REFERAT PsyKkiatri- og socialudvalget d. 07-06-2023

Meadedato Onsdag d. 07. juni 2023 kl. 13:00

Medested Maeadelokale B4, 1. sal, Regionshuset Viborg



Indholdsfortegnelse

Orientering om planer for at ege kapaciteten til udredning og behandling i Berne- og Ungdomspsyl
Droftelse af udkast til psykiatriplan #

Droftelse af udkast til Socialomréadets visions- og udviklingsplan #..........c.ccccoceevviieviiienciieenieeeieeee,
Orientering om Psykiatriens udmentning af midler fra Budget 2023
Horing vedrerende Sundhedsaftalen 2024-2027 #........oooviiiiiiiiiniinieeieeteee e,
Henvendelse fra regionsrddsmedlem Mette Guldberg om Solsikkeprogrammet #

Status pa sundhedsomridets mélbillede

Patientkontorets arsberetning 2022 og resultat af brugerundersaggelse

Forberedelse af maderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg #
Gensidig orientering #
Underskriftsark #



Punkt 1: Orientering om planer for at ege kapaciteten til udredning og
behandling i Berne- og Ungdomspsykiatrien #

1-31-72-46-23
Resume

Der har igennem laengere tid vaeret udfordringer med kapaciteten til udredning og behandling i Bgrne- og
Ungdomspsykiatrisk Afdeling. P& mgdet far psykiatri- og socialudvalget en mundtlig praesentation af Psykiatriens
forslag til, hvordan kapaciteten kan gges. Det endelige forslag vil blive forelagt regionsradet i august.

Direktionen indstiller,

at orienteringen om planer for at gge kapaciteten til udredning og behandling i
Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Regionsradet og psykiatri- og socialudvalget er tidligere blevet orienteret om de nuvaerende udfordringer med
ventetid til udredning og behandling i Barne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling. P& baggrund af disse udfordringer
anmodede regionsrddet pd mgdet den 21. december 2022 administrationen om at udarbejde et forslag til, hvordan
kapaciteten til udredning og behandling af bgrn og unge kan gges.

Psykiatrien er i gang med at udarbejde et forslag til, hvordan kapaciteten til udredning og behandling i Bgrne- og
Ungdomspsykiatrisk Afdeling kan gges, og pa mgdet vil hospitalsdirektgr Tina Ebler, samt chefsygeplejerske Camilla
Havsteen og ledende overlaege Signe Ventzel, Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling, orientere naermere om dette.
Oplaegget er vedlagt.

Det endelige forslag vil blive forelagt regionsradet i august 2023.
Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget tog orienteringen om planer for at gge kapaciteten til udredning og behandling i Bgrne-
og Ungdomspsykiatrisk Afdeling til efterretning.

I forlaengelse af punktet orienterede hospitalsdirektgr Tina Ebler, Psykiatrien i Region Midtjylland, om gkonomien i
Psykiatrien i Region Midtjylland.



Punkt 2: Dreftelse af udkast til psykiatriplan #

1-31-72-235-22
Resume

Psykiatri- og socialudvalget har p& mgderne i 2023 Igbende drgftet psykiatri- og socialudvalgets udkast til en ny
psykiatriplan for Region Midtjylland. Der praesenteres et udkast, der er justeret pa baggrund af udvalgets seneste
drgftelse pd mgdet den 10. maj 2023. Der laegges op til, at udvalget drgfter det justerede udkast til psykiatriplan,
med henblik pd at administrationen i august 2023 fremlaegger et hgringsudkast til politisk behandling.

Direktionen indstiller,

at udkast til psykiatriplan drgftes med henblik pa udarbejdelse af et hgringsudkast
til politisk behandling i august 2023.

Sagsfremstilling

P& mgdet den 10. maj 2023 drgftede psykiatri- og socialudvalget en raekke forslag til konkretiseringer af ambitioner
i psykiatriplanen samt det samlede udkast til psykiatriplan.

P& baggrund af udvalgets drgftelser er folgende justeret i udkastet til psykiatriplan:

« Ifigur 1 er tilfgjet en cirkel med "Civilsamfund"
« Begrebet "det hele menneske" anvendes faerre steder
» Fglgende ambitioner er konkretiseret:
o Digitalisering
Tvaerfaglig behandling
Seerlig indsats for patienter med debut af svaer psykisk sygdom
Flere specialuddannede medarbejdere
Digitale behandlingsmuligheder (Under "Bgrn og unge")
Fortsat fokus p& KRAM
@get kvalitet af medicinsk behandling
Forebyggelse af selvmord

0O 0 o o o o o

Der blev pa psykiatri- og socialudvalgets mgde den 10. maj 2023 spurgt ind til et foreslaet projekt omkring
rygestop i samarbejde med kommunerne. Der er vedlagt et notat med en beskrivelse af projektet.

Den videre proces

Der er vedlagt to opdaterede udkast til psykiatriplan, der er justeret pd baggrund af psykiatri- og socialudvalgets
drgftelser pa mgdet den 10. maj 2023. Det ene udkast viser de sendringer, der er foretaget forud for og efter mgdet
den 10. maj, mens det andet er uden markerede andringer.

Som aftalt p& mgdet den 10. maj 2023 vil der frem mod psykiatri- og socialudvalgets mgde den 7. juni veere en
supplerende politisk proces, hvor udvalgsmedlemmerne drgfter udkastet til psykiatriplan med henblik p& en samlet
tilbagemelding til administrationen om andringsforslagene pa mgdet den 7. juni, som derefter indarbejdes, med
henblik pd at psykiatri- og socialudvalget i august 2023 preesenteres for en hgringsversion.

Det forventes, at udkastet til psykiatriplanen sendes i hgring i perioden ultimo august-primo oktober 2023 med
henblik p& endelig godkendelse i december 2023.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget drgftede udkast til psykiatriplan med henblik pa udarbejdelse af et hgringsudkast til
politisk behandling i august 2023.

Bilag
Udkast til psykiatriplan uden markering af @ndringer maj 2023
Udkast til psykiatriplan markeriede sndringer februar-maj

Notat om rygestopindsats



Punkt 3: Dreftelse af udkast til Socialomradets visions- og udviklingsplan #

1-30-73-155-21
Resume

Der fremlaegges et udkast til ny visions- og udviklingsplan for Socialomradet i Region Midtjylland. Udkastet drgftes
pa mgdet med henblik pa udarbejdelse af en hgringsversion af Visions- og Udviklingsplan for Socialomradet i Region
Midtjylland.

Direktionen indstiller,

at psykiatri- og socialudvalget drgfter og giver input til vedlagte udkast til Visions-
og Udviklingsplan for Socialomradet i Region Midtjylland.

Sagsfremstilling

Med afsaet i en reekke workshops og temadrgftelser i psykiatri- og socialudvalget i 2022 og 2023 er der udarbejdet
et samlet udkast til Visions- og Udviklingsplan for Socialomrddet i Region Midtjylland (vedlagt).

Visions- og udviklingsplanen for Socialomradet i Region Midtjylland italeszetter udfordringerne p& Socialomradet og
saetter retning for prioriterede indsatser i de kommende ar. Det sker dels med formuleringen af en ny vision, der
fokuserer pa& borgerperspektivet og den faglige specialisering, der skal til for at understgtte, at borgeren kan udleve
sine gnsker, hdb og dremme, og dels via en raekke indsatser i tre strategispor, der skal udvikle Socialomrddet i den
gnskede retning.

Visions- og udviklingsplanen for Socialomradet er struktureret ud fra Socialomradets nye vision, der bestar af den
overordnede vision "Vi understgtter borgeren i at udleve gnsker, hdb og drgmme" samt tre underliggende
strategispor for henholdsvis "Et socialomrade", "Det hele menneske" og "Fagligt staerke specialomrader".

Strategisporet "Et socialomrade" fungerer som en overordnet strategi for at skabe et mere sammenhangende
socialomrdde pa tvaers af specialomraderne. Den stigende kompleksitet i de udfordringer, der omgiver
malgrupperne, kalder pa fzelles Igsninger for at sikre, at Socialomradet i Region Midtjylland ogsd fremadrettet kan
tage sig af nogle af de svaereste og mest kreevende opgaver pa det specialiserede socialomrade. Det handler blandt
andet om at skabe en effektiv og robust organisation, der er omstillingsparat over for aendringer i rammevilkdrene
eller samarbejdspartnernes behov.

Strategisporet "Det hele menneske" fungerer som en overordnet strategi for at skabe yderligere fokus pa
borgerperspektivet, at mgde borgeren med vardighed, ligeveerd og respekt samt yde indsatser tilpasset den
enkelte. Den stigende kompleksitet i malgruppernes udfordringer samt det stigende fokus pa borgeres indflydelse
pa og ret til at bestemme over eget liv kalder pa styrkelse af inddragelseskulturen, bade i forhold til borgere og
pdrgrende samt sundhedsindsatserne i Socialomradet.

Strategisporet "Fagligt staerke specialomrader" fungerer som visionens faglige fundament, hvor hgjt specialiserede
tilbud og skabelsen af attraktive arbejdspladser udvikles lokalt i specialomraderne. Som en del af visionen er der
udvalgt syv af FN's verdensmal, der kan omsaettes til Socialomrddets praksis. De tilfgjer en ekstra dimension til
udviklingen af nye indsatser og Igsninger pd Socialomradet. De udvalgte verdensmal er knyttet til hvert sit
strategispor.

Politiske pejlemaerker og indsatser

Visions- og udviklingsplanen arbejder samlet set ud fra 15 pejlemaerker, som skal bringe Socialomradet teettere pa
visionens overordnede mal i arene 2024-2027. Hvert strategispor indeholder 5 pejlemaerker, som omsaettes til
konkrete indsatser.

Pejlemaerkerne er formuleret pd baggrund af psykiatri- og socialudvalgets temadrgftelser inden for de tre
strategispor fra visionen. Pejlemaerkerne er dermed udtryk for de politiske gnsker til Socialomradets prioriteringer i
indsatserne de kommende &r. Desuden har borger- og pargrendeforeninger samt kommuner og styrelser veeret
inddraget gennem forskellige workshops i 2022 og 2023. Visionen for Socialomradet er ligeledes udarbejdet i taet
samarbejde med Socialomrddets MED-system og ledelsesfora.

Pejlemaerkerne udstikker ikke detailregulerede handlingsplaner, men saetter retning for Socialomrddets indsatser.
Dette sikrer en agil og dynamisk organisation, der er omstillingsparat, hvis udfordringer og behov andres
undervejs. Derfor forpligtes organisationen til at levere pd 2024-indsatserne, mens der vil veere en mere fleksibel
tilgang til indsatser i 2025-2027. En sddan fleksibel tidsplan skaber et politisk mangvrerum, safremt nye
udfordringer eller behov kraever det.

Indsatserne i visions- og udviklingsplanen vil blive fulgt gennem Igbende sager og temasaetninger i psykiatri- og
socialudvalget samt gennem en arlig afrapportering til regionsradet.



Tidsplanen for indsatserne i visions- og udviklingsplanen kan ligeledes revideres og justeres i forbindelse med den
arlige afrapportering til regionsradet.

P& mgdet vil socialdirektgr Ann-Britt Wetche praesentere udkast til den fremtidige visions- og udviklingsplan for
Socialomrddet i Region Midtjylland, herunder de indarbejdede politiske gnsker til pejlemaerker og prioriterede
indsatser i 2024-2027. Plancherne med oplaegget er vedlagt.

Der er herefter en drgftelse i psykiatri- og socialudvalget af udkastet med henblik pd input til udarbejdelsen af en
hgringsversion af Visions- og Udviklingsplan for Socialomradet i Region Midtjylland, der forventes forelagt til politisk
godkendelse i august 2023.

Den videre proces

Udvalgets inputs vil blive indarbejdet i et hgringsudkast til Visions- og Udviklingsplan for Socialomradet i Region
Midtjylland. Dette udkast vil komme til politisk behandling pa henholdsvis psykiatri- og socialudvalgsmgdet den 9.
august og pa regionsrddsmgdet den 23. august 2023. Herefter er der planlagt en fem ugers hgringsproces i de
midtjyske kommuner, interesseorganisationer og relevante aktgrer. Der er vedlagt udkast til en forelgbig
hgringsliste.

Der er planlagt politisk behandling af de indkomne inputs fra hgringsprocessen og en endelig politisk godkendelse af
Visions- og Udviklingsplan for Socialomradet i Region Midtjylland pa regionsradsmgdet den 22. november 2023.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget drgftede og gav input til vedlagte udkast til Visions- og Udviklingsplan for Socialomrddet
i Region Midtjylland.

Bilag
Udkast til Socialomrédets visions- og udviklingsplan 2023

Heringsliste til visions- og udviklingsplan



Punkt 4: Orientering om Psykiatriens udmentning af midler fra Budget
2023

1-31-72-46-23
Resume

I Region Midtjyllands budget for 2023 blev Psykiatrien som aftalt i konstitueringsaftalen for regionsradet 2022-25
tildelt 30 mio. kr. arligt. Samtidig modtog Psykiatrien sin andel af demografimidlerne svarende til 12,8 mio. kr. arligt
fra 2023. Der orienteres om Psykiatriens udmgntning af de i alt 42,8 mio. kr.,, som Psykiatrien blev tildelt i Budget
2023.

Direktionen indstiller,

at orienteringen om Psykiatriens anvendelse af midler fra Budget 2023 tages til
efterretning.

Sagsfremstilling

I Budget 2023 bevilgede regionsradet som aftalt i konstitueringsaftalen for regionsradet 2022-25 30 mio. kr. arligt
til Psykiatrien. Samtidig modtog Psykiatrien sin andel af demografimidlerne svarende til 12,8 mio. kr. arligt fra
2023.

I henhold til budgetforliget skulle 10 % af demografimidlerne malrettes indsatser vedrgrende rekruttering,
arbejdsmiljg og fastholdelse af personale, herunder kompetenceudvikling og god introduktion af nyansatte.
Herudover forudsatte forligspartierne, at en del af de midler, der blev afsat til "Robust Psykiatri", ogsa anvendes pa
uddannelse og kompetenceudvikling. I henhold til budgetforliget skal regionsradet have en afrapportering pa dette
medio 2023.

Midlerne betragtes under ét, sa udmgntningen af de enkelte bevillinger modsvarer ikke helt det afsatte belgb under
det enkelte punkt.

30 mio. kr. i henhold til konstitueringsaftalen
Med Budget 2023 blev der udmgntet 30 mio. kr. til Psykiatrien. Psykiatrien har valgt at udmgnte midlerne til
felgende formal:

« De sveerest syge og opnormering af sengeafsnit: Midlertidig ommaerkning af de szerlige pladser,
omorganisering af spiseforstyrrelsesomradet samt pulje malrettet afsnit med saerlige udfordringer som
eksempelvis hgj beleegning, rekrutteringsudfordringer, hgje vikarudgifter og komplekse patienter (14,8 mio.
kr. i 2023, 11,7 mio. kr. i 2024 og 16 mio. kr. fra og med 2025)

« Det gode patientforlgb: Omstilling af arbejdsprocesser med henblik pa at sikre det gode patientforlgb (5,5
mio. kr. i 2023-24 og 3,5 mio. kr. fra og med 2025)

« Robust Psykiatri: Transformationssporene "Attraktive arbejdspladser i sengeafsnit" og "Tid til kerneopgaven
via feelles og ens anvendelse af MidtEPJ" samt uddannelseskoordinerende laege og andre initiativer i forhold til
laegesporet (9,1 mio. kr. fra 2023)

o Efterlevelse af forskningsstrategien (3 mio. kr. fra 2023)

Demografimidler
Med Budget 2023 blev der endvidere udmgntet 12,8 mio. kr. &rligt som Psykiatriens andel af demografimidlerne.
Psykiatrien har valgt at udmgnte midlerne til falgende formal:

Onboarding af nye medarbejdere og kompetenceudvikling (1,3 mio. kr. fra 2023)

@gede udgifter til energi og investeringer i IT (8 mio. kr. i engangsudgifter i 2023)

Understgttelse af faglige udvalg (1 mio. kr. fra 2023)

Permanentggrelse af midlertidige bevillinger til ambulant aktivitet i Regionspsykiatrien Horsens og indsatsen
for retspsykiatriske patienter i almenpsykiatrien (6 mio. kr. fra 2024)

« Varig ambulant kapacitetsudvidelse i den almene voksenpsykiatri: 5 mio. kr. i 2024 og 3 mio. kr. fra og med
2025

Psykiatrien har sdledes udmgntet godt 10 % af demografimidlerne til kompetenceudvikling og god introduktion af
nyansatte som besluttet i budgetforliget. Som forudsat i budgetforliget anvendes en del af midlerne til Robust
Psykiatri ligeledes til uddannelse og kompetenceudvikling, da arbejdet med Robust Psykiatri i hgj grad beror pd
uddannelse og kompetenceudvikling. Puljen til det gode patientforlgb er endnu ikke malrettet til specifikke formal,
men kan eksempelvis omfatte kompetenceudvikling.

Der er vedlagt et notat vedrgrende konkretisering af udmgntning af midler fra Budget 2023.



Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget indstiller til forretningsudvalget,
at orienteringen om Psykiatriens anvendelse af midler fra Budget 2023 tages til efterretning.

Rose-Marie Mollerup stemte imod, idet udmgntningen ikke opfylder budgetaftalens hensigt i forhold til behovet for
kompetenceudvikling, bl.a. i form af terapeutiske uddannelser og specialisering, som er altafggrende for at sikre
kvalitet, fastholde og tiltraekke dygtige fagfolk.

TidligerePolitiskBehandling

Regionsrédet har pd sit mgde den 27. april 2023 besluttet, at sagen sendes tilbage til psykiatri- og socialudvalget til
en fornyet behandling.

Forretningsudvalget har pa sit mgde den 16. maj 2023 besluttet, at sagen sendes tilbage til psykiatri- og
socialudvalget til en fornyet behandling.

Bilag
Notat - Konkretisering af udmentning af midler fra Budget 2023

Notat til psykiatri- og socialudvalgets genbehandling af sag om Budget 2023



Punkt 5: Hering vedrorende Sundhedsaftalen 2024-2027 #

1-30-72-28-22
Resume

Sundhedssamarbejdsudvalget i Region Midtjylland har sendt udkast til "Sundhedsaftalen 2024-2027 - Neerhed,
tilgeengelighed og sammenhaeng for borgeren - et sundhedsvaesen i balance" i hgring. P& mgdet drgftes udkastet
med henblik pd at give udvalgets eventuelle bemaerkninger, inden der udarbejdes et udkast til regionalt hgringssvar.

Direktionen indstiller,

at hgringsudkast til 'Sundhedsaftalen 2024-2027: Naerhed, tilgaengelighed og
sammenhaang for borgeren - et sundhedsvaesen i balance' drgftes med henblik
pa input til regionalt hgringssvar.

Sagsfremstilling

Sagen behandles i folgende stdende udvalg:
Hospitalsudvalget

Udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg
Udvalg for nzere sundhedstilbud

Psykiatri- og socialudvalget

Sundhedssamarbejdsudvalget i Region Midtjylland sendte i maj 2023 udkast til "Sundhedsaftalen 2024-2027:
Neerhed, tilgeengelighed og sammenhang for borgeren - et sundhedsvasen i balance" i hgring.

P& mgdet dreftes udkastet med henblik pd at give udvalgets eventuelle bemaerkninger, hvorefter der udarbejdes et
udkast til regionalt hgringssvar.

Indhold i sundhedsaftalen
Sundhedssamarbejdsudvalget vil med aftalen saette rammen for de kommende ars samarbejde mellem region,
kommuner og almen praksis om den fortsatte udvikling af et naert og sammenhangende sundhedsveaesen.

Sundhedsaftalen er en overordnet politisk aftale med feelles visioner, indsatsomrader, malsaetninger og baerende

principper for samarbejdet. Den danner ramme for konkrete samarbejdsaftaler, der Igbende vil blive udarbejdet i
sundhedsaftaleperioden. Samarbejdsaftalerne skal altid godkendes i regionsradet og byradene, inden de kommer
ud at virke.

Visioner

Alle skal opleve et sundhedsvaesen i balance, hvor tryghed, tilgeengelighed og naerhed er i hgjsaedet, hvor alle har
lige mulighed for et sundt og langt liv, hvor alle inddrages aktivt i egen sundhed, og hvor vi far mest mulig sundhed
for de ressourcer, der er. Sundhedsaftalen bygger pa fire visioner for det fzelles sundhedsvaesen i Midtjylland:
Sammenhaeng og tryghed, pa borgerens praemisser, et naert og tilgaengeligt sundhedsvaesen og et sundhedsvaesen i
balance.

Indsatsomréder
For at sikre et dynamisk, effektfuldt og enkelt grundlag for samarbejdet har Sundhedssamarbejdsudvalget valgt at
prioritere tre indsatsomrader, henholdsvis:

« psykiatri og trivsel - med fokus pa bgrn og unges trivsel og fokus p@ mennesker med svaer psykisk sygdom

« sammenhaeng for borgere med kronisk sygdom - med fokus pa dem med stgrst behov og stgrst kompleksitet
og velfaerdsteknologi

. digitalisering og datadeling - med fokus pa hjemmemonitorering, digitale konsultationer og platforme samt
datadeling.

M&lseetninger
Sundhedssamarbejdsudvalget har formuleret malsaetninger under de prioriterede indsatsomrader:

« Vi vil forbedre den mentale sundhed og mindske mistrivsel hos bgrn og unge i Region Midtjylland

« Vi vil forbedre sundheden og sikre mere sammenhangende patientforlgb for bgrn, unge og voksne med svaer
psykisk sygdom

« Vi vil styrke samarbejdet om de borgere med kronisk sygdom, der har stgrst behov for stgtte og/eller stgrst
kompleksitet i sygdom og nedbringe antallet af akutte indlaeggelser i malgruppen

« Vi vil sikre lettere og mere fleksible adgange til sundhedsvaesenet for borgeren gennem hjemmemonitorering
og digitale konsultationer

Vi vil sikre sammenhaeng i borgerens forlgb gennem digital kommunikation og datadeling.



Beaerende principper for samarbejdet
Arbejdet med at omsaette sundhedsaftalen til handlinger understgttes af en raekke baerende principper for
samarbejdet:

Sammen med borgerne

Fzelles tidligere

Kvalitet hele vejen rundt

Virtuelt, hvor det er muligt
@konomisk klarhed og fair balance.

Sundhedsaftalen treeder i kraft den 1. januar 2024. Hgringssvarene vil Igbende blive offentliggjort og kan laeses pa
www.sundhedsaftalen.rm.dk. Hgringsversion af Sundhedsaftalen 2024-2027, hgringsbrev og liste over
hgringsparter er vedhaeftet.

Proces for udarbejdelse af regionalt hgringssvar

I maj og juni 2023 behandler hospitalsudvalget, udvalg for baeredygtighed, teknologi og anlaeg, udvalg for naere
sundhedstilbud samt psykiatri- og socialudvalget hgringsudkast til Sundhedsaftalen 2024-2027. Udvalg for lighed i
sundhed og Regions-MEDudvalget behandler ligeledes hgringsudkastet. Med afsaet i input fra mgderne i maj og juni
udarbejdes et udkast til regionalt hgringssvar, som behandles i de stdende udvalg og regionsradet i august 2023.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget drgftede hgringsudkast til 'Sundhedsaftalen 2024-2027: Neerhed, tilgaengelighed og
sammenhaeng for borgeren - et sundhedsvaesen i balance'.

Bilag
Heringsbrev Sundhedsaftalen 2024-2027
Heringsversion Sundhedsaftalen 2024-2027

Heringsparter 2024-2027


https://www.hr.rm.dk/medhjemmeside/regions-medudvalget/dagsordner/www.sundhedsaftalen.rm.dk

Punkt 6: Henvendelse fra regionsradsmedlem Mette Guldberg om
Solsikkeprogrammet #

1-00-22-22
Resume

Regionsradsmedlem Mette Guldberg (C) har anmodet om, at psykiatri- og socialudvalget drgfter tilslutning til
Solsikkeprogrammet.

Direktionen indstiller,
at henvendelse om tilslutning til Solsikkeprogrammet drgftes.

Sagsfremstilling

Regionsradsmedlem Mette Guldberg har ved mail den 1. maj 2023 anmodet om, at psykiatri- og socialudvalget
drgfter tilslutning til Solsikkeprogrammet.

Mette Guldberg henviser i henvendelsen til, at Region Hovedstaden har tilsluttet sig Solsikkeprogrammet og
anmoder om, at psykiatri- og socialudvalget drgfter muligheden for, at Region Midtjylland ligeledes tilslutter sig
Solsikkeprogrammet.

Mette Guldberg anfgrer fglgende i henvendelsen:

"Som region arbejder vi for et mere menneskeligt sundhedssystem. Vi vil gerne ggre en indsats for, at
mennesker med skjulte/et skjult handicap kan blive taget bedre imod i hverdagen.

Mennesker med skjulte handicap er en overset gruppe, fordi deres handicap er skjulte og derfor ikke er til at
se. "Solsikkeprogrammet” hjeelper mennesker med et skjult handicap med at komme bedre igennem
hverdagen, fordi folk bedre kan tage hensyn til dem.

N&r man har et skjult handicap, som eksempelvis demens, angst, autisme, ordblindhed eller lignende, kan
man vaere mere sarbar end andre, hvorfor der kan vaere behov for, at andre mennesker tager bedre hensyn
til én.

Der gnskes en drgftelse af, hvorvidt en mulighed kan veaere at synligggre Solsikkeprogrammet for alle
afdelinger i Region Midtjylland, hvormed alle f&r muligheden for at tilmelde sig programmet, uden det er
grundet tvang fra politisk side."

Om Solsikkeprogrammet
Administrationen i Region Hovedstaden har udarbejdet nedenstdende korte beskrivelse af Solsikkeprogrammet i
forbindelse med regionens politiske drgftelse.

Solsikkeprogrammet er en international kampagne, der skal sikre gget tilgeengelighed og opmaerksomhed for
mennesker med skjulte handicap, som fx ordblindhed, psykiske sygdomme, autisme, ADHD, demenssygdomme,
hjerneskade, talehandicap, synsnedseettelse, blindhed eller hgrehandicap.

Borgere med skjulte handicap kan have en “solsikkesnor” eller andre produkter fra kampagnen pa og pa den made
vise fx medarbejdere i butikker eller andre virksomheder, at de kan have brug for, at der bliver taget szerlige
hensyn.

Virksomheder, der tilmelder sig Solsikkeprogrammet, betaler et belgb fra 19.500 kr. til 150.000 kr. alt efter typen af
virksomhed, og hvilke services man gnsker fra Solsikkeprogrammet. For bidraget far man traeningsvideoer til
medarbejderne samt et antal solsikkesnore, der kan udleveres til brugere og medarbejdere.

Hvis man som virksomhed tilmelder sig Solsikkeprogrammet, forpligter man sig til at vise traeningsvideoerne til
medarbejderne, s& de ved, hvad Solsikkesymbolet betyder, og hvordan man bedst mgder en person med et usynligt
handicap.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget drgftede henvendelsen om tilslutning til Solsikkeprogrammet og anmodede
administrationen om at udarbejde et forslag om Region Midtjyllands tilslutning til Solsikkeprogrammet.



Punkt 7: Status pa sundhedsomridets malbillede

1-40-72-2-14
Resume

OpfA ,Igningen pA¥ mA¥Ibilledet for sundhedsomrA¥det giver regionsrA¥det et overblik over resultaterne for
indikatorerne i mA¥Ibilledet.

For langt de fleste indikatorer gA:Iger, at udviklingen overordnet set er stabil, og at der dermed ikke er sket
vedvarende forbedringer eller forvAjrringer i seneste periode. Udviklingen i andelen af patienter, der udredes til
tiden, har imidlertid vAjret faldende i seneste periode, hvilket illustreres ved den nedadgA¥ende rA  de pil.
Udfordringerne pA¥ dette samt andre omrA¥der adresseres i flere af hospitalernes ledelsesberetninger.

Direktionen indstiller,

at status for mA¥lbilledets indikatorer pr. 1. kvartal 2023 tages til efterretning, og

at hospitalernes ledelsesberetninger tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Sagen behandles i fA | Igende stA¥ende udvalg:
Hospitalsudvalget

Udvalg for nA}re sundhedstilbud

Psykiatri- og socialudvalget

Region Midtjyllands mA¥Ibillede pA¥ sundhedsomrA¥det angiver den retning, regionen A nsker at styre
sundhedst'senet efter. Region Midtjylland strA!ber efter en vA!rdibaseret tilgang til styrlng Det betyder, at der
mAYles pA¥ effekter for borgerne og pA¥ processer og handlinger, der bidrager til at nAY de mA¥I, der er sat.

MAY¥Ibilledet bestA¥r af en vision om et sundhedsvA!sen pA¥ patientens prAimisser, tre strategispor og otte mA¥|
med underliggende indikatorer. De tre strategispor er: 1) den bedste kvalitet - hver gang pA¥ den rigtige mA¥de, 2)
sammenhA|ng og lighed i sundhed og 3) et mere effektivt sundhedsvA|sen.

De otte mA¥| i mA¥Ibilledet og de underliggende indikatorer tager udgangspunkt i de nationale mA¥I for
sundhedsvA!senet, som blev aftalt mellem regeringen, Danske Regioner og Kommunernes Landsforening i 2016.
MA¥Ibilledet sA'tter sA¥ledes rammerne for Region Midtjyllands arbejde med de nationale mA¥| og giver et
overordnet billede af tilstanden pA¥ sundhedsomrA¥det. RegionsrA¥det prA!senteres for en status pA¥ mA¥lbilledet
fire gange A¥rligt.

I Region Midtjylland er det besluttet, atNregionsrA¥det hvert andet A¥r udpeger et antal fokusindikatorer fra
mA¥lIbilledet, som bliver fulgt sA;rligt tAjt, og der forventes forbedringer pA¥. Baggrunden for denne tilgang er en
anerkendelse af, at man ikke kan forvente, at hospitalerne kan forbedre sig pA¥ alle indikatorer samtidig.
Derudover er formA¥let at understA | tte, at hospitalerne har rum til at arbejde med selvvalgte mA¥I| og indsatser.

PA¥ mA det den 21. december 2022 udpegede regionsrA¥det fA  Igende fokusindikatorer, der gA!lder i perioden
2023-2024:

Akutte genindIA!ggelser y 3
KvalitetsmA¥I fra udvalgte kliniske kvalitetsdatabaser (hoftenAjre IA¥rbensbrud)
Udredningsret

KrA!ftpakker

BA!ltefikseringer

Patientinddragelse.

Udover ovenstA¥ende > arbejder administrationen, efter re~gionsr5\¥dets A nske, med at udarbejde et forslag til
fokusindikatorer vedrA  rende henholdsvis personaleomsA'tnmg og patlentkommunlkatlon RegionsrA¥det vil blive
prA!senteret for et forslag til fokusindikatorer pA¥ de to omrA¥der pA¥ et kommende mA de.

I vedlagte opfA  Igning pA¥ mA¥IbiII~edet vises udviklingen pAY¥ indikatorerne for regionen samlet set og for de
enkelte hospitalsenheder. Data opgA,res til og med 1. kvartal 2023.

Nedenfor gives en status pAY fokusindikatorerne samt pA¥ A  konomien, da A konomirapporteringen for 1. kvartal
2023 peger pA¥ nogle udfordringer.



Akutte genindlA!ggelser N

Indikatoren angiver andelen af akutte indlAjggelser, som sker tidligst fire timer og senest 30 dage efter udskrivning
fra sygehus. Andelen af akutte genindlAjggelser har vA ret stabil i de seneste otte mA¥neder. Hospitalerne arbejder
med forskellige tiltag for at mindske antallet af akutte genindlA}ggelser, herunder tvA|rsektorielle audits, virtuelle
udskrivningsmA , der og fokus pA¥ kommunikationen i overgange mellem sektorer.

I Psykiatrien er der en vAlsentlig hA  jere andel af genindlA}ggelser, men som det ogsA¥ fremgA¥r af Psykiatriens
ledelsesberetning, er genindlA ggelser i Psykiatrien en kompleks stA | rrelse. SA¥ledes dA kker genindlA ggelser
bA¥de over uhensigtsmA|ssige og hensigtsmA|ssige genindlA|ggelser.

Psykiatrien arbejder systematisk med at nedbringe de uhenS|gtsmA'SS|ge akutte genindlA!ggelser. Eksempelvis er
der pA¥ baggrund af undersA .gelser af genindlA!ggelser pA¥ to psykiatriske afdelinger igangsat et arbejde pA¥
afdelingsniveau, der har til formA¥I at forebygge genindlA!ggelser. Blandt andet er der startet en dialog med
socialomrA¥det i forhold til at identificere snitflader og understAJtte overgangen mellem de to sektorer og
patienterne.

Kliniske Kvalitetsdatabaser . .
Fra de Kliniske Kvalitetsdatabaser er der udpeget fokusindikatorer fra Dansk TvAjrfagligt Register for HoftenAre
LA¥rbensbrud.

De udvalgte fokusindikatorer mA¥ler, om patientgruppen mobiliseres inden for 24 timer efter operationen samt 30-
dages dA, deligheden efter operation.

Andelen af patienter med hoftenA!re IA¥rbensbrud, der mobiliseres 24 timer efter operation, har i en IAlngere
periode haft en stigende tendens. I 1. kvartal 2023 er andelen 87,7 % pA¥ regionsniveau, hvilket er under den
faglige standard pA¥ 90 %.

Som det fremgA¥r af rapporten, er der over de sidste 24 mA¥neder ikke sket nogen vedvarende A!ndring i andelen
af patienter, som dA r efter en hofteoperation i Region Midtjylland. Region Midtjylland ligger i 1. kvartal 2023 pAY
9,5 % og overholder sA¥ledes ikke den faglige standard (pA¥ 8 %) pAy _regionsniveau. Det bemA!rkes, at antallet
af patienter pA¥ mA¥nedsniveau er lavt, hvorfor der er udsving, nA¥r dA  delighed betragtes over tid.

Der er arbejdet med indikatorerne i regi af det nationale IA!rings- og kvalitetsteam for hothenA:re frakturer, som
alle hospitalerne i Region Midtjylland har deltaget i, og som skabte forbedringer pA¥ omrA¥det uden alle hospitaler
kom i mA¥l. Med det formAY¥I at skabe varige kvalitetsforbedringer inden for omrA¥det blev fokusindikatorerne
fastholdt. Der er ikke sket den forventede positive udvikling pA¥ de to indikatorer i den periode, hvor de har vA!ret
udpeget som fokusindikatorer. Der arbejdes derfor fortsat med de indsatser, der blev igangsat i forbindelse med det
nationale IAjrings- og kvalitetsteam for hoftenA re frakturer blandt andet i regi af et nyetableret tvA rsektorielt
IAlrings- og kvalitetsteam pA¥ omrA¥det.

BA!ltefiksering N B o N

Antallet af unikke patienter, der bAjltefikseres, IA¥ sidste A¥r pA¥ et gennemsnit pA¥ omkring 92 i kvartalet. Hen
over de seneste to kvartaler har niveauet ligget lidt hA jere. I 4. kvartal 2022 IA¥ antallet sA¥ledes pA¥ 108 unikke
patienter, og i 1. kvartal 2023 er antallet 107 unikke patienter.

Psykiatrien arbejder vedvarende for at forebygge brugen af tvang og begrﬂ:nse anvendelsen til et absolut
minimum. Da forebyggelse af tvang er meget kompleks, arbejdes der pA¥ flere fronter, og hver afdeling har sin
egen handleplan. Der er en stigende erkendelse af, at forebyggelse af tvang er en tvA rsektoriel opgave, som
krAjver et styrket samarbejde pA¥ tvArs af psykiatrien, kommuner, bosteder m.fl. Der er derfor etableret et
nationalt LA|rings- og kvalitetsteam for forebyggelse af tvang, hvor Region Midtjylland er reprAjsenteret med to
forbedringsteams. De to teams arbejder for at styrke det tvAjrsektorielle samarbejde omkring det enkelte
patientforlA b, herunder de tvAjrsektorielle planer, netvAirksmA der og samarbejdet med den enkelte patient.
FormA¥let er generelt at undgA¥ brugen af tvang.

Udredningsret .

I perioden op til COVID-pandemien IA¥ tallene for den korrigerede udredningsret stabilt omkring 80 %.

OpgA relsen af den korrigerede udredningsret fraregner ventetid, der enten skyldes faglige hensyn eller patientens
eget A, nske. Som fA Ige af COVID-nedlukningen pA¥ de somatiske hospitaler blev det besluttet at suspendere
retten til udredning inden for 30 dage i 2020 og starten af 2021. Ligeledes blev patientrettighederne igen
suspenderet i perioden fra den 5. januar til den 20. januar 2022.

I perioderne, hvor udredningsretten var suspenderet, blev bA¥de ventende og nyhenviste patienter prioriteret ud
fra sygdommens alvor og ikke efter, hvornA¥r de var henvist. I disse perioder ses en lavere mA¥lopfyldelse. Der
afvikles fortsat udskudte aktiviteter, hvilket pA¥virker den gennemsnitlige ventetid til udredning i hele 2022 og i 1.
kvartal 2023 i negativ retning. I 1. kvartal 2023 ligger den korrigerede andel patienter udredt inden for 30 dage
pA¥ 63,5 %.

Psykiatrien gA ri deres ledelsesberetning opmA!rksom pAY, at de oplever markante udfordringer med at overholde
udredningsretten. I bA rne- og ungdomspsykiatrien har overholdelsen af den korrigerede udredningsret i 1. kvartal



2023 eksempelvis kun ligget pAY¥ lidt over 40 %. Psykiatri- og socialudvalget vil pA¥ de kommende mA ,der fA¥ en
dybere orientering om udfordringerne og de igangsatte indsatser bA¥de i forhold til voksenpsykiatrien og bA , rne-
og ungdomspsykiatrien.

Overholdelse af retten til hurtig udredning indgA¥r som et af mA¥lene i regeringens akutpakke. MA¥IsA}tningen er,
at overholdelsen skal op pA¥ det niveau, den var fA,r COVID-19.

KrA!ftpakker

I mA¥Ibilledrapporteringen opgA ,res andelen af krA|ftpakkeforlA b gennemfA  rt inden for forlA  bstiderne,
fratrukket patlentA nsket eller IA!gefagligt begrundet ventetid. Indikatoren opgA ;res kun for pakkeforIA b, hvor
patienten efterfA ,Igende starter i behandling.

Selv om fokus i mA¥Ib|IIedrapporter|ngen sA¥ledes er pA¥ overholdelsen af de samlede forlA  bstider, kommenterer
nogle hospitaler ogsA¥ pAY¥ overholdelsen af maksimale ventetider i deres Iedelsesberetnmger Fx nAlvner
Regionshospitalet GA  dstrup i deres ledelsesberetning, at der er udfordringer med at overholde de maksimale
ventetider inden for urinvejskirurgi. RegionsrA¥det blev orienteret om udfordringerne inden for urinvejskirurgien
den 27. april 2023.

Det skal her nA!vnes, at der i A jeblikket er et arbejde i gang med at udvikle ny ledelsesinformation omhandlende
de maksimale ventetider.

I Region Midtjylland er der fortsat udfordringer med at overholde forlA  bstiderne ved lunge- og brystkrA'ft Dette er
samtidig nogle af de krA!ftpakker, som har flest patlentforIA b, og det trA'kker derfor den samlede mA¥lopfyldelse
ned. I 1. kvartal 2023 ligger den samlede mA¥lopfyldelse pA¥ 82,7 %.

Direktionen afholder faste ta~skforcemAJder med hospitalerne med henblik pA¥ at aftale indsatser, som kan
fastholde mA¥lopfyldelsen pA¥ et stabilt niveau.

Yderligere er der nedsat en th:rregional arbejdsgruppe inden for Iungekr@:ft, hvor klinikere fra de hospitaler, der
behandler eller udreder for lungekrA;ft, mA des en gang i kvartalet og drA fter mA¥lopfyldelsen inden for
lungekrA|ft samt laver audits pA¥ de overskredne forlA b. Lokalt pA¥ hospitalerne er der ogsA¥ ivA rksat .
tvAirgA¥ende arbejde pA¥ de krAjftpakker, hvor mA¥lopfyldelsen er lav, eksempelvis hoved-/halskrA|ft-forum pA¥
Aarhus Universitetshospital, hvor flere kliniske afdelinger arbejder sammen for at forbedre mA¥lopfyldelsen.

Den aktuelle sag pA¥ Klinik for Mave- og Tarmkirurgi pAY Aarhus Universitetshospital adresseres ikke i denne
sagsfremstilling. RegionsrA¥det vil IA bende blive orienteret om sagen, og de tiltag pA¥ krA|ftomrA¥det som den
giver anledning til, via de forskellige spor, som allerede er aftalt.

A~ konomi

Som regionsrA¥det blev orienteret om den 24. maj, viserNAJkonomirapporteringen pr. 31. marts 2023 et samlet
forventet merforbrug pA¥ 456,0 mio. kr. Det forventede A¥rsresultat er inklusive udgifter til COVID-19 (der ikke
dA kkes af staten) og udgifter forbundet med afvikling af udskudt aktivitet. Der er ligeledes indregnet en effekt af
kommende pris- og IA nreguleringer.

Patientinddragelse . .

Fra seneste rapportering indgA¥r der nu mA¥nedlige tal for patienttilfredshed og patientinddragelse. Tallene er
hentet fra den LandsdA kkende UndersA  gelse af Patientoplevelser (LUP). Set over de seneste 24 mA¥neder er
bA¥de patienttilfredshed og patientinddragelse meget stabil. I 4. kvartal 2022 ligger oplevelsen af
patientinddragelse pA¥ 4,06 ud af 5 pA¥ regionsniveau.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget indstiller til forretningsudvalget,
at status for mA¥Ibilledets indikatorer pr. 1. kvartal 2023 tages til efterretning, og

at hospitalernes ledelsesberetninger tages til efterretning.
TidligerePolitiskBehandling

PAY mA det den 21. december 2022 udpegede regionsrA¥det de fokusindikatorer, der gA'!lder i perioden 2023-
2024.

Bilag
Malbilledet pa sundhedsomradet - opfelgning 1. kvartal 2023
Ledelsesberetninger for 1. kvartal 2023

Akutte genindleeggelser i psykiatrien 1. kvartal 2023



Oversigt over den samlede tvang i RM 1. kvartal 2023



Punkt 8: Patientkontorets arsberetning 2022 og resultat af
brugerundersegelse

1-22-72-3-08
Resume

Patientkontoret har udarbejdet en arsberetning, der viser, at der ogsa i 2022 er besvaret et stigende antal
henvendelser. Herudover beskriver arsberetningen, at der i 2022 szerligt har vaeret fokus pd at digitalisere
arbejdsgangene i kontoret yderligere med henblik pd at kunne yde borgerne en bedre service.

Der informeres endvidere om en nyligt gennemfgrt undersggelse af brugernes tilfredshed med Patientkontoret.
Undersggelsen viser, at der generelt er stor tilfredshed med Patientkontorets ydelser og med den nye
henvendelsesmade. Der er dog ogsa gnsker til forbedringer, saerligt i forhold til oplysningerne om kgnummer.

Direktionen indstiller,

at orientering om Patientkontorets arsberetning for 2022 tages til efterretning, og

at orientering om Patientkontorets brugerundersggelse tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Sagen behandles i felgende stdende udvalg:
Hospitalsudvalget

Udvalg for naere sundhedstilbud

Psykiatri- og socialudvalget

Patientkontorets drsberetning

Arsberetningen viser, at der i 2022 er besvaret knap 51.000 henvendelser, hvilket er en stigning pa over 7 % i
forhold til 2021 og en stigning p& over 40 % siden 2019. Langt hovedparten af henvendelserne har handlet om
omvisitering til andet offentligt hospital eller et privathospital.

Patientkontoret har haft som malsaetning at besvare alle ukomplicerede henvendelser indenfor en uge i 2022.
Komplicerede henvendelser havde en malsaetning om at veere besvaret inden for to uger.

De komplicerede henvendelser drejer sig fx om lange behandlingsforlgb, hvor patientvejlederen skal have fat i flere
hospitalsafdelinger, atypiske diagnoser og operationer samt vejledning om EU-rettigheder og klagesager. Svartiden
har pa8 de komplicerede henvendelser veeret svingende igennem 2022, idet der blandt andet har veeret tekniske
udfordringer med den nye digitale it-lgsning. Patientkontoret fik dog bragt ventetiden ned pa under en uge ved
udgangen af 2022.

De ukomplicerede henvendelser er szerligt henvendelser vedrgrende det billeddiagnostiske omréde
(rontgenundersggelse, MR- og CT-scanning samt ultralyd). Disse henvendelser har siden august maned vaeret
handteret indenfor 1-2 hverdage.

Regionsradet vedtog i 2021, at der skulle udvikles en onlineformular, som patienterne skal anvende ved gnske om
kontakt til en patientvejleder. Den digitale Igsning var klar til drift den 1. februar 2022, og siden da har der veeret
én indgang for borgerne til Patientkontoret.

Med den nye Igsning logger patienten ind med NemID/MitID og udfylder en raekke forudbestemte felter, hvorefter
patienten ringes op af en patientvejleder. Dette har vaeret med til at sikre, at patientvejlederen har alle ngdvendige
og relevante informationer for hurtigt at kunne hjzelpe patienten videre, og det har ogsa givet patientvejlederen
mulighed for at seette sig ind i sagen, inden patienten ringes op. Det betyder, at Patientkontoret fra starten af
samtalen kan levere en hgj faglighed i vejledningen.

Digitaliseringen har medfgrt en raekke automatiseringer ved hjalp af robotter. Endvidere har den medvirket til, at
Patientkontoret er blevet mere tilgaengeligt, idet patienterne nu altid kan rette henvendelse til Patientkontoret, hvor
de fgr var begraenset af en telefontid.

Idet patienterne indtaster alle relevante oplysninger, giver det Patientkontoret en bedre mulighed for at sortere
henvendelserne, for at effektivisere arbejdsgange og for at fa et mere kvalificeret datagrundlag.

Da nogle borgere ikke har NemID/MitID eller kan have vanskeligt ved at anvende IT, er der mulighed for, at
Igsningen kan anvendes med fuldmagt, saledes at pargrende kan henvende sig pa vegne af patienten. Herudover



har Patientkontoret oprettet en hjzaelpetelefon, som har abent to timer dagligt. P8 hjeelpetelefonen er det muligt at
fa hjzelp til selv at udfylde den digitale formular eller fa oprettet formularen af en af Patientkontorets medarbejdere.

Brugerundersggelse

Patientkontoret har i april 2023 gennemfgrt en undersggelse, hvor 100 tilfeeldigt valgte borgere, der nyligt har
vaeret i kontakt med Patientkontoret, er blevet stillet en raekke spgrgsmal. De er dels spurgt til tilfredsheden med
den ydelse, de har faet, og dels til deres oplevelse af, at man nu skal henvende sig til kontoret via en blanket i
stedet for at tage telefonkontakt.

87 % af de adspurgte har svaret, at de ved henvendelsen til Patientkontoret i hgj grad fik den hjaelp, de havde brug
for, mens 10 % svarede, at de fik den i nogen grad. 84 % svarede, at de i hgj eller nogen grad oplevede en
acceptabel ventetid pd at blive ringet op af en patientvejleder.

88 % har svaret, at det i hgj eller nogen grad var nyttigt at kunne udfylde skemaet pa alle tider af dognet, mens 76
% har svaret, at det i hgj eller nogen grad havde vaeret nemt at udfylde skemaet.

Der er endvidere spurgt ind til, om det er forstdeligt, hvorndr man vil blive ringet op af en patientvejleder p
baggrund af det kgnummer, man bliver tildelt, n&r man udfylder blanketten. Her svarer 49 %, at det i hgj eller
nogen grad er tilfaeldet. Blandt de gvrige bliver der blandt andet givet udtryk for, at kenummeret er et
uigennemskueligt tal, og at det vil vaere bedre at fa et cirkatidspunkt for fx i hvilken uge man bliver kontaktet, i
stedet for at man skal ind pa hjemmesiden for at finde ud af det.

Dette giver anledning til, at Patientkontoret vil undersgge, hvilke alternativer der vil veere til kenummeret.
Endvidere er der i dialogen med borgerne kommet forskellige mindre forslag til justeringer, fx af hjemmesiden, der
vil blive arbejdet videre med.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget indstiller til forretningsudvalget,

at orientering om Patientkontorets arsberetning for 2022 tages til efterretning, og
at orientering om Patientkontorets brugerundersggelse tages til efterretning.
Bilag

Patientkontorets arsberetning 2022



Punkt 9: Forberedelse af mederne i Danske Regioners Psykiatri- og
Socialudvalg #

1-00-22-22

Resume

Drgftelse af emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg.
Direktionen indstiller,

at emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg drgftes.

Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget har aftalt, at udvalget som et fast punkt pd udvalgets dagsorden drgfter relevante
emner pa mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg og drgfter eventuelle emner, som gnskes taget op
i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg.

Psykiatri- og socialudvalget modtager Igbende de abne dagsordener og referater til mgderne i Danske Regioners
Psykiatri- og Socialudvalg.

Der var senest mgde i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg den 13. april 2023. Det naeste mgde er den 23.
juni 2023.

Beslutning

Psykiatri- og socialudvalget drgftede emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg.



Punkt 10: Gensidig orientering #

1-00-22-22
Sagsfremstilling

Gensidig orientering for udvalgets medlemmer.
Mgdeplan for psykiatri- og socialudvalget for resten af 2023 er vedlagt.

Henvendelse om tidsfrister i forbindelse med udbud p3d Socialomradet

Psykiatri- og socialudvalget drgftede pa sit mgde den 11. januar 2023 en problemstilling med korte frister i
udbudsopgaver pa socialomradet. Udvalget aftalte i den forbindelse, at der skal rettes politisk henvendelse til de
relevante styrelser m.fl. om problemstillingen.

Den beslutning blev truffet pd baggrund af de erfaringer, der var med udbudsprocesserne pa det tidspunkt. Status
er p.t., at der pa8 administrativt niveau er skabt en god dialog med Socialstyrelsen om udbudsprocesserne, som har
betydet, at der er fundet en Igsning pa problemstillingen. Der er p3 tilsvarende vis lagt op til en dialog pa
administrativt niveau med de gvrige udbydere.

Administrationen foreslar derfor, at der ikke for nuveerende rettes politisk henvendelse om udbudsprocesserne pa
socialomradet. Administrationen vil give psykiatri- og socialudvalget en status pa dialogen med de gvrige udbydere
pa socialomradet.

Beslutning

Udvalget drgftede udvalgets mgde med Aarhus Kommunes Social- og Beskeeftigelsesudvalg den 31. maj 2023. Det
blev aftalt, at formandskabet har mandat til den videre dialog med Aarhus Kommunes Social- og
Beskaeftigelsesudvalg i forlaengelse af mgdet.

Udvalget aftale, at man vil afvente med en politisk henvendelse om frister i forbindelse med udbud p&
socialomradet, da der pt. er en god dialog pa administrativt niveau om udfordringerne.

Administrationen orienterede om, at der ikke er data, der kan anvendes til at forklare de geografiske forskelle i
brugen af antidepressiv medicin hos unge voksne.

Administrationen orienterede om status i forhold til Silkeborg Kommunes henvendelse om overtagelse af Ggdvad,
Specialomrade Autisme.

Bilag

Magdeplan for psykiatri- og socialudvalget



Punkt 11: Underskriftsark #

1-00-22-22
Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget skal godkende beslutningsprotokollen.

For at godkende beslutningsprotokollen skal hvert medlem underskrive elektronisk i First Agenda ved at trykke pa
"Godkend”.

Beslutning

Underskriftsarket er journaliseret pd sagen.
Alle var mgdt.

Olav Ngrgaard forlod mgdet kl. 15.30 under behandlingen af punkt 1 pa tillaegsdagsordenen.

Raekkefglge punkt 1, 4, 6, 7, 3, tilleegsdagsorden 1, tilleegsdagsorden 2, 2, 5, 8, 9, 10, 11.

Mgdet blev haevet kl. 16.47 (mgdet var pauseret kl. 15.00 - 16.00).
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