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Punkt 1: Mødedeltagere

1-01-72-31-17

Sagsfremstilling
Region Midtjylland, Regionsrådet
Henrik Fjeldgaard (formand)
Annette Roed
Birgit Marie Christensen
Ib Bjerregaard
Christian Møller-Nielsen

Kommunekontaktrådet
Ib Lauritsen (næstformand)
Nils Borring
Lone Langballe
Tage Nielsen
Jens Kristian Hedegaard

PLO-Midtjylland
Henrik Kise
Bruno Melgaard Jensen

Administrative repræsentanter
Flemming Storgaard, Ikast-Brande Kommune
Lone Rasmussen, Skanderborg Kommune
Lone Becker Kjærgaard, Holstebro Kommune
Maria Eeg Smidt, Fælleskommunalt Social- og Sundhedssekretariat i Midtjylland
Jonna Holm-Pedersen, KKR-sekretariatet
Pernille Blach Hansen, Region Midtjylland
Dorthe Klith, Region Midtjylland
Helene Bech Rosenbrandt, Region Midtjylland

Beslutning
Der var afbud fra Christian Møller-Nielsen, Nils Borring, Lone Langballe, Henrik Kise, Flemming Storgaard og Dorthe
Klith. Lisbeth Trøllund deltog fra PLO i stedet for Henrik Kise. Sandra Bjerre Nielsen deltog i stedet for Helene Bech
Rosenbrandt.



Punkt 2: Fælles politisk retning for overvægt i Midtjylland – godkendelse af
intentionspapir

1-31-72-1015-19

Indstilling

at Sundhedskoordinationsudvalget godkender udkast til intentionspapir om den
fælles overvægtsindsats.

Sagsfremstilling
Under fokusområdet fælles investering i forebyggelse i Sundhedsaftalen 2019-2023 er tværsektorielle indsatser
vedr. overvægt næste prioritering efter rygning.

På møde i Sundhedskoordinationsudvalget 9. december 2020 blev det besluttet, at der medio 2021 skulle afholdes
en politisk konference om status på sundhedsaftalen og samarbejde om forebyggelse af overvægt. Formålet med
den politiske konference var at skabe bred politisk opbakning og ejerskab til fokusområdet overvægt og at give
politisk pejling på retning. Den politiske konference blev afholdt 27. september 2021.

På mødet i Sundhedskoordinationsudvalget 27. september 2021, i umiddelbar forlængelse af konferencen, samlede
udvalget op på konferencens drøftelser og pointer med henblik på at pege på politisk retning og prioritering af
fælles mål for indsatsen. På mødet blev det besluttet, at der skal være en fælles målsætning om at reducere
andelen af børn og unge med overvægt og svær overvægt i Midtjylland i løbet af de næste 5-10 år. For at nå
målsætningen igangsættes fire spor, som overordnet handler om:

Udgangspunkt i nuværende indsatser - hvad gør vi i dag?
Borgernes perspektiv
Videns- og dataopbygning
Videndeling og spredning af indsatser, der viser god effekt.

På baggrund af den politiske konference 27. september 2021 og beslutninger truffet på det efterfølgende møde i
Sundhedskoordinationsudvalget er der udarbejdet et forslag til et intentionspapir, som beskriver den fælles
målsætning og de fire spor.

Sundhedsstyregruppen har på møde 15. november 2021 drøftet og godkendt forslag til intentionspapir. Forslag til
intentionspapir er vedlagt.

Den videre proces for godkendelse af intentionspapir er skitseret i tabellen nedenfor:

Omsætning af den politiske retning – forankring
Den fælles indsats forankres politisk i Sundhedskoordinationsudvalget og fremadrettet i det nye
Sundhedssamarbejdsudvalg. Administrativt forankres indsatsen i Sundhedsstyregruppen. Sundhedsstyregruppen vil
løbende involvere Sundhedssamarbejdsudvalget med henblik på at træffe de nødvendige politiske beslutninger til
sikring af fremdrift. Konkret omsættes den fælles retning i det lokale klyngesamarbejde.

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget godkendte udkast til intentionspapir.

Bilag



Forslag til intentionspapir overvægt december 2021



Punkt 3: Politisk indspil til national sundhedsaftale

1-01-72-31-17

Indstilling

at Sundhedskoordinationsudvalget godkender vedlagte henvendelse til KL og
Danske Regioner.

Sagsfremstilling
Med henblik på at vi fra det midtjyske samarbejde får bragt fælles perspektiver ind i den afsluttende fase af
arbejdet med en national sundhedsaftale (sundhedsreform) foreslår Sundhedsstyregruppen, at
Sundhedskoordinationsudvalget sender en henvendelse til KL og Danske Regioner.

Henvendelsen vil være med Sundhedskoordinationsudvalget som afsender og have fokus på de indholdsmæssige
elementer i en national sundhedsaftale.

Formålet med henvendelsen er at gøre KL og Danske Regioner opmærksom på de gode erfaringer, vi i fællesskab
mellem region, kommuner og almen praksis er lykkedes med i det midtjyske samarbejde i den forgange
valgperiode. Samtidig kan Sundhedskoordinationsudvalget pege på hvilke udfordringer, en sundhedsreform bør
adressere.

Forslag til henvendelse er vedlagt.

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget godkender henvendelsen til Danske Regioner og KL med følgende justering:

5. dot nederst på side 2. tilføjes ensartede, så der står 'nationale krav og ensartede kvalitetsmål til at
understøtte det tværsektorielle samarbejde'.

Bilag

Midtjysk indspil til national sundhedsaftale 061221



Punkt 4: Midtvejsstatus på IV-aftalen 2021

1-30-72-222-18

Indstilling

at Sundhedskoordinationsudvalget godkender midtvejsstatus på IV-aftalen 2021 og
anbefalinger fra Sundhedsstyregruppen.

Sagsfremstilling
Efter godkendelse i Sundhedskoordinationsudvalget, regionsrådet og kommunerne er implementering af
'Samarbejdsaftale om IV-behandling i nærområdet' igangsat i klyngerne i perioden 1. juni – 1. september 2020.

Det var planlagt at gennemføre en evaluering af samarbejdsaftalen i efteråret 2021. Grundet covid-19 er der dog
endnu ikke sket fuld implementering alle steder. Af denne grund er det valgt at udarbejde en midtvejsstatus og
anbefale evaluering af aftalen primo 2023. Den generelle vurdering er, at aftalen er kommet godt i gang, og der er
et godt samarbejde i klyngerne om aftalen. I begyndelsen af november var der afregnet for godt 2.300 forløb med
IV-behandling i kommunalt regi.

IV-styregruppen fremsætter på baggrund af vedlagte midtvejsstatus en række anbefalinger, som
Sundhedsstyregruppen bakker op om:

At klyngerne drøfter status på lokal implementering af IV-aftalen med afsæt i midtvejsstatus.
At hospitalerne fortsat har fokus på at understøtte hensigtsmæssig brug af IV-aftalen gennem altid at vurdere
mulighed for overgang til tabletbehandling, fortsætte/intensivere implementering af selvadministration samt
vedvarende arbejde hen mod at flere behandlinger kan varetages på pumpe.
At der igangsættes en prøvehandling i Randersklyngen ift. kommunal hjælp til selvadministration.
At hospitalerne opfordres til at sikre systematisk arbejde med data omkring tabletbehandling.
At der skal arbejdes med kulturen for, at borgere modtager behandling i nærområdet. Kommunerne skal være
opmærksomme på dette, og hospitalerne skal bistå i vurderingen af, hvad den enkelte borger kan.
At klynger, kommuner og hospitaler modtager samlet materialepakke inkl. links til samarbejdsaftalen, edok
retningslinjen, IV-vejledninger mm. og opfordring til at sikre kendskab til aftalen hos relevant personale.
At der primo 2023 udarbejdes en evaluering af 'Samarbejdsaftale om IV-behandling i nærområdet' baseret på
data fra 2021 og 2022.

Der er igangsat en spørgeskemaundersøgelse blandt borgere, der modtager IV-behandling i kommunalt regi mhp at
vurdere den borgeroplevede kvalitet. Datagrundlaget er endnu for spinkelt til at vise data. Disse indarbejdes i
midtvejsstatus, når der foreligger flere data.

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget godkendte midtvejsstatus og anbefalingerne til det videre arbejde med IV-aftalen.

Bilag

Midtvejsstatus IV-aftalen 2021 (051121)



Punkt 5: Øget pres på sundhedsvæsenet og den akutte aktivitet

1-30-72-77-17

Indstilling

at Sundhedskoordinationsudvalget tager orientering om planerne for håndtering af
akut aktivitet til efterretning.

Sagsfremstilling
Region Midtjylland har hen over sommer og efterår oplevet en stigende aktivitet på det akutte område, og det ser
ud til at fortsætte. Ligeledes opleves generelt et stort pres på sundhedsvæsenet samtidig med, at hospitalerne skal
håndtere udsat aktivitet som følge af covid-19 og sygeplejerskestrejken. Vi ser nu frem mod en vinter, hvor de
foreløbige prognoser peger på en øget aktivitet i relation til covid-19 samt øvrige infektionssygdomme og dermed
udsigt til, at presset på eksempelvis det akutte område fortsætter.

Regionsrådet har godkendt en 360 graders plan, der skal skal være med til at understøtte og sikre, at
sundhedsvæsenet kommer godt og sikkert gennem vinteren, og at Region Midtjylland som organisation er beredt,
hvis COVID-19 eller andre infektionssygdomme skalerer i omfang. Derudover skal den medvirke til at understøtte et
godt arbejdsmiljø og bemanding i somatikken, psykiatrien og på socialområdet på kort og lang sigt. Endelig skal
planen bidrage til at håndtere det øgede pres på den akutte aktivitet samt ventelister og planlagt aktivitet. Udkast
til plan er vedlagt.

Nedenfor et kort rids af eksempler på nuværende rammer/initiativer på det tværsektorielle område:

Pilotprojekt om akutapp 'De nære behandlingstilbud'. App'en skal bidrage til, at bl.a. praktiserende
læger/vagtlæger har et bedre overblik over kommunale akuttilbud. Alle kommuner har nu tilsluttet sig, og
prøvehandlingen kan derfor igangsættes
Samarbejdsaftale om kommunale akutfunktioner. Samarbejdsaftalen understøtter et tættere samarbejde
mellem de praktiserende læger og de kommunale akutfunktioner, samt mulighed for at endnu ikke
færdigbehandlede patienter kan udskrives til kommunal akutfunktion, hvor hospitalet fastholder
behandlingsansvaret
En række lokale initiativer om den ældre medicinske patient
Samarbejdsaftale om IV-behandling i nærområdet
Samarbejdsaftale om sundhedsvisitationer
Rammepapir for samarbejde om udgående ambulante teams (psykiatri).

Som supplement til de nuværende initiativer i 360 graders planen har Sundhedsstyregruppen 15. november 2021
identificeret mulige tværsektorielle tiltag, der kan bidrage til at mindske presset på blandt andet det akutte område.
Der er aktuelt ved at blive udarbejdet en arbejdsplan for dette. Den forventes at inkludere tre hovedområder med
underliggende initiativer:

1. Forebygge akutte indlæggelser og genindlæggelser

prøvehandling med tværsektorielt kapacitetsoverblik, inkl. kommunale akutpladser
styrket rådgivning fra hospitaler til kommuner og almen praksis, særligt ift. geriatri
udskrivningskonferencer på video ml. patient/pårørende, kommune og hospital
samarbejde om patienter indlagt i eget hjem, herunder HEM projekt
afdække omfang, årsager, handlemuligheder ift. indlæggelser fra ældreboliger/plejehjem
tværsektoriel audit/gennemgang af akutte indlæggelser og genindlæggelser indenfor 30 dage mhp at
identificere forløb og handlemuligheder

2. Reducere færdigbehandlingsdage (særligt indenfor psykiatrien)

data over færdigbehandlingsdage drøftes i klyngerne mhp identifikation af årsager og løsninger

3. Dataoverblik

dashboard med realtidsopgørelser af centrale indikatorer (akutte indlæggelser, genindlæggelser,
færdigbehandlingsdage etc.) kommunefordeles og gøres tilgængelig for kommunerne mhp. drøftelse i
klyngerne.

Arbejdsplanen vil danne grundlag for tilføjelser til 360 graders planens afsnit om kommuner.



Der er i øjeblikket dialog med PLO-Midtjylland om en konkret model for den præhospitale ordning vedr. afslutning af
patienter i dagtid.

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget tog orienteringen til efterretning.

Bilag

360plan_Endelig udkast_6683



Punkt 6: Orientering om prøvehandling for udlån af ortoser og tilbehør til
børn med cerebral parese

1-30-72-157-20

Indstilling

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Den tværsektorielle gruppe til løbende ajourføring af det fælles afklaringskatalog om hjælpemidler og
behandlingsredskaber har gjort opmærksom på, at vi har udfordringer i forbindelse med ansvar for og udlevering af
udstyr og ortoser (skinner) til børn med cerebral parese (CP) og andre grupper af børn med handicap, der har
behov for ortoser. Udfordringerne medfører en administrativ byrde for både kommuner og hospitaler samt
børn/forældre, der kommer i klemme mellem sektorerne. Udfordringerne opstår, fordi både hospitalet og
kommunen kan udlevere ortoser og tilbehør. Det beror i alle sager på en konkret individuel vurdering af det
primære formål med ortoserne og tilbehøret, hvorvidt det er hospitalet eller kommunen, der skal udlevere. Der
fødes ca. 25 børn med CP pr. årgang i Region Midtjylland, og i alt er der ca. 450 børn og unge mellem 0 og 18 år
med CP i Region Midtjylland.

Sundhedsstyregruppen har givet opbakning til, at vi bør gå forrest i Midtjylland med ambitionen om at finde
løsninger, hvor fokus er på hensynet til borgerne og til nem administration. Sundhedsstyregruppen har derfor
besluttet at nedsætte en tværsektoriel arbejdsgruppe. Arbejdsgruppen får til opgave at skitsere en model, hvor
ansvaret for udlevering og økonomi ift. personbårne ortoser og tilbehør, der på samme tid både har behandlende og
afhjælpende/trænende anvendelsesformål, samles i en sektor – i regionen. Gruppen får til opdrag at planlægge en
afprøvning og evaluering af modellen, som eventuelt kan videreudvikles til en lokalaftale. Kommissorium er vedlagt.

Afprøvning af modellen, hvor ansvaret samles i én sektor, vil betyde en opgaveflytning, der medfører en ekstra
økonomisk udgift for den part, som tager ’hele’ opgaven. Omfanget af den nuværende samlede økonomi samt
fordelingen mellem sektorer ift. udlevering af ortoser og udstyr til CP-børn kendes ikke præcis. En afprøvning skal
derfor også give input til en økonomisk fordelingsnøgle.

Målet er, at vi med afprøvningen finder løsninger i den midtjyske region, hvor familierne ikke kommer i klemme,
hvor uenigheder mellem hospital og kommuner minimeres, hvor der spares tid med en mere enkel administration,
og hvor familierne undgår frustrationer, bekymringer og lange ventetider.

Formandskabet for Sundhedstyregruppen har rettet henvendelse til Sundhedsministeriet og Social- og
Ældreministeriet med henblik på at gennemføre en prøvehandling, hvor regionen og kommunerne får mulighed for
at blive sat fri af lovgivningsmæssige krav og økonomi ift. udlevering af udstyr og ortoser til en lille afgrænset
målgruppe. Endelig igangsætning afventer tilbagemelding fra ministeriet.

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget tog orienteringen til efterretning.

Bilag

Kommissorium for arbejdsgruppe - prøvehandling version sept



Punkt 7: Status på sundhedsaftalen

1-01-72-31-17

Indstilling

at status på initiativer under sundhedsaftalen tages til orientering.

Sagsfremstilling
Sundhedsaftalen 2019-2023 er godkendt i Region Midtjylland og de 19 midtjyske kommuner og trådte i kraft pr. 1.
juli 2019. Med sundhedsaftalen er det aftalt at prioritere tre indsatsområder, som er fælles udviklingsområder, hvor
region, kommuner og almen praksis mener, at der i de kommende år er brug for en ekstra indsats. Og hvor
indsatsen med fordel kan udvikles og implementeres i et tæt samspil mellem hospitaler, almen praksis og
kommuner.

De tre indsatsområder er:

Forebyggelse - først med fokus på rygning
Sammen om ældre borgere - først med fokus på akutområdet
Den nære psykiatri - først med fokus på mental sundhed hos børn og unge samt voksne borgere med svær
psykisk sygdom.

I vedlagte bilag gives status på igangsatte og godkendte initiativer under sundhedsaftalen indenfor de tre
indsatsområder, samt initiativer igangsat og godkendt af Sundhedskoordinationsudvalget, som ligger ud over de tre
indsatsområder.

Beslutning
Sundhedskoordinationsudvalget tog status på sundhedsaftalen til orientering.

Bilag

Oversigt over initiativer under sundhedsaftalen 2019-2023_03122021



Punkt 8: Eventuelt

1-01-72-31-17

Beslutning
Formandskabet siger tak til udvalget for et godt samarbejde de sidste fire år.
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