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1. GODKENDEL SE AF DAGSORDEN

BAGGRUND FOR SAGENSFREML AGGELSE

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at dagsordenen godkendes.

POLITISK BEHANDLING
Dagsordenen blev godkendt.

SAGSFREMSTILLING
TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

JOURNALNUMMER
14002206
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2. VELKOMMENTIL NYE UDVALGSMEDLEMMER

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE
Borgmester for Brandby Kommune, 1b Terp, er udtradt af Praksisplanudvalget og istedet er indtradt 1.
viceborgmester for Hillered Kommune, Kirsten Jensen.

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at Praksisplanudvalget byder velkommen til nye medlemmer af udvalget.

POLITISK BEHANDLING
Der blev budt velkommen til det ny udvalgsmediem Kirsten Jensen.

SAGSFREMSTILLING
TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

JOURNALNUMMER
14002206
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3. REKRUTTERING OG FASTHOLDEL SE

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

Efter dreftelse pA made i Praksisplanudvalget den 5. februar 2016 har der vaaet afholdt en raskke mader
mellem PLO-Hovedstaden og regionale medlemmer af PPU om rekruttering og fastholdel se af
praktiserende laager i regionen. Pa baggrund af mederne er der udarbejdet et fadles notat, som gnskes
dreftet med henblik pa godkendelse.

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at Praksisplanudvalget godkender papir om rekruttering og fastholdel se.

POLITISK BEHANDLING

Brev fra Halsnaes kommune med forslag til nye initiativer var eftersendt til sagen. Udvalget tog til
efterretning, at der er udarbejdet et notat. Notatet videregives

til Praksisplanudvalgets Administrative Styregruppe (PAS) med henblik pa vurdering af forslagene,
herunder om der er initiativer, der med fordel kan arbejdes videre med, og som ikke allerede er daskket af
praksisplanens initiativer. Beslutning om igangsatelse af initiativer pa baggrund af vurderingen

| PAS skal efterfglgende tagesi Praksisplanudval get.

SAGSFREMSTILLING
Punktet indledes med oplagy af laege Aske Taudorf om, hvad yngre almen medicinere eller nassten
faardigtuddannede almen medicinere gnsker sig for at starte i praksis.

Praksisplan for almen praksis 2015-2019 og rekruttering og fastholdelse

Det er i praksisplanen et indsatsomrade at afhjad pe og forebygge rekrutterlngsproblemer ved at gare det
mere attraktivt at praktisere i srbare omrader uanset om de er sdrbare pa grund af geografi eller hgj andel
af sarbare borgere.

Som led i implementeringen af praksisplanen nedsadtesi farste halvar 2016 en tvaasektoriel
arbejdsgruppe, som skal samle viden om muligheder og barrierer for at understette almen praksisi
omréder med mange sdrbare borgere og komme med konkrete fordag til tiltag.

Der skal desuden i 2016 udarbejdes en ny model for laegedagkning, der tager hgjde for ulighed i sundhed,
med udgangspunkt i relevante data. Maet med modellen er bl.a. at reducere ulighedens betydning for
rekruttering til de sdrbare omrader.

| praksisplanen er fglgende omrader udpeget som sarbare: Bornholm, Brgnshgj-Husum, Halsnaes og
vestegnen. Lasgedakningsundersagel sen 2016 viste en tilfredsstillende |aggedakningen, men bekradtede
desuden, at der er udfordringer i disse konkrete omrader. Regionen, PLO-Hovedstaden og de relevante
kommuner arbejder sammen om at finde konkrete |gsninger, hvor der er udfordringer.

Made med PL O-Hovedstaden om rekruttering og fastholdelse

Der blev pa baggrund af dreftelse af laagedackningsundersggelsen pad made i Praksisplanudvalget den 5.
februar 2016 aftalt made mellem PLO-H og regionale medlemmer af PPU om rekruttering og fastholdelse
af praktiserende laeger. Fra Region Hovedstaden har formand Per Seerup Knudsen (A) og

naestformand, Erik Sejersten (V) deltaget. Maderne har resulteret i et notat med mulige tiltag til at ege
rekruttering og fastholdelse af praktiserende lagger.

| notatet fremgar en raskke forslag under falgende emner (se bilag):

1 Udvidet stette til laggehuse

Flyttehjadp /Boliger

Fordeling af - og tilskud til uddannelseslagyer
@konomiske incitamenter

Stette til praksisfunktioner
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1 Faglige rammebetingel ser

1 Fleksibilitet og individualisering

1 Branding af almen praksisi udkantsomrader og sarbare omrader
1 Enkdtinitiativer

Forslagene er narmere beskrevet, inklusiv konklusioner, som anviser handlemuligheder. En del forslag
henvises til dreftelser med kommunerne, en del er omfattet af overenskomsten og henvises til dreftelse i
samarbejdsudval get, og sd er der andre forslag, som parterne overvejer at igangsadte projekter pa.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

JOURNALNUMMER
14002206

BILAGSFORTEGNEL SE
1. Fadles notat om rekruttering og fastholdelse
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4. ORIENTERING OM AFTALE OM DECENTRALE
FORHANDLINGER MELLEM PLO OG REGIONERNESL@NNINGS-
OG TAKSTNAVN

BAGGRUND FOR SAGENS FREML A£GGEL SE
De centrale parter PLO og Regionernes Lannings- og Taktsnaavn (RLTN) har indget en aftale om
implementering af decentralisering af sygebesgg og samtaleterapi mv.

INDSTILLING

Sekretariatet indstiller:

at Praksisplanudvalget tager orienteringen om aftale om decentrale forhandlinger mellem PLO og RLTN
til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Orienteringen blev taget til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

PLO og RLTN har konstateret, at det ikke er lykkedes de lokale parter at indga decentral aftale om
henholdsvis sygebesag og samtaleterapi, som aftalt i forhandlingsaftalen mellem RLTN og PLO af 1.
marts 2014. Derfor har parterne aftalt, at forhandlingsaftalen praeciseres i aftale om implementering af
decentralisering af sygebesag og samtaleterapi. Parterne er enige om, at formaet med indgael sen af
aftalen er, at der snarest muligt indgas decentrale aftaler om sygebeseg og samtaleterapi med den fadles
hensigt, at der gives tilstraskkelig tid til at indheste erfaringer med decentrale aftaler indenfor omrédet
sygebesag og samtaleterapi. Aftalen omhandler desudengenerelle bestemmelser, der kan indgai den
underliggende aftale om andre ydelser.

Aftalen om sygebessgg og samtaleterapi omfatter:

1 en 2-drig aftale med mulighed for 6 maneders opsigelse under saalige omstaandigheder,

1 aftalerne skal vagre indgaet inden udgangen af 3. kvartal 2016,

1 ved opsigelse eller manglende indgaelse af ny aftale sker der en tilbagefarsel af midlernetil den
centrale ramme og en ikrafttreadelse af de nuvarende bestemmelser i overenskomsten om
Sygebesgg og samtaleterapi,

1 bortfald af decentrale aftaler medfarer bortfald af de nye midler fra kommuner og regioner (200
mio. kr.).

Aftaen fremgdr af bilag 1.
Aftalemodellen forventes anvendt ved indgaelse af aftaler om implementering af statslige tiltag
(plejehjemslagger m.v.).

Det kan oplyses, at forhandlingerne er aftalt genoptaget i Det Teknisk Forhandlingsudvalg den 8. juni
2016.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
Det videre forlgb aftales pA made i Teknisk Forhandlingsudvalg den 8. juni 2016.

JOURNALNUMMER
15000704

BILAGSFORTEGNEL SE

1. Underskrevet aftale
2. Generelle bestemmelser der kan indga i underliggende aftaler
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5. ORIENTERING OM LOKALAFTALE OM HONORERING AF
PRAKTISERENDE L AGER FOR SOMATISK SUNDHEDSTJEK TIL
SIKREDE MED UDVIKLINGSHAMNING ELLER PSYKIATRISKE
PROBLEMSTILLINGER

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

PL O-Hovedstaden og Allerad, Egedal og K gbenhavns Kommuner har indgaet |okal aftale om honorering
af praktiserende laeger for somatisk sundhedstjek pa sikrede med udviklingshaamning eller psykiatriske
problemstillinger. Aftalen er godkendt i Praksisplanudval gets Administrative Styregruppe, og
Praksisplanudval get orienteres om sagen, jf. sundhedsloven.

INDSTILLING

Sekretariatet indstiller:

at Praksisplanudvalget tager orientering om |lokalaftale om honorering af praktiserende lagger for somatisk
sundhedstjek til sikrede med udviklingshaamning eller psykiatriske problemstillinger til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Orienteringen blev taget til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

For at forbedre den somatiske sundhedstilstand for sikrede med udviklingshaamning eller psykiatriske
problemstillinger ansker Allerad, Egedal og K@benhavns Kommuner, at der udferes et saligt
sundhedstjek med et &rs mellemrum i alt to gange. Aftalen er vedlagt som bilag.

Aftalen omfatter 376 praktiserende laeger i de 3 kommuner. Ca. 300 borgere i Kgbenhavns Kommune og
| alt ca. 80 borgere i Allerad og Egedal Kommuner. Sundhedstjekket omfatter blodprever, som
analyseres pa regionens laboratorier, og der indgas en saarskilt aftale herom.

Lasgerne fremsender regning for sundhedstjekket til kommunerne. Kommunerne skal endvidere finansiere
blodprevetagninger og blodpreveanayser. Aftalen er dermed udgiftsneutral for Region Hovedstaden.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

Aftalen er klar til underskrift, og den 23. maj 2016 afholdes der made mellem de 3 kommuner og
regionsadministrationen om indgdelse af aftale om finanisiering af blodprevetagninger og
blodpreveanalyser.

JOURNALNUMMER
16027147

BILAGSFORTEGNEL SE
1. Aftale om somatisk sundhedstjek
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6. ORIENTERING OM ETABLERING AF SPECIALISTRADGIVNING
SOM DEL AF UDM@NTNINGEN AF NATIONALE KRAFTMIDLER

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

Med den forrige regerings flerarige sundhedsstrategi " Jo far - jo bedre”, nu kendt som
sundhedsstrategien, er der nationalt afsat midler til et 1oft af kradtindsatsen. | udmentningsplan for
kradtinitiativer i regeringens sundhedsstrategi, beskrives rammerne for de forskellige initiativer, som
samlet skal bidrage til et left af kragftindsatsen over de kommende &r frem til 2018. Specialistrédgivning til
praktiserende |lagyer er beskrevet eksplicit i udmentningsplanen.

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at Praksisplanudvalget tager orienteringen til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Orienteringen blev taget til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

Region Hovedstaden finder det vigtigt at understette specialistradgivning indenfor kragftomradet til
praktiserende lasger. Der er derfor gennem det sidste halve ar blevet arbejdet pa at konkretisere
specialistradgivningen i regionen, og der foreligger nu en plan for indhold og udrulning fra 1. juni 2016.
Regionens Forum for sundhedsplanlaggning og tvaasektorielt samarbejde (FST) har godkendt, at
rédgivningsfunktionerne etableres den 1. juni 2016. Regionsradet har afsat 8 mio. kr. arligt 2016-2018 til
speciaistradgivningen, som finansieres af de afsatte nationale kragftmidler.

Den ggede speciaisering og bl.a. etablering af fadles visitationsenheder i regionen (CVI’ er) har medfart,
at der til tider kan vagre langt frafx almen praksistil den relevante hospital sspecialist. For at sikre adgang
til speciaiseret rédgivning til aimen praksis herunder at understette samspillet mellem henvisende laeger
(primaat almen praksis) og hospital sspecialisterne, er der udviklet ti specialist-rédgivningsfunktioner pa
krasftomrédet. Derved (gen)etableres den teete dialog mellem relevante lasger i et konkret patientforlgb,
samtidig med at sammenhaangende udredningsforlgb uden ‘ungdvendig ventetid' understattes.

Specialistradgivningsfunktionerne skal levere radgivning og sparring om udredning af patienter med
mistanke om kragftsygdom. Der er endvidere lagt stor vasgt pa, at den dialog, funktionen skal understette,
skal vage gensidig, sdledes at erfaringer og input frafx amen praksisi lige sd hgj grad er en del af
dialogen.

De ti nye specialist-rédgivningstelefoner daskker hver et organspecifikt omrade, og det er et krav, at de
dakker henvendel ser fra hele regionen.

Specialist-radgivningsfunktionerne tildeles felgende telefonnumre:

3869 7750: Brystkradt (i regi af en mammakirurgisk afdeling), HGH
3869 7751: Urologiske kradtformer (i regi af en urologisk afdeling), HGH
3869 7752: Tyk- og endetarmskradt (i regi af en kirurgisk afdeling), HVH
3869 7753: Lungekradt (i regi af en lungemedicinsk enhed), BFH

3869 7754: Modermaakekradt (i regi af en dermatologisk afdeling), BFH
3869 7755: Hjernekradt (i regi af en neurologisk afdeling), NOH

3869 7756: Hovedhalskradt (i regi af en gre/nasse/hals afdeling), RH
3869 7757: Gynakologisk kradt (i regi af en gynakologisk afdeling), RH
3869 7758: @vre mave tarmkradt (i regi af en kirurgisk afdeling), RH
3869 7759: Haamatologisk kradt (i regi af en haamatologisk afdeling), RH

Abningstiden bliver 8-15 ale dage.
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Udover deti nye specialist-radgivningstelefoner har regionen siden april 2012 haft specialist-
rédgivningsfunktion i tilknytning til regionens fire diagnostiske enheder. Disse fastholdes uaandret.

Regionsadministrationen arbejder sammen med Kvalitet i Almen Praksisi Hovedstaden (KAP-H) paen
projektplan for udmaentning af kradtindsatsen i sundhedsstrategien vedrarende kompetenceudvikling og
efteruddannelse i relation til almen praksis. Projektplanen forventes forelagt Praksisplanudval get pa
udvalgets made i oktober 2016.

Forslaget om specialistradgivning ligger i gvrigt i forlaangelse af arbejdet med Region Hovedstadens
praksisplan for almen praksis 2015-2019. | praksisplanen er netop fokus pa at understette almen praksis,
sa mere speciaiserede opgaver i hgjere grad kan varetagesi almen praksis ligesom der er fokus pa at
styrke tidlig diagnosticering af bl.a. kret.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

JOURNALNUMMER
16022022

BILAGSFORTEGNEL SE
1. Specialistradgivning amen praksis og kragt 2016-2018
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7. STATUSPA LAGEDAKNING | SARBARE OMRADER

BAGGRUND FOR SAGENS FREML £A£GGEL SE

Det er et indsatsomréde i Praksisplanen for almen praksis 2015-2019 at afhjad pe og forebygge
rekrutteringsproblemer ved at gare det mere attraktivt for lasger at praktisere i srbare omrader. Det
gadder omréder, som er sarbare pa grund af deres geografiske placering eller som resultat af en hgj andel
af sarbare borgere. Falgende omréder er i udpeget som sérbare i Region Hovedstaden: Bornholm,
Brenshgj-Husum, Halsnaes og vestegnen.

Der gives her en status pa indsatser for laagedakningen i disse omrader.

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at Praksisplanudvalget tager orienteringen til efterretning.

POLITISK BEHANDLING

Udvalgets bedutning:

Det fremgar af sagsfremstillingen, at der er indkommet en ansggning fra Albertsiund Kommune om to
kapaciteter. Ansggningen er endnu ikke behandlet. PLO-Hovedstaden gnsker at blive inddraget, inden
behandlingen af ansagningen fra Albertsdund Kommune. Region Hovedstaden vil inddrage PLO-
Hovedstaden.

Orienteringen i gvrigt blev taget til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

L aagedaekningssituationen i Brgnshgj-Husum (Tingbjerg):

Branshgj-Husum er fremhaevet som sarbart omrade i Praksisplan for aimen praksis 2015-2019. Der er
p.t. 14 laggepraksis i Branshgj-Husum med i alt 19 kapaciteter (1 ubesat). Mange lagyer naarmer

sig pensionsalderen. Derfor er Branshgj-Husum et af de omrader, regionen har saaligt fokus pai forhold
til lasgedagkningen. En praksis opharte den 1. april 2016. | perioden 2013-2016 har fire kapaciteter ikke
kunnet overdrages og patienterne er blevet fordelt hos de avrige lagger.

Tingbjerg er et geografisk afgramset/lukket omrade i Branshgj-Husum med store sociale udfordringer. |
2013 havde omradet to kapaciteter. Den sidste praksisi omradet lukkede i 2015. Regionen har vaget i
dialog med bade K gbenhavns Kommune og PLO-Hovedstaden om laagedaskningen i Brenshgj-Husum
og saaligt Tingbjerg.

L segedaskningssituationen pa Bornholm:

Der er pr. 1. ma 2016 ophart en laggepraksisi Ranne med to kapaciteter, herefter er der i at ti
|asgepraksis pa Bornholm med i alt 25 kapaciteter. Der er ingen praksis, der aktuelt har dbent for tilgang
af nye patienter.

Daden opherte praksis i Ranne ikke kunne sadges, er de to kapaciteter tilgaet regionen.

For at sikre, at de ca. 2.600 patienter som er tilknyttet den lukkede praksis, har adgang til lasgehjadp, er
der fra 2. magj 2016 etableret et midlertidigt tilbud om laegehjedp p& Bornholms Hospital .

Regionen har desuden aftalt med PLO-Hovedstaden - inklusive PLO-Bornholm - og Bornholms
Regionskommune at arbejde videre med en raskke indsatser for at sikre lasgedaskingen pa Bornholm bl.a.
aftale om aendret dbne/lukketal.

L segedaskningssituationen i Halsnaes

Der er seks lasgepraksis i Halsnaes med i alt 18 kapaciteter, hvoraf to er ubesatte. De to ledige kapaciteter
er placeret i Hundested. Fristen for besadtelse af de to kapaciteter er udgangen af 2016. Udover de to
ledige kapaciteter i Halsnaes Kommune har to praksis tilladelse til delepraksis. Det vil sige, at laggerne har
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mulighed for at fa en ekstra laage tilknyttet til aflastning. Tilladelsen gedder frem til udgangen af 2016. Alle
praksis har lukket for tilgang.

For at trackke nye lagger til omradet, har PLO-Hovedstaden, Halsnass Kommune og Region Hovedstaden
arrangeret en tur med praksisbesag og rundvisning i lokalomradet. Parterne har stort fokus pa omradet.

L aegedaskningssituationen pa vestegnen

Der er ikke laagemangel pa vestegnen, men pa baggrund af laegernes besvarelser i

| asgedaskni ngsundersagel sen og vurdering af laggernes alder i omrédet, kan der forudses udfordringer
med |asgedackning i omradet. Region Hovedstaden er Igbende i dialog med kommunerne pa vestegnen
om situationen.

Albertdund Kommune har i foraret 2016 - med stette fra Brandby og Glostrup Kommuner - ansagt
regionen om to ydernumre til det nye sundhedshusi Albertslund. Med samarbejdet mellem de tre
kommuner gnskes, at borgerne i de tre kommuner kan fa egen laage i sundhedshuset, og at lasgerne
derudover kan indgd i samarbejde med kommunernes om en raskke kommunale sundhedsopgaver.
Ansggningen forventes behandlet i Udvalget vedr. tvaasektorielt samarbejde i juni 2016.

Opslag af nye kapaciteter i Tingbjerg og pa Bornholm

P& baggrund af leegedaskningen i de to farstnaevnte omrader, besl uttede regionsrédet den 8. marts 2016
at opsla to kapaciteter pa Bornholm og to kapaciteter i Tingbjerg, Branshgj-Husum. Der var frist til den
16. maj 2016. Der har ikke vaaret ansagere til kapaciteterne pa Bornholm.

For sa vidt angar Tingbjerg tilbyder Ka@benhavns Kommune at finde egnede, attraktive lokaler

og radgivning og stette fra socialrédgiver, samarbejde og udgdende funktioner fra det lokale
sundhedshus i Vanlgse samt samarbejde med lokale aktarer og foreninger i Tingbjerg. Der har vaaet én
ansgger til opslaget i Tingbjerg. Ansggeren har dog ikke pabegyndt sin uddannelse som speciallagge i
almen medicin. Man skal vazre specialage i amen medicin for at praktisere efter overenskomsten, jf.
overenskomstens 8§11, stk. 1.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

JOURNALNUMMER
16024523/16023575
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8. STATUSFOR BRUG AF FMK AFTALEN

BAGGRUND FOR SAGENSFREML AGGELSE

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at Praksisplanudvalget tager orienteringen til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Orienteringen blev taget til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

Region Hovedstaden, kommunerne i Region Hovedstaden og PL O-Hovedstaden indgik i ma 2015 en
aftale om oprydning i forbindelse med igangsadtelse af implementering af FMK i kommunerne (FMK-
aftalen). Den oprindelge aftale galdt resten af 2015.

Parterne blev i starten af 2016 enige om - med tilbagevirkende kraft - at forlaange aftalen om oprydning i
FMK i 4 maneder eler indtil midlerne var brugt. Aftalen opherte den 30. april 2016. K gbenhavns
Kommune var ikke omfattet af forlaangel sen.

Der gives her en status for brugen af oprydningsaftalen siden indgdelse af FMK aftalen. Der foreligger
endnu ikke data for april 2016. Derfor praesenteres alene datatil og med marts 2016.

Der er vedlagt kommunefordelt opgarel se over produktionen af ydelser jf. oprydningsaftalen. | perioden
siden aftalensindgaelse i maj 2015 til udgangen af marts 2016 er der produceret 25.901 ydelser i regionen
svarende til kr. 7.770.300.

Afregning sker for hver kommunei forhold til antal ydelser, der er blevet leveret til den enkelte
kommunes borgere (forbrugstal). Da afregning sker i forhold til forbrugstal frem for produktionstal, kan
bel gbene, der anvendes som baggrund for afregning med hver enkelt kommune, afvige marginalt i
forhold til vedlagte opgerelse.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

JOURNALNUMMER
14002206

BILAGSFORTEGNEL SE
@1. Opfaigning FMK Region H - martsincl. 2016
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9. ORIENTERING OM PATIENTINDDRAGEL SESUDVALGETS
PROGRAMERKLZARING

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE
Patientinddragel sesudval get har udarbejdet en programerklaaing, som her forelasgges
Praksisplanudvalget til orientering.

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at Praksisplanudvalget tager Patientinddragel sesudval gets programerklaging til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Orientering blev taget til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

Region Hovedstadens Patientinddragel sesudvalg (PIU) blev nedsat den 20. juni 2014 i henhold til
Bekendtgearel sen om patientinddragel sesudvalg under Sundhedsloven. Bekendtgerelsen tradte i kraft den
24. marts 2014, og der er nu nedsat et PIU i hver af de fem regioner, som fungerer frem til udgangen af
aftaleperioden for Sundhedsaftalen 2015-2018.

Udvalget bestdr af 8 medlemmer, der er udpeget af Aldre Sagen (1 medlem), Regionsaddreradet (1
medlem), Danske Patienter (3 medlemmer) og Regionshandicapradet (3 mediemmer). Udvalget betjenes
af Region Hovedstadens Center for Sundhed.

Udvalgets primaare formdl er at indgd i arbejdet med ny praksisplan og sundhedsaftalen. Udvalget kan
derudover tage emner op, som er relevante for sammenhaangen i patientforl gb.

| sine snart to levedr har PIU vaaet en aktiv spiller i bade sundhedsaftal earbejdet som heringspart og
ogsa som deltager i arbgjdsgrupper. Det gadder ogsai ny praksisplan for amen praksis, hvor udvalget
udover heringshidrag, har deltaget i temagrupper og kommenteret pa tekstafsnit. | forbindelse med nye
praksisplaner for fodterapi og kiropraktik har udvalget, ud over at veae hgringspart, vaaet repraesenteret
pa inspirationsmeder og faet tekstafsnit vedr. brugerinddragelse til kommentering.

Det er aftalt, at der arligt holdes et formandsskabsmade mellem formaand og nasstformaand for PIU,
SKU og PPU.

Udover de opgaver, der er beskrevet i bekendtgerelsen, har PIU deltaget aktivt som paneldeltagere i
diverse tvaasektorielle konferencer og seminarer.

| efterdret 2015 besluttede udvalget at skrive en programerklaging for at styrke og fokusere udvalgets
arbejde og sadte klare pejlemaaker for de omrader, som udvalget isaa gnsker at prioritere.

De udvalgte fokusomrader er:

1 Brugerinddragel se.

1 Tilgaangelighed (og indsigt).
1 Lighed i sundhed.

1 Sammenhamgende forlgb.

Udover fokusomraderne har PIU lagt vasgt pa at beskrive sit arbejdsgrundiag, som handler om
praamisserne for god organisatorisk brugerinddragelse, og sin arbegjdsform med vaegt parimelige
haeringsfrister og rettidig inddragel se.

PIU dtiller gerne op som brugerreprassentanter i arbejdet med udvikling af det tvaasektorielle samarbejde.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
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10. ORIENTERING OM REGION HOVEDSTADENSHOSPITALERS
OVERGANG TIL SUNDHEDSPLATFORMEN

BAGGRUND FOR SAGENSFREML AGGEL SE
Framedio 2016 til medio 2017 overgar Region Hovedstadens Hospitaler til sundhedsplatformen. Der
orienteres her om processen med fokus pa det tvaarsektorielle samarbejde.

INDSTILLING
Sekretariatet indstiller:
at Praksisplanudvalget tager orienteringen til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Orienteringen blev taget til efterretning.

SAGSFREMSTILLING

Framedio 2016 til medio 2017 overgar Region Hovedstadens Hospitaler til sundhedsplatformen.
Sundhedsplatformen er en ny digital |gsning, der samler alle informationer om patienten i én elektronisk
journal. Der er tale om Danmarks sterste sundheds-it-projekt, der moderniserer hospitalernes it, forenkler
arbejdsgange og samler informationer for patienter ét sted. Moderniseringen medfgrer en omfattende
omstilling af arbejdsgange pa hospitalerne. Sundhedsplatformen er derfor ikke blot et nyt it-system - det
er en ny made at organisere arbejdet pa.

Herlev-Gentofte Hospital er det ferste hospital, der overgar til sundhedsplatformen den 21.maj 2016.
Herefter falger:

1 Rigshospitalet - den 5. november 2016
1 Nordsjadlands Hospital, Amager-Hvidovre Hospital og Bornholms Hospital - den 18. marts 2017
1 Bispebjerg-Frederiksberg Hospital og Region Hovedstadens Psykiatri - den 20 maj 2017.

Erfaringen fra udlandet viser, at de farst tre-fire maneder er kraavende, og det tager typisk et &r, for ale
sundhedspl atformens nye muligheder udnyttes fuldt ud. Fordelene viser sig Igbende og for avor, nar ale
hospitaler har indfert systemet. Sundhedsplatformen er dermed ikke fuldt udbygget fra starten,

men videreudviklesi takt med de kommende ars behov og gkonomiske muligheder.

For mere om sundhedsplatformen se vedlagte faktaark og www.sundhedsplatform.dk

Det er oplyst af sundhedsplatformen, at alle tvaarsektorielle elektroniske meddelel ser implementeres i
sundhedsplatformen i de nyeste udgaver, dog vil dedsfaldsadvisering fra hospital til praksisi en
overgangsperiode blive fremsendt manuelt. Regionen har udsendt information til kommuner og
praksis om, hvor i regionen, der kan rettes henvendelse, séfremt der opleves uhensigtmaessigheder i
forhold til samarbejde med hospitalet. Denne information er ogsd sendt til samordningsudval gene til
orientering. Informationsbrev til kommmuner og almen praksis / praktiserende speciallagyer er vedlagt
som hilag.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES
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@1. Faktaark om sundhedspl atformen
@2. Brev til kommune

@3. Brev til praksis

Side 16 af 17


http://www.sundhedsplatform.dk/

11. EVENTUELT

DET LANDSDAKKENDE FORUM FOR REKRUTTERING OG FASTHOLDEL SE AF
LAGER ER VED AT UDARBEJDE EN OVERSIGT OVER DE REDSKABER, SOM
G/ZALDENDE LOV OG OVERENSKOMST GIVER MULIGHED FOR | FORHOLD TIL

LAGEDAKNING.
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