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Til medlemmerne af Fødeplanudvalget 
 
 
 
 
 
 
 
 
Referat fra videomøde i Fødeplanudvalget 
Mandag 20. marts 2023 kl. 10.30-12.00 
 
1. Godkendelse af dagsorden  

Dagsordenen blev godkendt.  
 
2. Røde Kors tidlige indsats på familieområdet 'God start på 

livet' – erfaringer fra Horsens-området 

Partnerskaber og samarbejde med civilsamfundet indgår som et 
fokusområde i Region Midtjyllands fødeplan. På Fødeplanudvalgets 
møde 8. november 2021 præsenterede projektleder Sanne Gylling fra 
Røde Kors et oplæg om Røde Kors' aktiviteter inden for familieområ-
det, herunder bl.a. projektet 'God start på livet'.  
 
Der var i Fødeplanudvalget enighed om, at behovet er stort og mange 
familier har brug for hjælp og støtte. Hovedkonklusionen var, at der 
generelt kunne være interesse i at samarbejde med Røde Kors 
omkring hjælp og støtte til familier med behov for dette, herunder at 
man på tværs af fødesteder og kommuner vil være åbne over for 
eventuelle henvendelser fra Røde Kors, herunder som led i afklaring 
af eventuelle konkrete samarbejdsmuligheder.  
 
Efterfølgende er der indledt et samarbejde mellem Røde Kors og 
Kvindesygdomme og Fødsler ved Regionshospitalet Horsens. På det 
aktuelle møde orienterede udviklingskonsulent Anette Nielsen, Røde 
Kors om Røde Kors' tidlige indsats på familieområdet samt 
erfaringerne med opstarten i Horsensområdet, herunder hvordan 
samarbejdet etableres, hvordan et forløb vedrørende frivillig 
forældrestøtte typisk kommer i stand og organiseres samt hvordan 
der løbende følges op på samarbejdet. Der er også aktiviteter i gang  
i Aarhus, hvor Anette Nielsen bl.a. senest har holdt oplæg på 
personalemøde hos sundhedsplejen.  
 
Røde Kors har fokus på dem, der har behov ud over de professionelle 
tilbud. Baggrunden kan være svagt eller manglende netværk, økono-
miske udfordringer, livskriser, sygdom, sårbarheder på baggrund af 
opvækst, tidligere forhold mv.  
 
Anette Nielsens slides er vedlagt (OBS inkl. kontaktoplysninger) 
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Chefjordemoder Kathrine Medum Christiansen, Regionshospitalet 
Horsens supplerede med erfaringer fra Horsens med etablering af 
samarbejde med Røde Kors. Set fra fødestedets side har det været et 
meget veltilrettelagt samarbejde, som har været nemt at gå ind i 
både for organisationen og for klinikerne. Det er grebet meget 
professionelt an fra Røde Kors' side. Fødestedet har udpeget en 
kontaktperson, hvilket fungerer godt.  
 
Indsatsen fra Røde Kors fungerer som et add on – noget, der kommer 
oveni den indsats, der allerede leveres fra fødestedet og den 
kommunale sundhedspleje. Det er oplevelsen, at Røde Kors' tilbud 
giver nogle gode handlemuligheder, der gør det muligt for 
fødestedets personale at hjælpe kvinderne og familierne videre – 
uanset at man er ude over det, der ligger inden for regionens 
muligheder.  
 
Det er ikke oplevelsen, at der er for mange tilbud til målgruppen, jf. 
evt. bekymring for, om der er for mange frivillige organisationer i spil 
eller lignende. 
 
Vibeke Westergaard anbefalede, at Røde Kors inviteres hos sund-
hedsplejen på baggrund af gode erfaringer med Anette Nielsens 
oplæg i Aarhus.  
 
Der blev spurgt til, om Røde Kors har kapacitet til at gå i gang i flere 
områder i Region Midtjylland. Røde Kors arbejder på den måde, at i 
givet fald skal projektet løbes i gang, hvorefter man trækker på den 
lokale Røde Kors-organisation. Det er erfaringen, at rekrutteringen af 
frivillige til det aktuelle tilbud går relativt nemt. Udgangspunktet er 
derfor, at Røde Kors er i stand til at skalere efter behov.  
 
Røde Kors lægger vægt på at samarbejde og koordinere i forhold til 
evt. øvrige tilbud fra andre frivillige organisationer og mellem 
forskellige Røde Kors programmer/indsatser.  
 
Røde Kors stiller gerne op til personalemøder og lignende. Det blev 
således aftalt, at både fødesteder og kommuner er velkomne til at 
kontakte Anette Nielsen, hvis der er interesse for f.eks. oplæg på 
lokale møder og/eller drøftelse af konkrete samarbejdsmuligheder.  
Det blev endvidere aftalt, at vi evaluerer igen om 1-1½ års tid. Røde 
Kors deltager i den forbindelse gerne igen på møde i Fødeplanudval-
get.  
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3. Det igangværende projekt 'Digital løsning til graviditets-

forløbet'  

Både vandrejournal og svangerskabsjournal erstattes i de kommende 
år af en digital løsning, der skal lette deling af data på tværs af 
graviditetsforløbets parter og understøtte kommunikation og 
inddragelse af den gravide i sit eget forløb. Kernen i løsningen er den 
nationale it-infrastruktur 'Graviditetsmappen', der sikrer, at alle 
graviditetsforløbets parter kan få digital adgang til de data, der i dag 
skrives ind i hånden.   
 
I forlængelse af dette er projektet 'Digital løsning til graviditetsforløb 
RM' etableret. Det overordnede mål med gennemførelsen af 'Digital 
løsning til graviditetsforløb RM'-projektet er at få designet og udviklet 
en digital løsning til graviditetsforløb i Region Midtjylland, som kan:  
 

• Erstatte vandrejournal og svangerskabsjournal med en digital 
løsning, som vil bestå af nationale services samt en løsning til 
hhv. de sundhedsfaglige og de gravide  

• Imødekomme de statslige krav omkring ibrugtagning af den 
nationale graviditetsmappe  

 
Senior it-projektleder Tanja Gro Grønfeldt og projektleder Marielle 
Smedsvik, It-afdelingen, Region Midtjylland orienterede på mødet om 
RM-projektet.  
 
'Graviditetsmappen' kan opfattes som en database, hvor oplysninger 
om den gravide og hendes forløb samles på tværs af de involverede, 
og som samtidig giver mulighed for udveksling digitalt mellem de 
forskellige aktører i forløbet, jf. praktiserende læge, hospital/ 
fødestedet og evt. kommune/sundhedsplejen.  
 
Løsningen omfatter i udgangspunktet alle gravide, men hovedfokus  
er den ukomplicerede graviditet uden øget risiko for komplikationer, 
som alene tilbydes undersøgelser ved alment praktiserende læge, 
jordemoder og sonograf. Supplerende dokumentation og opsamling af 
data vedrørende den komplicerede gravide, der f.eks. også har 
kontakter hos obstetriker, understøttes som hidtil af eksisterende 
dokumentations- og kommunikationsløsninger, jf. EPJ, korrespon-
dancebreve, epikriser mv.  
 
Det har været et afgørende hensyn for Region Midtjylland, at brugen 
af løsningen som udgangspunkt ikke indebærer nye, manuelle ind-
tastninger i en løsning ved siden af de systemer, som klinikeren 
allerede bruger. Derfor er et centralt aspekt af det regionale projekt 
vedrørende digitaliseringen af graviditetsforløbet at lave integration 
mellem Region Midtjyllands elektroniske patientjournal MidtEPJ og 
graviditetsmappen. Der er afsat midler til dette udviklingsprojekt i 
Region Midtjylland. Både Region Midtjylland, Region Nordjylland og 
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Region Syddanmark bruger samme patientjournal fra Systematic. 
Derfor arbejdes der inden for rammerne af Vestdansk It-Samarbejde 
(VIS) med mulighederne for at lave et fælles udviklingsprojekt på 
tværs af de tre regioner vedrørende integrationsløsningen. Dette 
forventes bl.a. at kunne medvirke til at gøre løsningen billigere at 
udvikle.  
 
Det nationale projekt omfatter også en app-løsning til den gravide, 
der gør det muligt, at den gravide selv kan tilgå oplysninger om 
forløbet samt medvirke aktivt i forløbet ved selv kan indtaste 
oplysninger, spørgsmål, kommentarer mv. Region Midtjylland ønsker  
her at bygge regionens eksisterende digitale patientguide (Emento 
App'en) ind i løsningen. Emento App'en er en bærende del af 
regionens borgervendte digitaliseringsstrategi, og har både en god 
funktionalitet for brugeren og er allerede udbredt til de obstetriske 
afdelinger.  
 
Snitflader mellem sektorerne 
Projektet opererer organisatorisk på to niveauer – nationalt og 
regionalt/landsdele. Den it-tekniske integration mellem almen 
praksissektorens journalsystemer forudsættes håndteret som en del 
af det nationale projekt – altså ikke en opgave, der skal løses i hver 
region/landsdel.  
 
Det er fortsat ikke helt klart for det regionale projekt, om snitfladen 
mellem fødesteder/region og sundhedspleje/kommuner rent it- og 
kommunikationsmæssigt vil ændre sig som konsekvens af projektet. 
Tilgangen er indtil videre, at vi afventer national afklaring af dette, 
idet vi ikke regionalt umiddelbart kan få øje på eksisterende data-
udveksling mellem fødesteder/region og sundhedspleje/kommuner, 
der ikke allerede er dækket af eksisterende kommunikationsløsnin-
ger. Derfor opfattes en eventuel inklusion af kommunerne i den 
regionale løsning lige nu som noget, der i givet fald ligger i en  
senere fase.  
 

Implementering 
Der er ikke fastlagt en helt endelig tidsplan endnu for implemen- 
teringen af løsningen. Et forsigtigt bud er, at vi kommer ind i 
2024/2025.  
 
Der er etableret en national styregruppe for projektet. Internt i 
Region Midtjylland er der ligeledes etableret en styregruppe med 
chefjordemoder Kathrine Medum Christiansen som formand samt 
repræsentanter fra It-afdelingen, Sundhedsplanlægning og Koncern 
Kvalitet (data ift. praksissektoren).  
 
Efterhånden som diverse snit-/samarbejdsflader i projektet mellem 
graviditetsforløbets forskellige parter bliver afklaret forventes der at 
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skulle etableres en tværsektoriel styregruppe for landsdelen 
Midtjylland/Region Midtjylland. En af opgaverne vil her være at få 
lavet en implementeringsplan. Man kunne f.eks. forestille sig en 
implementeringsstrategi, hvor man ruller den endelige løsning ud 
klyngevist - altså indføre den digitale understøttelse af graviditets-
forløbet hos de samarbejdende sektorer i én klynge ad gangen.  
 

5. Kort orientering om status for samarbejdsaftale om styrket 

indsats vedr. amning/barnets ernæring i Region Midtjylland 
Sundhedssamarbejdsudvalget i Region Midtjylland godkendte 19. 
december 2022 udkast til samarbejdsaftalen om en styrket indsats 
vedrørende amning/barnets ernæring. I løbet af 1. kvartal 2023 
behandles samarbejdsaftalen i de 19 byråd og i regionsrådet med 
henblik på godkendelse og forventet ikrafttrædelse pr. 1. maj 2023.  
Regionsrådet har behandlet udkastet til samarbejdsaftale på mødet 
22. marts 2022, hvor det blev godkendt.  
 
Planlægning af proces for udarbejdelse af faglig ramme for en styrket 
indsats er i gang. Der er planlagt to workshops hhv. 27. april 2023 og 
15. juni 2023. Der bliver inden længe behov for at få udpeget delta-
gere til workshoppen i juni fra både kommuner og hospitaler. Føde-
planudvalgets medlemmer forventes også inviteret til workshoppen 
15. juni 2023.  
 
Udarbejdelsen af den faglige ramme bliver et centralt omdrejnings-
punkt for realiseringen af de ambitioner, der er indbygget i sam-
arbejdsaftalen. Der lægges vægt på aktiv involvering af bruger-
/borgerperspektiv i processen med at få den faglige ramme opstillet. 
Der er tilknyttet tre konsulenter fra Borgerdesign (udgår fra Koncern 
HR Udvikling, Region Midtjylland), som har været i gang med at 
indsamle input via interviews med kvinder/mødre og partnere. 
Derudover forventes konsulenterne at understøtte forløbet med 
procesbistand/facilitering.  

 

Opfølgning på godkendelsen af samarbejdsaftalen forventes at blive 
et større punkt på Fødeplanudvalgets næste møde i oktober 2023.  
 

6. Næste møde 

Næste møde finder sted 23. oktober 2023 kl. 09.30-11.30  
 
7. Eventuelt 

Det blev foreslået, at evaluering af erfaringerne med brug af video-
konferencer i forbindelse med praktiserende lægers deltagelse i 
Fælles Gravidteam-møder sættes på dagsordenen på næste møde. 
Det blev bemærket, at det her vil være relevant at invitere repræ-
sentant(er) med fra socialområdet/familieafdelingerne.  
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Et andet emne til et kommende møde kunne være en drøftelse af, 
hvad det kønsneutrale samfund, større mangfoldighed i familie-
formerne, øget deling af barselsorloven mellem forældrene mv. 
betyder for svangreomsorgen.   
 

 
I mødet deltog:  
Sundhedschef Christina Breddam, Randers Kommune (Kommunerne i 
Region Midtjylland) 
Chefjordemoder Trine Viskum Karlsen, Hospitalsenhed Midt 
Chefjordemoder Kathrine Medum Christiansen, Regionshospitalet 
Horsens 
Chefjordemoder Ann Fogsgaard, Regionshospitalet Gødstrup 
Cheflæge Jens Peter Nielsen, Hospitalsenhed Midt 
Cheflæge Jannie Dalby Salvig, Aarhus Universitetshospital 
Leder af sundhedsplejen Malene Panduro, Hedensted Kommune 
(Horsensklyngen) 
Ledende sundhedsplejerske Lene Lautrup Hansen, Ikast-Brande 
Kommune (Vestklyngen) 
Leder af sundhedsplejen Dorthe Taudal Jensen, Randers Kommune 
(Randersklyngen) 
Leder af sundhedsplejen Anne Lise Slyk, Skive Kommune 
(Midtklyngen) 
Sundhedsplejeleder Vibeke Westergaard, Sundhedsplejen Syd, 
Aarhus Kommune (Aarhusklyngen) 
Specialkonsulent Vibeke Just Andersen, Fælleskommunalt Social- og 
Sundhedssekretariat i Midtjylland 
Chefkonsulent Henrik Bech Nielsen, Sundhedsplanlægning, Region 
Midtjylland 
 
Under punkt 2: Udviklingskonsulent Anette Nielsen, Røde Kors 
Under punkt 3: Senior it-projektleder Tanja Gro Grønfeldt og 
projektleder Marielle Smedsvik, It-afdeling, Region Midtjylland 
 
Afbud: 

Konst. kontorchef Kristine Lindeneg Drejø, Region Midtjylland 
Praktiserende læge Mette Korr (praksiskonsulent ved 
Hospitalsenheden Horsens) 
Chefjordemoder Jeanette Ziska, Aarhus Universitetshospital  
Chefjordemoder Louise Thorup, Regionshospitalet Randers  
Lægefaglig direktør Lone Winther Jensen, Regionshospitalet Randers 
Sygeplejefaglig direktør Mette Fjord Nielsen, Hospitalsenhed Midt 
Cheflæge Marie Højriis Storkholm, Regionshospitalet Horsens  
Oversygeplejerske Ann Bossen Herling, Hospitalsenheden Midt 
Cheflæge Sonja Kindt, Hospitalsenhed Midt  
 
 
 
 
 
  


