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Notat: Proces for fælles indsatser og udviklingsopgaver i regi af 

sundhedsaftalen  
 

Dette notat beskriver procesgangene for fælles aftaler og udviklingsopgaver i regi af den nye struktur af 

sundhedsaftalesamarbejdet.   

Proces for udarbejdelse af fælles samarbejdsaftaler under sundhedsaftalen  

I samarbejdet omkring sundhedsaftalen vil der forsat være behov for, at der udvikles fælles indsatser, der 

dækker alle kommuner og hospitaler. Afsættet for disse indsatser kan være: 

a)  nationale krav til ensartet indsats på tværs 

b) udmøntning af initiativer i eksisterende sundhedsaftale 

c)  Sundhedsstyregruppen (SSG)/Sundhedskoordinationsudvalget (SKU) af egen drift igangsætter 

udarbejdelsen af en fælles indsats, hvor det skønnes  hensigtsmæssigt.  Herunder er i punktform beskrevet 

procesgangen for fælles indsatser under sundhedsaftalen:  

1. Udarbejdelse og godkendelse af kommissorium i SSG (se særskilt skabelon for kommissorier under 

sundhedsaftalen). Der tages i kommissoriet stilling til, hvorvidt der skal nedsættes en midlertidig arbejds 

gruppe, eller om opgaven kan udlægges som en klyngeopgave. Såfremt opgaven udlægges til 

klyngeniveauet får alle klynger mulighed for at tilbyde at varetage opgaven. SSG beslutter herefter hvilken 

klynge, der skal løse opgaven.    

2. Nedsættelse af midlertidig arbejdsgruppe (se særskilt beskrivelse herfor) eller opgaven overdrages til en 

klynge. 

3. På baggrund af kommissoriet udarbejder arbejdsgruppen/klyngen et udkast til en aftale. Udkastet bør 

indeholde en beskrivelse af evt. evaluering/opfølgning via Triple Aim.  

4. Udkastet drøftes og tilrettes i samarbejde med fællessekretariatet/formandskabet for SSG. 

5. Fællessekretariatet udsender til  kommentering hos relevante parter. 

6. Tilretning af udkast   

7. Udkast sendes til fællessekretariatet med henblik på behandling og godkendelse i SSG.   

8.  SSG godkender den fælles aftale 

9. Godkendelse i SKU og efterfølgende i relevante politiske organer i regionen og kommuner 

10. Implementering i klynger 

11. Der evalueres på aftalen og resultaterne efter et nærmere fastsat tidsinterval.  

 

Proces for udviklingsopgaver i regi af sundhedsaftalen  

I den nye organisering af sundhedsaftalesamarbejdet varetages udviklingsopgaver  fortrinsvist af klyngerne. 

Udviklingsopgaver skal i denne sammenhæng forstås som den type af opgaver, hvor der på en given 
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udfordring er behov for nye løsninger  eller behov for på tværs af sektorer at gentænke  eksisterende 

løsninger. Sundhedsaftalens fokusering på ulighed i sundhed og arbejdsmarked er eksempler på 

udviklingsområder. Herunder er procesgangen for iværksættelse af udviklingsopgaver under 

sundhedsaftalen:  

1.a. SSG kan igangsætte en udviklingsopgave og bede en eller flere klynger om at udvikle løsninger på et 

givet område.  

1.b. Klyngerne kan af egen drift igangsætte udviklingstiltag.  Udviklingsindsatser med gode resultater 

indrapporteres til Fællessekretariatet med henblik på eventuel spredning.     

2. Såfremt SSG iværksætter en udviklingsopgave, skal der udarbejdes et opdragspapir. Af opdraget skal det 

fremgå hvilket emne, der ønskes udviklingstiltag indenfor og en overordnet tidsramme for arbejdet, 

herunder opmærksomhed på Triple Aim vurdering samt spredning.  

3. Opdragspapiret/rammen sættes af  SSG.  

4. SSG sender opdraget til klyngerne. Klyngerne melder tilbage til Fællessekretariatet, om man ønsker at 

påtage sig den pågældende opgave. Såfremt der er flere klynger, som ønsker at deltage i en 

udviklingsopgave, afdækker Fællessekretariatet i samarbejde med klyngerne om to eller flere klynger kan 

gå sammen i opgavevaretagelsen, eller at der udarbejdes flere alternative løsninger.  

5. Klyngen udvikler og afprøver løsning  ud fra opdraget. I arbejdet koordineres der med Fællessekretariatet 

i forhold til procesmæssige spørgsmål.  

6. Klyngen afleverer en beskrivelse af  'kernen' for løsningen jf spredningmodellen til Fællessekretariatet.  

med henblik på videre behandling i Sundhedsstyregruppen  

7. Fællessekretariat sender forslag til kommentering (som hovedregel)  hos relevante parter.  

8. Tilretning 

9. SSG godkender produktet og herunder af spredning til øvrige klynger 

10. Godkendelse i SKU og efterfølgende i relevante politiske organer i regionen og kommuner 

11. Implementering i de øvrige klynger  

12. Der evalueres på aftalen og resultaterne efter et nærmere fastsat tidsinterval.  

  


