Sundhedssamarbejdsudvalg

Formandskab: Sekretariat: GodkendtiSundheds-

. samarbejdsudvalget:
Regionen udpeger formand, og Varetages af

kommunerne naestformand Koordineringsgruppen

Formalet med Sundhedssamarbejdsudvalget er at understgtte udviklingen af hgj kvalitet og
sammenhang pa tvaers i sundhedstilbuddene iregionen, herunder understgtte, at
samarbejdsstrukturen bidrager til mere geografisk og social lighed i sundhed samt understgtte
videndelen og ensartethed, hvor det vurderes relevant for kvaliteten.

Sundhedssamarbejdsudvalget skal koordinere og szette politisk retning for det nordjyske
sundhedsvaesen samlet set, blandt andet ved udarbejdelse af og opf@lgning pa en feelles
Sundhedsaftale. Udvalget skal i perioder kunne saette politisk fokus pa saerlige emner af relevans (f.eks.
laegedaekning, psykiatriomradet, kvalitetsplaner fordet naere og sammenhangende sundhedsvaesen
mv.).

Sammensatning

Sundhedssamarbejdsudvalget bestar af:

e 1borgmester/radmand fra hver sundhedsklynge, som samtidig er den kommunale formand i
sundhedsklyngen

e Aregionsradsmedlemmer, herunder regionsradsformanden

e 2 praktiserende leger udpeget af PLO-Nordjylland

e Reprasentanter for patienter og pargrende inddrages i relevant omfang (herunder arligt mgde
med Patientinddragelsesudvalget)

Derudover deltager administrative repreesentanter fra parterne.

Mgdefrekvens

Sundhedssamarbejdsudvalget holder minimum 4 ordinzere mgder arligt. Udvalget kan beslutte
afholdelse af yderligere mgder.



Mgdeindhold

Sundhedssamarbejdsudvalgets opgaver er bl.a. at:

e Understgtte samarbejdet pa tveers af sundhedsvaesenet og understgtte, at der skabes
sammenhang for borgere med forlgb pa tvaers af hospitaler, praksissektor og kommunale
tilbud, bl.a. ved at drgfte feelles funktioner samt koordinering og prioritering af midler til
sammenhaengende Igsninger pa sundhedsomradet.

e Fastleegge feelles rammer og retning for udviklingen af det tveersektorielle samarbejde og
samarbejdet pa tveers af regionens sundhedsklynger.

e Udarbejde udkast til sundhedsaftale (regionsrad og kommunalbestyrelser godkender
efterfglgende aftalen) og fglge op pa sundhedsaftalens mal.

e Understgtte implementering af nationale handleplaner mv. pa tveers af regionens
sundhedsklynger.

e Drgfte samarbejdsaftaler mellem kommuner og regioner, som gar pa tveaers af klynger.

e Dropfte klyngernes udviklingstiltag og evt. indstille veldokumenterede tiltag til udbredelse pa
tveers af klynger eller pa nationalt niveau.

o Drgfte praksisplan for almen praksis forud forvedtagelse og drgfte almen praksis’ rolle i
samarbejdet mellem regioner, kommuner og almen praksis i relation til sundhedsaftalen.

e Vurdere udkast til regionens sundhedsplan og komme med anbefalinger til, hvordan planen
kan fremme sammenhaeng iindsatsen mellem hospitaler, praksissektor og kommunale tilbud.

e Sikre systematisk inddragelse af Patientinddragelsesudvalget.

Mgderne i Sundhedssamarbejdsudvalget skal baere praeg af politisk stillingtagen til de emner, som har
stgrst betydning for det tvaersektorielle samarbejde. For at tillade dette, skal formsager fylde sa lidt
som muligt.

Sundhedssamarbejdsudvalget skal arligt invitere Patientinddragelsesudvalget til et mgde, hvor
forventningerne til samarbejde drgftes, og hvor repreesentanterne fra Patientinddragelsesudvalget far
mulighed for at give udtryk forforventninger og forslag til samarbejdet. Sundhedssamarbejdsudvalget
vil pa baggrund af drgftelserne med Patientinddragelsesudvalget skulle tilretteleegge proceduren for
den systematiske inddragelse. Den videre inddragelse af Patientinddragelsesudvalget vil som minimum
skulle omfatte hgring om stgrre politiske udspil, f.eks. i forbindelse med udarbejdelse af
sundhedsaftalen ogfornyet hgring, hvis det vurderes, at sundhedsaftalen skal revideres.
Patientinddragelsesudvalget vil ligeledes skulle inviteres, hvis Sundhedssamarbejdsudvalget nedsezetter
relevante arbejdsgrupper og udviklingsprojekter.

Sekretariatsbetjening

Sekretariatsbetjeningen varetages af Koordineringsgruppen.



