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Punkt 1: Sundhedsaftalen 2015-2018

1-30-72-228-12

Bilag

Udspil til visioner, mål, værdier



Sundhedsaftalen 2015-2018 

ADMINISTRATIONEN INDSTILLER, 

Sagsfremstilling 
Hvordan skal det nære sundhedsvæsen se ud i 2018? 
  
Hvilke udfordringer ser I i forhold til samarbejdet på tværs af sektorer og det nære sundhedsvæsen? Og hvad skal vi 
have løst først? 
  
Hvordan bliver 'systemerne' bedre til at inddrage patienter og pårørende? 
  
Hvor er de største barrierer? 
  
Dette er alle spørgsmål, som er en del af den kommende sundhedsaftale, og som vi vil komme omkring på mødet. 
Drøftelsen skal munde ud i, at patientinddragelsesudvalget afleverer til det videre arbejde med sundhedsaftalen.  
  
Sundhedsaftalen 
Det er et lovgivningsmæssigt krav til regioner og kommuner at udarbejde en sundhedsaftale. Sundhedsaftalens 
formål er at bidrage til at sikre sammenhæng og koordinering af indsatsen i de patientforløb, der går på tværs af 
hospitaler, almen praksis og kommune. Målet er, at den enkelte patient og borger modtager en indsats, der er 
sammenhængende og af høj kvalitet uanset antallet af kontakter eller karakteren af den indsats, der er behov for.  
Sundhedskoordinationsudvalget udarbejder et udkast til én fælles sundhedsaftale og skal i den forbindelse 
understøtte, at regionsrådet og alle kommunalbestyrelser i regionen kan godkende aftalen. 
  
Sundhedsaftalerne skal indsendes til Sundhedsstyrelsen til godkendelse senest den 31. januar 2015. 
  
Der er fire obligatoriske indsatsområder, der skal laves aftaler om:  
  

� Forebyggelse 

� Behandling og pleje 

� Genoptræning og rehabilitering 

� Sundheds-it og digitale arbejdsgange. 

  
Sundhedsaftalen skal som minimum udarbejdes en gang i hver valgperiode. Sundhedskoordinationsudvalget skal 
følge op på aftalen, herunder én gang årligt gennemgå aftalen og vurdere behovet for at revidere dets indhold.  
  
Den nye sundhedsaftale skal bidrage til, at vi tager et skridt i retning af et bedre og mere sammenhængende 
sundhedsvæsen. Sundhedsaftalen er derfor en aftale, der skal fungere som pejlemærke og være retningsanvisende 
for de kommende års arbejde med at udvikle det sammenhængende og nære sundhedsvæsen. Sundhedsaftalen vil 
også være retningsanvisende i forhold til Praksisplanen. 
  
Sundhedskoordinationsudvalget vil frem mod september 2014 formulere en politisk aftale, der kan sendes i høring. 
Den politiske aftale vil frem mod høringsperioden udvikle sig stepvis for derved at give mulighed for størst mulig 
politisk indflydelse. Der er derfor lagt op til en åben proces med mulighed for, at Sundhedskoordinationsudvalget 
løbende kan have en politisk dialog med kommuner, region, patientinddragelsesudvalget, praktiserende læger og 
brugere.  
  

at udspillet til visioner, mål og værdier for sundhedsaftalen drøftes med henblik på, at patientinddragelsesudvalget 
kommer med input til det videre arbejde. 



Sundhedskoordinationsudvalget har nu udarbejdet et første udspil til visioner, mål og værdier for sundhedsaftalen 
(vedlagt). Udspillet er sendt til kommuner, region, patientinddragelsesudvalget for at give mulighed for drøftelser og 
input til det videre arbejde. Der lægges derfor op til, at Patientinddragelsesudvalget drøfter udspillet og kommer med 
input til det videre arbejde i Sundhedskoordinationsudvalget.  
  
Af udspillet fremgår tre visioner: 
  

� Et sundhedsvæsen på borgerens præmisser 

� Sundhedsløsninger tæt på borgeren 

� Lighed i sundhed.  

  
Med afsæt i visionerne vil der blive udarbejdet konkrete indsatser og samarbejder, som også vil indgå i den 
samlede sundhedsaftale. På mødet vil Patientinddragelsesudvalget dels blive præsenteret for udspillet til visioner 
samt blive præsenteret for eksempler på nogle af de indsatser, der arbejdes med for øjeblikket.  
  
Patientinddragelsesudvalget er høringspart i forbindelse med sundhedsaftalen. 
  
Program for punktets behandling: 
1. Præsentation af udspillet til poliske visioner, mål og værdier for sundhedsaftalen v. specialkonsulent Dorthe Klith 
  

� herefter drøftelse med henblik på input til det videre arbejde i Sundhedskoordinationsudvalget. 

  
2. Et kig i maskinrummet: Præsentation af konkrete eksempler på indsatser, der skal indgå i sundhedsaftalen v. ac-
fuldmægtig Linda Bonde Kirkegaard 
  

� herefter drøftelse og input.  

  

BESLUTNING 
Patientinddragelsesudvalget drøftede patienternes ambitioner for det nære sundhedsvæsen i 2018. Udvalget 
havde følgende pointer, der sendes videre til Sundhedskoordinationsudvalget. 
  
Mere kvalitet og tryghed i behandlingen  

  
En bedre dialog mellem borgere og system. Det er ikke altid, at begge parter forstår hinanden, da personalet 
ofte bruger for meget fremmedsprog overfor patienterne i dag.  
  
Der skal lyttes mere til patienterne. Større inddragelse af frivillige og pårørende, da det skaber en stor tryghed 
for patienterne. De er en stor ressource. 
  
Større tryghed ved indlæggelse og udskrivelse for den enkelte patient. 
Et døgnberedskab i kommunerne, der er nemt at kontakte. 

Et overskueligt sundhedsvæsen  
Der signalerer velkommen 
Det skal være til at forstå 
Det skal give mig tryghed 
Det har medarbejdere med empati 
Inddrager mit netværk 
Og følger mig helt hjem. 
  



Bedre håndtering af multisyge patienter, da der er en for ensidig tilgang til dem i dag. 
Bedre koordination/samarbejde mellem kommune og region, herunder gerne ansættelse af flere 
forløbskoordinatorer. 
Bedre kvalificering af praktiserende lægers henvisninger i forhold til kræftpatienter. Der er desværre for få 
patienter, der bliver opdaget i tide.  
Mere respekt for det enkelte menneske i hele livsforløbet. 
Et velfungerende akutberedskab for alle borgerne i regionen. 
Lighed i sundhed for både psykiatrien og somatikken. 
Nedbringelse af ventelister i psykiatrien for børn og unge. 
Nedbringelse af overdødelighed i psykiatrien og bedre behandling af følgesygdomme. 



Punkt 2: Godkendelse af forretningsorden

1-40-70-1-14

Bilag

Kommissorium patientinddragelsesudvalget

Udkast til forretningsorden for patientinddragelsesudvalget



Godkendelse af forretningsorden 

ADMINISTRATIONEN INDSTILLER, 

  

Sagsfremstilling 
Forretningsordenen er justeret på baggrund af drøftelsen på det konstituerende møde i patientinddragelsesudvalget 
den 24. marts 2014 og forelægges til godkendelse.  
  
Kommissorium for patientinddragelsesudvalget er justeret på baggrund af den endelige bekendtgørelse for udvalget 
og godkendes af regionsrådet den 28. maj 2014. Kommissorium vedlægges til orientering.  

BESLUTNING 
Patientinddragelsesudvalget drøftede udkast til forretningsorden, og det blev bemærket, at det skal fremgå, at 
det er Regionssekretariatet, der indkalder stedfortrædere til udvalget.  
  
Det justerede kommissorium blev taget til efterretning. 

at forretningsorden for patientinddragelsesudvalget godkendes, og 

at justeret kommissorium tages til efterretning. 



Punkt 3: Mødeplan 2014

1-40-70-1-14

Bilag

Foreløbig mødeplan for patientinddragelsesudvalget



Mødeplan 2014 

ADMINISTRATIONEN INDSTILLER, 

Sagsfremstilling 
Mødeplanen for 2014 er blevet opdateret. 
  
Det foreløbige udkast til mødeplan er udarbejdet på baggrund af bekendtgørelsen om patientinddragelsesudvalget. 
Der tages udgangspunkt i, at patientinddragelsesudvalget skal inddrages systematisk i forbindelse med 
udarbejdelse af praksisplan for almen praksis og sundhedsaftaler. Ifølge bekendtgørelsen skal der afholdes mindst 
et møde om året, eller når mindst et af udvalgets medlemmer fremsætter begæring herom.  

BESLUTNING 
Patientinddragelsesudvalget takkede for kvitteringsbrevet fra praksisplanudvalget på baggrund af deltagelsen 
på inspirations- og dialogmødet om praksisplanen.  
  
Formandskabet orienterede om visionsmødet om sundhedsaftalen, hvor der var deltagelse af 
sundhedskoordinationsudvalget og de rådgivende udvalg. 
  
Det blev aftalt, at Regionssekretariatet udsender baggrundsinformation til udvalget vedrørende forebyggende 
og opfølgende hjemmebesøg til brug for de kommende drøftelser af sundhedsaftalen. 
  
Patientinddragelsesudvalget godkendte den foreløbige mødeplan. 

at mødeplanen for 2014 godkendes. 



Punkt 4: Gensidig orientering

1-40-70-1-14



Gensidig orientering 

Sagsfremstilling 
Der orienteres om sag på regionsrådsmødet den 28. maj 2014 om sundhedsbrugerrådet.  

BESLUTNING 
Regionssekretariatet orienterede om sag på regionsrådet vedrørende nedsættelse af et sundhedsbrugerråd, 
som patientinddragelsesudvalget er en del af.  
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