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Referat: Den Kommunale Sundhedsstrategiske gruppe (DKS)
Tid: 18. november 2019, kl. 13.30-15.30

Sted: Regionshuset Viborg, Skottenborg 26, 8800 Viborg, madelokale F1
Der er mulighed for at deltage via video.

Deltagere: Lone Becker Kjaergaard, Erik Mouritsen, Kenneth Koed, Jette Lorenzen, Lars Harder, Pia Ulv Hel-

leland, Saren Liner Christensen, Jgrgen Andersen, Kate Bggh, Mette Andreassen, Linda Bonde Kirkegaard,
Mads Veng Jessen, Anders Horst Pedersen, Jonna Holm Pedersen, Sine Mgaller Sarensen.

Der serveres kaffe/the og frugt til madet.

Dagsorden
1. Feelles samarbejdsaftale om I1V-behandling i kommunalt regi ..........cccccooiiiiiiii, 2
2. Viderefgrelse af BOrgerdesign ..........ooviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeee ettt 3

3. Handleplan for det prioriterede omrade i Sundhedsaftalen om "Sammen om eldre — forst med
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1. Faelles samarbejdsaftale om IV-behandling i kommunalt regi
Indstilling
At DKS drgfter de faglige savel som gkonomiske aspekter ved en kommende samarbejdsaftale

om IV-behandling i neeromradet med henblik pa kunne give input til det forsatte arbejde i ledel-
sesgruppen bag aftalen

Sagsfremstilling
Kate Bagh giver pa mgdet en mundtlig orientering fra madet i ledelsesgruppen om en faelles |V-aftale

18. november 2019.

Endvidere har KD-Net 25. oktober 2019 drgftet arbejdet med en samarbejdsaftale for IV i
borgerens neermiljg. Det blev bl.a. fremfert, at s&fremt kommunerne agter at ville opsige

eksisterende bilaterale IV-aftaler anbefales det, at det sker med et passende varsel fx pr.
1. april 2020, saledes at en ny feelles samarbejdsaftale kan na at vaere pa plads.

Den videre proces

Mgade i tvaersek- Ekstraordineert ~ Sundhedskoordina- pks og Politisk Sundhedsty-

toriel arbejds- made i DKS tionsudvalget — Chefforum - made regruppen -

gruppe (ledelses- Behandling

gruppe) Af udkast til Droftelse af om IV godkendelse
Aftale + model Aftale + gkonomi

for skonomien
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18. nov. 2019 18. nov. 2019 13. dec. 2019 15. jan. 2020 Ultimo jan 20. feb. 2020
2020
Referat

Kate Bogh orienterede om arbejdet med en feelles aftale om IV-behandling i kommunalt regi.
Der arbejdes lige nu med at beregne en forlgbspris for forlgb, hvor borgeren far IV i 3 dage, max 3 gange
dagligt. Alle parter skal samtidig have fokus pa at fremme selvadministration. Forelgbig model og beregninger

blev droftet.

Den endelige model skal veere let at administrere og forholde sig til retningslinjer fra Indenrigsministeriet i for-
hold til beregning af fritvalgspriser. Reglerne pa omradet undersgges.

Et alternativ for regionen til en aftale med kommunerne kan vaere et udgaende team, der varetager IV-be-
handling.

Neeste made i ledelsesgruppen om en feelles aftale om IV-behandling er 2. december 2019.
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2. Videreforelse af Borgerdesign

Indstilling
At DKS drefter mulighederne for en viderefarelse

Sagsfremstilling

Baggrund

Borgerdesign er et velfaerdseksperiment, der i august 2016 startede som et samarbejdsprojekt mellem
Aarhus Universitetshospital, enheden Psykiatri og Social i Region Midtjylland og de tre magistratsafdelinger
i Aarhus Kommune; Sundhed og Omsorg, Sociale Forhold og Beskaeftigelse samt Bgrn og Unge.

| arene 2018-2019 er projektet ejet af Aarhus Kommune, Skive Kommune, Viborg Kommune, Silkeborg
Kommune og Region Midtjylland. Borgerdesign er i denne periode organiseret med en styregruppe og
forankret med den daglige ledelse ved kontorchef Karen Ingerslev, Koncern HR Udvikling, Region Midtjyl-
land.

Borgerdesign blev i 2016 grundlagt med et gsnske om at undersgge, hvordan det samlede sundhedsvee-
sen kan blive bedre til at forsta og ikke mindst give ligevaerd til borgerens ekspertise og det levede liv.
Borgerdesign arbejder i den sammenhaeng med fokus pa inddragelse af borgere som erfaringseksperter
for at inspirere ledere til at treeffe beslutninger, som understatter det levede liv. Til at sikre dette sgrger
Borgerdesign for at facilitere en kobling imellem borgerperspektiverne, de fagprofessionelle og de organi-
satoriske/politiske perspektiver.

Erfaringerne med Borgerdesign

Erfaringerne og oplevelserne med Borgerdesign er, at metoden sikrer en systematisk tilgang til
borgerinddragelse, som bidrager til et bedre beslutningsgrundlag pa flere niveauer. Dette er muligt fordi
metoden sikrer, at beslutningstagerne og de fagprofessionelle opnar nye indsigter i og en forstaelse af,
hvad der er vigtigt for den enkelte borger. Borgerdesign har udarbejdet et kortfattet notat, der beskriver,
hvad Borgerdesign er, hvilke erfaringer og resultater, der er opnaet med metoden, sammenhaeng til
sundhedsaftalesamarbejdet samt gkonomi/governance for en forsaettelse af Borgerdesign fra 2020 og
frem. Notatet er vedlagt.

| Aarhusklyngen har man evalueret arbejdet med Borgerdesign. Man finder en udbredt interesse ogsa po-
litisk for metodetilgangen "at borgerdesigne". Borgerdesign anses i praksis for at vaere en brugbar me-
tode, da denne kan imgdekomme efterspergslen om borgerinddragelse. Evalueringen fra projekterne i
Aarhusklyngen kan findes pa Borgerdesigns hjemmeside: www.borgerdesign.dk

| Midtklyngen har man i 2018 — 2019 arbejdet med Borgerdesign i forhold til projektet "Ved livets afslut-
ning”. Evalueringen af projektet er endnu ikke endeligt tilendebragt, men tilbagemeldingerne fra fagche-
ferne fra kommunerne, som har vaeret involveret i projektet, er positive. Man fremheever bl.a.:

e Borgerdesign giver gode og dybe indsigter

e Der har veeret et godt samarbejde med konsulenterne fra Borgerdesign

¢ Metoden kan virke omfattende og tidskraevende — derfor skal man overveje ngje, hvornar den
skal finde anvendelse
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Fremtidig model for Borgerdesign
Borgerdesign er pt. drevet som en projektorganisation, der ejes af Region Midtjylland, Aarhus Kommune
og kommunerne i Midtklyngen. Konkret er Borgerdesign forankret i Region Midtjyllands HR-afdeling.

Projekterne i Aarhus- og Midtklyngerne ophgrer ved udgangen af 2019 og der er derfor behov for at fa
aftalt en evt. forsaettelse af Borgerdesign herefter. Den regionale ledelse har tilkendegivet, at man er villig
til at finansiere Borgerdesign indtil sommeren 2020.

Den regionale ledelse og KOSU-formandskabet har haft en indledende drgftelse af fremtiden for Borger-
design. Groft skitseret kan der udsondres to hovedmodeller for en fremtidig organisering af Borgerdesign:

¢ ’Den store model’ indebeerer, at Borgerdesign etableres som en fast enhed under sundhedsafta-
len og kommunerne og regionen deler udgifterne imellem sig. Udgifterne vil belgbe sig til ca. 2
mio. kr. pr. ar. (Den store model er praesenteret pa sidste side i vedlagte notat.)

e ’Den lille model’ vil veere en model, hvor regionen gar sammen med interesserede kommuner
om konkrete projekter, hvor Borgerdesign finder anvendelse (maske pa klyngeniveau) og afholder
udgifterne hertil.

KOSU-sekretariatet har forespurgt repreesentanter fra Aarhus- og Midtklyngen om deres vurdering af
ovenstaende. Der var enighed om at anbefale KOSU, at der arbejdes videre med ’den lille model’.

Alternativ ejerkreds

Borgerdesign er en innovativ og laerende tilgang til inddragelse af borgerperspektivet i velfaerdslgsninger.
Med afsaet i et laerende- og uddannelsesperspektiv kunne det overvejes om der skulle arbejdes pa en al-
ternativ ejerkonstruktion, hvor uddannelses- og forskningsinstitutioner inviteres med. Fx VIA eller Aarhus
Universitet. En fordel ved at inkludere disse aktarer vil vaere muligheden for at styrke den forsknings- og
uddannelsesmaessige vinkel pa borgerinddragelse med et udgangspunkt i de konkrete erfaringer fra hos-
pitalerne og kommunerne.

Den videre proces

Pa baggrund af draftelserne i DKS 18. november 2019 vil KOSU-formandskabet drgfte videre med den
regionale ledelse om konkretisering af en ny konstruktion om Borgerdesign. Det er hensigten, at resulta-
terne af drgftelserne mellem KOSU og regionen skal drgftes pa mader i DKS og Chefforum 15. januar
2020. Herefter vil et endeligt beslutningsopleeg kunne udarbejdes, sa det kan na til behandling i Sund-
hedsstyregruppen og Sundhedskoordinationsudvalget inden sommerferien.

KOSU- . Mgde i
Mgde i DKS . .
formand- Sundhedssty  Tilretning
. og Sundhedsstyre
Ekstra- skab i regruppen —  af opleeg
i ) Chefforum — ] ) gruppen—
ordineert dialog med . Behandling til
. afklaring af godkendenyt
mgde i DKS den af nytopleeg  Borgerde ,
. kommunal \ . Borgerdesign
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ledelse g Borgerdesign
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Bilag
e Borgerdesign fra 2020 — opleeg til KOSU

Referat
Der var opbakning til at arbejde videre med den lille model. Der blev desuden peget péa at centrale elementer i
Borgerdesign er leering samt brug og udvikling af metoder til borgerinddragelse, og at uddannelsesinstitutioner

som fx VIA derfor ogsé kunne veere relevante at invitere med i en kommende ejerkreds. Der var opbakning til,
at der ogsa arbejdes videre med dette.

3. Handleplan for det prioriterede omrade i Sundhedsaftalen om ”Sammen om aldre - forst
med fokus pa akutomradet”

Indstilling
At DKS tager orienteringen til efterretning

Sagsfremstilling

Som den fgrste del af udmgntningen af indsatsomradet i Sundhedsaftalen 2019-23 "Sammen om zeldre
borgere — forst med fokus pa akutomradet” er der udarbejdet en handleplan for bedre brug af de samlede
ressourcer pa akutomradet med seerlig fokus pa (gen)indleeggelser. Handleplanen blev godkendt i Sund-
hedskoordinationsudvalget pd mgde 30. oktober 2019.

Handleplanen bygger pa nedenstaende fem spor for forbedringer i de tveersektorielle indsatser pa akut-
omradet.
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# Borgerens
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praksis skal styrke samarbejdet
om akut syge eldre og
nedbringe antallet af akutte
indlaeggelser blandt eeldre.

Sundhedskoordinationsudvalget finder, at alle spor er relevante, men har prioriteret, at der arbejdes
videre med sporet om bedre brug af de samlede ressourcer, og at der herunder i ferste omgang er
fokus pa borgere i risiko for genindleeggelse.

Handleplanen vil det naeste ar danne rammen for arbejdet med akutomradet i Sundhedsstyregruppen
og Sundhedskoordinationsudvalget.

Bilag
e Handleplan for bedre brug af de samlede ressourcer med seaerlig fokus pa (gen)indlaeggelser.

Referat

Saren Liner Christensen orienterede om handleplanen og kommende initiativer i regi af Sundhedsstyre-
gruppen og Sundhedskoordinationsudvalget i forhold til det tveersektorielle samarbejde pé akutomradet.
Orienteringen blev taget til efterretning.

4. Evt.

Alliancen om den nzere psykiatri

Jargen Andersen orienterede om, at der er ved at blive udviklet forskellige tiltag/initiativer i regi af alliancen.
Nogle af initiativerne bliver afpravet i Igbet af foraret 2020. | den forbindelse arbejdes der pa at opstille model-
ler for finansieringen af de konkrete afprgvninger. Konkret forslag til finansieringsmodeller vil blive behandlet i
de relevante styregrupper og udvalg.



