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Politisk høringssvar til sundhedsaftalen 
2015-2018 for Region Syddanmark 

Fredericia Byråd hilser høringsversionen af Sundhedsaftalen 2015-2018 for Region Syd-

danmark velkommen og anerkender det store og grundige arbejde, der ligger bag.  

 

Byrådet ser Sundhedsaftalen som en ambitiøs aftale med en god sammenhæng til de fore-

gående sundhedsaftaler. Det tegner ligeledes godt for et stærkere samarbejde på tværs af 

sektorer, at der nu er en samlet sundhedsaftale for Region Syddanmark og alle 22 syddan-

ske kommuner samtidig med, at det er en stor styrke, at der er mulighed for at indgå bilate-

rale udviklingsaftaler. 

 

Udkastet til sundhedsaftalen lægger sig forholdsvis tæt op af den foregående aftale. Det ser 

Fredericia Byråd også som nødvendigt, da der stadig er behov for at arbejde med imple-

menteringen af den forrige aftale. Yderligere ses det som en vigtig del af implementeringen 

af sundhedsaftalen, at de lokale samordningsfora fastholdes, ikke mindst for at sikre lokalt 

fokus på implementering af sundhedsaftalen i praksis. Det er en ambitiøs aftale med mange 

indsatser, og det er vigtigt, at målene forpligter og omsættes til handling, der monitoreres 

og hvor der følges op på resultater i et tæt samarbejde. 

 

Vi har i Fredericia igennem længere tid arbejdet med den rehabiliterende tilgang og med 

stor succes. Vi finder det derfor meget positivt, at den rehabiliterende tilgang nu er det 

grundlæggende fundament i den kommende sundhedsaftale. En fælles og rehabiliterende 

tilgang vil være med til at sikre sammenhæng og helhed for borgerne i deres forløb i sund-

hedsvæsnet. 

 Fredericia Byråd 
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Fredericia Byråd bifalder endvidere ligestillingen mellem somatik og psykiatri i sundheds-

aftalen, men er også opmærksom på de store krav, det medfører og det forventede øgede 

ressourceforbrug, f.eks. på genoptræningsområdet. Denne nye målgruppe kræver sandsyn-

ligvis nye tilbud/ indsatser, som ikke eksisterer i kommunen i dag. Der vil være behov for 

at lave mere individuelt tilpassede indsatser de steder, hvor borgere med sindslidelser mø-

des. Det vil vi gerne i yderligere dialog omkring.  

 

Den tilknyttede underaftale om behandling ved dobbeltdiagnoser med et samtidigt misbrug 

og en psykiatrisk lidelse, ses som en stærk udmelding og Fredericia Kommune vil gå ind i 

arbejdet med stort engagement. Det er dog uklart hvilken rolle lokalpsykiatrien har i for-

hold til sundhedsaftalen: Ligger der de samme forventninger til lokalpsykiatriens fokus på 

sundhed, som det er formuleret for sygehusene? 

 

Det er særdeles tilfredsstillende, at der nu tales om, at dobbeltbelastede borgere er et fælles 

anliggende, sådan at borgeren er med til at udstikke retningen for indsatsen og derfor også 

er motiveret for at samarbejde omkring fælles planer. Denne tilgang gør sig gældende for 

alle fagområder i Fredericia Kommune, og det vil vi bringe med ind i arbejdet med sund-

hedsaftalen.  

 

Konkret er det for Fredericia meget magtpåliggende i relation til koordinationen mellem 

Socialpsykiatrien, Misbrugscentret og Lokalpsykiatrien, at den ”Fælles samarbejdsaftale for 

mennesker med et misbrug og en psykiatrisk lidelse”, indarbejder Sundhedsstyrelsens og 

Socialstyrelsens ”Retningslinjer for udarbejdelse af koordinerede indsatsplaner” fra august 

2014. Det konkrete indhold af denne samarbejdsaftale er centralt for, at den lokale koordi-

nation og samarbejdet vil lykkes i praksis. Fredericia Kommune afventer derfor det endelig 

forslag til samarbejdsaftalen. 

 

Fredericia Byråd ser det også som et stærkt initiativ, at beskæftigelsesområdet nu fremgår 

så tydeligt i sundhedsaftalen. Det er et vigtigt samarbejde, som har stort fokus i Fredericia 

Kommune. 
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Fredericia understøtter Det Fælles Medicin Kort og finder det velrepræsenteret i sundheds-

aftalen. Dog savnes en tydeligere sammenhæng i forhold til det store antal utilsigtede hæn-

delser vedrørende medicineringsfejl. Det er nævnt kort forskellige steder i aftalen, men der 

er ikke udstukket en egentlig retningslinje. 

 

Endelig ser Fredericia åbningen for it-kommunikation, som et godt tiltag og bifalder den 

ambitiøse linje, der er lagt indenfor velfærdsteknologi. På dette område er det også vigtigt 

at arbejde handlingsorienteret og med systematisk opfølgning på fremdriften. 

 

Fredericia står foran en spændende udvikling af det nære sundhedsvæsen og håber at dele 

af dette arbejde kan indgå i udviklingsaftalen. Fredericia Kommune har igangsat en omfat-

tende analyse af den aktivitetsbestemte medfinansiering og Sygehus Lillebælt bidrager po-

sitivt til dette arbejde. Fredericia Byråd opfordrer til, at denne analyse indgår i udviklingsaf-

talearbejdet. Fredericia Byråd finder det desuden oplagt, at arbejdet med et kommende 

sundhedshus i Fredericia indgår i udviklingsaftalen set i lyset af lukningen af Fredericia 

Sygehus. I Fredericia Kommune finder vi det vigtigt at arbejde evidensbaseret og ønsker 

derfor at indgå i forskningssamarbejde med Region Syddanmark. Disse tanker kunne med 

fordel udvikles i udviklingsaftalen, hvilket vi i Fredericia Byråd meget gerne ser en tilba-

gemelding på sammen med forventninger til den videre proces for udviklingsaftalen. 

 

Fredericia Byråd ser frem til det videre samarbejde til gavn for kommunens borgere. 

 

Med venlig hilsen  

 

 

 

Jacob Bjerregaard  Jane Findahl 

Borgmester                                                      Formand for Beskæftigelses- og Sundheds- 

                                        udvalget 

                              
   


