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Til hospicerne

Med finansloven for 2018 vil Folketinget bidrage til driften af 4 bgrnehospicepladser, som skal daekke
hele Vestdanmark. Puljen er endnu ikke opsldet, men hospitalsudvalget og psykiatri- og socialudvalget
er i gang med indledende drgftelser, der skal danne grundlag for en beslutning om, hvorvidt Region
Midtjylland skal sgge om at etablere de 4 pladser og hvor pladserne i givet fald skal placeres.

Til brug for den naeste drgftelse i udvalgene har vi indhentet faglige vurderinger fra bl.a det Palliative
Rad og det onkologiske specialerad. Vi har endvidere bedt Hospice Sgholm om en forelgbig pejling af
hvad de arlige driftsudgifter vil vaere, safremt hospice placeres i tilknytning til et af regionens
eksisterende hospicer. Det var herefter planen at sende Sgholms vurdering til kommentering hos de
gvrige hospicer.

Det skal for god ordens skyld understreges, at der med henvendelsen til Hospice Sgholm ikke er taget
stilling til hvilket af hospicerne de eventuelle bgrnepladser i givet fald skal sgges placeret pa, dette er
naturligvis en politisk beslutning som regionsradet skal foretage.

Hospice Sgholm har imidlertid ikke haft mulighed for at foretage beregningerne og er ogsa af den
opfattelse, at et bgrnehospice ikke skal placeres ved et eksisterende hospice. Vi vil i den forbindelse
gerne hgre, hvorvidt de gvrige hospicer i Region Midtjylland deler denne opfattelse. Herudover vil vi
0gsd gerne have jeres umiddelbare overvejelser mht. hvad det vil kraeve i forhold til
personalesammensaetningen, at opgradere et hospice til betjening af bgrn med palliative
problemstillinger.

Naeste drgftelse i udvalgene finder sted nu pa mandag den 6. marts. Har I mulighed for senest kl. 10
den 6. marts, at give en blot meget forelgbig vurdering som vi kan tage med til udvalgene? Safremt
regionsradet beslutter sig for dels at sgge om etablering af pladserne og dels at undersgge, om de skal
placeres i tilknytning til et eksisterende hospice, sa vil I naturligvis blive inddraget og fa tid til at
foretage de konkrete beregninger af driftsomkostningerne.

Vi vil sdledes gerne have en tilbagemelding pa fglgende:

1. Vurderer I at eventuelle bgrnehospicepladser fagligt som fysisk vil kunne integreres i "jeres"
hospice, eller deler I Hospice Sgholms opfatttelse ?

2. Hvilket personalemaessigt set up vil der vaere behov for at supplere den nuvaerende
personalesammensatning med i forhold til at varetage bgrns sezerlige behov ?

Safremt I har spgrgsmal er I meget velkommen til at ringe til mig.

Med venlig hilsen

Lone Diring
Kontorchef
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HOSPICE
DJURSLAND

Rende den 2.februar 2018

Vedrgrende etablering af bgrnehospice i Region midt

Det er vaesentligt, at de overvejelser der skal danne grundlag for en politisk beslutning om
eventuelle barnehospicepladser og deres placering i region midt, tager udgangspunkt i de
erfaringer der allerede er opnaet pa Lukashuset, som abnede med fire pladser i
forbindelse med Sankt Lukas Stiftelsens Hospice i 2015. Vi er vidende om, at
Hospitalsudvalget vil blive praesenteret for disse erfaringer pa temadrgftelsen om
Barnehospice den 5 marts.2018.

| anledningen af, at der ikke er repraesentation fra de fem hospicer i region midt ved mgdet
den 5.marts 2018, sender vi hermed vores input skrifteligt til kvalificering for den videre
proces.

Fra Hospice Djursland anbefaler vi klart, med baggrund i savel nationale og internationale
erfaringer, at de fire bgrnehospicepladser oprettes og tilknyttes et allerede eksisterende
hospice. Opgaven pa et barnehospice er lindring af sveert syge barn med komplekse
problemstillinger fysisk, psykisk og familizert, bern med forventet kort levetid og barn som
skal dg. Det er en kreevende tveerfaglig opgave som fordrer en hgj grad af faglighed fra
alle involverede faggrupper.

Pa hospicerne har vi denne faglighed og erfaring i forbindelse med den lindrende indsats
til voksne og deres familier — herunder bgrn. Den lindrende og tveerfaglige tilgang til hele
familien er godt funderet og hospicefilosofien er styrende for den feelles indsats. Vi har
derfor et solidt grundlag til at videreudvikle hospicekonceptet til ogsa at omfatte syge barn.

Internationale erfaringer viser, at familier med et livstruet barn har brug for aflastning,
enten hjemme eller pa en institution, og de palliative tvaerfaglige tilbud skal veere
individuelle og malrettet hele familien.

Der skal veere mulighed for at aflaste familien, give dem ro og mulighed for at fa nye
kreefter til at fa en hverdag til at heenge sammen. En hverdag, som har vaeret og som
maske fortsat i perioder vil vaere pavirket af gentagende hospitalsindleeggelser. Fokus er
at lindre og derigennem forbedre den samlede families livskvalitet og hverdagsliv. Det
holistiske familieperspektiv er et perspektiv og en tilgang som de eksisterende hospice har
stor erfaring med.

Rapporten fra REPHA viser, at familierne har behov for at veere et sted, hvor der ikke er sa
meget fokus pa diagnostik og behandling, et sted med hjemlig omgivelser. Et sted, hvor
foreeldrene bade kan vaere sammen med deres syge barn og traeekke sig og fa hvilet ud,
mens personalet ser efter barnet. Samt et sted, hvor familien bade kan vaere sammen med
andre familier og treekke sig tilbage og kun veere familie.

Dette sted bgr etableres taet pa og i samarbejde med et hospice.
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Etableringen med et eksisterende hospice vil bl.a. betyder, at de nadvendige tveergaende
funktioner, bestaende af fysioterapeut, psykolog, praest og evt. musikterapeut,
socialradgiver og paedagog, vil kunne udnyttes optimalt i samarbejde med det
eksisterende hospice. Det samme vil kunne veere geeldende for sekretariat, kakken og
servicefunktioner. Derudover vil der vaere bade drifts- og ledelsesmaessige optimeringer at
hente.

| plejen og omsorgen for barnet og familien, er der behov for sygeplejersker, nogle med
viden fra bgrneomradet og andre med viden indenfor den specialiserede palliative indsats.
Sammen vil de kunne vidensdele og udvikle deres kompetencer.

Den lzegefaglige indsats vil skulle varetages af la&eger med viden og erfaring indenfor den
specialiserede palliative indsats i samarbejde med de behandlingsansvarlige(barne-)lseger
pa hospitalerne. Dette samarbejde vil have stor betydning saerlig i opstarten af
barnehospicepladserne

Fire barnehospicepladser malerettet hele familien kraever betydelig fysisk plads, bade
indenfor og udenfor. Der skal veere alene-rum, feellesrum og forskellige aktivitetsrum.
Udenfor skal der veere et godt uderum til forskellige aktiviteter og legeplads. Og nar der
teenkes sgskende med, sa er neerhed til natur som eksempelvis skov, strand og lignende
en fordel, idet det giver dem mulighed for adspredelse og gode aktiviteter.

Her pa Hospice Djursland er disse forudseetninger tilstede i fuld omfang og byder derfor
ind med den essentielle hospicefilosofi, hgj faglighed, tveerfaglighed, fysiske plads, unikke
omgivelser og en geografisk god placering. Vi er teet pa Skejby Sygehus(20 min) teet pa
Barne—unge lindrende team, som snart flytter til Skejby og der er optimal trafikal
infrastruktur.

Vi har byggegrunden, vi har nogle gkonomiske muligheder, vi har talent for fund raising, vi

har hjertet og det mentale overskud til at patage os opgaven. Vi indgar derfor gerne i den
videre proces og de eventuelle videre forhandlinger.

Med venlig hilsen

Dorit Simonsen Susanne Hogrefe
Hospiceleder Formand
Hospice Djursland Hospice Djursland
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Sebastian Cristoffanini

Emne: VS: SV: Bgrnehospicepladser

Fra: Kirsten @rom Larsen <kila@gudenaahospice.dk>
Dato: 1. marts 2018 kl. 08.03.34 CET

Til: Lone Diiring <Lone.Dyring@STAB.RM.DK>
Emne: SV: Bgrnehospicepladser

Kzere Lone

Som vi har skrevet i svaret fra Palliativt Rad, stgtter jeg op om at bgrnehospice pladser bgr ligge
geografisk taet pa de kompetencer der allerede findes i regionen i dag. Det er mig bekendt i Arhus at
disse kompetencer er samlet. Vi har derfor ikke gnske om at byde ind pa opgaven her pad Gudena
Hospice.

Det er helt fundamentalt en anden opgave at tage vare pa uhelbredeligt syge og dgende bgrn og
deres familier, end at tage vare pa voksne. Der skal den tvaerfaglige stab skal derfor inkludere
fagpersoner med erfaring fra bgrneomradet. Jeg mener at faggrupperne er beskrevet ganske godt i
hgringssvaret fra Palliativt Rad.

Med venlig hilsen

Kirsten @rom Larsen
Hospicechef, MPG
Telefon: (+45) 76 29 66 51
kila@gudenaahospice.dk

Sygehusvej 18 — 8740 Braedstrup
Hovednummer: (+45) 76 29 66 66.



Hospice

Seholm

Stavtrup 22. februar 2018.

Bemasrkninger vedrgrende barnehospice.

Bestyrelsen ved Hospice Sgholm vil henvise til bemaerkningerne fra Det palliative Rad
vedrgrende etablering af et bagrnehospice:

"Man indstiller til, at et barnehospice etableres i nzerheden af en bgrneafdeling eller anden
specialist afdeling, hvor den pasdiatriske og palliative ekspertise findes. Hospicepladserne
kunne med fordel oprettes pa en eksisterende institution. Det kunne vaere pa et
eksisterende hospice eller i tilknytning til en dggninstitution med multihandicappede og
alvorligt syge bern. Begge steder er praeget af hgj faglighed. Etableringen bar forega i
samarbejde med det regionale Barn og Unge team for lindrende Behandling for at sikre
det paediatrisk palliative niveau. " (refererer til bemaerkningerne)

Bestyrelsen mener ikke, at et barnehospice skal etableres ved et eksisterende hospice, da
opgaven og indsatsen til b@rn og unge, er vaesentligt forskelligt fra indsatsen til voksne
mennesker med alvorlig sygdom. Det vil kraeve en barnevenlig — og paedagogisk faglighed
med dertil harende kompetencer ligesom rammerne kraever saerlig opmaerksomhed i
forhold til malgruppen.

Da Hospice Sgholm ikke har fysisk mulighed for at oprette 4 ba@rnehospicepladser pa
matriklen

eller at integrere dem i det bestaende hospice, undlader vi at komme med en pejling pa
driftsomkostningerne ved oprettelse af ovenstaende.

Pa ve)gne af bestyrelsen ved Hospice Sgholm

Anne Marie Mathiesen
Hospicechef

Bispevej 68, Stavtrup, 8260 Viby J, tif. 7841 3333 — fax 7841 3330



Ank,

Hvide Sande 1. marts 2018

Tak for henvendelsen vedr. etablering af bgrnehospicepladser i Vestdanmark.

Grundlzeggende mener vi, at et kommende bgrnehospice i Vestdanmark bgr
opfgres ved en af regionens eksisterende hospice. Dette for at fastholde tanker
og ideer fra hospicefilosofien, med henblik pa at sikre en holistisk tilgang og en
tveerfaglig indsats. Ligeledes vil det veere oplagt at udnytte de eksisterende
erfaringer og kompetencer, der allerede er tilstede blandt de mange
medarbejdere pa de nuvaerende institutioner.

Bade Bestyrelsen for Anker Fjord Hospice, og i saerdeleshed Hanne Linnet,
adm. overlaege ved onkologisk afdeling i HEV og virksomhedsansvarlig
overlaege for Anker Fjord Hospice ser positivt pa denne henvendelse.

Vi vil gerne hermed tilkendegive en villighed til fagligt at Igfte denne opgave,
og det skal ske i et taet samarbejde med Det Palliative Team i HEV, Den
kommende palliative afdeling i Ggdstrup samt paadiatrisk afdeling i HEV. Barnet
og familien er indlagt pa Anker Fjord Hospice, og de ovennaevnte parter kan
inddrages som konsulenter efter behov - enten ved et direkte fremmgde eller
via videokonference, som der allerede nu er gode erfaringer med.

Anker Fjord Hospice Fonden (ogsa kaldet Byggefonden) vil gerne bidrage med
nybyggede lokaler skraeddersyet til formalet og beliggende pa samme matrikel
som Anker Fjord Hospice. Lokaler som udlejes efter samme principper, som
den nuvaerende aftale om husleje for Anker Fjord Hospice.

P& Anker Fjord Hospice er der gode fysiske rammer til familierne. Hver
lejlighed er pd 60 m2 og indeholder bla. et gaestevaerelse med soveplads til 2
personer. Dette betyder, at mange pargrende er medindlagt under hele
forlgbet, hvilket er en uvurderlig stgtte for patienterne. Det har gennem arene
givet os gode erfaringer i at samarbejde og stgtte hele familien.

Der er seerskilte lokaler indrettet til mindre bgrn og til teenager, som
imgdekommer de unges behov for adspredelse og adgang til digitale platforme
og elektroniske spil. Disse rum vil ogsa kunne integreres i et kommende
barnehospice

Udendgrs arealerne indeholder en naturlegeplads, adgang til fjord og anlaegs
kanal samt sansehave.

Fagligt vil det kraeve et kompetencelgft og en personalemaessig opnormering.
Her vil man kunne indhente nggletal fra de erfaringer, der er gjort med
Lukashuset i Hellerup.



Den nuvarende tvaerfaglige sammensaetning (sygeplejersker, fysioterapeut,
socialradgiver, psykolog, musikterapeut, preest og laagerne fra DPT) skal
suppleres med paadagogiske kompetencer.

Anker Fjord Hospice har 90-100 frivillige tilknyttet. Til september 2018
afsluttets et 2 -arigt navigatorprojekt. Her er udskrevne patienter fra hospice
tilbudt en navigator - som er en frivillige med en social eller sundhedsfaglig
baggrund, og som har modtaget en saerlig uddannelse gremaerket denne
funktion. Navigator hjzelpe familien med at navigere i hverdagslivet for at
skabe tryghed, tillid og @get livskvalitet. Denne ordning kan med fordel ogsa
medtaenkes til barn med livstruende sygdom og deres familier.

Anker Fjord Hospice Fonden, Bestyrelse og ledelse ved Anker Fjord Hospice
stiller sig gerne til radighed ved yderligere spgrgsmal.

Med venlig hilsen

Herdis Hansen Iver Enevoldsen
Hospicechef Bestyrelsesformand

Hanne Linnet Claus Dahl
Viksomhedsansvarlig overlaege Bestyrelsesmedlem i Anker

Fjord Hospice Fonden



HOSPICELIMFJORD SKIVE

Keare Lone Skive den 2.marts 2018
Hermed svar pa din mail modtaget den 28.februar 2018

Barnehospice 1 Danmark vil vare nyt for alle, idet de erfaringer, som vi kan indhente
fra udlandet ikke umiddelbart vil kunne indpasses 1 en dansk sundhedsmaessig
kontekst.

Du sperger, om vi har en anden holdning end hospice Seholm 1 forhold til hvor et
bernehospice kan ligge?

Det har vi. Vi tenker, at man skal udnytte den erfaring, som hospice har, med
lindring af patienter med komplekse palliative problemstillinger. Hospicefilosofien
har som sin fornemmeste opgave at drage omsorg for det hele menneske, og se pa
hvad man kan gere, nar nogen siger, at der ikke er mere at gare. Det er det hospice
kan, lindre svaere symptomer, finde lysglimt og vere til stede, nér hab og mening
udebliver. Den tvarfaglige indsats fra et hospice inddrager 1 hej grad hele familien, s&
pa den made er hospice i1 forvejen vant til at favne bern og unge som pérerende, og
kender 1 hgj grad til det kaos, som opstér i en familie i forbindelse med alvorlig
sygdom og tab.

Ligeledes ser vi, at der er meget synergi i at drive et bernehospice sammen med et
eksisterende hospice. Drift af bygninger, kokkenfaciliteter, udenoms faciliteter og
mange andre driftsmassige forhold vil vaere en gkonomisk fordel. Voksenhospice har
en stor erfaring 1 at skabe de trygge rammer, som familierne har brug for. De har en
stor erfaring med brug af frivillige og kan meget let etablere samarbejde med skoler,
erhvervsliv, muligheder for fritidsaktiviteter til familien og saledes skabe preemisser
for at udfolde et normalt” familieliv.

Fagligt ma et voksenhospice vare ydmygt over for opgaven, idet bern pa et hospice
vil have andre specialiserede behov end voksne patienter. Det vil betyde at der skal
ansattes et fagligt personale, hvor minimum sygeplejersker og laeger har specifikke
erfaringer pa berneomradet. Ligeledes vil der vaere behov for leger med specialiseret
viden om palliation til bern. Der vil vare behov for et teet samarbejde med en
berneafdeling pa et hospital, og mulighed for virtuel kommunikation med evrige
eksperter.

Hospice Limfjord vil gerne byde ind pa et samarbejde med Region Midt om opgaven.
Skive ligger geografisk nasten midt 1 Jylland. Hospice Limfjord har snart 11 &rs
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HOSPICELIMFJORD SKIVE

vellykket erfaring med hospicedrift. Hospitalsenhed Midt har 1 Viborg en
velfungerende berneafdeling, som vil kunne indgd i samarbejdet.

Personalet p4 Hospice Limfjord har en sarlig interesse 1 at reekke ud mod bern og
mede deres sorg, men ogsd ved at fremme forstaelsen for livets vilkar, nemlig at livet
afsluttes med deden. Vi har, som det eneste hospice i landet erfaring med at arbejde
sammen med den padagogiske verden, via Skives DNA (etableret 1 forbindelse med
folkeskolereformen) og det flerdrige projekt "Hospice i bernehgjde”.

Bygningsmessigt vil det betyde, at vi skal udvide det nuvarende hospice med et
serligt berneafsnit. Udbygningen vil kunne ske ved hurtig nedrivning af
kantinebygningen (som aktuelt er udskudt til 2020). Bernehospice vil da ligge flot og
f4 gode rammer og muligheder 1 den nye Sundhedspark, som bliver etableret pa
matriklen 1 2018 og star faerdigt senest med udgangen af 2019.

Hospice Limfjord ligger taet pa Skive by, hvor der er offentlige transportmidler.
@konomisk har vi mange donationer, som vil kunne anvendes til byggeprojektet, og
vi tror pa, at vi med et enske om et bernehospice ogsa vil kunne hente flere midler.

Vi har som udgangspunkt en forventning om, at regionen vil indgd en overenskomst
med en selvejende institution om driften.

Med venlig hilsen

Birte Markfoged, Hospicechef =~ Laila Munk Serensen, bestyrelsesformand
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