Region
Hovedstaden

Enhed for Kvalitet, Forskning og

Center for Sundhed

Patientsikkerhed

Kongens Veenge 2
3400 Hillergd

REFERAT

Mgade i:
Dato:

Kl.:

Sted:
Deltagere:

Afbud

Den Regionale Erneeringskomité Journal-nr.: 23002348
6. februar 2023 Ref.: ajen0758
13:30-15:30 Dato: 6. februar 2023

Kaffestuen, Herlev Hospital, Borgmester Ib Juuls vej 52, 4. sal

Tina Holm Nielsen (formand), Vicedirektar, Amager-Hvidovre Hospital
Thomas Almdal (neestformand), Overleege, Rigshospitalet

Ane Rytter (faglig sekreteer), Ledende diaetist, Rigshospitalet

Sisse Marie Hgrup Larsen, Klinisk overdieetist, Rigshospitalet

Anette Winnie Martinsen, Ernaeringschef, Amager-Hvidovre Hospital
Anne-Grethe Kaas-Claesson, Afdelingssygeplejerske, Bornholms Hospital
Dorte Hansen, Afdelingssygeplejerske, Bornholms Hospital

Helle Hansen, Funktionschef, Rigshospitalet

Inge Nordgaard-Lassen, Ledende overlaege, Amager-Hvidovre Hospital
Marianne Lange, Enhedschef, Herlev og Gentofte Hospital

Michael Allerup Nielsen, Enhedschef, Bispebjerg-Frederiksberg Hospital
Palle Erbst, Kgkkenchef, Amager-Hvidovre Hospital

Tina Munk, Klinisk chefdiaetist, Herlev-Gentofte Hospital

Torben Christiansen, Strategisk indkgbskonsulent, Center for @dkonomi
Anne Mette Sejlund (adm. sekreteer), Konsulent, Center for Sundhed

Helle Steen Petersen, Kgkkenchef, Nordsjeellands Hospital

Mette Bgrgesen, Chefsygeplejerske, Bispebjerg og Frederiksberg Hospital
Lene Vibe Hayer, Chefsygeplejerske, Nordsjeellands Hospital

Dorte Bagger, Chefkonsulent, Center for Sundhed

Allan M. Schrgder, Farmaceut, Region Hovedstadens Apotek

Karen @rnebjerg, Risikomanager, Psykiatrien

Referat

for Birgit Villadsen (BFH)

1.2 Sisse Marie Hgrup Larsen (RH, bgrne/unge) tiltreeder som medlem i Ernae-
ringskomitéen i stedet for Karin Kok (RH, bgrne/unge)

1.3 Karen @rnebjerg (PC) udtreeder som medlem i Ernaeringskomitéen. Der er
en proces i gang ift. erstatning.

Emne Tidsestimat
1 | Velkommen v/ Tina 5 min
1.1 Mette Bargesen (BFH) tiltraeeder som medlem i Erngeringskomitéen i stedet 13:30-13:35

Referat

Nye medlemmer bydes velkommen og der tages en kort preesentationsrunde.




2 | Udbud pa enteral klinisk erneering v/ Ane 5 min

13:35-13:40

Referat

Ane orienterer om udbuddet pa enteral klinisk erneering til brug i hjemmet og pa
hospitaler. Implementeringsdatoen er fortsat 1/10 2023, hvor bade nye kontrak-
ter for enteral ernaering og sonderemedier til brug pa hospitalet og ogsa det nye
udbud for sonderemedier til hjemmebrug treeder i kraft. Den nye bestillingsfunk-
tion for erneering og sonderemedier til hjiemmebrug gar ligeledes i drift 1/10. Der
udarbejdes en VIP, der beskriver nye procedure ifom udskrivelse med sondeer-
neering til eget hjem.

Ernaeringskomitéen takker for det store arbejde.

3 | Status pa national erneeringsuge 2023 v/ Tina M., Ane og Anette 15 min

Arbejdsgruppen har siden sidst arbejdet videre med arrangementet ift. deltager- | 13:40-13:55
gruppe og indhold til symposiet. Det store auditorium inkl. balkon er booket pa
Herlev Hospital d. 2. november 2023. Derudover har der veeret mgde med Re-
gion Sjeelland ift. muligt samarbejde.

Referat

Arbejdsgruppen er i gang med at udarbejde en drejebog for ernaeringsugen
samt den praevalensundersggelse, som gar forud for symposiet. Preevalensun-
dersggelsen skal afholdes i september, hvor udvalgte afdelinger undersgger
preevalensen for underernaerende og patienter i risiko for underernaering. Dette
kan holdes op imod antallet af patienter som far/har en undererngeringsdiag-
nose. Undersggelsen skal udfgres som udgangspunkt af hospitalernes dieetister,
sa afdelingerne ikke paleegges opgaven. Undersggelsen taenkes udfgrt pa x an-
tal sengeafsnit med hgjst forventet foreskomst af erneeringsrisiko pa de enkelte
hospitaler og vedrarer dels praevalens af underernaering jf. ny kriterier for under-
ernaering og dels preevalensen af sufficient ernaering.

Region Sjeelland har ikke vendt tilbage ift. et muligt samarbejde, hvorfor Ernae-
ringskomitéen beslutter, at aktiviteten bliver regional. Region Sjaelland vil blive
inviteret til symposiet d. 2. november.

Erneeringskomitéen drgfter processen for undersggelsen og den efterfglgende
formidling af resultaterne, herunder om der er behov for en kampagne eller an-
den oplysning fer/under ernaeringsugen. Her pointeres at formalet med kampag-
nen er at oplyse, hvad der virker og skal ggres mere af, sddan at kampagnen er
handlingsrettet. CSU-sekreteer oplyser, at der er gkonomi til de planlagte aktivi-
teter.

Referat Side 2



Der gennemfgres lokalt audits/undersggelser vedr. ernaering. Det oplyses fra
Rigshospitalet, at der aktuelt pagar en undersggelse udarbejdet i surveyXact,
hvortil alt materiale gerne deles, safremt der matte veere interesse. Kontakt Ane
Rytter herom.

Arbejdsgruppen takker for input og gar videre. Ny status foreligger pa naeste
mgde i erneeringskomitéen d. 26. april.

Status parevision af vejledninger vedr. sondeernzering og refeeding v/
Anette, Tina M. og Ane

Til sidste erneeringskomitémgde orienterede Anette om, at der er en national vej-
ledning pa vej ift. refeeding fra Dansk Selskab for Klinisk Ernzering. Anette sid-
der selv i arbejdsgruppen. Det giver derfor mening at afvente denne inden vej-
ledningen revideres. Dog er der et akut behov for en Region H tilfgjelse grundet
aendring i produkter (glycophos/addiphos). Ernaeringskomitéen aftalte, at tilfajel-
sen til reefeding havde deadline indenfor en maneds tid samt at revidering af
sondeerneerings VIP er feerdig inden vinterferien (uge 7/8 2023).

10 min

13:55-14:05

Referat

Arbejdsgruppen har pa nuveerende tidspunkt udarbejdet et bilag til VIP’en ang.
sondeerneering.

Anette orienterer om, at den nationale vejledning for refeeding er i hgring d. 22.
marts og sendes ud derefter. Efter udsendelse vil Region H VIP’en blive tilrettet
med lokale tilfgjelser. Vejledningerne sendes ud til skriftlig godkendelse i Ernee-
ringskomitéen.

Drgftelse af implementering af eendring i standardkostformer v/ Tina, Ane
og Dorte

Den 5. januar 2023 godkendte hospitalsdirektgrkredsen, at antallet af standard-
kostformer i regionen aendres til to kostformer hhv. "Hverdagsmad” og "Nee-
ringsteet kost” fra de forhenvaerende tre kostformer. Sagen blev ligeledes god-
kendt af koncerndirektionen d. 21. december 2022.

Den videre proces skal nu planleegges, hvor vi skal drafte aktiviteter sdsom kom-
munikationsplan og tidsplan for implementeringen og integration i SP m.v.

Bilag: Referat fra hospitalsdirektermgde d. 5. januar 2023

40 min

14:05-14:45

Referat:

Tina orienterer kort om sagen og komitéen drgfter med udgangspunkt i kekken-
chefernes input (se nedenfor). Overordnet ser Ernaeringskomitéen ikke en udfor-
dring ved implementeringen af sendringen i antallet af standardkostformer, da
dette kan indga i andre processer pa omradet lokalt. Implementeringen vil forega
i lgbet af 1. halvar af 2023 ud fra hvad der giver mening lokalt. Komitéen drafter

Referat
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behovet for fokus pa organisering af ernseringsindsatsen, saledes at de nye nee-
ringsteette maltider ogsa kommer de sidste 30 cm.

Komitéen beslutter, at aendringen i antal kostformer udsendes som nyhed regio-
nalt pa intranettet til marts, nar SP opdateres, hvor navngivningen fremgéar. CSU
patager sig opgaven. CSU sender ligeledes en orientering til hospitalspostkas-
serne, sadan at nyheden deles gennem ledelsesstrengen. Derefter er det hospi-
talernes ansvar at informere om, hvornar og hvordan det lokalt implementeres.

Til slut drafter komitéen kvaliteten af forskellige typer proteinberigelse. HGH for-
teeller, at det har vaeret en drgftelse i kakkenchefkredsen, da der er produkter pa
udbudslisten af lav kvalitet. HGH har udvalgt dem, som optages bedst og har
flest essentielle aminosyrer. Erneeringskomitéen beslutter, at der er brug for en
videre drgftelse om ernaeringskvalitet herunder planteproteiner (kost til vegeta-
rer/veganere) og baeredygtighed.

Formandskabet beslutter ligeledes af kostpolitikken skal genbesgges, hvilket
draftes til neeste formgde d. 14. april.

Erneeringskomitéen beslutter Igbende at falge op pa implementeringen af nye
standardkostformer, hvorfor det saettes pa som statuspunkt til de naestkom-
mende mgder.

Input fra hospitalerne:

Rigshospitalet: Udfordringen er ikke at omstille produktionen fra tre til to kost-
former, men mere at sikre tilgaengelighed af neeringstaet kost til de ernaeringstru-
ede patienter. RH har faet en opgave af hospitalsdirektaren om at beskrive,
hvad der ggres i dag og komme med scenarier ift. hvordan det kan ggres ander-
ledes ifom implementering af nye standardkostformer. Der er sat gkonomer pa
opgaven, som skal teenke med.

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital: Har draftet punktet i deres lokale er-
neeringskomité. BFH er/skal i gang med en stgrre omorganisering af ernaerings-
indsatsen, som skal drgftes med deres hospitalsdirektion i ultimo februar. Imple-
menteringen af aendring i standardkostformer bliver indtaenkt i den lokale omor-
ganisering.

Amager og Hvidovre Hospital: Vil kunne omstille produktionen i lgbet af 3-4
maneder og vil formentlig forega samtidig med, at der skiftes menukort (evt. nar
de skifter til digitalt menukort). AHH orienterer om, at de giver alle indlagte nae-
ringsteet kost ved indlaeggelse (dag 1), hvor kosten derefter eendres til hverdags-
kost efter ernaeringsscreening. Dermed sikres, at ernaeringstruede patienter far
neeringsteet kost fra start.

Referat
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Herlev og Gentofte Hospital: Med det nye a la carte koncept far man en mere
preecis bestilling, som giver et mere praecist tilbud. HGH sparer derfor op til 20 %
af deres indkab.

Bornholms Hospital: ingen tilfgjelser.
Nordsjeellands Hospital samt Psykiatrien: afbud til magdet.

Kriterier for hhv. Hverdagsmad og Neaeringsteet kost:

- Kostformen Hverdagsmad er kendetegnet ved at veere et madtilbud, der
udover at opfylde generelle anbefalinger til kost, ikke er reguleret af spe-
cifikke krav til erngeringsindhold.

- Kostformen Naeringstaet kost er malrettet underernaerede og patienter i
ernaeringsrisiko og er optimeret i forhold til patienternes begreensede spi-
sekapacitet og forggede ernaeringsbehov. Kostformen er praeciseret og
konkretiseret med hensyn til neeringsteethed, maltidsvolumen mv.. Kgk-
kenchefer og diaetister i regionen har fastsat feelles krav til ernaeringsind-
hold og volumen i hoved- og mellemmaltider for denne kostform.

Drgftelse vedr. regionalt ambulatorium for sondeernaering v/iAne

Erneeringskomitéen skal have en drgftelse vedr. erneeringsfaglige implikationer
for oprettelse af regionalt ambulatorium for sondeernaering.

Bilag:

- Ambulatoriefunktion for hjemmebehandling med sondeernaering
- Business Case — Ambulant Sondeernaering — version 2022.04.22

20 min

14:45-15:05

Referat

Ane redegear kort for sagens forlgb. Erngeringskomitéen dragfter de ernaeringsfag-
lige implikationer. Her fremhaeves, at et regionale ambulatorium for sondeernae-
ring vil give et generelt lgft til omradet, herunder skabe mere ensretning, lighed
og simplificering, herunder seerligt sikrer tilgeengelighed af opfalgning ifm. udskri-
velse med sondeernaering til eget hjem Der er tale om et valgfrit tilbud, og de af-
delinger, der gnsker at varetage opfalgning pa sondeernaering selv kan uden im-
plikationer gare dette. Aktuelt udskrives en raekke patienter uden et tilbud om
opfalgning eller til opfalgning i industrien. Der vil ikke veere en merudgift forbun-
det med ambulatoriet.

Ernaeringskomitéen bakker op om oprettelsen af et regionale ambulatorium for
sondeernaering. Formandskabet skal afklare den videre proces efter madet, s
man evt. kan genoptage drgftelsen i Hospitalsdirektarkredsen.

Eventuelt og neeste magde

Naeste made er d. 26. april kl. 08:30-10:30 pa Microsoft Teams

5 min

15:05-15:10

Referat
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Referat: Intet til eventuelt

Digitalt menukort og ”Herlevs Herligheder” v/ Tina M. og Marianne

1. Film om ernaeringsbarometer til patienter

2. Patientdata fra opstart til nu

3. Hvad siger patienterne i brug af tablet v. Gitte Jagtman (Mad og Maltids-
konsulent)

4. Udviklingsopgaver i det digitale menukort

20 min +

30 min efter
madet

15:10-15:30

Referat

Tina, Marianne og Gitte fremlaegger ovenstadende punkter. PowerPoint er ved-
haeftet som bilag.

Referat
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