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Ny struktur for sundhedsvaesenet

e 5 Sundhedssamarbejdsudvalg — ét i hver region
» Koordinere og satte retningen for arbejdet i hver af regionens egne sundhedsklynger

* Politisk udvalg: 3 regionsradsmedlemmer, en borgmester fra hver klynge 2
praktiserende laeger

* Formand: regionsradsformand ; naestformand: borgmester
* Laver udkast til sundhedsaftaler & praksisplaner

e 21 Sundhedsklynger — en klynge om hvert akuthospital
* Politisk niveau (2 regionsradsmedlemmer, borgmestrene, 2 praktiserende laeger)
* Fagligt/strategisk niveau
e Delt formandskab: region/kommune

* Erstatter Sundhedskoordinationsudvalg, Praksisplanudvalg og
samordningsudvalg. Det eksisterende patientinddragelsesudvalg bestar
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Sundhedsklynger skal skabe bedre patientforlgb
og udvikling af det naere sundhedsvaesen

* “Nu tager vi for alvor fat om udfordringen
med manglende sammenhang. Det har vaeret
sundhedsvaesenets akilleshael i alt for mange
ar. Vi har i den grad brug for at taenke
indsatsen for zeldre og mennesker med bl.a.
kroniske sygdomme og psykiske lidelser bedre
sammen pda tveers af sygehus og kommune og
styrke kvaliteten i det naere sundhedsvaesen.
Med sundhedsklyngerne far vi en del af
skelettet til de forandringer, vi gnsker for
sundhedsvaesenet”




Senderjysk klynge
Sygehus Senderjylland  Lillebaeit-klyngen
Tender, Haderslev Sygehus Lillebaeit Fyn-klyngen

Senderborg, Aabenraa Fredericia, Kolding, Odense Universitetshospital

Klynge Nord
Regionshospital Nordjylland, Hjerring
Frederikshavn, Bronderslev, Hjerring, Lassa

Bormnholm
Bornholms Hospital

Bomhol
Kiynge Midt -

Klynge Vest * Aalborg Universitetshospital
Regionshospital Nordjylland, Thisted Aalborg, Jammerbugt
Thisted, Morse

Klynge Syd
Aalborg Universitetshospital, Hobro \
Mariagerfjord, Vesthimmeriand, -

Rebild

Randersklyngen Kiynge Nord

Reglonshospitalet Randers Nordsjallands Hospital
Midtklyngen Favrskov, Norddjurs, Randers, Syddjurs Helsinger, Hersholm,
Hospitalsenheden Midt Hillerad, Frederikssund,
Silkeborg, Skive, Viborg Kiynge Midt Fredensborg, Allered,

Herlev og Gentofte H " Gribskov, Halsnees

Ballerup, Egedal, Furese,

Gentofte, Gladsaxe, Herlev K0 Dyen
Vestklyngen Lyngby-Taarbaek, algspeb,ecg.‘ .
Hospitalsenheden Vest
Herning, Holstebro, Fwdgdlubom
Ikast-Brande, Lemvig, Aarhusklyngen mp'r'::avn
Ringkebing-Skjern, Aarhus Universitetshospital Frederiksberg

Sydvestjysk klynge
Sydvestjysk Sygehus
BHund, Varde, Vejen

Esbjerg, Fane U7 i alin § . I Klyngen Holbak

Holbeek Sygehus
Holbaek, Lejre
Kalundborg, Odsherred

Klyngen Roskilde/Kege
Sjmllands Universitets-
hospital Kege

Faxe, Greve, Koge

Stevns, Roskllde, Solred
Middelfart, Vejle, Vejen,  Odense, Svendborg, Assens,
Billund** Nyborg, Kerteminde, Nordfyn, Kiyngen Nestved/Slagelse
Faaborg-Midtfyn, Langeland Klyngen Nykebing F Nanstved/Slagelse sygehuse
Fro, Middelfart™ " Nykebing F sygehus Slageise, Sore, Ringsted,
¥ Guldborgsund, Vordingborg, Naestved
Lolland

danske

eldrerad




Midtklyngen
Hospitalsenheden Midt

Silkeborg, Skive, Viborg

Vestklyngen
Hospitalsenheden Vest
Herning, Holstebro,
|kast-Brande, Lemvig,
Ringkebing-Skjern,

Struer

Klynge Nord
Regionshospital Nordjylland, Hjerring
Frederikshavn, Bronderslev, Hjorring, Lasse

Klynge Vest
Regionshospital Nordjylland, Thisted
Thisted, Morse

Sydvestjysk klynge
Sydvestjysk Sygehus
Bilund, Varde, Vejen
Esbjerg, Fane

Klynge Nord
Nordsjasllands Hospital
Helsinger, Hersholm,
Hillerad, Frederikssund,
g Fredensberg, Allered,
e Gribskov, Halsnaes
0g Gentofte Hospial

- ,Randers, Syddjurs

Ballerup, Egedal, Furese,
Gentofte, Gladsaxe, Herlev Kiynge Bysn
Lyngby-Taarbeek Rigshospitalet
’ Bispebjerg-
Frederiksberg
Hospital
Kebenhavn,

Frederiksberg

Klynge Syd
Rigshospitalet

Hospital

Drager, Glostrup,
Tarnby, Hvidovre,
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Amager og Hvidovre
§ Abertsiund, Brandby,
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+ 80 arige i Region Hovedstaden

Klyngerne i regionen

14% e Bornholm Klynge Byen (Hovedstaden)
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Populationsoverblik
Hovedstaden

Antal borgere i Region
Hovedstaden med
kontakt til
sundhedsvaesenet fordelt
pa sektorer, 2021

Kilde:
Sundhedsdatastyrelsens

datapakker,

https://www.esundhed.dk/Emner/Sund
hedsklynger/Datapakker
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Hospital (i alt) Kommune (i alt) Almen praksis (i alt)
862.594 102.869 1.606.5748
456 56 868
Forklaring pa tal i bobler:
Antal borgere med kontakt
Antal borgere med kontakt pr. 1.000 (kursiv)
Kommune

776.915 t'm

420 Almen praksis

Hospital 28 729.134

394

Kilde: CPR-registeret, Landspatientregisteret, Sygesikringsregisteret og Elektroniske omsorgsjournaler,
Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tallene i boblerne angiver antal borgere, der drligt kun har kontakt til den/de angivne sektorer.
Eksempelvis har 52.395 borgere drligt kontakt til hospital uden at have kontakt til kommune eller aimen
praksis. 729.134 borgere har drligt kontakt til hospital og almen praksis men ikke til kommune. 80.046
borgere har drligt kontakt til hospital, almen praksis og kommune. Totalen ovenfor er summen af
kontakterne i boblerne for hver sektor. Antal pr. 1.000 er opgjort som antal borgere med kontakt pr. 1.000
borgere, som er vist i kursiv.
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Lpfte det feelles populationsansvar

* Fra sektorperspektiv til
borgerforlgb

e Sygehusene kommer
(forhabentlig) til at interessere sig
for den kommunale
sundhedsfremme og forebyggelse
i langt hgjere grad

* Mulighed for at prioritere
indsatser ud fra den konkrete
borgersammensatning i klyngen
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Sundhedsklynger i praksis

* 7KL har en ambition om, at sundhedsklyngerne far et mangvrerum,
der giver et reelt lokalpolitisk ejerskab og en reel prioritering af
sundhedsveesenet kommunalt, hvilket sammen med nationale
initiativer skal skabe en samlet reformering af sundhedsvaesenet.”

e Sundhedsklyngerne skal:

» Saette retning og understgtte omstilling til det naere sundhedsvaesen

* Implementere sundhedsaftalerne
» Lpfte det faelles populationsansvar

* Eksempler: behandlingsansvar 72 timer, tvaersektoriel stuegang

* Stort fokus pa bgrn og unge i opstarten af klyngerne
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Borgerinddragelse i sundhedsklyngerne

* Det politiske niveau i sundhedsklyngerne skal inddrage
repraesentanter for patienter og pargrende

* Som minimum invitere PIU til dialogme@der

* Repraesentanter fra PIU skal inviteres, hvis der nedsaettes
arbejdsgrupper

* PIU skal tilbydes to faste pladser i sundhedsklyngernes
faglige/strategiske niveau

* Det er muligt at inddrage repraesentanter for borgere, patienter og
pargrende der ikke sidder i PIU
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Vejledning fra SST i hgring
e 3 budskaber fra Danske Zldrerad:

1. Definer det feelles populationsansvar — fra skaltaler til reel effekt
2. Styrk borgerinddragelsen
3. Seet klare mal for sundhedsaftaler
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/Aldreradenes rolle i sundhedsklynger

* Repraesentation via PIU — 1 ud af 4 klynger

 Mange eeldrerad er i dialog pa tveers af klyngen og med det politiske
niveau med henblik pa systematisk inddragelse i klyngerne

* Hvad er fokus for sundhedsklyngen nu og lengere frem? | mange
klynger prioriteres bgrn og unges sundhed i opstartsfasen

* Ggr det let for klyngerne at inddrage jer, nar det handler om zldre
borgeres sundhed



Gode rad til eeldreradene

* | kan veere det lokalt forankrede organ, der sikrer
borgerens stemme i sundhedsklyngerne

* Veer proaktive og lad kommunen vide, at | gerne vil
orienteres og involveres.

* Gor jer klart, hvad | gerne vil have indflydelse pa.
Hvilken del af den feelles population, vil |
interessere jer for?

* Reek ud til de andre zldrerad i klyngen - | star
steerkere, hvis | har et veletableret samarbejde
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