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Hogringssvar vedr. loveendringer om horisontale samar-
bejdsaftaler ifm. forslag til lov om opgaveflytning, nati-
onal sundhedsplan, naersundhedsplaner mv.

Dansk Sygeplejerad takker for muligheden for at afgive hgringssvar.

DSR bakker op om formalet med de horisontale samarbejdsaftaler
DSR er enige i, at disse lovaendringer skal understgtte retningen for, at
regioner og kommuner i endnu videre omfang far et faelles ansvar for
at levere sundhedsydelser i det nzere sundhedsveesen med udgangs-
punkt i mere fleksible samarbejdsmodeller.

DSR deler desuden vurderingen af, at et staerkere samarbejde mellem
regioner og kommuner er en forudsaetning for, at ambitionerne i sund-
hedsreformen kan realiseres i praksis. Det gaelder isaer mulighederne
for at kunne saette tidligt ind med rette tiltag, der forebygger (gen)ind-
laeggelser og sikrer sammenhaeng i borger- og patientforlgb til gavn
for bade den enkelte og for det samlede ressourcetraek pa sundheds-
ydelserne i Danmark.

Derfor bakker vi ogsa op om de positive tilkendegivelser i lovforslaget
om, at disse aendringer dels anses som en treedesten til en mere per-
manent og generel mulighed for samarbejde pa tveers, og dels indfg-
rer et selvstaendigt hjemmelsgrundlag (§118 d) for at kunne indga
samarbejdsaftaler.

DSR's forslag til anvendelsesmuligheder

Lovudkastet foreslar, at de horisontale samarbejdsaftaler fx kan an-
vendes pa fglgende fire omrader: Den patientrettede forebyggelse,
sundheds- og omsorgspladser, akutsygeplejen og rehabilitering pa
specialiseret niveau.

DSR er enige i, at de fire naevnte omrader er gode eksempler pa, hvor
horisontale samarbejdsaftaler kan anvendes. | tillaeg til seerligt akut-
sygeplejen gnsker DSR at pege pa anvendelsesmulighed for den nye
undtagelsesbestemmelse om overdragelse af ansvar for selve tilde-
ling af sundhedsydelsen. Det vil i praksis betyde, at den kommunale
sygeplejerske, der oplever pludselig forvaerring i en borgers tilstand,
hurtigt kan tilkalde akutsygeplejen uden at skulle igennem regional vi-
sitation til akutsygeplejen. Tid og rette kompetence er ofte afgerende
i forhold til at undga indlaeggelse.
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Derudover foreslar DSR ogs3, at horisontale samarbejdsaftaler anven-
des til at oprette funktioner, der patager sig forlgbskoordinationen.
Det kan fx veere en sygeplejerske, der tager ansvaret for at koordinere
hjemmebehandlingsforlgb og/eller szerligt komplekse borgeres forlgb
pa tvaers af de mange sundhedsydelser, som tilbydes fra bade hospi-
tal, kommune og praksis. Erfaringer fra saerligt Aalborg og Aarhus vi-
ser, at tilknytning af en sygeplejerske med et seerligt klinisk og organi-
satorisk blik pa patientens situation bade bidrager til sygdoms-
fremme hos den enkelte patient og sparer bade region og kommune
for udgifter.

Endeligt foreslar DSR, at disse horisontale samarbejdsaftaler kan an-
vendes pa sundhedsradsniveau (men fortsat godkendes pa regions-
radsniveau). Det vil give mulighed for at afprgve forskellige modeller,
der passer i den lokale kontekst, og dermed saette skub i udviklingen
af gode samarbejdsmodeller flere steder i landet pa samme tid. I til-
laeg hertil bakker DSR op om, at der Igbende opsamles erfaringer med
indgaelse af samarbejdsaftalerne med henblik pa eventuel yderligere
fastsaettelse af regler om aftalerne.

Opmarksomhedspunkter vedr. ansatte

For sa vidt angar den del af lovforslaget, der vedrgrer vilkar for over-
forsel af ansatte som led i indgaelse af eller opher af horisontale
samarbejdsaftaler har DSR fglgende bemaerkninger:

DSR vil bemazerke, at der med en generel hjemmel til at indga horison-
tale samarbejdsaftaler mellem kommuner og regioner pa omradet for
sundhedsydelser i det naere sundhedsvaesen bliver tale om, at over-
forsel af medarbejdere tidsmaessigt har et laengere sigte, end hvad
der indgar i overgangsperioden, hvor ansvaret for en rackke opgaver
den 1. januar 2027 flyttes fra kommuner til regioner.

Som konsekvens heraf indfgres der i forslag til ny § 205, stk. 3, en
hjemmel til, at Indenrigs- og Sundhedsministeriet kan fastsaette regler
om, at “hele eller dele af kapitlerne 10-13 i lov nr. 699 af 20. juni 2025
om overgangen til en ny sundhedsstruktur (Overgangsloven) finder an-
vendelse pa overfgrsler af opgaver .... herunder med de forngdne tilpas-
ninger.”

Det fremgar supplerende af lovbemeaerkningerne hertil, s. 13, 3. afsnit,
at der i anvendelsen af hjemlen kan "hentes inspiration” i de bestem-
melser, der indgar om samme emne i Overgangslovens kapitel 10-13,
herunder “med de forngdne tilpasninger”.

DSR finder det afggrende, at ansattes rettigheder ved overfgrsel af
opgaver mellem kommuner og regioner som led i Sundhedsreformen
sker pa et identisk lovgrundlag.
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DSR foreslar derfor konkret, at det preeciseres i lovbemaerkningerne,
at det af hensyn til ligebehandlingsprincippet er vaesentligt, at vilka-
rene for overfgrsel af ansatte fastsaettes med tilsvarende rettigheder,
som fglger af kapitel 10-13 i overgangsloven, og at fravigelse alene
kan ske, hvis der er tvingende arsager til tilpasninger fx i relation til
fremgangsmaden for overfgrslen og deling af aktiver, passiver mv.

Med venlig hilsen
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