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Referat 
Faglig Sundhedsklynge Nord  

 

Mødedato: 26. august 2022 

Mødet påbegyndt: kl. 13:00 

Mødet afsluttet: kl. 15:00 

Mødested: Mødelokale 222, Hjørring Rådhus, Springvandspladsen 5 

 

 

Deltagere 

 

Fra kommunerne 

Leif Serup, direktør og kommunal medformand, Hjørring Kommune  

Rikke Albrektsen, direktør, Frederikshavn Kommune 

Henrik Aarup-Kristensen, direktør, Brønderslev Kommune  

Helle Carlsson Kunckel Christensen, chef, Læsø Kommune (via Teams) 

  

Fra Region Nordjylland 

Charlotte Fuglesang, direktør og regional medformand, Regionshospital 

Nordjylland (ordstyrer) 

Henrik Larsen, direktør, Regionshospital Nordjylland 

Jan Mainz, direktør, Psykiatrien (afbud) 

Eva Sejersdal Knudsen, direktør, Fællesadministrationen   

 

Fra PLO-Nord 

Dinah Høngaard, næstformand 

(Repræsentant fra kommunalt PLO-niveau - endnu ikke udpeget) 

 

Fra Patientinddragelsesudvalget 

Kristina Valentin, Landsforeningen Autisme (afbud) 

Ulla Ringgren Nielsen, UlykkesPatientForeningen (afbud) 

 

Sekretariat 

Nadia Flyvholm Bak, Hjørring Kommune 

Asbjørn Fynbo Toftelund, Regionshospital Nordjylland 
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1) Velkomst og drøftelse af samarbejdet 

Medformandskabet byder velkommen i den delvis nye struktur, hvor der er 

flere nye deltagere, samt sætter rammen for arbejdet på det fagligt, 

strategiske niveau i Sundhedsklynge Nord. 

 

Derudover drøftes det, hvordan arbejdet skal tilrettelægges fremadrettet i 

den faglige klynge herunder; 

- Input til dagsorden  

- Balance mellem psykiatri og somatik 

- De nye foras navne – forslaget fra medformandskabet er 

henholdsvis ’Faglig Sundhedsklynge Nord’ og ’Politisk 

Sundhedsklynge Nord’ 

 

På baggrund af dette drøftes, hvad der skal fremgå af gruppens 

kommissorium. Regionen har udarbejdet et generisk udkast for alle 

klynger (se bilag), men den enkelte klynge er fri til at tilpasse denne.  

 

Regionen har ligeledes udarbejdet et generisk kommissorium til det 

politiske niveau i sundhedsklyngerne (se bilag), og begge udkast til 

kommissorier er sendt til skriftlig høring i klyngernes fagligt, strategiske 

niveau. Den Faglige Sundhedklynge bedes drøfte, om der er 

bemærkninger til de to udkast.   

 

Den tidligere klyngestyregruppes kommissorium vedlagt til orientering og 

evt. inspiration. 

 

Der lægges op til, at der fremlægges et kommissorium til godkendelse på 

det næste møde i den faglige sundhedsklynge. 

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord: 

• Drøfter det kommende samarbejde i sundhedsklyngen. 

• Aftaler, hvad der skal skrives ind i kommissorium for Faglig 

Sundhedsklynge Nord. 

• Afgiver eventuelle bemærkninger til de to udkast til kommissorier 

for hendsholsvis det politiske og det fagligt, strategiske niveau. 
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Bilag: 

1. Slides om de nye Sundhedsklynger (præsenteret på klyngeseminar 

30/6) 

2. Udkast Kommissorium for det fagligt, strategiske niveau i 

sundhedsklyngen 

3. Udkast Kommissorium for det politiske niveau i sundhedsklyngen 

4. Kommissorium for Klyngestyregruppe Nord 

 

Referat 

Deltagerkredsen blev budt velkommen til det første møde i en ny 

sundhedsklyngestruktur.  

Der blev orienteret, om at repræsentanter fra patientinddragelsesudvalget 

var udpeget få dage forinden, hvorfor de udpegede, ikke havde mulighed 

for at deltage ved dette møde. 

 

Kredsen indledte en drøftelse af de vedlagte udkast til kommissorier med 

fokus på at opnå enighed om høringssvar fra Sundhedsklynge Nord. På 

baggrund af drøftelsen indsendes følgende som høringssvar fra 

Sundhedsklynge Nord: 

 

Kommissorium for fagligt/strategisk niveau 

Sundhedsklynge Nord er tilfreds med grundformen i det generiske 

kommissorium. Følgende konkrete justeringsforslag skal dog indgå i et 

høringssvar: 

- I indledningen tydeliggøres sammenhængen til det politiske niveau. 

- Stedfortrædermulighed bør beskrives i den generelle skabelon, 

som en mulighed i særlige tilfælde.  

- Det skrives til formålsafsnittet, at forummet har populationsansvar, 

svarende til det politiske niveau.  

- Afgrænsningen af deltagerkredsen (sammensætning) skal 

beskrives med større fleksibilitet – f.eks. med formuleringen ”i 

udgangspunktet”. Dette skal bl.a. tilgodese, at det lokalt i Nord er 

relevant, at hospitalet deltager med to repræsentanter. 

 

 

 

 

Kommissorium for politisk niveau 
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Følgende konkrete justeringsforslag skal indgå i høringssvar: 

- I indledningen tydeliggøres sammenhængen til det 

faglige/strategiske niveau. 

- Det bør præciseres, hvem de administrative deltagere er. 

- Mødeledelsen bør ikke følge værtskabet, men i stedet gå på skift 

mellem formandskabet. Her fremhæves dels hensynet til over tid at 

etablere en erfaren mødeledelse, og at der ikke altid vil være et 

naturligt værtskab, såfremt møderne afholdes ”ude”.   

 

Sekretariatet udarbejder til næste møde et udkast til et lokalt tilpasset 

kommissorium, der bl.a. beskriver en udvidet deltagerkreds. 

 

Generel drøftelse omkring dagsordenssættelse 

Det drøftes hvordan dagsordenen til Faglig Sundhedsklynge Nord skal 

udarbejdes.  

Det besluttes, at formandskabet har teten på at udforme dagsordenen, 

med opmærksomhed på at inddrage eventuelle ønsker fra mødekredsen  

Konkret fremsendes før dagsordenens udformning, en forespørgsel til 

kredsen omkring deres evt. input til dagsordenen, forud for denne 

udformning. 

2) Første møde i Politisk Sundhedsklynge Nord 

I efteråret afholdes det første møde i Sundhedsklynge Nords politiske 

niveau. 

 

På seminaret for den tidligere klyngestyregruppe 30.juni/1. juli og under 

drøftelsen med medformandskabet for den politiske klynge blev der taget 

hul på planlægningen af arbejdet, og der er pt. forslag om følgende 

punkter til det første møde: 

 

1. Gennemgang af hvordan styregruppen ser opgaven 

Hvad skal klyngen flytte, sammenhæng til SSU, hvad er 

besluttet ved lov, hvem træffer beslutningerne, 

organisationsdiagram, evt. håndbog o.l. 

 

2. Orientering om arbejdet i klyngen 

Drift og samarbejde med udgangspunkt i klyngens 

årsrapport. 



 
 
 
 

 

 
 

 

5/10 

 

3. Fakta om klyngen 

Ressourcer og tilbud, udfordringer, 

befolkningssammensætning osv. 

(Sundhedsdatastyrelsens datapakke, derudover regionen 

ift. antal læger o.l.). 

 

4. Styregruppens bud på de brændende platforme i klyngen 

På seminaret i juli gav det politiske medformandskab 

udtryk for følgende ønsker til fokusområder:  

 

a.   Mental trivsel og psykiatri – særligt hos børn og unge. 

b.   Den ældre medicinske patient - herunder 

opgaveglidning  

c.   Digitalisering – bl.a. mhp. at kunne løse opgaverne 

med   færre ressourcer 

d.   Stigning i diabetes og svær overvægt.  

 

5. De fælles midler 

a. Administrativt oplæg til håndtering, herunder hvordan 

det sikres, at midlerne forbliver fælles. 

b. Drøftelse af anvendelse. 

 

6. Mødekalender for 2023 

Der lægges op til 2 årlige møder, ønsker man flere, evt. i 

opstartsperioden? 

 

7. Input til kommissorium for Politisk Sundhedsklynge Nord  

Med udgangspunkt i ovenstående punkter, drøftes hvad 

der er centralt at få skrevet ind i kommissoriet for Politisk 

Sundhedsklynge Nord (Vedlagte udkast er et generisk 

udkast, der fortsat er under udarbejdelse). 

 

På mødet kvalificeres ovenstående, og det aftales, hvem der bidrager 

med hvilket materiale, samt evt. præsenterer punktet på mødet. 

Vigtigt omkring mødeplanlægning 
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Det har ikke været muligt for sekretariatet at finde et tidspunkt i november 

til afholdelse af det første møde, som det er efterspurgt af det politiske 

medformandskab. Følgende datoer har været i spil: 

 

2. november kl. 14-16 

8. november kl. 15-17 

17. november kl. 14-16 

 

Der lægges derfor op til, at direktørerne i den faglige klynge indgår i dialog 

med de relevante politikere omkring muligheden for at prioritere mødet på 

én af ovenstående datoer. Alternativt drøftes andre mulige placeringer af 

mødet.  

 

Bilag:  

1. Referat af Klynge Nords seminar 30.juni/1. juli 

2. Datapakke Klynge Nord 

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord: 

• Drøfter dagsorden for første møde i Politisk Sundhedsklynge Nord. 

• Afklarer muligt tidspunkt for mødet i Politisk Sundhedsklynge Nord. 

 

Referat 

Kredsen drøftede overskrifter og konkret indhold til det første møde i 

Politisk Sundhedsklynge, og besluttede at tage udgangspunkt i en 

dagsorden med følgende struktur: 

 

1. Indføring i rammerne for Sundhedsklyngesamarbejdet og drøftelse af 

samarbejdet.  

- Regionens fællesadministration arbejder på sagsfremstilling, og 
relevant bilagsmateriale hertil. Regionshospital Nordjylland 
supplerer dette ift. arbejdet i Klyngens maskinrum (driftsfora og 
KLU).  

  

2. Præsentation af sundhedsvæsnets forudsætninger i Sundhedsklynge 

Nord, herunder kapacitet, demografi og personaleressourcer – nu og evt. 

med forventelige fremskrivninger.  

- Sekretariatet i Sundhedsklyngen laver et forslag til hvilke 
oplysninger, der vurderes at være relevante til denne præsentation, 
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og udformer en metode/skabelon til en fælles afdækning af denne 
data mellem klyngens parter.  

- Information på følgende områder blev italesat som mulige emner: 
o Akuthospital: Ansatte, sengepladser, ambulante patienter. 
o Kommunale sundhedstilbud: Plejecentre, aflastningspladser, 

sygeplejeklinikker.  
o Praksis: Almen- og speciallægekortlægning.  
o Demografi: Multisygdom, kronikere, sundhedsprofil 

 

3. Drøftelse af brændende platforme.  

- Det politiske formandskab har tidligere italesat følgende temaer, 
som udfordringer og potentielle politiske fokusområder: 1) Mental 
trivsel og psykiatri, 2) Den ældre medicinske patient, 3) 
Digitalisering 4) Stigning i diabetes og svær overvægt. 

- Det faglige/strategiske niveau tilslutter sig disse områder som 
vigtige dagsordener ift. sundhedsvæsnets udvikling, men 
fremhæver desuden, at rekruttering og tilknytning er en 
altoverskyggende udfordring, der bør håndteres som et element i 
alle øvrige indsatser. 

- Punktet skal dels informere om de faglige og strategiske 
prioriteringer, men også give anledning til politiske drøftelser om 
prioriteringer. 

 

4. Nærhospitaler. 

- Præsentation af kriterier, og en status på arbejdet med det i 
Sundhedsklynge Nord. 

- Punktet skal lægge op til drøftelse og afklaring af politisk opbakning 
til igangværende nærhospitalsprojekter. 

 

5. Sundhedsklyngemidler: Politisk drøftelse af hvilke rammer for 

anvendelse, der kan opnås enighed om i Sundhedsklynge Nord. 

- Sagsfremstilling skal skitsere de formelle rammer, samt det 
fagligt/strategiske niveaus betragtninger, herunder bud på konkrete 
anvendelsesområder. 
 

Sekretariatet samler input og udarbejder et udkast til dagsordenen som 

formandsskabet for den Faglige Sundhedsklynge godkender. 

 

Leif Serup og Eva Sejersdal drøfter med det politiske formandskab, om de 

har ønske om korte formøder f.eks. 15 minutter på teams. 
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Mødeplan: Første møde fastlægges d. 8. november på Hjørring Rådhus 

kl. 15-17. 

Sekretariatet planlægger en møderække for 2023, der godkendes på 

mødet d. 8. november. 

 

3) Opfølgning på temadrøftelse om forebyggelse  

Som en del af seminaret den 30/6 mellem klyngestyregruppen og 

Driftsforum Somatik (og repræsentant fra Driftsforum Psykiatri) var der en 

temadrøftelse om forebyggelse med henblik på at skabe en fælles 

forståelse samt tage hul på arbejdet med at styrke forebyggelsesarbejdet i 

klyngen. 

 

Drøftelsen endte bl.a. ud i to konkrete forslag: 

 

1. 75-års forebyggelsessamtaler 

2. Somatikkens IPS (Individuelt Planlagt job med Støtte) 

 

Der er lavet en skriftlig opsamling på drøftelsen, der er vedlagt som bilag. 

 

Bilag:  

1. Opsamling på temadrøftelse vedr. forebyggelse 

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord: 

• Drøfter hvordan der skal arbejdes videre med de to konkrete 

forslag fra temadrøftelsen. 

 

Referat 

Der er enighed om, at de to konkrete forslag fra seminaret har et 

potentiale, der skal arbejdes videre med, og at de begge skal fremlægges 

for det politiske niveau i en overordnet form. 

Udgangspunkterne for dette er dog to forskellige: 

 

Forebyggende hjemmebesøg 

En optimering af det eksisterende betragtes som det mest nærliggende at 

give opmærksomhed på den korte bane, fordi det vil kunne give en tidlig 

indsats, som samtidig er meget relevant. Indsatsen skal styrke 
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forebyggelsen, så sundhedsvæsnet kommer i dialog med skrøbelige 

borgere, der ikke er ”kendte”.   

 

Driftsforum for Somatik får ansvar for, at der udarbejdes et nyt koncept, 

der kan tillægges det forebyggende hjemmebesøg, indenfor de 

lovmæssige krav til disse.Konceptet skal motivere de rigtige til at tage 

imod tilbuddet og beskrive et relevant supplerende indhold til 

hjemmebesøget.  

 

Det bemærkes desuden, at der i arbejdet med konceptudvikling skal være 

et fokus på, hvad outputtet af de nye undersøgelser kan forventes at 

være. Det er vigtigt, at det ikke blot motiverer raske borgere til at opsøge 

almen praksis.  

 

Somatikkens IPS 

Denne indsats vil kræve et mere grundlæggende udviklingsarbejde, med 

en overordnet konkretisering af et koncept.  

 

Det opsummeres, at formålet er, i eller efter et sygdomsforløb, at 

understøtte borgeren i at fastholde det, der er vigtigt for borgeren. 

Formålet beskrives også med udtrykket mestring af eget liv og rækker 

således bredere end arbejdsmarkedstilknytning, som det oprindelige IPS-

koncept fokuserer på.   

 

Hjørring Kommune sørger for en konkretisering af ideen frem mod næste 

møde, bl.a. under inddragelse af de kommunale myndighedsområder.  

 

4) Klyngens arbejde med en værdig afslutning på livet 

Politisk Klynge besluttede på møde den 2. december 2021, at der på 

baggrund af konferencen En Værdig Afslutning på livet i juni 2021 skal 

udarbejdes et administrativt oplæg med forslag til konkrete initiativer, der 

sætter fokus på prioritering af opgaven blandt de sundhedsfaglige. 

Klyngestyregruppen har givet Driftsforum til opgave at tilvejebringe dette, 

og Driftsforum har fremsendt vedlagte notat. 

 

På baggrund af notatet drøftes, hvad der skal arbejdes videre med i 

klyngen og i hvilket regi. Herunder hvilken rolle Politisk Sundhedsklynge 
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skal have, i og med at opgaven er igangsat af den tidligere politiske 

klynge.  

 

Bilag:  

1. Notat En Værdig Afslutning på Livet 

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Faglig Sundhedsklynge Nord: 

• På baggrund af notatet drøfter, hvordan klyngen arbejder videre 

med at sikre en værdig afslutning på livet. 

• Beslutter, hvad der skal forelægges Politisk Sundhedsklynge Nord. 

 

Referat 

RHN er i gang med udarbejdelsen af et kompetenceudviklingsforløb til 

tværsektoriel anvendelse, hvorfor kommunerne inddrages snarest muligt, i 

regi af Driftsforum for Somatik.   

 

Der kvitteres for oplægget fra Driftsforum, og gives mandat til, at 

Driftsforum for Somatik arbejder videre med de elementer, Driftsforum 

finder relevant for at understøtte den værdige afslutning på livet.  

 

5) Eventuelt og gensidig orientering 

 

a) Mundtlig orientering fra første møde i 

Sundhedssamarbejdsudvalget 23/8 ved Leif og Eva. Dagsorden 

vedlagt som bilag. 

b) Kort status på Det Nationale Ledelsesprogram. 

 

Referat 

Leif og Eva orienterede kort om det første møde i 

Sundhedssamarbejdsudvalget. For nærmere uddybning henvises til 

referatet heraf. 

 

Der var ingen relevant status vedr. det nationale ledelsesprogram.  

 

Bilag: 

1. Dagsorden Sundhedssamarbejdsudvalget 23/8 
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Næste møde i Faglig Sundhedsklynge Nord er 7. november. 
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