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REFERAT FAGLIG SUNDHEDSKLYNGE SYD

Mgade i: Faglig Sundhedsklynge Syd

Dato: 4. december 2024

Kl.: 14:30 — 16.30

Sted: Ishgj Radhus, 2.etage, Byradssalen
M@DEDELTAGERE

Regional

Tina Holm Nielsen, vicedirekter / medformand, Amager og Hvidovre Hospital

Birgitte Rav Degenkolv, hospitalsdirektgr / medformand, Amager og Hvidovre Hospital

Mette Bertelsen Fredsgaard, centerchef, Psykiatrisk Center Glostrup

Berit Juhl Schau, enhedschef, 1813

Randi Brinckmann, vicedirektar, Rigshospitalet

Martin Schultz, chefleege, Afdeling for Zldresygdomme, Amager og Hvidovre Hospital

Louise Rabgl, centerchef, Psykiatrisk Center Amager

Hallur Thorsteinsson, centerchef, Barne- og Ungdomspsykiatrisk Center

Irene Harboe Brandt, enhedschef, Rigshospitalet

Lene Guldager, chefsygeplejerske, Amager og Hvidovre Hospital, Afdeling for Lunge-Hormon- og
Stofskiftesygdomme

Louise Sgndergaard Ritzau, sektionsleder, Amager og Hvidovre Hospital (Stedfortraeder for Lotte
Hede, stabschef)

Winnie brand, chefkonsulent, Center for Sundhed (Stedfortraeder for Nina Husfeldt, enhedschef,
Region Hovedstaden)

Kommunal

Alberte Bryld Burgaard, velfeerdsdirektar / medformand, Ishgj Kommune

Cecilie Engell, direktar for social- og sundhedsomradet / medformand, Brendby Kommune
Anne Kirstine Svanholt, centerchef, center for Voksne og Velfeerd, Ishgj Kommune
Annette Hein Sgrensen, sundheds- og kulturchef, Vallensbaeck Kommune

Bibi Asklund, centerchef for Sundhed, Pleje og Rehabilitering, Drager Kommune

Bo Kristiansen, socialchef, Brandby Kommune

Britt Bergstedt, borgercenterchef, Kgbenhavns Kommune

Charlotte Kaaber, centerchef for Sundhed og Omsorg, Haje Taastrup Kommune

Christel Damgaard, centerchef for Sundhed og Zldre, Hvidovre kommune

Mette @degaard, centerchef for Rehabilitering, Omsorg og Sundhed, Tarnby Kommune
Lise Valentin Bayer, direktgr, Albertslund Kommune

Barbara Lisemose, centerchef, Center for Sundhed og Velfeerd, Glostrup Kommune

Stine Mieth-Waldorff, afdelingsleder, Kgbenhavns Kommune

Christoffer Sick Balle, social- og borgerservicechef/bgrne- og familiechef, Rgdovre Kommune
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Almen praksis

Niels Dreisler, praktiserende laege, Praksisudvalget

Lucille Rem, praktiserende laege

Anders Rask, praksiskonsulent, Amager og Hvidovre Hospital
Markus Hahn, chefkonsulent, PLO-Hovedstaden

Bruger-/parerendereprasentanter

Bergitte Wittus, bruger- og pargrenderepraesentant
Carsten Wilken, bruger- og pargrenderepraesentant (PIU)
Marianne Helms, bruger- og pargrenderepraesentant

Driftsfora
Hannah llima Packness Wilson, Kommunal formand for driftsforum for psykiatri, Barn og unge
Vicky Hansen, Kommunal formand for driftsforum Psykiatri, Voksne

Sekretariat
Thit Hjortskov Jensen, konsulent, Amager og Hvidovre Hospital

Gaester
Jargen Steen Andersen, praktiserende laege og naestformand i PLO-H (under pkt. 3)
Marianne Stremsted, centerleder, Plejecenter Nygaards Plads, Breandby Kommune (under pkt. 5)

Afbud

Mette Bertelsen Fredsgaard, centerchef, Psykiatrisk Center Glostrup

Randi Brinckmann, vicedirektgr, Rigshospitalet

Martin Schultz, chefleege, Afdeling for Zldresygdomme, Amager og Hvidovre Hospital

Hallur Thorsteinsson, centerchef, Barne- og Ungdomspsykiatrisk Center

Irene Harboe Brandt, enhedschef, Rigshospitalet

Lene Guldager, chefsygeplejerske, Amager og Hvidovre Hospital, Afdeling for Lunge-Hormon- og
Stofskiftesygdomme

Cecilie Engell, direktar for social- og sundhedsomradet / medformand, Brendby Kommune
Annette Hein Sgrensen, sundheds- og kulturchef, Vallenshaek Kommune

Britt Bergstedt, borgercenterchef, Kgbenhavns Kommune

Christel Damgaard, centerchef for Sundhed og ZAldre, Hvidovre kommune

Christoffer Sick Balle, social- og borgerservicechef/bgrne- og familiechef, Ragdovre Kommune
Marianne Helms, bruger- og pargrenderepraesentant

Hannah llima Packness Wilson, Kommunal formand for driftsforum for psykiatri, Barn og unge
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1. VELKOMST OG GODKENDELSE AF DAGSORDEN

V/ Alberte Bryld Burgaard

Forventet varighed: 5 minutter

INDSTILLING
Det indstilles:

e At Faglig Sundhedsklynge Syd godkender dagsordenen.

SAGSFREMSTILLING
Dagsorden godkendes som grundlag for mgdets afholdelse. Deltagerne fremsazetter evt.
bemeerkninger til dagsorden.

Referat

Dagsorden blev godkendt.
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2. DROFTELSE: SAMARBEJDET | OVERGANGSPERIODEN TIL NY
SUNDHEDSREFORM

V/ Alberte Bryld Burgaard

Forventet varighed: 35 minutter

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Regeringen indgik dem 15. november 2024 en bred politisk aftale om en sundhedsreform.

Reformen vil medfegre aendringer i den nuveerende forvaltningsstruktur, opgavefordeling og
gkonomi pa sundhedsomradet. Med fire regioner, nye lokale sundhedsrad, en laegereform og
kronikerpakker skal reformen bl.a. sikre, at alle har adgang til sundhedstilbud af hgj kvalitet, og at
borgere med en kronisk sygdom far bedre og mere sammenhaengende behandling.

Formalet med denne sag er, at Faglig Sundhedsklynge Syd far mulighed for at drafte samarbejdet
i overgangsperioden.

INDSTILLING
Det indstilles:

e At Faglig Sundhedsklynge Syd er orienteret om drgftelsen vedr. samarbejdet i
overgangsperioden i TSS d. 1. november 2024

e At Faglig Sundhedsklynge Syd drgfter det tveersektorielle samarbejde de kommende ar set
i lyset af aftalen om en sundhedsreform

SAGSFREMSTILLING

Tveersektoriel Strategisk Styregruppe (TSS) havde pa deres made d. 1. november 2024 en
droftelse af det tveersektorielle samarbejde de kommende ar set i lyset af regeringens
reformudspil. Hensigten er, at der i Faglig Sundhedsklynge gennemfgres en tilsvarende drgftelse
med fokus pa det lokale samarbejde i Sundhedsklynge Syd.

Indledningsvist vil der vaere oplaeg ved Alberte Bryld Burgaard og Tina Holm Nielsen om de
overordnede perspektiver i sundhedsreformen, opsamling fra dreftelsen i TSS samt spgrgsmal til
borddrgftelser.

Borddrgftelser vil tage afsaet i:

¢ Opmeerksomhedspunkter i overgangsperioden, herunder:
o Hvordan sikrer vi det gode samarbejde i overgangen?
o Huvilke faldgruber og muligheder skal vi vaere opmeerksomme pa?
o Erder projekter, vi skal tilpasse eller pausere?
o Erder omrader, hvor Faglig klynge har brug for yderligere dreftelser pa kommende
mgder?
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Efterfalgende samles der op pa drgftelserne i plenum.

Ny organisering af sundhedsveesenet

Med reformen reduceres antallet af regioner fra fem til fire, idet Region Sjaelland og Region
Hovedstaden lzegges sammen til et nyt Region @stdanmark, og der dannes i alt 17 sundhedsrad
med bade regionale og kommunale folkevalgte repraesentanter.

De nye sundhedsrad far egne ressourcer og, med deltagelse af bade det regionale og det
kommunale niveau, skal de vaere drivende i omstillingen af sundhedsvaesenet og styrkelsen af det
naere sundhedsvaesen. De skal danne rammen om et teet og forpligtende samarbejde mellem
regioner og kommuner om sundhedsopgaverne i et afgraenset geografisk omrade.
Sundhedsklynge Syd omdannes i den forbindelse til Sundhedsrad Hovedstaden Syd og Vest.

Sundhedsradene skal desuden udmente den gkonomiske ramme og veere investeringsmotor il
naere sundhedsindsatser. Regioner og kommuner er saledes begge betydelige aktarer i
sundhedsveaesenet, der styrkes gennem samarbejde og gkonomisk prioritering.

Medsundhedsreformen er det besluttet, at regionerne og sundhedsradene overtager en raekke
sundhedsopgaver fra kommunerne. Det geelder stgrstedelen af de midlertidige pladser,
akutsygeplejen, patientrettet forebyggelse samt specialiseret rehabilitering og dele af den
avancerede genoptraening. Opgaveflytningen giver regionen og sundhedsradene et starre ansvar
for den samlede behandling — helt ud i borgerens eget hjem.

Ved for eksempel at etablere et regionsrad for hele @stdanmark er det intentionen at sikre
lzegedaekning pa tvaers af regionen.

Reformen indebaerer ogsa ligestilling og integration af psykiatri og somatik, hvilket kreever, at
psykiatri og somatik i hgjere grad organiseres sammenhaeng med hinanden.

Den nye forvaltningsstruktur traeder i kraft pr. 1. januar 2027, og 2026 vil derfor veere et
overgangsar.

Sundhedsfaglige og patientrettede aendringer

Med reformen gennemfares en laegereform, som skal sikre alle adgang til en laege teet pa ens
bopeel og sikre en mere ligelig fordeling af specialleeger over landets sygehuse. Sidelgbende skal
det almenmedicinske tilbud styrkes, udvikles og varetage flere af de opgaver, der i dag lgses pa
sygehusene.

Der skal indfgres en ny honorarstruktur og aftalemodel for almen praksis samtidig med, at
fremtidige opgaver og krav til det almenmedicinske tilbud skal fastlaegges af en national
sundhedsmyndighed, som regionerne skal have mulighed for at samarbejde med.

Der indfgres en reekke nye kronikerpakker for at sikre bedre forlgb for borgere med kronisk
sygdom.

Endeligt er aftalepartierne er enige om, at langt mere behandling skal forega i eller teet pa eget
hjem. Derfor far regionerne ansvaret for at etablere nye hjemmebehandlingsteams, sygehusene
skal have behandlingsansvaret i 96 timer efter udskrivelse og beboere pa botilbud skal have
mulighed for at vaelge en leege, som er fasttilknyttet botilbuddet.
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BILAG

Aftale om sundhedsreform 2024 (Link)

Bilag 1 — Opsamling pa temadreftelse om sundhedsreform i TSS 1. november 2024

Referat

Faglig Sundhedsklynge Syd tog orienteringen om dragftelsen vedr. samarbejdet i
overgangsperioden i TSS d. 1. november 2024 til efterretning.

Derefter drgftede Faglig Sundhedsklynge Syd det tvaersektorielle samarbejde set i lyset af
sundhedsreformen, med enighed om at fortszette det gode samarbejde. Der er indkaldt til mgder i
2025.

Opmaerksomhedspunkter:

e Sikre fokus pa borgerne i denne store organisatoriske gvelse

e Sikring af hgijt fagligt niveau

o Viderefgrelse af gode Igsninger og vellykkede indsatser

o Gennemfarelse af eksisterende projekter

e (Gode overleveringer med borgeren i centrum

e Bekymring for ny organisering af akutsygeplejen; tidlig beslutning om organisering
anbefales


https://www.ism.dk/Media/638672610226459250/01-Aftale%20om%20sundhedsreform%202024.pdf
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3. TEMA: RAMMER OG VILKAR SAMT
BRUGERTILFREDSHEDSUNDERSQGELSE FOR ALMEN PRAKSIS

V/ Alberte Bryld Burgaard

Forventet varighed: 25 minutter

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

Dette mgde saetter saerligt fokus pa almen praksis, som udger en central del af sundhedsveesenet
og er borgenes primaere indgang til det danske sundhedsvaesen. Almen praksis har et teet
samarbejde med bade hospitaler og kommuner. Hensigten med denne sag er blandt andet at give
samarbejdspartnerne indblik i rammer og vilkar for at arbejde som praktiserende lzege.

| forleengelse heraf praesenteres brugerundersggelse for almen praksis, som sundhedsministeren,
formanden for Regionernes Lannings- og Takstnaevn samt formanden for KL’s Sundheds- og
/AEldreudvalg har bedt alle sundhedsklynger drgfte med henblik pa, hvad resultaterne kan give
anledning til, for pa den made at skabe et endnu bedre neert sundhedsvaesen.

INDSTILLING
Det indstilles:

e At Faglig Sundhedsklynge Syd pa baggrund af oplaegget drefter undersagelsen og
opmaerksomhedspunkter

SAGSFREMSTILLING

Jagrgen Steen Andersen, der er Neestformand i PLO-Hovedstaden giver en overordnet indflyvning i
hvilke rammer praktiserende lseger arbejder under, herunder hvilke opgaver de praktiserende
lzeger varetager og hvordan de er finansieret mv.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet offentliggjorde i juni maned resultaterne af den farste
landsdeekkende brugertilfredshedsundersagelse af almen praksis, som var udarbejdet til brug for
sundhedsstrukturkommissionens arbejde. Det er Danmarks Statistik, der har indsamlet data. | alt
har 53.520 borgere besvaret spgrgeskemaet. Undersggelsen giver et bredt billede af borgernes
tilfredshed med deres almen praktiserende laege herunder borgernes (1) overordnet tilfredshed
med leegen, (2) tilfredshed med deres lzeges empati og kommunikation, (3) oplevelse af
muligheden for at komme i kontakt med lzegen og tilfredshed med abningstider, (4) oplevelse af
lzegen og tilfredshed hermed for borgere i laengerevarende behandlingsforlab, (5) arsag til evt.
lzegeskift og hvilke forhold, der har betydning for borgernes valg af laege. Endelig belyses (6)
arsagerne til, at nogle borgere ikke s@ger lzege.

Overordnet er tilfredsheden hgj. De fleste borgere er tilfredse med deres alment praktiserende
laege. Pa en skala fra 1 til 5 er landsgennemsnittet for den samlede tilfredshed 4,2. Mere end 8 ud
af 10 borgere er enten tilfredse eller meget tilfredse. Tilfredsheden varierer ganske lidt pa tveers af
sundhedsklynger. | Sundhedsklynge Syd er den samlede tilfredshed 4,1, hvilket saledes er en
smule lavere end landsgennemsnittet pa 4,2.
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Pa baggrund af opleegget vil der veere borddraftelser, der tager afseet i falgende spargsmal:

o Hyvilke opmaerksomhedspunkter og refleksioner giver brugertilfredsundersggelsen
anledning til?

e Hvor er der opmaerksomhedspunkter i forhold til vilkarene for samarbejdet mellem
praktiserende laeger, region og kommuner?

BILAG

Bilag 2 — Almen praksis brugertilfredshedsundersggelse Brev til kommunerne
Bilag 3 — Almen praksis brugertilfredshedsundersggelse Landsrapport

Bilag 4 — Almen praksis brugertilfredshedsundersggelse Sundhedsklynge Syd

Referat

Faglig Sundhedsklynge Syd tog oplaegget fra Jargen Steen Andersen, praktiserende laege og
naestformand i PLO om de almen praktiserende leegers rammer og vilkar samt
brugertilfredshedsundersggelse til efterretning.

Efterfalgende blev det droftet, at tilfredsheden i hgj grad er haeftet pa kontinuiteten i almen praksis.
Da den unge generation gnsker at eje egne klinikker, forventes hgj kontinuitet fortsat i fremtiden.

Derudover blev almen praksis abningstider draftet.
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4. TEMA: LAGEDAKNINGUNDERSQYGELSE OG
LAGEDAKNINGTRUEDE OMRADER

V/ Alberte Bryld Burgaard

Forventet varighed: 20 minutter

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE
Ifalge Overenskomst for almen praksis foretages der arligt en hgring blandt laegerne i almen
praksis, hvor lzegerne blandt andet kan tilkendegive gnsker til antallet af patienter tilmeldt praksis.

Pa baggrund af lzegernes svar udarbejdes "Laegedaekningsundersagelsen” som danner
udgangspunktet for regionens kapacitetsvurdering, altsa hvor mange kapaciteter i almen praksis
der er behov for, det efterfalgende ar.

Herudover udarbejdes arligt en Vurdering af lsegedaekningstruede omrader, hvor det pa baggrund
af relevante kriterier fastsaettes hvilke omrader, der klassificeres som laegedaekningstruede det
kommende ar.

Med denne sag foreleegges resultater fra arets laegedaekningsundersagelse samt det forelgbige
forslag til leegedeekningstruede omrader i 2025 med seerligt fokus pa resultater fra Sundhedsklynge
Syd.

INDSTILLING
Det indstilles:

o At Faglig Sundhedsklynge Syd tager resultaterne fra la&egedaekningsundersggelsen og de
lzegedeekningstruede omrader til efterretning

e At Faglig Sundhedsklynge Syd drgfter hvordan der lokalt kan arbejdes med rekruttering af
praktiserende leeger i l&egedaekningsturede omrader

SAGSFREMSTILLING
Markus Hahn fra PLO-Hovedstaden giver en indfgring i arets laegedaekningsundersagelse med
seerligt fokus pa Sundhedsklynge Syd.

Laegedakningsundersggelse

En gang arligt foretages en haring af leeger i almen praksis, for at fastlaegge laegekapaciteten for
det kommende ar. | hagringen har lzegerne mulighed for at tilkendegive antallet af patienter som
praksis hgjst gnsker tilmeldt (en lukkegreense), samt et minimum af patienter tilmeldt praksis (en
abnegraense).

Laegerne kan ifglge overenskomsten — uden dispensation — frit vaelge at have imellem 1600 til
2700 patienter tilmeldt praksis pr. kapacitet (fuldtidslaege).

10
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Foruden antallet af patienter, hgres lszegerne i lsegedaekningsundersggelsen om gnsker til ekstra
lzegekapacitet, gnsker om at flytte praksisadresse, samt spgrgsmal vedrgrende anvendelsen af
SOFT-portalen.

Region Hovedstaden udarbejder pa baggrund af svarene "Laegedaekningsundersagelsen”, hvor
lzegernes svar blandt andet holdes op imod befolkningsudviklingen, for at undersgge behovet for
flere kapaciteter (laeger), og i hvilke omrader behovet er starst.

Lzegedaekningstruede omrader
Der arbejdes med to typer lzegedeekningstruede omrader — hhv. landsdaekkende og regionale.

De landsdaekkende laegedaekningstruede omrader giver adgang til det geografisk bestemte
differentierede basishonorar. | hovedstaden er det kun Ishgj, Brandby Strand og Bornholm, der er
omfattet af denne landsdaekkende type. Denne har til formal at uddele overenskomstfastsatte
midler til laeger i laegedaekningstruede omrader.

De regionale laegedaekningstruede omrader, som hver region fastlaegger lgbende, og som giver
adgang til overenskomstens gvrige tiltag i forhold til l,egedaekning. Der er fx mulighed for
delepraksis i op til seks ar, mulighed for at anseette ekstra laeger, tutorlaeger far mulighed for at
have tilknyttet to uddannelseslaeger i 6-12 maneders forlgb, adgang til midler fra
administrationsudvalget til deekning af udgifter til yngre laeger i praksis ifm. sygehjaelp og
efteruddannelse, graviditet og barsel, ret til gratis efteruddannelse mv.

For 2025 er felgende 5 omrader foreslaet som leegedeekningstruede (mod 12 omrader i 2024 og
10 omrader i 2023): Amager, Bornholm, Hgje-Taastrup, Ishgj og Egedal.

Bispebjerg, Brendby, Gribskov, Hvidovre, Ngrrebro, Valby, Vallensbaek og Vanlgse er gaet fra at
veere leegedaekningstruede i 2024 til ikke at veere det i 2025.

Der gnskes en dialog om, hvad der kan geres lokalt for at tiltreekke praktiserende laeger, herunder
en felles videndeling om, hvad de kommuner, der ikke laengere er laegedaekningstruede har gjort.

BILAG
Bilag 5 - Leegedaekningsundersggelsen for 2025

Bilag 6 - Leegedaekningstruede omrader 2025

Referat

Faglig Sundhedsklynge Syd tog resultaterne fra laegedaekningsundersggelsen og de
lzegedeekningstruede omrader til efterretning.

Generelt kan omraderne i klynge Syd, ud over Amager og Vesterbro, forventer en 20% stigning af
kapaciteter frem mod 2023. PLO Hovedstaden forventer, at de kommende struktureendringer vil
medfgre, at flere almen praktiserende laeger vil etablere sig i omraderne uden for Kabenhavn.

Faglig Sundhedsklynge Syd vil labende fglge kapacitetsudviklingen.

11
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5. TEMA: PLEJEHJEMSLAGER

V/ Alberte Bryld Burgaard

Forventet varighed: 25 minutter

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE

I 2016 indgik staten, Praktiserende Laegers Organisation (PLO), Danske Regioner og
Kommunernes Landsforening (KL) en aftale om implementering af fasttilkknyttede plejehjemslaeger
pa landets plejehjem. | 2022 blev plejehjemsleegeordningen i sin helhed til en
overenskomstmaessig ydelse.

Fra 1. januar 2025 treeder en ny ordning om faste botilbudslaeger i kraft. Aftalen er en del af en ny
et-arig overenskomst for almen praksis aftalt mellem PLO og Danske Regioner.

Formalet med plejehjemslaegeordningen er at skabe bedre kvalitet for beboere pa det enkelte
plejecenter, bl.a. gennem styrket kommunikation, tilgeengelighed og samarbejde mellem
plejepersonalet og plejehjemslaegen, sa der sikres sterst mulig faglig indsigt, god
medicinhandtering og kontinuitet i pleje- og behandlingsforlgbene samt reducere omfanget af
uhensigtsmaessige indlaeggelser og genindleeggelser.

INDSTILLING
Det indstilles:

e At Faglig Sundhedsklynge Syd tager oplaegget til efterretning
o At Faglig Sundhedsklynge Syd drgfter, hvad der kan gares for at tiltreekke flere
plejehjemslaeger og botilbudslaeger, de steder, der ikke er daekket

SAGSFREMSTILLING

Samarbejdet om plejehjemslaeger kan organiseres pa forskellige mader, og det er op til
plejehjemslaegen og plejehjemmet sammen at udforme samarbejdet. P4 mgdet vil der vaere oplaeg
om konkrete erfaringer med plejehjemslaegeordningen. Marianne Stremsted som er centerleder pa
plejecenter Nygaards Plads vil sammen med praktiserende lezege Niels Dreisler, der er tilknyttet
som plejehjemslaege, fortaelle om deres erfaringer og hvordan de har tilrettelagt samarbejdet.

| Sundhedsklynge Syd er der lavet en opgearelse over, hvordan Sundhedsklynge Syd generelt set
er daekket af plejehjemslzaeger. Tilsvarende opggrelse blev lavet for et ar siden, og vi kan se, at der
har veeret en positiv udvikling i retning af bedre daekning af plejehjemslaeger. Den overordnede
konklusion er, at:

e Albertslund, Brgndby, Ishgj, Hvidovre, Kgbenhavn, Tarnby og Vallensbaek er godt daekket
af plejehjemslzeger.

o Drager, Glostrup, Hgje Taastrup har stgrre eller mindre huller i deekningen af
plejehjemslaeger.
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Der gnskes en drgftelse af, hvad kommuner og praktiserende laeger kan ggre for at lukke de
huller, der er i deekningen af plejehjemslaeger og fremme rekrutteringen af praktiserende laeger til
botilbudsleegeordningen.

BILAG
Bilag 7 - Oversigt over plejehjemslaeger i Sundhedsklynge Syd

Referat

Faglig Sundhedsklynge Syd tog oplaegget fra Niels Dreisler og Marianne Strgmsted om deres
arbejde med plejehjemslaegeordningen til efterretning.

Det blev understreget, at ordningen ogsa inkluderer mulighed for undervisning fra
plejehjemslaegen, hvilket fra plejecentres perspektiv bidrager til at haeve det faglige niveau.

Begge parter fremhaevede, at ordningen bidrager til kontinuitet, @get tilgeengelighed og kendskab,
hvilket fgrer til bedre forlgb for borgerne.

| tifeelde af, at kommunerne har vanskeligheder med at fa tilknyttet faste laeger til plejecentrene,
var der forslag om at kontakte de nyopstartede laeger.

Der blev suppleret med oplysninger om, at der nu er afsat finansiering til faste laeger til ca. 15

procent af botilbuddene. Det er parternes hensigt, at der gradvist sker en udrulning af
bostedslaeger.
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6. EVENTUELT

V/ Alberte Bryld Burgaard

Forventet varighed: 5 minutter

Ny Faelles Akutmodtagelse pa Amager og Hvidovre Hospital

| forbindelse med indflytning i de nye bygninger (Center A) pa Hvidovre Hospital, har hospitalet
abnet den nye felles akutmodtagelse (FAM). Hospitalet ansker en forelgbig tilbagemelding pa,
hvad samarbejdspartnere oplever i den forbindelse og om der er er opmaerksomheder, der bar
falges op pa og som kan danne ramme for en neermere drgftelse pa naeste made.

Radgivning af kommunale akutfunktioner

Amager og Hvidovre Hospital har modtaget midler til, i samarbejde med Sundhedsklynge Syd, at
styrke radgivning af de kommunale akutfunktioner. P4 madet i Faglig klynge d. 4. september 2024
var der opbakning til forslag om at sikre radgivning til de kommunale akutfunktioner via tre spor: E-
leering, radgivningsfunktion og kompetenceudvikling mhp. undervisning i egen organisation.

Pa baggrund af dette, er der i et samarbejde mellem akutfunktion Brgndby-Hvidovre, Faelles
Akutfunktion (FAF) og Afdeling for Aldresygdomme pa Amager og Hvidovre Hospital udviklet
nedenstaende tilbud om radgivning af kommunale akutfunktioner. Dele af tilbuddet er forsat under
udvikling, og andet vil veere en tidsafgreenset afpr@gvning. Der sikres fglgeskab og evaluering af
indsatserne. Der er sendt mail til sundhedscheferne om tilbuddene til de kommunale akutfunktioner
den 14. november 2024.

E-laering:

| samarbejde med Center for HR og Uddannelse i Region Hovedstaden udvikles e-
lzeringsmateriale vedr. praedefinerede seldremedicinske tilstande. E-leeringsmaterialet malrettes
desuden 1813 og almen praksis. Faglige eksperter og samarbejdspartnere inddrages i udviklingen
af e-leeringsmaterialet. Det forventes at kunne publicere e-leeringsmaterialet i labet af ar 2025.

Afpravning af Radgivningsfunktion AHH:
| perioden d. 1. december 2024 til d. 1. marts 2025 afprgves behovet og effekten af en
specialiseret lzegefaglig radgivningsfunktion til brug for de kommunale akutfunktioner.

Radgivningsfunktionen er forankret i Udkarende Geriatrisk Team pa Amager og Hvidovre Hospital,
der b.la. tilbyder subakut vurdering og telefonisk radgivning, herunder indsats og opfalgning.

Malgruppen er ldre borgere, der ikke er akut indleeggelseskraevende, men hvor akutfunktionen
vurderer behov for specialiseret laegefaglig radgivning vedr. seldremedicinske problemstillinger,
f.eks. forlgb, hvor der sgges alternativ til indlaeggelse. Almen praksis og 1813 er orienteret om
afpragvning af Radgivningsfunktion.

Kompetence workshop:
For medarbejdere i de kommunale akutfunktioner tilbydes workshops med fokus pa
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kompetenceudvikling og traening i formidling og gennemslagskraft til brug i deres kliniske arbejde
og videreformidling af ekspertviden i egne organisationer. Der udbydes i alt 4 workshops fordelt
over februar og marts mdr. 2025 - tilmelding sker via link til Kursusportalen

Referat

Tina Holm Nielsen orienterede om:

Indvielse af Center A
Vi er nu flyttet ind i den nye faelles akutmodtagelse.
Hvis | oplever, at det medfarer problemer i det tveersektorielle samarbejde, bedes i kontakte os.

Udvidet radgivning til kommunale akutfunktioner i Klynge Syd

Der blev orienteret om de tre spor i indsatsen: e-laering, radgivningsfunktion pa Amager og
Hvidovre Hospital og kompetence workshop. Der er nu 4 workshops tilgeengelige for medarbejdere
i de kommunale akutfunktioner.

7. MEDDELELSER

Politisk sundhedsklyngemgde
Ny mgdedato for Politisk Sundhedsklynge Syd tirsdag d. 17. december kl. 13.30-15.30.
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