[image: image2.jpg]Herlev
Hospital





	

	
	Kommissorium for den tværsektorielle arbejdsgruppe under 
samordningsudvalget ved Herlev Hospital vedrørende 
Sundhedsaftalens indsatsområde 3: Træningsområdet




Indledning.

Arbejdsgruppen er nedsat af og refererer til Samordningsudvalget. Arbejdsgruppens hovedopgave er at drøfte specifikke emner/temaer vedr. træningsområdet samt at udarbejde beslutningsoplæg og årsrapporter til Samordningsudvalget. Samordningsudvalget kan bede arbejdsgruppen løse specifikke opgaver, eller arbejdsgruppen kan selv tage emner/opgaver op, jf. listen over mulige arbejdsopgaver nedenfor.
Arbejdsgruppen har delt formandskab bestående af den ledende overfysiotera
peut fra Herlev Hospital og en ledelsesrepræsentant fra en af kommunerne.

Formandskabet i arbejdsgruppen deltager i Samordningsudvalgets møder, når 

der er emner fra arbejdsgruppen på Samordningsudvalgets dagsorden, samt ved 

afrapporteringen 1-2 gange årligt.

Det enkelte medlem af arbejdsgruppen har ansvar for at informere egen

kommune/hospital om relevante beslutninger og drøftelser i arbejdsgruppen.   
Baggrund.

Sundhedsaftalen nævner 5 specifikke krav til samarbejdet mellem kommuner og hospital indenfor genoptræningsområdet.

Krav nr. 1

Aftalen skal beskrive den arbejdsdeling, som er aftalt mellem regionen og kommunerne i forhold til levering af genoptræning til patienter efter udskrivning fra sygehus samt beskrivelse af arbejdsdeling aftalt mellem tredjepart.

Krav nr. 2

Aftalen skal beskrive, hvordan parterne sikrer kommunikation mellem sygehus, den praktiserende læge og kommunen i forbindelse med udskrivning fra sygehus af patienter med et genoptræningsbehov. Konkret skal aftalen fastlægge indholdet af kontaktpersonordning.

Krav nr. 3

Aftalen skal beskrive, hvordan parterne sikrer tilvejebringelse af det nødvendige grundlag for kommunens vejledning om det frie valg af genoptræningssted.

Krav nr. 4
Aftalen skal beskrive, hvordan parterne gennem en løbende planlægning og styring af kapaciteten af genoptræningstilbud i regionen og kommunen sikrer, at genoptræningen kan påbegyndes hurtigst muligt efter udskrivningen fra sygehuset.

Krav nr. 5

Aftalen skal beskrive, hvordan parterne følger op på aftalen.

Arbejdsopgaver
Den regionale, tværsektorielle genoptræningsgruppe udarbejder fælles retningslinjer i forhold til opfyldelsen af 5 krav og Samordningsudvalget pålægger arbejdsgruppen at tilse at disse følges og implementeres i daglig praksis.

I forhold til krav 1 betyder det blandt andet at:

Arbejdsgruppen planlægger detaljerne omkring implementering og opfølgning af Snitfladekataloget.

I forhold til krav 2 betyder det blandt andet at:

Alle instanser har udpeget en kontaktperson, som fungerer i det daglige. Arbejdsgruppen afventer regionsgruppens retningslinjer på dette felt.

I forhold til krav 3 betyder det blandt andet at:

Udspil fra den regionale genoptræningsgruppe afventes.

I forhold til krav 4 betyder det blandt andet at:

Arbejdsgruppen udarbejder et forslag til en plan, der kan sikre uddannelse og forløbsplanlægning af delte genoptræningsforløb under hensyntagen til de regionale og nationale forløbsstandarder og i henhold til oplæg fra den regionale genoptræningsgruppe. Planen tænkes ind i det regionale projekt vedrørende kroniske patientforløb, der udmøntes december 2009.

I forhold til krav 5 betyder det blandt andet at:

Arbejdsgruppen sikrer, at der minimum 1 gang årligt afrapporteres til samordningsudvalget, herunder identificerer problemstillinger, der kræver principielle beslutninger. 

Desuden skal følgende parametre med aftalte mellemrum auditeres:

1. Afsendes genoptræningsplanerne rettidigt 

2. Udarbejdes genoptræningsplaner efter aftalt standard   

3. Overholdes servicemålene for ventetid på træning
4. Overholdes varslingsregler ved ændringer i kapacitetsbehov

Metoden kan bestå af: 

Stikprøveundersøgelser

Tværsektorielle journalaudits

Brugertilfredsundersøgelser. 
En runde blandt gruppens medlemmer

Opfølgningen, der omfatter et eller flere af ovennævnte områder, drøftes i samordningsudvalget, hvorefter der gives en struktureret tilbagemelding til den administrative styregruppe. Styregruppen har udarbejdet en skabelon til samordningsvalgenes tilbagemeldinger. Styregruppen sikrer, at der sker en tilbagemelding til Den regionale Genoptræningsgruppe, hvor der kan være behov for, at Genoptræningsgruppen udvikler ”best practise” på områder defineret af den administrative styregruppe.

Såfremt der opstår tvister mellem region og kommune om konkrete genoptræningsforløb søges disse løst via kontaktpersonordningerne på hospitalet og kommunen, og, hvis dette ikke er muligt, i arbejdsgruppen under det lokale samordningsudvalg.

Tvister af mere principiel karakter drøftes i samordningsudvalget og videreformidles i fornødent omfang til den administrative styregruppe for Sundhedsaftaler.

Derudover kan arbejdsgruppen efter aftale med Samordningsudvalget tage andre emner af betydning for samarbejdet omkring smidige tværsektorielle patientforløb op. 

F.eks:
afprøvning af nye samarbejdsformer 
2 årlige møder med terapeuter fra hele Område Midt (Hospitalerne i Gentofte og Herlev samt de 9 kommuner)

udvikling af den elektroniske kommunikation mellem sektorerne ved f.eks. at etablere en fælles genoptræningsdatabase, en brevkasse ved sygehusets kontaktlæge/kontaktperson etc.
Samordningsudvalget har udpeget følgende medlemmer til arbejdsgruppen:

Den ledende overfysioterapeut, Medicinsk afdeling O, Herlev Hospital 

Sundhedskoordinatoren, Planlægningsafdelingen, Herlev Hospital

2 afdelingsterapeuter fra Medicinsk afdeling O, Herlev Hospital 

1 repræsentant for genoptræningsområdet fra Ballerup Kommune

1 repræsentant for genoptræningsområdet fra Furesø Kommune

1 repræsentant for genoptræningsområdet fra Rødovre Kommune

1 repræsentant for genoptræningsområdet fra Gladsaxe Kommune

1 repræsentant for genoptræningsområdet fra Herlev Kommune

1 repræsentant for genoptræningsområdet fra Egedal Kommune

Herudover kan 1 kommunal repræsentant fra hhv. Gentofte, Lyngby Tårbæk og Rudersdal kommuner indgå i arbejdsgruppen. 

Andre fagpersoner ad hoc- tilknyttes til arbejdsgruppen.

Der er ikke tilknyttet sekretariatsfunktion til arbejdsgruppen, referatskrivning går på skift blandt arbejdsgruppens medlemmer. Referaterne sendes udover til arbejdsgruppens medlemmer også til Samordningsudvalget. 

Arbejdsgruppen afholder minimum 6 møder årligt, heraf foregår de 4 på Herlev Hospital og de 2 som institutionsbesøg i kommunerne. 

Arbejdsgruppen fungerer indenfor rammerne af den til enhver tid gældende lovgivning samt efter de retningslinjer, som Samordningsudvalget udsteder.

Arbejdsgruppens kommissorium, herunder personsammensætning, kan efter aftale med Samordningsudvalget ændres. 
Godkendt i Samordningsudvalget november 2009
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