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REFERAT   
 06.12.2022 

Møde i: Faglig Sundhedsklynge Bornholm  

Dato: 6. december 2022 

Kl.: 13.30 - 16.00 

Sted: Bornholms Hospital, Uddannelsescentret, Lokale 4, bygning U 

Deltagere: 

 

 

 

Vicedirektør Morten Østergaard, Bornholms Hospital 
Centerchef for Sundhed og Forebyggelse Iben Kyhn Riis, BRK 
Centerchef Jette Melander-Jensen, Psykiatrisk Center Bornholm 
Praktiserende læge Kathri B. Hansen, Repræsentant PLO-H  
 
Centerchef for Børn og Familie, Ann Rubæk-Nielsen, BRK  
Centerchef for Psykiatri- og Handicap Magrethe Vogt Thuesen, BRK  
Centerchef for Job, Uddannelse og Rekruttering Allan Westh, BRK  
Centerchef for Ældre Christina Thorén Lilliedal, BRK  
Chefsygeplejerske Anette Kragh, Bornholms Hospital 
Praktiserende læge Felicia Geertinger, Repræsentant PLO (ny) 
Bruger- og pårørenderepræsentant, Bente Helms 
Bruger- og pårørenderepræsentant, Carl Erik le Sage de Fontenay 
Repræsentant Patientinddragelsesudvalget Jette Bay (ny) 
Ledende socialrådgiver Bettina Skovmand, BUC, fraværende 
Oversygeplejerske, Katja Føhns, BUC 
Enhedschef, Berit Juhl Schau, Akutberedskabet  
Cheflæge Psykiatrisk Center Bornholm, Malene Vestergård (ny) 
Konsulent PLO, Frederik Ravn (ny) 
Chefkonsulent Winnie Brandt, Center for Sundhed  
 
Gæster:  
Bodil L. Josephsen, IPS implementeringskonsulent fra Psykiatri Hovedstaden via teams 

 
 

Referent:  

Kvalitetskonsulent Sidsel Kofoed Andersen, BOH  

Tværsektoriel konsulent Henriette Folkmann Hansen, BRK  

 

Ordstyrer: Iben Kyhn Riis  
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1. Velkommen til nye medlemmer og præsentationsrunde v/ordstyrer (kl.13.30 – 13.45) 
 
Referat: Gensidig præsentation.  

 

2. Godkendelse af dagsorden v/ordstyrer  
 

Referat:  
Dagsorden blev godkendt med den tilføjelse at, der var enighed om at bytte rundt på punkt 6 og 8. 

 

3. Godkendelse af referat fra mødet den 31. august 2022 v/ordstyrer (kl.13.45-13.50) 
 

Referat 

Samordningsudvalget 31. august 2022 .docx
 

 

Referat:  
Referatet blev godkendt. 
 

 

4. Godkendelse af ny forretningsorden i Faglig Sundhedsklynge Bornholm (kl. 13.50-13.55) 

 

Indstilling:  

• At Faglig Sundhedsklynge Bornholm godkender ny forretningsorden for Faglig 

Sundhedsklynge Bornholm. 

 

Sagsfremstilling: 

Ved indførelse af Sundhedsklynge Bornholm pr. 1. juli 2022 skal bekendtgørelsen om 

sundhedsklynger, sundhedssamarbejdsudvalg, sundhedsaftaler og patientinddragelsesudvalg 

efterleves herunder retningslinjer for deltagelse i Faglig Sundhedsklynge Bornholm. På den 

baggrund revideres forretningsorden for Faglig Sundhedsklynge Bornholm.  

 

Forrretningsorden 

Faglig Sundhedsklynge Bornholm, nov. 2022 - til godkendelse.docx
 

 

Referat:  
Forslag til ændringer er imødekommet og justeret i forretningsordenen. Forretningsordenen er 
vedhæftet ved udsendelsen af referatet. Dermed anses forretningsordenen som godkendt.  



 
 

 

 

4 

 

 

 

Forslag til ændringer: 
§ 1 stk. 1: Rammen for den organisatoriske bruger- og pårørendeinddragelse i organiseringen af 
Sundhedsklyngerne i Region Hovedstaden fremhæves. Rammen er vedhæftet som bilag til 
referatet. 
 
Titel på medlem ændres fra: chefsygeplejerske, BUC til oversygeplejerske BUC 

§1 stk. 4 – tilføjes: at det tilstræbes, at de lokale bruger- og pårørenderepræsentanter i Faglig 
Sundhedsklynge Bornholm også er repræsenteret i udviklings- og driftsgrupperne.  
 
§1 Stk. 5 – tilføjes til slut: og/eller bruger – og pårørende perspektiver  
 
§ 3 stk. 3: at der senest 7 dage før mødets afholdelse udsendes en dagsorden til medlemmerne 
ændres til: at der senest 7 arbejdsdage før mødets afholdelse 

 
5. Orientering om indledende plan fra Politisk Sundhedsklynge Bornholm (kl. 13.55-14.00)  

 

Indstilling:  

• At Faglig Sundhedsklynge Bornholm tager orienteringen til efterretning. 
 

Sagsfremstilling:  
Den 13. september afholdt Politisk Sundhedsklynge Bornholm det første møde. Orientering om at 
Politisk Sundhedsklynge Bornholm har valgt at fokusere på akutte medicinske patienter samt børn 
og unges mistrivsel – herunder børn og unge i PPR-regi. 

 
Referatet er vedhæftet:  

 

Referat af møde i 

Politisk Sundhedsklynge Bornholm 13. sept 2022.pdf
 

Referat:  
Orienteringen blev taget til efterretning. 
Jette Melander efterspørger datapakke for sundhedsklyngerne. 
Tryk her: Datapakker til sundhedsklyngerne (esundhed.dk). Vælg Region Hovedstaden – Bornholm.  

 
 

6. Faglig Sundhedsklynge Bornholms bemærkninger til Sundhedsaftalen 2024-2027 (kl. 
14.00-14.30) 
 
Indstilling:  

• At Faglig Sundhedsklynge Bornholm med afsæt i rammeoplæg drøfter ønsker til 
Sundhedsaftale 2024- 2027 med henblik på, at der gives input til udarbejdelse af aftalen. 

https://www.esundhed.dk/Emner/Sundhedsklynger/Datapakker
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Sagsfremstilling: 
Sundhedsaftalen er den overordnede ramme for det tværsektorielle samarbejde om sundhed. 
Herunder er aftalen retningsgivende for arbejdet i Sundhedsklyngerne.  

I løbet af de kommende måneder skal Sundhedssamarbejdsudvalget udarbejde et første udkast til 
Sundhedsaftalen for 2024-2027, der udsendes i bred høring i foråret 2023.  

Sundhedssamarbejdsudvalget anmoder derfor de fem sundhedsklynger om at drøfte ønsker til 
aftalen, således at input fra klyngerne kan medtages allerede ved udarbejdelsen af høringsudkastet 
til den kommende aftale.      

Det foreslås, at drøftelserne tager afsæt i det vedlagte rammeoplæg for arbejdet med 
Sundhedsaftale 2024-2027.   

Rammeoplægget for arbejdet med Sundhedsaftale 2024-2027  
I løbet af 2022 har Sundhedskoordinationsudvalget og efterfølgende Sundhedssamarbejdsudvalget 
drøftet ønsker og forventninger til den kommende Sundhedsaftale.   

Drøftelserne har taget afsæt i erfaringer fra arbejdet med den nuværende Sundhedsaftale, der 
gælder for perioden 2019-2023.  

Der har været enighed om, at den nuværende aftale er enkel og samtidig fokuseret på de områder 
og målgrupper, hvor der også fremover forventes størst behov for udvikling af samarbejdet. 

Desuden er det fremhævet, at den nuværende aftale giver mulighed for løbende videreudvikling i 
forhold til nye mål, målgrupper og/eller konkrete indsatser. 

I det vedlagte rammeoplæg er udgangspunktet derfor, at der i høj grad kan bygges videre på en 
række elementer fra Sundhedsaftale 2019-2023, når udkastet til den kommende Sundhedsaftale 
skal udarbejdes.  

Visioner 
Den nuværende sundhedsaftale indeholder fire visioner: 

• Mere sammenhæng i borgerens forløb 
• Mere lighed i sundhed 
• Mere samspil med borgeren  
• Mere sundhed for pengene. 

Intentionen har været at skabe en ny ramme for bedre fælles løsninger på de udfordringer, som 
borgere/pårørende, kommuner, region og praksissektor står over for på sundhedsområdet. Det er 
der fortsat behov for.  

I drøftelserne om den kommende aftales visioner har udgangspunktet derfor været, at de fire 
visioner med fordel kan videreføres. Men der er også fremhævet ønsker om tydeligere markering 
af det fælles populationsansvar. 



 
 

 

 

6 

 

 

 

I rammeoplægget er populationsansvaret derfor foreslået som en fælles overligger for visions-
afsnittet. Det tydeliggør, at aftalen skal fremme en udvikling, hvor kommuner, almen praksis og 
regionen sammen løfter sundheden. Derudover foreslås, at de nuværende visionsområder 
bibeholdes. 

Fokusområder 
I rammeoplægget er foreslået, at de tre fokusområder i den nuværende videreføres i 
Sundhedsaftalen for 2024-2027: 

• Sammen om ældre og borgere med kronisk sygdom 
• Sammen om borgere med psykisk sygdom 
• Sammen om børn og unges sundhed. 

I foråret 2022 kom Sundhedsprofil 2021. Den tegner på mange områder et bekymrende billede af 
helbredstilstanden blandt borgerne i Region Hovedstaden. Det gælder både den fysiske og mentale 
sundhed. 

Den udvikling kalder på et tættere og bredere tværsektorielt samarbejde om forebyggelse. 
Samtidig indgår et bredt fokus på forebyggelse som en naturlig del af sundhedsklyngernes opgaver i 
forhold til det fælles populationsansvar. 

I rammeoplægget er derfor foreslået, at forebyggelse bliver omdrejningspunkt for samarbejdet 
inden for alle tre fokusområder.  

Sundhedssamarbejdsudvalget har desuden fremhævet et ønske om, at samarbejdet inden for 
fokusområdet om børn og unges sundhed målrettes børn og unge i mental mistrivsel. 

Principper 
I rammeoplægget foreslås, at principperne for samarbejdet videreføres, dog med mindre 
justeringer, så der sættes mere fokus på behov for datadeling og samarbejde om de aktuelle 
udfordringer med rekruttering og fastholdelse af medarbejdere på sundheds- og 
omsorgsområderne. De nuværende principper er: 
 

• Borgerne med fra start 

• Helhedssyn 

• Samme høje kvalitet 

• Effektiv ressourceudnyttelse 

• Fælles kompetenceudvikling 

• Klar opgave- og ansvarsfordeling  

• Sammenhængskraft 

• Fælles ansvar for borgernes sundhed. 
 
Bilag: 
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Rammeoplæg for 

Sundhedsaftale 2024-2027.pdf
 

Tids og procesplan 

for sundhedsaftale.pdf
 

 
Referat: 
Faglig Sundhedsklynge Bornholm drøftede udkast til rammeoplægget for den nye sundhedsaftale 
2024-2027. Faglig Sundhedsklynge Bornholm støttede op om rammeoplægget. Faglig 
Sundhedsklynge Bornholm tilsluttede sig vigtigheden af at fokusere på det fælles populationsansvar 
og forebyggelse - gerne med en opmærksomhed på tidlig indsats.  
Dette medtages til Politisk Sundhedsklynge Bornholms møde den 18. januar 2022. 

 

7. Oplæg om IPS /Bodil L. Josephsen, IPS implementeringskonsulent fra Psykiatri Hovedstaden  
(kl. 14.30- 15.00 inkl. tid til spørgsmål).  
Udviklings- og driftsgruppen for borgere med psykisk sygdom kan lytte med ved dette punkt. 

Indstilling:  

• At Faglig Sundhedsklynge og udviklings- og driftsgruppen tager oplægget til efterretning.  

Sagsfremstilling:  
IPS står for Individuelt Planlagt job med Støtte og er en indsats, hvor psykiatri og jobcenter    
samarbejder for at hjælpe mennesker med en psykisk sygdom med at opnå og fastholde ordinært 
arbejde.  
Bodil Lundsgaard Josephsen, IPS implementeringskonsulent fra Psykiatri Hovedstaden vil holde 
oplæg om IPS-principperne samt IPS indsatsmodellen omsat til mulige samarbejder på Bornholm.  

 
              Baggrundsmateriale  

Vedhæftet er en one-pager om IPS, samt en one-pager med de 8 IPS-principper. 

Yderligere ”IPS indsatsmodellen -kort fortalt” vedhæftet – for dem der vil læse lidt mere. 

 

IPS one-pager til 

kommunerne.pdf

A4 - IPS principper - 

V2.0.pdf
 

IPS 

indsatsmodellen - kort fortalt.pdf
 

 

Referat:  
PP og ’handouts’ er vedhæftet i udsendelsen af referatet. 
Allan Westh orienterede om, at de var med i et IPS-lignende tiltag/Reconnect for unge 18 -29 årige, 
der ikke er tilknyttet psykiatrien. Det foregår i et samarbejde med Københavns Professionsskole, 
Rødovre Kommune og Københavns Kommune. Det har kørt siden 2019. VIVE evaluerer.  
Næste skridt er at udvide målgruppen. Her kunne et muligt samarbejde være med psykiatrien.  
Erfaringer herfra er at nogle af de unge, der er blevet inkluderet senere er overgået til psykiatrien.    
Mulighed til et kommende møde: oplæg fra den kommunale side vedr. én nylig udkommet del-
evaluering.  
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8. Grundaftale mellem hospitalerne i Region Hovedstaden og kommunerne i regionen om 
finansiering af ledsagelse i forbindelse med hospitalsbehandling (kl.15.00-15.25) 
 
Grundaftalen mellem hospitalerne i Region Hovedstaden og kommunerne i regionen om 
finansiering af ledsagelse i forbindelse med hospitalsbehandling blev vedtaget af 
Sundhedskoordinationsudvalget d. 18. december 2020. Aftalen omfatter finansiering af ledsagelse i 
forbindelse med behandling inden for somatikken og psykiatrien. Finansieret ledsagelse 
forudsætter godkendelse fra behandlende hospital. Aftalen har været gældende i knap to år, 
hvilket kan være en anledning til, at de faglige sundhedsklynger drøfter erfaringer med og 
udbredelse af aftalen. 

Indstilling: 

• At Faglig Sundhedsklynge Bornholm drøfter, hvordan aftalen fungerer både i somatikken og 

psykiatrien. 

• At Faglig Sundhedsklynge Bornholm revurderer den tidligere nedsatte arbejdsgruppe og 

adresserer eventuelle problemstillinger i en nedsat arbejdsgruppe.  

Baggrund for sagens fremlæggelse 

Nærværende punkt er en generisk sagsfremstilling, der er kommet til de 5 sundhedsklynger. 

Aftalen om kommunal ledsagelse gælder for borgere, som grundet nedsat fysisk eller psykisk 

funktionsevne har behov for ledsagelse i forbindelse med hospitalsbehandling. Aftalen skal dermed 

sørge for, at disse borgere får den nødvendige personlige støtte og hjælp med ledsagelse i 

forbindelse med behandling på hospitalet. 

For at indgå aftalen kontakter kommunen/borgerens personlige hjælpere hospitalet, og giver 

information om borgerens aktuelle tilstand og øvrige relevante forhold, som har betydning for pleje 

af borgeren. Da det er hospitalet, som har forsyningspligten ift. praktisk hjælp, er det også 

hospitalet, som vurderer om ledsagelse til, fra og/eller under behandling er en forudsætning for at 

yde en forsvarlig behandling. Hvis hospitalet vurderer, at der er behov for ledsagelse, kan hospitalet 

anmode kommunen om at stille en medarbejder til rådighed. Såfremt kommunen accepterer dette, 

afholder hospitalet udgiften til medarbejderen. Hvis kommunen derimod vurderer, at der er behov 

for ledsagelse, men hospitalet ikke vurderer, at det er en forudsætning for at yde den forsvarlige 

behandling, så afholder kommunen selv udgiften hertil. 

Aftalen er alene gældende i de tilfælde, hvor borgeren ikke har nogen pårørende, som kan ledsage 

borgeren og give den nødvendige støtte og hjælp. Aftalen gælder både ved akutte og planlagte 

forløb, og ved indlæggelse, ambulant behandling, undersøgelse samt kontrol. 

Ledsagelse bliver afregnet med følgende takster: 

 

 Takst pr. time 

 2021 2022 

Hverdage fra kl. 06.00 til kl. 17.00 287,00 kr. 293,25 kr. 

Øvrige tidspunkter 451,18 kr. 461,00 kr. 

 

Aftalen omfatter: 
- Alle Region Hovedstadens hospitaler, herunder Region Hovedstadens Psykiatri  
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- Alle 29 kommuner i regionen – herunder tilbud som kommunen enten selv driver eller som 

kommunen har driftsoverenskomst med 

- Den enkelte kommune og det enkelte hospital beslutter selv, hvem der har ansvar for aftaler om 

ledsagelse 

Grundaftalen med tilhørende bilag kan tilgås på regionens hjemmeside: Samarbejdsaftaler (regionh.dk) 

 

       Baggrundsviden fra Bornholm 

Samordningsudvalget på Bornholm nedsatte 8. marts 2021 en arbejdsgruppe. Tovholder for 

arbejdsgruppen var Lisbeth Nielsen (BRK). Følgende deltagere blev inviteret med i arbejdet:   
- BRK (tovholder – tidligere Lisbeth Nielsen og Ingrid Bentsen) 
- BOH (Lajla Vang og Sidsel K. Andersen) 
- PCB (Birgit Gregersen) 

Der blev udarbejdet en lokal samarbejdsaftale – den findes her:  

Aftale om kommunikation mellem BRK Psykiatrisk Center Bornholm og Bornholms Hospital.pdf 

 
Referat: 
I drøftelsen blev der fremlagt forskellige perspektiver og erfaringer med aftalen.  
Nogle af erfaringerne viser bl.a. manglende kendskab til aftalen, og at det er administrativt tungt.    
Det blev påpeget af Winnie Brandt fra regionen, at hverken psykiatrien eller somatikken har fået 
tilført midler fra Region Hovedstaden til aftalen.  
Bornholms Hospital har modtaget 15 henvendelserne, hvor af seks er imødekommet, 6 afvist og 3 
afventer.  
Psykiatrisk Center Bornholm har modtaget fem henvendelser, hvor af de tre er blevet godkendt. 
Lokalt fungerer aftalen, mens det er udfordrende, når en borger skal have kommunal ledsagelse til 
behandling i den øvrige del af regionen. Der ønskes en særaftale for Bornholm.  
Det blev drøftet, hvorvidt vi kan indsamle data på, hvor mange borgere det handler om, og hvor det 
går skævt. Dette for at få et overblik over problemets omfang. 
Embedsmandsudvalget for Sundhed i kommunalt regi har også drøftet sagen. 
Faglig Sundhedsklynge indstiller til, at sagen og de samlede erfaringer tages på et højere niveau. 
Winnie Brandt fra regionen videretager Faglig Sundhedsklynge Bornholms erfaringer. 
Der nedsættes pt. ikke en ny lokal arbejdsgruppe. 

 

9. Det Nationale ledelsesprogram hold 2 (kl. 15.25 – kl. 15.40) 

Indstilling:  

• At Faglig Sundhedsklynge Bornholm tager stilling til deltagelse i hold 2; herunder vælger 1 

til 3 forbedringsinitiativer og beslutter processen for udvælgelse af deltagere.  

Sagsfremstilling: 

Det Nationale Ledelsesprogram på Sundhedsområdet er en del af Det Nationale Kvalitetsprogram. 

Programmet udvikles, afholdes og driftes af sundhedsområdets parter selv: Kommuner, Regioner 

og Almen Praksis. Det er sundhedsklyngernes opgave at udvælge fælles forbedringsinitiativer, og 

https://www.regionh.dk/Sundhedsaftale/Vaerktoejskasse/Sider/Samarbejdsaftaler.aspx
https://brk.dk/Borger/sundhedsygdom/patientforl%C3%B8b/Documents/Aftale%20om%20kommunikation%20mellem%20BRK%20Psykiatrisk%20Center%20Bornholm%20og%20Bornholms%20Hospital.pdf
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klyngemedlemmernes opgave at udpege deltagere. Målgruppen er kommunale og regionale chefer 

og disses mellemledere samt repræsentanter fra almen praksis.  

Bornholm deltager pt. på hold 1 med lederne fra afd. sygeplejen i BRK og to ledere fra BOH, hvor 

forbedringsinitiativet ”72 timers behandlingsansvar” er omdrejningspunktet.  

Nu igangsættes hold 2, hvor Bornholm skal udvælge 1 til 3 forbedringsinitiativer, som tager 

udgangspunkt i væsentlige og fælles tværsektorielle/tværgående initiativer, der er til gavn for 

borgerne. Initiativet kan også være en uddybning af et initiativ, der blev arbejdet med på hold 1. 

Formålet med programmet er at klæde ledere fra sundhedsområdet på til datainformeret ledelse af 

forbedringsarbejde på tværs af region, kommune og almen praksis med patient og borger i fokus.  

 

Forbedringsinitiativer kan være fokusområderne, der er besluttet i Politisk Sundhedsklynge 

Bornholm herunder; akutte medicinske patienter og/eller forebyggelse af børn og unges mistrivsel.  

 

Tidsplan 
➢ 31. marts 2023 sidste frist for at indmelding af deltagere og initiativer. 

➢ 4.- 5. september 2023: Læringstræf 1 – Skab fundamentet 

➢ 3.- 4. oktober 2023: Læringstræf 2 – Sæt holdet 

➢ 28.- 29. november 2023.: Læringstræf 3 – Stil skarpt 

➢ 1. januar – 7. juni 2024: Afprøvningsfasen – Spring ud.  

➢ 6. juni 2024: Læringstræf 5 – Spræng rammerne 

 

Bilag:  

 

Orientering til 

deltagerne pp.pptx
   

Orientering til 

sundhedsklyngerne kort version.pptx
    

Nyhedsbrev til 

klyngerne sept 2022.pdf
 

 

Referat: 
Forslag: IV-behandling – opgave.  
Send indkomne forslag til Sidsel & Henriette senest 30. januar 2023.   
Processen for indmeldelse; formandskabet tager den med tilbage og finder en løsning.   

 
10. Gensidig orientering (kl. 15.40-15.55)  

 
Herunder: 

• Orientering om temadag den 25. januar. Titel: Brugerinddragelse  

Kl. 8 – 9.00 morgenmad og rammen for Sundhedsklynge Bornholm.   

kl. 9.00 – 12.00 vil VIBIS Videns- og Kompetencecenter for Brugerinddragelse i 

Sundhedsvæsenet føre os igennem dagen.  
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Vedhæftet er en ny rapport og materiale fra Center for Patientinddragelse (CPI). CPI har 

kortlagt erfaringerne med brugerrepræsentation i regionens samordningsudvalg og undersøgt, 

hvordan patienter og pårørendes stemme kan blive en systematisk og aktiv del af samarbejdet 

mellem region, kommuner og praktiserende læger.  

 

KOPA Resume.pdf

    

Brugerstemmen på 

tværs. Evaluering af brugerrepræsentation i samordningsudvalg 2020-2022.pdf
 

Læs mere her: 
https://www.regionh.dk/patientinddragelse/udgivelser/udgivelser/Sider/Brugerstemmen_i_de
t_tv%C3%A6rsektorielle_arbejde.aspx  
 

• Ansøgningsfristen til BYG-Bro puljen er den 24. maj 2023  
Søg BYG BRO-puljen (regionh.dk) 

 
Referat: 
Byg BRO–puljens ansøgningsfrist skal videre ud til udviklings- og driftsgrupperne.    
 
BOH: Akutbilen – der er dialog med akutberedskabet. Er i drift.  
 
Bente Helms gjorde reklame for det Bornholmske erfaringskorps. Læs mere her: Tilbud til borgere 
med kroniske sygdomme Det bornholmske Erfaringskorps (brk.dk). Ønskes fysiske foldere – kontakt 
Henriette. 
 
Jette Bay og Carl orienterede om, at der havde været afholdt netværksmøde for bruger- og 
pårørenderepræsentanterne. Der var sket et gevaldigt løft. Mange nyttige pjecer.  
 
Orientering fra Center for Psykiatri og Handicap, BRK: 
Center for Psykiatri og Handicap har ansat en sundhedsfaglig koordinator/sygeplejerske. 
Hovedparten af timerne benyttes i Nexøhuset, hvor der bor multihandicappede borgere. Formålet 
er at sætte fokus på det sundhedsfaglige og frigøre tid til det pædagogiske arbejde. De resterende 
timer bruges på tværs i center for Psykiatri og Handicap herunder til at optimere processen vedr. 
dokumentation.  
  
Orientering fra Center for ældre, BRK: 
Farmakonomer er ansat i hjemmeplejen med det formål at få flyttet flere borgere over på 
dosisdispenseret medicin. 

 
 
 
 
 
 

https://www.regionh.dk/patientinddragelse/udgivelser/udgivelser/Sider/Brugerstemmen_i_det_tv%C3%A6rsektorielle_arbejde.aspx
https://www.regionh.dk/patientinddragelse/udgivelser/udgivelser/Sider/Brugerstemmen_i_det_tv%C3%A6rsektorielle_arbejde.aspx
https://www.regionh.dk/til-fagfolk/uddannelse/tvaersektoriel-kompetenceudvikling/faa-hjaelp-til-projekter/Sider/Soeg-midler.aspx
https://www.brk.dk/Borger/sundhedsygdom/tilbudograadgivning/Sider/Det-bornholmske-Erfaringskorps.aspx
https://www.brk.dk/Borger/sundhedsygdom/tilbudograadgivning/Sider/Det-bornholmske-Erfaringskorps.aspx
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11. Eventuelt (kl. 15.55-16.00) 
 
Referat:  
Spørgsmål til hvordan akutmodtagelsen fungerer i forhold til samarbejdet mellem psykiatrien og 
somatikken.  Set i sammenhæng med 1813 – og deres viden.  
 
Psykiatrisk Center Bornholm har søgt og fået midler til et lille akutteam, der skal styrke 
akutområdet sammen med BOH. Almen Praksis vil også gerne tænkes med ind i det.  
I regionen er der kommet aftaler om tvangsindlæggelser – det gælder dog ikke for Bornholm. 
 
Punkt til møde i Faglig Sundhedsklynge Bornholm den 22. marts. 
Bente Helms forslår: at Jette Melander, Malene Vestergård og Bente Helms sætter sig sammen i en 
arbejdsgruppe og kommer med et oplæg til psykiatrisk akutområde.  
Input fra arbejdsgruppen til dagsordenspunktet: deadline 15. februar 2023.   

 

Kommende datoer 2023:  
Faglig Sundhedsklynge Bornholm  
Temadag den 25. januar kl. 8.00 – 12.00 
Onsdag den 22. marts kl. 13.00-15.30  
Torsdag den 21. september kl. 13.00- 15.30 
Onsdag den 29. november kl. 13.00 – 15.30 
 
Politisk Sundhedsklynge Bornholm  
Onsdag den 18. januar kl.13.00 – 15.00 
Onsdag den 6. september kl. 13.00 – 15.00  


