV-behandling i kommunalt regi
Evalueringen af IV-aftalen er udarbejdet i december 2022 til januar 2023.
Evalueringen har fokus pa kvalitet, aktivitet, gkonomi og eventuelle udfordringer i
brugen af aftalen. Evalueringen er lavet med input fra hospitaler og kommuner
(kvantitative data samt besvarelse af spgrgsmal vedr. aftalen), ligesom der er lavet
interviews med borgere, der har modtaget IV-behandling i kommunalt regi.

Den sidste del af evalueringen indeholder anbefalinger til tilpasning af aftaletekst
samt anbefalinger til brug og implementering af aftalen.

Hovedkonklusionerne i evalueringen er som fglger:

* Generelt: Der ses en generel tilfredshed blandt kommuner og hospitaler med
aftalen og brugen af den. Der ses pa fa omrader (bl.a. ift. kommunikation ved
overlevering) behov for forbedringer, men generelt set opleves der et godt
samarbejde mellem kommunalt personale og hospitalspersonale omkring
forlabene.



» Kuvalitet: Der opleves yderst sjeeldent kvalitetsproblemer (f.eks. UTH), og der
opleves stor tilfredshed blandt borgerne, der modtager IV-behandling i
kommunalt regi.

+ Aktivitet og skonomi (data t.o.m. 1. kvartal 2022): Siden midtvejsevalueringen
foretaget i 2021 er antallet af forlgb i [V-aftalen steget fra ca. 200-250 forlgb pr.
kvartal til ca. 400-450 forlgb pr. kvartal. Da aktivitetsstigningen udelukkende er
sket i de "lette” IV-forlgb (og med en mindre nedgang i de "tungeste” forlgb) har
den samlede udgift i aftalen derimod haft en faldende tendens.

+ Evalueringen indeholder afslutningsvis anbefalinger til mindre tilpasninger i
aftaletekst samt i brugen og implementeringen af aftalen.

Revideret politisk rammeaftale

Der lzegges op til at mindske den politiske rammeaftale, idet aftaleelementer foreslas
slettet eller flyttet til den faglige samarbejdsaftale. Formalet med a&ndringerne i
rammeaftalen er ikke at aendre pa aftalens substantielle indhold, men at opdatere
aftalen og ggre det samlede aftalegrundlag mere fleksibelt.

| Igbet af den hidtidige aftaleperiode har der veeret behov for bl.a. for at inkludere nye
malgrupper/behandlingsformer og justere afregningsmodellen. Rammeaftalen
indeholder i sin nuvaerende form en del detaljer om bl.a. disse emner. Da s&ndringer
af rammeaftalen kraever politisk godkendelse, har der dermed manglet fleksibilitet i at
tilpasse aftaleindholdet for Ilgbende at forbedre anvendelsen af aftalen og sikre at flest
mulige nordjyske borgere kan profitere heraf.

Aftalen skal desuden ikke laengere indeholde en specifik udlgbsdato. Aftalen
indeholder samme opsigelsesvarsler som hidtil, og der tages fortsat hgjde for, at
revidering kan blive ngdvendig, safremt en national aftale indgas.

Den videre proces

Evalueringen og den politiske rammeaftale foreleegges Kontaktudvalget den 21. april,
med henblik pa at anbefale, at Region Nordjylland og de 11 nordjyske kommuner
godkender en viderefgrelse af aftalen. Godkendelsesprocessen i Region Nordjylland
og de 11 nordjyske kommuner forventes at forega i perioden maj-juni 2023.

@konomi

Primaert baseret pa de hidtidige erfaringer med aktivitet i IV-aftalen (herunder seneste
forelgbige aktivitetsdata), giver nedenstaende tabel et estimat pa den forventede
arlige gkonomi i IV-aftalen fremadrettet.

Estimatet er baseret pa 1745 behandlingsforlgb arligt fordelt pa aftalens
tyngdekategorier (dvs. behandlingsforlgb af forskellige varigheder). Samlet set
estimeres den arlige gkonomi til godt 4,7 mio. kr., hvor den regionale andel ligger pa
ca. 3,4 mio. kr. og den kommunale andel pa godt 1,3 mio. kr.

Der gares opmaerksom pa, at estimatet er forbundet med usikkerhed. Dette gor sig
seerligt gaeldende for behandlingsforlgb over 85 timer, hvor en ny afregningsmodel er
indfart i lobet af aftaleperioden. Der er séledes meget begraenset erfaring med
gkonomien i denne kategori.



Tyngdekategori af forlah Antal forlgh Arlig regional Arlig kommunal Arlig samlef]
(baseret pa tidsforbrug pé arligt gkonomi (70 % gkonomi (30 %) skonom
behandling)
Tyngdekategori 0* 1450 250.000 kr 250.000 kr
(afslutning af kemokur/
seponering af kateter)
Tyngdekategori 1 100 122.500 kr 52.500 kr. 175.000 kr
(0-5 timers behandlingstid)
Tyngdekategori 2 100 430.000 kr 210.000 kr. 700.000 kr
(5-15 timers behandlingstid)
Tyngdekategori 3 60 735.000 kr 315.000 kr. 1.050.000 kr
(15-35 timers behandlingstid)
Tyngdekategori 4 35 1.029.000 kr 441.000 kr. 1.470.000 kr
35+ timers behandlingstid)
Forlgh i kat. 4 over 85 timer 20 735.000 kr 315.000 kr.| 1.050.000 kr
(afregnes pr. time)
Ialt 1745 3.401.500 kr, 1.233.500 kr. 4.735.000 kr,

Note: Alle belgb er beregnet med udgangspunkt i afregningssatser for 2020 (satserne
vil blive P/L-fremskrevet).*For forlab i tyngdekategori O er der ikke fastsat en
regional/lkommunal finansiering men blot en regional finansiering pa 200 kr. pr. forlgb.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Sundhedssamarbejdsudvalget tog orienteringen til efterretning.

Bilag
1. Rammeaftale om IV-behandling
2. Evaluering af IV-aftalen
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Punkt 14: B-punkt: Godkendelse: Henvendelser til
Sundhedssamarbejdsudvalget

2022-023368
Bilag

Henvendelse fra de 11 Aldrerad i Nordjylland

Udkast til Sundhedssamarbejdsudvalgets svar pd henvendelse fra de 11 ZAldrerad i Nordjylland
Henvendelse fra patientforeningen PIPS

Udkast til Sundhedssamarbejdsudvalgets svar pa henvendelse fra patientforeningen PIPS

Region Midtjyllands Sundhedssamarbejdsudvalgs henvendelse til sundhedsminister Sophie Lohde
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B-punkt: Godkendelse: Henvendelser til
Sundhedssamarbejdsudvalget

Resumeé

Sundhedssamarbejdsudvalget har modtaget to henvendelser fra henholdsvis de 11
Aldrerad i Nordjylland og patientforeningen PIPS (Patientforeningen for Intensive
patienter, Pargrende og Sundhedspersonale) samt en orientering om Region
Midtjyllands Sundhedssamarbejdsudvalgs henvendelse til sundhedsminister Sophie
Lghde.

Sagsfremstilling

Henvendelse fra de 11 Aldrerad i Nordjylland

De 11 Aldrerad i Nordjylland har henvendt sig til formanden for
Sundhedssamarbejdsudvalget med gnske om, at ZAldreradsformaendene taenkes ind i
de respektive klynger eller alternativt inviteres til et arligt made pa fagligt-strategisk
niveau. Hensigten er at drgfte aktuelle udfordringer og Igsninger i en lokal kontekst.

Til Sundhedssamarbejdsudvalgets orientering, er kommunerne jf. Vejledning om
Zldrerad (VEJ nr 40 af 11/05/2011) forpligtede til at inddrage senior- og/eller
2ldreradene i det kommunale arbejde, herunder i arbejdet i regi af
sundhedsklyngerne. Desuden udpeger alle 11 senior- og aldrerad via
Regionseeldreradet én repraesentant til Patientinddragelsesudvalget.

Vedlagt er henvendelsen fra de 11 Aldrerad.

Henvendelse fra patientforeningen PIPS

Patientforeningen PIPS (Patientforeningen for Intensive patienter, Pargrende og
Sundhedspersonale) har henvendt sig til Sundhedssamarbejdsudvalget med stor
interesse i at hgre mere om, hvordan udvalget arbejder og hvilke omrader det
beskeeftiger sig med.

Patientforeningen finder, at deres patientgruppe kan drage stor fordel af
Sundhedssamarbejdsudvalgets beskrevne mal og stiller sig til radighed for
udbredelsen af mere viden og indsigt i deres patientgruppe de rette steder samt indga
i teet dialog og samarbejde.

Vedlagt er henvendelsen fra patientforeningen PIPS.

Region Midtjyllands Sundhedssamarbejdsudvalgs

henvendelse til sundhedsminister Sophie Lohde

Region Midtjyllands Sundhedssamarbejdsudvalg har til orientering for de avrige
regioners Sundhedssamarbejdsudvalg, fremsendt en henvendelse adresseret til
sundhedsminister Sophie Lehde. Henvendelsen gar pa Region Midtjyllands
Sundhedssamarbejdsudvalgs bekymring over udviklingen i bgrn og unges forbrug af
nikotinprodukter. Udvalget opfordrer sundhedsministeren til at hjeelpe med at fa
bremset det ulovlige salg af f.eks. puffbars i kiosker og pa de sociale medier samt
haber pa en dreftelse af lovgivningen pa omradet.


https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2011/40
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2011/40

Henvendelsen fra Region Midtjyllands Sundhedssamarbejdsudvalg er vedlagt som
bilag til orientering for udvalget.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Godkender udkast til svar til de 11 Aldrerad i Nordjylland

2. Godkender udkast til svar til patientforeningen PIPS.

3. Tager orienteringen om Region Midtjyllands Sundhedssamarbejdsudvalgs
henvendelse til sundhedsminister Sophie Lghde til orientering.

Referat

Sundhedssamarbejdsudvalget godkendte svaret pa henvendelserne fra de 11
/Aldrerad i Nordjylland og patientforeningen PIPS.

Sundhedssamarbejdsudvalget tog orienteringen om Region Midtjyllands
Sundhedssamarbejdsudvalgs henvendelse til sundhedsminister Sophie Lghde til
efterretning.

Bilag

1. Henvendelse fra de 11 Aldrerad i Nordjylland

2. Udkast til Sundhedssamarbejdsudvalgets svar pa henvendelse fra de 11 Aldrerad
i Nordjylland

3. Henvendelse fra patientforeningen PIPS

4. Udkast til Sundhedssamarbejdsudvalgets svar pa henvendelse fra
patientforeningen PIPS

5. Region Midtjyllands Sundhedssamarbejdsudvalgs henvendelse til
sundhedsminister Sophie Lghde
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Punkt 15: Orientering
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Orientering

Resumé
Sundhedssamarbejdsudvalget orienteres om fglgende sager:

» Danskernes Sundhed 2023

+ @konomisk drift for hospitalerne i Nordjylland

» Punkt pa naestkommende mgade den 27. juni vedr. kommende budgetter pa
sundhedsomradet

Sagsfremstilling

Danskernes Sundhed 2023

Statens Institut for Folkesundhed (SIF) har modtaget midler fra TrygFonden til at
gennemfgre en national sundhedsprofil i 2023. Formalet med Statens Institut for
Folkesundheds sundhedsprofil 2023 er at undersgge danskernes sundhedstilstand
efter Covid19-pandemien. Derudover er formalet med undersggelsen at afprave
anvendelsen af accelerometre — apparater, der kan male fysisk aktivitet. Alle, der
besvarer spgrgeskemaet, vil blive tilbudt at deltage i accelerometermaling af fysisk
aktivitet.

Der er tale om en undersggelse, som Statens Institut for Folkesundhed har taget
initiativ til og s@gt penge til. Det er saledes et selvstaendigt forskningsprojekt, som SIF
er ansvarlig for.

25.000 danskere vil blive inviteret til at deltage i undersggelsen, heraf 5.000
nordjyder. Resultaterne vil blive opgjort pa nationalt samt regionalt niveau. Det vil ikke
vaere muligt, at fa data pa kommuneniveau.

Dataindsamlingen Igber fra 13. februar til 9. maj. Resultaterne af undersggelsen
forventes offentliggjort i marts 2024.

SIF betegner undersggelsen "Danskernes Sundhed 2023" og anvender det nationale
sundhedsprofilunivers "Hvordan har du det?”, der normalt anvendes i forbindelse med
de sundhedsprofilundersggelser, der gennemfgres nationalt og regionalt hvert fierde
ar.

Danske Regioner er repraesenteret i projektets faglgegruppe, og regionerne inddrages
i analysefasen og lanceringen af resultater via det nationale sundhedsprofilforum
"Metodegruppen”. Dette sikrer den relevante konneks til de regionale
sundhedsprofilundersggelser, der skal gennemfares i 2025.

Udover betegnelsen af undersagelsen, har SIF valgt at bruge stort set det samme
nationale spagrgeskema, som blev udsendt til danskerne i forbindelse med
sundhedsprofilundersggelsen i 2021.

Som planlagt vil Region Nordjylland gennemfare den neeste regionale sundhedsprofil
i 2025 jf. den nationale aftale om sundhedsprofiler.



Der er ikke taget stilling til, om resultaterne af Danskernes Sundhed 2023 og
erfaringerne med accelerometermalingerne skal indga i planleegningen af "Hvordan
har du det? 2025”. Dette vil blive dreftet i den nationale Metodegruppe, hvor de fem
regioner, SIF og Sundhedsstyrelsen er repraesenteret.

Udvalget orienteres igen ultimo 2023/primo 2024, nar vi kender planerne for lancering
af resultaterne af Danskernes Sundhed 2023.

Bkonomisk drift for hospitalerne i Nordjylland

De seneste tre ar har hospitalerne faet kompensation i forhold til de store udgifter,
hospitaler har haft til COVID-19 og nedbringelse af ventetider. | 2022 modtog Region
Nordjylland ca. 730 mio. kr. i kompensation fra staten.

Selvom COVID-19 er aftagende, sa star hospitalerne fortsat med et stort pres af
akutte patienter, overbelaegning, rekrutteringsudfordringer inden for saerlige omrader,
hgjt forbrug af privathospitaler mv. Derfor har Forretningsudvalget i Region
Nordjylland bedt hospitalerne om at lave handleplaner for nedbringelse af forbruget,
sa gkonomien holdes i balance.

Laes Region Nordjyllands pressemeddelelse herom fra den 14. februar her.

Punkt pa naestkommende mgde den 27. juni vedr. kommende

budgetter pa sundhedsomradet

Med afseet i den gkonomiske situation og igangveerende budgetlaegningsprocesser,
lzegges der op til at der pa det neestkommende mgde i Sundhedssamarbejdsudvalget
d. 27. juni tages en drgftelse af det regionale og de kommunale budgetter for 2024
med syn pa den samlede sundhedsdagsorden, herunder med fokus pa den
gkonomiske situation rundt omkring i region og kommuner samt de prioriteringer der
arbejdes med.

Indstilling

Det indstilles, at Sundhedssamarbejdsudvalget:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Sundhedssamarbejdsudvalget tog orienteringen til efterretning.


https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Frn.dk%2Fservice%2Fnyhedsliste-rn%2Fnyhed%3Fid%3Dcacb28d4-e518-43f9-b9bf-4ecfb08b438b&data=05%7C01%7C%7Cca070b2bceb944ea29f808db206e613d%7C5968b90c51a64f088b4750ffffbe2e4f%7C0%7C0%7C638139430658834182%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=DVJwsa8NdIKfpDfgQnFFjXgYGxpSEvX%2FyphT8RnDSN4%3D&reserved=0

Punkt 16: Eventuelt
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Eventuelt

Referat

Ingen bemaerkninger til punktet.



Punkt 17: Naeste made
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Naeste made

Resumé
Neeste mgde i Sundhedssamarbejdsudvalget afholdes tirsdag den 27. juni 2023.



	Mødeinformation
	Indholdsfortegnelse
	Punkt 1: Besøg hos NordKAP og Lægerne Sløjfen
	Punkt 2: Deltagere
	Punkt 3: Godkendelse af dagsorden
	Punkt 4: Drøftelse og godkendelse: 1. udkast til ny Sundhedsaftale
	Punkt 5: Beslutning: National akutplan for sundhedsvæsenet og det tværsektorielle samarbejde
	Punkt 6: Drøftelse: Samarbejdsaftale om Sundhedsplejevagten
	Punkt 7: Kapacitetsvurdering af lægedækningsområdet - 1. kvartal 2023
	Punkt 8: Lukket: Beslutning: Ansøgninger om dispensation for frist på 1 år, for disponerede ledige kapaciteter
	Punkt 9: Beslutning: Sundhedspolitisk Samling 2023
	Punkt 10: Gensidig orientering fra sundhedsklyngerne
	Punkt 11: Orientering: Modernisering af lægevagten
	Punkt 12: B-punkt: Orientering: Status på digitalt nærhospital i Nordjylland
	Punkt 13: B-punkt: Orientering: Evaluering af IV-aftale
	Punkt 14: B-punkt: Godkendelse: Henvendelser til Sundhedssamarbejdsudvalget
	Punkt 15: Orientering
	Punkt 16: Eventuelt
	Punkt 17: Næste møde

