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Deltagere

Faste deltagere

Seren Aalund, Mariagerfjord Kommune (ordstyrer)
Rikke Albrektsen, Frederikshavn Kommune

Bente Graversen, Aalborg Kommune

Mikkel Grimmeshave, Hjgrring Kommune

Anne Krgjer Jacobsen, Vesthimmerland Kommune
Henrik Aarup Kristensen, Brgnderslev Kommune
Tue von Pahlman, Thisted Kommune

Hanne Madsen, Jammerbugt Kommune

Helle Christensen, Lees@ Kommune

Henrik R. Christensen, Morsg Kommune
Charlotte Larsen, Rebild Kommune

Haukur Thorsteinsson, KKR-sekretariatet Nordjylland
Peter Hvid Paulsen, Det faelleskommunale Sundhedssekretariat Jonas Birk Lunen,
Det feelleskommunale Sundhedssekretariat (sekreteer)

Charlotte Lgnskov, PLO-Nordjylland
Dinah Hgngaard, PLO-Nordjylland
Camilla Donslund, PLO-Nordjylland

Eva Sejersdal Knudsen, Region Nordjylland

Jan Mainz, Psykiatrien, Region Nordjylland

Lisbeth Lagoni, Aalborg Universitetshospital, Region Nordjylland

Charlotte Fuglesang, Regionshospital Nordjylland, Region Nordjylland

Martin Rostgaard-Knudsen, Den Praehospitale Virksomhed, Region Nordjylland
Daniel Kjaergaard Simonsen, Region Nordjylland

Carsten Haugaard Kvist, Region Nordjylland

Salma Shah, Region Nordjylland (sekreteer)

Referat

Velkommen til Sundhedsdirektar Mikkel Grimmeshave som ny repraesentant fra
Hjgrring Kommune.

Sundhedschef Bente Bach deltog i stedet for Anne Krgjer fra Vesthimmerland
Kommune

Sundhedschef Henrik Ravn deltog i stedet for Hanne Madsen fra Jammerbugt
Kommune

Overlaege, Chef for det Neere Sundhedsveaesen Jan Nybo deltog i stedet for Lisbeth
Lagoni fra Aalborg Universitetshospital

Chef for Det Neere Sundhedsvaesen Pia Haestrup deltog i stedet for Charlotte
Fuglsang fra Regionshospital Nordjylland

Vicekontorchef for Neere Sundhedstilbud Regina Engel Dejgaard deltog i stedet
for Carsten Haugaard Kvist fra Region Nordjylland

Der var afbud fra Tue von Pahiman, Thisted Kommune, Charlotte Larsen, Rebild
Kommune, Martin Rostgaard-Knudsen, Den Praehospitale Virksomhed og Jan
Mainz,Psykiatrien.
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Godkendelse af dagsorden

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender dagsorden

Referat
Dagsorden blev godkendt.
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Orientering: Det Sektorfri
Forebyggelseslaboratorium

Resumé

Det Sektorfri Forebyggelseslaboratorium (Forebyggelseslaboratoriet) blev etableret af
Danske Regioner i 2018 som et nationalt initiativ med udgangspunkt i regionernes
radgivningsforpligtelse pa forebyggelsesomradet.

Forebyggelseslaboratoriet drives af Center for Klinisk Forskning og Forebyggelse i
Region Hovedstaden, og der vurderes behov for at udbrede kendskabet til
Forebyggelseslaboratoriets tilbud og ressourcer til de gvrige regioner samt
kommuner, herunder sundhedsklynger, da disse kan gare brug af ressourcerne.

Direkter Eva Sejersdal Knudsen, Patientforlgb og @konomi indleder punktet.

Forsker og projektleder Anders Bleedel Gottlieb og forsker Heidi Klakk Egebeek, Det
Sektorfri Forebyggelseslaboratorium, Center for Klinisk Forskning og Forebyggelse,
Region Hovedstaden deltager og holder oplaeg under punktet.

AC-fuldmaegtig og regional repraesentant i Forebyggelseslaboratoriet Bente Bryde
Mikkelsen, Sundhedsplanlaegning deltager i punktet.

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum tager orienteringen om
Forebyggelseslaboratoriets tilbud og ressourcer til efterretning.

Sagsfremstilling

Forebyggelseslaboratoriet blev etableret af Danske Regioner i 2018 som et nationalt
initiativ med udgangspunkt i regionernes radgivningsforpligtelse pa
forebyggelsesomradet jf. Sundhedsloven. | fgrste omgang blev
Forebyggelseslaboratoriet etableret i en 4-arig periode, hvorefter Danske Regioner i
maj 2021 besluttede at permanentggre dette.

| 2022 blev igangsat et arbejde for at sikre national udbredelse af
Forebyggelseslaboratoriet, da det ses, at regioner, kommuner og civilsamfund uden
for Region Hovedstaden kun i begraenset omfang er bekendt med og ggr brug af
Forebyggelseslaboratoriets tilbud og ressourcer til tvaersektorielle projekter.

Forebyggelseslaboratoriet bidrager til at samle forebyggelsesaktgrer pa tveers af
sektorer, inspirere til forebyggelsesindsatser, radgive om effektive
forebyggelsesindsatser og forskningsmetoder, understatte partnerskabsprojekter og
producere viden om effektive forebyggelsesindsatser.

Omdrejningspunktet for Forebyggelseslaboratoriet er tveersektorielt samarbejde samt
partnerskaber, hvilket kan bidrage til stgrre sammenhang, synergi og baeredygtighed
forebyggelsesindsatser.

Forebyggelseslaboratoriet fungerer saledes som ressourcebank af forskere og
administrativt personale, som kommuner, regioner og civilsamfund kan fa radgivning
og sparring af inden for felgende omrader:



Specialistviden om effektiv forebyggelse og sundhedsfremme.

» Ekspertise indenfor forskningsmetoder og evaluering af indsatser.
Steatte til fundraising til projekter.

* Viden om etablering af partnerskaber og samskabelse.

Folgende grundlaeggende principper for projekter i Forebyggelseslaboratoriet skal
vaere opfyldt:

» Projektet skal have flere partnere pa tveers af sektorer.

« Evaluering skal teenkes ind fra start.

* Projektet skal bygge bro mellem forskning og praksis.

» Forankring og potentiale for udbredelse skal indteenkes fra start.

» Formidling med fokus pa videndeling og gensidig leering skal indga.

Forebyggelseslaboratoriet har ikke midler til at drive tvaersektorielle projekter, men
kan veere samarbejdspartnere pa at ansgge om midler hertil, fx hvis en
sundhedsklynge er involveret i et projekt, der opfylder kriterierne.

Strategiske beslutninger vedrgrende Forebyggelseslaboratoriet draftes i den
radgivende styregruppe, som bestar af repraesentanter fra Forebyggelseslaboratoriet,
regionerne, Danske Regioner, Kommunernes Landsforening, Sund By Netvaerket,
Sundhedsstyrelsen og Praktiserende Laegers Organisation.
Forebyggelseslaboratoriets strategi kan findes via link.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Tager orienteringen om Forebyggelseslaboratoriets tilbud og ressourcer til
efterretning.

Referat

Strategisk Sundhedsforum tog orienteringen til efterretning.

Praesentationen vedhaeftes referatet.


https://www.regionh.dk/forebyggelseslaboratoriet/organisationsdiagram/Documents/Strategi%202.6.23_webtilg%C3%A6ngelig.pdf
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Godkendelse: Bearnesundhedsprofilen 2025

Resumé

| 2021 gennemfgrte Region Nordjylland og de 11 nordjyske kommuner
Barnesundhedsprofilen for anden gang. Undersggelsen har til formal at beskrive de
nordjyske barn og unges sundhed, helbred og trivsel samt se pa udviklingen siden
sidste undersgagelse. Der skal nu tages stilling til, hvorvidt der skal gennemfgres en
tredje undersagelse i efteraret 2025. Erfaringerne fra de to sidste undersggelser er, at
arbejdet med at planlaegge og tilrettelaegge dataindsamlingen skal pabegyndes tidligt,
med henblik pa at sikre det forngdne ejerskab til opgaven pa skole- og
institutionsomradet.

Strategisk Sundhedsforum bedes derfor indstille til Sundhedssamarbejdsudvalget at
godkende, at der udarbejdes en tredje Bgrnesundhedsprofil. Strategisk
Sundhedsforum bedes ligeledes beslutte, om der skal indga et klassetrin fra
indskolingen i undersggelsen samt godkende udkast til kommissorium for en
kommende projektgruppe.

AC-fuldmeegtig og projektleder for Barnesundhedsprofilen Mathilde Hougaard
Madsen, Sundhedsplanlaegning deltager under behandling af punktet.

Sagsfremstilling

| forbindelse med Sundhedsaftalen 2015-2018 besluttede de 11 nordjyske kommuner,
PLO-Nordjylland og Region Nordjylland, at man skulle lave en feelles monitorering af
barn og unges sundhed og trivsel, dette med henblik pa at skabe et datagrundlag, der
udger et feelles afseet for tvaersektorielle indsatser for bgrn og unge, og som et
supplement til Sundhedsprofilens data vedragrende borgere pa 16 ar og opefter.

Pa baggrund heraf udarbejdede man Bgrnesundhedsprofilen i Nordjylland, der har til
formal at beskrive de nordjyske bgrn og unges sundheds- og trivsel pa4 kommunalt
savel som regionalt niveau. Barnesundhedsprofilen giver desuden mulighed for at
understgtte tidlig opsporing og danner grundlag for prioritering og planlaegning af
forebyggelse pa omradet. Dermed opnas en felles viden og et felles sprog om trivsel
og sundhed i det tveersektorielle samarbejde i Nordjylland, der stgtter op om arbejdet
med pejlemeerket vedrgrende mental sundhed og trivsel, som er fastlagt i bade den
nuveerende Sundhedsaftale 2019 og den kommende Sundhedsaftale fra 2024-2027.

Det unikke ved Barnesundhedsprofilen er, at data er selvrapporterede, hvilket giver
nye perspektiver ift. at skabe viden og monitorere pa berneomradet, end der er ved
udelukkende at generere viden fra registerdata, som f.eks. sundhedsplejerskens
database 'Barns Sundhed’. Det gode ved BgrnUngeliv, som Bgrnesundhedsprofilen i
Region Nordjylland anvender, er, at skoler/dagtilbud kan fa deres egne data — helt
ned pa klasse-niveau og der kan genereres data pa baggrund af, hvad man er
optaget af lokalt.

Barnesundhedsprofilen for 2021 viser et billede af, at bern og unge foler sig sunde og
raske, men at det gar den forkerte vej med den mentale sundhed og trivsel. For at
folge denne udvikling, skal der tages stilling til, om man gnsker en tredje
gennemfarelse af Barnesundhedsprofilen. Med baggrund i de eksisterende erfaringer
fra de to tidligere undersggelser, ses falgende fordele og muligheder:



Mulighed for at fglge den videre udvikling, f.eks. med mental sundhed og
sgvnvaner.

Selvrapporterede data fra b@rn og unge giver en unik viden, der kan
sammenkgres med registerbaseret data.

Kommuner/skoler/institutioner far:

a. Lokal maling af barn og unges sundhed og trivsel

b. Et politisk grundlag for at traeffe strategiske beslutninger pa
sundhedsomradet for barn og unge, baseret pa lokale data.

c. Data til at ggre sundhed til tema pa berne- og ungeomradet — pa flere
forskellige niveauer i kommunen.

d. Far overblik over sundhed og trivsel helt ned pa klasse- og individ-niveau.
Data kan samtidig fungere som et samtalebaseret redskab, fx i
forbindelse med sundhedsplejesamtalerne.

Region Nordjylland kan anvende data i forbindelse med
radgivningsforpligtigelsen — herunder:

Tegne et felles udfordringsbillede som grundlag for sundhedsaftalearbejdet
Patientrettet forebyggelse pa bgrne- og ungeomradet.

Et politisk grundlag for at treeffe regionale beslutninger pa sundhedsomradet for
barn og unge.

Afholdelse af tveersektorielle temadage

Kendte barrierer ved en gentagelse af Barnesundhedsprofilen kan veere
undersggelsesmaethed.

Overvejelser ift. 2025-undersggelsen

| forleengelse af undersggelsen for 2021, har den tidligere projektgruppe evalueret pa
hele processen. | denne forbindelse er der fremkommet en reekke potentialer for
forbedring ved en ny undersggelse. P& baggrund heraf, gares der nedenstaende
overvejelser ved en eventuel 2025-undersgagelse.

Aalborg Kommunes deltagelse i undersggelse

| 2021-undersggelsen deltog Aalborg Kommune pa lige fod med de andre
kommuner ift. 5. klassetrin, men deltog ikke pa 8. klassetrin. Dette skyldes, at
Aalborg Kommune deltager i Ungeprofilundersagelsen, hvor data indsamles
blandt alle eleveri 7., 8., 9. og 10. klasse samt en lang reekke
ungdomsuddannelser hvert andet ar. Dataindsamlingen til
Ungeprofilundersagelsen blev gennemfart i perioden fra november 2021 til
januar 2022. For at undga, at 8. klassetrin skulle besvare to spgrgeskemaer om
mange af de samme emner, videregav Aalborg Kommune deres besvarelser
fra 8. klasse i Aalborg Kommune fra Ungeprofilundersggelsen til
Bagrnesundhedsprofilen. Da spgrgerammen i Bgrnesundhedsprofilen og
Ungeprofilundersggelsen ikke er helt identiske, indgik data fra Aalborg
Kommunes 8. klassetrin ikke i 2021-undersagelsen.

At den stgrste kommune i Nordjylland ikke deltager pa samme vilkar i
undersggelsen, som de resterende kommuner, kan vaere problematisk, da
dette har en betydning pa flere parametre. Eksempelvis har det 1) en
indvirkning pa den metodiske kvalitet af en nordjysk undersggelse, 2) en
betydning for de nordjyske kommunernes muligheder for at sammenligne sig pa
tveers og 3) betydningen for formidlingen af Barnesundhedsprofilen. Hertil
kommer ogsa, at Aalborg Kommune ikke far det optimale ud af deres
deltagelse i undersggelsen ved kun at indga med 5. klassetrin, da
sammenligningsmulighederne med de resterende kommuner er begraenset.

Pa baggrund af dialog mellem Aalborg Kommune og Region Nordjylland er
man for nuvaerende i gang med at finde mulige faelles Igsninger.

Inddragelse af klassetrin fra indskolingen

| evalueringen for 2021-undersggelsen, blev der ligeledes efterspurgt
inddragelse af et ekstra klassetrin i de yngre klasser, da der mangler viden om



denne malgruppe. Dette kan eksempelvis vaere 2. eller 3. klassetrin, sa der er
et klassetrin fra indskoling, mellemtrin og udskolingen med i undersggelsen.
Det vil veere relevant at inkludere et ekstra klassetrin, men dette medfarer dog
ogsa et gget ressourcetreek regionalt og kommunalt.

| 2017-undersg@gelsen inddrog man ogsa 1. klassetrin, foruden 5. og 8.
klassetrin. Her anvendte man bade et elevskema, der blev udfyldt i skoletiden,
og et foraeldreskema. Da formen og meengden af spgrgsmal i
indskolingsskemaet er meget begraenset, blev der, for at fa svar pa spergsmal
om s@vn, sundhedsvaner m.m., ogsa brugt et foreeldreskema. Erfaringerne
herfra viste dog, at svarprocenten pa foreeldre-skemaerne var sa lav, at kun en
enkelt kommune havde repraesentative data, der kunne anvendes i
undersggelsen, grundet den lave svarprocent blandt foraeldrene i
spgrgeskemaet. Dette giver udfordringer med validiteten af undersagelsen og
hermed hvilke resultater vi kan forvente er repraesentative.

Safremt man egnsker at inddrage et klassetrin fra indskolingen igen, skal man
vaere opmaerksom pa, at samme problemtik vil opsta igen. Dog er
spgrgeskemaet til 2. og 3. klasse mere udfoldet end til 1. klasse, men stadig
basalt. Hvis man skal vise s@vn, kost, fysisk aktivitet m.m. for
indskolingsklassen, er man altsa fortsat afhaengig af at sparge foraeldrene. Det
er derfor vigtigt fra starten, at den kommende projektgruppe skal lave en plan
for, hvordan svarprocenten kan blive hgjere end i 2017-undersggelsen.

Den kommunale Bgrne- og Ungedirektgrkreds i Nordjylland har pa deres mgde
den 1. september 2023 drgftet en tredje gennemfarelse af
Barnesundhedsprofilen, herunder givet deres besyv pa inddragelsen af et
klassetrin fra indskolingen. Bemeaerkninger herfra fremgar under afsnittet
"kommunikation og dialog".

Organisering

| 2025-unders@gelsen opfordres der til at anvende samme organisering, som i sidste
undersggelse. Dette skyldes de gode erfaringer med at inddrage bade sundheds- og
skoleomradet i de enkelte kommuner, sa der i hgjere grad sikres ejerskab over
undersggelsen.

Som det fremgar af vedlagte udkast til kommissorium for 2025-unders@agelsen, stiller
Region Nordjylland med 1 projektleder og 1 projektdeltager fra Patientforlgb &
@konomi, mens hver kommune udpeger 1-2 repraesentanter pa konsulent-niveau fra
hver af de nordjyske kommuners skole- og sundhedsomrade. Skoleomradet skal
teenkes ind, da skolerne er en vigtig samarbejdspartner under dataindsamlingen.

Arbejdet for projektgruppens medlemmer bestar ikke kun i deltagelse i mader i
gruppen. Det er vigtigt, at medlemmerne ogsa i egen organisation har opgaver
relateret til Barnesundhedsprofilen eller sundhedsundersggelser generelt og/eller
inden for opgaver med sundhed, sundhedsfremme og skoleomradet. Der vil ofte veere
opgaver mellem mgderne, fx at indhente input fra egen organisation, organisering og
klargering af dataindsamlingen pa kommunens skoler, bidrage til udarbejdelse af
materialer mv.

Strategisk Sundhedsforum vil vaere styregruppe for projektgruppen i
undersg@gelsesprocessen.

Jkonomi

| forbindelse med Bgrnesundhedsprofilen 2021 havde Region Nordjylland en udgift pa
ca. 175.000 kr., der gik til databearbejdning, lancering samt grafisk opsaetning og tryk.
Kommunerne afholdt egne udgifter ift. brugen af BarnUngeLiv.

BarnUngeLiv har udarbejdet en ny prismodel, der er geeldende fra 1. januar 2024.
Her kan man vaelge mellem fire moduler, hvoraf det ene er grundskolemodulet, der



deekker 0. - 10. klasse. Det er dette modul, der anvendes i Barnesundhedsprofilen.
Grundskolemodulets undersggelse deekker 1) sundhed og trivsel, 2) styrker og
vanskeligheder (SDQ) samt 3) undervisningsmiljgvurdering. Undersggelsen kan
anvendes til bade praksis (fx sundhedsplejen) og statistik (fx B@rnesundhedsprofilen).

Prisen udregnes pa baggrund af en fordelingsnagle baseret pa indbyggertal pr.
kommune. Hvis kommunen eksempelvis har et indbyggertal mellem 50.000 og 74.999
borgere, vil grundskolemodulet koste 47.000 kr. Hertil vil der komme et opstartsgebyr
pa 29.000 kr. til sagsbehandling og registrering ifm. oprettelsen, hvis man ikke
anvender BgrnUngeL.iv - ogsa selvom man tidligere har opsagt sit medlemskab.

Flere af kommunernes sundhedspleje benytter i forvejen BarnUngeLiv og deres
grundskolemodul, og der vil for disse kommuner ikke veere tale om en merudgift i
forbindelse med Bgrnesundhedsprofilen.

Foruden udgifter til brugen af BearnUngeL.iv, betaler kommunerne selv for trykning af
de kommunale pjecer. Her afhaenger prisen af antallet af pjecer, den enkelte
kommune gnskede. | forbindelse med 2021-undersggelsen betalte hver kommune
1.142 kr. for opsaetning og web-tilgeengelighed pa de kommunale pjecer.

Kommunikation og dialog

Den kommunale Bgrne- og Ungedirektarkreds drgftede 1. september 2023
Barnesundhedsprofilen. Falgende star skrevet i referatet fra magdet:

* Fra kommunal side var der blandede tilbagemeldinger. Nogle kommuner har
brugt profilen aktivt, bade politisk og administrativt, mens andre synes at
ressourcetreekket star ikke helt mal ift. opgaven ifm. undersggelsen. Der var
dog flere af kommunerne der fortsat bakker op om undersggelsen.

» Der er en bekymring omkring at foraeldre og barn bliver spurgt om det samme
via andre undersagelser.

* Bgrns Sundhed — som Novo Nordisk sponsorer som tilbud til alle kommuner fra
2024 — blev naevnt som et alternativ der med fordel kunne undersgges med
henblik pa at fremskaffe data omkring barns sundhedstilstand og deres
udvikling. Fra direktarkredsen blev der opfordret til at der i det videre arbejde
undersgges om Barns Sundhed (som sundhedsstyrelsen bakker op) kan aflgse
Barneprofilundersggelsen.

* Fra Regionens side blev det bemeerket at den undersggelse bygger pa
registerdata, hvorimod barnesundhedsprofilen bygger pa selvrapporterede
data, som bl.a. Sundhedsstyrelsen ser stor veerdi i. Samtidig blev det bemeerket
at det tages videre i processen om Bgrns Sundhed kunne fungere som en
mulighed. - Der var bekymringer ift. om det var muligt at fa valide svar fra
indskolingselever ift. undersggelsen, men i sé fald skulle det malrettes 3.
klasse.

» Aalborg Kommune bemaerkede at de laver deres egne undersggelser der
deekker meget af det samme som Bgrnesundhedsprofilen, hvorfor de har svaert
ved at se ekstraveerdien ved den regionale profil. Dette pga. dobbeltarbejde for
medarbejdere samt gget pres pa familier og barn. Der er en seerskilt dialog i
gang ml. kommunen og Regionen.

+ Laesg Kommune bemeaerkede at de, grundet starrelse, fik stgrst veerdi ud af den
regionale bgrnesundhedsprofil.

* Det blev neevnt at der kunne eftersparges lidt mere viden ift. mental sundhed,
som ville kunne kombineres med de trivselsundersggelser som man allerede
udfgrer pa skoleomréadet.

National undersggelse af bern og unges trivsel

For nuveerende er man i gang med at undersgge mulighederne for en national Bgrne-
og ungeprofil. Arbejdet befinder sig stadig i de tidlige stadier, hvor der bliver sggt efter
finansiering til at gennemfgre den. Sundhedsstyrelsen arbejder videre med opgaven
og der afventes, hvilken indflydelse det har for en Bgrnesundhedsprofil 2025, da der
er mange detaljer som stadig mangler afklaring. Region Nordjylland har leveret input



ift. erfaring med gennemfersel af Barnesundhedsprofilen. Det skal dog bemaerkes, at
de informationer vi hidtil har modtaget omkring en national undersggelse gar pa, at
denne vil vaere en kombination af bade registerdata og selvrapporterede data. Det
forventes ikke, at en eventuel national undersagelse vil veere i gang for i 2027-2028.

Af hensyn til tidsplanen for den nordjyske Barnesundhedsprofil 2025, er der behov for
allerede nu at tage stilling til, om unders@gelsen skal gennemferes. S& snart der
forelaegger mere konkret information om den nationale undersggelse, vil
projektgruppen taenke dette ind i arbejdet med den regionale undersggelse.

| relation til Bgrne- og Ungedirektgrkredsens bemaerkninger om databasen Bgrns
Sundhed, blev det i forbindelse med Bgrnesundhedsprofilen i 2017 undersagt,
hvorvidt denne kunne bruges som datagrundlag. Databasen Bgrns Sundhed er
etableret af Statens Institut for Folkesundhed og bygger pa data fra
sundhedsplejerskernes journaler fra hjemmebesag i barnets farste levear,
indskolingsundersggelser samt udskolingsundersggelser.

Det unikke ved Barnesundhedsprofilen er, at data i Barnesundhedsprofilen er
selvrapporterede data, hvilket vaegtes seerligt haijt. Ligeledes er det gode ved at
anvende platformen BgrnUngeLiv, at de enkelte skoler kan f& deres egne data — helt
ned pa klasse-niveau og der kan genereres data pa baggrund af, hvad man er
optaget af lokalt.

Fortsat sagsbehandling

En tredje gennemfarelse af Barnesundhedsprofilen er blevet dreftet i Feelles
Forretningsudvalg den 29. august og i den kommunale Bgrne- og Ungedirektarkreds
den 1. september. Bemaerkninger fra mgdet i Barne- og Ungedirektarkredsen
fremgar under afsnittet "kommunikation og dialog".

Med indstilling fra Strategisk Sundhedsforum, skal Sundhedssamarbejdsudvalget pa
deres mogde den 24. oktober godkende, at der udarbejdes en tredje
Barnesundhedsprofil.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Beslutter, om indskolingen skal indga i undersggelsen

2. Indstiller til Sundhedssamarbejdsudvalget at godkende, at der udarbejdes en
Bgrnesundhedsprofil 2025.

3. Godkender udkast til kommissorium for projektgruppen.

Referat

Ad 1) Strategisk Sundhedsforum tiltradte ikke indstillingen om at udvide
undersggelsen til at inkludere indskolingen.

Ad 2) Beslutningen om at udarbejde en Bernesundhedsprofil 2025 udseettes til naeste
mgade.

Ad 3) Indstillingen afventer beslutningen i indstillingspunkt 2.

Strategisk Sundhedsforum besluttede at punktet behandles pa det kommende made i
Strategisk Sundhedsforum 22. november med henblik pa beslutning.

Bilag

1. Kommissorium


\Attachments\6510786-11013047-2.pdf

Punkt 5: Dreftelse: Benchmarkinganalyse af sldres indleeggelser pa
medicinske afdelinger



5
Droftelse: Benchmarkinganalyse af sldres
indlaeggelser pa medicinske afdelinger

Resumé

Pa madet giver Mette Kramer, specialkonsulent i Indenrigs- og Sundhedsministeriets
Benchmarkingenhed, et oplaeg om ministeriets analyse af eeldres indlaeggelser pa
medicinske afdelinger, som blev udgivet i februar 2023.

Pa baggrund af oplaegget og forudgaende behandling af analysen i
sundhedsklyngerne bedes Strategisk Sundhedsforum drgfte, hvad analysen giver
anledning til i en nordjysk tveersektoriel kontekst.

Sagsfremstilling

Indenrigs- og Sundhedsministeriets Benchmarkingenhed udgav i februar 2023 en
rapport om eeldres indlaeggelser pa medicinske afdelinger. Analysen ser pa
udviklingen og variationen i zeldres indlaeggelser pa de medicinske afdelinger pa
tveers af regioner, kommuner og sundhedsklynger. Rapporten ser i den forbindelse
bl.a. ogsa pa kontaktmeanstre i primaersektoren (almen praksis og den kommunale
sygepleje) i tiden op til og efter akut indlaeggelse pa medicinsk afdeling. Formalet med
rapporten er at understgtte dialogen mellem regioner, kommuner og sundhedsklynger
i samarbejdet om de aldre medicinske patienter.

Med fokus pa de nordjyske resultater i analysen kan falgende bl.a. fremheeves:

+ | Region Nordjylland er antallet af indlazeggelsesdage pr. 1.000 sldre faldet fra
79412017 til 722 i 2021. Det placerer Region Nordjylland neaestlavest blandt
regionerne, og i hele perioden 2017-2021 har det faktiske antal
indleeggelsesdage ligget under det forventede i Nordjylland. Samtidig har der
veeret en stigning i den ambulante aktivitet pa de medicinske afdelinger.

» Der er forskel mellem regionerne i indlaeggelsesdage pa tveers af ni sygdomme.
Region Nordjylland er placeret lavest blandt regionerne indenfor bl.a. lunge- og
bleerebetaendelse, og hgjest blandt landets regioner indenfor apopleksiomradet.

» Blandt kommunerne ses det, at Hjgrring Kommune ligger lavest ift. faerre
indlaeggelsesdage end det forventede, mens Mariagerfjord og Vesthimmerlands
Kommune har flere indlaeggelsesdage end forventet. Det samme billede viser
sig blandt sundhedsklyngerne, hvor der fx er stor forskel mellem
Sundhedsklynge Nord og Sundhedsklynge Syd i forhold til det forventende
antal indleeggelsesdage pr. 1.000 zldre.

+ | forhold til kontaktmgnstrene i almen praksis og den kommunale sygepleje ses
det, ati alle klynger er ca. halvdelen af zldre i kontakt med den praktiserende
lzege den sidste uge inden indlzeggelse. Starre variation mellem klyngerne ses
blandt eldres kontakt til den kommunale sygepleje far og efter akut
indlaeggelse.

Pa mgadet vil Mette Kramer, specialkonsulent i Indenrigs- og Sundhedsministeriets
Benchmarkingenhed, holde et oplaeg omkring rapportens resultater. Derudover har
sundhedsklyngerne, efter beslutning fra formandskabet for Fzelles Forretningsudvalg,
droftet rapporten. P4 madet giver sundhedsklyngerne en status p4, hvilke
fokuspunkter og spgrgsmal rapporten har rejst i den enkelte klynge. Pa baggrund af


https://benchmark.dk/analyser/aeldre-og-sundhed/aeldres-indlaeggelser-paa-medicinske-afdelinger?embed=true#:~:text=Indenrigs-%20og%20Sundhedsministeriets%20Benchmarkingenhed%20har%20i%20en%20ny,%C3%A6ldre%20p%C3%A5%20tv%C3%A6rs%20af%20regioner%2C%20kommuner%20og%20sundhedsklynger.

dette afklares, om rapportens resultater giver anledning til yderligere pa
regionsdeekkende niveau.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Drafter, om opleegget om benchmarkinganalysen og tilbagemeldingerne fra
sundhedsklyngerne giver anledning til yderligere initiativer eller undersggelser.

Referat

Strategisk Sundhedsforum drgftede benchmarkinganalysen. Der blev ikke besluttet
yderligere initiativer, men det blev bemaerket, at analysen allerede er droftet i
klyngerne, og at analysen kan anvendes som et delelement i det videre arbejde pa
omradet.



Punkt 6: Godkendelse: Beleegningsproblematikken i vinterperioden

2022-045558
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Godkendelse: Belagningsproblematikken i
vinterperioden

Resumé

| forbindelse med at hospitalerne i vinteren 2022/2023 oplevede massiv
overbelaegning lige for jul og ogsa i perioden efter jul, blev der afholdt ekstraordinzere
mgder i Strategisk Sundhedsforum med henblik pa at aflaste hospitalerne, hvor det
bl.a. blev besluttet at udvide udskrivningsvinduet i en periode samt en raekke gvrige
tiltag.

Samtidig blev det besluttet, at der efter vintersaesonen skulle nedseettes en gruppe
med henblik pa at se pa mere langtidssigtede lgsninger i forhold til at undga
overbelaegning. Imidlertid er der hen over foraret igangsat en reekke analyser samt
initiativer, som alle har perspektiver i forhold til at undga overbelaegning.

Strategisk Sundhedsforum bedes godkende, at arbejdet med at se pa mere
langsigtede Igsninger i forhold til at undga overbelzegning forankres i de allerede
igangsatte initiativer og der saledes ikke nedsaettes en ny arbejdsgruppe til formalet.

Specialkonsulent Anne Bach Poulsen fra Sundhedsplanlaegning i Region Nordjylland
deltager under punktet.

Sagsfremstilling

| forbindelse med at hospitalerne i vinteren 2022/2023 oplevede massiv
overbelaegning lige fer jul og ogsa i perioden efter jul, blev der afholdt ekstraordinzere
mgder i Strategisk Sundhedsforum med henblik pa at aflaste hospitalerne, hvor det
bl.a. blev besluttet at udvide udskrivningsvinduet i en periode samt en raekke gvrige
tiltag.

Samtidig blev det besluttet, at der efter vintersaesonen skulle nedszettes en gruppe
med henblik pa at se pa mere langtidssigtede lgsninger i forhold til at undga
overbeleegning.

| Igbet af foraret 2023 har der savel regionalt, som tveersektorielt veeret igangsat en
raekke konkrete initiativer, samt analyser, der alle gerne skulle veere med til at
mindske graden af overbelaegning pa hospitalerne i Region Nordjylland.

Saledes er fglgende implementeret/igangsat:

* Der erfra d. 15. maj 2023 indfgrt 72-timers behandlingsansvar geeldende for
alle midlertidige pladser i alle kommuner i Region Nordjylland. 1. september
indfares det for alle plejecentre og pr. 1. november for alle med sygepleje i eget
hjem. Indfgrelse af 72-timers behandlingsansvar skulle gerne vaere med til at
skabe bedre overgange mellem sektorerne samt hindre ungdvendige
genindlaeggelser.

» Der arbejdes aktuelt pa en ny Indlaeggelse- og udskrivelsesaftale, hvor
perspektiverne er at understgtte bedre og mere smidige patientforlab pa tveers
at sektorerne. Det er forventningen, at Strategisk Sundhedsforum praesenteres
for en aftale til godkendelse i efteraret.



» Der er i foraret udarbejdet henholdsvis en sengekapacitetsanalyse samt en
afrapportering vedr. optimering af akutmodtagelserne i Region Nordjylland.
Konklusionerne pa begge rapporter viser, at der er et behov for i langt hgjere
grad at benytte sig af alternativer til akutte indlaeggelser, herunder brug af
eksempelvis subakutte tider. Der er derfor nedsat en regional arbejdsgruppe pa
strategisk niveau, som har til formal at udvikle koncept vedr. alternativer til
indleeggelser og herunder @ge brugen af subakutte tider. Udover den nedsatte
arbejdsgruppe arbejdes der allerede i den Regionale Faelles Visitation Igbende
med at fa udbredt brugen af subakutte tider.

Indfarelsen af 72-timers behandlingsansvar samt det udvidet udskrivningsvindue er
saledes enten allerede implementeret eller under vejs. Disse tiltag forventes at have
en positivt effekt i forhold til belaegningssituationen den kommende vinter 2023/2024.
Samtidig fortseetter arbejdet med at @ge brugen af subakutte tilbud og disse erfaringer
indgar ligeledes i arbejdet med at udvikle et nyt koncept for alternativer til akutte
indlaeggelser, som forventes klar i foraret 2024.

Saledes foreslas det, at arbejdet med at se pa mere langsigtede Igsninger i forhold til
at undga overbelaegning forankres i de allerede igangsatte initiativer. Der er saledes
ikke aktuelt et behov for at nedsaette en ny arbejdsgruppe til formalet.

Ikke desto mindre kan der veere behov for at kommunerne, almen praksis og Region
Nordjylland drafter om der frem mod vinteren 2023/2024 er behov for feelles tiltag pa
tveers af sektorerne.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender at arbejdet med at se pa mere langsigtede lgsninger i forhold til at
undga overbelzegning forankres i de allerede igangsatte initiativer og der
saledes ikke nedsaettes en ny arbejdsgruppe til formalet.

2. Drgfter om der frem mod vinteren 2023/2024 er behov for feelles tiltag pa tveers
af sektorerne.

Referat

Strategisk Sundhedsforum tiltradte indstilling 1 med bemeerkning om, at Strategisk
Sundhedsforum dermed forudsaetter, at eksisterende initiativer er tilstraekkelige.

Der forventes ikke behov for at lave yderligere feelles tiltag pa tveers af sektorer.



Punkt 7: Godkendelse: Udvidelse af tidsrum for modtagelse af
plejeforlebsplan

2016-028077
Bilag

Beregninger fra kommuner
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Godkendelse: Udvidelse af tidsrum for modtagelse
af plejeforlebsplan

Resumé

Strategisk Sundhedsforum besluttede pa seneste made den 30. maj 2023, at
muligheden for at alle kommuner kan modtage plejeplaner indtil kl. 14 pa hverdage
mhp. at hjemtage patienter den efterfalgende hverdag blev draftet pa naestkommende
mgde den 28. september 2023 og at der skulle forelaeegges skonomiberegninger.

De 10 deltagende kommuner er derfor blevet spurgt om deres mulighed for at at
kunne modtage plejeforlgbsplaner indtil kl. 14 - og der har ligeledes veeret rettet
henvendelse til Leesg Kommune.

Alle kommuner har derudover faet muligheden for at fremlaegge deres beregning af
den eventuelle merudgift ved udvidelsen af tidsvinduet.

Sagsfremstilling

Der har siden 2022 vaeret en proces med at opdatere samarbejdsaftalen om
indleeggelse og udskrivning med deltagelse af alle kommuner, regionen og almen
praksis. Leesg har dog onsket ikke at deltage i arbejdsgruppen og er i stedet blevet
hgrt forud for mgdet.

Der har i processen veeret nedsat faglige tvaersektorielle underarbejdsgrupper, der
har leveret anbefalinger ind i arbejdsgruppen. En af de faglige anbefalinger er, at alle
kommuner pa sigt vil kunne modtage plejeforigbsplaner hverdagen indtil kl. 14 og na
at handle pa dem, sa udskrivning kan finde sted efterfelgende hverdag. | dag
tilstraebes plejeforlabsplaner, at bliver fremsendt hverdagen inden kl. 12.

Forventningen er, at en udvidelse af tidsrummet — sammen med den gvrige
opdatering af samarbejdsaftalen — vil medfere en forbedring af kvaliteten i
plejeforlabsplaner og dermed forebygge opklarende spgrgsmal fra kommunerne — og
sikre at borgerne bliver udskrevet sa snart indleeggelse ikke er ngdvendig for den
videre hospitalsbehandling.

Arbejdsgruppen tilslutter sig anbefalingen, men vurderer, at der kan vaere
gkonomiske konsekvenser for implementeringen for den enkelte kommune.
Strategisk Sundhedsforum besluttede pa madet i maj, at der skulle ske en officiel
tilbagemelding fra den enkelte kommune om den pa sigt vil kunne godkende det nye
tidsrum.

Resultatet er, at falgende kommuner pa sigt kan godkende det nye tidsrum for
fremsendelse af plejeforlgbsplaner med udskrivning efterfelgende hverdag:

Rebild
Jammerbugt
Thisted

» Aalborg
Mariagerfjord



Morsg, Vesthimmerland og Hjgrring kommuner tilslutter sig med forbehold for politisk
godkendelse af den samlede aftale og bemeerker og at deres merudgift opggres til
henholdsvis ca. 250.000, 550.000 og 940.000 kr./ar. (beregninger vedlagt)

Folgende kommuner har endnu ikke taget endeligt stilling:

» Frederikshavn Kommune: Merudgift opgeres til ca. 1,6 mio. kr. arligt.
(beregning vedlagt).

* Brgnderslev Kommune merudgiften opgeares til ca. 1 mio. kr./ar. (beregning
vedlagt)

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender at aftaleudkastet som forventes forelagt Strategisk Sundhedsforum
den 22. november 2023 indeholder en formulering om, at alle kommuner pa sigt
kan modtage plejeforlgbsplaner indtil kl. 14 med henblik pa at hjemtage
patienter den efterfglgende hverdag.

Referat
Strategisk Sundhedsforum kunne ikke tiltreede indstillingen.

Strategisk Sundhedsforum kvitterede for fremleeggelsen af de gkonomiske
beregninger, men besluttede ikke at tage stilling til delelementer i aftalen. | stedet
gnskede de, at vurdere den samlede aftale som helhed. Der er derfor et gnske om at
den samlede aftale fremlaegges for Strategisk Sundhedsforum pa det kommende
mgade.

Afrapporteringen fra arbejdsgruppen skal rammeseettes med god tid til behandling,
samt indeholde en bred, gkonomiske vurdering af aftalens konsekvenser for parterne.

Kommunerne fremhaevede, at positivlisten i sagsfremstillingen vedragrer en
forventningen om en samlet aftalen, og at den derfor ikke kan tages som udtryk for en
entydig stillingtagen til et del-element som det fremlagte.

Bilag

1. Beregninger fra kommuner


\Attachments\6577520-11128944-1.pdf

Punkt 8: Dreftelse: Initiativ vedr. overblik over kommunale og regionale
akuttilbud

2022-030731
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Droftelse: Initiativ vedr. overblik over kommunale
og regionale akuttilbud

Resumé

Pa mgde i Feelles Forretningsudvalg d. 1. maj blev initiativ vedr. overblik over
kommunale og regionale akuttilbud dreftet. P4 madet var der et gnske om at fa et
oplaeg fra Region Midtjylland, som har en tilsvarende Igsning.

Saledes vil Moana Hjarng Nielsen fra Sundhedsplanlaegning i Region Midtjylland give
en introduktion til deres Igsning med henblik pa, at Strategisk Sundhedsforum treeffer
beslutning om, hvorvidt der skal arbejdes videre med en lignende Igsning i Region
Nordjylland.

Specialkonsulent Anne Bach Poulsen fra Sundhedsplanleegning i Region Nordjylland
deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Strategisk Sundhedsforum besluttede tilbage i efteraret 2022, som opfalgning pa
workshop pa akutomradet at igangsaette initiativ vedr. feelles overblik over kommunale
og regionale akuttilbud. Sagen har efterfglgende veeret drgftet i det Feelles
Forretningsudvalg, hvor der var et snske om at fa et oplaeg fra Region Midtjylland,
som har en tilsvarende Igsning og dermed deres erfaringer med brug af lgsningen.

Lasningen i Region Midtjylland hedder "De Neere Behandlingstilbud". De Naere
Behandlingstilbud skal hjeelpe Leegevagten med at fa et hurtigt overblik over
telefonnumre til kommunernes akutteams samt overblik over akutte ydelser i
kommunerne i Region Midtjylland. Leegevagtens visitation kan tilga De Neere
Behandlingstilbud pa PC og de karende laeger kan tilga lasningen pa deres
mobiltelefon.

Lasningen i Region Midtjylland er saledes kun et overblik over kommunale tilbud,
men hvis det er gnsket at arbejde videre med initiativet i Region Nordjylland vil det
kunne besluttes, at overblikket ogsa kan indeholde regionale tilbud.

Lasningen i Region Midtjylland har kostet 170.000 kr. at udvikle samt en arlig drift pa
42.000 kr.

Hvis det besluttes at ga videre med lgsningen, kan det overvejes at sage midler fra
Platformen for Sundhedsinnovation med henblik pa at fa nogle af udgifterne til
igangsaettelse af projektet deekket. Innovationsplatformen har i 2023 sezerligt fokus pa
akutomradet og pa arbejdet i klyngerne.

Moana Hjarng Nielsen fra Sundhedsplanlaegning i Region Midtjylland vil give en
introduktion til deres lgsning i forhold til udvikling, vedligeholdelse og erfaringer med
brug af lasningen.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:



1. Drgfter, hvorvidt der skal arbejdes videre med implementering af et tilsvarende
feelles overblik over de akutte tilbud i Region Nordjylland og de nordjyske
kommuner.

Referat

Strategisk Sundhedsforum kvitterede for god inspiration fra Region Midtjylland, men
besluttede at afvente den nationale Igsning fra sundhed.dk.

| forleengelse heraf blev der lagt op til at arbejde med udbredelses- og
implementeringsarbejdet i forhold til informationerne pa sundhed.dk.

Strategisk Sundhedsforum gnsker, at sundhed.dk pa det kommende made, den 22.
november, giver en opdatering om deres fremskridt med den videre udvikling af
sundhed.dk, som en del af deres planlagte besgg, hvor de vil introducere deres
kommunikationspakke til understettelse af det neere sundhedsvaesen og
sundhedsklyngerne.

Lasningen fra Region Midtjylland og beslutningen genbesgges efter dialogen med
Sundhed.dk.

Preesentationen gar med referatet ud.



Punkt 9: Dreftelse: Opfolgning pa feerdigmeldinger og
feerdigbehandlingsdage

2019-041349
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Droftelse: Opfolgning pa fardigmeldinger og
feerdigbehandlingsdage

Resumé

| regi af Sundhedsaftalens Fzelles Forretningsudvalg er det besluttet at fglge
opkraevning af feerdigbehandlingsdage kvartalsvis. Med den nuvaerende
registreringspraksis er det dog kun muligt at falge det arligt. Der laegges derfor op til
en droftelse af, hvorvidt man vil ensrette registreringspraksis.

Sagsfremstilling

Feelles Forretningsudvalg har besluttet at falge omradet taet, herunder have en
opfelgning pa den regionale indsats pa at seette fokus pa at sikre den administrative
feerdigbehandling i forbindelse med udskrivelse af somatiske patienter.

| forbindelse med den regionale opfalgning pa problemstillingen primo 2023 viste
gennemgang af de typiske indsigelser pa feerdigmeldinger at felge omrader var
seerligt sarbare:

* Mangelfuldt udskrivningsmateriale ift. det kommunale behov

* Rettidig bestilling af hjeelpemidler

» Udfordring med fremsendelse af plejeforlabsplan

» Manglende opheevelse af feerdigmeldinger, som traekkes tilbage
* Manglende oplysning om feerdigmelding

Som felge af de afdeekkede problemstillinger blev der udarbejdet et actioncard, der
kan bista frontpersonalet i at sikre, at den administrative feerdigbehandling sker i
overensstemmelse med den gaeldende aftale om indlaeggelse og udskrivning. Begge
hospitaler har prioriteret en opfglgning af indsatsen.

Proces for opfelgning og datamuligheder

Medio august 2023 har Region Nordjylland analyseret indsigelsesdata for 2023.
Tallene viser, at der kun er indgivet indsigelser fra 3 kommuner vedr. 2023. En hurtig
forespargsel til enkelte resterende kommuner viser, at der arbejdes med indsigelser,
men at de ikke er fremsendt til Region Nordjylland endnu. Der er altsa ikke tale om en
fraveer af indsigelse i systemet, men blot en procedure, hvor kommunerne ikke
indsender pa samme tid.

Pa den baggrund bliver en konkret dataanalyse ikke retvisende for 2023 pa
nuvaerende tidspunkt, herunder en vurdering af effekten af den regionale indsats pa
indsigelserne, da der ikke er et faelles, aftalt cut-off for data, hvorfra man kan sige at
materialet har validitet.

Et komplet datasaet for 2023 forventes at vaere tilgaengeligt efter 10. marts 2024.

Hvis Feelles Forretningsudvalg fremover skal praesenteres for retvisende data med
hgjere frekvens, fx halvarligt eller kvartalsvist, sa skal der altsa indgas en feelles aftale
om aflevering af indsigelser indenfor en tidsramme, der muligger disse dataanalyser.
Efter indsigelserne er sendt, tager det 2 maneder, for de er endeligt registrerede.



Hvordan proceduren kan tilretteleegges, athaenger derfor ogsa af den kommunale
proces for indsigelser.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Drafter processen for det videre dataarbejde ift. faerdigbehandlingsdage,
herunder mulighederne for opfelgning kvartalsvist, halvarligt og arligt pa Faelles
Forretningsudvalg.

Referat

Efter indstilling fra kommunerne besluttede Strategisk Sundhedsforum, at der skal
arbejdes videre med kvartalsvis indrapportering.



Punkt 10: Godkendelse: Revideret samarbejdsaftale for voksne med
erhvervet hjerneskade

2021-024233
Bilag

Endeligt kommissorium for revision af samarbejdsaftalen for voksne mederhvervet hjerneskade 2021
Samlet revideret aftale voksne med erhvervet hjerneskade maj 2023

Udkast til kommissorium Hjerneskadeforum Nordjylland 2023.docx
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Godkendelse: Revideret samarbejdsaftale for
voksne med erhvervet hjerneskade

Resumé

Sundhedsaftalens Feelles Forretningsudvalg godkendte pa deres made den 30.
august 2021 et kommissorium for revision af samarbejdsaftalen for voksne med
erhvervet hjerneskade. En tveersektoriel arbejdsgruppe har sammen med flere ad hoc
deltagere, udarbejdet et udkast til en revideret samarbejdsaftale.

Ud over en administrativ opdatering, sa implementerer den reviderede aftale en del af
de nyeste anbefalinger fra Sundhedsstyrelsen, og indeholder derfor helt nye afsnit og
udvidelser af eksisterende afsnit.

Som et vigtigt element i den reviderede aftale er der udarbejdet et udkast til et
kommissorium for et kommende Hjerneskadeforum Nordjylland.

Sagsfremstilling

Den eksisterende samarbejdsaftale for voksne med erhvervet hjerneskade blev
godkendt i 2017, og har saledes fungeret i 6 ar. Siden da er der kommet nye

nationale anbefalinger fra Sundhedsstyrelsen om tveersektorielle forlgb for voksne

med erhvervet hjerneskade (2020) og anbefalinger til nationale redskaber til vurdering
af funktionsevne hos voksne med erhvervet hjerneskade (2020). Udgangspunktet for

revisionen har veeret disse anbefalinger samt de udfordringer, der har vist sig i den
nuveerende aftale.

Revisionen af samarbejdsaftalen for voksne med erhvervet hjerneskade har medfert
en raekke opdateringer, andringer og helt nye afsnit, som her vil blive gennemgaet i
overbliks form.

Administrative a&ndringer

Den fungerende samarbejdsaftale for voksne med erhvervet hjerneskade beerer praeg
af, at det er en aftale, som rummer flere samarbejdsmodeller, der er kommet til af
flere omgange. Det er derfor forsggt at gere dem mere ens i deres opbygning og
udseende. Endelig er det forsggt at ggre de enkelte samarbejdsmodeller mere
preecise og dermed ogsa kortere.

Aftalen vil fortsat veere opdelt i et hoved-dokument, og en raekke bilag, herunder fem
bilag som beskriver det tvaersektorielle samarbejde pa forskellige
specialiseringsniveauer. Pa hjemmesiden vil aftalen ligeledes fortsat veere lagt op, sa
man kan tilga de enkelte bilag hver for sig. Det gar det nemmere og mere malrettet at
finde lige den samarbejdsmodel, man matte have brug for i den aktuelle situation — se
hjemmesiden her.

Aftalen er desuden opdateret administrativt mht. til de aendringer, der er sket i forhold
til den overliggende Sundhedsaftale og det tilhgrende administrative set up.

Nye afsnit og @ndringer i eksisterende afsnit


https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Hjerneskade/Anbefalinger-forloeb-hjerneskade.ashx?la=da&hash=A7A96AC766D6AA68D26F32B96C0015BF828C93FF
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Hjerneskade/Anbefalinger-forloeb-hjerneskade.ashx?la=da&hash=A7A96AC766D6AA68D26F32B96C0015BF828C93FF
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Hjerneskade/Anbefalinger-redskaber-hjerneskade.ashx?la=da&hash=4C3A852D04792582A8CAF3A0868B9500533765A1
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Hjerneskade/Anbefalinger-redskaber-hjerneskade.ashx?la=da&hash=4C3A852D04792582A8CAF3A0868B9500533765A1
https://rn.dk/sundhed/til-sundhedsfaglige-og-samarbejdspartnere/rehabiliteringsindsatser-for-mennesker-med-kronisk-sygdom/hjerneskadeomraadet/voksne-med-erhvervet-hjerneskade

Med udgangspunkt i de beskrevne udfordringer i kommissoriet for revisionen og
implementering af nye anbefalinger, er der gendret markant i nogle afsnit, og der er
desuden kommet helt nye afsnit til, det geelder:

* Nyt afsnit i hoved-dokumentet vedrgrende Hjerneskadeforum Nordjylland.
Der er desuden udarbejdet et kommissorium for Hjerneskadeforum Nordjylland
(Bilag til denne dagsorden).

+ Afsnittet i hoved-dokumentet vedrgrende opfelgning og mulighed for
revurdering er opdateret og ogsa udvidet en del. Et tilhgrende bilag (bilag 6 i
aftalen) beskriver eksempler pa situationer, som kan fare til en revurdering af
en borger med erhvervet hjerneskade.

+ Opfelgning pa de enkelte samarbejdsmodeller er nu samlet og beskrevet i
afsnittet omkring implementering, monitorering, kvalitetssikring og udvikling i
hoved-dokumentet. Der laegges op til, at der fremover fglges op pa faste data
for omradet, som arbejdsgruppen har bedt Bl om at fremskaffe og seette i et
fast arligt rul. Der er udarbejdet malseetninger og angivet metoder til opfglgning
pa de enkelte samarbejdsmodeller.

* Endelig er der som noget nyt tilfgjet en samarbejdsmodel (bilag 5 i aftalen),
der beskriver det tvaersektorielle samarbejde i forhold tii Ambulatoriet for unge
med erhvervet hjerneskade (15 — 30 ar), som nu er en driftsenhed pa Aalborg
Universitetshospital.

Udkast til kommissorium for Hjerneskadeforum Nordjylland

Sundhedsstyrelsen anbefaler, at "kommuner og regioner, herunder almen praksis
efter behov, drafter i etablerede samarbejdsfora, kvalitetsudvikling og planleegning af
sammenhaengende forlab for personer med erhvervet hjerneskade.”

Med henblik pa at skabe en bedre relation til de gvrige forvaltningsomrader, der ofte
indgar i et patientforlgb for mennesker med erhvervet hjerneskade, foreslas der derfor
nedsat et bredt sammensat forum, som ud over sundhedsomradet inddrager
socialomradet, beskaeftigelsesomradet og uddannelse / specialundervisning.
Desuden er det hensigten, at dette forum skal besta af bade fagpersoner og
ledelsesrepraesentanter.

Hjerneskadeforum Nordjylland nedsaettes i regi af sundhedsomradet/Strategisk
Sundhedsforum, men der laegges samtidigt op til, at det kan veere radgivende organ
for bade sundhedsomradet (Strategisk Sundhedsforum) og socialomradet (DAS
Social).

Der er saledes tale om et relativt stort forum, men gode erfaringer fra Region Midt,
som har haft et tilsvarende forum gennem flere ar viser, at det er vigtigt at have et
forum, der favner sa bredt. Det drejer sig fx om;

* Lobende justeringer af praksis omkring det tvaersektorielle samarbejde, hvor
hjerneskadesamradet drgfter udfordringer og kommer med anbefalinger til en
&ndret praksis, som efterfglgende kan godkendes og implementeres.

* Opsamling af gode erfaringer fra fx klyngerne, som efterfalgende kan udbredes
til hele regionen.

+ Udarbejdelse af feelles skabeloner til fx audit, til brug ved opfalgning pa
aftalen.

Som der fremgar af nedenstaende afsnit, sa bliver Hjerneskadeforum Nordjylland et
meget vigtigt omdrejningspunkt for bade opfalgning, kvalitetsudvikling og den videre
udvikling af hele hjerneskadeomradet.

Arbejdsgruppen er bevidst om, at det er klyngerne i Region Nordjylland, som formelt
har ansvaret for at fglge op pa implementering af samarbejdsaftalerne, men med
hjerneskadeomradets omfang og kompleksitet vil et Hjerneskadeforum Nordjylland
kunne bidrage vaesentligt til denne opgave, og evt. helt overtage den. Opfelgning pa
flere af omraderne i samarbejdsaftalen vil oftest vaere relevant i form af felles



tvaersektorielle audits, hvilket er ret ressourcekreevende, og derfor egner sig bedre il
en central opfglgning i regi af et Hjerneskadeforum.

Bl.a. i forhold til snitfladen mellem et centralt forum og klyngernes arbejde foreslas
det, at der laves en evaluering af Hjerneskadeforum Nordjylland efter at det har
fungeret i et ar.

Opgaver der skal arbejdes videre med efterfolgende

Den reviderede udgave af aftalen, der nu fremlaegges til godkendelse, favner saledes
bade en raekke af Sundhedsstyrelsens anbefalinger, og de udfordringer der i gvrigt
har veeret pa omradet, men der er ogsa anbefalinger, som kraever en videreudvikling
af omrader, som der ikke har veeret tid til at tilgodese i det arbejde, der er foregaet.
Arbejdsgruppen har derfor valgt at viderefgre konkrete opgaver som med fordel kan
lzegges i et kommende Hjerneskadeforum Nordjylland, som bedre vil kunne Igse
disse, og som samtidigt kan varetage en opfglgning pa implementeringen af aftalen.
Det drejer sig konkret om falgende opgaver:

+ Aftaler om faelles kompetenceudvikling, som vil veere en del af en lgbende
udvikling.

» Drgftelse af og implementering af feelles konkrete metoder til
patient/paregrende deltagelse

+ Drgftelse af mulighed for at benytte feelles maleredskaber til
funktionsevnevurdering, sa vi kan folge patienterne i hele deres
tveersektorielle forlgb.

* Fokus pa patienter med misbrug og/eller psykiatriske diagnoser, som far
en erhvervet hjerneskade.

» Fokus pa at mindske antallet af patienter, der kommer til at ligge og vente pa en
hospitalsafdeling i Region Nordjylland efter udskrivelse fra Hammel
Neurocenter.

Gkonomi

Den reviderede samarbejdsaftale bygger videre pa et godt fagligt fundament og et
tilherende godt tvaersektorielt samarbejde. Der introduceres ikke pa kort sigt nye
aktiviteter i den daglige praksis, som medfgrer sendringer i ressourceforbruget.

Pa lidt lzengere sigt ma det forventes, at der bliver behov for ressourcer til felles
kompetenceudvikling. Det geelder seerligt i relation til faelles metoder, der skal sikre
deltagelse af patienter og parerende, samt uddannelse i de tests og maleredskaber
det matte blive besluttet at benytte pa tvaers af sektorer.

Hjerneskadeforum Nordjylland vil medfgre et ressourceforbrug til magdeaktivitet, men
hvis opfelgning pa implementering af aftalen primaert laegges i dette forum, vil det
aflaste sundhedsklyngerne.

Skal de naevnte opgaver, som viderefares Igses, sa vil det under alle
omstaendigheder kraever, at der nedsaettes en tvaersektoriel arbejdsgruppe, som kan
patage sig dette.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender nedsaettelse af og udkast til kommissorium for Hjerneskadeforum
Nordjylland

2. Godkender at Hjerneskadeforum Nordjylland evalueres efter det forste ar

3. Godkender den reviderede samarbejdsaftale for voksne med erhvervet
hjerneskade



Referat

Strategisk Sundhedsforum besluttede, at indstillingspunkterne kan tiltreedes, med det
forbehold at der ikke skabes uhensigtsmeessigt overlap mellem eksisterende
fora/funktioner sasom lokale hjerneskadekoordinatorer.

Det bemaerkes ogsa, at oprettelsen af et forum ikke er preecedensskabende for andre
malgrupper.

Brgnderslev Kommune fremkom med en mindre bemaerkning til selve
samarbejdsaftalen. Bemaerkningen lyder pa et enske om, at det fremgar af teksten, at
en specifik rehabiliteringsplan kan forega i egne kommunale tilbud eller borgers eget
hjem, og som ikke beskrevet "kun i seerlige tilfeelde". Dette tilrettes i
samarbejdsaftalen.

Bilag

1. Endeligt kommissorium for revision af samarbejdsaftalen for voksne mederhvervet
hjerneskade 2021

2. Samlet revideret aftale voksne med erhvervet hjerneskade maj 2023

3. Udkast til kommissorium Hjerneskadeforum Nordjylland 2023.docx


\Attachments\5685319-9437295-1.pdf
\Attachments\5685319-9437295-1.pdf
\Attachments\6523538-11036627-1.pdf
\Attachments\6525996-11040903-1.pdf

Punkt 11: Dreftelse: Udkast til dagsorden til Sundhedssamarbejdsudvalget
24. oktober 2023

2022-023368
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J.nr. 2022-023368

Droftelse: Udkast til dagsorden til
Sundhedssamarbejdsudvalget 24. oktober 2023

Resumé

Udkast til dagsorden til magde i Sundhedssamarbejdsudvalget den 24. oktober 2023
fremlaegges med henblik pa droftelse og godkendelse i Strategisk Sundhedsforum.

Sagsfremstilling

Udkast til dagsorden for Sundhedssamarbejdsudvalgets mgde den 24. oktober
fremgar nedenfor. Det skal bemaerkes, at dagsorden kan zendre sig frem mod
udvalgsmadet.

Tema: Mental sundhed og psykiatri

Ca. halvdelen af mgdet afseettes til et tema vedr. mental sundhed og psykiatri.
Der seettes fokus pa flere omréder, bade pa barn/unge omradet og
voksenomradet. Der vil veere fokus pa tilgeengelighedsanalysen, 10-arsplan for
psykiatri, kortlaegning af sundhedstilbud malrettet barn og unges mentale
sundhed. Temaet kombineres med et besgg "ude af huset”. Det er ved at blive
afklaret naermere, hvor dette eventuelt kunne veere.
Robusthedskommissionens anbefalinger

Kommissionen forventes at offentliggare deres resultater i slut
august/september. SSU orienteres om deres konklusioner og skal drofte
hvordan vi teenker det ind i en nordjysk kontekst.

Godkendelse af Sundhedsaftalen 2024-2027

SSU skal godkende den endelige version af den nye sundhedsaftale, inden den
sendes til godkendelse i Regionsradet og de 11 kommunale byrad.
Godkendelse af igangsatning af Bernesundhedsprofilen 2025

SSU skal godkende, at der igangsaettes en tredje runde af undersagelsen.
Beslutning: Kapacitetsstyring og annoncering

Fast punkt pa SSU. Punktet og behandlingen heraf vil blive foretaget pa
baggrund af modellen, der er vedtaget i Feelles Forretningsudvalg den 26.
Januar 2023.

Godkendelse af revideret aftale om mennesker med sindslidelse og
samtidigt misbrug

Der forelaegges en tilrettet samarbejdsaftale med bred opbakning fra samtlige
kommuner, PLO og hospitaler mhp. godkendelse.

Gensidig orientering fra sundhedsklyngerne

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1.

Drgfter og godkender udkast til dagsorden til mgde i
Sundhedssamarbejdsudvalget.

Referat



Strategisk Sundhedsforum drgftede udkast til dagsorden for magde i
Sundhedssamarbejdsudvalg. Der blev fremhaevet et fortsat behov for at skeerpe
opmeaerksomheden omkring forberedelsen af disse mgder. Dette inkluderer en ngje
overvejelse af, hvilke sager der skal tages op pa dagsordenen, og at der skal veere et
klart formal med dem.

Det blev foreslaet, at Sundhedssamarbejdsudvalget pa et kommende mgade gensidigt
orienterer hinanden om de vedtagne budgetter i Region Nordjylland og kommunerne.

Derudover blev det bemeaerket, at samarbejdsaftalen vedrgrende mennesker med
sindslidelse og samtidigt misbrug ikke ville blive behandlet pa det kommende mgade,
da man bl.a. afventer nationale retningslinjer vedrgrende dobbeltdiagnose tilbud.



Punkt 12: Orientering: Formandskabet for Felles Forretningsudvalg
orienterer
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Orientering: Formandskabet for Faelles
Forretningsudvalg orienterer

Resumé

Feelles Forretningsudvalg har holdt magde den 30 august. Der orienteres kort om
folgende beslutninger fra madet:

Barnesundhedsprofil 2025

Samarbejdsaftale om erneering

Samarbejdsaftale om P. hjemmedialyse

Evaluering af det nationale ledelsesprogram
Sammenskrivning af aftaler om demens og aeldrepsykiatri

Sagsfremstilling
Bornesundhedsprofil 2025

Kommissoriet for projektgruppen for Barnesundhedsprofil 2025 blev godkendt.
Beslutning om igangseettelse af Barnesundhedsprofilen 2025 behandles pa
Strategisk Sundhedsforum og efterfglgende Sundhedssamarbejdsudvalget.

Samarbejdsaftale om ernaring

Det blev besluttet at igangsaette arbejdet med at udarbejde en ny samarbejdsaftale
om erneering.

Samarbejdsaftale om P. hjemmedialyse

Samarbejdsaftalen er blevet evalueret, som det er aftalt at den skal arligt. Pa
baggrund af evalueringen er det besluttet at revidere aftalen. Arbejdet er igangsat.

Evaluering af det nationale ledelsesprogram

Der er udarbejdet en evaluering af det nationale ledelsesprogram pa baggrund af
erfaringer fra de fire sundhedsklynger. Evalueringen fremsendes til styregruppen for
det nationale ledelsesprogram.

Sammenskrivning af aftaler om demens og aldrepsykiatri

Arbejdsgruppen er igang med arbejdet, men der var brug for en praecisering af
malgruppen i kommissoriet. Faelles Forretningsudvalg godkendte dette.

Referatet fra made i Feelles Forretningsudvalg kan tilgas her Feelles
Forretningsudvalg (rn.dk)

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum;

1. Tager orienteringen til efterretning


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

Referat
Strategisk Sundhedsforum tog orienteringen til efterretning.



Punkt 13: Godkendelse: Modekalender for Strategisk Sundhedsforum 2024
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Godkendelse: Madekalender for Strategisk
Sundhedsforum 2024

Resumé

Sundhedsaftalens tvaersektorielle koordineringsgruppe har udarbejdet et forslag til
mgdekalender for 2024 for Strategisk Sundhedsforum.

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum godkender magdeplanen.

Sagsfremstilling

| forbindelse med fastlaeggelse af mader for Strategisk Sundhedsforum er der blevet
fundet fglgende datoer for 2024:

¢ 8. marts

* 23. maj

* 1. oktober

* 21. november

Der er udsendt forelgbige indkaldelser til de fire datoer.

Mgderne er berammet til kl.14:00-16.30 og afholdes som udgangspunkt fysisk i
Regionshuset.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender mgdeplanen for Strategisk Sundhedsforum i 2024

Referat

Mgdeplanen blev godkendt med bemaerkning om, at det er seerligt vigtigt, at der i
planleegningen sa vidt muligt s@ges fuld deltagelse pa de politiske mader.



Punkt 14: Orientering: Kvartalsstatus TeleCare Nord

Bilag

Kvartalsstatus TeleCare Nord Q3 2023.SSF
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Orientering: Kvartalsstatus TeleCare Nord

Resumé

Strategisk Sundhedsforum orienteres om kvartalsstatus for initiativer under TeleCare
Nord, se vedlagte bilag "Kvartalsstatus for TeleCare Nord 3 - 2023”.

Sagsfremstilling

Strategisk Sundhedsforum orienteres om kvartalsstatus for initiativer under TeleCare
Nord, se vedlagte bilag "Kvartalsstatus for TeleCare Nord 3 - 2023”.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Referat

Strategisk Sundhedsforum tog orienteringen til efterretning.

Bilag

1. Kvartalsstatus TeleCare Nord Q3 2023.SSF


\Attachments\6562071-11103943-1.pdf

Punkt 15: Orientering
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Orientering

Resumé
Det gives en orientering om fglgende emner:

» Sundhedspolitisk Samling d. 17. november 2023
* Nye anbefalinger fra Robusthedskommissionen
* Nyt regionalt integreret dobbeltdiagnosetilbud

Sagsfremstilling

Sundhedspolitisk Samling d. 17. november 2023

Sundhedsstrukturkommissionen har tilkendegivet at deltage i Sundhedspolitisk
samling v. Jakob Kjellberg. Programmet for samlingen vil saledes komme til at
omfatte 1) besgg fra Sundhedsstrukturkommissionen, 2) klyngesamarbejdet og 3)
almen praksis. Sidstnaevnte punkt inddrages i det omfang tidsrammen for
arrangementet tillader det. Programmet vil blive tilrettelagt pa baggrund af en dialog
med Jakob Kjellberg om, i hvilket omfang han kan indga i dagen. Godkendelse af
programmet varetages af formandskabet for Strategisk Sundhedsforum.

Nye anbefalinger fra Robusthedskommissionen
Robusthedskommissionen offentliggjorde d. 11 september 20 nye anbefalinger til
konkrete tiltag, der i fremtiden skal sikre mere personale med mere tid til den borger-
og patientnaere kerneopgave pa sundheds- og eeldreomradet. Kommissionen for
robusthed i sundhedsvaesenet blev nedsat i august 2022 i forlaengelse af den politiske
aftale om en sundhedsreform af d. 20. maj 2022. Robusthedskommissionens rapport
og anbefalinger kan lzeses her. Der forventes, at Robusthedskommissionens arbejde
vil blive en integreret del af den kommende workshop/temaaften om det nzere
eSundhedsvaesen, hvor der i gjeblikket arbejdes pa at fastlaegge en ny dato.

Nyt regionalt integreret dobbeltdiagnosetilbud

Regeringen, Danske Regioner og KL har — som led i forhandlinger om gkonomiaftale
2024 - indgaet aftale om rammerne for etablering af et nyt, integreret
dobbeltdiagnosetilbud i regionerne til mennesker, der bade har en psykisk lidelse og
et behandlingskraevende misbrug. Som led i aftalen omlaegges de seerlige pladser til
88 pladser i et leengerevarende tilbud forankret i den regionale psykiatri med fokus pa
samme malgruppe pr. 1. juli 2024.

Hvor regionerne allerede i dag har ansvaret for misbrugsbehandlingen af patienter
indlagt i Psykiatrien, betyder aftalen, at ansvaret for patienter i ambulant psykiatrisk
behandling i malgruppe for det integrerede dobbeltdiagnosetilbud tilgar regionerne
trinvist fra 1. september 2024.

Som led i aftalen er parterne blevet enige om en dimensionering svarende til ca.
9.200 personer med en gradvis ibrugtagning der ser ud som fglger

Malgruppe Definition Antal pa Ibrugtagning
landsplan



http://https://sum.dk/nyheder/2023/september/nye-anbefalinger-fra-robusthedskommissionen-skal-give-sundhedspersonale-mere-tid-til-kerneopgaven
https://sum.dk/nyheder/2023/maj/aftale-paa-plads-om-samlet-dobbeltdiagnosetilbud-og-omlaegning-af-saerlige-pladser-i-psykiatrien

Gruppe 1 Personer, som kun modtager 4.605 1. september
psykiatrisk behandling, men er 2024

registreret med en
misbrugsdiagnose

Gruppe 2 Personer, som er i aktuel 3.976 1. juli 2025
behandling for bade misbrug og
en psykisk lidelse

Gruppe 3 Personer, der kun er i 664 1. juli 2026
misbrugsbehandling, men er
kendt med samtidig psykiatrisk
problematik

| alt 9.245

Efter anske fra psykiatrien er der sendt en generel orientering ud til
sundhedsklyngerne med mulighed for at tage emnet op lokalt. Derudover gives
driftsforaene en orientering om aftalen vedrgrende det regionale integrerede
dobbeltdiagnosetilbud, med henblik pa ogsa at kunne drafte mulighederne for
samarbejde omkring patienter med dobbeltdiagnose i lyset af de nye rammer. Nar der
foreligger en beskrivelse af indsatsen, vil driftsforaene yderligere blive orienteret
herom.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Tager orienteringen til efterretning

Referat
Strategisk Sundhedsforum tog orienteringen til efterretning.



Punkt 16: Eventuelt
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Eventuelt

Referat

Pa baggrund af en forespgrgsel blev der kort orienteret om Region Nordjyllands
beslutning om at opsige aftalen om opfalgende hjemmebesag som en del af deres
budget for 2024.

Aftalen er opsagt d. 28/9 2023 med 3 maneders opsigelsesfrist.

Region Nordjylland forventer, at implementeringen af arbejdet om 72-timers
behandlingsansvar afdeemper konsekvenserne af den opsagte aftale.



Punkt 17: Naeste made
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Naeste made

Neeste mgde i Strategisk Sundhedsforum er den 22. november 2023.
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