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Punkt 1: Mødedeltagere

1-01-72-1043-24

Sagsfremstilling
Faste deltagere

Anne Krøjer, Vesthimmerlands Kommune
Carsten Møller Beck, Mariagerfjord Kommune
Lone Becker, Frederikshavn Kommune 
Mikkel Grimmeshave, Aalborg Kommune
Jan Nielsen, Aalborg Kommnue
Henrik Aarup Kristensen, Brønderslev Kommune
Randi Sveistrup, Thisted Kommune 
Bent Fuglsbjerg, Jammerbugt Kommune
Helle Christensen, Læsø Kommune
Torben Gregersen, Morsø Kommune 
Charlotte Larsen, Rebild Kommune
Anne Christmann Ramsgaard, Hjørring Kommune

Bibi Bording Pedersen, KL
Thomas Gajhede Haugaard, Det fælleskommunale Sundhedssekretariat (sekretær)
Peter Hvid Paulsen, Det fælleskommunale Sundhedssekretariat (sekretær)

Dinah Høngaard, PLO-Nordjylland 
Dennis Staahltoft PLO-Nordjylland
Mette Fredborg Greth, PLO-Nordjylland
Camilla Donslund, PLO-Nordjylland 

Rikke Albrektsen, Region Nordjylland
Jytte Heidmann, Aalborg Universitetshospital, Region Nordjylland
Charlotte Fuglesang, Regionshospital Nordjylland, Region Nordjylland
Martin Rostgaard-Knudsen, Den Præhospitale Virksomhed, Region Nordjylland
Daniel Kjærgaard Simonsen, Region Nordjylland (Mødeleder)
Carsten Haugaard Kvist, Region Nordjylland
Salma Shah, Region Nordjylland (sekretær)

Beslutning

Der var afbud fra Torben Gregersen, Rikke Albrektsen, Mette Fredborg Greth og
Camilla Donslund. Rikke tiltræder som ny medformænd i stedet for Daniel. 



Punkt 2: Godkendelse af dagsorden

1-01-72-1043-24

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender dagsordenen.

Beslutning

Ingen bemærkninger.



Punkt 3: Drøftelse og beslutning: Vurdering af samarbejdsaftaler i Den
Tværsektorielle Grundaftale

1-01-72-797-24

Resumé
Samarbejdsaftalerne i Den Tværsektorielle Grundaftale er blevet gennemgået med henblik på anbefalinger om
videreførelse af aftalerne. De foreløbige anbefalinger skal udgøre et beslutningsoplæg til de to nordjyske sundhedsråd.

Strategisk Sundhedsforum bedes drøfte indholdet af den foreløbige vurdering samt den videre proces for overlevering af
aftalerne til de to nordjyske sundhedsråd. Herudover bedes Strategisk Sundhedsforum godkende, at eventuel videreførelse
og tilpasning af de bilaterale samarbejdsaftaler håndteres i bilateral dialog mellem den enkelte kommune og Region
Nordjylland.

Sagsfremstilling
Den Tværsektorielle Grundaftale er en samling af 31 samarbejdsaftaler og udgør det operationelle fundament for det
daglige samarbejde mellem region, kommuner og almen praksis i Nordjylland. Selvom Den Tværsektorielle Grundaftale
er udviklet i regi af Sundhedsaftalen, er den i sin funktion og anvendelse uafhængig af den. Ophør af Sundhedsaftalen (jf.
andet punkt på dagsordenen) har således ikke betydning for eventuel videreførelse af aftalerne i Den Tværsektorielle
Grundaftale. Der vil også fremadrettet være mulighed for at have samarbejdsaftaler og forløbsbeskrivelser, jf.
Sundhedslovens § 203, stk. 1, ligesom eksisterende aftaler kan bestå og videreføres.

Eftersom Den Tværsektorielle Grundaftale understøtter det daglige sundhedsfaglige samarbejde omkring
borgere/patienter og anvendes bredt i det nordjyske sundhedsvæsen, vurderes der også i fremtiden at være behov for
konkrete samarbejdsaftaler. Aftalerne understøtter en ensartet og koordineret tilgang til samarbejdet mellem sektorer og
bidrager til sammenhæng i borger/patientforløb. På den baggrund fremstår det hensigtsmæssigt at sikre et ajourført
aftalegrundlag, som de kommende sundhedsråd kan stå på, indtil det eventuelt erstattes af noget andet.

I den forbindelse, er der, på baggrund af beslutning i Fælles Forretningsudvalg den 16. marts 2026, lavet en gennemgang
af hver enkelt samarbejdsaftale i den Tværsektorielle Grundaftale. Formålet er at vurdere,

1. om aftalen skal videreføres,
2. om den kan videreføres i den nye struktur i sin nuværende form, eller
3. om det kræver en grundlæggende revision af den enkelte samarbejdsaftale.

Samarbejdsaftalerne er i den forbindelse bl.a. vurderet ud fra økonomi i aftalen, Sundhedsreformens opgaveflyt mellem
kommuner og region, samt kronikerpakker.

Resultatet af gennemgangen er opsummeret i vedlagte bilag.

Gennemgangen viser overordnet, at hovedparten af samarbejdsaftalerne fortsat vurderes relevante og kan videreføres i
den kommende organisatoriske struktur, enten i deres nuværende form eller efter mindre eller større revideringer. Særligt
aftaler inden for genoptræning, rehabilitering og patientrettet forebyggelse vurderes påvirket af Sundhedsreformens
opgaveflytning og de kommende kronikerpakker, hvorfor der for flere aftalers vedkommende vil være behov for revision,
herunder i relation til opgave- og ansvarsfordeling samt økonomiske snitflader. Samtidig vurderes enkelte ældre aftaler at
være forældede eller ikke længere relevante i deres nuværende form.

Gennemgangen af aftalerne er sket ud fra den nuværende viden, hvor der stadig er ubekendte faktorer ift. implementering
af Sundhedsreformen, kvalitetsstandarder, kronikerpakker mv.. For flere aftalers vedkommende er det derfor endnu ikke
muligt at gennemføre de nødvendige revideringer eller endeligt vurdere behovet for videreførelse og revision af aftalerne.
Det anbefales derfor ikke, at der på baggrund af vedlagte aftalegennemgang for nuværende træffes endelig beslutning om
de enkeltstående aftaler.

På den baggrund kan en mulig tilgang være, at de eksisterende samarbejdsaftaler videreføres og overdrages til de
kommende sundhedsråd som et overgangsgrundlag, indtil der foreligger tilstrækkelige nationale afklaringer til at tage
endelig stilling til videreførelse og revision af aftalerne.

Alle samarbejdsaftalerne vil uanset hvad skulle gennemskrives ift. det organisatoriske ophæng, da den hidtidige
organisering med udgangspunkt i Sundhedssamarbejdsudvalg, Strategisk Sundhedsforum mv. ændres.

Bilaterale aftaler
I tillæg til samarbejdsaftalerne i Den Tværsektorielle Grundaftale, som dækker alle nordjyske kommuner, er der indgået
en række bilaterale samarbejdsaftaler mellem de enkelte kommuner og Region Nordjylland. Det anbefales, at vurderingen



af eventuel videreførelse og tilpasning af disse bilaterale aftaler håndteres i en bilateral dialog mellem den enkelte
kommune og Region Nordjylland.

Indstilling
Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Drøfter indholdet af den vedlagte foreløbige vurdering af samarbejdsaftalerne i Den Tværsektorielle Grundaftale
2. Drøfter den videre proces for overlevering af Den Tværsektorielle Grundaftale til de to nordjyske sundhedsråd
3. Godkender at eventuel videreførelse og tilpasning af de bilaterale samarbejdsaftaler håndteres i en bilateral dialog

mellem den enkelte kommune og Region Nordjylland

Beslutning

Strategisk Sundhedsforum drøftede den foreløbige vurdering af samarbejdsaftalerne. Der var generelt opbakning til
vurderingerne. Det blev dog bemærket, at ”Samarbejdsaftale om tværsektoriel kommunikation ved indlæggelse,
udskrivelse og i ambulante forløb” også vurderes at blive påvirket af Sundhedsreformens opgaveflytning, og at der bl.a.
på den baggrund er behov for at revidere aftalen. Det blev derfor aftalt, at den eksisterende følgegruppe for aftalen får til
opgave i 2. halvår 2026 at revidere aftalen. Der gives en status på det kommende møde i Fælles Forretningsudvalg om
opgavens omfang. Yderligere blev det bemærket, at ”Samarbejdsaftale om sikring af tværsektoriel koordineret
opgaveflytning” ikke har været anvendt, men temaet for aftalen er fortsat relevant.

I forhold til den videre proces for samarbejdsaftalerne var der enighed om, at samarbejdsaftalerne ikke bør placeres i
sundhedsrådene, idet det politiske indhold i aftalerne vurderes at være begrænset. Der blev drøftet forskellige perspektiver
på det fremtidige ejerskab af aftalerne, herunder en opmærksomhed på, at ejerskabet bør være tættere forankret på det
driftsnære niveau. Der blev ikke truffet endelig beslutning om den fremtidige organisatoriske placering af aftalerne. Det
blev samtidig bemærket, at der fortsat vil være behov for koordinering på tværs af de to sundhedsrådsområder i relation til
samarbejdsaftalerne, ligesom der vurderes at være behov for et løbende rul i forhold til opdatering af aftalerne. 

Strategisk Sundhedsforum godkendte, at de bilaterale aftaler håndteres i en bilateral dialog mellem Region Nordjylland og
den enkelte kommune.

Bilag

Vurdering af Den Tværsektorielle Grundaftale



Punkt 4: Godkendelse: Sundhedsaftalens gyldighedsperiode og slutstatus for
sundhedsaftalen

1-30-72-240-24

Resumé

Strategisk Sundhedsforum skal beslutte gyldighedsperioden for Sundhedsaftalen 2024-2027. Det anbefales, at
Sundhedsaftalen udløber ved årsskiftet 2026/2027.

Et udkast til slutstatus for Sundhedsaftalen 2024-2027 lægges derfor til godkendelse i Strategisk Sundhedsforum, idet den
skal fremsendes til Sundhedsstyrelsen 6 måneder inden sundhedsaftalens udløb.

Sagsfremstilling

Sundhedsaftalens gyldighedsperiode
Sundhedsaftalen er som udgangspunkt gyldig indtil 1. juli 2027, men der er mulighed for lokalt at aftale, om
sundhedsaftalen skal afsluttes tidligere.

Sundhedsaftalens Fælles Forretningsudvalg anbefaler, at Strategisk Sundhedsforum beslutter, at Sundhedsaftalen 2024-
2027 udløber 31. december 2026. Organiseringen med Fælles Forretningsudvalg og Strategisk Sundhedsforum ophører
ligeledes ved udgangen af året.

Slutstatus for Sundhedsaftalen 2024-2027
Jf. ”Bekendtgørelse om sundhedsklynger, sundhedssamarbejdsudvalg, sundhedsaftaler og patientinddragelsesudvalg” skal
der udarbejdes en afsluttende status for sundhedsaftalen inden dennes udløb. Sundhedsreformen ændrer ikke på kravet om
udarbejdelse af slutstatus, da det i forbindelse med Folketingets behandling og vedtagelse af Sundhedsreformens lovpakke
I fremgår, at der skal udarbejdes en slutstatus.

Slutstatus sendes til orientering til Sundhedsstyrelsen senest 6 måneder inden sundhedsaftalens udløb. Hvis det besluttes
at Sundhedsaftalen udløber 31. december 2026, betyder det således, at slutstatus skal indsendes til Sundhedsstyrelsen
senest den 30. juni 2026.

Der er derfor udarbejdet et udkast til slutstatus, som lægges til godkendelse i Strategisk Sundhedsforum mhp. indsendelse
til Sundhedsstyrelsen (bilag).

Slutstatus er, med input fra de tidligere kommunale og regionale klyngesekretærer, udarbejdet på baggrund af den
midtvejsstatus på sundhedsaftalen, som i december 2025 blev sendt til Sundhedsstyrelsen.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Beslutter at Sundhedsaftalens gyldighedsperiode stopper 31. december 2026
2. Godkender slutstatus mhp. indsendelse til Sundhedsstyrelsen til orientering

Beslutning
Strategisk Sundhedsforum godkendte, at Sundhedsaftalen ophører den 31. december 2026.
 
Strategisk Sundhedsforum godkendte ligeledes slutstatus på Sundhedsaftalen, som indsendes til Sundhedsstyrelsen til
orientering

Bilag

Slutstatus for Sundhedsaftalen 2026



Punkt 5: Godkendelse: Ny samarbejdsaftale vedrørende fejlsendte
Korrespondancemeddelser

1-52-72-39-26

Resumé

Region Nordjylland modtog i perioden 2023–2025 en betydelig mængde utilsigtede hændelser, hvor MedCom-
korrespondancemeddelelser var sendt til forkerte modtagere i kommunerne. Dette har medført risiko for
patientsikkerheden – særligt ved tidskritisk indhold – samt unødigt administrativt arbejde.

På den baggrund besluttede Strategisk Sundhedsforum, at der skulle udarbejdes en samarbejdsaftale, som skulle adressere
disse udfordringer.

Dette arbejde er nu færdiggjort. Der udestår en mindre snarlig juridisk afklaring af, om modtageren af en fejlsendt
korrespondancemeddelelse skal slette denne, men denne vurderes at være af praktisk karakter, som kan håndteres i
forbindelse med implementeringen. 

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum godkender Samarbejdsaftale vedrørende fejlsendte
korrespondancemeddelelser samt godkender, at arbejdsgruppen ved behov konsekvensretter samarbejdsaftalen i
overensstemmelse med den juridiske afklaring af, om modtageren af en fejlsendt korrespondancemeddelelse skal slette
denne.

Sagsfremstilling

Region Nordjylland modtog i perioden 2023–2025 en betydelig mængde utilsigtede hændelser, hvor MedCom-
korrespondancemeddelelser var sendt til forkerte modtagere i kommunerne. Dette har medført risiko for
patientsikkerheden – særligt ved tidskritisk indhold – samt unødigt administrativt arbejde.

På den baggrund besluttede Strategisk Sundhedsforum den 23. maj 2025, at der skulle udarbejdes en samarbejdsaftale
med henblik på at sikre mere præcis, sikker og rettidig kommunikation.

Samarbejdsaftalen fremlægges nu til drøftelse og godkendelse i Strategisk Sundhedsforum. Den er udarbejdet af en
arbejdsgruppe med repræsentanter fra de nordjyske kommuner, Region Nordjylland og Nord-KAP. Aftalen tydeliggør,
hvordan der skal handles ved fejlsendte korrespondancemeddelelser og indeholder konkrete anvisninger for
kommunikation og samarbejde.

Der udestår en mindre juridisk afklaring af, om modtageren af en fejlsendt korrespondancemeddelelse skal slette
beskeden, da den kan indeholde personfølsomme oplysninger. Omvendt er systemerne beregnet til at håndtere netop
følsomme oplysninger. Det indstilles, at aftalen konsekvensrettes ved behov, når der er en endelig afklaring. Dette
forventes i uge 21, og justeringen vurderes at være af så beskeden karakter, at dette ikke giver anledning til en ny
godkendelsesproces af aftalen. 

De berørte sektorer forpligter sig med aftalen til at sikre implementering i alle relevante organisationer, hvor
medarbejdere anvender MedCom-korrespondance.

Samarbejdsaftalen evalueres efter behov og senest efter ét år.

Fortsat sagsbehandling

Der forventes ikke yderligere sagsbehandling.

Økonomi

Det vurderes, at samarbejdsaftalen ikke medfører ændringer i kapacitet, aktivitetsniveau eller økonomi for de berørte
sektorer. Aftalen har karakter af proceduremæssige justeringer i eksisterende arbejdsgange med henblik på at understøtte
patientsikkerheden samt sikre et mere hensigtsmæssigt og struktureret korrespondance flow mellem sektorerne.

Endvidere vurderes det, at samarbejdsaftalen ikke medfører et øget behov for kompetenceudvikling, rådgivning eller
tilførsel af yderligere udstyr, idet aftalen alene vedrører præcisering og anvendelse af gældende arbejdsgange.



 

Kommunikation og dialog

Parterne er blevet enige om at aftalen sendes direkte til drøftelse og godkendelse i Strategisk Sundhedsforum. Arbejdet er
færdiggjort og ville alternativt skulle afvente behandling i Fælles Forretningsudvalg den 15. september med efterfølgende
endelig godkendelse på næstkommende møde i Strategisk Sundhedsforum den 6. november 2026.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender Samarbejdsaftale Vedrørende Fejlsendte Korrespondancemeddelelser
2. Godkender at arbejdsgruppen ved behov konsekvensretter samarbejdsaftalen i overensstemmelse med den juridiske

afklaring af, om modtageren af en fejlsendt korrespondancemeddelelse skal slette denne. 

Beslutning

Det blev oplyst, at den regionale juridiske vurdering af aftaleteksten er, at den vurderes at være i orden og ikke giver
anledning til justeringer.

Strategisk Sundhedsforum havde få bemærkninger til den nye samarbejdsaftale vedrørende fejlsendte
korrespondancemeddelelser. Almen praksis bemærkede, at formuleringen om muligheden for at slette fejlsendte
korrespondancemeddelelser ikke er retvisende, da allerede afsendte meddelelser ikke kan slettes. Derudover blev det
bemærket, at termen ”korrespondancemeddelelse” bør anvendes konsekvent i aftalen. Endelig blev der gjort opmærksom
på, at det kan være relevant at indtænke privathospitaler i aftalen.

På den baggrund blev det besluttet, at bemærkningerne gives tilbage til arbejdsgruppen, som tilpasser aftalen inden den
endelige godkendelse i Strategisk Sundhedsforum.

Bilag

Aftale om fejlsendte korrespondancer



Punkt 6: Godkendelse og drøftelse: Tillæg til samarbejdsaftale om
telemedicinsk sårvurdering

1-01-72-1044-24

Resumé

Strategisk Sundhedsforum bedes godkende tillæg til samarbejdsaftalen om telemedicinsk sårvurdering. Det skyldes en
beslutning i Regionsrådet i juni 2025 om at give fodterapeuter i Nordjylland en direkte henvisningsret i forbindelse med
diabetiske fodsår.

Der lægges op til en drøftelse om, hvorvidt der bør etableres en tilsvarende henvisningsmulighed for de kommunale
sårsygeplejersker.

Sagsfremstilling

Regionsrådet besluttede den 23. juni 2025 at statsautoriserede fodterapeuter skal have en direkte henvisningsret til
hospitalerne for patienter med diabetisk fodsår, under nærmere definerede omstændigheder. Det skal reducere risikoen for
yderligere komplikationer eller forværringer, der i værste fald kan medføre amputationer.

På baggrund af beslutningen er der derfor udarbejdet et tillæg til samarbejdsaftalen om telemedicinsk sårvurdering. Det er
begrundet i, at fodterapeuterne i forbindelse med henvisningen skal benytte den app, der knytter sig til den nationale
løsning for telemedicinsk sårvurdering.

Muligheden for en direkte henvisning under nærmere definerede omstændigheder skal sikre, at patienterne hurtigst muligt
kan få den nødvendige hospitalsbehandling. Derfor er det besluttet, at en henvisning ikke som vanligt skal komme fra
patientens praktiserende læge. Den ændring skal gøre det muligt at opstarte den nødvendige behandling så hurtigt det kan
lade sig gøre.

Det ændrede henvisningsforløb skal reducere risikoen for yderligere komplikationer eller forværringer, der i værste fald
kan medføre amputationer, og med de menneskelige og samfundsmæssige omkostninger, som er forbundet hermed.

I modsætningen til samarbejdsaftalen, omhandler tillægget alene fodterapeuternes henvisningsret relateret til behandling
af diabetiske fodsår på hospitalerne i Region Nordjylland.

Det kan dog være relevant at drøfte, om de kommunale sårsygeplejersker skal have samme mulighed for at henvise
direkte til afklaring/udredning/behandling på hospitalerne i forbindelse med kritisk sårudvikling, såfremt der ikke er tale
om igangværende forløb.

Kommunikation og dialog

Fælles Forretningsudvalg godkendte tillægget til samarbejdsaftale om telemedicinsk sårvurdering samt besluttede, at
tillægget skal indstilles til godkendelse i Strategisk Sundhedsforum den 22. maj 2026. I den forbindelse skal Strategisk
Sundhedsforum ligeledes drøfte, om der skal etableres en tilsvarende mulighed for de kommunale sårsygeplejersker.
Kommunerne tilhørende både Sundhedsråd Vendsyssel og Sundhedsråd Limfjorden bakker op om, at der etableres en
henvisningsmulighed for de kommunale sårsygeplejersker.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Godkender tillægget til samarbejdsaftale om telemedicinsk sårvurdering.
2. Drøfter, om der skal etableres en tilsvarende mulighed for de kommunale sårsygeplejersker.

Beslutning

Strategisk Sundhedsforum godkendte tillægget til samarbejdsaftalen med opmærksomhed på, at telemedicinske løsninger
endnu ikke er fuldt udbredt i almen praksis.

Strategisk Sundhedsforum godkendte endvidere, at kommunale sårsygeplejersker under nærmere definerede
omstændigheder gives direkte henvisningsret til hospitalerne for patienter med diabetiske fodsår. PLO efterspurgte i den



forbindelse erfaringer fra området, som fremsendes til kredsen efter mødet.

 

Bilag

Tillæg til samarbejdsaftale om telemedicinsk sårvurdering



Punkt 7: Orientering: Formandskabet for Fælles Forretningsudvalg
orienterer

1-01-72-1043-24

Resumé

Fælles Forretningsudvalg har holdt møde den 16 marts 2026. Der orienteres kort om følgende beslutninger fra mødet:

Godkendelse af implementering af Clinical Fraility
Godkendelse af revidering af samarbejdsaftale vedr. klinisk funktion
Godkendelse af revidering af forløbsprogram for børn, unge og gravide med overvægt

Sagsfremstilling

Godkendelse af implementering af Clinical Fraility
Fælles Forretningsudvalg godkendte, at målgruppen for Clinical Frailty Score fastholdes som 65+ årige borgere, der
modtager sundhedslovsydelser. Derudover blev det godkendt, at implementeringstidspunktet for Clinical Frailty Score
udskydes til 2. halvår 2026 som følge af bl.a. implementering af ældreloven.   

Godkendelse af revidering af samarbejdsaftale vedr. klinisk funktion
Fælles Forretningsudvalg godkendte, at der udarbejdes en ny samarbejdsaftale vedrørende Klinisk Funktion, og at dette
varetages af den eksisterende følgegruppe.

Godkendelse af revidering af forløbsprogram for børn, unge og gravide med overvægt
Fælles Forretningsudvalg godkendte, at der igangsættes en revidering af forløbsprogram for børn, unge og gravide med
overvægt, og godkendte i den forbindelse også det fremlagte kommissorium for arbejdsgruppen.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Orienteringen blev taget til efterretning.



Punkt 8: Orientering: Formandskabet for Forretningsudvalg for Det
nordjyske eSundhedsvæsen orienterer

1-16-4-3030-24

Resumé

A. Forretningsudvalg for Det Nordjyske eSundhedsvæsen har holdt møde d. 30. april. Der orienteres kort om følgende
beslutninger fra mødet:

Forretningsudvalget besluttede at godkende Årsregnskab 2025 for Telemedicinsk Servicefunktion, samt forslag til
overførsel af mindreforbruget.
Dertil har Forretningsudvalget forud for mødet besluttet at udskyde Budgetforslag 2027 for Telemedicinsk
Servicefunktion til næste møde, der afholdes d. 9. juni.
Forretningsudvalget besluttede at afholde et ekstraordinært møde til yderligere behandling af overdragelsespapir til
Sundhedsrådene samt handleplan for Det Nordjyske eSundhedsvæsen.

B. Strategisk Sundhedsforum orienteres om halvårsstatus for initiativer under TeleCare Nord/Det Nordjyske
eSundhedsvæsen.

Sagsfremstilling

A. Forretningsudvalg for Det Nordjyske eSundhedsvæsen har holdt møde d. 30. april. Der orienteres kort om følgende
beslutninger fra mødet:

Årsregnskab 2025 - Telemedicinsk Servicefunktion

Forretningsudvalg for Det Nordjyske eSundhedsvæsen har på mødet godkendt årsregnskab 2025 for Telemedicinsk
Servicefunktion, samt indstilling til anvendelse af mindreforbruget på i alt 1,69 mio. kr., således:

0,740 mio. kr. reserveres til genanskaffelse af forældet udstyr i 2026/2027, herunder saturationsmålere, da
nuværende model er fra 2018 og nærmer sig udskiftning.
0,949 mio. kr. anvendes til nedsættelse af parternes betaling for budget 2027.

Mindreforbruget begrundes primært i lavere lønforbrug, som er et resultat af delt ledelse samt udlån af personale til
igangværende projekter. Derudover indeholder budgettet driftsudgifter op til 1800 borgere, mens der i 2025 har været i
gennemsnit knap 1000 aktive borgere.

Budget 2027 - Telemedicinsk Servicefunktion

Sekretariatet for den Telemedicinske Servicefunktion har på møde d. 30. april givet Forretningsudvalget en foreløbig
status på budgetarbejdet 2027. Endeligt budgetforslag 2027 samt medfinansiering vil blive forelagt Forretningsudvalget til
godkendelse på FU-mødet d. 9. juni 2026.

Overdragelsespapir til Sundhedsrådene og handleplan for Det Nordjyske eSundhedsvæsen

Forretningsudvalg for Det Nordjyske eSundhedsvæsen har på mødet drøftet første udkast af overdragelsespapiret til
Sundhedsrådene, som har til formål at orientere politikerne i Sundhedsrådene om Det Nordjyske eSundhedsvæsens
eksistensberettigelse. Dertil drøftede Forretningsudvalget handleplanen for Det Nordjyske eSundhedsvæsen og
prioritering heraf. Forretningsudvalget besluttede at afholde et ekstraordinært møde til yderligere behandling af
overdragelsespapiret til Sundhedsrådene samt handleplanen for Det Nordjyske eSundhedsvæsen. Mødet afholdes d. 18.
maj.

B. Strategisk Sundhedsforum orienteres om halvårsstatus for initiativer under TeleCare Nord/Det Nordjyske
eSundhedsvæsen.

Se vedlagte bilag "Halvårsstatus TeleCare Nord H1-26".

Fortsat sagsbehandling



Der er ikke planlagt yderligere behandling af punktet.

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Tager orienteringen i afsnit A og B til efterretning.

Beslutning

Orienteringen blev taget til efterretning.

Bilag

Halvårsstatus TeleCare Nord H1-26.SSF



Punkt 9: Orientering

1-01-72-1043-24

Resumé

Der gives en orientering om følgende emner:

Case 11: Kronisk lymfeødem – kompressionsapparatur

Sagsfremstilling

Case 11: Kronisk lymfeødem – kompressionsapparatur

Netværksgruppen for Hjælpemidler og Behandlingsredskaber er enige i, at case 11 vedr. Kronisk Lymfødem,
kompressionsapparatur skal udgå af Casekataloget jf. ankestyrelsens afgørelse. 

Dette skal ses i lyset af, at der ikke længere er lovhjemmel iht. SEL § 112 til at bevilge lymfepresmaskiner, da det
primære formål altid vil være, som Ankestyrelsen skriver i deres ophævelse af principmeddelelse 4-24:

”Hvis det primære formål er at forbedre borgerens funktionsevne eller forebygge yderligere forværring af funktionsevnen,
er produktet at betragte som et behandlings- eller træningsredskab, og dermed sundhedssektorens ansvar at bevilge –
produktet kan derfor ikke bevilges som et hjælpemiddel af kommunen”.

Hertil kommer, at som en del af Social- og Boligministeriets vejledende udtalelse indgår et bidrag fra Indenrigs- og
Sundhedsministeriet. Af dette bidrag fremgår: ”At der ved udskrivelsen af en patient, må antages at være taget
udtømmende stilling til, om patienten har behov for et behandlingsredskab som led i eventuel fortsat sygehusbehandling
efter indlæggelsen.”

Indstilling

Det indstilles, at Strategisk Sundhedsforum:

1. Tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Orienteringen blev taget til efterretning.



Punkt 10: Eventuelt

1-01-72-1043-24

Beslutning

Ingen bemærkninger.



Punkt 11: Næste møde

1-01-72-1043-24

Sagsfremstilling

Næste møde i Strategisk Sundhedsforum er den 6. november 2026.

Beslutning

Ingen bemærkninger.
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