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KEEENMHAVNE KOMMUNE
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen
Sundhedsstaben

Til Sundheds- og Omscrgsudvalget

Sundhedsaftale 2011-2014 orientering om hering.

Sundheds- og Omsorgsudvalget besluttede den 25. november 2010 at
sende sundhedsaftale for 2011-2014 til hering hos Aldreridet,
Keobenhavns Praktiserende Lager og Danske Patienter.

De indkomne heringssvar giver ikke anledning, at der skal @ndresi
indstillingen. '

De indkomne heringssvar er behandlet 1 vedlagte notat.

Den videre proces.

Sagen om godkendelse af sundhedsaftalen for 2011-2014 vil sammen
med de indkomne heringssvar blive forelagt Borgerrepraesentationen
til godkendelse den 13. januar 2011.

Sundhedsaftalen bestar af en grundaftale (der er gaeldende for alle 29
kommuner) og en individuel aftale for Kegbenhavns Kommune.
Region Hovedstaden har meddelt, at Regionsradet den 14. december
2010 har godkendt de individuelle sundhedsaftaler. Regionsrédet har
tidligere godkendt grundaftalen.

Nér sundhedsaftalen aftalen er politisk godkendt i kommune og
region, sendes sundhedsaftalen via Region Hovedstaden til endelig
godkendelse i Sundhedsstyrelsen.
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., Sundheds- og Omsorgs{orvaltningen

Sundhedsstaben

Til Sundheds- og Omsorgsudvalget 15-12-2010

Sagsnr.
2010-75793
Notat vedr, heringssvar til sundhedsaftale 2011-2014

Dokumentnr,
Der er modtaget fra Aldrerddet, Danske Patienter og . I tilslutning til 2010-868769
de enkelte heringssvar anferes Sundheds- og Omsorgsforvaltningens
bemaerkninger. Sagsbehandler
Gitte Mogensen
Aldreradet

Aldreradet kan helt tilslutte sig forslaget til sundhedsaftalen. Der leg-
ges vagt pa, at der afsettes tilstreekkeligt med ressourcer til imple-
mentering af aftalerne, da der er erfaring for, at koordinering pé ve-
sentlige omrader ikke fungerer. Zldreradet henviser til de iveerksatte
initiativer pd medicinomradet. ‘

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen er enige i, at det er vigtigt, at der
sker koordination p4 sundhedsomrédet og vil veere opmarksom pé
dette i aftaleperioden.

Danske Patienter
Danske Patienter gengiver svar fra deres medlemsorganisationer.

Danske Patienter er bekymret for, at visse bydele ikke er tilstrakkelig
dakket med tilbud til borgere med kronisk sygdom. Det vil give lang
rejsetid for borgere i nogle bydele. Sundheds- og Omsorgsforvaltnin-
gen bemarker, at det er forvaltningens opfattelse, at de snart 5 fore-
byggelsescentre giver en god fordeling af tilbud over hele byen.

Vedr. forlgbsprogrammer finder Danske Patienter det positivt, at Ke-
benhavns Kommune implementerer forlebsprogrammet for muskel-
skeletsygdomme (leende/ryglidelser) i 2012. De anferer samtidig, at
evalueringen af gvrige forlebsprogrammer ber afsluttes sddan, at det
inden 2014 vi] veere muligt at begynde udviklingen af forlgbspro-
grammer for gvrige patientgrupper inden for muskel-skeletomrédet
(slid- og leddegigt). Sundheds- og Omsorgsforvaltningen er enige1, at
udviklingen af nye forlgbsprogrammer ber afvente evalueringen af
forlebsprogrammerne for KOL og type 2 diabetes. Det er Den Admi-
nistrative Styregruppe vedr. sundhedsaftalerne, der igangsatter evalu-
cHngen, Sjzllandsgade 40
2200 Kebenhavn N
Danske Patienter er tilfredse med at bidde kommune og region har an-
svaret for Patientuddannelse. Danske Patienter finder, at udvikling og Telefon
implementering af patientuddannelse ikke ber aftales i forlebspro- 3530 3868
grammerne men godt kan g4 forud, da implementeringen af forlgbs-

programmerne vil forhale udviklingen. Sundheds- og Omsorgsforvalt- E&'Q;'é@suf_kk.dk

ningen finder, at det giver god mening, at opgavefordelingen mellem

kommune og region aftales i forlabsprogrammerne, idet den konkrete EAN nummer
5798009290809

www kk.dk



opgavefordeling mellem region og kommune kan variere fra kommu-
ne til kommune.

Endvidere anferer Danske Patienter, at forskning ogsa ber omfatte alle
kroniske sygdom f.eks. muskel og skeletsygdomme, idet rehabilite-
ringsindsatsen vil forbedre mange borgere livskvalitet. Sundheds- og
Omsorgsforvaltningen bemerker, at der 1 forbindelse med budget
2011, er afsat midler til et professorat i rehabilitering, der vil have et
bredt fokus.

Endelig er Danske Patienter forundret over, at Hvidovre Hospital ikke
er medtaget i tillegsaftalen i forhold til social ulighed i sundhed.
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen bemerker, at erfaringerne med
social ulighed fra Bispebjerg Hospital vil blive anvendt i resten af
byen.

Hovedstadsregionens Praktiserende Leeger

Hovedstadsregionens Praktiserende Lazger, Praksisudvalget har med-
delt, at sundhedsaftalen ikke skal i hering hos Kebenhavns Praktise-
rende Lzger (sammenslutning af de praktiserende lzger 1 Kebenhavns
Kommune), men i Praksisudvalget, der repreesenterer alle leger i re-
gionen. Praksisudvalget meddeler, at de forst kan afgive heringssvar,
nér der i januar 2011 har veeret afholdt mede i Praksisudvalget.

Side 2 af 2
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HOVEDSTADSREGIONENS PRAKTISERENDE LAGER

Kegbenhavns Kommune iﬁ?;ogmiade ‘g
. v
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen PR
Sjeellandsgade 40 - Telefon 35 26 67 00
2200 Kebenhavn N . Fax 35 4311 69

posthpl@dadl.dk
Att.: Jessie Kjeersgaard/Gitte Mogensen

Den 9. december 2010
Sagsnr: 2007-11740/423864
BAM/AnV

Hering af sundhedsaftale for Kebenhavns Kommune

Tak for tilsendelse af sundhedsaftalen for Kebenhavns Kommune til Kebenhavns
Praktiserende Laeger.

Aftalen skal imidlertid i hering i praksisudvalget i Region Hovedstaden frem for i
Kebenhavns Praktiserende Laeger. Vi har desvzerre ikke mulighed for at afgive et
heringssvar, for der har vaeret atholdt mede i det nyvalgte praksisudvalg den 24,
januar 2011.

Vi haber, Kebenhavns Kommune vil have forstéelse for dette, og vil vende tilbage
snarest muligt efter den 24. januar.

Gleedelig jul og godt nytar!
Med venlig hilsen

~ Birgitte Alling Meller
Formand for T‘kjisudvalget
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Kghenhavns Kommune

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen
Sundhedsstaben

Sjaellandsgade 40

2200 Kgbenhavn N

BOgs@suf.dk

14. december 2010
ap@danskepatienter.dk

Hgringssvar til Sundhedsaftale for Kgbenhavns kemmune 2011-2014

Danske Patienter takker for muligheden til at kommentere pa sundhedsaftalen. Vi har desvarre
ikke mulighed til at afgive dakkende og fyldestggrende hgringssvar pa alle hgringer i kommunalt
og regionalt regi. Vi viderebringer dog fglgende bemzerkninger fra vores medlemsorganisationer:

Utilstreekkelig geografisk deekning: Danske Patienter er bekymret for, at visse bydele ikke er
tilstraekkeligt daekket ind med den nuvaerende og planlagte implementering af
forlgbsprogrammerne for KOL og Type 2 diabetes. Der vil veere store rejsetider til f.eks, Valby,

Amager og indre by.

Forlgbsprogrammer: Danske Patienter ser med tilfredshed pa, at Kgbenhavns Kommune forventer
at vaere klar til implementering af forlgbsprogrammet for muskel- og skeletsygdomme (patienter
med lande/ryglidelser) i 2012, Nar det geelder udvikling af forlgbsprogrammer til andre
patientgrupper, fremgar det, at en sadan beslutning skal afvente en evaluering af de allerede
igangsatte forlgbsprogrammer fgrst. Danske Patienter vil gerne papege, at en sadan evaluering
ber iveerkszettes s& hurtigt som muligt med en fastsat tidsfrist, sa udviklingsarbejdet med
forlgbsprogrammer til de gvrige patientgrupper indenfor muskel- og skeletomradet — slidgigt og
leddegigt — kan pabegyndes i den kommende periode for sundhedsaftaler (2011-2014).

patientuddannelse: Danske Patienter noterer med tilfredshed, at regionen og kommunen er enige
om, at begge parter har ansvaret for patientuddannelse. Implementering heraf foreslas imidlertid
aftalt i forbindelse med implementering af forlgbsprogrammer. Dette, mener Danske Patienter, vil

Danske Patienter er pardaply for patientforeningerne i Danmark. Danske Patienter har 15 medlemsforeninger, der
repreesenterer 71 patientforeninger og 810.000 mediemmer: Astma-Allergi Forbundet, Colitis Crohn-Foreningen,
Danmarks Lungeforening, Dansk Epilepsiforening, Dansk Fibromyalgi-Forening, Diabetesforeningen, Gigtforeningen,
Hjerteforeningen, Kraeftens Bekzempelse, Landsforeningen mod spiseforstyrrelser og selvskade, Nyreforeningen,
Parkinsonforeningen, PTU- Landsforeningen af polio-, trafik- og ulykkesskadede, Scleroseforeningen, Sjldne

Diagnoser
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forhale udviklingen og implementeringen af de sygdomsspecifikke
patientuddannelsesprogrammer ungdigt, idet dette arbejde godt kan forega forud for
implementeringen af forlpbsprogrammer.

Kompetenceudvikling: Omfatter sygdomsomrader (KOL, type 2-diabetes og hjerte-karsygdomme),
hvor der implementeres forlgbsprogrammer. Kompetenceudvikling bgr ogsa omfatte muskel- og
skeletsygdomme (lzende/rygsygdomme).

Forskning og kvalitet: Det er hensigtsmaessigt, at [andets st@rste kommune ogsa deltager i
forsknings- og kvalitetsudviklingsprojekter. Dette bgr omfatte alle stgrre kroniske sygdomme f.eks.
muskel- og skeletsygdomme, der bergrer flest mennesker og er den nste hyppigste arsag til
fertidspensionering. Rehabiliteringsindsats pa dette omrade kunne derfor forbedre mange
borgeres livskvalitet og gkonomien.

Social Ulighed: | forhold til tillzegsaftalen s. 11. er Danske Patienter forundret over, at man ikke
ogsa har inddraget Hvidovre Hospital i problematikken med social ulighed i sundhed. Hvidovre
Hospital daekker omrader som Valby, Vesterbro og Kgs. Enghave, der ifglge sundhedsprofilen fra
2008 f.eks. har mange diabetespatienter og meget tunge sociale problemer.

Med venlig hilsen

L

Morten Freil
Direktgr

Danske Patienter er paraply for patientforeningerne i Danmark. Danske Patienter har 15 medlemsforeninger, der
reprasenterer 71 potientforeninger og 810.000 medlemmer: Astma-Allergi Forbundet, Colitis Crohn-Foreningen,
Danmarks Lungeforening, Dansk Epifepsifarening, Dansk Fibromyalgi-Forening, Diabetesforeningen, Gigtforeningen,
Hjerteforeningen, Kreftens Bekempelse, Landsforeningen mod spiseforstyrrelser og selvskade, Nyreforeningen,
Parkinsonforeningen, PTU- Landsforeningen af polio-, trafik- og ulykkesskadede, Scleroseforeningen, Sjaeldne
Diagnoser
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Den 14. december 2010

Sundheds- cg Cnisorgsudvalgel
Kebenhavns Radhus
1599 Kebenhavn V

Heringssvar vedr. "Sundhedsaftale 2011-2014”

Zldreradene, der har faet sagen til haring, har ved flere lejligheder draftet den i det
nedsatte Regionsudvalg.

Pa et mede i Sundheds- og OmsorgsforValtningen den 16. november 2010 fik
udvalget af medarbejdere i forvaltningen en szerdeles fyldig gennemgang af en
reekke problemstillinger pa amradet.

Denne gennemgang vedrgrte ikke alene grundaftalen, men tillige det
indholdsmaessige i tillegsaftalen, der specifikt vedregrer seserlige omrader i
Kebenhavns Kommune.

Regionsudvalget har viderefert dreftelsen af det fremlagte pa et made den 9.
december 2010, og man kan helt tilslutte sig forslaget.

Radene lagger betydelig vaegt pa, at der afsaettes tilstraekkeligt med resurser til en
implementering af aftalerne, da man har erfaring for, at en meget nedvendig
koordinering pa vaesentlige omrader ikke fungerer, eller fungerer helt
utilfredsstillende

| denne forbindelse fremhaeves det initiativ, der fra Sundheds- og Omsorgsudvalgets
er taget i sagen om, "medicinhandtering i hjemmeplejen”, jfr. eeldreradenes i kopi
medsendte hagringssvar af 24. november 2010.

Der er ikke yderligere kommentarer til det foreslaede.

Pa eeldreradenes vegne

Bent Johansen

Formand

De Kegbenhavnske : Telefon 33 17 19 20
AEldrerad Fax 33 17 4298
Sekretariatet Mobil 27 1022 33

Henrik Pontoppidans Vej 2 2027 @suf kk.dk
» 2200 Kebenhavn N www.aeldreraad-kbh.dk
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Enhed for
Kommunesamarbejde

Kongens Vaznge 2
Til kommuneme i hovedstadsregionen 3400 Hillersd

Opgang Blok B

Telefori 48 20 50 DO

Direkle 48205410
\Web www.regionh.dk

Dato: 15, december 2010

Godkendelse 2f sundhedsaftzier 2011-2014

Regionsrddet har i mede den 14, december 2010 behandlet forslagene til de individuelle sundheds-
aftaler for perioden 2011-2014, Et enigt regionsrdd godkendte aftaleme.

I behandlingen har regionsradet iszr udvist interesse for kommunemes deltagelse i fizlge-op ordnin-
gen og involveringen af almen praksis i realiseringen af sundhedsaftalernes mél og indsatsomréder.

Nér kommunalbestyrelsen/byradet/borgerrepreesentationen har behandlet og gadkendt aftalen, bedes
det meddelt regionsaministrationen,

Det skal bemarkes, at regionsradsformanden er blevet bemyndiget til at godkende justeringer i de
kommunespecifikke tillazgsaftaler, hvis den politiske behandling i en kommune ger det nedvendigt
og hvis @ndringen ikke har principiel betydning eller bererer den felles grundafiale,

Néar kommunens godkendelse foreligger, vil regionsadministrationen serge for indsendelse til Sund-
hedsstyrelsen.

Med venlig hilsen

ok, %ﬂﬁw

Torben Hylleg
Chef for enheden for kommunesamarbejde
Region Hovedstaden



