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Referat 
Klyngestyregruppe Nord  

 
Mødedato: 3. maj 2021 
Mødet påbegyndt: kl. 14:00 
Mødet afsluttet: kl. 16:00 
Mødested: Microsoft Teams  
 

 

Deltagere 

 

Fra kommunerne 

Leif Serup, direktør og medformand, Hjørring Kommune  

Lone Iversen, chef, Hjørring Kommune (afbud) 

Rikke Albrektsen, direktør, Frederikshavn Kommune 

Jytte Egetoft Thøgersen, chef, Frederikshavn Kommune (afbud) 

Henrik Aarup-Kristensen, direktør, Brønderslev Kommune  

Uffe Viegh Jørgensen, chef, Brønderslev Kommune (afbud) 

Helle Carlsson Kunckel Christensen, chef, Læsø Kommune  

  

Fra PLO Nordjylland 

Camilla Donslund 

  

Fra Region Nordjylland 

Charlotte Fuglesang, direktør og medformand, Regionshospital Nordjylland (ordstyrer) 

Henrik Larsen, direktør, Regionshospital Nordjylland (afbud) 

Jan Mainz, direktør, Psykiatrien 

Eva Sejersdal Knudsen, direktør, Fællesadministrationen  

Pia Hæstrup, chef, Regionshospital Nordjylland 

  

Sekretariat 

Nadia Flyvholm Bak, Hjørring Kommune 

Asbjørn Fynbo Toftelund, Regionshospital Nordjylland 
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1) Velkomst og godkendelse af referater 
 

Bilag:  

1. Referat af Klyngestyregruppens møde 01.02.21 

2. Referat af Klyngestyregruppens ekstraordinære møde 07.04.21 

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Klyngestyregruppe Nord 

• Godkender referaterne 

Referat: 

Indstillingen blev fulgt. 

 
2) Status på projekt TUT (Tværfagligt Udgående Team) 

 

På Klyngestyregruppemødet d. 1. februar blev det aftalt, at kommunerne sætter 

TUT på dagsorden i KLU’erne med henblik på drøftelse af, hvordan vi kan styrke 

samarbejdet omkring børn og unge i mistrivsel. Det blev desuden besluttet, at 

TUT skal være et fast punkt på klyngestyregruppens dagsorden med henblik på 

at følge udviklingen. 

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Klyngestyregruppe Nord 

• Gensidigt orienterer om status på brugen af TUT 

 

Referat: 

• Kommunerne orienterede om dagsordenssættelse af TUT på kommende 

KLU-møder. 

• Jan Mainz orienterede, at psykiatrien generelt får positive 

tilbagemeldinger på brugen af TUT, og at der er etableret gode 

samarbejder. Der er grundlag for, at erfaringer fra samarbejdet, kan 

videreføres, efter at satspuljeprojektet udløber med årets udgang. 

• PLO anførte, at der kan være grundlag for at udbrede kendskabet til TUT 

yderligere blandt praktiserende læger. 

 

Klyngestyregruppen konkluderer, at der arbejdes på at få tilbuddet og 

kendskabet hertil udbredt yderligere.  
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3) Status på 12-12 seminar  
 

Klyngestyregruppen aftalte d. 19.11.2020 rammen for et fælles seminar på 

Læsø, hvor der sættes fokus på udvikling af Klyngesamarbejdet med 

udgangspunkt i den fælles udfordring: den ældremedicinske patient.  

 

Der gives status på det foreløbige program for 12-12 seminaret. 

Desuden lægges op til en drøftelse af praktiske forhold ifm. seminaret - herunder 

deltagernes evt. individuelle planer for transport el. lignende.   

  

Indstilling: 

Det indstilles, at Klyngestyregruppe Nord 

• Tager statusorienteringen til efterretning. 

• Drøfter praktiske forhold. 

 
Bilag:  

• Tentativt program  
 
Referat:  
Charlotte præsenterede status for seminaret med udgangspunkt i det foreløbige 

program, der bl.a. fokuserer på ledelsesopgaverne ”i mellemrummet”, med 

udgangspunkt i Dialogmodellen og Ny syntese.  

Klyngestyregruppen tog statusorienteringen til efterretning. 

 

Det blev desuden aftalt, at Asbjørn Fynbo Toftelund indhenter oplysninger om 

praktiske omstændigheder fra seminardeltagerne.  

 
4) Nyt Aalborg Universitetshospital (NAU) – dialog om det fremtidige 

patientsamarbejde 

 

I takt med at indflytning på Aalborg Ny Universitetshospital nærmer sig, arbejdes 

der med at færdiggøre nye kliniske koncepter til støtte for den nærmere 

organisatoriske klargøring, herunder tydeliggørelse af fremtidige patientforløb på 

hospitalets afdelinger og matrikler. I den forbindelse ønskes en nærmere 

inddragelse af kommuner og almen praksis. 

 

NAU ønsker derfor en drøftelse med de 4 klynger af, hvilke områder der er 

vigtige for kommuner og almen praksis at være involveret i og hvornår. Der 

foreløbigt identificeret følgende områder, som bør have særlig interesse ift. det 

tværsektorielle samarbejdsarbejde (ej udtømmende): 

 

• FAM/AMA 
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• Fælles Peri-OP (sammedagskirurgi) 

• Fælles Ambulatorieflade 

• Sengekryds (primært ”epikrisen i hånden”) 

• Lægevagten 

• Exit lounge 

• Psykiatri 

• Fødsler 

 

Kommunerne finder det væsentligt, at der fortsat er et selvstændigt og stærkt 

hospital i Vendsyssel, hvor borgerne har nem adgang til akut og planlagt 

udredning og behandling. Det er således vigtigt, at Regionshospital Nordjylland 

bliver ved med at levere basale og specialiserede ydelser af høj kvalitet, når NAU 

bliver taget i brug. Derfor lægges der desuden op til en drøftelse af, hvordan vi 

sikrer, at Regionshospital Nordjylland også fremover får en central rolle i det 

nordjyske sundhedsvæsen - herunder perspektiver ift. hvilke implikationer NAUs 

organisering forventes at have for RHN på længere sigt. 

 

Kontorchef Per Bo Nørgaard Andersen deltager i punktet og giver en 

orientering om status på NAU, hvorefter der lægges op til drøftelse af det 

fremtidige patientforløbsamarbejde. 

Indstilling: 

Det indstilles, at Klyngestyregruppe Nord 

• Drøfter det fremtidige samarbejde med NAU 

• Drøfter hvordan vi sikrer, at Regionshospital Nordjylland fortsat er en 

stærk aktør til gavn for borgerne i Vendsyssel 

 

Referat: 

Punktet indledtes med, at Per Bo Nørgaard Andersen orienterede om status på 

NAU. Herefter deltog Per Bo Nørgaard Andersen i Klyngestyregruppens 

efterfølgende drøftelse jf. indstillingen. 

 

Følgende punkter kan overordnet fremhæves fra drøftelsen: 

 

• NAU har fokus på tværsektoriel involvering til understøttelse af relevante 

operationelle og strategiske justeringer. Tværsektoriel involvering bliver 

konkret aktuelt ifm. udflytning af afdelinger, hvor hensynet til 

patientsikkerhed stiller krav til alle sundhedsvæsnets aktører.  

• NAU udmelder en konkret milepælsplan, når den kan fremlægges med en 

vis sikkerhed.  

• Kommunal inddragelse er vigtig mhp. at sikre en ensartet tilgængelighed 

og procedure på nordjyske hospitaler. Kommunerne har en særlig 
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opmærksomhed på, at nærhed prioriteres, og at banale, men vigtige 

funktioner og opgaver kan varetages kvalificeret.  

• Det kan overvejes, om der kan indhentes relevante erfaringer fra 

midtjyske kommuner ift. samarbejdet med et nyt Supersygehus.  

• NAU opfordres til at have opmærksomhed på om visse funktioner 

placeres bedre andre steder end ifm. NAU. Dette kan være relevant ifm. 

pladsudfordringer, og samtidig være med til at styrke rekrutteringen i det 

øvrige Nordjylland.  

 

5) Drøftelse af punkter til møde i Politisk Klynge Nord d. 2. juni 

 

Udkast til dagsorden til møde i Politisk Klynge Nord: 

1) Velkomst og godkendelse af referat  

2) Status på konferencen ”En værdig afslutning på livet” 

3) Afdækning af indsatser mod rygning  

4) Nyt Aalborg Universitetshospital – orientering og drøftelse 

5) Opfølgning på drøftelse af henvendelse fra Rådet for Socialt Udsatte? 

6) Orientering om den Administrative Klyngestyregruppes input til 

midtvejsevaluering af Sundhedsaftalen?  

7) Orientering fra region, kommuner og PLO 

8) Eventuelt  

Indstilling: 

Det indstilles, at Klyngestyregruppe Nord 

• Drøfter dagsorden til møde i Politisk Klynge Nord 

 

Referat: 

Dagsordensudkastet blev drøftet, og godkendt med følgende bemærkninger:  

• Pkt. 3: Materiale til en afdækning af indsatser mod rygning er ikke på 

plads. Der arbejdes på at få noget klar til Politisk Klynge d. 2. juni.  

• Pkt. 4: Punktet skal fokusere på de udfordringer og gevinster der ifm. 

NAU kan ventes for borgere og sundhedsvæsnet i Vendsyssel.  

• Pkt. 5: Medtages ikke i dagsorden, da det tidligere er drøftet, og indtil 

videre arbejdes videre med i kommunerne.   

• Pkt. 6: Medtages ikke i dagsorden, da der er frist for indlevering af 

midtvejsevalueringen før mødet i den politiske klynge finder sted, og 

eventuelle kommentarer derfor ikke kan få indflydelse på evalueringen. I 

stedet orienteres medlemmerne af Politisk Klynge Nord på forhånd af 

deres respektive direktion.  
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6) Orientering fra KLU’erne 

De fire kommuner orienterer fra deres respektive KLU’er. 
 

Indstilling: 

Det indstilles, at Klyngestyregruppe Nord: 

- Tager orienteringen til efterretning. 

 

Referat 

Frederikshavn og Læsø: Seneste møde i respektive KLU’er blev aflyst. 

 

Brønderslev:  

Følgende punkter blev drøftet:  

• Der skal tilknyttes en ny praksiskonsulent.  

• Udarbejdelsen af en ny praksisplan for almen praksis og fysioterapi. 

• Udfordringer med lægelige oplysning ved sagsbehandling: Praktiserende 

læger oplever udfordringer med en andel af de oplysninger de skal levere til 

den kommunale sagsbehandling. Kommunerne skal sikre, at oplysninger er 

helt aktuelle, hvilket af læger opleves som bebyrdende gentagelser. Desuden 

forudsætter sagsbehandlingen til tider lægelige oplysning om scenarier 

borgeres forløb, der opleves som hypotetiske.   

 

Hjørring: KLU afholdes få dage efter dette styregruppemøde, bl.a. med en 

afrapportering fra plejecentres afprøvning af videokonferencer. Man har i den 

forbindelse arbejdet med ordination af ernæringspræparater, og kommunikation 

om livets slutning - herunder livsforlængende behandling.  

 

7) Mødekalender 

 

Sekretariatet er blevet adspurgt om, hvorvidt det er muligt at flytte 

Klyngestyregruppens møder i hhv. september og november. Det vurderes 

vanskeligt at finde alternative mødetidspunkter, der passer alle, og det foreslås 

derfor, at deltagerne evt. sender suppleanter, hvis de ikke har mulighed for at 

deltage i møderne. 

 

Indstilling: 

Det indstilles, at Klyngestyregruppe Nord: 

- Godkender at mødedatoerne fastholdes 

- Godkender at der evt. sendes suppleanter til Klyngestyregruppemøderne 

 

Referat: 

Mødedatoer fastholdes. 

 



 

  

 

 
 

 

7 

8) Punkter til kommende møder  

 

• Dash Board? 

• Opfølgning på 12-12 seminar 

 

Referat: 

Inden bemærkninger til punktet.  

 

9) Eventuelt og gensidig orientering 

 
I forbindelse med Sundhedspolitisk Samling d. 27. august skal Klynge Nord 

levere et oplæg ifm. temaet ”Børn og unges mentale sundhed”.  

Regionshospital Nordjylland foreslår et oplæg om Børneafdelingens samarbejde 

med kommunerne omkring børn med funktionelle lidelser (psyko-somatisk 

sygdom). 

 

Klyngestyregruppen tilslutter sig forslaget.  
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