Sundhedsaftale 2015-2018 – arbejdsplan for Temagruppen for Forebyggelse
Sundhedsaftalens del om forebyggelse indeholder dels videreførelse af eksisterende initiativer, dels initiativer, som er klar til implementering i klyngerne, dels initiativer, hvor der skal udarbejdes værktøjer eller hvor der i første omgang skal afprøves forskellige modeller. Det fremgår af nedenstående oversigt over initiativerne i forebyggelsesaftalen i hvilken rækkefølge initiativerne skal implementeres herunder, hvem der er ansvarlig for det første step i implementeringen. 

Opgaverne for Temagruppen for forebyggelse er farvekodet således det fremgår tydeligere, hvilket år opgaven skal løses.
2015, 2016, 2017, 2018
	Indsats i Sundhedsaftalen
	Opgaven
	Ansvarlig for implementering (implementering rummer både implementering af ’færdige initiativer’ samt initiativer, hvor der er behov for udvikling af fx hjælpeværktøj eller hvor konkrete indsatser i første omgang skal udvikles og afprøves – inden der kan tages beslutning om mulig udbredelse).
	Tidsplan
	Indsatser hvor Triple Aim

Anvendes (TA)
Indikator

Baseline

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.2 Henvisninger
	Udvikling af screeningsværktøj for særligt sårbare ift. KRAM
	Fællessekretariatet for sundhedsaftalen (koordinere med temagruppen for forebyggelse)
	Udvikling af værktøj 2015 


	

	
	
	
	Igangsætning af implementering i 2016
	

	
	Udvikling af model for tværsektoriel audit på forebyggelsesområdet
	Temagruppen for forebyggelse igangsætter udvikling af model.


	Modeludvikling igangsættes primo 2015


	TA

90 % af fællesaudits inddrager borgere

Baseline laves primo 2018

	
	
	Klyngestyregrupperne har ansvaret for implementering af modellen.
	Implementering af model igangsættes primo 2017
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.3 Styrket forebyggelsesindsats overfor borgere med psykisk sygdom
	KRAM-screening af borgere med psykisk sygdom
	Regionspsykiatrien og almen praksis implementerer screeningsværktøj for særligt sårbare. 
	Fra andet halvår 2015
	

	
	Én indgang til kommunale sundhedstilbud for borgere med psykisk sygdom
	Kommunerne
	Andet halvår 2015
	

	
	Opfølgning på generisk forløbsprogram for psykiske lidelser
	Temagruppen for forebyggelse
	2015
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.4 Forebyggelse af langtidssygemelding
	’Hotline’ til jobcenter for praktiserende læge
	Temagruppen for forebyggelse nedsætter en arbejdsgruppe vedr. hotline.


	2016


	TA

Indikator og baseline udarbejdes når indsatsen er beskrevet

	
	
	Kommuner implementerer
	2016 
	2017
	

	
	Implementering af forløbsprogram for depression
	Klyngestyregrupperne
	2015
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.5 Indsatser ift. rygning
	Henvisning fra praktiserende læger og hospitaler til kommunale forebyggelsestilbud
	Praktiserende læger og hospitaler


	2015


	Stigning i antal henvisninger fra Hospital og praktiserende læge Opgøres én gang årligt
Baseline – oplysninger om henvisninger indhentes fra kommunerne ultimo 2015 

	
	
	Temagruppen for forebyggelse følger udviklingen i antallet af henvisninger og igangsætter nødvendige understøttende tiltag
	2016
	
	
	

	
	Systematisk indsats, der øger rekruttering af rygere til rygestoptilbud
	Kommuner, hospitaler og almen praksis


	Hele aftale-perioden
	
	
	
	TA

Færre, der ryger (pol. aftale) 

Kortuddannede storrygere 20% ved næste HHDD

Baseline HHDD 2013 27% med kortere udd. er storrygere

	
	
	Temagruppen for forebyggelse følger tiltagene og sikre videndeling 
	2015
	2016
	2017
	2018
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.5 Indsatser ift. Alkohol
	Henvisning fra praktiserende læger og hospitaler til kommunale forebyggelsestilbud
	Praktiserende læger og hospitaler
	2015
	Færre borgere med højrisikoforbrug (pol aftale)
5% ved næste HHDD

Baseline 7% ved HHDD 2013

	
	
	Temagruppen for forebyggelse følger udviklingen i antallet af henvisninger og igangsætter nødvendige understøttende tiltag
	2016
	

	
	Kommuner sikre enkle og lette henvisningsveje
	Kommunerne
	Hele aftaleperioden
	

	
	Fælles kompetenceudviklingsindsats
	Temagruppen for forebyggelse nedsætter arbejdsgruppe, der planlægger indsatsen
	2016 igangsættes indsatsen
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.5 Indsatser ift. Overvægt
	Implementering af strategi


	Hospitaler, kommuner og almen praksis


	2017
	Færre Svært overvægtige (pol Aftale) 
14% samlet og 19% for kortuddannede ved næste HHDD

Baseline 16% samlet 23% for kortuddannede HHDD 2013

Flere Bevæger sig mere (pol Aftale) 42% der ikke dyrker motion i fritiden 55% for kortuddannede ved næste HHDD

Baseline 46% samlet og 62% for kortuddannede ved HHDD 2013

	
	- herunder systematisk monitorering
	Temagruppen for forebyggelse 
	2018
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.5.1 Styrket forebyggelse for børn med overvægt
	Fælles model for monitorering
	Temagruppen for børn og unge
	2015
	2016
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.6 Styrket forebyggelse for unge
	Screening for KRAM og henvisning til kommunale forebyggelsestilbud
	Hospitaler og praktiserende læger.


	2016-2018
	

	
	
	Temagruppen for forebyggelse følger udviklingen i antallet af henvisninger og igangsætter nødvendige understøttende tiltag
	2016
	2017
	2018
	

	
	Forsøg med henvisning til kommunale tilbud på baggrund af andre bekymringsfaktorer
	Temagruppen for forebyggelse
	2017
	TA

	
	Kommunerne har i løbet af aftaleperioden tilbud i forhold til KRAM og misbrug til de 16-24årige
	Kommunerne
	2016-2018
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.6 Styrke unges seksuelle sundhed
	Forsøg med pilotprojekter - ungemodtagelser
	Temagruppen for forebyggelse følger igangsatte tiltag
	Hele aftaleperioden
	
	
	
	TA

Færre dyrker usikker sex 

20% opgjort ved næste HHDD

Baseline HHDD 2013 23%

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.7 Styrket forebyggelsesindsats for mennesker med en eller flere kroniske og langvarige sygdomme
	Screening for KRAM og henvise til kommunale tilbud
	Hospitaler og praktiserende læger.

Temagruppen for forebyggelse følger udviklingen i antallet af henvisninger og igangsætter nødvendige understøttende tiltag
	Hele aftaleperioden
	

	
	Fortsat implementering af forløbsprogrammerne for lænde-ryg og depression
	Klyngestyregrupperne
	2015
	

	
	Monitoreringen af forløbsprogrammerne fortsættes i regionalt regi
	Region Midtjylland
	Hele aftaleperioden
	

	
	Udarbejdelse af fælles strategi for indsatsen overfor mennesker med kronisk sygdom
	Den tværsektorielle styregruppe for kronikerinitiativer
	2015
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.8 Styrket forebyggelse forud for operation
	Fokus på indsatser, som skal styrke forebyggelsen i forbindelse med operation
	Temagruppen for forebyggelse
	2017
	TA

	
	
	Implementering i Klyngerne
	2018
	

	Kapitel 3 Forebyggelse

3.9 den regionale rådgivningsforpligtelse
	Dialog om kommunernes rådgivningsbehov
	Temagruppen for forebyggelse
	Én gang årligt i aftaleperioden
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