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"Feerre mennesker med
diabetes skal udvikle
falgesygdomme - og

udviklingen af nye
diabetestilfeelde skal
bremses."”
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Tveersektoriel Forebyggelse af Sygdom oq trivsel
organisering og overvaagt og hos personer med
ledelse diabetes diabetes

www.stenoaarhus.dk/tvarsektoriel-forskning




En borgers rejse pa tveers af sundhedsvasenet

Diagnose Kontrolkonsultation Kontrolkonsultation Men bO r gere Og .
: Patienter bek '

, Mrer

| 'm"ﬁmn . ' S’;keci‘;mdsektorg reenser. De vl f{ave e’cS N

Ndhe svaesen
SO
Sammen,. M haenger ordentlig
‘@' Djenlsege Fodterapeut
Persoh med . . Desveerre Oplever alle ikke altig
type 2 diabetes Sammenh*ng hvilket |

0

Kommune Kommunale tilbud

Livsstilseendringer

~250.000 lever me
~420.000 estimere
~1.200.000 lever

d type 2-diabetes

S athave T2p j 203
0
med mulitisygdom

Hospital Ambulant forleb

Carstensen et al. (2020): BMJ Open Diabetes Research &
Care; Maller et al. (2019): Statens Institut for Folkesundhed



Sammenhezeng vedbliver at veere en udfordring

Beteenkning fra Samordningsudvalg

for sundhedsvaesenet (juni 1985)

Sundheds- og socialvaesenet er til for
borgernes skyld. Det er veesentligt, at
borgeren oplever sammenhaeng
mellem de forskellige led i sundheds-
0g socialveesenet, endvidere at der
opnas overensstemmelse mellem
borgernes forventninger til systemet
og det, som dette kan levere, og
endelig at ydelserne leveres pa en
brugervenlig made (s.14).

Betenkning fra Samordningsudvalg for sundhedsveesenet (1985)

Sundhedsveaesenet er ikke gearet til
fremtidens sygdomsbillede

Patienter falder ofte mellem stole

Patienter bliver alt for ofte tovholdere
pa deres eget forlgb

De pargrendes stgtte er ngdvendig
for sammenhaengende forlgb

danskepatienter.dk (2023)



Formal
og problemfelt
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Formal

Der er stor viden om hvordan man ved hjeelp af organisering,
ledelse og styring kan lgse opgaver i en enkelt organisation.

Men hvad virker pa tvaers af organisationer?
Og hvorfor er sammenhang overhovedet en udfordring?

Afseet | forskningsprojekter, som sgger at skabe sammenhaeng
pa tveers af hospitaler, almen praksis og kommuner.



Samarbejde er afgorende for sammenhaeng

Specialisering
oge kvalitet og effektivitet
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Indbyrdes afhaengighed

kraever

Arbejdsdeling samarbejde



To grundleeggende opgaver for at opna feelles mal

Koordination Kooperation
samstemme handlinger samstemme motivationer
"Hvordan vi leser opgaven” "Hvorfor vi laser opgaven”
Fx formelt vha. Fx formelt vha.
retningslinjer, mader og roller incitamenter, aftaler og kontrakter
Fx uformelt ved at arbejde sammen Fx uformelt via tillid og

og fa indblik i hinandens rutiner professionelt kendskab

Preetorius & Becker (2015). International Journal of Care Coordination, 18(4), p.85-92; Castafier & Oliveira (2020). Journal of Management, 46(6), p.965-1001



Tvaergaende faelles mal er svaerere at fa hold pa...

» Hvad er den feelles kerneopgave?

-.Uklarhed eller uenighed kan fgre tj] darligere kvalitet



Andre benspzend lurer...

whats in it for me...?

Politik, magt
og gkonomi

Kultur, mal
og tillid



Brobygning mellem siloer...

..men hvilke broer, hvor og hvordan?



Design af samarbejde

Feelles opgavelgsning
(m. effektivitet, kvalitet og trivsel)

Nzerhed Roller Rutiner Genstande og Planer og
(fx tavle- (fx koordina- (fx patient- L [SEEE
mgder) torer) overlevering) (fx monitors) (fx triagering)

Lokalt Fagligt fellesskab om opgavelgsning, Strukturer/processer
tilpassede Igsninger der skaber vaerdi for patienten med klinisk mening

Enkle Igsninger — ofte kompleks implementering

Preetorius, Hasle & Nielsen (2018). Journal of Health Organization and Management, 32(4), 618-634 -- Hasle, Preetorius & Nielsen (2017). Tidsskrift for Dansk Sundhedsvaesen, 93(5), 34-42



Forskning i
samarbejde pa tvaers

lllustrative projekter
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SELFIE framework Service delivery
for integrated care

Ledelse pa tvaers:
S Under udvikling

* Organisational * Continuous quality

& structural integration  improvement system

Seks domaener.

/o Supportive leadership
 Clear accountability
 Performance-based

* Innovative ¢ Individual  Treatment interaction * Shared management

research [methods] level data * Continuity

gownership * Person-centred * Tailored

& protection * Self-management e Pro-active
* Informal caregiver involvement

Integrerede
care modeller:
STAR

decision-making
¢ Individualised * Culture ofshared

* Risk care planning vision, ambition,

stratification ¢ Individual

* Coordinationtailored ' values
to complexity
MICRO MESO

¢ Multi-
disciplinaryteam |

risk prediction

s — = MUNIBIO R ING ————————»

Makro, meso
og mikro.

Incitamenter pa tvzers:
INCIDIA

¢ EMRs & patient
* Shared portals ¢ E-health tools

* Continuous

* Policies information e Assistive technologies * Named coordinator [professional]

fostering systems * Remote monitoring * Core group development

technological

¢ Coverage &

* Informal
caregiver support

reimbursement

* Out of pocket costs

* Interoperable * Financial incentives ~ » New Profe

systems

IT pa tveers:

3@ * Access to S
SA M B L I K - dl Gb eteS O/’ lechologlen & * Incentives to collaborate &
%/ pedicelproducts » Risk adjustment ¢ Shared savings
OA * Secured budget * Business case
@)
%
&

Leijten et al. (2018). The SELFIE
framework for integrated care for

SELFIE Consortium,

multi-morbidity. Health policy, May 2017, Version 1 Financing
122(1), 12-22.




Tvaersektoriel datadeling: SAMBLIK-diabetes

® ey

Giver behandlere i alle sektorer det samme overblik over personer, som lever med diabetes.

Pilotevalueringen pa tveers af sektorer viser, at :

= Virker tidsbesparende

= Bedre beslutningsgrundlag

=  Bedre overgange og sparring pa tveers af sektorer

Samarbejde med bl.a. Region Midtjylland IT og Sundhedsdatastyrelsen med statte fra
Sundheds- og Aldreministeriet.

https://samblik-diabetes.rm.dk | piamun@rm.dk




Tvaersektorielle videokonferencer: STAR

Specialistkonferencer om type 2-diabetes med almen praksis

Baggrund:
= OK18/22: "for at understgtte den praktiserende laege i at kunne tage behandlingsansvaret for
sin kronikerpopulation skal almen praksis have @gget adgang til specialistradgivning”.

Intervention:
= 4 virtuelle diabeteskonferencer mellem almen praksis og endokrinolog over 12 mdr.
= Kort oplaeg efterfulgt at dialog om egne patientcase. | alt ca. 45 min.

Formal og design:

= Evaluere effekten af virtuelle tvaersektorielle diabeteskonferencer mellem praktiserende leege
og endokrinolog, som drgfter borgere med type 2 diabetes, der faglges i almen praksis

=  RCT blandt 25 almen praksis i Aarhus kommune.

= Patienter: opna en mere hensigtsmaessig diabetesbehandling

= Almen praksis: gge diabeteskompetencer.

Projektperiode: 2022-24. Projektparter: KEU-RM, PLO-Aarhus og SDCA.

Praetorius et al. (2022). Trials. https://doi.org/10.1186/513063-022-06961-y



Tveersektorielle gkonomiske incitamenter: INCIDIA

Incitamenter og sammenhangende type 2 diabetesforlgb

= Samskabelse og afprgvning af en nye incitamentsmodeller

Diabetes niveau 2
15-20% af pop.

= Type 2 diabetes som arbejdseksempel, men brugbar pa
andre kroniske sygdomme.

Hospital
Almen

Kommune praksis

Hgj grad af

kompleksitet Borger

=  P.t.1gang med at involvere interessenter

Diabetes niveau 1
80-85% af pop.

= Projektperiode: 2023-2026. Kvalitativ og kvantitativ
forskning.

Fodl
el Almen |

@jenlaege praksis :

Lav grad af
kompleksitet

Borger

=  Samarbejdspartner: DaCHE v. SDU.

Stattet af Novo Nordisk Fonden: NNF220OC0077474.

Yordanov et al. (2022). https://osf.io/ec87d?view_only=4227{7fa300f42eabc206289ff67fb19



Tvaersektoriel ledelse: under udvikling

Ledelseslitteratur identificerer seks
ledelsesaspekter:

» Etablere en fzelles kultur uden at ga
pa kompromis med den enkeltes

= Skabe en falles vision/strategi for
systemets resultater

» Behov for aben kommunikation

= Behov for tillid blandt alle parter for
at fastholde alles engagement

= fleksibilitet i og et iveerkseettersyn pa
processer og ofte slutresultater

» Tro pa, at alliancer/netveerk bygger
alliancer/netveerk.

Connelly (2007). Leadership in the Collaborative Interorganizational
Domain. International Journal of Public Administration, 30(11), 1231-62

Integrated care litteratur fremhaever
syv ledelsesmekanismer:

» Skabe forudsaetninger for samarbejde
» |nspirere til samarbejde

= Balancere flere perspektiver

= Arbejde pa magtrelationer

= Have et bredere blik

= Villighed til leering og udvikling

» Klarlaegge kompleksitet

S
undhedsklynger oplagt en Mulighed

Harris et al. (2022). Developing programme theories of leadership for integrated
health and social care teams. Health and Social Care Delivery Research, 10(7)



Refleksion og
konklusion
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Samarbejde pa tvaers af organisationer

*  En vedblivende udfordring siden 1985 — men mulig at lgse

*  Det feelles samlende mal kan vaere svaert at blive klog pa og enig om

« Udgangspunkt i oplevet behov og det som giver mening pa tveers

«  Kreever koordination og kooperation — hhv. samstemt handlinger og motivationer
- Samarbejde via design — fx datadeling, virtuelle konferencer, incitamenter

- Voksende viden om hvad der virker: SAMBLIK-diabetes, STAR og INCIDIA

«  Sundhedsklynger som motor og afpravningssted...?

www.stenoaarhus

.dk
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