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Dagsorden til programstyregruppemøde for ’Fælles Telemedicin i Syd’ 

 

Mødetid  Den 1. november 2022 kl. 15.00 – 16.30 

Mødested Middelfart Rådhus, Byrådssalen, Nytorv 9, 5500 Middelfart 

 

Deltagere René Lorenz, Stabschef, Odense Kommune (Kommunal medformand) 

Mathilde Schmidt-Petersen, Sygeplejefaglig direktør, OUH (Regional medformand) 

Inge Bendixen, Vicedirektør, Syddansk Sundhedsinnovation 

Frede Christensen, Repræsentant for Lungeforeningen 

Eva Nielsen, Sygeplejefaglig Direktør, Sygehus Sønderjylland 

Michael Hejmadi, Praktiserende læge, PLO-repræsentant  

Hanne Andersen, Sygeplejefaglig Direktør, Sygehus Lillebælt 

Louise Thule Christensen, Chef for seniorområdet, Haderslev Kommune 

Mogens Kristensen, Repræsentant for Hjerteforeningen 

Arne Nikolajsen, Direktør, Esbjerg Kommune  

Irene Ravn Rossavik, Direktør, Middelfart Kommune  

Anna-Marie B. Münster, Direktør, Sydvestjysk Sygehus 

Lise Døj-Bendixen, Programleder, Syddansk Sundhedsinnovation 

Kristina Lagoni Garbøl, Programleder, Odense Kommune 

Sofie Skøtte, Projektmedarbejder, Syddansk Sundhedsinnovation 

Kuno Kudajewski, Projektleder, Syddansk Sundhedsinnovation 

 

Mødeleder Mathilde Schmidt-Petersen, Sygeplejefaglig direktør, OUH (Regional medformand) 

Referent  Sofie Skøtte, Projektmedarbejder, Syddansk Sundhedsinnovation 

 

Afbud  Charlotte Scheppan, Konstitueret direktør, Odense Kommune 
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Dagsorden 

1. Velkommen tilbage til programstyregruppen til Michael Hejmadi   

Praktiserende læge Michael Hejmadi vil fremover repræsentere almen praksis i programstyregrup-

pen. På mødet præsenterer Michael Hejmadi kort sig selv.  

 

Indstilling 

Det indstilles, at programstyregruppen tager orienteringen til efterretning 

 

 

2. Godkendelse af sundhedsfagligt indhold og organisering for hjertesvigt 

Programstyregruppen godkendte den 2. februar 2022 kommissorium for projektsporet vedr. sund-

hedsfagligt indhold og organisering. 

 

Med baggrund i kommissoriet blev der nedsat en arbejdsgruppe bestående af repræsentanter fra 

region, kommuner og almen praksis. Gruppens hovedopgaver, jfr. kommissoriet, var:  

 

 Gennemføre en målgruppeanalyse og stille forslag til hvilke mennesker med hjertesvigt, der 

skal tilbydes telemedicinsk hjemmemonitorering. 

 Udarbejde retningslinjer for inklusion såvel som eksklusion af borgere til telemedicinsk hjem-

memonitorering med udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens anbefalinger. 

 Fastlægge indholdet af det sundhedsfaglige tilbud, der udgør telemedicinsk hjemmemonitore-

ring til mennesker med hjertesvigt. 

 Beskrive de kompetencekrav og læringsmål, som de sundhedsfaglige tilbud forudsætter. Både i 

forhold til de sundhedsprofessionelle såvel som de borgervendte kompetencer (egenomsorg). 

 Fastlægge rolle- og ansvarsfordeling mellem involverede sundhedspersoner (almen praksis, 

kommuner, hospitaler) i den telemedicinske hjemmemonitorering til mennesker med hjerte-

svigt. Herunder fokus på ændrede arbejdsgange og hvordan de enkelte aktører kan støttes i 

nye rutiner og processer. 

 Drøfte og forholde sig til hvilke informationer, der bør deles mellem sundhedsfaglige samt 

hvornår og hvordan de skal deles (fx målinger, tærskelværdier, sundhedsoplysninger relaterede 

til hjertesvigt, pårørende/netværk). 

 Udarbejde et udkast til en samarbejdsaftale vedr. telemedicinsk hjemmemonitorering til men-

nesker med hjertesvigt, gældende for de syddanske kommuner, hospitaler og almen praksis.  

 Udarbejde retningslinjer til de konkrete opgaver til de sundhedsfaglige i sektorerne. 

 
Den nedsatte arbejdsgruppe har i perioden fra primo marts til ultimo oktober 2022 afholdt i alt 8 

møder, hvor indholdet i beslutningsoplægget har været drøftet. 
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Arbejdsgruppen for det sundhedsfaglige spor fremlægger her sit forslag til beslutningsoplæg om 

sundhedsfagligt indhold og organisering, herunder inklusion og eksklusion, indholdet i tilbuddet, 

kompetencekrav og læringsmål samt rolle- og ansvarsfordeling. 

 

Der er ikke udarbejdes nogen selvstændig samarbejdsaftale, idet anbefalingerne fra projektsporet 

vedr. sundhedsfagligt indhold og organisering - efter godkendelse – skal indarbejdes i det tværsek-

torielle forløbsprogram vedr. hjertesvigt i Region Syddanmark. 

 

I forhold til de konkrete retningslinjer og deraf følgende instrukser vil disse blive udarbejdet i for-

året 2023 efter den endelige godkendelse af nærværende beslutningsoplæg.  

 

Høring/kommentering i arbejdsgruppen 

Beslutningsoplægget har i perioden fra den 5. til den 12. oktober 2017 været udsendt til kommen-

tering blandt arbejdsgruppens medlemmer. 

 

Programsekretariatet har efterfølgende gennemgået og bearbejdet de indkomne kommentarer, og 

på baggrund af disse foretaget en række tilpasninger i det udarbejdede beslutningsoplæg. 

 

Kommentarerne bærer præg af, at der blandt arbejdsgruppens medlemmer har været uenighed i 

forhold til omfanget af indholdet i de henvisninger der inden opstart i tilbuddet skal udarbejdes af 

praktiserende læge eller hjertesvigtsklinikken. De praktiserende læger har ikke samme detailkend-

skab til patienternes hjertesvigtsdiagnose, som hjertesvigtsklinikkerne har. Der har derfor været et 

ønske om at henvisningen kun skal indeholde de allermest nødvendige informationer.  

 

I forhold til indholdet i det telemedicinske tilbud til patienter med hjertesvigt finder et overvejende 

flertal i arbejdsgruppen, at det er ønskeligt at der i regi af det telemedicinske tilbud etableres tvær-

sektorielle sparringsmøder mellem kommuner, hospital og almen praksis for at styrke samarbejdet 

på tværs. Her kan konkrete hjertesyge borgere på ugentlig basis drøftes, hvorpå hospital og kom-

mune bliver klogere på hinandens organisering og praksis. Formålet er blandt andet at opnå et 

bedre forløb for borgeren og styrke de sundhedsfaglige kompetencer i kommunen. Herudover kan 

de tværsektorielle sparringsmøder give hospitalet bedre indsigt i, hvilke indsatser og tilbud borge-

ren kan tilbydes i kommunen. Egen læge kan også inviteres med til sparingsmøderne, og der fore-

ligger overenskomstmæssige aftaler herved (takster for afregning). De tværsektorielle sparringsmø-

der kan også anvendes, hvis almen praksis vil konferere en ustabil hjertesvigtpatient. 

 

Høring/kommentering i programstyregruppen 

Efter fremlæggelsen af udkastet til beslutningsoplægget for Programstyregruppen, sendes det revi-

derede udkast til godkendelse i programstyregruppen.  

Beslutningsoplægget – med programstyregruppens eventuelle kommentarer indarbejdet – godken-

des senest torsdag den 15. december, hvorefter beslutningsoplægget skal godkendes i strategisk 

sundhedstyregruppe primo 2023.  
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På baggrund af beslutningsoplægget skal der udarbejdes en række instrukser i forhold til henvis-

ning, grænseværdier, instruktion af borgerne, uddannelse af personale, samtaler med borgerne, 

monitoreringsansvar m.m. 

Opgaven vedr. udarbejdelse af instrukser vil skulle finde sted i foråret 2023, hvorfor der skal udpe-

ges medlemmer fra den nuværende arbejdsgruppe til at videreføre dette arbejde. På arbejdsgrup-

pens sidste møde i november, vil de relevante medlemmer blive udpeget.  

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Programstyregruppen  

 

 Drøfter det fremsendte beslutningsoplæg 

 Godkender det endelige beslutningsoplæg der udsendes pr. mail. den 7. november med 

svarfrist den 21. november 2022.  

 

 

3. Pilotfase og implementering af KOL-indsatsen frem mod drift 

Idet vi nu står på tærsklen til pilotfasen, ibrugtagning af de nye medarbejder- og borgerløsninger og 

afprøvning af det samlede set-up der er valgt i vores landsdelsprogram, gennemgås den aktuelle 

tidsplan. Frem imod pilotfasen er der en række opgaver i forhold til implementeringspakker, ud-

dannelse og opsætning i relevante systemer der er nødvendige.  

 

Under punktet vil vi gennemgå udvalgte fokuspunkter fra tidsplanen og italesætte nogle af de ud-

fordringer og opgaver der ligger i alle implicerede organisationer, og diskutere hvordan vi sikrer en 

god proces.  

 

Indstilling 

Det indstilles, at programstyregruppen tager orienteringen til efterretning. 

 

4. Status fra programledelsen 

På mødet fremlægger programledelsen seneste status på en række punkter: 

 FUT: Seneste demo nyt ift. løsningerne  

 Behov for at kunne benytte saturationsmålere uden bluetooth 

 SSL-samarbejdet 

 Seminar for programlederne i slutningen af november 2022 

 Arbejdsgrupper på tværs af vores landsdele og systemforvaltningerne.  

 Kommunikation: Første implementeringspakke udsendt, spørgemøde afholdt. 

 Risikolog: Risici har ikke ændret sig siden sidste møde i september.   

 

Indstilling 

Det indstilles, at programstyregruppen tager orienteringen til efterretning. 
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5. Godkendelse af mødeplan for 2023 

Der er udarbejdet mødeplan for 2023 og der er udsendt forhåndsreservation til alle medlemmer af 

programstyregruppen. Følgende datoer foreslås:  

 

Tirsdag den 8. februar  

Tirsdag den 27. marts 

Tirsdag den 8. maj (1 time – ekstra ordinært grundet pilot) 

Tirsdag den 20. juni 

Tirsdag den 26. september 

Tirsdag den 21. november 

 

I 2023 vil programstyregruppemøderne fortsat være skiftevis fysiske og virtuelle. Det vil fremgå af 

mødeindkaldelserne, hvorvidt et møde er fysisk eller virtuelt. De fysiske møder afholdes på Rådshu-

set i Middelfart.  

 

Indstilling 

Det indstilles, at programstyregruppen godkender mødeplanen for 2023. 

 

 

6. Eventuelt  

 

 


