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Punkt 1: Deltagere

Fra kommunerne

Anne Christmann Ramsgaard, direkter og kommunal medformand, Hjerring Kommune (Afbud - sundhedschef Lone
Iversen deltager i stedet)

Rikke Albrektsen, direkter, Frederikshavn Kommune

Henrik Aarup-Kristensen, direkter, Brenderslev Kommune (Medeleder)

Helle Carlsson Kunckel Christensen, chef, Laese Kommune

Fra Region Nordjylland

Charlotte Fuglesang, plejefaglig direkter og regional medformand, Regionshospital Nordjylland
Frank Skriver Mikkelsen, direkter, Regionshospital Nordjylland

Rikke Petersen Ravn, sygeplejefaglig direkter, Psykiatrien

Jan Mainz, direktor, Psykiatrien (Afbud)

Daniel Kjargaard Simonsen, kontorchef, Region Nordjylland

Fra Almen Praksis

Dinah Hengaard, naestformand, PLO-Nord
Saren Olsson, formand, PLO-K Frederikshavn
Annette Engsig, Nord-KAP

Fra Patientinddragelsesudvalget
Kristina Valentin, Landsforeningen Autisme
Ulla Ringgren Nielsen, UlykkesPatientForeningen

Sekretariat

Nadia Flyvholm Bak, Hjerring Kommune
Mia @stergaard Mgller Pedersen, Regionshospital Nordjylland

Beslutning
Anne Ramsgaard deltog.

Der var afbud fra Seren Olsson



Punkt 2: Opsamling pa Politisk Sundhedsklynge Nords mede d. 24. april

Sagsfremstilling
Faglig Sundhedsklynge foreleegges opsamling pé relevante punkter fra medet i Politisk Sundhedsklynge den 24. april.

Overdragelsesnotat fra Sundhedsklyngen til det kommende Sundhedsrad

Som felge af sundhedsreformen nedlegges sundhedsklyngerne ved udgangen af 2025, og i 2026 etableres et forberedende
Sundhedsrad Vendsyssel. Politisk Sundhedsklynge Nord blev pd medet 24. april bedt om at godkende udarbejdelsen af et
overdragelsesnotat fra Sundhedsklyngen til Sundhedsradet samt give input til dette og input til arbejdet med at skabe en
feelles nordjyske vision for arbejdet med sundhedsreformen.

Politisk Sundhedsklynge gav p4 medet folgende input:

¢ Sundhedsklyngen har gode erfaringer, som man opfordrer Sundhedsréadet til at arbejde videre med samt til at holde
fast i et fokus pa at afpreve nye lgsninger i samarbejdet.

¢ Sundhedsklyngen opfordrer til, at der bygges videre pa de gode relationer og samarbejde, der er etableret i klyngen
med henblik pé at lafte det feelles ansvar.

¢ Der bor skabes en struktur omkring Sundhedsrédet, der sikrer inddragelse af almen praksis - og andre relevante
samarbejdspartnere.

¢ [ forbindelse med Sundhedsridets opstart og de kommende opgaveoverdragelser er det vaesentligt, at der sikres et
gensidigt kendskab til hinandens virkeligheder.

e Der er en sarlig udfordring i forhold til demografiudviklingen i Vendsyssel, og Sundhedsradet opfordres til at
arbejde med dette som et grundvilkar for arbejdet.

¢ Sundhedsréadet skal understette tryghed for medarbejderne i forbindelse med de kommende forandringer - bl.a.
gennem hurtig og klar kommunikation omkring ansettelsesforhold, lenforskelle o.1.

¢ Sundhedsradet opfordres til at teenke i losninger, hvor s mange indsatser og behandling som muligt flyttes ud i
borgers eget hjem.

Derudover foreslar formandskab for Faglig Sundhedsklynge, at der opfordres til en dreftelse af den administrative
deltagelse i sundhedsradet. Der ber skabes en struktur, der sikrer, at sundhedsradets sager bares hjem i de respektive
organisationer.

Der laegges op til, at Faglig Sundhedsklynge drefter, om der er yderligere input til notatet. Derefter udarbejder
sekretariatet et udkast, der behandles pa det kommende mede 1 Faglig Sundhedsklynge inden foreleeggelse for det
politiske niveau.

Politisk Sundhedsklynge godkendte, at de resterende klyngemidler udmentes til Projekt Tvarsektoriel Diagnostik som
indstillet. Projektet er forankret i Driftsforum for Somatik, der arbejder videre med det beskrevne projekt. Faglig
Sundhedsklynge vil blive orienteret om projektets fremdrift.

Indstilling
Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord:

¢ Drofter eventuelle input til klyngens overdragelsesnotat til det kommende Sundhedsrad.
o Tager orientering om udmentning af klyngemidler til projektet vedr. tversektoriel diagnostik til efterretning.

Beslutning

Overdragelsesnotat fra Sundhedsklyngen til det kommende Sundhedsrad

Droftelsen gav anledning til, at felgende skrives ind i1 overdragelsesdokumentet:
¢ Opmerksomhed pé lokalt ejerskab og lederskab

¢ Opmearksomhed mod at viderefore klyngens indsatser og kompetenceudvikling - fx arbejdet med
sundhedskompetencer



¢ Opmearksomhed pa tidlig planlegning og organisering, herunder pé at de nye opgaver og rammer kraever mere
tempo i arbejdet

¢ Opmearksomhed mod at skabe et agilt samarbejdet som sker lavest mulige niveau pé flest mulige omrader

¢ Opmerksomhed pé de forskellige kulturer organisationerne, men vi kan hjelpe hinanden ved at skabe ensartethed
og fzlles forstaelse

¢ Opmerksomhed pé digital infrastruktur og tilgang til data pa tvers af organisationer

Derudover blev det pointeret, at de konkrete draftelser vedr. governance og struktur skal tages i Feelles Forretningsudvalg
og Strategisk Sundhedsforum.

Udmentning af klyngemidler til Projekt Tvaersektoriel Diagnostik

Faglig Sundhedsklynge tog orienteringen til efterretning.

Dinah har faet henvendelser fra laeger vedr. implementering af Projekt Tvarsektoriel Diagnostik. Helle og Charlotte
svarer, at man starter i september med falles kompetenceuddannelse, og der vil blive rakt ud til bl.a. leegerne senere.

De falles klyngemidler dreftes i lyset af den regionale pulje med ubrugte klyngemidler, der etableres. Der er en felles
forventning om, at klyngens midler anvendes som udmentet - ogsa for de projekter, der gér ind 1 2026.



Punkt 3: Sundhedsreform og overgang til sundhedsrad

Resumé

Den 15. november praesenterede regeringen Sundhedsreformen 2024, der bl.a. har til formal at styrke det nare
sundhedsvaesen og flytte sundhedsvaesnet teettere pé borgeren. Med aftalen @ndres der pé bl.a. strukturen,
opgavefordelingen og skonomien i sundhedsvasenet. Et centralt element i reformen bliver etableringen af 17 nye
sundhedsrad, der skal drive udviklingen af et mere naert sundhedsvasen, heraf to i Nordjylland; Limfjorden og
Vendsyssel. Sundhedsradet Vendsyssel vil omfatte de kommuner, der i dag er en del af Sundhedsklynge Nord.
Som folge af oprettelsen af de nye sundhedsrad nedlegges de nuvarende sundhedsklynger.

Politisk Sundhedsklynge Nord besluttede d. 19. november, at man som udgangspunkt vil opretholde samarbejdet i
Sundhedsklynge Nord i perioden frem til Sundhedsrdd Vendsyssels ikrafttreedelse. Faglig Sundhedsklynge har i
forleengelse heraf besluttet, at sundhedsreformen skal vere et fast punkt til dreftelse i overgangsperioden.

Sagsfremstilling
Der leegges op til en droftelse af folgende:

¢ Opsamling og refleksioner i forbindelse med Regionens og Regionshospitalet besag hos kommunerne.
¢ Opsamling og refleksion pa udsendte lovpakker og evt. kvalitetsstandarder vedr. sundhedsreformen. Hvis der er nyt
om dette inden medet, vil materiale eftersendes.
¢ Opsamling og refleksion i forhold til at viderefore gode erfaringer fra klyngearbejdet til det nye sundhedsrad.
¢ Droftelse af 3 "proveballoner" som er tre temaer, som pa nuvarende tidspunkt kun kan dreftes pa et indledende
niveau, men som har stor betydning ift. implementeringen af sundhedsreformen. Hver praveballon vil blive
praesenteret af formandskabet med henblik pa efterfolgende dreftelse:
o Faste teams v. Henrik Aarup-Kristensen
o Opgoerelse af verdien af aflastningspladser v. Henrik Aarup-Kristensen
o Sundhedsreformens indvirkning pa personalet v. Charlotte Fuglesang

Indstilling
Det indstilles at Faglig Sundhedsklynge Nord:

¢ Drofter perspektiver pa samarbejdet i forleengelse af sundhedsreformen.

Beslutning

Faglig Sundhedsklynge draftede perspektiver pa samarbejdet omkring sundhedsreformen og de kommende
opgaveflytninger.

Der er enighed om, at det er vigtigt, at det betragtes som en fzlles opgave, uanset om den ligger centralt eller lokalt.

Daniel vurderer, at der er nogle opgaver som fx virksomhedsoverdragelse, der kraver sarlige kompetencer, hvor det giver
mening, at man starter felles.

I forhold til personalet, vurderer Charlotte, at medarbejderne er afventende indtil videre. Det er vigtigt, at vi gar med
feelles budskaber, nar det bliver konkret.

Frank kvitterer for gode besgg hos kommunerne, der viser stor forskellighed i bade opgavelgsningen og kompleksitet i
opgaveflytningen.

Annette opfordrer til, at man husker almen praksis i implementeringen af sundhedsreformen.

Henrik papeger, at kommunerne i forhold til det 'udadvendte sygehus' far brug for tdilmodighed og viden den anden ve;j.



Punkt 4: Orientering om implementering af regionale botilbudsteams

Sagsfremstilling

I 10-arsplanen for psykiatrien og mental sundhed er det en prioriteret indsats at lofte indsatsen for mennesker med svare
psykiske lidelser.

Sundhedsstyrelsen har i den forbindelse udarbejdet Faglige rammer for udgéende botilbudsteams i den regionale psykiatri
(se bilag) og regionen har faet midler til at etablere botilbudsteams. Den faglige ramme skal vaere et faelles udgangspunkt
for udbredelsen og implementeringen af botilbudsteams i alle regioner.

Botilbudsteams er udgéende teams fra den regionale psykiatri, der tager ud til borgere med psykiske lidelser, der bor pé et
regionalt, kommunalt eller privat botilbud. Deres opgave er at tilbyde en fleksibel ambulant psykiatrisk
behandlingsindsats til de beboere, der har svar psykisk sygdom og et behandlingsbehov. Derudover tilbyder
botilbudsteams, at medarbejdere pa botilbuddene kan fa adgang til sundhedsfaglig rddgivning og sparring.

Malgruppen for botilbudsteams er personer pa 18 ar og derover, som bor pé socialpsykiatriske botilbud eller
botilbudslignende tilbud, har svere psykiske lidelser, komplekse udfordringer samt behov for samtidig psykiatrisk
behandling, socialpsykiatriske indsatser og koordination pa tvers af sektorer.

Ud fra ”Faglige rammer for udgéende botilbudsteams i den regionale psykiatri” har Psykiatrien i Region Nordjylland
igangsat et arbejde med implementering af den faglige ramme.

I Region Nordjylland bliver opgaven med botilbudsteams primaert forankret i de eksisterende udgaende ambulante tilbud
pa psykoseomradet (F-ACT-teams). Funktionen tilbyder en fleksibel og udgaende ambulant psykiatrisk
behandlingsindsats, som tilpasses individuelt til den enkelte borger og forholdene pa det enkelte botilbud. Derudover vil
Aldrepsykiatrisk Afdeling afpreve modellen for botilbudsteams pa et demensplejehjem og et botilbud i forhold til deres
malgruppe, og Retspsykiatrien vil oprette en radgivende funktion, med fokus pé retslige patienter.

Der vil blive lavet en gradvis implementering. Psykiatrien vil lebende foretage en prioritering og vurdering af hvilke
boformer, der kan tilbydes botilbudsteams, ud fra hvilke botilbud der har flest patienter i kontakt med Psykiatrien,
opgavens karakter og den samlede gkonomiske ramme.

I forste omgang er der peget pd implementering af botilbudsteams péa 22 botilbud. De fleste er regionale og kommunale
botilbud. Psykiatrien vil indenfor de naste méneder tage kontakt til botilbuddene med tilbud om eget samarbejde baseret
pa den faglige ramme for botilbudsteams. Oversigt over de boformer Psykiatrien planlaegger at tilbyde samarbejde i forste
omgang i Sundhedsklynge Nord fremgar af nedenstdende tabel:

Tabel 1 : Oversigt over bosteder som Psykiatrien i forste omgang vil tilbyde samarbejde (Sundhedsklynge Nord)
Brenderslev

e Hedebo
Frederikshavn

¢ Socialpsykiatrisk boform Mariested

¢ Botilbuddet Suensonsve;j

¢ Bostedet Hjemly

¢ Nordjylland @st - Knivholtvej og Skovbrynet

Hjerring
¢ Botilbuddet Sjellandsgade
¢ Solsiden (béde fra Almenpsykiatrien og £ldrepsykiatrien)
¢ Mosbjerghus

Laeso



Ingen forslag
Rikke Petersen Ravn vil pd medet holde et kort opleeg om indsatsen.

Punktet behandles ligeledes i Driftsforum for Somatik d. 25. juni.

Indstilling:
Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Punktet blev skubbet til sidst pA medet og grundet andre dreftelser, var der ikke tid til det planlagte oplaeg.

Dinah sperger ind til indsatsen, og om det betyder, man opsiger aftale med psykiatrikonsulent. Rikke Ravn forteller, at
det ikke er tilfeldet. Man laver 'knopskydninger' pd F-ACT teams, der allerede er ude i regionen, og der vil ogsa vaere

fasttilknyttet sundhedspersonale.

Faglig Sundhedsklynge tog orienteringen til efterretning.

Bilag

Faglige rammer botilbudsteams



Punkt 5: Status pa integration og ligestilling af somatik og psykiatri

Sagsfremstilling

I Region Nordjylland er truffet beslutning om overordnet model for den ledelsesmaessige organisering af integration og
ligestilling mellem somatik og psykiatri, model 1la.

I model 1.a integreres Psykiatrien med Aalborg Universitetshospital inkl. de kliniske psykiatriske afdelinger, som i1 dag
ligger matrikelmeessigt i Vendsyssel. Specialerne inden for Psykiatri ligestilles med de somatiske specialer pa Aalborg
Universitetshospital. Hospitalsledelsen pa Aalborg Universitetshospital far dermed et samlet ansvar for bade somatik og
regionens kliniske psykiatriske afdelinger. Model 1.a medferer en udvidelse af Hospitalsledelsen pa Aalborg
Universitetshospital med én ekstra direkter sammenlignet med i dag som folge af den sterre volumen af opgaver for
hospitalet.

I modellen forankres de nuvaerende kliniske psykiatriske afdelinger i Psykiatrien i et nyt vicedirekteromride for psykiatri
pa Aalborg Universitetshospital. Vicedirekteromradet for psykiatri skal ledes af en vicedirekter for Psykiatri, som
refererer til hospitalsdirektoren pa Aalborg Universitetshospital. Vicedirektoren fungerer som kontaktdirekter for de
kliniske psykiatriske afdelinger. Afdelingsledelserne refererer til kontaktdirekteren.

Der henvises for uddybende til referat fra Regionsradets mede d. 28. april 2025, pkt. 3.

Sundhedsreformens formél med integration og ligestilling af psykiatri og somatik er at give patienter bedre og mere
sammenhangende behandling pé tvaers af psykiske og somatiske behandlingstilbud. Model 1a er i Region Nordjylland
fundet mest hensigtsmaessigt til at sikre dette formal, herunder ift. at sikre den mest robuste organisering af psykiatriens
enheder.

Den ledelsesmassige integration mellem psykiatri og somatik skal efter planen vare pd plads senest 1. januar 2026.
Implementering af den videre organisering folger derefter, og vil ske med fortsat involvering af medarbejderne og i dialog
med de forberedende sundhedsrad.

Der laegges op til en dreftelse af, hvad integrationen betyder for Sundhedsklynge Nord.

Indstilling
Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord:

o Tager orienteringen til efterretning
¢ Drgfter integrationens betydning for Sundhedsklynge Nord

Beslutning

Frank orienterer, at der er valgt en model, hvor psykiatrien integreres i Aalborg Universitetshospital, men med
opmarksom pa, at der skal vare lignende tilbud i Vendsyssel. Rikke Ravn uddyber, at man nu har tegnet de overordnede
linjer, som skal udfoldes og konkretiseres, sa de mest udsatte borgere far bedre forlgb.

Kommunerne opfordrer til, at droftelserne omkring det fremtidige psykiatriske tilbud i Nordjylland, tages fzlles og ikke
alene i Sundhedsrad Limfjorden.

Faglig Sundhedsklynge tog orienteringen til efterretning.


https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fdagsordener.rn.dk%2Fvis%3Fid%3Db1f3e057-f661-4cc2-b1e8-63818d5e632c%26iframe%3Dtrue%26punktid%3Daf11371d-a69e-4d9f-87fd-3c03c5b6230c&data=05%7C02%7C%7C4fd0088fc4c6460714ba08dd8ef972fa%7C5968b90c51a64f088b4750ffffbe2e4f%7C0%7C0%7C638823924193495712%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=2ZpXqF6smWzI0To7RPuiEErQPr0UtoARWpCtZzp9gDI%3D&reserved=0

Punkt 6: Dreftelse: Kunstig intelligens og digitalisering i det tveersektorielle
samarbejde

Sagsfremstilling

Formandskabet leegger op til, at Faglig Sundhedsklynge gensidigt orienterer om og drefter indsatser vedr. kunstig
intelligens og digitalisering, der er relevante for det tvaersektorielle sundhedssamarbejde.

Droftelsen vil tage udgangspunkt i nedenstdende opleeg:

Det Nordjyske eSundhedsvasen v. Anne Krgjer, direkter Sundhed og Kultur, Vesthimmerland Kommune og medformand
for forretningsudvalget for Det Nordjyske eSundhedsvasen

Anne vil pad madet fortelle om opgaveportefeljen i Det Nordjyske eSundhedsvasen, samt hvordan det spiller ind i
sundhedsreformen.

Se derudover vedlagte retningspapir.

Telekontaktcenter pa Regionshospitalet v. Charlotte Fuglesang

Regionshospitalet har ansggt Regions Nordjyllands Sundhedsinnovationspulje om midler til etablering af et
telekontaktcenter, der pa sigt skal fore til, at der kun vil veere én indgang til hospitalet. Det skal bl.a. ske igennem en
omorganisering og ved digitalt at triagere borgerne.

Ansegningen og perspektiverne i forhold til det feelles arbejde i det kommende sundhedsrad udfoldes pa medet.

Hjorring Kommune har i flere ar arbejdet med tidlig opsporing ved hjelp af HUGIN FiNDR, der er en algoritme, som
gennemgar al dokumentation og analyserer den ud fra ord, der har vist sig at optraede oftere i de 30 dage op til en
indleggelse.

Stine vil p4 medet fortaelle, om hvordan kommunen bruger lgsningen, hvilke resultater, man har set, og hvordan det taler
ind i det tvaersektorielle samarbejde.

Indstilling
Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord:

¢ Drofter brugen af kunstig intelligens og digitalisering i det tveersektorielle sundhedssamarbejde.

Beslutning
Det Nordjyske eSundhedsvasen

Anne Krgjer fortalte om baggrunden for det nordjyske eSundhedsvesen, og hvordan der arbejdes med det bade centralt
og i klyngerne. Se slides under 'Qvrigt materiale'.

Anne orienterer, at Forretningsudvalget for Det Nordjyske eSundhedsvesen har godkendt, at puljemidlerne til klyngernes
pilotprojekter ogsa kan anvendes i1 2026.

Der arbejdes samtidig med TeleCare Nord og pa at fa en sterre volumen, efter der er sket en nedgang i antal borgere.
Annette og Dinah henviser i den forbindelse til en artikel i Ugeskrift for Leeger - se artiklen samt et eftersendt notat fra
Dinah og Annette under '@vrigt materiale'.

HUGIN FiNDR

Stine Borglum fortaeller om Hjerring Kommunes brug af Hugin Findr. Se slides under 'Qvrigt materiale'.



Hugin bruges som et supplement til den gvrige opfalgning pa borgere, og det er op til den enkelte afdeling at vurdere,
hvilken indsats der eventuelt skal igangszttes.

Det er sveert at lave en vurdering af effekten, da man ikke kan se, hvad der ellers ville vare sket. Rent gkonomisk kan
indsatsen tjene sig hjem, hvis den forebygger to indleeggelser om aret.

Kommunen er ved at se pd, om Hugin kan bruges ifm. eSundhedsvasen pilotprojektet.

Faglig Sundhedsklynge kvitterer for oplaeggene, og det aftales, at Charlottes opleeg om hospitalets telekontaktcenter
udskydes til naeste mede.

Bilag

Retning-for-det-nordjyske-eSundhedsvaesen 2024.pdf



Punkt 7: Eventuelt og gensidig orientering

Beslutning

Ingen bemerkninger.






Punkt 8: Kommende meode(r)

Forslag til forelebige punkter:

- Et teettere samarbejde - Hvordan bringer vi de forskellige sektorer taettere sammen i opgavelesningen?
- Overdragelsesnotat til Sundhedsrad Vendsyssel (September-medet 2025)

- Sundhedsklyngemidler (September-meadet 2025)

- Opleeg om Projekt Bedst for Os (December-medet 2025)

Neaste made er 4. september.

Beslutning

Ingen bemeerkninger.
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