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Sundhedsstyrelsens radgivning til Region Nordjyllands
sundhedsplan, oktober 2012

Region Nordjylland har den 11. september 2012 sendt en overordnet sund-
hedsplan for regionen i hering. Ifelge Sundhedslovens § 206 stk. 2 skal regi-
onerne indhente rddgivning fra Sundhedsstyrelsen under udarbejdelse af
sundhedsplaner. Der er i Sundhedsloven ikke angivet en fast kadence for ud-
arbejdelse af sundhedsplaner, idet det dog fremgér, at regionen skal @ndre
deres sundhedsplaner forud for gennemforelse af veesentlige @ndringer i re-
gionens sundhedsvasen, der ikke er forudsat i regionens sundhedsplaner.

Sundhedsstyrelsen har i maj 2012 kommenteret pa en reekke delplaner fra
Region Nordjylland, herunder plan for sygehuse og speciallaegepraksis, til-
leeg til Psykiatriplan 2008-2015 og strategisk plan for det prachospitale om-
rade 1 Region Nordjylland. Styrelsen har ligeledes tidligere kommenteret pa
praksisudviklingsplanen for almen praksis (marts 2012), udviklingsplan for
psykologomradet (august 2011), praksisplan for fysioterapeuter (september
2010) samt praksisplan for kiropraktorer (september 2010).

Da den fremsendte aktuelle sundhedsplan fra september 2012 samler pointer
fra et udvalg af ovenstdende delplaner, og dermed er af overordnet karakter
vil Sundhedsstyrelsens radgivning ligeledes vere af overordnet karakter, og
der henvises til ovenstéende tidligere afgivet radgivning for delplanerne.

Sundhedsstyrelsen tager i sin radgivning udgangspunkt i Sundhedsloven og
de politiske mélsetninger bag denne, Sundhedsstyrelsens specialeplan 2010
samt Sundhedsstyrelsens rapporter *Styrket akutberedskab — planlaegnings-
grundlag for det regionale sundhedsvaesen’ (2007), ’Den akutte indsats i
psykiatrien — planlagningsgrundlag for det regionale sundhedsvasen’
(2009), *National strategi for psykiatri’ (2009) samt statusnotatet *Udviklin-
gen 1 den berne- og ungdomspsykiatriske virksomhed’ (2011).

Generelt

Sundhedsstyrelsen finder, at sundhedsplanen giver et godt overblik over
starstedelen af Region Nordjyllands sundhedsvaesen, men at den mere har
form af en status end af konkrete visioner og planer for fremtidens sund-
hedsvasen i regionen. Styrelsen ser i den forbindelse frem til, at en rakke af
de naevnte tiltag som ogsé er beskrevet i de enkelte delplaner bliver konkreti-
seret yderligere. Styrelsen skal overordnet henvise til tidligere radgivning,
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herunder for sa vidt angér hospitals- og psykiatriplaner, men har desuden
folgende konkrete kommentarer til den fremsendte sundhedsplan.

Det borgernare sundhedsvaesen

Sundhedsstyrelsen finder, at afsnittet om sundhedsprofil og mennesker med
kronisk sygdom er gode, og at ulighedsaspektet traeder tydeligt frem generelt
i sundhedsplanen.

Pa folkesundhedsomrédet savnes der generelt en beskrivelse af regionens ar-
bejde og visioner med den patientrettede forebyggelse pa sygehuset, fx en
registrering af patientrisikofaktorer hvor erfaringerne fra bl.a. PRIK-
projektet kunne inddrages.

Vedrerende palliation stér der, at regionen er ved at implementere Sundheds-
styrelsens ”Anbefalinger for den palliative indsats” (2011), men der savnes
en nermere beskrivelse af hvordan dette praktisk teenkes gennemfort.

Det fremgar af sundhedsplanen, at regionen fortsat vil have fokus pa koordi-
nering af den tvarsektorielle indsats i indsatsen for mennesker med sindsli-
delser. Der vil bl.a. vare fokus pa samarbejdet med praktiserende laeger og
praktiserende specialleeger og psykologer. Sundhedsstyrelsen finder dette
positivt, men savner en beskrivelse af hvorledes dette praktisk skal finde
sted, ligesom der savnes en beskrivelse af hvordan regionen forestiller sig, at
samarbejdet internt i praksissektoren skal vere.

Det praehospitale omrade

Sundhedsstyrelsen ser frem til at modtage en egentlig sundhedsberedskabs-
og prahospital plan fra Region Nordjylland til rddgivning, og skal i den for-
bindelse henvise til Sundhedsstyrelsens Vejledning om planlaegning af sund-
hedsberedskabet, 2011.

Derudover har styrelsen en raekke konkrete kommentarer til den anvendte
terminologi i den fremsendte sundhedsplan:

o Den korrekte betegnelse for "laeegebil” er ”akutleegebil”.

o Betegnelsen redder” anvendes ikke leengere. Der er tale om enten
ambulancepersonale, ambulance assistent eller ambulancebehandle-
re.

o En paramediciner er ogséd ambulancebehandler, (med udvidet kom-
petence).

o AMK-vagtcentralen er den aftalte betegnelse for bade de tidligere
AMKer og de nu etablerede og sundhedsfagligt bemandede vagtcen-
traler i regionerne.

o CBRN betegnelsen er udvidet til nu ogsa at omfatte Eksplosive stof-
fer, og hedder séledes fremadrettet CBRNE.

o Det vil veere korrekt at betegne Koordinerende leege (KOOL) som
Indsatsleder Sundhed (ISL SU)/Koordinerede lege (KOOL)
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Sundhedsstyrelsen star til radighed hvis der er spergsmaél til ovenstaende.

Med venlig hilsen

Seren Brostrom
Chef for enhed for Sygehuse og Beredskab

Sundhedsstyrelsen



