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Maedested Kampmann, Indgang 9 ved parkeringspladsen ved Frilandsvej



Indholdsfortegnelse

Beslutning: Investeringsspor i BUdZet 2027.......ccuieiiiiieiiieieeie ettt ettt et seae e

Godkendelse: Den kommunale del af investeringsmotoren
Temadreftelse: Narsundhedsplaner......

Orientering: 10-arsplan for psykiatrien

Godkendelse: Genberegning af legedaekningstruede omrader - Sundhedsrad Vendsyssel
Godkendelse: Kapacitetsvurdering almen praksis - Sundhedsrad Vendsyssel
Godkendelse: Arshjul for dialog med interessenter.

Orientering: Plan for intromeder for resten af 2026

B-punkt: Orientering: Samarbejdsstruktur for det almen medicinske omréade...........ccccceeeverienennnne

OTieNtering.......coveevveevueeneerieeieeneenae

Eventuelt........ccocevieiinieniniiniiicneeee,
Underskrift af medeprotokol................



Punkt 1: Deltagere

1-01-72-74-25
Sagsfremstilling

Udvalgsmedlemmer

Mogens Gade (V), formand, Region Nordjylland

Kirsten Morild Andersen (A), nastformand, Region Nordjylland
Arne Boelt (A), Region Nordjylland

Lene Linnemann (F), Region Nordjylland

Anne Honoré Ostergaard (V), Region Nordjylland

Per Mgller (C), Hjorring kommune

Mette Hardam (V), Frederikshavn kommune

Carsten Ullmann (&), Brenderslev kommune

Michael Mgller Kristensen (F), Lasg kommune

Administrative deltagere

Frank Skriver Mikkelsen, Hospitalsdirekter, Regionshospital Nordjylland
Anne Bukh, Koncerndirektor

Maja Lynderup Behrmann, Specialkonsulent

Afbud
Suppleanter

Geastedeltagere

Mette Jensen, Koncerndirektor

Rikke Albrektsen, Direktor Reform og Sundhed

Daniel Kjergaard Simonsen, Kontorchef, Sundhedsplanlaegning

Mathilde Hougaard Madsen, AC-fuldmagtig, Reform og Sundhed

Carsten Haugaard Kvist, Kontorchef, Reform og sundhed

Seren Rervig Haaber, Specialkonsulent, Reform og Sundhed

Peter Larsen, Vicedirekter pa Aalborg Universitetshospital

Anne Ramsgaard, Direkter for Sundhed, £ldre og Handicap, Hjerring kommune
Henrik Aarup-Kristensen, Direkter for Sundhed og Velfaerd, Brenderslev kommune
Trine Vehlberg Holmberg, Direktor for Arbejdsmarked, Social og Sundhed, Frederikshavn kommune
Helle Christensen, Forvaltningschef, Aldre- og Sundhed, Lasg kommune

Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.



Punkt 2: Godkendelse af dagsorden

1-01-72-74-25
Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.



Punkt 3: Lukket

1-52-78-1-26



Punkt 4: Beslutning: Investeringsspor i Budget 2027
1-21-78-1-26
Resumé

Sundhedsradet skal med dette punkt drofte administrationens opleag til indsatser indenfor de fire investeringsspor og
beslutte hvilke indsatser, der skal indgé i det budgetmateriale, som udsendes til Regionsradet d. 10. august.

Opsummering af drgftelserne vedr. investeringssporene pa sundhedsrddsmedet i maj fremgér af bilag 1. De navnte
indsatser vil blive udfoldet pa medet.

Koncerndirektor Mette Jensen indleder punktet. Sundhedsdirektererne fra de 4 kommuner deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Sundhedsradene har faet til opgave at bidrage til konkretisering af indsatser under fire investeringsspor, som kan indgd i
Budget 2027, og som understotter omstillingen mod det nzre sundhedsvasen. Pa baggrund af opleeg fra hospitalerne blev
investeringssporene droftet forste gang pa sundhedsrddene i maj maned.

Opsummering af dreftelserne vedr. investeringssporene pa sundhedsrddsmedet i maj fremgér af bilag 1

Pé dette mede fortseattes dreftelserne og hospitalerne vil bidrage med oplaeg, som udfolder indsatserne yderligere jf.
beslutning pa medet i maj.

Under punktet gnskes en dreftelse af indsatserne. Droftelserne kan med fordel tage afset i, hvordan indsatserne bidrager
til sundhedsreformens formal om et mere sammenhangende sundhedsvasen, hvor patienter og borgere for en mere nar

behandling.

Med afsat i droftelserne skal sundhedsradet beslutte, hvilke indsatser som skal indga i det budgetmateriale, som udsendes
til Regionsradet d. 10. august.

Det er forventningen, at de indsatser, de to sundhedsrad peger p4, fraset eget kapacitet i speciallaegepraksis, skal rummes
indenfor en samlet gkonomisk ramme péa 10-15 mio. kr. Den konkrete prioritering af indsatserne og udmentning af midler
dertil, vil ske i forbindelse med det regionale budgetforlig for 2027 og endeligt med Regionsradets godkendelse af Budget
2027 i september méned.

Pa baggrund af sundhedsradets beslutning vil administrationen arbejde videre med konkretisering af indsatserne som et
led i, at det endelige budgetmateriale feerdiggeres.

Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.
Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel:

1. Drefter administrationens oplag til indsatser indenfor de fire investeringsspor.
2. Beslutte hvilke indsatser, der skal indga i1 det budgetmateriale, som udsendes til Regionsradet d. 10. august.

Bilag
Bilag 1 Investeringsspor SR-V

Den regionale investeringsmotor



Punkt 5: Godkendelse: Den kommunale del af investeringsmotoren
1-21-78-1-26
Resumé

Sundhedsrad Vendsyssel skal godkende udkast til notat, som beskriver sundhedsrédets ensker til prioritering af midler i
den kommunale del af investeringsmotoren i budget 2027.

Notatet vedleegges det regionale budgetmateriale, som fremsendes til Regionsradet primo august.

Under punktet deltager direktor Rikke Albrektsen og Kontorchef Daniel K. Simonsen fra regionen og de kommunale
velferdsdirekterer.

Sagsfremstilling
Med udgangspunkt i dreftelserne pa sundhedsrddets mader i hhv. april og maj er der udarbejdet et udkast til notat, som
beskriver hvorledes Sundhedsrad Vendsyssel ensker at prioritere de 11,5 mio. kr., som er i den kommunale del af
investeringsmotoren i 2027.
Notatet indeholder tre hovedtemaer:

¢ Robustgerelsen af sygeplejen generelt herunder ogséd med henblik pa implementering af Kom Trygt Hjem - der

afsaettes 8. mio. kr. til et permanent loft (varige midler).
o Styrkelse af den koordinerende sygepleje - der afsattes 1,5 mio. kr. til et permanent loft (varige midler).

¢ Kompetenceudvikling af plejepersonale - der afsattes 2,0 mio. kr. i 2027 (engangsmidler).

Tilsammen afsettes der i alt 11,5 mio. kr. i 2027 til ovenstédende tre omréder. I vedlagte notat beskrives omraderne
narmere.

Der laegges op til, at sundhedsrédet pa et mede i efteréret beslutter hvordan midlerne under de tre omréder konkret skal
fordeles mellem de fire kommuner og indgar aftale med kommunalbestyrelsen herom

Fortsat sagsbehandling

Det godkendte notat vedleegges som bilag til det regionale budgetmateriale, som fremsendes til Regionsradet d. 10. august
2026.

Politisk behandlingsplan
Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.
Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel:

1. Godkender udkast til notat.
Bilag

Notat vedr. udmentning af midler i den kommunale del af investeringsmotoren_SR Vendsyssel



Punkt 6: Temadroftelse: Neaersundhedsplaner

1-30-72-20-26
Resumé

Sundhedsradet orienteres om proces og tidsplan for udarbejdelsen af naersundhedsplanerne. Der leegges samtidig op til en
forste temadroftelse om Sundhedsradets visioner og ambitioner for nersundhedsplanen og udviklingen af det naere
sundhedsvaesen.

Kontorchef Daniel Simonsen fra Reform og Sundhed samt de fire kommunale sundhedsdirekterer indleder punktet med et
opleg.

Direktor Rikke Albrektsen og specialkonsulent Seren Rervig Haaber fra Reform og Sundhed deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Som led i sundhedsreformen skal der udarbejdes narsundhedsplaner i hvert sundhedsrad. Nersundhedsplanerne skal
omsette nationale mal til lokale og borgernare indsatser med fokus pa forebyggelse, sammenhangende patientforleb og
et styrket nert sundhedsvaesen. De forste neersundhedsplaner skal vaere godkendt senest den 1. april 2027.
Nersundhedsplanerne skal udvikles i et teet samarbejde mellem region, kommuner og praksisomradet, og bygge pa en
feelles forstaelse af udfordringer og prioriteringer pa tvaers af sektorer.

Sundhedsstyrelsen har til opgave at udarbejde en vejledning til udarbejdelsen af naersundhedsplanerne, herunder hvad
planerne skal indeholde af temaer og emner. Denne vejledning skal sammen med den kommende nationale sundhedsplan
og den regionale sundhedsplan danne grundlaget for udarbejdelsen af neersundhedsplanerne. Grundet den igangvarende
proces med regeringsdannelse, er det uklart hvornér den nationale sundhedsplan og vejledningen forventes at vere klar.
Dog har Danske Regioner udarbejdet et input til Sundhedsstyrelsen vedr. indholdet i nersundhedsplaner. Dette input er
sammen med det seneste udkast til et fagligt oplaeg til den nationale sundhedsplan udgangspunktet for udarbejdelsen af
narsundhedsplanerne i Nordjylland, indtil der foreligger en vejledning fra Sundhedsstyrelsen.

Tids- og procesplan

Som led i arbejdet med nersundhedsplanerne, gennemferes der i perioden juni til oktober 2026 fire temadreftelser i
sundhedsradene. Formélet med temadreftelserne er at give sundhedsrdédene mulighed for at satte politiske retninger og
pejlinger for indholdet i neersundhedsplanerne. Droftelserne understottes af rammesattende baggrundsnotater med
relevant viden, data og beskrivelser af mulige handlerum for sundhedsradene. Arbejdet med naersundhedsplanerne
forventes overordnet at folge nedenstidende proces:

Juni 2026: Farste temadroftelse for en politisk retning, visioner og ambitioner for nersundhedsplanen
August-oktober 2026: Temadroftelser om konkrete temaer og indholdsomrader

December 2026: Godkendelse af haringsversion af naersundhedsplanerne

December 2026 — januar 2027: Heringsperiode

Februar 2027: Behandling af indkomne heringssvar i Sundhedsréadet

Marts 2027: Endelig godkendelse af neersundhedsplanerne i sundhedsrad, Forretningsudvalg og Regionsrad.

e o o o o o

Temadreftelse 1 i juni maned

Den forste temadreftelse har fokus pa Sundhedsradets visioner og ambitioner for naersundhedsplanen og det fremtidige
samarbejde om det nere sundhedsvaesen. Droftelsen tager blandt andet afset i:

¢ Vision for det nordjyske samarbejde pa sundhedsomradet godkendt af Kontaktudvalget i august 2025, samt

¢ Danske Regioners input til Sundhedsstyrelsen vedrarende indhold i naersundhedsplaner.

¢ Baggrundsnotat med overordnet viden om sundhedsradets geografiske omrade, herunder populationsbeskrivelse,
serlige lokale kendetegn og generelle opmarksomhedspunkter.

P& medet laegges der op til en indledende politisk dreftelse af, hvilke visioner, ambitioner og pejlemarker Sundhedsradet
onsker skal vere styrende for det videre arbejde med narsundhedsplanen. Droftelserne kan tage udgangspunkt i felgende
sporgsmal:

¢ Hvilke udfordringer og behov bar narsundhedsplanen serligt adressere i sundhedsradets geografiske omrade?
¢ Hvilke ambitioner ber vare styrende for udviklingen af det nere sundhedsvaesen?



o Hvilke temaer eller indsatsomrader vurderes vigtigst at prioritere i den forste naersundhedsplan?
Kommende temadreftelser

Som led i temadreftelsen inviteres Sundhedsradet til at prioritere, hvilke emner der enskes serligt fokus pa i de
kommende temadreftelser. Prioriteringen skal bidrage til at malrette de politiske dreftelser mod de omrader, hvor
Sundhedsradet ensker at satte den tydeligste retning for udviklingen af det naere sundhedsvesen.

Sundhedsradet bedes prioritere op til 5 emner. Prioriteringen skal anvendes til at mélrette de kommende temadreftelser.
Alle emner vil indga i neersundhedsplanen, uanset om de prioriteres eller ¢j, og vil blive beskrevet pa baggrund af
eksisterende viden, data og gaeldende rammer.

« Kronikeromradet, patientrettet forebyggelse, folkesundhed og lighed i sundhed.
Akutsygeplejen samt sundheds- og omsorgspladser.

Specialiseret rehabilitering.

Psykiatriomradet.

Det almenmedicinske tilbud og leegedakning.

Det udadvendte hospital og opgaveflytning fra hospital til det naere sundhedsvesen.
Tveargaende emner sdsom det preehospitale omrade, digitalisering og informationsdeling, uddannelse og
kompetenceudvikling, forskning.

¢ Sammenhangende akutindsats og robuste akuthospitaler.

¢ Samarbejde mellem region, kommuner og praksis.

¢ Samarbejde med civilsamfund, patienter og pérerende.

Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel

Indstilling
Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel:
1. Tager orientering om tids- og procesplan for udarbejdelse af neersundhedsplanen til efterretning.

2. Drefter vision og ambitioner for Sundhedsradets nersundhedsplan.
3. Beslutter hvilke emner, der skal dagsordenssettes pa de kommende temadreftelser.

Bilag
NY 290526 Baggrundsnotat til junimede- Sundhedsrad Vendsyssel
Nordjysk vision for tvaersektorielt samarbejde (godkendt af KU august 2025)

Marts 2026 Danske Regioners input til indhold af naersundhedsplaner



Punkt 7: Orientering: 10-arsplan for psykiatrien

1-31-106-12-25
Resumé

Den politiske aftale om en samlet 10-&rsplan for psykiatrien blev offentliggjort 19. maj 2025 og markerer et varigt loft af
psykiatrien. Planen indebarer et nationalt ekonomisk lgft pa 4,6 mia. kr. i 2030 svarende til 35 % ift. 2019.

10-4rsplanen rummer indsatser med forankring i sdvel primar som sekunder sektor. Derudover er der for en reekke af
indsatserne enten en forpligtelse til eller et potentiale i et taet tvaersektorielt samarbejde.

Sundhedsrad Vendsyssel orienteres om 10-arsplanen med serligt fokus pa samarbejde, indsatsomrader og gkonomi
af Vicedirekter pa Aalborg Universitetshospital, Peter Larsen.

De fire kommunale sundhedsdirekterer deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Den 19. maj 2025 blev politisk aftale om en samlet 10-arsplan for psykiatrien offentliggjort, som kulminationen pé flere
ars politisk arbejde med at rette op pa en psykiatri, der er blevet underprioriteret og forsemt af skiftende regeringer, som
det konstateres i aftalen.

Aftale om en samlet 10-arsplan for psykiatrien kommer i forleengelse af tidligere aftaler og setter over de naeste mange ar
rammerne for udviklingen i psykiatrien, som pa nationalt niveau loftes varigt med 4,6 mia. kr. 1 2030 sammenlignet med
2019 — et gkonomisk lgft pa 35 % sammenlignet med 2019.

Med aftalekomplekset omkring 10-arsplan for psykiatrien og i ssmmenhang med sundhedsreformen (2024) satter
Folketingets partier folgende mal for psykiatriomrédet:

1. Flere skal behandles tidligt og taettere pa

2. Behandlingskvaliteten skal loftes og ventetiderne nedbringes
3. Patienterne skal opleve mere sammenhangende forleb

4. Psykiatrien skal vere en tryg og attraktiv arbejdsplads

Med henblik pé at styrke fremtidens psykiatri til gavn for borgere, patienter, pdrerende og personale er der med 10-
arsplanen bade bagudrettet og fremadrettet hhv. igangsat og planlagt en rekke storre spor og underliggende initiativer
(omfattende primaer og sekundaer sektor samt offentlig og privat) til udmentning og implementering.

Med 10-arsplanen er der - i forlaengelse af ambitionerne i sundhedsreformen - et fokus pa hvordan der kan skabes et mere
nert og sammenhangende sundhedsvaesen, hvor de regionale indsatser, herunder hospitalspsykiatrien, heenger bedre
sammen med kommunale indsatser. I den forbindelse spiller Sundhedsradene en vigtig rolle i at understette og sette
retning for et steerkt samarbejde pa tvaers af kommuner og regioner, hvilket bl.a. bliver sigtet med kommende
narsundhedsplaner.

Af indsatser med storre forpligtelse til eller potentiale i et tveersektorielt samarbejde er bl.a. felgende:

o Lettilgeengeligt behandlingstilbud til bern og unge

¢ Bedre hjzlp til ADHD og autisme

¢ Mere sammenhangende forlegb for mennesker med svere psykiske lidelser
¢ Dobbeltdiagnosetilbud til bern og unge

Af ovenstaende indsatser er der en sa&rlig opmarksomhed pé indsatsen “mere sammenhangende forleb for mennesker
med svere psykiske lidelser”, hvor Sundhedsrddene skal udmente de 11,85 mio. kr. 1 2027 stigende til 23,69 mio. kr. i
2030 og frem. Indsatsen tager udgangspunkt i forlebsbeskrivelser, som Sundhedsstyrelsen udarbejder i perioden 2026-
2029.

P& naerverende mede introducerer vicedirektor pd Aalborg Universitetshospital, Peter Larsen, 10-arsplanen med sarligt
fokus pa samarbejde, indsatsomrader og gkonomi.

Vedlagt er folgende bilag:



1. Introduktion til 10-&rsplan for psykiatrien
2. Overblik over aftaler og initiativer i 10-arsplan for psykiatrien
3. Oversigt over udmentning af respektive aftaler iht. 10-arsplanen

Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrdd Vendsyssel.

Indstilling
Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel

1. Tager orienteringen til efterretning

Bilag
Notat - Introduktion til 10-arsplan for psykiatrien
Overblik over aftaler og initiativer i 10- arsplan for psykiatrien

Oversigt over udmentning af respektive aftaler i henhold til 10-&rsplanen i Region Nordjylland



Punkt 8: Godkendelse: Genberegning af l2egedaekningstruede omrader -
Sundhedsrad Vendsyssel

1-40-72-13074-24
Resumé

Der foretages hvert ar i juni en genberegning af, hvilke leegedakningsomrader, der kan betragtes som
leegedaekningstruede. Sundhedsrad Vendsyssel forelaegges resultatet af genberegningen med henblik pé at anbefale til
Forretningsudvalget, at det godkendes.

Sammenlignet med beregningen for 2025, har felgende legedeekningsomrader skiftet status:

o Skagen (omradet er nu ikke-legedekningstruet)
¢ Hjerring (omréadet er nu leegedaekningstruet)

Da overenskomsten om almen praksis opherer pr. 31. december 2026, er de leegedaekningstruede omrader alene geeldende
12026.

Kontorchef Carsten Haugaard Kvist deltager under punktet.

Sagsfremstilling

I henhold til overenskomsten om almen praksis fastlegger Region Nordjylland legedekningstruede omrader. Det sker pa
baggrund af en objektiv model med pa forhénd fastlagte kriterier for, hvad der udger et leegedaekningstruet omréade.
Klinikker der er beliggende i et legedeekningstruede omrade har - med henblik pa at styrke rekrutteringen - adgang til
folgende serlige muligheder, som gor det mere attraktivt er drive klinik:

o Fri adgang til at nedsette sig i delepraksis i op til seks &r og mulighed for at fa tildelt ekstra kapacitet ved opher af
delepraksistilladelse.

o Lager over 62,5 ar kan forlenge delepraksis yderligere seks ar, seks ér efter etableringen.

¢ Ingen begreensning pa antallet af ansatte og bedre adgang til ansattelse af yngre lager i fase tre af
hoveduddannelsen i almen medicin.

e (get regional indbetaling til Administrationsudvalget mhp. at finansiere ggede udgifter til ansattes barsel og
sygdom.

¢ Aflastning af laeger over 60 ar ved supervision fra kollega.

e Mulighed for korttidsansattelse af leeger uden for normering.

¢ Forhgjet honorar til tutorlaeger.

Pé baggrund af den objektive model, som beskrives i bilaget, l&gedakningstruede omrader - baggrundsnotat, Har den
regionale administration foretaget en opdatering af de legedaekningstruede omrader. Opdateringen har veret droftet pa
sekretariatsplan med PLO-Nordjylland og KKR Nordjylland. Sammenlignet med beregningen for 2025, har falgende
leegedaekningsomrader skiftet status:

o Skagen (omradet er nu ikke-legedeekningstruet)
¢ Hjoerring (omréadet er nu leegedakningstruet)

I denne dreftelse inddrages ogsé specifik viden om et givent legedekningsomride, som kan have betydning for
vurderingen, men som ikke afspejles i de indikatorer, som indgar i modellen. Sekretariaterne har pa baggrund af konkrete
forhold som beskrives naermere i bilag, endret status for folgende legedekningsomrader:

¢ Frederikshavn (eendret til leegedeekningstruet)
¢ Hjerring (endret til legedekningstruet)
o Saxby (endret til legedeekningstruet)

Resultatet af genberegningen af de legedaekningstruede omrader ud fra den reviderede model er vedlagt som bilag.
Omrédder med red baggrund er legedaekningstruede, mens omrader med gron baggrund ikke er legedaekningstruede.
Vedlagt er ligeledes et bilag med er kort vurdering af hvert enkelt legedeekningsomrade.



Politisk behandlingsplan

¢ Sundhedsradd Vendsyssel 3. juni 2026
¢ Forretningsudvalget 15. juni 2026

Indstilling
Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel anbefaler, at Forretningsudvalget:

1. Godkender resultatet af genberegningen for legedekningstruede omrader

Bilag

Lagedaekningstruede omrader SR Vendsyssel - baggrundsnotat
LTO 2026 Vendsyssel

LTO kort 2026

Vurdering af legedeekningsomrader — SR Vendsyssel



Punkt 9: Godkendelse: Kapacitetsvurdering almen praksis - Sundhedsrad
Vendsyssel

1-35-72-774-24

Resumé

Sundhedsrad Vendsyssel skal tage stilling til kapacitetsvurderingen for 2. kvartal 2026. Kapacitetsvurderingen tager sit
udgangspunkt i den ramme, der fastsattes i Bekendtgerelse om den nationale model for fordeling og styring af
leegekapaciteter (bilag) og den aktuelle laegedakningssituation i de enkelte leegedaekningsomrader.

Der anbefales ikke for nuveerende yderligere tilforsel af kapacitet.

Kontorchef Carsten Haugaard Kvist, deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Som beskrevet i bilag Kapacitetsvurdering - baggrundsnotat har PLO-Nordjyllands sekretariat, KKR-sekretariatet og
administrationen i Region Nordjylland(sekretariaterne), foretaget en vurdering af laegedaekningssituationen i de
leegedekningsomrader, som er beliggende i Sundhedsrad Vendsyssel. Vurderingen er foretaget med afsat i Regionsradets
retningslinjer for kapacitesvurdering af leegedeekningsomraderne og det data, som fremgér af bilag Data -
kapacitetsvurdering Vendsyssel 030626.

Der anbefales ikke for nuvaerende yderligere tilforsel af kapacitet, da der allerede er ledig kapacitet i de
leegedaekningsomrader, som har de sterste udfordringer.

Politisk behandlingsplan

¢ Sundhedsradd Vendsyssel 3. juni 2026
¢ Forretningsudvalget 15. juni 2026

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel anbefaler, at Forretningsudvalget:
1. Godkender at antallet af kapaciteter forbliver uaendret.

Bilag

Kapacitetsvurdering - baggrundsnotat

Data - kapacitetsvurdering Vendsyssel 030626



Punkt 10: Godkendelse: Arshjul for dialog med interessenter
1-34-72-5-25
Resumé

Sundhedsrad Vendsyssel forelaegges et udkast til et arshjul til dialog med interessenter mhp. godkendelse. Arshjulet er et
redskab til at skabe struktur for dialog med interessenter.

Sagsfremstilling
Arshjulet skaber struktur for dialog og meder med interessenter pé politisk niveau. Sundhedsridet skal lobende prioritere
hvilke interessenter det er vigtigt at medes med og hvornér, samt afgere hvilken type meder der er tale om. Arshjulet vil

derfor labende blive dagsordenssat pa sundhedsradets meder.

Magder med interessenter kan vere i form af foretreede pad Sundhedsradsmeder, separate dialogmeder, meder arrangeret af
interessenter, hvor Sundhedsradets medlemmer inviteres eller mgder kun med formandskabet.

Administrationen kan have dialog interessenter hele aret rundt.
Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel:

1. Godkender arshjulet for dialog med interessenter
2. Beslutter hvilke interessenter der skal indarbejdes i arshjulet

Bilag

Arshjul for dialog med interessenter



Punkt 11: Orientering: Plan for intromeder for resten af 2026
1-01-72-74-25
Resumé

Der er planlagt intromeder i Sundhedsrad Vendsyssel resten af 2026. Sundhedsradet foreleegges planen for intromederne
resten af aret til orientering.

Sagsfremstilling

Sundhedsrad Vendsyssel har 4 intromeder tilbage i 2026. Der er lagt op til felgende plan for intromederne:

17. juni - Regionshospital Nordjylland, Frederikshavn matriklen (2 timer), samt opstart af sundhedsradet v.
Komponent (1 time)

12. august - Naersundhedsplaner

16. september - Bronderslev Sundhedshus og nersundhedsplaner

11. november - Samarbejde med civilsamfundet

Planen for intromgderne er vedlagt som bilag.

Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel:
1. Tager orienteringen til efterretning

Bilag

Intromeder i Sundhedsrad Vendsyssel 2026



Punkt 12: B-punkt: Orientering: Samarbejdsstruktur for det almen
medicinske omrade

1-30-72-40-26
Resumé

Region Nordjylland har i forleengelse af sundhedsreformen etableret en ny samarbejds- og dialogstruktur for det
almenmedicinske omréade. Dette for at sikre bedre sammenhang mellem nationale rammer, regional koordinering og lokal
dialog. Formalet er at styrke kvaliteten, ensartetheden og sammenhengen i patientforleb pé tveers af sektorer.

Kommissorierne for samarbejdsstrukturen forelaeegges til orientering.

Sagsfremstilling

Region Nordjylland har i forlengelse af sundhedsreformen etableret en ny samarbejds- og dialogstruktur for det
almenmedicinske omrade. Strukturen skal understette sammenhangen mellem nationale rammer, regional faglig
koordinering og lokal tvarsektoriel dialog og dermed bidrage til kvalitet og sammenhang for patienterne.

Baggrunden for den nye struktur er, at sundhedsreformen indebzrer @ndrede rammer for samarbejdet mellem regioner,
kommuner og almen praksis, herunder et styrket regionalt ansvar for udvikling og tilretteleeggelse af det samlede
almenmedicinske tilbud i overensstemmelse med den nationale opgavebeskrivelse. De overordnede rammer for omradet
fastleegges fortsat nationalt gennem lovgivning, overenskomster og nationale faglige rad, mens der regionalt og lokalt er
behov for klare rammer som understetter dialog, implementering og opfelgning.

Samarbejdsstrukturen er etableret med henblik pa at skabe en sammenhangende ramme for faglig dialog, samarbejde og
udvikling pa tveers af sektorer. Strukturen skal understette, at nationale krav og faglige anbefalinger omszettes systematisk
til regional koordinering og videre til lokal dialog og anvendelse. Samtidig skal strukturen bidrage til ensartet kvalitet i de
almenmedicinske tilbud pé tvers af regionen og til bedre sammenhang i patientforleb.

Sundhedsrad Vendsyssel orienteres om samarbejdsstrukturen, der evalueres lobende og tager afset i den
samarbejdsstruktur, der er aftalt omkring Sundhedsréddene.

Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrdd Vendsyssel.

Indstilling

Administrationen indstiller, at Sundhedsrad Vendsyssel:
1. Tager orienteringen til efterretning.

Bilag

Samarbejdsstruktur almenmedicinske omrade

Kommissorium regionalt fagligt rad

Kommissorium regionalt dialogforum for samarbejde

Kommissorium lokale dialogfora



Punkt 13: Orientering

1-01-72-74-25
Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.



Punkt 14: Eventuelt

1-01-72-74-25
Politisk behandlingsplan

Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.



Punkt 15: Underskrift af medeprotokol

1-01-72-74-25
Politisk behandlingsplan
Punktet afsluttes i Sundhedsrad Vendsyssel.

Indstilling
Udvalgets medlemmer skal godkende medeprotokollen.

Godkend elektronisk ved at trykke pd Godkend.
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