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Referat 

 

Møde:  Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg 

Tid:   Fredag den 3. maj 2019 kl. 8.30-10.30 

Sted:   Boulevarden 13, 9000 Aalborg (mødelokale 3) 

Deltagere:  Lone Becker, Leif Serup, Peter Møller Rasmussen, Hanne Madsen, Bente 

Graversen, Haukur Thorsteinsson, Peter Hvid Paulsen, Jonas Birk Lunen 

Afbud:             

    

 

 

1. Sundhedsaftalen 2019-2023: Implementeringsplan samt orientering fra KKR-møde 26. 

april 2019 

 

Orientering fra KKR-behandling af Sundhedsaftale 2019 den 26. april 

Der gives en orientering fra KKR’s behandling af Sundhedsaftale 2019 den 26. april 2019. 

 

Implementeringsplan for Sundhedsaftalen 2019 

Som en del af forberedelsen af den nye aftaleperiode for Sundhedsaftalen 2019 er der nedsat en 

tværsektoriel arbejdsgruppe, der skal udarbejde et forslag til en implementeringsplan og det 

konkrete arbejde med den nye sundhedsaftale (en første drøftelse af planen vil ske på DAS den 

12. juni 2019). Dette arbejde tager udgangspunkt i sundhedsaftalens politiske pejlemærker og 

bærende principper (se oversigt i bilag 1). Arbejdsgruppen består af følgende deltagere:  

• Inge Kjær Andersen, Klynge syd 

• Fie Holt Christiansen, Klynge nord 

• Jonas Birk Lunen, Det fælleskommunale Sundhedssekretariat 

• Jane Pedersen, Region Nordjylland 

• Maja Lynderup, Region Nordjylland 

• Lise Søndergaard, Aalborg Universitetshospital 

 

På SKU-mødet den 18. marts 2019 blev det godkendt, at en række opmærksomhedspunkter og 

indsatsforslag fra høringssvarene til sundhedsaftalen samles i et ”idekatalog”. Disse input er (til 

særligt interesserede) vist i bilag 2 og inkluderes i det videre arbejde – enten som inspiration til 

klyngernes arbejde, eller som opmærksomhedspunkter i den kommende aftaleperiode. 

 

De to hidtidige møder i arbejdsgruppen har vist, at udarbejdelsen af forslag til en 

implementeringsplan også fordrer drøftelse af emner såsom arbejdsgange, arbejdsdeling i 

organiseringen mv. For at støtte arbejdsgruppens videre arbejde med Sundhedsaftalens 

implementeringsplan ønskes derfor en drøftelse i Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg af 

elementer af mere principiel karakter: 

• Hvordan skal der prioriteres i Sundhedsaftalens pejlemærker og målsætninger? 

• Form/indhold på implementeringsplanen – hvor detaljeret/retningsgivende skal planen 
være set i forhold til ønsket om at ”sætter klyngerne fri”? 

• Arbejdsdeling mellem de lokale klynger og DAS/SKU i arbejdet med at realisere 
sundhedsaftalen - hvad skal håndteres lokalt versus centralt? 

 

Derudover ønskes der en indledende drøftelse af form og indhold på Sundhedspolitisk Samling 

den 20. september, som er det politiske startskud til den nye aftaleperiode for Sundhedsaftalen 



 

 

2 

 

 
2019. Omdrejningspunktet for dagen forventes at være ovennævnte 

implementeringsplan, og et forslag til emner i den forbindelse kan være: 

• Hvordan ser vi sundhedsaftalen (over en 4-årig periode)? 
• Prioritering af pejlemærkerne (i det omfang der skal prioriteres mellem dem)? 
• Lokalt vs. Centralt – hvordan besluttes det, hvad der ligger hvor? 

 

Det indstilles at:  

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg tager orientering fra KKR-mødet den 26. april 
til efterretning 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg drøfter input til implementeringsplan for 
Sundhedsaftale 2019, herunder: 

o Prioritering mellem pejlemærker/målsætninger 
o Form/indhold på implementeringsplanen 
o Arbejdsdeling mellem klynger og DAS/SKU  

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg afgiver eventuelle input til form og indhold på 
Sundhedspolitisk samling den 20. september 2019 

 

Referat: 

KKR-sekretariatet orienterede om, at KKR den 26. april 2019 uden bemærkninger anbefalede 

sundhedsaftalen til godkendelse i kommunerne. 

 

Vedrørende implementeringsplan for Sundhedsaftalen blev det bemærket, at en bottom up-model, 

hvor klyngerne giver tilbagemelding om, hvad de hver især kan forestille sig at arbejde med i 

sundhedsaftalen, kunne danne basis for en fælles plan for sundhedsaftalen. Det er dog vigtigt at 

sikre, at alle sundhedsaftalens delelementer dækkes. Generelt set blev det bemærket, at der skal 

dannes en balance mellem det fælles og det lokale; klyngerne skal have en stor grad af frihed 

men med koordinering og vidensdeling mellem klyngerne – og hvor det giver mening fælles 

løsninger. 

 

Mht. Sundhedspolitisk Samling den 20. september 2019 skal det materiale vedrørende 

implementeringsplanen, som leveres til Sundhedspolitisk Samling, give plads til dialog og politisk 

indflydelse. Der kan med fordel tænkes i opstilling af forskellige modeller/dilemmaer, som 

drøftelsen kan tage udgangspunkt i (eksempelvis balancen mellem fælles og lokale løsninger, 

kompetence/ansvarsfordeling mellem lokalt og centralt niveau etc.). Dagen skal gerne give input 

til hvordan sundhedsaftalen i løbet af aftaleperioden kan realiseres, og ikke så meget hvad der 

konkret skal gøres (dvs. konkrete indsatser). Som forberedelse af mødet den 20. september skal 

DAS den 12. juni gerne forelægges et forslag til metoder/modeller for realisering af 

sundhedsaftalen, som politikerne kan drøfte den 20. september samt det ”idekatalog” til 

implementering af sundhedsaftalen, som kan udledes fra høringssvar til sundhedsaftalen. 

 
2. Status på økonominotat vedr. SOSU-dimensionering v/ KKR-sekretariat 

På det kommunale DAS-formøde den 11. april 2019 blev det besluttet at udarbejde et notat til 

belysning af de økonomiske konsekvenser for kommunerne som følge af forslaget til en ændret 

SOSU-dimensioneringsaftale. KKR-sekretariatet blev udpeget som tovholder på arbejdet med 

deltagelse af Aalborg, Brønderslev og evt. yderligere én kommune. KKR-sekretariatet giver en 

mundtlig status på arbejdet, som forventes afsluttet medio maj af hensyn til at materialet kan indgå 

i den kommunale budgetlægning. 

 

SOSU-dimensioneringen blev behandlet på KKR-mødet 26. april, hvor fordelingen af den 

nordjyske andel af praktikpladserne på de nordjyske kommuner blev vedtaget. 
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Det indstilles, at 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg tager orienteringen til efterretning og giver 
KKR-sekretariatet eventuelle opmærksomhedspunkter med i det videre arbejde. 

 

Referat: 

KKR-sekretariatet er i kontakt med KL vedrørende behovet for input til økonominotatet om SOSU-

dimensioneringen. Der er derudover, med KKR-sekretariatet som tovholder, dannet en 

arbejdsgruppe med deltagelse fra Morsø, Brønderslev og Aalborg. 

 

Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg ønsker, at økonominotatet bl.a. belyser 

forudsætningerne bag antagelsen om, at den ændrede SOSU-dimensionering er udgiftsneutral 

for kommunerne. 

 

3. Drøftelse af resultater, fordelingsnøgle og videre proces ift. Telecare Nord Hjertesvigt 

Siden forskerne tilknyttet TeleCare Nord Hjertesvigt præsenterede de sundhedsmæssige og 

økonomiske resultater fra Telecare Nord Hjertesvigt har en arbejdsgruppe bestående af forskere 

og kommunale økonomikonsulenter arbejdet på at gennemgå den præsenterede businesscase 

med fokus på økonomien i kommunalt regi. 

 

På DAS den 11. april 2019 fremlagde forskerne deres fund, og en af de kommunale deltagere i 

økonomi-arbejdsgruppen knyttede kommunale kommentarer/forbehold til de præsenterede 

resultater. Disse kommunale kommentarer er vedlagt som bilag 3. Grundlæggende er 

udfordringen set med kommunale briller, at kommunerne står til at høste en marginal, og usikker, 

gevinst, men afholder samtidig en væsentlig del af udgifterne. Den store økonomiske gevinst 

ligger i regionsregi.  

 

Mandag den 29. april behandler Anne Krøjer som kommunal repræsentant i samarbejde med 

regionen et bud på en økonomisk fordelingsnøgle mellem kommuner og region; denne 

fordelingsnøgle kan anvendes som udgangspunkt i den videre beslutningsproces. Der vil på 

mødet blive orienteret om dette, og hvis muligt vil materiale blive eftersendt. 

 

Det indstilles, at 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg drøfter de kommunale kommentarer til 
økonomien omkring TeleCare Nord Hjertesvigt. 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg indledningsvist drøfter fordelingsnøgle til 
udgifterne mellem kommuner og region. 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg drøfter om der er konkrete ønsker fra kredsen i 
forhold til den kommende proces frem mod DAS den 12. juni og SKU den 24. juni. 

 

Referat: 

Der var opbakning til forslaget om at indstille til DAS, at projektet videreføres yderligere et år 

finansieret af de tilbageværende midler i projektet (og at fastsættelse af fordelingsnøgle dermed 

kan afvente national stillingtagen næste år). Der var derudover opbakning til den skitserede proces 

for beslutningen, og der ses ikke behov for yderligere inddragelse af/orientering til politiske udvalg. 

Kontaktudvalget kan orienteres, når udvalget mødes næste gang til november, og kommunalt vil 

KKR få en orientering i september 2019; som foreslået er processen derudover DAS-behandling 

12. juni, orientering til SKU 24. juni og derefter beslutning i kommuner og region inden 1. oktober 

2019 (lokalt afgøres om der er behov for en politisk eller administrativ proces). 
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4. Opfølgning vedr. indgåelse af bilaterale aftaler mellem enkelte kommuner og PLO 

På det kommunale DAS-formøde den 11. april 2019 blev drøftet en problemstilling omkring 

bilaterale aftaler mellem enkelte kommuner og PLO. DAS-formødet viste bred enighed om at 

sådanne aftaler lægger et pres på de øvrige kommuner for at indgå tilsvarende aftaler. Derudover 

blev det på mødet bemærket, at det er væsentligt, at aftaler som udgangspunkt skal indgås af 

overenskomstparterne. 

 

På formødet var der enighed om, at der fremadrettet ønskes en bedre koordinering og orientering 

i kommunalt DAS-regi i forhold til overvejelser om sådanne aftaler.  

 

Det indstilles, at 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg drøfter og beslutter hvordan man kan 
imødekomme ønsket om, at aftaler med PLO, hvis de skal indgås, først bliver indgået efter 
orientering og drøftelse mellem alle 11 kommuner. 

 

Referat: 

På det kommunale DAS-formøde den 11. april 2019 var der bred opbakning til behovet for forlods 

koordinering og orientering i kommunalt DAS-regi, inden der indgås aftaler med PLO. I samme 

forbindelse blev det bemærket at aftaler som udgangspunkt skal indgås af overenskomstparterne.  

 

Det blev oplyst, at Aalborg Kommune tilslutter sig, at aftaler drøftes fælles kommunalt inden 

aftaleindgåelse, ligesom det er bemærket, at regionen også har givet udtryk for, at regionen skal 

være aftalepart i aftaler med PLO. 

 

 

5. Kommunal tidsplan for Praksisplan for Almen Praksis 

Som bilag 4 er vedlagt en opdateret kommunal tidsplan for udarbejdelse af Praksisplan for Almen 

Praksis. Tidsplanen er bl.a. justeret efter Praksisplanudvalgets vedtagelse af en revideret tidsplan 

den 24. april 2019. Det løbende arbejde med udvikling af praksisplanen håndteres fra kommunal 

side via klyngeudpegede repræsentanter i en tværsektoriel arbejdsgruppe. De kommunale 

repræsentanter har dog behov for at sikre, at der sker en tilstrækkelig kommunal inddragelse i 

løbet af processen. Denne kommunale inddragelse er beskrevet i vedlagte tidsplan. 

 

Det indstilles, at 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg drøfter eventuelle ændringsønsker til 
tidsplanen med fokus på behov for kommunal inddragelse i løbet af processen. 

 

Referat: 

Den kommunale tidsplan for Praksisplan for Almen Praksis blev godkendt med bemærkning om, 

at KKR Nordjylland også kunne orienteres om Praksisplanen i første halvår 2020. 

 

På det kommunale DAS-formøde den 12. juni 2019 gives en orientering om status på udvikling af 

praksisplanen, herunder vedrørende lægedækningsområder. 
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6. Eventuelt nyt vedrørende IV-sagen 

IV-sagen afventer pt. proces internt i regionen, hvor en udgiftsfordeling mellem region og 

kommuner på 80/20 skal drøftes. Sagen forventes behandlet i regionsrådet tidligst i maj, men 

eventuelt først i juni. 

 

Det indstilles, at 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg orienteres om eventuelt nyt i sagen 

 

Referat: 

Jf. beslutning i Kontaktudvalget den 3. april 2019 afventes fortsat Regionsrådets behandling af 

finansieringsfordelingen i aftalen. For nuværende forventes regionen at behandle sagen den 28. 

maj – der orienteres herefter ud til kommunerne omkring beslutningen. 

 

 

7. Gennemgang af mødeplan for Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg 2019 

Der er planlagt følgende mødedatoer i Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg i den resterende 

del af 2019: 

• 7. juni 2019 

• 13. september 2019 

• 11. oktober 2019 

• 20. november 2019 

 

Det indstilles, at 

• Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg gennemgår mødeplanen med henblik på at 
sikre at de planlagte mødedatoer fortsat er brugbare. 

 

Referat: 

Mødet i Sundhedsdirektørernes Forretningsudvalg den 20. november 2019 blev flyttet til 25. 

november 2019 – øvrige møder i den resterende del af 2019 fastholdes. Der arbejdes derudover 

på at fastsætte en dato for et møde i Fælles FU i maj/juni 2019, ligesom der vil blive arbejdet på 

snarligt at lave en mødeplan for både Fælles FU og Sundhedsdirektørernes FU for 2020. 

 

 

8. Eventuelt 

Referat: Ingen bemærkninger 

 

 

 

 

 

Bilag:  

• Bilag 1 Oversigt over pejlemærker og bærende principper Sundhedsaftale 2019 

• Bilag 2: Input fra høringssvar til implementeringsfasen 

• Bilag 3: Kommunalt notat vedr. TelecareNord Hjertesvigt – Økonomi 

• Bilag 4: Kommunal tidsplan for Praksisplan for Almen Praksis 

 


