
REFERAT Sundhedsklynge Sønderjylland - Fagligt
strategisk niveau d. 24-06-2024

Mødedato Mandag d. 24. juni 2024 kl. 14:00

Mødested Mødelokale A5. Placeret i Lærings- og forskningshuset, Sygehus
Sønderjylland, Indgang F



Indholdsfortegnelse
Godkendelse af dagsordenen................................................................................................................. 3
Samarbejde med forskningscentret (30 min)........................................................................................ 4
Organisering og finansiering af kompetencegruppe for data og økonomi (20 min)............................. 5
Dagsorden for møde i Politisk Niveau den 23. oktober 2024 (15) min)............................................... 8
Evaluering af 13-13 seminar 2024 og indledende drøftelse af seminaret i 2025 (15 min)................... 10
Beskrivelse af forbedringsinitiativet ’Samarbejde om udskrivelse – TIK’ (20 min)............................ 11
Evt. (20 min)......................................................................................................................................... 12
Skriftlig orientering: Kom-Trygt-Hjem................................................................................................. 13
Skriftlig orientering: Proces for udpegning af repræsentanter fra Børn- og ungeområdet til IPG-Fore 14



Punkt 1: Godkendelse af dagsordenen

SAGSFREMSTILLING
Sundhedsklynge Sønderjyllands-Fagligt strategiske niveau bedes godkende dagsordenen til mødet den 24. juni 2024

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Sønderjylland-Fagligt strategisk niveau:

- Godkender dagsordenen til mødet den 24. juni  2024.

Beslutning

Godkendt



Punkt 2: Samarbejde med forskningscentret (30 min)

SAGSFREMSTILLING
Det er tidligere besluttet, at Tværsektoriel Forskningscenter RSD deltager på to årlige møder i Sundhedsklynge
Sønderjylland-Fagligt strategisk niveau.

Formålet med deltagelsen er, at FSN, med ledelsen af Forskningscentret, kan drøfte muligheder og/eller udfordringer i
forhold til tværsektorielle forskningsprojekter .

Mette Elkjær og Christian B. Mogensen præsenterer et oplæg om seneste nyt fra forskningscenteret og faciliterer
drøftelsen på mødet.

INDSTILLING
Det indstilles, at  Sundhedsklynge Sønderjylland-Fagligt strategisk niveau:

- Drøfter oplægget.

Beslutning

Oplægget vedhæftes referatet.

Tværsektoriel Forskningscenter i Region Syddanmark (TFC) præsenterede et oplæg om evaluering af Kom Trygt Hjem.
Evalueringen er sammen med de andre sundhedsklynger og har fokus på sundhedsøkonomi.

Forskningscenteret orienterede ligeledes om den kommende fællesregionale evaluering af 72 timers udvidet
behandlingsansvar. Der vil blive sendt et spørgeskema til én udvalgt kommune i Sønderjylland og til udvalgte
sygehusafdelinger. TFC forventer at kunne præsentere de første resultater i november 2024.

På baggrund af et oplæg fra Christian Bakker Mogensens drøftede FSN sundhedsstrukturkommissionens rapports
anbefalinger til forskningen.

Afslutningsvist præsenterede Forskningscenteret puljen for Sundhedstjenesteforskning, som har ansøgningsfrist slut
august. FSN besluttede, at Forskningscenteret kan vurdere forskningselementer i klyngens LEAD-indsats. IPG-
formandskabet for Forebyggelse & Børn og Unge er tovholder på den videre proces, og for at sende det relevante
materiale.

Bilag

Tværsektoriel Forskningscenter RSD, Præsentation FSN 24. juni 2024.pdf



Punkt 3: Organisering og finansiering af kompetencegruppe for data og
økonomi (20 min)

RESUMÈ
I denne sag fremlægges Koordineringsforums kortlægning og vurdering af behovet for ressourcer til opgaveløsning i en
kompetencegruppe for data og økonomi, der overstiger de 30 timer pr. måned, som Fagligt Strategisk Niveau har givet
som ramme. På den baggrund giver Koordineringsforum forslag til prioriteringer, som Fagligt Strategisk Niveau kan
beslutte.

Endelig præsenteres to mulige modeller for organisering og finansiering af kompetencegruppen, som Fagligt Strategisk
kan vælge mellem.

SAGSFREMSTILLING

Baggrund:
(Gen-)etableringen af en kompetencegruppe for data og økonomi i Sundhedsklynge Sønderjylland har været undervejs
siden Fagligt Strategisk Niveau i oktober 2023 besluttede, at nedsættelse af gruppen skulle inkluderes i de modeller, der
skulle udarbejdes for sundhedsklyngens fremtidige implementeringsniveau. I november 2023 blev kommissoriet for
gruppen godkendt, og der var opbakning til at alle parter udpeger en repræsentant, én af disse skulle være en
ledelsesrepræsentant. Udpegningen skete ikke, og på 13-13 seminaret i januar 2024 blev dette drøftet, 5 timer pr. måned
pr. organisation blev nævnt som et muligt ressourceniveau, og i marts 2024 besluttede FSN, at Koordineringsforum på
junimødet skulle komme med et oplæg på kompetencegruppens opgaveportefølje inden for den ramme som er givet [de i
alt 30 timer om måneden], herunder også 2-3 forslag til en organisering og en finasiering af kompetencegruppen.

De præcise beslutninger fremgår af vedhæftede notat ’ Historik og estimat af ressourcebehov vedr. en kompetencegruppe
for data og økonomi’.

Behovet for opgaveløsning og dermed for ressourcer i kompetencegruppen
For at kunne ’fordele’ 30 timer mellem de forskellige opgaver har Koordineringsforum valgt at gå et spadestik dybere end
den opgavebeskrivelse, der fremgår af det godkendte

kommissorium (forkortet):

Understøtte det fagligt strategiske niveau i deres understøttelse af det politiske niveau, fx i forbindelse med at dette
skal beslutte anvendelsen af prioriterede midler (klyngemidler)
Understøtte det fagligt strategiske niveau i deres egne opgaver med at følge og drøfte centrale nøgletal og data for
den sønderjyske population
Understøtte sundhedsklyngen med viden om, hvilke data det er muligt og nødvendigt at skaffe med henblik på at
understøtte og monitorere mål for konkrete implementeringsindsatser.

Koordineringsforum har kortlagt og vurderet behovet for opgaveløsning i en kompetencegruppe for data og økonomi med
udgangspunkt i dels de opgaver, der vedrører sundhedsaftalerne (nuværende og tidligere) – i notatet B1, B2 og B3), dels
de opgaver, som ikke følger af sundhedsaftalerne, men vedrører sundhedsklyngen (i notatet A1 og A2).

Opgaverne og vurderingerne er nærmere beskrevet i det vedhæftede notat, opsummeringen fremgår her:

A1: Løfte populationsansvaret for Sundhedsklynge Sønderjylland: Det politiske niveau forventes at opstille
selvstændige mål for klyngens arbejde med udgangspunkt lokale udfordringer og behov. Det fagligt strategiske niveau
forventes at følge og drøfte centrale nøgletal og data for populationen, så data kommer til at understøtte strategisk
prioritering af sundhedsindsatser. Hvis Sundhedsklynge Sønderjylland skal arbejde mere datadrevet og databaseret end
hidtil (hvilket bekendtgørelsen og vejledningen om sundhedsklynger lægger op til) vil det kræve at en kompetencegruppe
for data og økonomi kan afsætte ressourcer til opgaven.

A2: Opgaver i relation til klyngeprojekter: Der er i forbindelse med både de forberedende, udførende og opfølgende
faser af klyngeprojekter behov for opgaveløsning af personer med viden om data og viden om økonomi og
økonomisystemer. Da vi ikke ved, hvor mange klyngeprojekter, sundhedsklyngen skal gennemføre ud over de to, der
allerede er iværksat, er det svært at vurdere størrelsen af denne opgaveløsning, men man kan som minimum sige, at der i
forbindelse med de nuværende klyngeprojekter er brugt ikke ubetydelige ressourcer hos fagpersoner, hvis
spidskompetencer ikke er data og økonomi.



B1: Opfølgning på Sundhedsaftalen 2024-2027’s målsætninger: Det administrative tillæg til Sundhedsaftalen 2024-
2027 beskriver, hvordan der skal følges op på de i alt otte målsætninger, der er opstillet inden for de fire visionselementer
(børn og unges mentale sundhed, gode overgange, sundhedsfremme og forebyggelse samt sammenhæng til uddannelses-
og beskæftigelsesområdet). Opfølgningen er planlagt til at ske dels via datakilder, der indsamles uanset sundhedsaftalen,
dels via årlige statusredegørelser for aktiviteter. Dette vil måske medføre et behov for opgaveløsning i
kompetencegruppen, men forventningen er, at det vil kræve et relativt begrænset ressourcetræk.

B2: Opfølgning på indsatser i implementeringsplanen for Sundhedsaftalen 2024-2027: Implementeringsplanen
indeholder i alt 20 indsatser, der skal arbejdes med. De enkelte IPG’er har hver især skønnet, hvilket ressourcebehov de
forskellige indsatser vil fordre. Skønnene løber tilsammen op i 48 timer pr. måned.

B3: Opfølgning på eksisterende samarbejdsaftaler udarbejdet i regi af tidligere sundhedsaftaler: I forbindelse med
’vedligehold’ af pr. juni 2024 36 samarbejdsaftaler og forløbsprogrammer, der kan ses som resultatet af indsatser i de tre
foregående sundhedsaftaler, opstår der løbende opgaver, særligt vedrørende opfølgning på, i hvor høj grad
samarbejdsaftalerne er implementeret og overholdes af parterne, hvor der er

behov for viden om og kompetencer i forhold til at skaffe data om de forskellige sagsområder. Klyngesekretariatet
skønner, at disse opgaver medfører behov for opgaveløsning i størrelsesorden 10-15 timer pr. måned.

Forslag til principper for prioritering
Som det fremgår ovenfor vurderer Koordineringsforum, at der er brug for flere ressourcer end 30 timer pr. måned.

Koordineringsforum ønsker, at Fagligt Strategisk Niveau forholder sig til, hvordan opgaverne og ressourcerne prioriteres.
Der peges på, at Fagligt Strategisk Niveau har mulighed for at angive følgende prioriteringer, der kan bruges hver for sig
eller sammen:

1. Fastholde, at Fagligt Strategisk Niveau ikke følger centrale nøgletal og data, og at det politiske niveau ikke forelægges
data om populationen, medmindre de beder om det.
Subsidiært, hvis FSN eller politisk niveau skal have flere data, så besluttes det, at dette alene bliver data fra portalen
’Sundhedsdata på tværs’.

2. Beslutte, at Fagligt Strategisk Niveau og IPG’erne alene kan bede om opgørelser af data, der allerede findes og
indsamles. Dvs. at der ikke skal oprettes nye inddata i de elektroniske omsorgs- og patientjournalsystemer, og at der ikke
skal udarbejdes håndholdte opgørelser.

3. Beslutte, at IPG’erne i forhold til behov for data skal være reaktive snarere end proaktive. Dvs. at de skal først bede om
data, når nogen beder om noget.

To modeller til organisering og finansiering.
Model A består i, at hver organisation (Sygehus Sønderjylland, Psykiatrien, hver af de fire

kommuner) udpeger en person, der bliver medlem af kompetencegruppen for data ogøkonomi. Personen skal ved behov
kunne bruge som minimum 5 timer pr. måned på arbejde for og med kompetencegruppen. En af de seks skal være
formand for kompetencegruppen og referere til Koordineringsforum.

Model B består i, at en af de regionale organisationer og en af kommunerne hver udpeger en person, der ved behov skal
kunne bruge minimum 15 timer pr. måned på arbejde for og med kompetencegruppen. De organisationer, der ikke
udpeger en af disse to personer, skal betale til de to, der udpeger, svarende til 5 timer pr. måned for de betalende
organisationer.

Der henvises til vedlagte to forskellige udgaver af kommissorium for kompetencegruppen, hvor afsnittet om organisering
er justeret.

Fordele og ulemper ved de to modeller er spejlvendte og beskrevet nedenfor.

 Fordele Ulemper

Model A
Alle udpeger
een person

Een indgang/kontaktperson til data
fra alle organisationer.

Ingen administration med at flytte
penge mellem organisationerne

Meget koordinering.

Dårligere mulighed for at
opnåekspertise hos seks
medarbejdere end hos to.



Model B
To udpeger,
øvrige
betaler de
to

Mindre koordinering.

Bedre mulighed for at opnå
ekspertise hos to medarbejdere end
hos seks.

Kræver fortsat, at der er en
kontaktperson i hver
organisation, når der skal skaffes
data.

Administration med at flytte
penge mellem organisationerne

Michael Metzsch og  Klaus Müller-Nielsen fra arbejdsgruppe under Koordineringsforum redegør for punktet.

INDSTILLING
Koordineringsforum indstiller, at Sundhedsklynge Sønderjylland- Fagligt strategisk niveau:

- Beslutter, hvilke af forslagene til prioritering (1, 2 og 3) de kan godkende.
-  Beslutter, om de foretrækker model A eller model B for så vidt angår organisering og finansiering.
- Godkender, at parterne forpligter sig til inden 15. august 2024 at udpege medlemmer af kompetencegruppen for data og
økonomi i overensstemmelse med beslutningen om modellen.

Beslutning

FSN godkendte hele prioriteringsrækkefølgen, og de i alt 30 timer skal fastholdes.

FSN godkendte model A i forhold til organisering og finansiering, og at modellen og ressourcerne evalueres om et år.

FSN godkendte, at parterne udpeger medlemmer til kompetencegruppen inden den 15. august 2024.

Kontaktdata på repræsentanterne meldes ind til klyngesekretariatet.



Punkt 4: Dagsorden for møde i Politisk Niveau den 23. oktober 2024 (15)
min)

RESUMÉ
Fagligt Strategisk Niveau skal med denne sag drøfte dagordenspunkterne til det politiske møde den 23. oktober 2024.
Drøftelsen skal afspejle det politiske ønske om flere beslutnings- og godkendelsessager.

Fagligt Strategisk Niveau bedes ligeledes stille forslag til to lokationer til det politiske møde i oktober, hvor de på
kommende møde i oktober vælger ét af de to forslag. Det kan evt. afstedkomme en afklaring i egne organisationer forud
for Fagligt Strategisk Niveau den 7. oktober 2024.

SAGSFREMSTILLING
Følgende nedenstående punkter foreslås sættes på dagsordenen til det kommende møde i Sundhedsklynge Sønderjylland –
Politisk niveau den 23. oktober 2024.

1. Rundvisning og oplæg om Samdrift Tønder (60 min)
Formålet med punktet er, at det Politiske Niveau ser og hører om opgaver og samarbejdet på tværs af sektorer (60
minutter).

2  Temadrøftelse om Sundhedsstrukturkommissionens modeller (60 minutter).Fagligt Strategisk niveau bedes
komme med input til rammesætning af punktet.

3. Lægedækning i Sønderjylland (30 minutter)
Formålet med punktet er, at det Politiske Niveau godkender organisering og/eller initiativer, der skal fremme
lægedækningen i Sønderjylland.

4. Fremdrift på projekter finansieret af klyngemidler (20 min)
Formålet med punktet er, at de ansvarlige direktører giver en status på projekternes fremdrift (hvis der er noget nyt)

5 Godkendelse af punkter og lokation for det første politiske møde i 2025 (5 min)
Formålet med punktet er, at det politiske udvalg beslutter lokation til næste møde og kommer med input til dagsordenen.

1. Lokation og tema (jf. indstilling) (60 min)
2. Fremdrift på klyngeprojekter (20 min)
3. Godkendelse af punkter og lokation for næste møde i Sundhedsklynge Sønderjylland
4. Beslutning om fælles kommunikation
5. Gensidig orientering
6. Evt.

6. Fælles kommunikation (5 min)
Det Politiske Niveau beslutter, om der er behov for fælles kommunikation vedr. punkterne på dagsordenen

7. Evt./øvrig gensidig orientering (5 min)
Det Politiske Niveau orienterer hinanden ved behov 
 

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Sønderjylland-Fagligt strategisk niveau:

- Drøfter dagsordenspunkterne til Politisk niveau den 23. oktober 2024 med afsæt i det politiske ønske om flere
godkendelses- og beslutningssager
- Beslutter rammen for temadrøftelsen om Sundhedsstrukturkommissionens modeller.
- Beslutter hvilke to lokationer, der skal stilles forslag om til det første politiske møde i 2025, så det politiske niveau i
oktober kan beslutte én af de to forslåede lokationer.

Beslutning

Det er svært på nuværende tidspunkt at definere rammen for temadrøftelsen om sundhedsstrukturkommissionen. Når man
ved mere tager sekretariatet kontakt til formandskabet for FSN.

Det forventes, at FSN bruger mødet den 7. oktober som et arbejdsmøde forud for det politiske møde.



FSN godkendte de foreløbige dagsordenspunkter og havde ikke yderligere.

Den blå oase i Aabenraa bliver den ene lokation, der stilles forslag om til det første politiske møde i 2025. Sønderborg
Kommune bliver den anden lokation.



Punkt 5: Evaluering af 13-13 seminar 2024 og indledende drøftelse af
seminaret i 2025 (15 min)

RESUMÈ
Fagligt Strategisk Niveau skal med denne sag evaluere 13-13 seminaret den 15.-16. januar 2024

SAGSFREMSTILLING
Den 15.-16. januar 2024 var Fagligt Strategisk Niveau på 13-13 seminar. Program vedhæftet.

Fagligt strategisk Niveau bedes evaluere seminaret, og beslutte om der skal afholdes et seminar i 2025, og hvad temaet til
seminaret kunne være.

Hvis det besluttes, at der afholdes et seminar, vil sekretariatet arbejde videre med et program, som Fagligt Strategisk
Niveau ser et første udkast til mødet den 7. oktober 2024.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge-Fagligt strategisk niveau:

- Evaluerer 13-13 seminaret i januar 2024.
- Beslutte om der skal afholdes et seminar i 2025, og hvad temaet til seminaret kunne være.

Beslutning

FSN er enige om at seminaret har en fin form og vil gerne fastholde afholdelsen i 2025. I forhold til PLO’s mulighed for
at deltage skal der tages højde for det i programmet.

Der var input fra implementeringsorganisationen, som ønsker at FSN er konkrete og skarpe på opgaverne, der stilles fx
under seminaret. Så det er nemmere for koordinationsforum at gribe opgaverne der kommer fra møderne. FSN besluttede,
at Koordinationsforum deltager på dag 2 på seminaret i 2025.

Bilag

Endelig Program 13-13 seminar d. 15. - 16. januar 2024.pdf



Punkt 6: Beskrivelse af forbedringsinitiativet ’Samarbejde om udskrivelse –
TIK’ (20 min)

RESUMÉ
På Sundhedsklynge Sønderjyllands møde i Fagligt Strategisk Niveau d. 4. marts blev forbedringsinitiativet ”Samarbejde
om udskrivelse (TIK)” præsenteret. Fagligt strategisk niveau besluttede, at initiativet skulle beskrives nærmere og
præsenteres af den ansvarlige IPG inden sommeren.

SAGSFREMSTILLING

Baggrund
I 2023 deltog Haderslev og Sønderborg Kommune i Det Nationale Ledelsesprogram (DNL). I den forbindelse ville man
lave et initiativ, der kunne forbedre udskrivelser, så ressourcerne bliver anvendt bedst muligt og herunder sikre en god
sektorovergang. For at igangsætte initiativet tog Haderslev og Sønderborg Kommune kontakt til afdelingen for hjerne- og
nervesygdomme på SHS. Sammen udarbejdede de en borgerrejse over borgers forløb. Dette tydeliggjorde, hvor i forløbet,
der var behov for indsatser. Arbejdsgruppen fandt frem til, at de i forvejen velfungerende TIK møder, som hjerne- og
nervesygdomme indførte i 2015, kunne være oplagte at udvide med deltagelse fra kommunerne. TIK møderne blev lokalt
forankret med inspiration fra Den Involverende Stuegang (DIS).

Initiativet gav bl.a. indsigt i, at:

Samarbejdet mellem kommune, region og praktiserende læger er særdeles godt hjulpet af SAM:BO-aftalen.
Det tværsektorielle samarbejde er altafgørende for graden af patientsikkerhed og borgeroplevet tilfredshed.
”Udvidet koordinering” er blevet anvendt hyppigere og ikke kun ved udfordringer, men struktureret i alle forløb,
hvor flere faggrupper er involveret, og hvor patienten forventes at skulle have behov for træning og støtte
fremadrettet.

Anbefalinger
Erfaringerne fra projektet er, at man har fundet ud af, hvordan man bruger værktøjet, og at det nytter at bruge værktøjet.
Særligt har man oplevet gode erfaringer med pårørendeinddragelse og videokonferencer.

Der er ikke umiddelbart noget nyt i TIK, som ikke allerede er indeholdt i SAM:BO, men det anbefales, at man har fokus
på at bruge udvidet koordinering yderligere, når behovet er der. Det kan være oplagt at tage erfaringerne fra TIK med ind i
implementeringsarbejdet af den revideret SAM:BO-aftale og lade erfaringerne fra projektet indgå i undervisningen til
SAM:BO i efteråret.

Formandskabet for implementeringsgruppen Behandling og Pleje præsenterer punktet.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Sønderjylland-Fagligt strategisk niveau:

- Godkender beskrivelsen og præsentationen af initiativet.

Beslutning

FSN godkendte beskrivelsen og anbefalingerne til den videre arbejde med Tværfaglig involverende konsultation, TIK.



Punkt 7: Evt. (20 min)

SAGSFREMSTILLING
Under punktet kan parterne ved behov orienterer om eller drøfte sager.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge Sønderjyllands-Fagligt strategiske niveau:

- Ved behov orienterer om eller drøfter sager.

Beslutning

Følgende blev drøftet under eventuelt:

1. Udpegningen til Styregruppen for arbejdet med lægedækning, som er:
Louise V deltager fra Haderslev Kommune
Nicolai deltager som kommunal medformand og som repræsentant fra FSN. Sønderborg kommune stiller
også med en kommunal sekretær og med Michael Skriver Hansen
Karen deltager som repræsentant fra FSN og måske også med en fra bosætningsområdet.
Kia Fogh Kristensen og John Zachariasen fra Tønder Kommune
Kim fra PLO
Trine Malling fra praksisafdelingen som regional medformand.
SHS stiller med uddannelsesansvarlig overlæge Bjarke Kryger
Den Lægelige Videreuddannelse stiller med Chefkonsulent Anette Grum-Nymann
AMU/DYNAMO repræsentant er under afklaring
Regional sekretær er Magnus

2. Psykiatrien orienterede om at mange initiativer fa psykiatriplanen er i gang – fx forløbsbeskrivelser.
3. Projekt, Samskabelse af bedre incitamenter for sammenhængende patientforløb på diabetesområdet (projekt

INCIDIA), skal med på FSN til oktober.
4. FSN besluttede, at der løbende skal være en status fra implementeringsniveauet på FSN-møderne – på næste møde

bliver Implementeringsgruppen for Behandling og Pleje inviteret med for at give en status på hvordan det går med
samarbejdet.

Orienteringerne blev taget til efterretning.



Punkt 8: Skriftlig orientering: Kom-Trygt-Hjem.

SAGSFREMSTILLING
Implementeringsgruppen for behandling og pleje har udarbejdet vedhæftede status på Kom-Trygt-Hjem.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge-Fagligt strategisk niveau:

- Tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

De skriftlige orienteringer blev taget til efterretning.

Bilag

Kom trygt hjem.docx



Punkt 9: Skriftlig orientering: Proces for udpegning af repræsentanter fra
Børn- og ungeområdet til IPG-Forebyggelse & Børn og unge

SAGSFREMSTILLING

Baggrund
I forbindelsen med Sundhedsklynge Sønderjylland-Fagligt strategisk niveaus beslutning, om organiseringen af
implementeringsniveauet i marts 2024, skete der en udvidelse af IPG Forebyggelses opgaveportefølje, så den også kom til
at indeholde det tværsektorielle samarbejde på Børne- og ungeområdet.

I den anledning skal der ske en udpegning af repræsentanter for Børne- og ungeområdet i IPG Forebyggelse & Børn og
unge.

Udpegningen
For nuværende er der i IPG Forebyggelse & Børn og unge repræsentation fra Børne- og ungeområdet fra
Psykiatrisygehuset og fra Sygehus Sønderjylland.

IPG-formandskabet mener, at udpegningen for Børne- og ungeområdet fra kommunerne bør foranstaltes af  de
kommunale repræsentanterne fra Sundhedsklynge Sønderjylland-Fagligt strategisk niveau.

For at understøtte implementeringen af Klyngeprojektet, ’Lettilgængeligt tilbud til børn og unge i psykisk mistrivsel’, er
der, under IPG Forebyggelse & Børn og unge, etableret en Faglig Følgegruppe.

Medlemmerne i den faglige følgegruppe er PPR-lederne fra de fire sønderjyske kommuner og Thorsten Schumann,
ledende overlæge, Psykiatrien i Region Syddanmark- Børne- og Ungdomspsykiatri Syddanmark.

Processen for udpegningen
Da der kunne være personsammenfald, mellem repræsentanterne i Faglige Følgegruppe og de repræsentanter, der skal
udpeges til IPG Forebyggelse & Børn og unge, vil udpegningen først igangsættes efter sommerferien 2024.

Der vil således, efter sommerferien blive sendt en forespørgsel ud til de fire sundhedsdirektører med henblik på
udpegning af minimum en repræsentant pr. organisation.

INDSTILLING
Det indstilles, at Sundhedsklynge-Fagligt strategisk niveau:

- Tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Den skriftlige orientering blev taget til efteretning.
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