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Region Syddanmark

1. Samarbejdsaftale omkring gravide og barn tilknyttet

Familieambulatoriet Plus i Region Syd
Samarbejdsaftale mellem Familieambulatoriet Plus, Almen Praksis og Kommuner i Region
Syddanmark er udarbejdet for at sikre den bedst mulige sammenhaengende, koordinerede og
tvaersektorielle indsats af hgj kvalitet overfor gravide med forbrug af afhaengighedsskabende medicin,
alkohol og/eller andre rusmidler og bgrn, der i fostertilstanden har veeret eksponeret for
afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/eller andre rusmidler.

Denne aftale er en underaftale tilknyttet Sundhedsaftalen 2015-2018. Aftalen skal desuden ses som
supplement til Fgdeplanen for Region Syddanmark og den uddybende beskrivelse af malgruppe,
organisering, behandlingstilbud og samarbejdsrelationer vedrgrende Familieambulatoriet, som er
beskrevet i Fgdeplanen.!

Udkastet til aftalen er dregftet og godkendt pa mgde i Falgegruppen for Behandling og Pleje d. 12
oktober 2017. Efterfglgende har aftalen veeret i hgring i Kommuner, PLO og sygehuse (somatik og
psykiatri) i Region Syddanmark, og aftalen er tilrettet i henhold til de indkomne kommentarer.

Den seneste version af samarbejdsaftalen er godkendt pa Mgde i Fglgegruppen for Behandling og
Pleje d. 12. december 2017 og efterfglgende godkendes i Det Administrative kontaktforum januar
2018.

2. Formal med samarbejdsaftalen

Formalet med aftalen er at sikre en sammenhaengende, koordineret og tvaersektoriel indsats af hgj
kvalitet overfor gravide med forbrug af afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/eller andre
rusmidler og barn, der i fostertilstanden har veeret eksponeret for afheengighedsskabende medicin,
alkohol og/eller andre rusmidler.

Samarbejdet om denne malgruppe skal forebygge rusmiddelrelaterede medfadte skader og
fejludvikling hos bgrn, samt sikre en tidlig og helhedsorienteret indsats overfor bgrn i
Familieambulatoriet Plus’ malgruppe.

Det skal understreges, at det er kommunen, der har kompetencen som myndighed p& omradet.
Familieambulatoriet Plus er saledes et supplement til den kommunale indsats over for malgruppen.

3. Ramme

Denne aftale er en underaftale tilknyttet Sundhedsaftalen 2015-2018. Aftalen skal desuden ses som
supplement til Fgdeplanen for Region Syddanmark af 2014, og den uddybende beskrivelse af
malgruppe, organisering, behandlingstilbud og samarbejdsrelationer vedrgrende Familieambulatoriet,
som er beskrevet i Fadeplanen'™.

Endvidere har Sundhedsstyrelsen udarbejdet vejledninger og anbefalinger, som danner en del af
grundlaget for samarbejdsaftalen, herunder; "Anbefalinger om Svangreomsorg” af 2013, "Vejledning
om etablering af Familieambulatorier — med henblik pa specialiseret svangreomsorg for gravide med
rusmiddelbrug” af 2009 og "Omsorg for gravide og smabgrnsfamilier med rusmiddelproblemer -
Familieambulatoriets interventionsmodel” af 2010.

| Region Syddanmark er der udarbejdet "Samarbejdsaftale vedrgrende sarbare gravide” af 2017.
Malgruppen for indeveerende aftale — malgruppen for Familieambulatoriet Plus - er en delmeengde af
malgruppen defineret i "Samarbejdsaftale vedrarende sarbare gravide”. Det saerlige ved indeveerende
aftales malgruppe er, at disse gravide har haft et forbrug som opfylder Familieambulatorie Plus’

M Fgdeplanen for Region Syddanmark 2010, afsnit 18 om Familieambulatoriet
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inklusionskriterier under graviditeten, og at barnet som fglge deraf fglges i Familieambulatoriet Plus
indtil skolealderen.

Der opfordres til, at fagprofessionelle, der arbejder med indeveerende aftale, ogsa orienterer sig i
"Samarbejdsaftale vedrgrende sarbare gravide” (Her vil vaere et link til aftalen, nar den er endeligt
godkendt)

4. Aktagrer
Region Syddanmark
e Familieambulatoriet
o Fgde- og barselsafsnit
o Bgrneafdelingen
e Psykiatrien
¢ Smertebehandlingsenheder

Kommunerne
e Behandlingscenter
- Alkohol
- Rusmiddel

e Familieafdelingen (Myndigheden pa Bgrn- og Ungeomradet)
e Sundhedsplejen
e Paedagogisk/Psykologisk radgivning

Praktiserende leeger
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5. Malgruppen Familieambulatoriet Plus
Familieambulatoriet er en regional enhed, ledelsesmaessigt forankret ved Odense
Universitetshospital, men med ligeveerdige afdelinger i hhv. Odense,
Esbjerg, Kolding og Aabenraa. Familieambulatoriet ved de enkelte
fadesteder samarbejder med de bopeaelskommuner, som de gravide
kommer fra. Den overordnede malgruppe for Familieambulatoriet er
sarbare gravide (for nsermere definition se samarbejdsaftale om
sarbare gravide), og malgruppen for Familieambulatoriet Plus er en
undergruppe, der tilbydes et udvidet tilbud for bgrnene op til skolestart. FAMILIE-
AMBULATORIET

5.1.Malgruppen for Familieambulatoriet Plus:
e Gravide med forbrug af afhaengighedsskabende medicin, alkohol,
og/eller andre rusmidler.
e Bgrn fra fgdsel til skolestart som i fostertilveerelsen har veeret eksponeret
inklusionskriterierne for alkohol, afheengighedsskabende medicin og/eller andre rusmidler.

if.

Forbrug af alkohol, athaengighedsskabende medicin og/eller andre rusmidler i forbindelse med
Familieambulatoriet Plus’ malgruppe defineres som fglger:

Alkoholindtag
e =7 genstande ugentligt — (hvor genstandene er vilkarligt fordelt) i graviditeten.
e 25 genstande pa én gang efter erkendt graviditet eller =2 3 gange i graviditeten - Episodisk
hgijt alkoholforbrug
e =10 genstande pa én gang = 1 gang i graviditeten - Episodisk meget hgijt alkoholforbrug
e Ved usikkert alkoholindtag med grundt til bekymring og/eller tvivl ved graden af alkoholindtag.

Definition forbrug af rusmidler
e Ethvert lille eller stort forbrug af illegale rusmidler under graviditeten.
e Ved forbrug af cannabis < 3 gange for erkendt graviditet medfarer ikke inklusion, men alt
forbrug efter erkendt graviditet medfarer inklusion.

Definition forbrug af afheengighedsskabende medicin
e Forbrug af afhaengighedsskabende medicin i = 7 fortlgbende dage i graviditeten og/eller = 15
dage vilkarligt fordelt i graviditeten.
e Gravide i substitutionsbehandling eller behandling herfor.
e Gravide inkluderes uanset, om de faglges andetsteds.
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6. Opsporing og henvisning af gravide med et skadeligt forbrug af

alkohol og andre rusmidler
En systematisk og tidlig opsporing med henblik p& en forebyggende indsats, er meget veesentlig for at
mindske risikoen for, at der fgdes bagrn med skader som fglge af moderens forbrug af
afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/eller andre rusmidler i graviditeten.

Det er ngdvendigt, at alle — savel almen praksis, kommunale og regionale instanser — er
opmaerksomme ved kontakten med borgere og patienter, og saledes bidrager til at opspore gravide
med et skadeligt forbrug.

Gravide kan blive henvist til Familieambulatoriet Plus fra praktiserende laege, jordemgdre, kommunale
forvaltninger m.v. Den gravide kan endvidere selv henvende sig i Familieambulatoriet. Uden for dagtid
kan henvendelse ske til obstetrisk vagthavende laege, eller ved kontakt til fgdeafdelingernes
vagthavende jordemoder.

Familieambulatoriet modtager henvisninger pa bgrn under skolealderen, hvor der er mistanke om, at
barnet har veeret eksponeret for afheengighedsskabende medicin, alkohol og/eller andre rusmidler i
fostertilveerelsen, og som gnskes undersggt med henblik pa afklaring og tilrettelaeggelse af en
relevant plan for barnet.

Gennem hele processen laegges der veegt pa det gode og ansvarlige samarbejde, sa alle parter er
med til at motivere for at borgeren/patienten tager imod relevante tilbud. Det forpligtende samarbejde
betyder ogsa, at der skal vaere en opfalgning pa, om der har veeret fremmade pa det pagaeldende
tilbud, og handle hvis dette ikke er tilfeeldet.
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7. Opgaver og ansvarsfordeling

7.1.Fgr graviditet:
Alle fagprofessionelle er forpligtet til at statte og hjeelpe fertile kvinder, som har et skadeligt forbrug af
afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/ eller andre rusmidler med rad, vejledning og eventuel
etablering af sikker praevention. S&fremt en fertil kvinde, som har et forbrug af afheengighedsskabende
medicin, alkohol og/ eller andre rusmidler udtrykker gnske om graviditet, bar kvinden henvises til
preekonceptionel samtale hos egen laege, som eventuelt kan henvise til andre relevante behandlere,
for eksempel rusmiddelbehandler, specialist i behandling med smertestillende medicin, psykiater og/
eller specialleege i Familieambulatoriet Plus. Formalet med en praekonceptionel samtale er
forebyggelse og planleegning af graviditet. Safremt den gravide eller parret umiddelbart fremstar med
sveer misbrugsproblematik, psykiatriske og/eller sociale udfordringer, som skgnnes at veere
uforenelige med foraeldreskab, har kommunen mulighed for at tilbyde kvinden eller parret
realitetsseettende samtale.

7.2.Under graviditet
Ethvert forbrug af tobak, alkohol og/ eller rusmidler frarades i graviditet. Ved forbrug af mindre end
greenserne for inklusion i Familieambulatoriet Plus, forventes alle fagprofessionelle at radgive om og
stgtte gravide i afholdenhed jf. Sundhedsstyrelsens anbefalinger idet den nedre greense for skadeligt
forbrug ikke med sikkerhed kendes.

Familieambulatoriet:

¢ Familieambulatoriet Plus kontakter den gravide senest 7 dage efter henvisningen og indkalder
efter faglig vurdering til en afklarende samtale. Det er veesentligt, at den gravide kan fa hurtig
afklaring og radgivning i forhold til risikofaktorer i graviditeten, herunder gennemfgrelse eller
afbrydelse af svangerskabet.

e Familieambulatoriet indhenter om muligt samtykke fra den gravide ved fgrste konsultation
med henblik pa videregivelse af oplysninger og samarbejdet med den kommunale
sundhedspleje, Familieafdeling (myndighed) og andre relevante aktarer. Er der bekymring
afsendes sa hurtigt som muligt en underretning til den kommunale forvaltning.

o @nsker den gravide ikke at give samtykke til samarbejde med kommunen eller andre vigtige
aktarer, og/eller gnsker den gravide ikke forlgb i Familieambulatoriet Plus, vurderes ogsa om
dette danner grundlag for en underretning.

e Safremt der er sveere problematikker, som kraever akut sundhedsfaglig vurdering og
behandling, kan den gravide modtages akut efter telefonisk henvisning til Familieambulatoriet
Plus eller uden for dagtid via obstetrisk vagthavende eller fadegangen.

e Ved udeblivelse forsgger Familieambulatoriet Plus kontakt til den gravide, og ved bekymring
underrettes til Familieafdelingen (myndigheden).

e Sa snart der er tilbagemelding fra den kommunale forvaltning vedrgrende, hvilken
sagsbehandler den gravide er tildelt, skal dette noteres i patientens journal.

e Ved farste jordemoderkontrol i Familieambulatoriet Plus sendes henvisning og orientering til
Sundhedsplejen med henblik p& eventuelt tidlig kontakt i graviditeten.

Kommunen:
¢ Kommunen skal medvirke til opsporing af gravide med forbrug af afheengighedsskabende
medicin, alkohol og/eller andre rusmidler. Safremt kommunen identificerer gravide i
Familieambulatoriet Plus’ malgruppe, informerer kommunen den gravide om
Familieambulatoriets tilbud og sikrer henvisning til Familieambulatoriet.
e Kommunen skal medvirke til opsporing af bagrn, hvor der er mistanke om eksponering af
afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/eller andre rusmidler i fostertilveerelsen.
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Kommunen indhenter samtykke fra den gravide, med henblik pa indhentning og videregivelse
af oplysninger.

Safremt der er en bgrn- og ungesag, er kommunen forpligtet til at sikre koordinering af en
helhedsorienteret indsats. Kommunen giver Familieambulatoriet besked om, hvem der er
sagsbhehandler (tovholder).

Tidligt i forlgbet tages stilling til hvordan den gravides fremmgde i Familieambulatoriet, til
fadsel samt ved akutte tilstande sikres. Sveere gkonomiske eller praktiske udfordringer, som
hindrer fremmgade skal sgges lgst i god tid.

Der tages stilling til og traeffes beslutning om finansiering samt planleegning af fremtidig
preevention.

Kommunen visiterer til og igangsaetter eventuelle hjeelpe- og statteforanstaltninger.

Safremt den gravide ikke gnsker at komme i Familieambulatoriet, vil kommunen pa baggrund
af en underretning fra Familieambulatoriet sgrge for opfelgning pa sagen.

Det anbefales at gravide og bgrn i Familieambulatoriet Plus samles hos en reekke
specialiserede medarbejdere i kommunen med szerligt kendskab til malgruppen.

Almen praksis:

Praktiserende leege skal medvirke til opsporing af gravide med forbrug af
afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/eller andre rusmidler.

Egen laege henviser hurtigst muligt til Familieambulatoriet Plus, safremt en gravid har et
forbrug af afheengighedsskabende medicin, alkohol og/ eller andre rusmidler. Dette kan i
akutte tilfeelde ggres telefonisk med eftersendelse af svangerpapirer.

Praktiserende leege informerer om Sundhedsstyrelsens retningslinjer for alkohol- og
rusmiddelforbrug i graviditeten.

Egen laege noterer alle de oplysninger som haves vedrgrende den gravides forbrug af
afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/ eller andre rusmidler, psykosociale udfordringer,
psykiatrisk anamnese og al gvrig medicinsk behandling i svangrepapirerne.

Ved bekymring sender egen laege en underretning til Familieafdelingen (myndigheden). Dette
noteres pa svangerhenvisningen.

Egen laege foretager de almindelige graviditetsundersggelser og modtager/videresender
relevante oplysninger til/fra Familieambulatoriet Plus. Safremt der fremkommer nye
bekymrende oplysninger fremsendes ny underretning til kommunen.

Egen lseege modtager indkaldelse til og referat af alle koordinerende mgder afholdt med
patienten, safremt der er afgivet samtykke hertil. Deltagelse i de koordinerende mgder kan
evt. foregd via telefon eller videokonference

Psykiatrien:

Medovirker til opsporing og henvisning af gravide i malgruppen.

Behandlingspsykiatrien orienteres om gravide patienters tilknytning til Familieambulatoriet
Plus. Ved seerligt behov for koordination inddrages behandler fra psykiatrien i de
koordinerende mgder, evt. via telefon eller videokonference.

Behandlingspsykiatrien vurderer arten og omfanget af den psykiatriske behandling i forhold til
graviditeten.

Det er hensigtsmaessigt, at der sker en koordinering mellem den behandlende psykiater og
Familieambulatoriet Plus omkring den medicinske behandling.

Det opfordres til, at voksenpsykiatrien deltager i de kvartalsvise mgder i Familieambulatoriet.

Tveersektoriel koordinering

Det tilstreebes, at det tveersektorielle samarbejde omkring den gravide forankres pa tvaersektorielle
koordinationsmgder. Familieambulatoriet Plus indkalder p& baggrund af faglig vurdering den gravide,
dennes netveerk og relevante aktarer til det farste tveersektorielle koordinationsmgde. Praktiserende
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leege orienteres om mgdet, og deltager hvis muligt. Indkaldelsen kan eller skal? ske med 14 dages
varsel.

Formalet med mgadet er at fa tilrettelagt en bade kort- og langsigtet plan for den gravide, og at fa aftalt
rolle og kompetencefordeling pa tveers af sektorerne. Familieambulatoriet udarbejder referater af
mgderne, medmindre anden arbejdsdeling aftales pa det farste mgde. Referatet indeholder en
beskrivelse af den samlede problemstilling, konklusion, plan, rolle- og kompetencefordeling, hvilke
initiativer der skal ivaerkseettes, samt tidspunkt for et eventuelt opfglgende mgde. Referatet sendes
efter indhentet samtykke til alle inviterede. Samtykke indhentes ved starten af mgdet, og fares til
referat.

Plan for graviditet, fodsel og barsel

Familieambulatoriet Plus sikrer - i samarbejde med den gravide, samt gvrige hospitalsafdelinger,
kommune, praktiserende lesege og eventuelt andre relevante aktgrer — at der udarbejdes en plan for
graviditeten, fadslen og barselsperioden. Denne overordnede plan indeholder en delplan for
observation og behandling af barnet efter fadslen, samt en for tiden efter udskrivelse.

Planen udgaer én samlet plan med to sidelgbende indsatsomrader for henholdsvis den
sundhedsfaglige og den socialfaglige indsats i forhold til familien/barnet.

Planen for, hvad der skal ske umiddelbart efter fadslen og i forbindelse med udskrivelsen, skal
foreligge i god tid inden fgdslen.

I hver plan er opgave- og ansvarsfordelingen beskrevet, samt hvilke initiativer, der skal seettes i veerk.
Planen indeholder oplysninger om kontaktpersoner (for eksempel rusmiddelbehandler og
myndighedsperson) i kommunen, samt hvem der skal kontaktes i hastende tilfeelde, hvis
kontaktpersonen ikke kan treeffes. Endvidere fremgar familieambulatoriets kontaktperson.

Alle parter er forpligtet til at fglge den aftalte plan.

Anmodning om oplysninger i forbindelse med fgdsel og barsel

Kommunens Familieafdeling (myndighed) kan altid bede om relevante oplysninger fra
sundhedspersonale i forbindelse med fgdsel og barsel. Dette behgver ikke kun at veere i forbindelse
med en § 50 bgrnefaglig undersggelse — det kan ogsa veere i andre sammenhzaenge, der ligger forud
for eller efter en bgrnefaglig undersggelse.

Formalet med skabelonen

Der er udarbejdet en skabelon til anmodning om oplysninger i forbindelse med fadsel og barsel.
Skabelonen skal bidrage til juridisk korrekt kommunikation og samtidig understgtte det
sammenhaengende patientforlgh. Se skema til anmodninger om oplysninger i bilag 3.

Der kan eksempelvis anmodes om:
e Besked ved fadsel
e Besked/invitation til udskrivelsesmgde
e Journalfgrte oplysninger i forbindelse med fadsel og barsel pa sygehuset
e Laegeerkleering

Kommunen skal veere meget specifik i forhold til, hvilke forhold der gnskes oplysninger om — med
opmaerksomhed pa, at plejepersonalet tilbringer begraenset tid hos den gravide/fadende/nybagte mor,
og at der ofte er skiftende/ikke kontinuerligt personale hos familien i lgbet af indleeggelsesperioden.
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Sundhedspersonalet skal kun beskrive det, som de ser, der er relevant og ngdvendigt i forhold til den
sundhedsfaglige behandling, og ikke lave fortolkninger eller vurderinger. Sygehuset mé kun sende de
oplysninger kommunen beder om (se bilag 4).

Samtidig gares der opmaerksom pa, at sygehuset ikke er forpligtet til at imgdekomme anmodninger
om mor-barn observationer og vurdering af foraeldreevne.

Familieafdelingen (myndigheden) kan sende en kommunal fagperson til at foretage yderligere
observation af de gnskede forhold hos familien, ogsad mens denne er indlagt pa sygehuset.
Sygehuspersonalet skal pa forhand orienteres om dette.

Sygehusets svar pa anmodningen
I tilbagemeldingen til den kommunale Familieafdeling (myndighed) sender sygehuset udelukkende
journalfgrte oplysninger.

Det vil veere hensigtsmaessigt for sygehuspersonalet med en ensartet praksis i forhold til journalfgring,
saledes at alle medarbejdere ved, hvor og hvordan sociale forhold skal noteres.

7.3.Indsatser ved fgdslen og tiden efter fagdslen
Familieambulatoriet

e Familieambulatoriet/fgdestedet orienterer kommunen om fgdslen jf. specialplanen. Det
fremgar tydeligt af denne plan, hvem (og med hvilket telefonnummer) i kommunen, der
skal kontaktes, samt telefonnummer pa denne.

e Ved behov etablerer Familieambulatoriet i samarbejde med kommunen inden
udskrivelsen udskrivningskonference med relevante parter (kan afholdes som telefon-
eller videokonference).

e Fgdestedet orienterer psykiatrien om udskrivelse.

Familieambulatoriet kan i udskrivelsessamtalen ved behov medvirke i planlaegningen og
koordineringen af den kommunale forvaltnings tilrettelaeggelse af stgtteforanstaltninger efter
udskrivelsen.

Kommunen
¢ Kommunen deltager ved behov i udskrivningskonference.
e Kommunen iveerkseetter ngdvendige indsatser, herunder rusmiddelbehandling, sa dette er
etableret, nar moderen og barnet udskrives fra hospitalet.

Almen praksis
o Egen lege modtager epikrise efter udskrivelse fra fadsel og barsel.
e Den alment praktiserende lsege tilbyder alle kvinder undersggelse 8 uger efter fgdslen.
e Leegen vurderer ved denne undersggelse moderens fysiske og psykiske tilstand, drgfter
familiens trivsel og drafter samt etablerer evt. praevention jf. specialplan (evt. bevilget af
kommunen).

Psykiatrien
e Behandler fra psykiatrien deltager ved behov i udskrivningskonference
e Behandler fra psykiatrien modtager epikrise/notifikation efter udskrivelse
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7.4.0pfelgende undersggelser af barnet
Familieambulatoriet Plus’ ansvar

Familieambulatoriet Plus’ laege og psykolog falger barnet frem til skolestart.
Familieambulatoriets Plus socialrddgiver deltager ved besggene efter behov og i det omfang,
det vurderes fagligt relevant, og kan herudover have ekstra samtaler med primaere
omsorgspersoner.
| Familieambulatoriet Plus foretages en sundhedsfaglig vurdering af barnets fysiske og
psykiske helbredstilstand, ligesom barnets udvikling vurderes.
| tilslutning til undersggelserne i Familieambulatoriet Plus, rddgives foreeldre/plejeforeeldre i
sundhedsfaglige og udviklingsmaessige spargsmal.
Hvis der vurderes at veere behov for yderligere sundhedsmeessig udredning, sendes
henvisning til relevant afdeling, ligesom der fglges op pa undersggelsesresultatet.
Der udarbejdes efter hvert besag savel en lsegelig som en psykologisk konklusion pa
undersggelsen.
| Familieambulatoriet Plus faglges bgrn, der har veeret eksponeret jf. inklusionskriterierne far
erkendt graviditet, uanset om der er eller har vaeret en aktiv bgrnesag i Familieafdelingen
(myndigheden).
Familieambulatoriet Plus indhenter samtykke fra foraeldrene til, at barnet ma fglges i
Familieambulatoriet, og at der ma udveksles oplysninger med de, for det pagaeldende barn,
relevante samarbejdspartnere.
| de situationer, hvor der ikke kan indhentes samtykke hos de biologiske foreeldre, og hvor
barnet er anbragt, kontakter Familieambulatoriets socialrddgiver kommunen med henblik pa at
fa et sddant samtykke fremskaffet.
Er der en bgrnesag i kommunen, og gnsker foraeldrene ikke, at der sendes notat til kommunal
socialrédgiver, tages der stilling til, om der er grundlag for underretning.
Familieambulatoriet Plus’ laege og psykolog, der har foretaget undersggelserne, tager i
feellesskab stilling til, om der vurderes at veere behov for at indkalde til netveerksmgde.
Vurderes der at vaere behov for et netvaerksmgde, og er foraeldrene indforstaet hermed,
indkalder Familieambulatoriets socialradgiver til netvaerksmadet.
Foreeldremyndighedsindehavere inviteres altid til netveerksmgde medmindre
socialforvaltningen vurderer andet.
Invitationen til netvaerksmgaderne udsendes som udgangspunkt 4 uger far mgdedatoen.
Familieambulatoriet Plus videregiver til netveerksmgderne informationer, der vurderes
veesentlige for barnets udvikling med udgangspunkt i de undersggelser, der er foretaget.
Familieambulatoriet Plus kan bidrage med anbefalinger, safremt kommunen anmoder om
disse.
Familieambulatoriet Plus beskriver pa mgdet, hvorvidt der er udviklingsmaessig bekymring i
det nuveerende dagtilbud, eller hvorvidt dette kan forventes pa baggrund af evidens.
Hvis barnet flytter, og familien fortsat gnsker at fortseette forlgbet i Familieambulatoriet Plus,
der hvor de bosaetter sig, laver Familieambulatoriets Plus’ laege eller psykolog henvisning
dertil.
| de tilfeelde, hvor der ikke er, eller ikke lsengere er, en bgrnesag i familieafdelingen, og hvor
der ikke er grundlag for underretning eller netvaerksmgder, aftales med foraeldrene, om man
fra Familieambulatoriet ma kontakte sundhedsplejersken, daginstitutionen eller PPR, hvis der
vurderes at vaere behov for ekstra stgtte til barnet.
Safremt der ved afslutning i Familieambulatoriet Plus fortsat er en bagrnesag i
Familieafdelingen, laves en sammenfatning af forlgbet indeholdende en statusvurdering i
forhold til barnets helbredsmaessige, psykologiske og kognitive tilstand. Der kan ogsa
indkaldes til et afsluttende netveerksmgade efter faglig vurdering.
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Kommunens ansvar

Kommunen er behjeelpelig med at indhente samtykke fra foraeldremyndighedsindehaver efter
geeldende regler i tilfeelde, hvor barnet er anbragt udenfor hjemmet.

Kommunen visiterer til og igangseetter eventuelle hjeelpe- og stgtteforanstaltninger i eget regi.
Familieambulatoriets undersggelser skal ses som et supplement til den kommunale indsats i
forhold til barnet/familien.

Kommunen skriver opfglgende bgrneundersggelser i Familieambulatoriet ind i en handleplan,
nar barnet faglges i Familieambulatoriet.

Det er PPR el. lign., der vurderer, hvilket dagtilbud barnet matches til, og det er ligeledes PPR
el. lign., der vurderer, hvorvidt der er behov for ekstra ressourcer i dagtilbuddet.

De inviterede prioriterer deltagelse ved mgderne i Familieambulatoriet, da f.eks.
sundhedsplejersken kan fa en fornyet rolle i forbindelse med skolestart.
PPR/Specialradgivningen deltager ved netveerksmgderne efter faglig vurdering, uanset om
barnet er kendt i forvejen eller ej. Rollen er i sa fald som konsultativ bistand.

Kommunen kan/skal? anmode foreeldremyndighedsindehaver? om samtykke til
Familieambulatoriets psykologiske undersggelser, da Familieambulatoriet bl.a. benytter
"Bayley” og "WPSSI 4”.

I nogle kommuner kan Pladsanvisningen med fordel inviteres med
foreeldremyndighedsindehavers samtykke.

Dagtilbuddet beskriver ved netvaerksmgdet barnets dagligdag sammen med barnets primaere
omsorgspersoner.

| forhold til samarbejdet med egen laege, sikrer kommunen, at almen praksis har oplysninger
om kontaktperson ved efterfglgende behov for kontakt til kommunen.

Almen praksis’ ansvar

Egen leege fglger barnet gennem de almindelige bgrneundersggelser.

Egen laege orienteres om undersggelser af barnet i Familieambulatoriet.

Egen leege rapporterer relevante sociale, psykiske og fysiske aendringer til
Familieambulatoriet.

Egen laege har skeerpet underretningspligt og underretning skal ske til kommunen.

Psykiatriens ansvar

Den regionale spaed- og smabgrnspsykiatri deltager i formaliseret liaison-made med det regionale
Familieambulatorie Plus en gang i kvartalet, med henblik pa dregftelse af bgrn med mulige
barnepsykiatriske problemstillinger.
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8. Lovgivning pa omradet

8.1.Patientens retsstilling
Medarbejdere, der arbejder under Sundhedsloven, har tavshedspligt, og derfor kan videregivelse af
oplysninger kun ske med samtykke fra den enkelte borger.
Videregivelse af information uden samtykke kan kun ske, nar oplysningen antages at have vaesentlig
betydning for modtagende myndigheds sagsbehandling. Samtykke skal dog altid forsgges indhentet,
eller som minimum bgr borgeren informeres om videregivelsen. Denne orientering kan ske telefonisk,
via e-Boks eller brev.

Samtykke til at videregive oplysninger til brug for behandling er reguleret af Sundhedsloven. En sadan
kan gives enten mundtligt eller skriftligt, og kan bade gives til den person, som videregiver
oplysningerne, samt til den person, som modtager oplysningerne. Det skal fremga af
sundhedsjournalen, om patienten har givet samtykke til videregivelse.

Det skal journalfgres, nar og hvordan borgeren er blevet orienteret. Desuden bgr det journalfares,
hvilke oplysninger, der er videregivet, i henhold til hvilken lovgivning, samt med hvilket formal.

Det er den enkelte afdelings ansvar, at der indhentes samtykke til relevante samarbejdspartnere. Et
eksempel pa en samtykkeerklaering fra Familieambulatoriet kan findes i bilag 6.

Lovgivning i Sundhedsloven om indhentelse og videregivelse af sundhedsoplysninger geelder for
sundhedspersoner, herunder bade personer, der er sundhedsfagligt autoriserede til at varetage
sundhedsfaglige opgaver og personer, der arbejder efter delegation fra en sundhedsperson.

Deltager andre faggrupper aktivt i forbindelse med patientbehandlingen, kan disse f& adgang til de
samme patientoplysninger, som den fagperson opgaverne udfares for, safremt oplysninger er
relevante for udfgrslen af deres opgave.

Det er en betingelse, at adgangen til at indhente sundhedsoplysninger er teknisk begraenset til den
behandlingsenhed, hvor de er ansat.

Socialrddgiverfunktionen kan anses som en sundhedsfaglig opgave, nar socialradgivere udfarer
opgaver bl.a. i forbindelse med forebyggelse og sundhedsfremme i forhold til den enkelte patient. Det
er séledes relevant at foretage en konkret vurdering af den enkeltes funktion og rolle i forbindelse med
patientbehandlingen.

8.2.Samtykke ved behandling af mindrearige bgrn
Af Sundhedsloven fremgar det, at enhver behandling ikke ma indledes eller fortsaettes uden
patientens informerede samtykke, herunder samtykke til undersggelse, diagnosticering, behandling,
pleje, samt forebyggelse og sundhedsfremme (jf. bilag 4)
Ved behandling af mindredrige (barn under 18 ar) kraeves samtykke
fraforeeldremyndighedsindehaveren. Er barnet fyldt 15 ar, kan barnet dog selv give samtykke, men
foraeldremyndighedsindehaveren skal tillige have information herom og inddrages i den mindreariges
stillingtagen.

Udgangspunktet efter sundhedsretten er, at begge foraeldremyndighedsindehavere skal give
samtykke til behandling. Det er dog antaget i praksis, at foraeldrene hver for sig kan traeffe
beslutninger af mere dagligdagskarakter. Bopeelsforeelderen vil saledes kunne lade barnet undergive
almindelig lsegelig undersggelse og behandling. Starre kirurgiske indgreb eller behandling med kraftig
medicin vil derimod kraeve samtykke fra begge foreeldremyndighedsindehavere.

Det fglger af Foreeldreansvarsloven, at vaesentlige beslutninger vedr. barnets forhold kraever enighed
mellem foraeldrene, men ikke-vaesentlige beslutninger kan treeffes af den ene
foraeldremyndighedsindehaver (jf. bilag 4).
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Ved anbringelse af bagrn uden for hjemmet sker der ingen aendringer i foraeldremyndighedsforholdene.
Dette betyder, at der fortsat er en raekke personlige forhold omkring barnet, som foraeldrene alene kan
og skal tage stilling til. | praksis har den anbringende kommune dog vidtgdende befajelse til at traeffe
ngdvendige beslutninger under barnets anbringelse, og har pa baggrund af serviceloven § 69 i visse
tilfeelde hjemmel til at traeffe afggrelse om barnets behandling. Ifglge sundhedsloven skal
foraeldremyndighedsindehavere som udgangspunkt fortsat orienteres og samtykke til behandling.

8.3.Underretningspligt
En underretning betegnes som en henvendelse, der indeholder en bekymring for et barns trivsel og
udvikling, herunder ogsa i fostertilstanden. En sddan bekymring kan komme fra en fagperson eller en
privat borger (jf. bilag 4). Der er ingen formelle krav til formen i en underretning, og der kan
underrettes telefonisk eller skriftligt. Det er endvidere muligt at underrette anonymt. Hvis
underretningen modtages mundtligt, har den kommunalt ansatte notatpligt. | tilfaelde hvor underretter
er kendt, er identiteten af denne ligeledes notatpligtigt.

Fagpersoner har en skeerpet underretningspligt, der gar forud for tavshedspligten. Dette geelder alle,
der udgver offentlige tjenester herunder blandt andet praktiserende lsege, jordemoder, syge- og
sundhedsplejerske. Disse har skeerpet underretningspligt, hvis de far kendskab til eller grund til at
antage, at et barn uanset alder har eller vil fa behov for szerlig stette.
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9. Kontaktoplysninger

Sundhed.dk

www.sundhed.dk vil udggre kontaktplatform for relevante kontaktoplysninger vedrgrende samarbejdet
omkring Familieambulatorie Plus i Region Syddanmark.

Kontaktoplysningerne er samlet her - www.sundhed.dk/sundhedsfaglig/information-til-
praksis/syddanmark/almen-praksis/patientforloeb/kontakt-familieambulatoriet/

Saledes vil der pa sundhed.dk veere samlet kontaktinformationer om:

¢ Relevante kommunale instanser
o Overordnede myndighedspostkasser til fx henvendelse eller underretning
o Sundhedsplejerske

e Misbrugscentre

e Familieambulatorier

o Fgdeafdelinger

e Psykiatrien

e Almen praksis

Sggning i sundhed.dk

For at finde relevante kontaktsider vedr. samarbejdet omkring Familieambulatorie Plus, skal der
veelges fanebladet "Fagperson”, herefter sgges i fritekstfeltet, med teksten "Familieambulatorier”.
Veelg her siden med titlen "Kontakter Familieambulatoriet — Region Syddanmark”.

Kontaktoplysninger

Det tilstreebes, at kontaktoplysningerne er pa organisations- og afdelingsniveau, bade telefonnumre og
mailadresser.

Safremt der sker aendringer i kontaktoplysningerne, eller der er behov for opdatering af oplysningerne,
har den enkelte kommune eller regionale enhed ansvaret for at opdatere oplysninger ved at kontakte
relevant (lokal?) redaktar af Sundhed.dk.

Udpegning af konkrete kontaktpersoner

Familieambulatoriet

Udpeger en kontaktperson til hver gravid, der er tilknyttet Familieambulatoriet. Kommune, egen laege,
jordemodercenter og andre relevante parter orienteres om kontaktpersonen.

Kommunen
Tilknytter en kommunal kontaktperson til den gravide, som Familieambulatoriet kan kontakte med

henblik pa planlaegning og deltagelse i det konkrete samarbejde om den gravide.

| forhold til samarbejdet med egen leege sikrer kommunen, at almen praksis har oplysninger om
kontaktperson ved efterfalgende behov for kontakt til kommunen.

Opsamling af kontaktoplysninger er vedlagt i bilag 5.
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Bilag 1 — Arbejdsgruppens medilemmer

Navn Titel Organisation

Anne Uller (medformand) Chefjordemoder Kvindesygdomme og fadsler, Sygehus Lillebeelt
Bettina Brgndsted Leder Barne- og ungeradgivningen, Odense Kommune
(medformand)

Veronica Tovar Poulsen Obstetriker Sygehus Lillebaelt

Inge Olga Ibsen

Overleege og leder

Familieambulatoriet — OUH

Birgitte Telling

1. reserveleege

Sygehus Sgnderjylland

Eva Charlotte Engsted Kiib Barneleege Familieambulatoriet — Sydvestjysk Sygehus
Bente Heidi Nielsen Socialradgiver Lokalpsykiatri Kolding — Psykiatrisygehuset
Jette Asmussen Overleege Ambulatorium — Psykiatrisygehuset

Michela Siff Wedel Dalsgaard

Socialradgiver &
koordinator

Familieambulatoriet — Sygehus Lillebeelt

Tina Wenstrgm Vedstesen

Socialradgiver

Bgrne-og Ungeafdelingen, Mor-Barn Centret,
Familieambulatoriet, Sydvestjysk Sygehus

Christina Heldarskard

Socialradgiver

H.C. Andersens Bgrnehospital - OUH

Tanja Ngrgaard Vinsten Psykolog Familieambulatoriet, OUH

Annette Jensen Ledende Sundhedsplejen, Aabenraa Kommune
sundhedsplejerske

Tine Skov-Carlsen Sundhedsplejerske Bragrup Sundhedscenter, Vejen Kommune

Else Marie Rask Larsen Ledende Fredericia Kommune

sundhedsplejerske

Ina Lorenzen Kier

Afdelingsleder

Radgivningscenter Tgnder Misbrug, Tander
Kommune

Peter Bloch-Sgrensen

Centerleder

Misbrugscenter Vejle, Social- og
psykiatriafdelingen, Vejle Kommune

Anne Dorte Bloch

Afsnitsleder

Familieafdelingen, Kolding Kommune

Kenneth Rgn Christiansen

Afdelingsleder

Afdelingen for Bgrn og Familie, Assens
Kommune

Annemarie Heinsen

AC-fuldmaegtig

Praksisafdelingen, Regionshuset

Gokhan Dinc

Jurist

Direktionssekretariatet, Regionshuset

Sanne Glad Selander

Jurist

Direktionssekretariatet, Regionshuset

Christine Lund Momme
(sekreteer)

Specialkonsulent

Tveersektorielt Samarbejde, Regionshuset

Magnus Falby (sekretaer)

Konsulent

Tveersektorielt Samarbejde, Regionshuset

Ida Bohn (sekretaer)

Proceskonsulent

Bgrn- og Ungeforvaltningen — Odense
Kommune

Katrine lwersen (sekretaer)

Praktikant

Bgrn- og Ungeforvaltningen — Odense
Kommune
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Bilag 2 — Heringsparter

Falgende parter har haft samarbejdsaftalen i hgring i oktober-november 2017:

Sygehusene i Region Syddanmark (Fgdeafdelinger, Familieambulatorier, Barneafdelinger)
Psykiatrisygehuset

De syddanske kommuners sundhedsomrade, familieafdelingerne, myndighedsomradet for bgrn og
unge, misbrugscentre/misbrugsomrédet

Praktiserende Laegers Organisation i Region Syddanmark
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Bilag 3 - Anmodning om oplysninger samt aftaler i
forbindelse med foadsel og barsel pa sygehuset

Denne skabelon anvendes ved kommunikation mellem kommunen og sygehuset ved anmodning om
oplysninger samt aftaler i forbindelse med fgdsel og barsel pa sygehuset.

OBS Vejledninger skrevet med kursiv slettes i forbindelse med udfyldelse af anmodningen

Oplysninger om borger/patient

Dato for anmodning.

Vedr. barn af

CPR-nummer

Terminsdato

Kontaktoplysninger pa kommunal myndighed

Myndighedsafdelingens direkte
nummer og mail (modtagelsen)

Kommunal socialradgiver
(navn, tif.nr. og mail)

Kontakt udenfor é_bningstid (Her tages stilling til om den sociale bagvagt skal kontaktes nar patienten
indlzegges mhp. fgdsel, og hvordan afdelingen skal forholde sig uden for
abningstid og pa helligdage)

Orientering fra kommune til sygehus
(Kommunens afggrelse eller aftaler med den vordende mor)

Baggrund for anmodning Arsag til anmodningen (relevant faglig vurdering) - kort.
Aftaler ved fgdsel/under Kommunens aftaler med familien, fx hvilken foranstaltning,
indleeggelse (ved sendring skal der planleegges.

samarbejdspartnere orienteres)
Specifikke aftaler med sygehuset i forbindelse med fgdsel og

barsel.

Aftale om praevention Evt. aftaler med den gravide om etablering af praevention ved
fgdslen

Kommunens EAN nummer Bruges ved udgifter til praevention

Anmodning fra kommunen om oplysninger i forbindelse med fadsel og barsel pa sygehuset

Der anmodes om flg. oplysninger i Der kan eksempelvis anmodes om:

forbindelse med fgdsel pa sygehus e Hvem kontaktes og hvornar

e Besked ved fadsel

e Besked/invitation til udskrivelsesmgde

e Journalfgrte oplysninger i forbindelse med fgdsel og
barsel pa sygehuset.

Der ggres opmaerksom pa, at sygehuset ikke er forpligtet til at imgdekomme
anmodninger om mor-barn observationer og vurdering af foraeldreevne.

Har foreeldrene givet samtykke til Ja Nej (Indhentes jf. § 11c)
anmodningen
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Bilag 4 — Oversigt over galdende lovgivning pa
omradet

Neaervaerende oversigt er udarbejdet med formalet at uddybe nogle af de juridiske problemstillinger,
som vedrgrer sundhedspersonalet og myndighedsomradet i forbindelse med udveksling af
oplysninger i tilknytning til Familieambulatoriet.

Nedenfor behandles emner i tilknytning til saerligt de problematikker som rejser sig i forhold til
mindrearige, og regler om samtykke til at indhente og videregive sundhedsoplysninger.

Samtykke til behandling af mindreérige bgrn

Det fglger af Sundhedslovens § 15, at behandling ikke ma indledes eller fortseettes uden patientens
informerede samtykke. Behandling defineres i Sundhedslovens § 5 som samtykke til undersggelse,
diagnosticering, behandling, pleje, samt forebyggelse og sundhedsfremme i forhold til den enkelte
patient.

Ved behandling af mindreéarige (barn under 18 ar, som ikke har indgéet aegteskab og er myndige)
kreeves samtykke fra foreeldremyndighedsindehaveren. Hvis barnet er fyldt 15 ar, kan barnet dog selv
give samtykke, men foreeldremyndighedsindehaveren skal tillige have information og inddrages i den
mindredriges stillingtagen jf. Sundhedslovens § 17.

Udgangspunktet efter sundhedsretten er, at begge foraeeldremyndighedsindehavere skal give
samtykke til behandling. Det er dog antaget i praksis, at foraeldrene hver for sig kan treeffe
beslutninger af mere dagligdagskarakter. Bopeelsforeelderen vil séledes kunne lade barnet undergive
almindelig leegelig undersggelse og behandling. Starre kirurgiske indgreb eller behandling med kraftig
medicin vil derimod kreeve samtykke fra begge foraeldremyndighedsindehavere.

Det folger af Foraeldreansvarsloven § 3, stk. 1, 1. pkt., at vaesentlige beslutninger vedr. barnets forhold
kreever enighed mellem foreeldrene, men ikke-vaesentlige beslutninger kan treeffes af den ene
foreeldremyndighedsindehaver.

Hvorvidt der er tale om veesentlige beslutninger, som kraever samtykke fra begge
foreeldremyndighedsindehavere, beror pa en konkret sundhedsfaglig vurdering, som foretages af den
sundhedsperson, som har ansvaret for at indhente et informeret samtykke til behandling p& vegne af
barnet.

Vurderes det, at begge foraeldre skal give samtykke til behandling, har den ansvarlige
sundhedsperson kun ret til at iveerkseette behandling, nar der foreligger samtykke fra begge foreeldre.
Hvis foreeldrene ikke er enige om iveerksaettelse af behandling, vil de i den situation veaere henvist til at
sgge konflikten lgst efter reglerne i Foreeldreansvarsloven ved at starte en foreeldremyndighedssag.

Anbragte bgrn

Nar bgrn anbringes uden for hjemmet, sker der ingen aendringer i foreeldremyndighedsforholdene. Det
betyder, at der fortsat er en raekke personlige forhold omkring barnet, som foreeldrene alene kan og
skal tage stilling til. Udgangspunktet er ogs3, at foreeldremyndighedsindehavere fortsat skal orienteres
og samtykke til behandling efter Sundhedslovens lovgivning.

| praksis har den anbringende kommune dog en vidtgdende adgang til at treeffe ngdvendige
beslutninger under barnets anbringelse. Spgrgsmal om f.eks. valg af laege, skole, indkab af tgj og
lignende vil normalt vaere spagrgsmal, som den anbringende kommune tager stilling til i et samarbejde
med anbringelsesstedet.
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Kommunen har i medfar af Servicelovens § 69, stk. 1, ogsa hjemmel til at treeffe afggrelse om barnets
behandling, hvis dette er ngdvendigt under hensyn til formalet med anbringelsen. F.eks. hvis der
opstar uenighed mellem foreeldremyndighedsindehaverne, og der af den grund ikke kan opnas
samtykke til ngdvendig behandling.

Formalet med anbringelsen, herunder saerlige forhold vedrgrende pleje og behandling, skal fremga af
den lovpligtige handleplan for anbringelsen.

Det falger saledes af det vidtgdende ansvar for barnet eller den unge, som den anbringende
kommune overtager ved anbringelsen, at kommunen om ngdvendigt kan treeffe afggrelse om
undersggelse og laegebehandling af barnet, herunder om indlseggelse til behandling pa sygehus,
savel pa somatisk som psykiatrisk afdeling.

Kommunen bgr dog sa vidt muligt traeffe bestemmelse i forstaelse med barnets foreaeldre, ligesom
foraeldremyndighedsindehaveren som klart udgangspunkt bgr informeres i forbindelse med besgg pa
skadestue eller lignende.

Nar barnet er anbragt udenfor hjemmet, afheenger det saledes af forholdene omkring den enkelte
anbringelse, hvilke rettigheder og pligter foreeldremyndighedsindehaveren fortsat har.

Under barnets anbringelse er det anbringelsesstedet/plejeforeeldrene, som varetager den daglige
omsorg for barnet. Det antages derfor, at beslutninger om mindre undersggelser og mild medicinering
vil kunne traeffes af anbringelsesstedet.

Barnets plejeforaeldre har dog i relation til sundhedsretten ingen rettigheder over barnet, men de kan i
et vist omfang varetage barnets forhold efter aftale med kommunen.

Tavshedspligt

Det fglger af Sundhedslovens § 40, at en patient har krav pa, at sundhedspersoner iagttager tavshed
om, hvad de under udgvelsen af deres erhverv erfarer eller far formodning om angaende
helbredsforhold og @vrige rent private forhold og andre fortrolige oplysninger.

Helbredsforhold er oplysninger om en persons tidligere, nuveerende og fremtidige fysiske og psykiske
helbredstilstand. Oplysninger om rent private forhold kan veere oplysninger om zegteskab, paregrende
mv., og oplysninger om andre fortrolige forhold kan vaere oplysninger om indkomst, og sociale- og
strafbare forhold.

Videregivelse af oplysninger

Som en undtagelse til bestemmelsen i Sundhedslovens § 40 om tavshedspligt, kan sundhedspersoner
i medfar af Sundhedslovens § 41 videregive oplysninger til andre sundhedspersoner i forbindelse med
behandling. Der kan i medfgr af § 41, stk. 1 videregives oplysninger med samtykke fra patienten til
brug for behandlingen af patienten selv eller behandlingen af andre patienter.

Sundhedslovens klare udgangspunkt er derfor, at der skal gives samtykke, hvis sundhedsoplysninger
videregives til andre sundhedspersoner til brug for sundhedsfaglig behandling.

Videregivelse af oplysninger til andre formal end behandling kan ske i medfgr af Sundhedslovens §
43, nar visse betingelser er opfyldt.

Videregivelse af sundhedsoplysninger til andre formal, kraever ligeledes som udgangspunkt samtykke

fra patienten.
Side 20 af 28



Region Syddanmark

Hvis der ikke foreligger samtykke fra patienten, skal betingelserne i Sundhedslovens § 43, stk. 2, for
videregivelse veere opfyldt.

Ifalge Retssikkerhedslovens § 11a, stk. 1 kan myndigheden efter forudgaende samtykke fra den, der
sager om eller far hjaelp, forlange, at andre offentlige myndigheder, herunder sygehuse, giver
oplysninger om den pageeldende, der er ngdvendige for at behandle sagen. Det geelder ogsa
oplysninger om en persons rent private forhold og andre fortrolige oplysninger, ligesom myndigheden
kan indhente laegejournaler, sygehusjournaler eller udskrifter heraf.

Det er kommunens ansvar at indhente et samtykke fra borgeren, herunder en specificering af, hvilke
oplysninger, der ma indhentes, fra hvilken myndighed og til hvilket formal. Sygehuset skal saledes
imgdekomme kommunens anmodning, uden selv at indhente et samtykke fra patienten.

Kommunens tilkendegivelse om, at borgeren har afgivet et samtykke, er tilstreekkeligt.
Sundhedspersonen skal séledes ikke anmode kommunen om at fremsende borgerens
samtykkeerkleering og ej heller selv forsgge at indhente samtykke fra patienten.

Hvis kommunens anmodning ikke er tilstreekkelig specifik, bgr sundhedspersonen i farste omgang
kontakte kommunen med henblik pa at klarlaegge, hvilke oplysninger, der anmodes om.

Dette fordi, at bestemmelsen forudsaetter, at videregivne oplysninger skal veere ngdvendige for at
behandle sagen.

Videregivelse af sundhedsoplysninger om mindreérige reguleres af Sundhedslovens § 17, stk. 3. Efter
bestemmelsen kan et barn, der er fyldt 15 ar, selv give samtykke til, at helbredsoplysninger mv.
videregives i henhold til bestemmelserne i Sundhedslovens 841-49. Bgrn, der er fyldt 15 ar, kan
saledes selv give samtykke til, at deres helbredsoplysninger videregives til kommunen.

Hvis barnet er under 15 ar kreeves samtykke til videregivelse fra foreeldremyndighedsindehaveren. Det
antages, at det er tilstreekkeligt, at der foreligger samtykke til videregivelse fra den ene
foraeldremyndighedsindehaver, selvom begge barnets foraeldre har del i foreeldremyndigheden, jf.
Caroline Adolfsen, Mindreariges retsstilling i relation til behandling, afsnit. 2.1.1.2.

Hvis barnets foraeldre har opheevet samlivet indhentes samtykke fra bopeelsforeelderen.

Protesterer den anden foraelder imidlertid mod videregivelsen, og har denne del i
foraeeldremyndigheden, kan oplysningerne ikke uden videre videregives.

Selvom barnet er anbragt udenfor hjemmet, er det fortsat foreeldremyndighedsindehaveren, som skal
give samtykke til videregivelsen. Den anbringende kommune eller anbringelsesstedet/plejeforeeldrene
indtreeder ikke denne ret.

Det er muligt for sundhedspersoner efter bestemmelsen i Sundhedslovens § 43, stk. 2 og stk.3, at
videregive oplysninger til andre formal end behandling, selvom der ikke foreligger samtykke fra
barnets forzeldre eller barnet. F.eks. nar det falger af lov eller bestemmelser fastsat i henhold til lov, at
oplysningen skal videregives, og oplysningen méa antages at have vaesentlig betydning for den
modtagende myndigheds sagsbehandling jf. § 43, stk. 2, nr. 1.

En kommune har sdledes mulighed for at indhente sundhedsoplysninger uden samtykke fra barnet og
foraeldremyndighedsindehaveren efter bestemmelsen i retssikkerhedsloven § 11 c, stk. 1, nr. 1.
Bestemmelsen omhandler sager om saerlig stgtte til barn og unge efter Servicelovens kap. 11., nar
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sagen drejer sig om sager uden foreeldresamtykke, samt i forbindelse med bgrnefaglige
undersggelser efter Servicelovens § 50.

Formkrav til samtykket

Samtykke til at videregive oplysninger til brug for behandling er reguleret af Sundhedslovens § 42.
Samtykke kan gives bade mundtligt og skriftligt. Samtykket kan bade gives til den person, som
videregiver oplysningerne og til den person, som modtager oplysningerne. Det skal fremga af
sundhedsjournalen, at der er givet samtykke til videregivelse.

Samtykke til videregivelse af oplysninger til andre formal end behandling, reguleres af bestemmelsen i
Sundhedslovens § 44.

Kravet til samtykke er i den situation skeerpet p& den made, at der som udgangspunkt er krav om
skriftlighed. Et samtykke til videregivelse til andre formal bortfalder senest et ar efter, at det er givet.

Kravet om skriftlighed kan fraviges, hvis sagens karakter eller omstaendighederne i gvrigt taler derfor.
Samtykket skal indfgres i patientjournalen.

Det geelder generelt for et samtykke, at det skal veere frivilligt, konkret og informeret.

Bevisbyrden for, at der er givet samtykke ligger hos myndigheden. Det kan af den grund veere
hensigtsmaessigt, at indhente et skriftligt samtykke ogsa i situationer, hvor der ikke stilles krav om det.

| situationer, hvor det ikke er muligt at indhente samtykke, f.eks. pa grund af en patients
helbredstilstand, bgr dette journalfgres.

Indhentelse af sundhedsoplysninger

Reglerne i Sundhedsloven om indhentelse og videregivelse af sundhedsoplysninger geelder for
sundhedspersoner. Ved sundhedspersoner forstas bade personer, der er sundhedsfagligt
autoriserede til at varetage sundhedsfaglige opgaver og personer, der arbejder efter delegation fra en
sundhedsperson.

Hvis andre faggrupper deltager aktivt i forbindelse med patientbehandlingen, kan de fa adgang til
patientoplysninger, der er relevante for udfgrelsen af deres opgave. Udgangspunktet er, at personen
har adgang til de samme oplysninger, som den autoriserede sundhedsperson opgaverne udfgres for.
Det er en betingelse, at adgangen til at indhente sundhedsoplysninger er teknisk begraenset til den
behandlingsenhed, hvor de er ansat.

Socialradgiverfunktionen kan anses som en sundhedsfaglig opgave jf. § 6, nar socialradgivere udferer
opgaver bl.a. i forbindelse med forebyggelse og sundhedsfremme i forhold til den enkelte patient.

Det er sdledes relevant at foretage en konkret vurdering af den enkeltes funktion og rolle i forbindelse
med patientbehandlingen.

Sundhedslovens § 42 a regulerer, hvilke personer, der ved opslag har adgang til at indhente
elektroniske helbredsoplysninger mv.

Bemyndiges en ikke-autoriseret sundhedsperson til at udfare opgaver pa vegne af en autoriseret

sundhedsperson, vil sundhedsoplysninger kun kunne indhentes med patientens samtykke jf. § 42 a,
stk. 11.
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Kravet til samtykket fremgar i den situation af Sundhedslovens § 42 b. Der er ikke krav om, at
samtykket afgives skriftligt, men den person, som er bemyndiget til at indhente oplysningen, skal
sarge for, at denne har faet samtykke fra patienten til at indhente oplysningen, og at samtykket bliver
tilfart i patientjournalen.

Offentligt ansattes underretningspligt

Ifglge Servicelovens § 153 stk. 1, nr. 2 er offentligt ansatte forpligtet til at underrette kommunen, hvis
de under udgvelsen af tjenesten eller hvervet bl.a. far kendskab til eller grund til at antage, at et barn
umiddelbart efter fgdslen kan fa behov for szerlig stagtte pa grund af de vordende foraeldres forhold.

Videregivelsen sker altsa i dette tilfeelde pa sundhedspersonalets eget initiativ og efter egen vurdering.

Der skal alene veere tale om en antagelse, der er sagligt begrundet i barnets forhold, om at barnet kan
have behov for seerlig statte. Det kraeves sdledes ikke, at der er kendskab til barnets forhold med
sadan sikkerhed, at barnet eller den unge kan have behov for szerlig stette.

Sundhedspersonen kan fortsat efter underretningen iveerksaette eller fortsaette sundhedsfaglige tiltag,
som vurderes at veere nyttige for foreeldrene og barnet.

Bestemmelsen omfatter alle vordende foraeldre, hvor der er anledning til bekymring for familiens
situation og den indvirkning, det vil kunne fa for barnets fremtidige livsvilkar. Bestemmelsen omfatter
enlige gravide kvinder, gifte og samlevende par, uanset om der er tale om den biologiske far.

Formalet med bestemmelsen er at sikre, at kommunen er opmaerksom pa, at der er tale om en familie,
der kan have behov for stgtte og hjeelp i tilfeelde, hvor det ma antages, at situationen vil f& indvirkning
pa barnets situation, nar det er kommet til verden. Der kan fx vaere tale om, at lokalpsykiatrien bliver
opmeerksom p4, at en patient med psykiske problemer er blevet gravid, eller at en kvinde med nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne bliver gravid.

Det er ikke en betingelse, at vurderingen af familiens situation alene kan fgre til foranstaltninger efter
loven, men der skal veere tale om problemstillinger i familien, der er af en sadan karakter, at det
vurderes ngdvendigt at handle i forhold til det, og hvor man ikke ved egen indsats er i stand til at
afhjeelpe problemerne.

Der ber forsgges indhentet samtykke inden underretningen foretages, sa den sa vidt muligt ikke
skader et opbygget tillidsforhold mellem de vordende foreeldre og den fagperson, der vil underrette,
eksempelvis en jordemoder eller leege.

Der skal ikke forsgges indhentet samtykke, safremt underretningen drejer sig om en mistanke om
overgreb, det vaere sig fysisk, psykisk og/eller seksuelt, begaet af en eller flere foreeldre (jf.
kommunernes beredskabsplan for definition af fysisk, psykisk og seksuelt overgreb).

Hvis et samtykke ikke kan opnas, skal der foretages en afvejning mellem pa den ene side hensynet til
disse og deres ret til privatliv, og pa den anden side afggrende modstaende hensyn til de vordende
foreeldre selv og til barnet. Det skal indgd i overvejelserne, at fostre og spaedbgrn er seerligt sarbare
over for foreeldrenes forhold, og at den tidligere indsats er af afggrende betydning for barnets
mulighed for en sund udvikling.

Der er ligeledes underretningspligt, hvis en sundhedsperson efter et barn er fadt, far kendskab til eller
grund til at antage, at barnet har behov for seerlig statte, jf. bestemmelsens nr. 1.

Hvis fagpersoner har grund til at antage, at kommunalbestyrelsen ikke har foretaget eller truffet de i

loven foreskrevne forngdne sagsbehandlingsskridt eller afggrelser i overensstemmelse med barnets
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bedste, kan disse i henhold til Servicelovens § 65 underrette direkte til Ankestyrelsen. Ankestyrelsen
vurderer herefter, om der er grundlag for at tage sagen op. Der opfordres dog til, at tveerfaglige
lgsninger forsgges indgaet pa baggrund af samarbejdsaftalen, sdledes at underrettelse til
Ankestyrelsen undgas.

Kommunal tilbagemelding.
Kommunen skal jf. Servicelovens § 155 b, senest 6 hverdage efter modtagelsen af underretningen
bekreefte modtagelsen af underretningen, over for den fagperson, der har foretaget underretningen.

Herudover skal kommunen orientere underretteren om, hvorvidt der er iveerksat en undersggelse eller
foranstaltninger vedragrende barnet, som underretningen vedrgrer. Der kan dog veere saerlige hensyn
til barnet eller foreeldrene, som vil undtage denne regel.

Slutteligt kan kommunen pa eget initiativ vaelge at orientere underretteren om, hvilken type
foranstaltning, der er ivaerksat, og om den planlagte varighed heraf, hvis oplysningen herom vil kunne
have vaesentlig betydning for den statte, som den pageeldende under udavelse af hvervet eller
tieneste kan yde barnet. Denne regel kan ligeledes fraviges af saerlige hensyn til barnet eller
foreeldrene.

Journalfgringsbekendtggarelsen.

Ifglge journalfgringsbekendtggrelsen § 29, stk. 2, skal patientjournalen indeholde optegnelser om
hvilke oplysninger, der er behandlet, herunder videregivet, til hvilket formal, til hvem og pa hvilket
grundlag.

For sa vidt angar videregivelser med hjemmel i Retssikkerhedsloven, skal kommunens anmodning og
den eventuelle korrespondance, der har fundet sted i forbindelse hermed, journalfgres.

Ligeledes bar det journalfgres, hvilken information, der er givet til patienten vedrgrende
videregivelsen.
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Bilag 5 — Kontaktoplysninger som Igbende vil blive
opdateret pa Sundhed.dk

Formal med siden er at personale som samarbejder med kommunen og de regionale instanser
omkring mélgruppen for Familieambulatorierne, kan tilga kontaktinformation om kommunen, samt
holde kommunen orienteret omkring malgruppen. Kontaktinformationen skal tilstraebt ikke veere pa
individniveau — men pé organisationsniveau, for at minimere antal kontaktindgange til forskellige
organisationer.

Tveersektorielt Samarbejde, Region Syd har ansvaret for at holde kommunernes overordnede
kontaktside opdateret p& sundhed.dk. Dette sker ved, at der sendes en mail til
visinfosyd@sundhed.dk med rettelser og link til tilbuddet.

Nedenstaende vil blive opdateret med kontaktoplysninger inden aftalen endeligt godkendes.
Kommunale aktgrer

Kommune Afdeling* telefon mail** (mail til en Link til kommune-
underretningspostkasse) kontaktside***

Assens Kommune

Billund Kommune

Familie-
) Ré&dgivningen, Kirkegade | For-visitationen | familieraadgivningen@esbijerg
Esbjerg Kommune
74 7616 3508 kommune.dk

6700 Esbjerg

Fang Kommune

Fredericia Kommune

Faaborg-Midtfyn
Kommune

Haderslev Kommune

Kerteminde
Kommune

Kolding Kommune

Langeland Kommune

Middelfart Kommune

Nordfyns Kommune

Nyborg Kommune

Odense Kommune

Svendborg Kommune

Sgnderborg
Kommune

Tgnder Kommune

Varde Kommune

Vejen Kommune

Vejle Kommune

Arg Kommune

Aabenraa Kommune
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* Mest relevante myndighedsforvaltning/afdeling/ledelse ift. Samarbejde med
familieambulatoriet

* Mailadresse til kommunens digitale underretnings postkasse i relevant afdeling
ok Link - til Kommunens konkrete kontaktside p& sundhed.dk - her vil der veere mere

detaljeret oplysninger til kommunen.

Misbrugscentre i region syd - Link til kontaktoplysninger for Misbrugscentre i Region Syddanmark
(filtreret sggning via sundhed.dk)

Kommunal kontaktside (undersider til den overordnede kontaktside)

Formal med siden er, at personale som samarbejder med kommunen omkring malgruppen for
Familieambulatorierne, kan tilga kontaktinformation om kommunen, samt holde kommunen orienteret
omkring malgruppen. Kontaktinformationen skal tilstraebt ikke veere pa individniveau —men pa
organisationsniveau, for at minimere antal kontaktindgange til forskellige organisationer.

Den enkelte kommune har ansvaret for at holde kommunes kontaktside opdateret pa sundhed.dk.
Dette sker ved, at der sendes en mail til visinfosyd@sundhed.dk med rettelser og link til tilbuddet.

Titel p& kontaktside: Kommune - Kontaktinfo for Familieambulatoriet vedr. gravide med
rusmiddelforbrug (fx Esbjerg - Kontaktinfo for Familieambulatoriet vedr. gravide med rusmiddelforbrug)

Misbrugstilbou PPR/forebyg

Myndighed Sundhedsplejerske d gelse
Kommune og Tele M Hjemm |Afdelings Telef M Hjemm |Afdelings Li |Afdelings Li
Afdelingsnavn fon ail eside navn on ail eside navn nk | navn nk
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Familieambulatorier _ Kontaktinfo pa Regions Syddanmark relevante aktgrer for samarbejdet omkring
malgruppen for Familieambulatorier Plus.

Regionale aktarer
Telefon

Familieambulatorier Adresse : Malil Link
Familieambulatoriet Odense 6541  ouh.d.familieambulato http://www.ouh.dk/wm33832
Odense Universitetshos 3304  riet@rsyd.dk 4

pital

Patienthotellet,

1. etage,

indgang 1/2

J.B. Winslgws

Vej 4

5000 Odense
Familieambulatoriet Kolding 76 36  (hovedmail) http://www.sygehuslillebaelt.
Kolding Sygehus 24 68 dk/wm388038

Kolding

Jordemoderkon

sultation

Skovvangen 2

6000 Kolding
Familieambulatoriet Sydvestjysk 7918 (hovedmail) http://sydvestjysksygehus.dk
Esbjerg Sygehus 32 27 /wm399587

Fodegangen

Finsensgade

35

6700 Esbjerg
Familieambulatoriet Sygehus 7997  (Hovedmail) https://shs.regionsyddanmar
Aabennraa Sgnderjylland 23 80 k.dk/wm356650

Kresten

Philipsens Vej

15

6200 Aabenraa

Psykiatrien
Link til kontaktoplysninger for relevante psykiatriske tilbud (filtreret sggning via sundhed.dk)

Fadeafdelinger
Link til kontaktoplysninger til regionens fgdeafdelinger (filtreret sggning via sundhed.dk)

Almen praksis
Link til kontaktdatadase (sggning via www.kontaktinfo-visinfosyd.dk/praktiserende-laeger )
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Bilag 6 — Samtykkeerklaering.

Samtykkeerkleering

| Familieambulatoriet, har vi erfaring med, at vi sikrer det mest optimale forlgb, ved at kunne
samarbejde med relevante fagpersoner som du har/far kontakt med i din graviditet.

| forbindelse med dit forlgb i Familieambulatoriet, kan det vaere hensigtsmaessigt at indhente og
videregive relevante oplysninger om sociale og helbredsmaessige forhold, der har betydning for din
graviditet og din situation efter fadslen.

Oplysninger er fortrolige, og fagpersoner har tavshedspligt herom.

Der ma udveksles oplysninger med:

_Kommunal Bgrn og Ungeforvaltning (I forbindelse med planleegning af evt. statte i graviditeten og
efter fadslen)

_Jobcenter/Arbejdsmarkedsforvaltning (I forhold til afklaring af gkonomi, uddannelse, arbejde)
_Andre sygehus- og/eller psykiatriske afdelinger(l forhold til optimering samt koordinering af
behandling og pleje)

_Sundhedsplejerske (i forhold til rAd og vejledning i graviditeten og efter fadslen)

_Andre (Skal angives)

Samtykket geelder i 1 &r og kan til enhver tid tilbagekaldes.

Jeg samtykker hermed til, at Familieambulatoriet OUH, ma indhente og videregive oplysninger som
ovenfor angivet.

Cpr.nr.:
Navn:
Dato:
Underskrift:

Denne samtykkeerklaering indscannes i journalen.
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