Proces for arbejdet i de kliniske koordinationsgrupper (bilag til
kommissorium)

Denne beskrivelse indeholder bade overordnede planer for tid og proces, samt en mere detaljeret
beskrivelse af de enkelte aktiviteter og ansvarlig for opgaverne.

En forudsaetning for start af processen er at indsatsomradet er fastlagt, formanden er udpeget og datoer og
sted for afholdelse af workshops er fastlagt.
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Etablering: Nar de grundlaeggende forudsaetninger er pa plads og indsatsomrade og formandskab er
fastlagt aftales datoer for workshops og sted for afholdelse. Den fgrste workshop skal afholdes 3 maneder
efter klinikerne er inviteret.

Planlaegning og forberedelse: De fgrste 3 maneder planlagges og forberedes de enkelte workshops.
Afdeekning af erfaringer og spgrgeskemaer kan pabegyndes nar indsatsomradet er fastlagt og der er sendt
information ud i regioner, praksis og kommuner.

Gennemfgrsel: Arbejdet i de kliniske koordinationsgrupper foregar pa 5-6 workshops alt afheengig af
indsatsomradets kompleksitet og modenhed. De enkelte workshops afholdes med ca. én maneds
mellemrum. Fastleeggelse af formal/mal, relevante sygdomsgrupper og patientforlgb, samt spgrgeskemaer
og beslutningsstgtte sker pa baggrund af en reekke hypoteser, som udarbejdes af PRO-sekretariatet.
Hypoteserne praesenteres pa de enkelte workshops og udarbejdes pa baggrund af litteratursggninger,
studiebes@g og interview af videnspersoner i bl.a. regioner og kommuner. Hypoteserne er ikke fastlaste
men bruges som udgangspunkt for diskussioner og tilrettes under eller lige efter de enkelte workshops. De
sendes efterfglgende ud sammen med de gvrige resultater til review og accept i deltagernes eget bagland.
Kommentarer fremsendes senest 14 dage efter materialet er udsendt og de indarbejdes og udsendes til alle
f@r naeste workshop.

Test: efter workshopforlgbet testes indholdet af spgrgeskemaet med patienter, og efterfglgende afholdes
pilotafprgvning af bade indhold og anvendelse af spgrgeskema. Herefter evalueres pilotafprgvningerne og
resultatet praesenteres pa en opsamlingsworkshop med den kliniske koordinationsgruppe, hvor de endelige
anbefalinger drgftes.



