NOTAT

Den 4. november 2013

Dagsorden styregruppemgde i Midtklyngen

Tidspunkt:
Sted:

Deltagere:

Den 12. november 2013 kl. 12.30-15.45
Mgllegarden, Mgllegade 5, 7800 Skive (Kursuslokalet)

Hospitalsenhed Midt

Laegefaglig direktgr Christian Mgller-Nielsen
Sygeplejefaglig direktgr Tove Kristensen
@konomi- og planchef Leif P. Christensen
Oversygeplejerske Helle Andersen
Teamleder Kirsten Fog, Innovation Midt
Oversygeplejerske Hanne Berg Fog

Praktiserende lzeger
Praksiskonsulent Arly Heide

Region Midtjylland
AC-fuldmaegtig Kristoffer Stegeager
AC-fuldmaegtig Anders Horst (deltog i punkt 1)

Silkeborg Kommune

Direktgr Jens Peter Hegelund Jensen

Sundheds- og Omsorgschef Inge Bank
Chefkonsulent Vibeke Staack

Sekretariatsleder Thomas Pelch

Handicap- og psykiatrichef Dorte Eastwood (punkt 1)
Job- og borgerservicechef Michael Maalge (punkt 1)

Viborg Kommune

Direktgr i Job og Velfeerd Leif Gjgrtz Christensen
Specialist Lis Elgaard Nielsen (punkt 1)
Konsulent Niels Erik Kristensen

Konsulent Brian Kristiansen

Skive Kommune

Social- og Arbejdsmarkedsdirektgr Inglev Jensen
Sundhedschef Eva Henriksen

Fldrechef Sonja Johnsen

Social- og
Arbejdsmarkedsforvaltningen
Ledelsessekretariatet

Torvegade 10

7800 Skive

TIf: 9915 5500

Fax:9915 3599

CVR-nr.: 29189579
sas-forv@skivekommune.dk
www.skive.dk

Reference.: 779-2013-2108

Henvendelse til:

Niels Broch Knudsen
Direkte tIf. 9915 6667
nbkn@skivekommune.dk



Sekretariatschef Jenny Humeniuk
Arbejdsmarkedschef Lars Harder (punkt 1)
Socialchef Lars Kristiansen (punkt 1)
Konsulent Niels Broch Knudsen (ref.)

Afbud:

Hospitalsdirektgr Lars Dahl Pedersen, Hospitalsenhed Midt
AC-fuldmaegtig Anja Skaarup, Hospitalsenhed Midt

Lilli Egholm, Hospitalsenhed Midt

Overlaege Larry Hgjgaard Kristiansen, Hospitalsenhed Midt
Laege Holger Fischer, Almen Praksis

Kontorchef Jens Bejer Damgaard, Nzere Sundhedstilbud
Sundheds- og Omsorgschef Lis Kaastrup

Myndighedschef Elsebeth Hummelgaard, Skive Kommune
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Referat:

1. Styrket sammenhang mellem sundhedsvasen og
arbejdsmarked/ved Jens Peter Hegelund
Efter gnske hos sundhedsaftaleparterne har direktgr Jens Peter
Hegelund, Silkeborg kommune og Claus Winther faet til opgave at
arbejde med, at hgjne fokus pd sammenhangen mellem sundhed og
arbejdsmarked. I den forbindelse blev der for et ar siden sendt en
Survey ud til kommunerne omhandlende, hvor de ser udfordringerne
i samarbejdet.
Oplaegget tager udgangspunkt i undersggelsen og er derfor et oplaeg
til en feelles drgftelse om, hvorledes disse sammenhaenge styrkes
lokalt - herunder om der er szerlige udfordringer, der bgr arbejdes
videre med.
Repraesentanter fra de tre klyngekommuners
arbejdsmarkedsomrader og psykiatriomrdder deltager i punktet.

Indstilling:
At punktet drgftes med henblik pa at identificere lokale udfordringer
og fokuspunkter.

Referat:

Punktet blev droftet med fokus p8, hvordan der kan samarbejdes p8
tvaers af fagomr8der og sektorer i Midtklyngen. Nedenfor er nogle af
idéerne opridset i punktform.

e Folkesygdomme som leende-ryg og depression er vigtige
fokuspunkter i et tveerfagligt samarbejde. Dog er det vigtigt
at samarbejde indenfor rammerne af de eksisterende
forlobsprogrammer.

e Det vil vaere relevant at se p8, om de allerede eksisterende
indsatser og tilbud kan koordineres bedre, inden der oprettes
nye indsatser.

2. Praesentation af dataanalyse omkring forebyggelige
indlaeggelser /ved Niels Erik Kristensen
P& seneste klyngestyregruppemgde blev det besluttet at igangsaette
et projekt omhandlende forebyggelige genindlaaggelser. P8 denne
baggrund har kommunerne i samarbejde med Innovation Midt og
Nezere Sundhedstilbud udformet en projektrapport. Rapporten
indeholder en dataanalyse pa cpr-niveau, hvor det undersgges hvilke
cpr-numre, som bliver indlagt/genindlagt med forebyggelige
diagnoser og samtidigt optreeder i kommunernes plejesystemer.

Indstilling:

At afrapporteringen af dataresultaterne tages til efterretning samt at
fremtidige tiltag og strategier pa baggrund af dataresultaterne
besluttes.

Referat:

Kommunerne kender kun 31% af patienterne, som indlaegges med en
forebyggelig indleeggelse. Kommunerne kender 43% af patienterne,
som indleegges med en forebyggelig genindleeggelse.

Nedre luftvejsinfektioner og knoglebrud er markant
overrepraesenteret i forekomsten af forebyggelige indlaeggelser. Disse
to omrder vil derfor veere interessante at undersgge mere
indg8ende.

Det er vigtigt, at Hospitalsenhed Midt har et kontinuerligt overblik
over de kommunale tilbud til omtalte m&lgrupper. Viborg Kommune
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har haft stor succes med at preesentere sine indsatser for
medarbejderne p8 hospitalet. Dette kan med fordel udvides til at
geelde alle kommunerne i Midtklyngen.

P& baggrund af dataundersggelsen godkendte Midtklyngen, at der
arbejdes videre p§ de omr8der, som er naevnt i rapporten.
Arbejdsgruppens arbejde betragtes dog som feerdigt.

Powerpoint-slides fra oplaegget vedlagt referatet.

Pressemeddelelse om Klyngebrugerrdd v/Tove Kristensen
Kommunikationsafdelingen pd Hospitalsenhed Midt har udarbejdet en
pressemeddelelse vedr. klyngebrugerrddet, der indeholder
information om rddets funktioner samt interview med en af rdets
brugerrepraesentanter. Pressemeddelelsen er taenkt som en fzelles
pressemeddelelse. Det vil sige, at afsender af pressemeddelelsen er
alle tre kommuner samt hospitalet.

Indstilling:
At pressemeddelelsen godkendes samt at orienteringen tages til
efterretning.

Referat:

Der blev udleveret en ny version af pressemeddelelsen p§ modet. HE
Midt opfordrede til at give tilbagemeldinger p8 den. Kommentarer
sendes til Kirsten Fog, HE Midt. Kommunerne tilkendegav, at de
gerne vil st§ som medunderskrivere p8 pressemeddelelsen.

Pressemeddelelsen blev godkendt.

Organisering i forbindelse med implementering af
Sundhedsaftale om rehabilitering i forhold til kraeft v/Eva
Henriksen

Sundhedsaftale om rehabilitering i forhold til kraeft er politisk
godkendt i bade region og kommuner. I den forbindelse opfordres
klyngerne til at aftale, hvordan implementeringen af sundhedsaftalen
skal gennemfgres.

Indstilling:

At klyngestyregruppen drgfter, hvordan implementeringsarbejdet i
forhold til Sundhedsaftale om rehabilitering i forbindelse med kraeft
skal organiseres i Midtklyngen.

Referat:

Styregruppen besluttede at nedsaette en implementeringsgruppe p&
omrédet. De tre kommuner og hospitalet melder ind til Eva Henriksen
om, hvem som deltager i gruppen.

Status pa opfglgende hjemmebesgg i Midtklyngen v/Kristoffer
Stegeager
Opfglgende hjemmebesgg har veeret et tilbud i Midtklyngen siden
2011 (Silkeborgdelen siden april 2011 og Viborgdelen siden oktober
2011). Med udgangspunkt i talmateriale omhandlende antallet af
opfglgende hjemmebesgg registreret i almen praksis, drgftes status
for klyngen. Herunder:

e Hvor mange er screenet pa hospitalet og hvor mange er

henvist til kommunerne?

¢ Hvor mange besgg har kommunen forespurgt almen praksis
om, og hvor mange besgg er gennemfgrt?

Hospitalsenhed Midt:
P& Medicinsk Afdeling har man i september m&ned screenet 49
patienter. Dette svarer til 25% af de udskrevne 78+ arige (tallet er
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bl.a. udtryk for, at afdelingen den maned fusionerede 3 sengeafsnit til
2). Heraf screenes 40 til opfglgende hjemmebesgg og faxes videre til
kommunerne. Dette svarer til 82% af de screenede.

P& Ortopaedkirurgisk Afdeling har man i august maned (tallene fra
september er ikke tilgaengelige pa nuvaerende tidspunkt) screenet 21
patienter. Dette svarer til 44% af de udskrevne 78+ arige. Heraf
screenes 18 til opfglgende hjemmebesgg og faxes videre til
kommunerne. Dette svarer til 86% af de screenede.

Kommunale tal:

I Silkeborg Kommune blev der i 2012 henvist 429 borgere. Hos 243
af disse borgere blev fgrste opfglgende hjemmebesgg gennemfgrt =
57%

I Viborg kommune blev der i farste halvar af 2013 henvist 139
borgere, mens fgrste besgg blev gennemfgrt hos 33 borgere = 24%

I Skive Kommune blev der i forste halvar af 2013 henvist 109
borgere, mens fgrste besgg blev gennemfgrt hos 36 borgere = 33 %.

De kommunale tal pd omradet viser dermed, at der henvises
vaesentlig flere borgere til opfglgende hjemmebesgg, end der
gennemfgres besgg hos.

Indstilling:
At resultater for de opfglgende hjemmebesgg drgftes.

Referat:

Punktet blev drgftet. Der er enighed fra alle parter om, at der er
plads til udvikling. Der er allerede en implementeringsgruppe p§
omrédet i Midtklyngen, hvor ansvaret for et stgrre fokus p8 omr8det
naturligt vil kunne forankres.

Styregruppen opfordrede til, at implementeringsgruppen tager de
ngdvendige initiativer til at lgfte indsatsen.

Kort status pa implementering af forlgbsprogram for laenderyg
v/Eva Henriksen

Implementeringsgruppen afholdt det fgrste mgde tirsdag den 1.
oktober. I forbindelse med behandlingen af punktet gives en kort
orientering om implementeringsgruppens arbejde, og hvor langt de
enkelte omrader er kommet. Szerligt fokus p& behovet for
samarbejde og gode overgange.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning.

Referat:

Flere omr8der er ikke kommet i gang med implementeringen endnu.
derfor blev alle aktarer opfordret til at arbejde videre med de
indsatser, som de har ansvaret for. Naeste opfglgningsmade forventes
afholdt i for8ret.

Orienteringen blev taget til efterretning

Orientering om patientinventering v/ Tove Kristensen
Der er pa Hospitalsenhed Midt i september/oktober 2013 gennemfart
patientinventering af samtlige sengeafsnit. Formalet med
inventeringen har veeret:
e at undersgge, om sengene i de inventerede sengeafsnit
bruges til deres formal; herunder om senge er belagte med
patienter, som kunne / skulle veere i andet regi
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e atidentificere drsager til eventuelle ventetider under
indlaeggelsesforigb.

e at identificere forbedringsmuligheder i forhold til organisering
af patientforlgb, herunder behandling, pleje, og opholdssted
for indlagte patienter

Hospitalsenhed Midt er i proces med at udarbejde rapporter pa
afsnits- og afdelingsniveau. Derudover skal der udarbejdes en
tvaersektoriel rapport, der skal behandles p& naeste
klyngestyregruppemgde, hvis det tidsmaessigt er muligt.

Neervaerende orientering er tiltaenkt som en kort indledende og
overordnet orientering, idet rapporterne stadig er under
udarbejdelse.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning.

Referat:
Orienteringen blev taget til efterretning.

Kommunerne meldte tilbage, at det har veeret en meget laererig
proces at deltage i.

Rapporterne, som er under udarbejdelse, vil blive sat p§ dagsordenen
til neeste styregruppemgde i Midtklyngen.

Orientering omkring udvidelse af den mobile laborant-ordning
v/Kristoffer Stegeager

P& mgdet orienterer Naere Sundhedstilbud omkring den fremtidige
organisering pa omradet.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning.

Referat:

Den Mobile Laborant-ordning er p§ dagsordenen i Regionsridet i
december, hvorefter den fremtidige organisering vil blive meldt ud -
herunder opstart/udbredelse af ordningen.

Orientering om undersggelse af kirurgiske data pa 20-65arige,
hvor klyngen ligger hgjt i forbruget af sundhedsydelser (Punkt
5 fra styregruppemgde den 15. november 2012)
v/@konomigruppen

Vedrgrende den aftalte analyse af forbruget af sygehusydelser for de
20-65 arige kirurgiske patienter, sa har Hospitalsenhed Midt opstillet
grunddata som viser et hgjere forbrug pr. indbygger i Viborg og Skive
end regionsgennemsnittet, og et forbrug for Silkeborg, der er lidt
hgjere end regionsgennemsnittet. Det svarer til det billede der er i
K@S. Ydelserne er opdelt pd de forskellige kirurgiske specialer.

HE Midt vil pd mgdet fremlaegge nuvaerende resultater af analysen.
Endvidere vil der i oplaegget indgd en kort status det videre forlgb i
Region Midtjylland i forlaengelse af Forbrugsvariationsprojektet.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning.

Referat:
Orienteringen blev taget til efterretning.
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10.

11.

12,

13.

Orientering omkring analyse af specialiserede GOP pa
hjerteomradet v/arbejdsgruppen

Pa sidste mgde i klynge-styregruppen rejste Skive kommune
spgrgsmal om specialiseret, ambulant genoptraening af
hjertepatienter, og der blev nedsat en arbejdsgruppe til at belyse
spgrgsmalet naermere.

Arbejdsgruppens resultater findes i vedlagte bilag. Det konstateres,
at man ogsd pa landsplan ser, at kun omkring 1/3 af patienterne
tager mod tilbud om specialiseret, ambulant genoptraening.

Der er aftalt fortsat kontakt mellem Hjertemedicinsk ambulatorium
og Sundhedscenter Skive med henblik pa et taettere samarbejde med
fokus pa de borgere, der ikke tager imod tilbuddet om specialiseret,
ambulant genoptreening.

Referat:
Ud fra et regionalt perspektiv vil hjerterehabilitering veere et
interessant omr8de at forbedre det tvaersektorielle samarbejde.

Orientering taget til efterretning.

Orientering om udviklingen i den kommunale medfinansiering
v/@konomigruppen

Data om udviklingen i den kommunale medfinansiering er opdateret
med jan-aug 2013, jf. bilag. Der er fortsat et hgijt forbrug pa
bgrneomradet og pa det kirurgiske omrade. Styregruppen har
tidligere besluttet, at der skal ses nazermere pa de to omrader. Dette
arbejde er i gang.

Det vaesentligste nye traek i udviklingen er, at Skive Kommune (i
modseaetningen til Viborg og Silkeborg) har en kraftig stigning i
medfinansieringsudgifterne til stationaere, medicinske patienter.
Udgifterne er steget fra index 102 til index 120 fra 2012 til 2013. Det
er aftalt mellem Skive kommune og hospitalsenheden Midt at
analysere §rsagerne til denne udvikling naermere.

Referat:

Orientering taget til efterretning. HE Midt og Skive Kommune
arbejder videre bilateralt med fokus p§ at undersgge, hvorfor Skives
udgifter til den kommunale medfinansiering er steget eksplosivt.

Status pa genoptraeningsomradet v/Okonomigruppen

Data om udviklingen p& genoptraeningsomradet er opdateret med
forste halvar 2013, if. bilag. Der er i det store og hele tale om en
viderefgrelse af tendenserne fra tidligere ar. Antallet af
genoptraeningsplaner i Silkeborg kommune steg voldsomt i andet
halvdr 2012 og ligger fortsat meget hgijt. Sundheds-IT i HE Midt er i
gang med at undersgge data naermere.

Referat:

Orientering tages til efterretning. Der er generel tilfredshed med, at
Midtklyngen neermer sig det regionale niveau. Silkeborg og HE Midt
arbejder bilateralt videre med udviklingen p8 genoptraeningsomridet
i Silkeborg Kommune.

Orientering om gkonomiske nggletal v/Kristoffer Stegeager

P& baggrund af Sundhedsaftalen 2011 - 2014 er der udviklet nggletal
til brug i klyngerne. Nggletallene indeholder regionale tal, som bl.a.
er en raekke nggletal i henhold til de mal, der er opstillet i
Sundhedsaftalen for 2011 - 2014. Tallene er opgjort i faktiske tal
(b&de regions- og landstal), indekstal og tal pr. 1000 indbyggere. Der
er ligeledes tal for forebyggelige indlaeggelser.
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14.

15.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning

Referat:
Orientering taget til efterretning.

Oprettelse af akutpladser i Skive Kommune v/Skive Kommune
Pr. 1. oktober 8bnede Skive Kommune akutpladser pa Marienlyst
Centeret. Hospitalspersonale, praktiserende laeger og vagtleeger samt
hjemmesygelejersker kan henvise til pladserne. Dette ggres ved at
kontakte den vagthavende sygeplejerske, som er tilknyttet
akutpladserne.

Visitation varetages af vagthavende sygeplejerske. Hun kan
kontaktes dggnet rundt, alle dage pa telefonnummer: 9915 5401

Skive Kommunes samarbejdsparter er orienteret om akutpladserne
pr. mail hhv. den 26. og 30. september 2013.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning

Referat:
Orientering taget til efterretning.

Organisering af implementering af telemedicinsk sdrvurdering
i Midtklyngen v/Kirsten Fog

Region Midtjylland er i gang med at implementere telemedicinsk
sarvurdering i hele regionen som et led i et nationalt projekt, der i
forste omgang inkluderer patienter med vengse og diabetiske fodsar.
Hver klynge skal i den forbindelse ivaerkseette et lokalt
implementeringsarbejde bestdende af repraesentanter fra hospital,
kommuner og almen praksis.

Det vurderes, at implementeringsarbejdet i Midtklyngen er
overskueligt forstdet pa den made, at Hospitalsenhed Midt samt
Viborg og Silkeborg kommuner allerede har implementeret telesar pa
den valgte elektroniske platform. Der er derfor allerede gode
erfaringer/viden, som arbejdsgruppen kan dele samt give videre til
Skive Kommune, der skal igangseette implementering nu.

Region Midtjylland foreslar, at der oprettes henholdsvis en
styregruppe og en arbejdsgruppe. Det vil i Midtklyngen vaere
hensigtsmaessigt, at styregruppen bliver kontaktgruppe for
indleggelse og UTH, idet hospital, kommuner og praksis her allerede
er repraesenteret pa ledelsesniveau. Kontaktgruppen godkendte pa
sidste mgde denne organisering. Arbejdsgruppens vasentligste tiltag
for implementeringsarbejdet vil vaere at indga lokale
samarbejdsaftaler, udarbejde retningslinjer samt at kortlaegge
nuvaerende kompetenceniveau og behov for teknisk udstyr.

Hospitalet og kommuner har udpeget relevante repraesentanter
indenfor sdromradet til arbejdsgruppen og der er desuden
praksisdeltagelse. Arbejdsgruppen har afholdt 1. m@gde og 2. mgde er
planlagt til medio december.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning.

Referat:
Orientering taget til efterretning.
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16. Status pd implementering af MedCom 7-standarder

17.

18.

v/Hospitalsenhed Midt
Nedenstdende korte orientering er opdelt en teknisk og en
organisatorisk implementering.

Teknisk implementering:

Det er pa nuveerende tidspunkt ikke teknisk muligt at sende
MedCom7 standarder elektronisk mellem kommuner og hospital i
Midt klyngen. Dette er konstateret pa8 baggrund af gennemfart test
den 22. og den 24. oktober. Den forventede opstart medio november
udskydes derfor til det er muligt med sikker elektronisk drift. Dette
betyder, at der afventes systematisk brug af indlaeggelsesrapport,
plejeforigbsplan og melding om faerdigbehandling.
Udskrivningsrapporten er taget i brug og anvendes fortsat med print.

Organisatorisk implementering:

En tvaersektoriel arbejdsgruppe med reference til kontaktgruppen for
indlaeggelse og utilsigtede handelser har drgftet den kliniske
anvendelse af de 4 MedCom standarder i Midtklyngen og indgdet
forelgbige aftaler. Arbejdsgruppen mgdes nzeste gang den 12.
november 2013 til fortsat dreftelse af uafklarede spgrgsmal. Dernaest
sendes en indstilling med hensyn til den kliniske anvendelse af de 4
MedCom7 standarder til kontaktgruppen for indleeggelse og
utilsigtede haendelser.

Hospitalsenhed Midt har igangsat intern undervisning i brug af
MedCom standarder, der Igber frem til fgrste halvdel af november.

Indstilling:
At orienteringen tages til efterretning

Referat:
Orientering taget til efterretning. Der arbejdes videre med omr8det i
kontaktgruppe-regi.

Naeste ars mgder i Midtklyngen
Silkeborg Kommune har formandsskabet for Midtklyngen i 2014.

Naeste ars styregruppemgder foreslas afholdt:

e Den 24. april
e Den 23. oktober

Referat:
Orientering taget til efterretning.

Eventuelt

Intet under punktet.
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