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Den faelleskommunale organisering pa sundhedsomradet

Baggrund

KKR Nordjylland fastlagde pa sit mgde den 25. januar 2013 de overordnede rammer for en ny
administrativ struktur for sundhedsomradet. KKR Nordjylland besluttede, at der pa sundhedsomradet
opbygges en “klyngestruktur” med 4 klynger, og at det administrative omdrejningspunkt er et
forretningsudvalg bestaende af en sundhedsdirekter fra hver af de 4 klynger.

Siden 2013 er der sket en del @ndringer i den administrative organisering bade faelleskommunalt og
tvaersektorielt efter indgaelsen af den seneste sundhedsaftale og pa den baggrund er det besluttet, at
det eksisterende notat vedr. den faelleskommunale organisering pa sundhedsomradet tilpasses den
nuveerende situation.

Den overordnede faelleskommunale struktur er bygget op omkring 3 centrale punkter:

1. De 4 kommunale klynger — hver klynge sammensat af 2-4 kommuner

2. Sundhedsdirektarernes forretningsudvalg — bestaende af én direkter fra hver klynge

3. Sundhedspolitisk Dialogforum med deltagelse af udvalgsformand og neastformend fra
sundhedsomradet samt de kommunale medlemmer af Sundhedskoordinationsudvalget.

Farst er i teksten beskrevet de enkelte foras kommunale reprasentation og primeere formal
Afslutningsvis er disse fora opstillet i et organisationsdiagram (se bilag 7), hvor det skal bemaerkes,
at relationen mellem de forskellige fora ikke altid er helt entydig.

Overordnede politiske fora:

Kommunekontaktradet (4 mader arligt): KKR bestar af alle borgmestrene i regionen og et antal
kommunalbestyrelsesmedlemmer, s sammensa&tningen afspejler stemmefordelingen ved
kommunalvalget. KKR er oprettet for at drefte, fastsette feelles linjer og koordinere kommunernes
regionalpolitiske indsats.

Sundhedspolitisk Dialogforum (2 meder arligt): Deltagerne er sundhedsudvalgsformand og
nestformend fra alle kommuner, kommunale SKU-medlemmer, PPU-medlemmer, alle
sundhedsdirektgrer og sundhedschefer samt de kommunale administrative medlemmer af
Portefgljestyregruppen (se nedenfor).

Formalet med Sundhedspolitisk Dialogforum er bade at skabe taettere kontakt mellem KKR, SKU og
byradene, at etablere en sparringsgruppe for SKU-medlemmerne og at skabe et politisk dialogforum
med fokus pa udviklingen af det kommunale sundhedsvaesen.
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Sundhedspolitisk Dialogforum fungerer som netvaerks- og sparringorgan og har ikke selvstaendig
beslutningskompetence, men kan anbefale bade byrad og KKR Nordjylland at drafte relevante
problemstillinger. Maderne bruges til politisk drgftelse af sundhedsemner pa tveers af alle kommuner.

Mgderne i Det sundhedspolitiske Dialogforum ledes af den kommunale nzstformand i
Sundhedskoordinationsudvalget og planlaegges i samarbejde mellem sundhedsdirektarernes FU og
de kommunale medlemmer af SKU.

Sundhedsdirektarernes Forretningsudvalg (FU) (ca. 10 meder arligt): Bestar af 4
sundhedsdirektgrer (repreesenterende hver deres klynge). Forretningsudvalget udpeges af
Kommunaldirektarkredsen.

Forretningsudvalget arbejder for at etablere og sikre et velfungerende samarbejde pa
sundhedsomradet mellem de 11 kommuner i Region Nordjylland med serligt fokus pa
sundhedsaftalerne og det naere sundhedsvasen.

Det forudseettes, at Sundhedsdirektgrernes forretningsudvalg og Det faelleskommunale
Sundhedssekretariat har et teet samarbejde med de kommunale forvaltninger, der forventes at stille
faglige og personalemassige ressourcer til radighed til lgsning af forskellige opgaver, indga i felles
arbejdsgrupper og bidrage til tvaergdende koordinering.

Sundhedskoordinationsudvalget (4 mgder arligt): SKU har 5 kommunale politiske medlemmer
samt de fire sundhedsdirektarer fra Sundhedsdirektarernes Forretningsudvalg (jf. nedenfor).

Formalet med Sundhedskoordinationsudvalget er at understatte sammenhzangende patientforlgb pa
tveers af region, kommuner og almen praksis, herunder understgtte kvaliteten i opgavelgsningen og
den effektive ressourceudnyttelse.

De Politiske forankringsgrupper (en i hver klynge) (1-2 mgader arligt): Kommunalt er der
deltagelse fra udvalgsformand/neestformand fra social-, sundheds- og evt. beskaftigelsesomradet
samt fra den kommunale del af Sundhedskoordinationsudvalget, hvilket vil sige 2-4 politiske
repraesentanter fra hver kommune.

Formalet med disse fora er at skabe et forum, hvor lokalpolitiske forhold med fokus pa lokal
opfglgning pa Sundhedsaftalen kan drgftes mellem sundhedsomradets politiske aktarer (PLO, region
og kommuner). Forankringsgrupperne sekretariatsbetjenes lokalt, typisk via kommunale
klyngesekreteerer i samarbejde med region.

Den Administrative Styregruppe (6 arlige mgder): Den Administrative Styregruppe (DAS) er
sammensat af direktgrer fra kommuner, direktionsrepresentanter fra regionen og PLO-
representanter. DAS er det gverste tvarsektorielle administrative styringsorgan pa
sundhedsomradet. DAS har reference til Sundhedskoordinationsudvalget, og under DAS
etableres en udviklingsdel og en driftsdel.
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Samarbejdsfora (4 meder arligt): Samarbejdsforaene har ansvaret for implementering af
sundhedsaftalens udviklingsprojekter, der skal overga til drift og er oprettet for at sikre et lokalt fokus
pa sundhedsaftalerne. Der er 4 somatiske samarbejdsfora (baseret pa hospitalsenheder/geografi) og 4
psykiatriske samarbejdsfora, som alle har kommunal administrativ deltagelse pa varierende niveau.
Disse fora sekretariatsbetjenes typisk af sygehusene.

Portefaljestyregruppen (4-6 mader arligt): Portefaljestyregruppen har til formal at portefaljestyre
igangsaetningen/udviklingen af den samlede “masse” af sundhedsaftaleprojekter. 2 administrative
kommunale repraesentanter (fra Det faelleskommunale sundhedssekretariat) deltager sammen med
repraesentanter fra region og PLO.

Projektgrupper nedsat i regi af sundhedsaftalen: Arbejdsgrupperne er nedsat til udvikling af nye
sundhedsaftaler og generelle udviklingstiltag fra Sundhedsaftalen. Starstedelen af arbejdsgrupperne
er midlertidige/tidsafgreensede udviklingsgrupper, mens fa (herunder styregruppe for sundheds-IT og
gruppe vedr. ledelsesinformation) har mere permanent Kkarakter. Typisk er kommunerne
klyngerepraesenteret i grupperne og herudover har mange delt formandskab.

Praksisplanudvalg (4 mader arligt): Bestar af 5 kommunalpolitikere, 2 sundhedsdirektarer fra FU
samt KKR- og sundhedssekretariatet deltager fra kommunal side pa megderne i PPU.

Den administrative Forhandlingsgruppe: Den administrative forhandlingsgruppe (behovsbaseret
antal meder): 2 sundhedsdirektarer fra Praksisplanudvalget samt sundhedssekretariatet deltager fra
kommunal side. Forhandlingsgruppen har til opgave at foretage forhandlinger mellem PLO
Nordjylland, Region Nordjylland og de nordjyske kommuner vedrgrende betingelser for almen
praksis’ deltagelse i eksempelvis sundhedsaftaleprojekter. Endelig aftaleindgaelse sker ikke i regi af
forhandlingsgruppen, men videresendes til PPU og de respektive parter til godkendelse.

Samarbejdsudvalg (ca. 4 mgder arligt i hvert fora): Der er tvarsektorielt nedsat en rakke
samarbejdsudvalg pa praksisomradet, som typisk har til opgave at vejlede med hensyn til forstaelse
og praktisering af overenskomster pa de forskellige omrader, samt behandling af klagesager (f.eks.
vedr. service og adfeerd) og gennemfgre kontrolstatistik vedr. privatpraktiserende med ydernummer i
regionen. Herunder er de forskellige samarbejdsudvalg kort skitseret:

e Samarbejdsudvalg for almen laeger: To kommunalpolitikere samt en administrativ
medarbejder sidder med i udvalget.

e Samarbejdsudvalget for fysioterapi: Har en sarlig status pga. det kommunale
myndighedsansvar. To kommunalpolitikere sidder med i udvalget, og en sundhedsdirektar er
udpeget til at medvirke til servicering af politikerne i udvalget.

e @vrige samarbejdsudvalg (Samarbejdsudvalg for Kiropraktik, for psykologer, for
specialleeger, for tandleger og for apotekere). Der er nedsat yderligere samarbejdsudvalg
for speciallaeger, kiropraktik, psykologer, tandlaeger, fodterapeuter og apoteker. Typisk sidder
der blot en kommunalpolitiker og en administrativ medarbejder med som observatarer.
Betjeningen af politikere i samarbejdsudvalg tilretteleegges af Sundhedsdirektarernes
forretningsudvalg.



