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VELKOMST V. FORMANDEN
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Den 12. februar 2008 UNDERUDVALGET VEDR. PRAKSIS- OG
FOREBYGGELSESOMRADET

SAG NR. 2

UDVALGETS KOMMISSORIUM OG ARBEJDE | 2008

ADMINISTRATIONENS INDSTILLING

At udvalget drgfter mgdeplanen for 2008. Herunder muligheden for at indseette et
ekstra mgde medio april og til gengeld aflyse mgdet den 22. maj.

At udvalget sender en eventuelt &ndret mgdeplan til godkendelse i regionsradet.

SAGSFREMSTILLING

Regionsradet besluttede pa mgde den 18. december 2007 kommissorium og made-
plan for underudvalget for praksis- og forebyggelsesomradet for 2008.

De fastsatte mgdedatoer betyder, at tidsrammen for feerdiggarelsen af underudval-
gets afrapportering om den @ldre medicinske patient til mgde i regionsradet den
20. maj bliver meget stram.

Der er efter aftale med formanden udarbejdet et udkast til arbejds- og madeplan for
2008.

Udvalgets mgdeplan er en del af den samlede planlaegning, der skal godkendes i
regionsradet efter indstilling fra underudvalget.

KONKLUSION

Bilagsfortegnelse:

1. Kommissorium og sammensatning af underudvalget vedr. praksis- og forebyggelsesomradet,
2008

2. Udkast til arbejds- og mgdeplan 2008
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Den 12. februar 2008 UNDERUDVALGET VEDR. PRAKSIS- OG
FOREBYGGELSESOMRADET

SAG NR. 3

DEN ZA£LDRE MEDICINSKE PATIENT

SAGSFREMSTILLING

Underudvalget vedr. praksis- og forebyggelsesomradet skal i foraret 2008 arbejde
med den a&ldre medicinske patient.

Udvalgets kommissorium for den &ldre medicinske patient deekker tre punkter

= Koblingen til sundhedsaftalernes fokusomrader vedr. indleeggelse, udskrivning
mv. Hvad kan ggres for at undga ungdige indlaeggelser?

= Koblingen til forebyggelse og strategi for kronisk sygdom, da mange af de kro-
niske patienter er eldre

= ”Meldesystemerne”/kommunikationen mellem hospitaler, praktiserende leeger
og kommuner

Som det fremgar af kommissoriet og arbejdsplanen skal udvalget fremlaegge sine
analyser og overvejelser for regionsradet og offentligheden ultimo maj 2008. Dette
sker samtidig med afrapportering fra underudvalgene vedrgrende praksis- og fore-
byggelsesomradet og psykiatri- og socialomradet. Det vil vare hensigtsmassigt at
sikre, at formen pa de tre afrapporteringer bliver den samme.

Som det fremgar af vedlagte procesplan for arbejdet med den aldre medicinske
patient, har underudvalgene separate kommissorier med fokus pa forskellige dele
af arbejdet om den aldre medicinske patient. Der afholdes sidelgbende 5 dialog-
mgder om &ldre og sundhed. Erfaringerne fra disse dialogmgder vil ligeledes ind-
ga i udarbejdelsen af en samlet plan for den &ldre medicinske patient.

Til brug for underudvalgets drgftelser er der ud over procesplanen udarbejdet to

feelles notater for de tre underudvalg. Det ene er et faktanotat om den a&ldre medi-
cinske patient og det andet et faktanotat om organiseringen af &ldrepsykiatrien.
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Den 12. februar 2008 UNDERUDVALGET VEDR. PRAKSIS- OG
FOREBYGGELSESOMRADET

KONKLUSION

Bilagsfortegnelse:

3. Procesplan for udarbejdelse af plan for den &ldre medicinske patient af 16. januar 2008
4. Notat af 15. januar 2008 om organiseringen af &ldrepsykiatrien i Region Hovedstaden
5. Notat af 18. januar 2008 om fakta om den &ldre medicinske patient.
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Den 12. februar 2008 UNDERUDVALGET VEDR. PRAKSIS- OG
FOREBYGGELSESOMRADET

SAG NR. 4

ORIENTERING OM PROJEKTER VEDRYJRENDE OPFJLGENDE
HIJEMMEBES@G TIL ALDRE

SAGSFREMSTILLING

| 2007 blev der rapporteret resultater fra to projekter, som begge fokuserer pa at for-
bedre patientforlgbet for &ldre medicinske patienter i form af forbedret opfglgning og
koordinering af behandlingen efter en hospitalsindlaeggelse.

I det farste projekt - opfalgende hjemmebesag efter udskrivelse (OpBS-projektet) -
foretages opfalgningen af patientens praktiserende leege og en hjemmesygeplejerske
fra kommunen ved et hjemmebesgg ca. en uge efter udskrivelsen suppleret med to
opfelgende kontakter ved egen laege 3 og 8 uger efter udskrivelsen.

I det andet projekt - falge-hjemprojektet - blev indsatsen foretaget af et fglge-hjem
team fra hospitalet i form af en planleegning af udskrivelsen, ledsagelse til hjemmet og
eventuelt opfaglgende besgag.

Begge undersggelser har vist, at den opfalgende indsats har en positiv effekt pa pati-
entbehandlingen i form af at kunne hindre og udskyde efterfglgende indleeggelser samt
forbedre forhold omkring patienternes medicin.

Efter aftale med formanden er der til naerveerende mgde i udvalget udarbejdet notat
om de to projekter. Notatet indeholder en kort orientering og sammenligning af
projekter fra henholdsvis Glostrup og Gentofte Hospital.

Projektet med opfalgende hjemmebesgg er nermere beskrevet i vedlagte rapport.
Der er endnu ikke offentliggjort en rapport med resultater fra falge-hjem projektet.

KONKLUSION

Bilagsfortegnelse:

6. Notat: Opfalgende indsatser til &ldre medicinske patienter efter indlzeggelse pa hospital

7. Opfalgende hjemmebesag til &ldre efter udskrivelse fra sygehus — en medicinsk teknologivur-
dering (sammenfatning)
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FOREBYGGELSESOMRADET

SAG NR. 5

EVENTUELT
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