
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  
 
 

Administrationens bidrag og forslag til Sundhedsudvalget høringssvar til 
udkast til ny sundhedsaftale 2024-2027. 

Sundhedsudvalget i Slagelse Kommune fremsender hermed høringssvar til udkast til ny 
sundhedsaftale. Høringssvaret er sammensat på baggrund af Handicaprådet, Ældrerådets samt 
Børne og Unge-, Senior-, Social- og Sundhedsudvalget. 

Sundhedsudvalget bifalder en videreførelse af fokusområder fra nuværende sundhedsaftale og 
støtter op om, at der i den kommende sundhedsaftale sættes et særligt fokus på børn og unge med 
trivselsudfordringer. Desuden vurderes det positivt, at der er sammenhæng mellem 
sundhedsaftalens mål og de udfordringer, som også kan identificeres i sundhedsprofilen for Slagelse 
Kommune. 

Sundhedsudvalget tilkendegiver, at sundhedsaftalen er et godt udgangspunkt for tværsektorielt 
samarbejde af høj kvalitet, hvor borgerne er centrale i samarbejdet om at løse eller afhjælpe deres 
problemstillinger.  

Sundhedsudvalget påpeger, at hurtig udredning og behandling ifølge sundhedsaftalen er et af de 
nationale mål, men at der i Region Sjælland er 12-14 måneders ventetid på udredning for demens. 
Tallene stammer fra Regionalt Videnscenter for Demens, der er den ansvarlige myndighed for 
udredning af borgere med demenssymptomer i Region Sjælland. 

I de tilfælde, hvor værkstøjkassen og forløbsprogrammer ikke er beskrivende for sammenhænge, 
samarbejde og ansvar, vurderer Sundhedsudvalget, at sundhedsaftalen med fordel kan indeholde 
konkrete forslag til, hvordan praksisnære forhold afklares mellem sektorerne. Desuden kan det med 
fordel præciseres, at der bør være fokus på at arbejde med kendskab og udbredelse af 
sundhedsaftalen og værktøjskassen på tværs af sektorer. Dette for at eliminere uhensigtsmæssige 
arbejdsgange, men til gengæld medvirke til at skabe sammenhængende og trygge forløb for 
borgerne. Derfor ser Sundhedsudvalget, at sundhedsaftalen med fordel kan tilføje en beskrivelse af 
implementering af sundhedsaftalens virke og en præcisering af konkrete mål. Desuden kan der med 
fordel arbejdes på, at sundhedsaftalen og rammeaftalen for det specialiserede socialområde i højere 
grad koordineres. Dette for at sikre en tydelighed i, hvor de to aftaler understøtter samme mål. 

Sundhedsudvalget vurderer, at det kan være relevant at tilføje, at arbejdet med visioner, 
målsætninger og indsatser for de beskrevne målgrupper adresseres og iværksættes via involvering 
af sundhedsklyngerne. Ligeledes kan der i sundhedsaftalen indsættes en illustration, der beskriver 
strukturen i sundhedsklyngesamarbejdet. Dette for at sikre gennemsigtighed og konkretisering af 
formålet med sundhedsklyngesamarbejdet. 

 

Region Sjælland 
Att.: Sekretariat i Det Nære Sundhedsvæsen 

17. august 2023 

Torvegade 15 

4200 Slagelse 

www.slagelse.dk 

Kontakt 

Nikolaj Bjørk Christensen 



 

  
 

  
Side 2/2 

Sundhedsudvalget mener desuden, at udvikling af snitflader mellem IT-løsninger skal indgå i 
sundhedsaftalen. IT-løsninger, der anvendes på tværs af sektorer, skal fra start af have udviklet 
integration (snitflade) til de respektive sektorers dokumentationsværktøjer på området. Dette for at 
begrænse forekomsten af dobbeltdokumentation. 

Sundhedsudvalget påpeger, at der kan forekomme misforståelser, når sundhedsaftalen anvender 
begrebet det nære sundhedsvæsen, og det samtidig er et virksomhedsområde i Region Sjælland. 

Sundhedsudvalget påpeger desuden, at sundhedsaftalen bør leve op til kravene om 
webtilgængelighed. 
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