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1. EVALUERING AF STORE PRAKSISDAG 2024

INDSTILLING
1. at styregruppen tager evaluering af Store Praksisdag 2024 til efterretning.
SAGSFREMSTILLING

OBS: Preesentation af evaluering af STPD 2024 sker ved Michele Saldo og Alexander W. von Wallfeld,
begge praktiserende leeger og Store Praksisdag-konsulenter.

Evaluering af Store Praksisdag 2024

Den regionale uddannelsesdag for leeger og praksispersonale Store Praksisdag 2024 blev aftholdt den 16.
maj 2024 pa Hotel Scandic Copenhagen.

Arets tema var “Hjernen”.
Pé dagen deltog 402 praktiserende leger, uddannelseslager og praksispersonale.

Evalueringsscoren for STPD for 2024 var 4,50. Til sammenligning var scoren 4,53 12023, 4,49 i

2022, 4,43 12021 og 4,40 1 2020. Evalueringsscoren er en indikator pa sessionernes relevans og udbytte
og baserer sig pa en gennemsnitudregning af sessionsevalueringerne, hvor der pa en scala fra 1 til

5 sperges ind til deltagernes tilfredshed med:

1. Kursets indhold i forhold til beskrivelsen

2. Fordeling mellem oplag, diskussion og mulighed for selv at komme til orde
3. Det faglige udbytte

4. Undervisers formidling

Med en score pa 4,50 holder STPD séledes et hojt tilfredshedsniveau blandt deltagerne.
Den samlede evaluering af dagen er vedlagt orienteringen.

STYREGRUPPENS BESLUTNING

Styregruppen tog evaluering af Store Praksisdag 2024 til efterretning.
SAGSBEHANDLER

Karin Ryberg Hansen

BILAGSFORTEGNELSE
@ 1. Evaluering af Store Praksisdag 2024
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2. NYT FRA KAP-H

INDSTILLING

1. at orienteringen tages til efterretning.
SAGSFREMSTILLING

Nye konsulenter:

o Kirurgisk konsulent pa Hvidovre Hospital: Miicahit Harmankaya

o Forlagbsbeskrivelsesansvarlig konsulent: Maja Kaltoft. Maja har ogsa en funktion som
praksiskonsulent for kirurgien pa Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

o Efteruddannelsesvejleder: Sigrid Hjermind

Generelt:

o DataSamprojektet er afsluttet og projektleder Trine Kjeldgaard Meller er 1 gang med evaluering af
projektet. Resultatet forventes klar ultimo oktober og Trine kommer og prasenterer dem kort pa
styregruppemedet d. 12. december, samt foreleegger projektudkast for DataSam#2 mhp. en
dreftelse af muligheder for et nyt samarbejde.

o P& baggrund af de positive tilbagemeldinger pa Store Diabetes Dag i foraret 2024, er det besluttet
at lave en Store Diabetesdag til foraret 2025.

Aktiviteter:

e Den 22. august atholdt KAP-H's IT-team webinar om IT-sikkerhed samt tips og tricks til et lettere
IT-hverdag i praksis. Der deltog 35 praktiserende leger. Webinaret blev positivt evalueret og
forventes at blive gentaget igen primo 2025.

¢ Store RH-dag, har @ndret format, hvorfor Direktionen og Praksiskonsulentordningen pa
Rigshospitalet har lavet en Teams mederekke med hgjaktuelle og hejt specialiserede indlaeg af 30-
45 minutters varighed. Der er planlagt 9 meader i alt malrettet alle regionens leger. Det er pa
mededagen muligt at stille skriftlige spergsmal til oplaegsholder i chatten, og alle mader vil
blive optaget og lagt ud pd Sundhed.dk efterfolgende. Forste made har veret atholdt d. 5.
september og gik efter planen - der var i alt 28 deltagere.

e D. 6.-7. september var Team Tversektorielt Samarbejde pé internat. Internatet blev atholdt pa
Bornholm, hvor praksiskoordinatorerne besagte Bornholms Hospitals akutberedskab samt atholdt
mede med direktionen om bl.a. partnerskabsaftalen med Bispebjer Hospital samt samarbejdet med
almen praksis. Droftelser pa internatets gvrige meder og workshops omhandlede bl.a.
forlebsbeskrivelser, KAP-Hs reprasentation i de Sundhedsfaglige Rad samt
praksiskonsulentordningens rolle ift. opgaveglidning. P4 baggrund af dreftelserne er Peder Reistad
og Astrid Hjorte inviteret til at komme pé det neeste mede i praksiskoordinatorkredsen og drofte
flere af emnerne.

e Tirsdag d. 10. september atholdte Organiseringsteamet endnu en omgang af workshoppen
Kvalitetsudvikling 1 egen klinik. Workshoppen inviterer praktiserende leeger og deres personale til
to workshop hvori klinikkerne far hjeelp til planleegnings- og implementeringsprocesser ift.
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selvudvikling 1 klinikkerne. P4 workshoppen arbejder klinikkerne desuden med et selvvalgt
udviklingsprojekt. I denne omgang deltog 20 deltagere fra i alt 9 klinikker.

STYREGRUPPENS BESLUTNING

Styregruppen tog orienteringen om nyt fra KAP-H til efterretning.
SAGSBEHANDLER

Marie Krogshej Larsen
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3. ARSHJUL OKONOMI

INDSTILLING
1. at styregruppen drefter og godkender arshjul for gkonomi
SAGSFREMSTILLING

Formen for regnskabsstatus, arsregnskab og budget, der fremlagges for styregruppen grunder i tidligere
droftelser og ensker fra styregruppen. Sekretariatet har nu udarbejdet forslag til et arshjul, for at
forventningsafstemme med styregruppen ift. hvad der foreleegges hvornar, og hvad det rummer.

Regnskabsstatus

Regnskabsstatus har hidtil veret praesenteret for styregruppen i 3. og 4. kvartal med de 5
budgetkategorier, som er aggregeret ud fra de budgetposter, som vi i sekretariatet budgetstyrer efter. De
aggregerede budgetposter er valgt og godkendt af styregruppen ift. at synliggere fordelingen mellem
administration og konsulentrettede budgetposter, samt gvrige kvalitetsudviklingsindsatser:

¢ Administration (Administration (lon, drift, kompetence medarb.) + Markedsforing og it
understottelse)

¢ Konsulentordningen (Konsulenter (honorar og transport) + Teams (moder, kompetenceudvikling))

o Ovrige kvalitetsudviklingsindsatser (Indsatser i ovrigt (herunder datatreek))

Der har varet opstillet tabel, hvor man kunne se regnskab for de to foregdende ar, budget for
indevarende ar, budget til dato i indevarende ar, forbrug til dato i indeveerende ar og
mer-/mindreforbrug til dato i indevaerende r. Forbrug til dato og mer-/mindreforbrug til dato, har
veret fremhavet og forklaret.

Der har vearet opstillet tabel, der viste, hvordan de forbrugte midler fordelte sig pa de forskellige
finansieringskilder.

Der var vedlagt skonomioversigt, hvor man kunne se regnskab og budget 2 ar tilbage fordelt pa
finansieringskilder og overordnede budgetposter.

Regnskabsstatus 1 lgbet af aret, giver dog et skavt billede ift. afvigelse mellem

budgetteret/anslaet forbrug og realiseret forbrug, idet aktiviteter ikke atholdes og afregnes jaevnt hen
over et kalenderdr. Sekretariatet forslar derfor, at regnskabsstatus udgér. Der kan evt. gives en status fra
sidste gkonomirapport, det der hedder @R, og som laves hvert kvartal. Fokus i @R er, at indmeldte
indmelde- og lebende validere budgettet ved at holde gje med mindre eller merforbrug samt at sikre at
midler overferes eller tilbagefores korrekt.

Arsregnskab

Arsregnskab prasenteres for styregruppen ligesom regnskabsstatus som beskrevet ovenfor. Konkret
rummer prasentationen af arsregnskabet:

e Budgetramme inkl. overforte midler for aret fordelt pa finansieringskilder: Regionale
midler, Overenskomstafsatte midler til Regional Kvalitetsudvikling (herunder overferte DDKM
midler) og Overenskomstafsatte midler til Decentral Gruppebaseret Efteruddannelse (DGE)
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¢ Figur med forbrug fordelt pa de forskellige finansieringskilder samt forklarende tekst.

e Forbrug i forhold til budgettet (forventet forbrug) pa knap, samt forklarende tekst.

o Figur med forbruget fordelt pa overordnede budgetposter i KAP-H: Administration (len, drift,
kempetence medarb.), Konsulenter (honorar og transport), Teams (meder,
kompetenceudvikling), Indsatser i gvrigt (herunder datatraek) og Markedsfering og it
understottelse, samt forklarende tekst.

¢ Eventuel finansiering via andre kilder, herunder bevillinger fra Kvalitets- og
Efteruddannelsesudvalget for almen praksis i Region Hovedstaden (KEU)

o Eventuel tilbageforsel af regionale uforbrugte midler til regionen

o Forbrug ift. budgetramme (eventuelt figur).

Regnskab og forelobigt budget med overordnede kategorier vedlaegges sagen.
Budget

Pba. eftersporgsel fra PLO-H, har sekretariatet forsegt en mere sikker budgettering. Derfor kan budget
forst praesenteres 1 andet kvartal, da flere budgetposter ikke er besluttet i forste kvartal eller besluttes pa
styregruppemedet i forste kvartal.

KAP-H har desuden mange budgetposter, hvor det er umuligt at budgettere pracist. Fx nye indsatser,
kompetenceudvikling og markedsfering. Beleb for disse budgetposter kendes ikke, og detailbudget er
derfor altid estimeret.

Budget med overordnede kategorier og detaljeret (detail)budget vedleegges sagen. Sidstnavnte
er sekretariatets redskab til regnskabsopfelgning og er kun til orientering.

Pa baggrund af ovenstdende foreslar sekretariatet, at gkonomi fremadrettet foreleegges for styregruppen
ud fra dette arshjul:

1. kvartal

Godkendelse af arsregnskab.
2. kvartal

Godkendelse af budget.

3. kvartal

Kort orienteringssag om regnskabet pba. seneste OR. Sagen rummer ikke regnskab, men kun en skriftlig
status. Ved bekymrende afvigelse, kan dog forelegges regnskab ift. den del, der er bekymrende mhp.
eventuel handling.

4. kvartal

Kort orienteringssag om regnskabet pba. seneste OR. Sagen rummer ikke regnskab, men kun en skriftlig
status. Ved bekymrende afvigelse, kan dog forelegges regnskab ift. den del, der er bekymrende mhp.
eventuel handling.
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STYREGRUPPENS BESLUTNING
Styregruppen godkendte arshjul for gkonomi.
SAGSBEHANDLER

Marie Krogshej Larsen

8/32



4. OPLAG TIL DISPONERING AF OPSPAREDE KVALITETSMIDLER,
HERUNDER DDKM-MIDLER

INDSTILLING

1. at styregruppen drefter og prioriterer forslagene i opleegget til disponering af opsparede
kvalitetsmidler

SAGSFREMSTILLING

Der er ca. 9,3 mio. kvalitetsmidler og 5,5 mio. DDKM midler overfort fra tidligere ar, som ikke er
budgetteret.Det store beleb skyldes for det forste, at overforte overenskomstmilder tidligere ikke kunne
ses 1 regionens regnskabssystem, men kun i KAP-H's regnskaber, og derfor var der ikke en lebende
opmarksomhed pé, hvor meget, der var til overfersel fra ér til ar, hvilket betad, at der ikke blev
budgetteret med de overforte midler. Med budget 2021 blev der rettet op pa det, s de disponible midler
nu fremgér af regnskabssystemet.

For det andet blev forhandlingerne af den overenskomst, der skulle vaere kommet i 2021 forsinket, sa
den forst kom i 2022. Der blev derfor 1 2021 afsat midler efter OK18. Herunder blev der afsat 1,8 mio til
DDKM oaremarket til l&eger uden for klynger og her var yderligere knap 3,7 overfort fra tidligere ar.
Indsatsen ift. l&eger udenfor klynger var selvsagt storst 1 starten af OK 18 perioden, men 1 takt med at de
fleste leeger kom i klynger, kom der overskydende midler, som er blevet overfort fra ar til ar. P&
styregruppemeadet d. 20.6.2024 godkendte styregruppen, at DDKM-midler overfores til puljen af
kvalitetsmidler, s& de kan benyttes til generel understottelse af kvalitetsindsatsen.

Der er sdledes samlet ca. 14,8 mio. kvalitetsmidler, der kan disponeres.

Pa styregruppemedet d. 20.6.2024 kom styregruppen med input til disponering af de opsparede
kvalitetsmidler, herunder DDKM-midlerne, som fra 2025 bliver overfeort til kvalitetsmidlerne til brug pa
lige for med disse. Pa den baggrund har KAP-H sekretariatet udarbejdet opleeg til disponering af midler
til styregruppen.

Oplaegget er ikke detaljeret med endelige budgetter, som vil blive udarbejdet, hvis aktiviteten besluttes
eller hvis endeligt budget er afgerende for en beslutning.

Sekretariatet har felgende opleeg til disponering af midlerne:

¢ Indsats til at skabe storre synlighed og effekt af PKO-ordningen, fx 1 kvalitetsklyngerne. Vi
forestiller os, at der afsattes et belab til at deekke konsulenthonorar til praksiskonsulenterne, sa de
fx kan understotte relevante klyngepakker ved at facilitere disse 1 klyngerne eller udvikle og
facilitere nye klyngepakker. Indsatsen er nem at skalere op og ned og kan evt. iverksattes som en
pilotindsats i forste omgang. Sekretariatet foreslar, at der afsettes en ad hoc pulje til indsatsen,
hvorved der kun bruges midler, hvis der reelt er et behov og en eftersporgsel. Efterfolgende kan
man vurdere om indsatsen skal geres permanent, og man kan vurdere storrelsen pa ad hoc
puljen. Indsatsen taler ind i sporene 1 HAPS og herunder 1 dreftelser péd dialogmedet d.11.9.2024.

e PKO-evaluering - se sag: "Videre tanker om evaluering af praksiskonsulentordningen". Det
forventes at budgettet ligger i omegnen af 250.000-300.000.
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Indsatser pba. PKO-evalueringen. For at det skal give mening at gennemfore evalueringen af PKO,
er det oplagt, at der afsattes midler til at gennemfore udvalgte indsatser, som evalueringen peger

pa.

Delegation til Nordisk Kongres 26.-29. maj 2026 i Jonkdping. PLO-H har foresléet, at der afsattes
midler til at tilbyde PLO-H bestyrelsen at deltage pa Nordisk Kongres sammen med KAP-H
sekretariatet, for at styrke samarbejdet og den fzlles indsats. KAP-H sekretariatet foreslar, at
kredsen udvides til en delegation med legefaglige KAP-H konsulenter, KEU-medlemmer, SU
medlemmer, samt eventuelt laeger uden tilknytning til KAP-H. Udover de faglige input pa
kongressen er der gode muligheder for bade socialt samver, networking og faglige diskussioner.
Ligesom tidligere ar vil der blive arrangeret en fzlles vidensdeling, hvor indtryk fra kongressen
kan udveksles og dreftes. Budget 17.000,- / deltager (beleb fra NCGP i Turku 2024). Sekretariatet
er 9 personer 1 alt, dvs. 153.000,- En delegation pd 50 deltagere vil i alt koste 850.000,-

DGE-grupper - Da der ikke er allokeret yderligere midler til efteruddannelsesomradet i den etérige
fornyelse af overenskomsten om almen praksis, der er til afstemning, bliver der behov for en
egenfinansiering af tilskuddet til supervisionsgrupper og efteruddannelsesgrupper i 2025 pa ca. 1,7
mio. Der har hidtil veret sogt KEU midler hertil, men der er ikke leengere samme midler til
radighed 1 KEU.

KSA-pilotprojekt. Indsats, som er udviklet efter DGE-teamets tur til Mayo klinikken, der blev
prasenteret for styregruppen 20.6.2024. Der er ved at blive udviklet projektplan og budget for
indsatsen.

HAPS indsatser.

Dataunderstottelse: Aktuelt har vi i KAP-H god adgang til ydelsesdata og ordinationsdata, og vi
har en leegefaglig konsulent i organiseringsteamet, som understetter dialogen med klyngerne ift.
andre typer data. Der er behov for at styrke denne indsats ved en datakonsulent knyttet til KAP-H,
som har ansvaret for adgangen til yderligere data og for koordineringen af data. Budgetmaessigt
forestiller vi os 2 arsvaerk svarende til 300.000,- arligt.

Store diabetes dag 2025. Forventes at SDCC igen daekker lokaler og egne oplegsholdere, mens
KAP-H atholder direkte udgifter jf. budget. Forventet budget er pa kr. 145.000, som fordeler sig
med kr. 100.000 til opleegsholdere (4 timers forberedelse + 4 timer pa dagen x 5 sessioner x 2
oplegsholdere), kursusledere 20.000 (5 x 4000 kr.) og forplejning 25.000.

Ad hoc/team til at understette leeger udenfor klynger 75.000 &rligt fra 2025. Vi har skaerpet
proceduren for kontakten til leeger udenfor klynger, men det er svaert at vide, hvordan antallet
udvikler sig. Vi forventer, at der ikke sker veesentlige @ndringer i antallet af leeger udenfor
klynger. Midler brugt pa indsatsen i 2024 er ikke retvisende, da den nye konsulent i
organiseringsteamet har brugt faste timer pa opgaven i sin opleringsperiode.

Onboarding af nye konsulenter i KAP-H i form af atholdelse af &rlig eller halvérlig /2 introdag pé
regionsgérden for nye - og eventuelt andre konsulenter, som gnsker denne intro. Konsulenterne
skal frikebes pa dagen med tabt arbejdsfortjeneste, svarende til 2000,-. Der udbetales ikke
konsulenthonorar, da det betragtes som en del af deres oplering og skal rummes i deres faste timer.
Hertil kommer udgifter til at atholde dagen, hvilket udelukkende er til forplejning pa
Regionsgarden, Budget athanger af antallet af nye konsulenter.
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e Aftale25 indsatser

¢ Journalclub. Medicinteamet arbejder pa at udvikle et nyt koncept til almen praksis, Journal Club —
med fokus pa medicin. Journal Club er et koncept, hvor udvalgte studier prasenteres og droftes.
Ideen er at aftholde webinarer af 1-1,5 times varighed, ca. 4-6 gange om éret. Formélet er formidle
viden til almen praksis og hjelpe med at omsatte videnskabelige artikler til brugbar viden og
a@ndringer i1 praksis. Ideen er ikke, at teamet selv skal holde opleeg pa webinarerne, men i stedet sta
for planlegningen, herunder udvelge emner, studier, oplegsholdere, mm.
KLFA/Medicinfunktionen vil gerne std for 2-3 webinarer om aret, og Forskningsenheden vil ogsa
blive inviteret til at prasentere udvalgte studier.

e Medicinteamet - Udvikling og afholdelse af nye workshops om aktuelle emner fx polyfarmaci,
multisygdom, til plejehjemslaeger m.m.

e Samarbejde med forskningsenheden, hvor en leege kvalificerer forskningsprojekter, der understotter
kvalitetsudvikling. Budgettet er 5.000 i opstart og 3 meder af 3 timer arligt. ca. 20 laeger: 280.000,-
arligt.

e Se pa hvad der ber flyttes til kvalitetsmidler fra regionale midler, sa de felger den gruppe
konsulenter, de honorerer. Det drejer sig om transport, kompetenceudvikling, meder med
samarbejdspartnere o.lign.

Allerede godkendt:

Datatrek 1 CSU - 500.000 arligt fra 2025

Organiseringsteamets timer - Tradt i kraft 2024

STPD - 900.000 arligt fra 2024 Der er allerede afsat til moms nu og fremadrettet, godkendt af
styregruppen via mail i april 2024.

STPD moms efterregulering tre ar bagud - ca. 360.000 i alt.

Sekretariatet indstiller, at styregruppen drefter ovenstédende forslag og prioriterer hvilke indsatser,
sekretariatet skal ga videre med.

STYREGRUPPENS BESLUTNING

Videreforsel af DGE-grupper i 2025

Styregruppen godkendte, at der afsattes kvalitetsmidler til at finansiere tilskuddet til
supervisionsgrupper og efteruddannelsesgrupper i 2025 svarende til ca. 1,7 mio.

Efterfolgende har sekretariatet desvarre opdaget, at belobet er forkert. Jf. ansegningen til KEU
17.11.2022, hvor der blev bevilget midler til finansiering af videreforelse af efteruddannelses- og
supervisionsgrupper i 2023-2024, var belebet 3.412.500 arligt, dvs. der blev bevilget 6.825.000 1 alt for
de to ar. Belgbet for 2025 skulle derfor have veret ca. 3,4 mio. Der udarbejdes derfor en sag til
styregruppen til styregruppemedet 12.12.2024 mhp. godkendelse af det rigtige belob.

Dataunderstottelse
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Styregruppen godkendte, at der afsaettes midler til en datakonsulent knyttet til KAP-H, svarende til /2
arsvaerk, dvs. ca. 300.000,- arligt.

Store diabetes dag 2025

Styregruppen godkendte, at der afseattes ca. 145.000 til afholdelse af Store diabetes dag 2025.

Lzeger udenfor klynger

Styregruppen godkendte, at der afsattes 75.000 arligt fra 2025 til at understotte laeger udenfor klynger.
Onboarding af nye KAP-H konsulenter

Styregruppen godkendte, at der afsattes midler til onboarding af nye konsulenter i KAP-H i form af
atholdelse af arlig eller halvarlig 'z introdag pd Regionsgarden. Den ' introdag bliver en obligatorisk
del af nye konsulenters oplering, der rummes i konsulentens faste timer og vil fremga af
funktionsbeskrivelsen, hvormed der ikke udbetales tabt arbejdsfortjeneste.

Samarbejde med forskningsenheden

Styregruppen godkendte samarbejde med forskningsenheden, svarende til 280.000,- arligt.

Ovrige indsatser:

Styregruppen godkendte, at der arbejdes videre med de evrige foresldede indsatser, som lgbende
forelegges styregruppen til endelig godkendelse. Styregruppen bemarkede herunder, at indsatserne i
relation til praksiskonsulentordningen prioriteres hojt.

Der udarbejdes en separat oversigt over indsatserne og deres status. Oversigten opdateres lebende og
kan bruges til at give en status pé indsatserne til styregruppen og til den videre disponering.

Styregruppen forslog desuden,

o at sekretariatet kigger pd, om der er behov for at honorere leger ifb. praksisbesog, dvs. om
okonomi er drsag til, at nogle leeger ikke modtager praksisbesog.

o at sekretariatet kigger pd, om der kan informeres bedre om, at deltagelse i praksisdage kan
honoreres via egne efteruddannelsesmidler.

o at sekretariatet kigger pa, om Kvalitetsudvikling i egen klinik skal overga til fast indsats finansieret
af kvalitetsmidler, ndr KEU-bevillingen er opbrugt.

SAGSBEHANDLER

Marie Krogshej Larsen
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5. VIDERE TANKER OM EVALUERING AF
PRAKSISKONSULENTORDNINGEN

INDSTILLING

1. at styregruppen drefter formal, proces, metode og indhold for den kommende evaluering af
praksiskonsulentordningen.

2. at styregruppen godkender, at KAP-H sekretariatet arbejder videre med fremlagte proces.
SAGSFREMSTILLING

Som opfelgning pa dreftelser pd mede d. 22.2.24 forelaegges styregruppen et udkast til tidsplan, proces,
metode og indhold for evalueringen af praksiskonsulentordningen.

Baggrund

Samarbejdet mellem almen praksis og hospitalerne har afgerende betydning for ssmmenheangen 1
sundhedsvasenet. Praksiskonsulentordningen i Region Hovedstaden arbejder primert for, at det
tvaersektorielle samarbejde mellem almen praktiserende laeger og hospitalerne hele tiden optimeres og
udvikles til gleede for patienterne. Praksiskonsulentordningen er sammensat af praksiskoordinatorer og
praksiskonsulenter og har eksisteret 1 sin nuvarende form under *Kvalitet 1 Almen Praksis —
Hovedstaden’ organisationen (KAP-H) i mere end 10 ar.

Praksiskonsulentordningens potentialer og vardi blev fremhavet i Rambells underseggelse fra 2022, der
undersggte almen praksis’ oplevelse af samarbejdet med hospitalerne, men det samme gjorde ogsa
udfordringer med ordningens synlighed og uklarhed omkring den veardi, som ordningen er med til at
skabe. Blandt andet pa baggrund af fundene i Rambell-undersogelsen, er det relevant at evaluere pa
ordningen sarskilt.

Formélet med at ivaerksette en evaluering af ordningen er, at sikre optimal brug af KAP-H’s
praksiskonsulentordning, som rummer stort potentiale ift. at forbedre samarbejdet mellem hospitaler og
almen praksis.

Evalueringens formal

Evalueringens overordnede formaél er at undersege praksiskonsulentordningen i KAP-Hs virke og verdi
for det tvaersektorielle arbejde mellem praktiserende laeger og hospitalerne, samt hvorvidt ordningen
rummer uudnyttede potentialer.

Dette ved at:

1. afdeekke erfaringer med og vurderinger af praksiskonsulentordningen blandt involverede parter
2. afdekke praksiskonsulentordningens synlighed og herunder udbredelse og effekt.
3. undersege hvorvidt ordningen rummer uudnyttede potentialer.

Proces
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Oktober 2024|Styregruppen drafter og godkender overordnede temaer, metode og proces for evalueringen
Marts 2024  |Styregruppen godkender endeligt indhold for evalueringen

Q22025 Evalueringen gennemfores

Q3 2025 Bearbejdning og fremstilling af resultater inkl. droftelse i KAP-Hs styregruppe

Metode

I evalueringen anvendes kvantitative data (via spergeskemaer) til at opna bredde sa alle relevante vinkler
pa praksiskonsulentordningen som samarbejdsredskab mellem almen praksis og hospitalerne bliver
belyst. Der indhentes information fra praksiskonsulenter, praksiskoordinatorer, hospitalslaeger med
samarbejde med praksiskonsulenterne, hospitalsledelse samt praktiserende leeger uden tilknytning til
praksiskonsulentordningen.

Indhentning og analyse af besvarelser skal ske via eksternt konsulentfirma, og vi estimerer evalueringen
til at belabe sig til 250.000 kr.

Spergeskemaer
Der udvikles 5 spargeskemaer til de involverede parter — flere spergsmal gar igen de forskellige grupper.

1. Praksiskonsulenter (alle)

2. Praksiskoordinatorer (alle)

3. Hospitalslaeger, herunder overlaeger og chefleger, der samarbejder med praksiskonsulenter (alle)
4. Hospitalsledelse der samarbejder med praksiskonsulenter (alle)

5. Alment praktiserende laege uden funktion i praksiskonsulentordningen og/eller KAP-H*

*KAP-H sekretariatet ensker styregruppens input til antallet af laeger, der sporges.
Temaer

Der stilles forslag om, at undersogelsen kredser om 5 nedenstdende temaer blandt ovenstdende
malgrupper.

1. Praksiskonsulenternes opgaver og funktioner samt ordningens synlighed og anvendelse.

2. Praksiskonsulentordningens organisering

3. Praksiskonsulentordningens betydning for samarbejdet og sammenhang mellem hospitaler og
almen praksis

4. Samarbejde mellem praksiskonsulenter, praksiskoordinatorer, hospitalsleeger og hospitalsledelse

5. Udviklingspotentialer for praksiskonsulentordningen

Spergsmélene vil blive tilpasset til enkelte malgrupper, da grupperne har forskellige roller og
erfaringsgrundlag i ordningen. Nogle spergsmadl vil ikke blive stillet alment praktiserende leeger uden
funktion eller kendskab til ordningen, da nogle spergsmal ikke har relevans for dem. Temaerne er
uddybet i bilag 1.

KAP-H sekretariatet overvejer, om det kan give vaerdi at perspektivere til organiseringen af
praksiskonsulentordningerne i de andre regioner, men gor samtidig opmaerksom pa, at det er sveert at
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vurdere, hvilke elementer 1 de andre ordningers organiseringer, der tilferer vardi, uden at gennemfore en
storre analyse.

STYREGRUPPENS BESLUTNING

Ad 1. Styregruppen droftede sekretariatets udspil til evaluering af praksiskonsulentordningen,
herunder formél, proces, metode og indhold. OBS ift. proces, sé er det marts 2025, at styregruppen
evaluerer endeligt indhold for evalueringen.

Der var folgende bemarkninger:

¢ Man kan med fordel sporge samtlige leeger i regionen, da erfaringen er, at svarprocenten er lille og
man ellers risikerer et for lille grundlag at evaluere pa.

o Ift. at perspektivere til organiseringen af praksiskonsulentordningerne i1 de andre regioner, blev det
droftet om det kunne give vardi og 1 hvilket omfang en sadan perspektivering skulle vere. Disse
overvejelser tages med i den videre proces.

¢ Vigtigheden af, at evalueringen ogsa forseger at afdekke ordningens effekt pa samarbejdet mellem
alment praktiserende laeger uden funktion i ordningen og henholdsvis praksiskonsulenter og
hospitaler blev pointeret.

Ad 2. Styregruppen godkendte, at KAP-H sekretariatet arbejder videre med fremlagte proces.
SAGSBEHANDLER

Mette Blinksbjerg-Hgojfeldt

BILAGSFORTEGNELSE
1. Bilag 1 PKO evalueringens temaer uddybet
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6. STATUS PA INDSATSEN IFT. PARAKLINISKE UNDERSOGELSER

INDSTILLING
1. at styregruppen tager orienteringen til efterretning.
SAGSFREMSTILLING

Styregruppen forelegges pa efterspergsel pa sidste styregruppemede en status pa indsatsen vedr.
parakliniske undersogelser 1 regi af praksisplanen for almen praksis 2021.

PLO-H og Region H besluttede i starten af 2024 at lave en felles indsats for at sikre, at opfelgning pa
parakliniske undersogelser folger de geldende retningslinjer i Vejledning om handtering af parakliniske
undersogelser (retsinformation.dk).

Af patientsikkerhedsarsager er der i vejledningen fastlagt et princip om, at den leege der bestiller en
paraklinisk undersogelse, selv felger op pé den bestilte prave og giver patienten svar pd undersegelsen.
PLO-H modtager flere henvendelser om, at hospitaler i tiltagende grad overlader opgaven med at give
svar til patientens egen laege, uden at det er aftalt. Det kan veare svar pa blodprever og mikrobiologiske
prover, eller det kan vaere svar pa radiologiske undersegelser som rentgen, CT-skanninger, MR-
skanninger, ultralydsskanninger, DEXA-scanninger mm.

Parterne havde udover de patientsikkerhedsmassige hensyn ogsé fokus p4, at behandlingskapaciteten 1
almen praksis kan komme under pres ved ikke aftalt opgaveglidning.

Regionen, PLO-H og KAP-H aftalte i den forbindelse, at praksiskonsulentordningen skulle hjelpe med
at sette fokus pé geldende retningslinjer overfor alle relevante hospitalsafdelinger i regionen.

KAP-H sekretariatet bad pa den baggrund i marts 2024 alle praksiskonsulenter og -koordinatorer om at
gd 1 dialog med de afdelinger, som de samarbejder med, om problematikken og indskarpe geeldende
retningslinjer.

Sidelobende blev der udsendt en orientering i bade PraksisNyt og PLO'rientering, hvor alle
praktiserende laeger blev opfordret til at henvende sig til KAP-H, hvis de oplevede denne type af
opgaveglidning.

Da KAP-H fortsat oplevede henvendelser fra praktiserende lager vedr. denne problematik, blev alle
praksiskonsulenter igen 1 juni 2024 bedt om at indskarpe retningslinjerne overfor hospitalsafdelingerne.

Det er for nuveerende svert at vurdere, om indsatsen har haft en effekt. KAP-H oplever fortsat, at
praktiserende leger henvender sig med eksempler pé, at retningslinjerne ikke efterleves. I juli og august
2024 modtog KAP-H sekretariatet 10 henvendelser med eksempler herpa. Der kan veare fremsendt flere
til praksiskonsulenterne uden om KAP-H sekretariatet.

Det er dog formodningen, at indskarpelsen af retningslinjerne langsomt vil skabe en kulturaendring hos
hospitalsafdelingerne, séledes de bliver opmaerksomme pé selv at foretage og folge op pé parakliniske
undersogelser.

STYREGRUPPENS BESLUTNING
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https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2011/9207

Styregruppen tog orientering status pa indsatsen ift. parakliniske undersegelser til efterretning med
bemerkning om, at man med fordel kunne gore det til en vedvarende indsats, der evt. kunne indga i
praksiskoordinatorernes allerede eksisterende meder med relevante hospitalsafdelinger halv- eller

helarligt.
SAGSBEHANDLER

Nina Kagenow-Andersen
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7. ORIENTERING OM AFHOLDT HAPS DIALOGMODE 11.
SEPTEMBER 2024

INDSTILLING
1. at styregruppen tager orienteringen til efterretning.
SAGSFREMSTILLING

Endnu et HAPS dialogmede blev atholdt d. 11. september 2024 med en deltagerkreds bestaende af
hospitalsledelser, praksiskoordinatorer samt PLO-H reprasentanter fra sundhedsklyngerne.

Temaet for moedet var samarbejdsformer, og droftelserne omhandlede sarligt potentialer i et styrket
tvaersektorielt samarbejde via kvalitetsklyngerne samt de lokale praksisdage pa hospitalerne.

Der var bred enighed om, at kvalitetsklyngerne er et godt sted for hospitaler og praktiserende laeger at
have dialog, og at der her ligger et uudnyttet potentiale, selvom flere klynger selv har genereret
klyngemeoder med hospitalsrepreesentation. Det blev ogsé sléet fast, at det er afgerende, at der i
klyngerne dreftes emner af relevans for de praktiserende laeger, ligesom dialogen og relationsdannelse
blev fremhavet som afgerende. Droftelserne kredsede ogséd om de udfordringer, der er forbundet med
specialistmadet 1 klyngerne, som i hgj grad handler om manglen pa data. Flere deltagere nevnte desuden
at praksiskonsulenter méske kunne bruges som indgang til en viden om hvilke emner, der eftersperges af
klyngerne 1 medet med hospitalerne. Det blev ligeledes vurderes relevant at inddrage
praksiskonsulenterne i samarbejdet mellem hospitaler og almen praksis via klyngerne fx som
facilitatorer.

I forhold til de lokale praksisdage lagde HAPS-arbejdsgruppen op til en dreftelse af formatet og
potentielt en @ndring heraf, idet der ved mange praksisdage opleves en lav tilslutning. De fleste
hospitaler og praksiskoordinatorer enskede dog at bibeholde det nuvarende format, som flere var i gang
med at udvikle pé, hvorfor de forventede en sterre fremgang i tilslutningen fremadrettet. Rigshospitalet
holdt et inspirationsoplaeg om deres omlaegning til det virtuelle format 'Sperg Riget'.

Slutteligt dreftede deltagerne mulige nye emner for HAPS, da alle tematikker i Rambgll rapporten nu
har veret berort 1 HAPS-regi samt som folge af HAPS' overgang fra projekt til varigt indsatsomrdde. Pa
medet fremkom mange forslag, som bl.a. omhandlede diagnostiske muligheder, implementering af Valg
Klogt anbefalinger, et fokus pa 'opgaveglidning' pa forskellig vis, reformering af rad, gul, gren
epikrisesystemet samt dreftelse af opgavefordeling som folge af Sundhedsstrukturkommisionens
anbefalinger.

Forslagene loftes tilbage til HAPS styregruppen, som vil prioritere og fastlegge de naestkommende
indsatsomrdder under HAPS.

STYREGRUPPENS BESLUTNING
Styregruppen tog orienteringen om atholdt HAPS dialogmede 11. september 2024 til efterretning.
SAGSBEHANDLER

Nina Kagenow-Andersen
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8. B-PUNKT: STATUSLISTER OVER UDPEGNINGER AF
REPRASENTANTER FRA ALMEN PRAKSIS

INDSTILLING
1. At styregruppen tager orienteringen til efterretning.
SAGSFREMSTILLING

Styregruppen forelaegges pé hvert styregruppemede de opdaterede lister over KAP-H udpegede faglige
almen praksis repreesentanter til diverse rad, udvalg, styregrupper og arbejdsgrupper m.m. De
opdaterede lister fremgar af bilag, og der er folgende @ndringer siden sidste orientering:

Sundhedsfaglige rad
Praksiskoordinator Vibeke Vestereng er ny suppleant i SFR Gynaekologi og Obstetrik
Praksiskonsulent Jakob Maraldo er ny suppleant 1 SFR Onkologi

Praksiskoordinator Thomas Saxild er ny suppleant 1 SFR Dermatologi-venerologi inkl. allergologi
og SFR Nefrologi samt ny reprasentant i SFR Tand-, Mund- og Kabekirurgi

Praksiskonsulent Christina Thein er ny suppleant i SFR Neurologi og Klinisk Neurofysiologi

Arbejds- og referencegrupper

Praksiskonsulent Nikolaj Askjar er repreesentant i arbejdsgruppe vedr. rationel brug af opioider i Region
Hovedstaden (forankret under RLK)

Praksiskonsulent Nikolaj Askjaer og medicinkonsulent Jan Berger er representanter 1 fagudvalg for
rationelt antibiotikaforbrug i primarsektoren under Antibiotikaradet

Praksiskonsulent Helle Middelfart er repraesentant i Fremtidens Ambulatorium (Endokrinologi),
herunder diabetes

Praksiskonsulent Helle Middelfart er reprasentant i Fremtidens Ambulatorium (Endokrinologi),
herunder thyroidea

Praksiskonsulent Kasper Veje er reprasentant 1 Fremtidens Ambulatorium (Endokrinologi), herunder
osteoporose

STYREGRUPPENS BESLUTNING

Styregruppen tog orienteringen til efterretning.
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SAGSBEHANDLER

Mette Hojfeldt

BILAGSFORTEGNELSE

@ 1. Aktive midlertidige arbejdsgrupper mm
@2. Faglige Sundhedsklynger og Driftsfora
3. Faste udvalg og rad

@4. Sundhedsfaglige Rad

5. Tvaersektorielle patientsikkerhedsfora
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9. STYREGRUPPEMODER 2025

INDSTILLING
1. at styregruppen godkender de, af sekretariatet, foreslaede datoer til styregruppemeder i 2025
SAGSFREMSTILLING

Sekretariatet foresldr folgende mededatoer for 2025, hvor der er taget hensyn til evrige arrangementer
og meder, som KAP-H sekretariatet understotter:

20. februar 2025 (formandskabsmede 10. februar)

22. maj 2025 (formandskabsmede 12. maj)

25. september 2025 (formandskabsmede 15. september) ALTERNATIVT 18. september 2025
(formandskabsmede 8. september)

11. december 2025 (formandskabsmede 1. december)

STYREGRUPPENS BESLUTNING

Idet Seren ikke var til stede, kunne styregruppen ikke godkende de foresldede datoer til
styregruppemeader i 2025. PLO-H bemerkede, at der er valg til bestyrelsen i november/december,
hvorved der kan ske @ndringer ift. hvem der sidder i styregruppen i 2025, og at Lucille Rem ikke
genopstiller og derfor helt sikkert ikke vil vaere medlem af styregruppen i 2025.

Det blev aftalt, at der indkaldes tentativt til mederne, og at punktet sattes pa igen til styregruppemedet
12. december.

SAGSBEHANDLER

Marie Krogshgj Larsen
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10. FORSLAG TIL PUNKTER TIL NASTE STYREGRUPPEMODE

INDSTILLING

1. at forslag til punkter til naeste mode droftes.

SAGSFREMSTILLING

Neste styregruppemede atholdes den 12-12-2024.

Der er aktuelt folgende forslag til dagsordenspunkter:
e DataSam: Projektudkast for DataSam#2 samt kort gennemgang af resultaterne fra DataSam #1
e Nyt fra KAP-H

e B-punkt: Statuslister over udpegninger af repraesentanter fra almen praksis
e Forslag til punkter til naeste styregruppemede

Yderligere forslag fores til referat.
STYREGRUPPENS BESLUTNING
Styregruppen dreftede forslag til punkter og folgende forslag tilfejes:

o Punkter, der uddyber udvalgte forslag til disponering af kvalitetsmidler (Lobende)
¢ Godkendelse af endeligt indhold for evalueringen af praksiskonsulentordningen (Q1/marts 2025)
¢ Delegation til Nordisk Kongres 2026 (Q2)

SAGSBEHANDLER

Marie Krogshej Larsen
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Bilag 1 - Evaluering af Store Praksisdag 2024

STORE PRAKSISDAG

Evaluering af Store Praksisdag 2024
INTRODUKTION

Store Praksisdag (STPD) er den arlige begivenhed, hvor praktiserende leeger,
praksispersonale og uddannelseslaeger i Region Hovedstaden mgdes for at opdatere
deres viden, dele erfaringer og hygge sig i faglige rammer. | &r fandt det sted pa Hotel
Scandic Copenhagen torsdag den 16. maj 2024.

Dagen var speekket med speendende aktiviteter og var struktureret med en energifyldt
start, en inspirerende slutning og tre runder af otte sessioner. Ved siden af
kursuslokalerne kunne man besgge markedspladsen, hvor diverse samarbejdspartnere
havde opstillet boder — hvor man kunne suge ny viden til sig. Programmet blev sat
sammen pa baggrund af sessionsemner, som deltagerne havde foreslaet aret for. Alle
kursister og kursusledere havde ogsa mulighed for at komme med forslag, ligesom der
blev afholdt et opstartsmgde med interessenter for at brainstorme pa kursusemner.

FALLES POLITISK VELKOMST

Efter en varm velkomst fra Store Praksisdags engagerede team, fulgte en politisk hilsen
fra PLO-H's formand Peder Reistad og regionsradsformand Lars Gaardhgj. Deres korte
og preecise abning satte gang i dagen med en fin dynamik, der gjorde det let for
deltagerne at fa ansigt pa naglepersonerne i samarbejdet. Som repreesentant for store
praksisdag teamet introducerede Alexander von Wallfeld i derefter arets hovedtema og
abningssessionen.

HOVEDTEMA

Arets hovedtema var “Hjernen”. Fra start til slut blev dagen praeget af speendende
indslag om hjernens mysterier. Filosoffen Thomas Telving abnede ballet med et
tankeveekkende oplaeg om ’Superintelligens: Apokalypse eller utopia?’. Dagen sluttede
med et underholdende og leererigt foredrag af 'Hjernemadsen' Peter Lund Madsen, som
tog os pa en rejse ind i 'Menneskehjernen til hverdag og fest'. Halvdelen af de 24
sessioner handlede om hjernens mange aspekter, herunder hjernerystelse, parkinson,
savnforstyrrelser, tics, ADHD og demens. Temaet var ogsa tydeligt pa markedspladsen,
hvor aktgrer som bl.a. Center for Hjerneskade, Rusmiddelcenter Kgbenhavn, Livslinien
og Nationalt Videnscenter for Hovedpine stod klar til at dele deres viden.
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Bilag 1 - Evaluering af Store Praksisdag 2024

STORE PRAKSISDAG

DELTAGERE

Uddannelses
-leeger
14%

| &r var fordelingen som falger (70%
var booket i lgbet af den fgrste
dag):

Praktiserende
leeger

. 42%
e Praktiserende leeger: 171

e Praksispersonale: 176
e Uddannelsesleeger: 55 44%
e Betalende deltagerei alt:

402

Dertil kom seerligt inviterede
gaester som kursusledere, undervisere og stadeholdere pa Markedspladsen, samt KAP-
H medarbejdere, CSU-ledelse, SAMS, projektgruppen og oplaegsholdere.

ELEKTRONISK EVALUERING OG HIEMMESIDE

STPD fortsatte i ar med at bruge elektroniske evalueringsskemaer, som deltagerne
kunne tilga via en QR-kode. Evalueringerne var positive med hgje karakterer (fra 1-5
med 5 som hgjest):

e Kursets indhold ift. beskrivelse: 4,5
e Fordelingen mellem opleeg, diskussion og deltagelse: 4,5
e Detfaglige udbytte: 4,4

e Underviserens formidling: 4,6

Kursuslederne bidrog ogsa med elektroniske rapporter, hvilket gjorde
evalueringsprocessen nemmere. STPD havde desuden en opdateret hjemmeside med
dagens program og kursusbeskrivelser, samt et subsite for kursuslederne. Alt
kursusmateriale blev efter dagen tilgeengeligt pa Conference Manager.

GULDBANKEN

| flere ar har vi samlet forslag til fremtidige sessioner og potentielle kursusledere pa
selve dagen i 'Guldbanken'. | ar blev det eendret til en elektronisk indsamling, hvilket
resulterede i feerre forslag (70 mod tidligere 172). Trods feerre forslag vurderes metoden
som effektiv og tilstraekkelig fremover, da det hovedsageligt er mange dubletter, der er
udgaet, og da metoden som alt andet nyt skal introduceres over et par ar. Guldbanken
fungerer ogsa som en kilde til at fa nye kursusledere pa banen.
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Bilag 1 - Evaluering af Store Praksisdag 2024

STORE PRAKSISDAG

MARKEDSPLADSEN

Markedspladsen havde 22 deltagere fordelt pa 15 stande (ét afbud). KAP-H havde en ny
placering bag plenumsalen, hvilket de var tilfredse med. Evalueringen viste, at der
overordnet er tilfredshed med markedspladsen. 80 % besggte maksimalt fem stande.

NASTE ARS STORE PRAKSISDAG

Fokus vil veere pa at forbedre de elektroniske evalueringer fra kursister, kursusledere og
markedspladsen. Der overvejes ogsa at gge deltagerantallet med cirka 50 personer da
de tidligere begraensninger pa deltagerantallet (af brandtekniske arsager) ikke er
geeldende mere.

11

Rusmiddet-
behandling
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Bilag 1 - Bilag 1_PKO evalueringens temaer uddybet

Bilag 1: Temaer i evaluering af praksiskonsulentordningen

Der stilles forslag om, at undersggelsen kredser om 5 nedenstaende temaer:

1. Praksiskonsulenternes opgaver og funktioner samt ordningens synlighed og anvendelse.
Praksiskonsulentordningens organisering

3. Praksiskonsulentordningens betydning for samarbejdet og sammenhang mellem hospitaler og
almen praksis

4. Samarbejdet mellem praksiskonsulenter, praksiskoordinatorer, hospitalslaeger og hospitalsledelse

5. Udviklingspotentialer for praksiskonsulentordningen

Spgrgsmalene vil blive tilpasset til de enkelte malgrupper, da grupperne har forskellige roller og
erfaringsgrundlag i ordningen. Nogle spgrgsmal vil ikke blive stillet alment praktiserende leeger uden
funktion eller kendskab til ordningen, da nogle spgrgsmal ikke har relevans for dem. Temaerne uddybes
enkeltvis i de nedenstaende afsnit.

Tema 1: Praksiskonsulenternes opgaver og funktioner samt ordningens synlighed og anvendelse

Tema 1 har indledningsvist til formal at afdaekke, hvilken funktion praksiskonsulenterne har, samt hvilke
opgaver de varetager. Herunder ogsa kendskab til ordningen/ordningens synlighed og anvendelse blandt
alment praktiserende lseger uden funktion i praksiskonsulentordningen og/eller KAP-H.

Praksiskonsulenten opgaveportefglje
Derudover vil vi som et undertema forsgge at afdaekke kendskabet til, hvilke opgaver praksiskonsulenten
skal Igse samt hvilke Igste opgaver, der anses som de (mindst) vigtigste.

Forudseetninger for praksiskonsulentens arbejde

Som endnu et undertema, vil vi afdaekke om praksiskonsulenterne er tilstraekkeligt kleedt pa til at varetage
opgaven som praksiskonsulent herunder, om de far rette vejledning, stgtte, sparring samt antal timer til
radighed. Ligeledes s@ges svar pa, om praksiskonsulenten har de rette kompetencer samt timer til radighed
for at Igse deres opgaver.

Tema 2: Praksiskonsulentordningens organisering

| Tema 2 vil vi afdaekke hvilke opgaver/funktioner, der anses som de vigtigste for
praksiskonsulentordningen at varetage (fremadrettet). Vi gnsker derudover at afdeekke tilfredsheden med
ordningens nuvaerende organisering. | forleengelse af dette vil vi forsgge at afdaekke, hvorvidt
organiseringen er optimal set i forhold til de opgaver, der gnskes varetaget fremadrettet.

Tema 3: Praksiskonsulentordningens betydning for ssmmenhang mellem hospitaler og almen praksis

Under dette tema vil vi afdaekke ordningens effekt pa og betydning for samarbejdet mellem hospitaler og
almen praksis, herunder om de forskellige malgrupper har oplevet et styrket samarbejdet. Vi vil ligeledes
afdaekke, hvilken type af veerdi ordningen medfgrer, samt om der matte vaere noget, der ikke tilfgrer veerdi
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Bilag 1 - Bilag 1_PKO evalueringens temaer uddybet

til samarbejdet. Under samme tema gnsker vi ogsa at afdeekke, hvorvidt den alment praktiserende laege
uden tilknytning til praksiskonsulentordningen eller KAP-H oplever, at ordningen har betydning for
oplevelsen af sammenhang mellem hospitaler og almen praksis.

Derudover vil vi belyse sammenspillet mellem praksiskonsulenterne og alment praktiserende laeger uden
funktion i praksiskonsulentordningen, og om der er udviklingspotentialer.

Endvidere gnsker vi at undersgge om HAPS har skabt veerdi blandt involverede parter samt alment
praktiserende leeger uden funktion i ordningen.

Tema 4: Samarbejde mellem praksiskonsulenter, praksiskoordinatorer, hospitalslaeger og hospitalsledelse
Dette tema har til formal, at afdaekke, hvordan grupperne hver iszer oplever samarbejdet med hinanden
bade hospitalet/afdeling og praksiskonsulent imellem, praksiskonsulent og koordinator imellem samt
hospital/afdeling og koordinator i mellem. | denne forbindelse gnsker vi specifikke eksempler pa, hvad der
fungerer/ikke fungerer i samarbejdet mellem grupper. Herunder gnsker vi, at fa malgruppernes perspektiv
pa, om der er passende/for meget/for lidt indblanding i praksiskonsulenternes arbejde fra hhv.
praksiskoordinatoren, fra hospitalet og fra KAP-H. Hertil gnsker vi kvalitative bud p3, hvad der fungerer
godt/mindre godt ved indblandingen. | forlaengelse af dette vil vi afdaekke, om forventninger til ordningen
og grupperne imellem er den samme.

Tema 5: Udviklingspotentialer for praksiskonsulentordningen

Under dette tema gnsker vi besvarelse af en raekke fritekstspgrgsmal som skal afdakke
udviklingspotentialer for praksiskonsulentordningen, blandt andet ift. en vurdering af om ordningen skal
varetage nye udfordringer/opgaver.
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Bilag 1 - Aktive midlertidige arbejdsgrupper mm

Aktive midlertidige arbejdsgrupper mm. Dato (fra) Varetages af
Arbejdsgruppe om revision af forlgbsprogram for laenderyglidelser 01.05.2018 Peter Sgttrup
Sundhedsaftale: Tvaersektorielt samarbejdsforum for digital kommunikation 25.02.2020 Lau Bertholdt
Leerings- og Kvalitetsteamet (LKT) for KOL 01.06.2022 Anna Mogensen
TeleKOL/TeleHjerter (laegelig ressource til udarb. af sundhedsfagligt 21.09.2022 Niels Dreisler
grundlag for telemedicin til patienter med hjertesvigt)

Referencegruppe: Den gode overgang (Faglig Sundhedsklynge Syd) 01.06.2023 Anders Rask Hansen
Referencegruppe: Overvaegt - bgrn og voksne (Faglig Sundhedsklynge Syd) 01.06.2023 Anna Mogensen
Samarbejde om borgere med rusmiddelproblematikker med behov for 01.08.2023 Peter Sgttrup

abstinensbehandling og afrusning fra optageomrade Byen. (Faglig
Sundhedsklynge Byen)

Styregruppe for Udviklingshospital Amager 06.03.2024 Anna Mogensen
Psykiatriudvalg Laegeforeningen 08.04.2024 Jonas Meile
Arbejdsgruppe vedr. rationel brug af opioider i Region Hovedstaden 25.06.2024 Nikolaj Askjeer
(forankret under RLK)

Fremtidens Ambulatorium (Endokrinologi) 2024 -
-Diabetes 2024 Helle Middelfart
-Thyroidea 2024 Helle Middelfart
-Osteoporose 2024 Kasper Veje

MedCom: Arbejdsgruppen for den nye korrespondancemeddelelse - Lau Bertholdt

Driftgrupperne for bgrn (herunder bgrnepsykiatri) og voksen psykiatri - - Christina Hundrup

under samordningsudvalg Bornholm

Midlertidige arbejdsgrupper under SFR Palliativ behandling - -

-Palliation til patienter, som ikke har kraeft - Thomas Gorlén
-Kompetencelgft af basal og specialiseret palliativ behandling - Thomas Gorlén
-Organisering - Anders Rask Hansen
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Faglige Sundhedsklynger og Driftsfora (psykiatri)

Driftsfora i psykiatrien
Planomrade Nord

Repraesentanter
Sophie Ryddahl

Planomrade Midt

Lone Borelli-Kjzer

Planomrade Byen

Johannes Sandgaard

Planomrade Syd

Synne Aaberg

Driftsfora i bg@rne- og unge psykiatrien
Planomrade Nord

Repraesentanter
Christian Speby-Land

Planomrade Midt

Christian Sgeby-Land

Planomrade Byen

Christian Speby-Land

Planomrade Syd

Christian Sgeby-Land

Faglige Sundhedsklynger

Repraesentanter

Nord Claus Nyholm Jensen
Midt Kirsten Sander

Byen Vibeke Vestereng
Syd Anders Rask Hansen
Bornholm Rikke Hjorth Westh

29/32




Bilag 3 - Faste udvalg og rad

Faste udvalg og rad Varetages af

Koordinationsgruppen for Praksiskonsulentordningerne (PKO) Stig Sonne-Larsen
Regionale Laegemiddel Komité (RLK) Nikolaj Askjzer
Samordningsudvalg pa Bornholm for henholdsvis voksen og b@grne-ungdoms

psykiatri Christina Hundrup
Tvaersektorielle Patientsikkerhedsfora Lau Bertholdt
National praksisinformationsgruppe (faelles mgder mellem PKO og

webmastergruppe) Stig Sonne-Larsen
Faggd.va‘lg fc:r rationelt antibiotikaforbrug i primaersektoren under Nikolaj Askjzr og Jan Bgrger
Antibiotikaradet

Folgegruppe til Tvaersektoriel kompetenceudvikling Stig Sonne-Larsen
DiaTvaers (Steno Diabetes Center Copenhagen) Helle Middelfart
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Sundhedsfaglige Rad Repraesentant Suppleant
Anastesiologiilag 4 - Sundhedsfaglige Rad . .

Arbejds- og miljgmedicin** Vibeke Vestereng -

Bgrne- og ungdomspsykiatri Christian Sgeby-Land Jonas Meile

Demensradet** *** Christina Thein, Christian Ivar Mller

Dermatologi-venerologi inkl. Allergologi Thomas Kjaerem Nielsen

Thomas Saxild

Diagnostiske Enheder Kasper Veje

VAKANT

Endokrinologi Christian Ivar Mdller, Helle Middelfart

Kasper Veje, Niels Dreisler

Ernzeringskomiteen (komité)* -

Gastroenterologi inkl. hepatologi VAKANT

Anders Rask Hansen

Geriatri** Anna Mogensen

Gynakologi og obstetrik Signe Vindfeld

Vibeke Vestereng

Hzematologi VAKANT

VAKANT

Infektionsmedicin Stig Bille Hansen

Niels Dreisler

Kardiologi Christian Ivar Miller Helle Middelfart
Karkirurgi Peter Sgttrup VAKANT

Kirurgi inkl. Bgrnekirurgi Peter Sgttrup VAKANT

Klinisk Biokemi** Susanne de Lony, Bodil Johnsen -

Klinisk Farmakologi VAKANT VAKANT

Klinisk Fysiologi og Nuklearmedicin Rie Rosman Thomas Saxild

Klinisk Genetik** Thomas Saxild

Klinisk Immunologi** Thomas Saxild

Klinisk Mikrobiologi Nikolaj Askjaer

Susanne de Lony/Bodil Johnsen

Lungesygdomme Niels Dreisler

Thomas Kjeerem Nielsen

Leegemiddelkomité, Den Regionale Nikolaj Askjaer

Janne Unkerskov

Mammakirurgi Fie Bggelund VAKANT
Nefrologi Stig Bille Hansen Thomas Saxild
Neurokirurgi Peter Sgttrup VAKANT
Neurologi og Klinisk Neurofysiologi Kasper Hvid Christina Thein

Oftalmologi** Anders Rask Hansen

Onkologi Nanna Lietmann

Jakob Maraldo

Ortopaedkirurgi Maja Kaltoft

Claus Nyholm Jensen

Oto-rhino-laryngologi inkl. Audiologi** Thomas Saxild

Palliativ behandling** Anders Rask + Thomas Gorlén

Patologi Nikolaj Askjaer

Susanne de Lony/Bodil Johnsen

Plastikkirurgi Peter Sgttrup

Fie Bggelund

Preehospital og Akutmodtagelse Hanne Skjernaa

Vibeke Vestereng

Psykiatri Jonas Meile

Johannes Sandgaard

Pzediatri inkl. Neonatologi Morten Lund

Mette Hvidtved Andersen

Radiologi Rie Rosman

Thomas Saxild

Reumatologi Peter Sgttrup

Thomas Saxild

Tand-, Mund- og Keebekirurgi** Thomas Saxild

Thoraxkirurgi Peter Sgttrup VAKANT
Transfusionskomité, Den Regionale (komité)*
Urologi Siv Hesse Jacobsen Peter Sgttrup

* KAP-H har vurderet, at der ikke er brug for en repraesentant fra almen praksis.

** KAP-H har vurderet, at der ikke er brug for en suppleant fra almen praksis.

***SFR Neurologi og demens I tidl. sammen, men demensdelen nu udskilt som separat mgde under Klinisk professor og overlaege ved

neurologisk klinik Gundhild Waldemar
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Bilag 5 - Tveersektorielle patientsikkerhedsfora

Tvaersektorielle patientsikkerhedsfora Repraesentant

Planomrade Nord

Claus Nyholm Jensen

Planomrade Midt

Kirsten Sander

Planomrade Byen

Vibeke Vestereng

Planomrade Syd

Anders Rask Hansen

Bornholm

Rikke Hjorth Westh
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