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Punkt 1: Bemzrkninger til dagsordenen

Sagsfremstilling
1. Bemarkninger til dagsordenen

Abent
Sagsnr.: 326-2013-59030 J.nr.: 00.01.00 Dokumentnr.: 326-2016-8256

- Madet holdes hos Tandplejen, Skovbrynet 51, Kalundborg og vil blive indledt med en rundvisning.

- Genoptraeningschef Jette Olesen deltager i punkterne 7 til 9 omhandlende Kalundborg Sundheds- og Akuthus.

ZEldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Ingen yderligere bemarkninger.



Punkt 2: Orientering om Tandplejen i Kalundborg Kommune

Sagsfremstilling

2.  Orientering om Tandplejen i Kalundborg Kommune
Abent

Sagsnr.: 326-2016-53863 Jonr.: 29.15.04 Dokumentnr.: 326-2016-369309

Sagstype

Orientering

Resume og sagens baggrund
Overtandlage Anette Petersen giver et opleg for udvalget om Tandplejen, udfordringerne med at fa kvalificeret
arbejdskraft og andre dilemmaer og problemstillinger Tandplejen star overfor.

Indstillinger
Overtandlagen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Behandling
Aldre- og Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling
Indenrigs- og Sundhedsministeriet har med bekendtgerelse nr. 285 af 14. april 2006 om tandpleje i medfer af
Sundhedsloven pa en reekke omrader fastlagt regler om omfanget af og kravene til den kommunale og regionale tandpleje.

"Tandplejens mal er, at befolkningen ved en god hjemmetandpleje og et sammenhcengende tilbud om forebyggelse og
behandling kan udvikle hensigtsmeessige tandplejevaner samt sunde teender, mund og keeber og bevare disse i
funktionsdygtig stand gennem hele livet"

Den forebyggende og behandlende berne- og ungdomstandpleje omfatter alle bern og unge under 18 ér, der er tilmeldt
folkeregistret i kommunen.

I Kalundborg kommunale tandpleje serviceres knapt 10.000 bern og unge i alderen 0-18 ar.

Tandplejen er gratis for de 0-15 arige, hvis de benytter sig af en af de 2 kommunale klinikker, der ligger i Kalundborg og
Heng. De unge pa 16-17 ar kan frit veelge mellem en kommunal eller en privat klinik. Begge dele er gratis for den unge.
Hvis en 0-15 arig ensker at benytte en privat tandlege er det med 100 % egenbetaling.

Tandplejen star overfor nogle udfordringer i det lovgivningen foreskriver, at kommunen skal tilbyde tandregulering -
forventeligt til ca. 25 % af en argang - efter nermere fastlagte retningslinjer. Det er specialtandlaeger, der udferer disse
behandlinger, og der er stor mangel pa specialtandlaeger. Men ogsa almindelige tandlaeger er der igen ved at blive mangel
pa, sa det er yderst vanskeligt at fastholde/opbygge de tandfaglige kompetencer.

Okonomiske konsekvenser
Ingen gkonomiske konsekvenser.

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Taget til efterretning med den bemarkning, at der arbejdes med regionalt og nationalt politisk fokus i forhold til manglen
pa specialtandleger - i forste omgang via KKR-samarbejdet.



Punkt 3: Beslutning om budgetprojektet pa eldreomradet

Sagsfremstilling
3. Beslutning om budgetprojektet pa eeldreomridet

Abent
Sagsnr.: 326-2015-68765 Joor.: 81.39.15 Dokumentnr.: 326-2016-357726
Sagstype
Beslutning.

Resume og sagens baggrund

I forbindelse med udarbejdelsen af budget 2016 blev der udpeget en rekke indsatsomréder, hvor der kan vaere en
gkonomisk gevinst at hente. Pé @ldreomrédet blev det vedtaget at iveerksette 2 indsatser: Rehabilitering og forebyggelse
af fald, der samlet har til formal &rligt at hente en gevinst pa 5,1 mio. kr. pa bl.a. keb af hjemmehjelp. Derfor er der under
Okonomiudvalget blevet indarbejdet en reduktionspulje pa -5,1 mio. kr.

P& nuvarende tidspunkt kan det konkluderes, at udgiftsniveauet pa eldreomradet er faldet maerkbart, og det vurderes, at
gevinsten pa 5,1 mio. kr. hentes 1 2016. Det er imidlertid ikke muligt fuldsteendigt at pavise en sammenhang mellem
indsatserne og faldet i udgiftsniveau.

Indstillinger
Direktoren indstiller, at der arligt flyttes -5.1 mio. kr. fra @konomiudvalget til Aldre- og Sundhedsudvalget i 2016 og
fremover.

Behandling
Aldre- og Sundhedsudvalget, @konomiudvalget.

Sagsfremstilling

Ved udarbejdelsen af budget 2016 udpegede direktionen en reekke indsatsomrader, hvor der kunne vare en gkonomisk
gevinst at hente. Pa baggrund af dette blev der pé eldreomradet iveerksat 2 indsatser, rehabilitering og forebyggelse af
fald, der samlet har til formal &rligt at hente en gevinst pa 5,1 mio. kr. pa bl.a. keb af hjemmehjelp. Der blev derfor under
Okonomiudvalget indarbejdet en reduktionspulje pé -5,1 mio. kr.

Samtidig blev der under Gkonomiudvalget afsat en pulje pa 10 mio. kr. til imedegéelse af den stigende andel af @ldre
(den demografiske udvikling pa @ldreomradet).

I det folgende gives en beskrivelse af effekten af indsatserne, den gkonomiske udvikling samt sammenhangen mellem de
to.

A. Effekten af indsatserne
I forhold til indsatsen for forebyggelse af fald viser Sundhedsstabens opgerelser en nedgang pa 14 fald hos borgerne, néar
1. og 2. kvartal for 2016 sammenlignes med tilsvarende for 2015. Mélsatningen var 10 faerre fald.

I forhold til indsatsen for rehabilitering er der gennemfort en kvalitativ og kvantitativ undersegelse, som har haft til
hensigt at atklare, om indsatsen er effektueret, samt om faggrupperne oplevede, at det havde en effekt for modtagerne.
Der fokuseredes ogsa pé endringerne i processerne bag opgavevaretagelsen, og hvordan der fremadrettet skulle arbejdes
med yderligere implementering. Evalueringen viste, at hjemmeplejegrupperne generelt set havde en god forstéelse for
rehabiliteringsprocessen. Medarbejderne vurderede ligeledes, at der generelt var ledelsesopbakning til
rehabiliteringsprocessen.

Derudover er der pa nuvarende tidspunkt omtrent det samme antal af &ldre, der er i berering med kommunens
@ldreomrade som tidligere (ca. 1250), selvom der er kommet en stigende andel af aldre. Dette er med til at understotte, at
indsatserne har haft en positiv effekt.

Det vurderes derfor, at indsatserne har haft en positiv effekt.

B. Méling af den gkonomiske gevinst

Administrationen, @konomistaben og &ldre- og sundhedsomradet har forsegt at folge op pa, hvorvidt der kunne hentes en
gevinst pa 5,1. mio. kr. via de 2 indsatser. For at kunne folge op herpa, har 2015-udgifterne varet anvendt som baseline og
2016 udgifterne er vurderet i forhold til disse.



C. Resultater

En opgarelse over Visitation- og Hjelpemiddelenhedens udgifter til hjemmehjalp (afregnede ydelser) i 2016 viser, at der
er sket et markant fald i udgiftsniveauet i forhold til 2015. Safremt tendensen fortsatter aret ud, vurderes det, at hele
reduktionen pé 5,1 mio. kr. kan hentes i 2016. Dette pa trods af det stigende antal e&ldre i kommunen.

Hele effektiviseringen pa 5,1 mio. kr. 1 2016 og frem er placeret hos Visitations- og Hjalpemiddelsenheden, som ogsé
skal oppebare stersteparten af effektiviseringen. Samtidig ber gevinstrealiseringen vedr. arbejdet med faldulykker pavirke
flere enheder, men hvordan dette kommer til at forega, afklares naermere pa eldreomradet.

Det kan saledes umiddelbart konkluderes, at de 2 indsatser har pavirket udgifterne til hjemmehjelp i en positiv
nedadgéende retning.

D. Opmarksomhedspunkter

Det er ikke muligt fuldsteendigt at pdvise en sammenhang mellem de 2 indsatser og faldet i udgifterne til hjemmehjealp,
men indsatserne er ivaerksat med henblik pé at mindske udgifterne. Det vurderes derfor, at indsatserne bidrager til at
pavirke udgifterne til hjemmehjalp i en positiv nedadgéende retning.

Det har generelt pa landsplan vist sig vanskeligt at dokumentere effekterne af rehabilitering. Professor hos KORA Tine
Rostgaard har blandt andet udtalt, at selvom mange kommuner tilsyneladende har gode erfaringer med at rehabilitere
eldre, s mangler der reel viden om og dokumentation for effekterne af rehabilitering, bade i et kortere og leengere
tidsperspektiv. Pé den baggrund igangsatter KORA en omfattende analyse, der over 2 ar skal kortleegge effekterne af
rehabilitering.

Udover de ivaerksatte indsatser kan behovet for hjemmehjalp og dermed udgiftsniveau ligeledes blive pavirket af en
reekke andre faktorer.

En del af gevinsten pa 5,1 mio. kr. kan eksempelvis ogsa skyldes positive eksterne faktorer sa som sund aldring samt et
oget forbrug af hjelpemidler, der gor borgerne mere selvhjulpne.

Andre faktorer, som eksempelvis den stigende andel af @ldre (demografien), vurderes at have en negativ pavirkning pa
gkonomien. Ligeledes kan vejret spille ind pa, hvor mange @ldre der falder.

Derudover kan der peges pa folgende forhold, der kan pavirke udgifterne til hjemmehjelp:

o Aktiv Rehabilitering virker og gar borgerne selvhjulpne i leengere tid, hvilket har flere positive afledte effekter,
serligt for den enkelte, men det betyder ikke, at der ikke kommer et tilsvarende behov for hjlp senere i borgerens
liv.

e 12016 er der blevet flere "unge" @ldre, der lige har rundet 65 &r. Her vil vi typisk se sund aldring, men det betyder
nok reelt, at mangden af behov for kommunal hjelp og omsorg skubbes foran os, til nar de bliver aldre.

¢ Det ser ud til, at de udferende hjemmehjelpsomréder afregnes for mindre hjelp, end der bliver visiteret til. Det
betyder feerre kommunale udgifter. Dette forhold undersoges naermere.

Hvor staerkt disse faktorer spiller ind og deres forhold til de iverksatte indsatser, er vanskeligt at vurdere. Samlet set kan
det konkluderes, at hele paletten af eksterne faktorer og kommunale indsatser, giver et senket udgiftsniveau, og at
udgiftsniveaet nu ligger under det niveau, som den demografiske udvikling kunne fore til som folge af, at der bliver flere
eldre.

Dette kan dog @&ndre sig bl.a. i kraft af, at de "unge" @ldre bliver @ldre og den demografiske udvikling i endnu hejere
grad bidrager til ogede udgifter til hjemmehjzlp og egede udgifter til bevilling af hjelpemidler. Det vurderes derfor, at det
er vigtigt at beholde den afsatte demografipulje pa 10 mio. kr., da denne kan vere nedvendig pé et senere tidspunkt.

Okonomiske konsekvenser
Der flyttes -5,1 mio. kr. fra @konomiudvalget til Aldre- og Sundhedsudvalget i 2016 og fremover.

Zldre- og Sundhedsudvalgets mede den 7. november 2016:
Aldre- og Sundhedsudvalget oversender sagen til @konomiudvalget med den anbefaling, at de 5,1 mio. kr. forbliver pa
omrédet.



Punkt 4: Budgetopfoelgning pr. 30. september 2016 - Aldre- og
Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling

4. Budgetopfolgning pr. 30. september 2016 - Aldre- og Sundhedsudvalget

Abent
Sagsnr.: 326-2016-4254 J.nr.: 00.30.00 Dokumentnr.: 326-2016-354667
Sagstype
Orientering.

Resume og sagens baggrund

Okonomistaben fremlegger budgetopfolgning pr. 30. september 2016. Dispositionsregnskaberne viser et samlet forventet
mindreforbrug pé 6,7 mio. kr. (Sidste maned 10,7 mio. kr.). Andringen skyldes hovedsaglig indarbejdet besparelse
vedrerende fokusomradet 8 (aktiv rehabilitering og forebyggelse af fald). Som navnt i seneste budgetopfelgning er
vaerdighedsmilliarden indarbejdet og fordelt.

Indstillinger
Direktoren indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Behandling
Zldre- og Sundhedsudvalget.

Sagsfremstilling

Baggrunden for budgetopfelgningen er partnerskabsholdernes dispositionsregnskaber. Hvis der forventes merforbrug,
bliver der lagt en handleplan i dialog med direktoren og @konomistaben. Nedenfor er skrevet bemaerkninger til de storste
forventede mer- eller mindreforbrug.

Visitations- og Hjelpemiddelenheden:

Merforbruget for 2016 forventes at udgere 1,4 mio. kr. (Sidste maned mindreforbrug 2,2 mio. kr.). Andringen skyldes
indarbejdet besparelse vedr. fokusomrade 8 (aktiv rehabilitering og forebyggelse af fald), i henhold til budgetaftalen for
2016, pa 5,1 mio. kr. Sagen vedrerende omplacering af budgettet fra @konomiudvalget til Aldre- og Sundhedsudvalget er
forelagt @konomiudvalget. Derudover er skennet for henholdsvis hjelpemidler og frit valg andret i positiv retning. Der er
dog fortsat merforbrug pa hjelpemiddelomradet svarende til 2,5 mio. kr.

Modsvarene er der et mindreforbrug pa 1,7 mio. kr. pa elevbudgettet grundet ny EUD-reform og egede optagelseskrav,
hvilket har betydet feerre elever 1 2016. 1 2017 forventes elevtallet tilbage pa niveau.

Sundhed.:

Mindreforbruget for 2016 forventes at udgere 9,4 mio. kr. (Sidste maned 9,5 mio. kr.). Mindreforbruget skyldes den
aktivitetsbestemte medfinansiering af sundhedsvasnet. Mindreforbruget afspejler ikke faerre sundhedsydelser, men
skyldes at omradet i forbindelse med budgetaftalen for 2016 blev tilfert 7,253 mio. kr. for at tilpasse budgettet til det
forventede forbrug. Derudover blev omradet tilfort 8,65 mio. kr. i sget bloktilskud. Der er ikke overforselsadgang pa
omradet. Omradet er svert styrbart, da det er regionerne, som opkrever ud fra ambulante besog, indleggelser pa
sygehusene m.v.

Forebyggelses- og Genoptreeningsenheden:
Merforbruget for 2016 forventes at udgere 0,6 mio. kr. (Sidste maned 0,7 mio. kr.). Det forventede merforbrug skyldes
flere genoptraeningsplaner svarende til 2,6 mio. kr. som delvist modsvares af mindreforbrug pa det gvrige omréde.

Tandplejen:
Mindreforbruget for 2016 forventes at udgere 1,6 mio. kr. (Sidste méned 1,6 mio. kr.). Mindreforbruget skyldes opsparing
til indkeb af unit (tandlegestol med tilherende udstyr) samt ikke disponerede midler til vakant specialtandlegestilling.

Integreret Pleje Syd:

Merforbruget for 2016 forventes at udgere 3,3 mio. kr. (Sidste maned 3,1 mio. kr.). Merforbruget skyldes fritvalgsomréadet
(hjemmehjeelp) pa grund af lavere afregning end forventet, samt udgifter til sommerferieaflosere, som var afpasset til den
forventede afregning. Skennet fra sidste maned er @ndret i negativ retning med 0,2 mio. kr. som folge af udbetalinger af
feriepenge mv. i forbindelse med fratreedelser. Der er ivaerksat fornyet handleplan p& omradet.



Integreret Pleje Nord:

Mindreforbruget for 2016 forventes at udgere 1,7 mio. kr. (Sidste méaned 1,7 mio. kr.). Mindreforbruget skyldes primeert
overforsel fra 2015, og endvidere sammenlagning af udekerende grupper og deraf felgende bedre planleegning. Der er
indregnet udgifter til teamdag for medarbejdere og flytning af fritvalgsgrupperne til andre lokaler.

Kompetencecenter for Demens:

Merforbruget for 2016 forventes at udgere 0,7 mio. kr. (Sidste maned 0,6 mio. kr.). Merforbruget skyldes primert
overforsel fra 2015.

Okonomiske konsekvenser

Dispositionsregnskaberne udviser et samlet forventet mindreforbrug for udvalgets omrade pa 6,7 mio. kr. (Sidste méned
10,7 mio. kr.).

Bilag

Manedsrapport pr. 30. september 2016 ZAldre og Sundhedsudvalget  326-2016-360429

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Godkendt.

Bilag

Manedsrapport pr. 30. september 2016 £ldre og Sundhedsudvalget



Punkt 5: Ansegning til veerdighedsmilliard 2017 efter horing i Aldreradet

Sagsfremstilling

5. Ansegning til veerdighedsmilliard 2017 efter horing i Eldreriadet
Abent

Sagsnr.: 326-2016-48301 Jonr.: 27.36.00 Dokumentnr.: 326-2016-370787

Sagstype

Orientering.

Resume og sagens baggrund

Zldre- og Sundhedsudvalget behandlede disponeringen af veerdighedsmilliarden 2017 pé sidste udvalgsmede og sendte
denne til hering i Aldrerddet. Den 31. oktober har ZAldreradet holdt mede og har tiltrddt £ldre- og Sundhedsudvalgets
disponering og har ingen yderligere kommentarer.

Ansegningsfristen til Sundheds- og ZAldreministeriet er den 15. november. Administrationen udarbejder og indsender
ansggning til ministeriet pd baggrund af ZAldre- og Sundhedsudvalgets disponering.

Indstillinger
Direkteren indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Behandling
Aldre- og Sundhedsudvalget.

Sagsfremstilling
Kalundborg Kommune modtager i 2017, ved indsendelse af en ansggning til Sundheds- og Aldreministeriet, 9,96 mio. kr.

fra "veerdighedsmilliarden" til at sikre en veerdig pleje af eldre.

Aldre- og Sundhedsudvalget godkendte pa sidste udvalgsmade forslaget til disponeringen af veerdighedsmilliarden for
2017. Flere af indsatserne er en fortsattelse fra 2016.

Vasentlige eendringer i vaerdighedsmilliarden 2017 i forhold til 2016

- Demenstildeling til Rormosecenteret slar nu ind med helarseffekt fra 1,35 til 2,7 mio. kr.

- Puljen "Ressourcer til at medarbejdere lokalt faciliterer det gode og veerdige celdreliv”, der 1 2016 har veret tildelt
partnerskabsholderne med henblik pé en gget grad af lokal medbestemmelse pa anvendelse af midlerne, gér fra 2,89 mio.
kr. til 0,36 mio. kr. Belobet mindskes i 2017, da andre prioriterede indsatser i 2017 tager fuld helarseffekt. Puljen
sammenlagges derfor med belebet til puljen "Selvbestemmelse, livskvalitetstiltag, kultur og samveer"” pa 0,2 mio. kr., da
deres formal er delvist overlappende. Puljens formal er "varme haender", aktiviteter, mabler, udstyr, nyanskaffelser, der
skaber gode fellesrum mv. Det samlede beleb er efter ssmmenlagningen 0,56 mio. kr.

- Specialrammen, der skal sikre bedre forhold og mere verdighed for &ldre borgere med komplekse behov og
medarbejderne i @ldreplejen, slar nu ind med helérseffekt fra 0,4 til 0,8 mio. kr.

- Uddannelse- og kompetenceudviklingsmidler tager nu fuld effekt med samlet 1,3 mio. kr.
* Mad- og ernceringsindsatsen styrkes med bade en diaetist og mad- og maltidsmentor pa samlet 1,3 stilling.
Samlet set fremgar forslaget til disponeringen af vaerdighedsmilliarden 1 2017 af nedenstdende skema.

Pa Zldre- og Sundhedsudvalgets mede den 6. juni 2016 sendte udvalget et signal til de forskellige partnerskabsholdere
om at flere af indsatserne ville fortsaette i 2017 og overslagsar. Disse er i skemaet markeret med en *.

Indsatser i veerdighedsmilliarden 2016 2017
mio. Kkr. mio. Kkr.

Sociale aktiviteter pa plejecentre 0,3 0,3*




Midler til sommerhusprojektet for demente 0,93 0,93*

Daghjem demente 0,87 0,87*
Tildeling til eegtepar pa plejecentre 0,25 0,25*
Demenstildeling til Rermosecenteret 1,35 2, 7%
Ressourcer til at medarbejdere lokalt faciliterer det gode og 2,89 0,56
vaerdige eldreliv
Aktiv rehabilitering 1,6 1,6*
Selvbestemmelse, livskvalitetstiltag, kultur og samveer 0,2 0
Specialramme 0,4 0,8*
Uddannelse, temamede og seminarer for ledere 0,311 0,5
Kompetenceudvikling medarbejdere 0,4 0,8
Digtist og mad- og maltidsmentor 0,25 0,65*
Ekspertbistand i forbindelse med udarbejdelse af handleplan for 0,2 0
fremtidens boliger for eldre.
Udarbejdelse og formidling af strategi/vaerdighedspolitik 0,009 0
Samlet beleb 9,96 mio. [9,96 mio.
kr. kr.

Zldre- og Sundhedsudvalget har behandlet disponeringen af vaerdighedsmilliarden 2017 pé sidste udvalgsmede, og valgte
at sende denne til hering 1 Aldreradet.

Den 31. oktober afholdte Aldreradet deres moade. Aldreradet har tiltradt Aldre- og Sundhedsudvalgets disponering, og
har ingen yderligere kommentarer.

Ansegningsfristen til ministeriet er den 15. november. Administrationen udarbejder og indsender ansegning til ministeriet
pa baggrund af £Aldre- og Sundhedsudvalgets disponering.

Okonomiske konsekvenser
Ingen.

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Taget til efterretning med den bemaerkning, at det frem mod budget 2018 vurderes, hvad der skal indarbejdes i de
fremadrettede tildelingsrammer p& omradet.



Punkt 6: Opfelgning fra debatmede med ledere og medarbejdere i
ldreplejen

Sagsfremstilling

6. Opfolgning fra debatmede med ledere og medarbejdere i eldreplejen

Abent
Sagsnr.: 326-2016-51139 J.nr.: 00.16.00 Dokumentnr.: 326-2016-348812
Sagstype
Beslutning.

Resume og sagens baggrund

P& baggrund af Aldre- og Sundhedsudvalgsmedet den 3. oktober hvor strategien for Det Gode og Vardige Aldreliv blev
dreftet med ledere og medarbejdere i &ldreplejen, praesenteres her nogle af de emner, der blev dreftet samt forslag til,
hvorledes der kan arbejdes videre hermed. Pa den baggrund laegges der op til, at der aftholdes et nyt debatmede i maj
2017.

Indstillinger

Direktoren indstiller, at

1. Opfelgningen pa debatmadet tages til efterretning

2. Det godkendes, at der afholdes nyt debatmede i maj 2017

Behandling
Zldre- og Sundhedsudvalget.

Sagsfremstilling

I forleengelse af Aldre- og Sundhedsudvalgsmedet den 3. oktober, blev der atholdt et debatmede med ledere og
medarbejdere i &ldreplejen for at drofte strategien for Det Gode og Vardige ZAldreliv. P4 madet kom flere af
medarbejderne med inputs til, hvordan deres arbejde med at implementere strategien kunne gores bedre og lettere. I det
folgende prasenteres nogle forslag, der kan bidrage hertil.

Afholdelse af nyt debatmade

Flere medarbejdere har efter medet udtrykt tilfredshed med bade indholdet og formen p& medet. Derfor har der veret et
onske om, at der i fordret 2017 atholdes endnu et debatmede med Zldre- og Sundhedsudvalget, hvor strategien igen
dreftes, og hvor der folges op pa arbejdet med strategien. Nogle af medarbejderne har udtrykt et enske om at have mere
tid til debatmedet. Det foreslds derfor, at der atholdes et nyt debatmede i forlengelse af ZEldre- og
Sundhedsudvalgsmedet i maj 2017, og at der afsattes to timer til medet.

Registrering af komme/gad-tider

For i hgjere grad at kunne arbejde med strategiens mal om respekt for forskellighed, udtrykte flere medarbejdere et enske
om, at der blev kigget pa registreringen af komme/ga tider for det udkerende personale 1 hjemmeplejen séledes, at dette
bliver mere fleksibelt. Andre gav udtryk for, at der var behov for nogle rammer at agere indenfor.

Pé baggrund heraf igangsattes en proces, hvor der kigges pa forskellige modeller for et pilot-projekt, hvor der kan
afproves en anderledes made at registrere pa.

Mulighed for i hajere grad at inddrage frivillige sociale foreninger

Nogle medarbejdere efterspurgte oversigter over frivillige sociale foreninger i Kalundborg Kommune. Bedre kendskab til
sociale frivillige foreninger kan bidrage til i hgjere grad at inddrage frivillige i aktiviteter pa plejecentrene. Det kan ogsa
bidrage til, at flere eldre fAr mulighed for at indga i flere sociale aktiviteter rundt omkring i kommunen.

P& nuvarende tidspunkt eksisterer der en social vejviser i papirudgave, som indeholder oplysninger om alle frivillige
sociale foreninger i Kalundborg.

Derudover er der udarbejdet en ny online vejviser. Denne kan tilgds via. kommunens hjemmeside, hvor alle kan gé ind og
fa en oversigt over de frivillige sociale foreninger i Kalundborg. Det er ligeledes muligt at se@ge pa en given social
aktivitet eksempelvis fallesspisning, hvorefter det kan ses, hvorhenne dette foregar. Alle gruppelederne vil i den naermeste
fremtid blive introduceret til den nye online vejviser.



Kompetenceudvikling

Der er generelt et stort fokus pé, at ledere og medarbejdere har relevante kompetencer, i forhold til de opgaver, de skal
lose, bade nu og fremadrettet. Derfor igangsettes der et arbejde i forhold til at udarbejde kompetenceprofiler, der kan
beskrive hvilke kompetencer, vi har behov for. P4 baggrund heraf kan der igangsattes kompetenceudviklingsindsatser, der
matcher de behov, vi har. Dette arbejde skal ses i relation til strategien for Det Gode og Verdige Aldreliv, hvor der i

udarbejdelsen af kompetenceprofilerne kigges pa, hvilke nye og anderledes opgaver strategien ferer med sig, og derfor
ogsa hvilke kompetencer vi i fremtiden vil fa behov for.

Okonomiske konsekvenser
Ingen.

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Godkendt.



Punkt 7: Evaluering af Sundheds- og Akuthuset

Sagsfremstilling
7.  Evaluering af Sundheds- og Akuthuset

Abent
Sagsnr.: 326-2015-45689 J.nr.: 29.00.00 Dokumentnr.: 326-2016-371823
Sagstype
Droftelse.

Resume og sagens baggrund

I forbindelse med etablering af sundhedshusene i Nakskov og Kalundborg blev projektet "Det sammenhangende virke” i
gangsat. Projektet har haft fokus pa at styrke det sektorielle samarbejde i de to sundhedshuse. I forbindelse med afslutning
af projektet har KORA udarbejdet en evalueringsrapport, som hermed fremlaegges til dreftelse.

Indstillinger
Leder af Sundhedsstaben og genoptraningschefen indstiller, at rapporten dreftes.

Behandling
Zldre- og Sundhedsudvalget.

Sagsfremstilling

I forbindelse med etablering af sundhedshusene i Nakskov og Kalundborg blev projektet "Det sammenhaengende virke” i
gangsat. Projektet har haft fokus pé at styrke det sektorielle samarbejde i de to sundhedshuse. Projektets overordnede
formadl var at skabe sammenhang og flow i indsatsen for borgerne. I forbindelse med afslutning af projektet har KORA
udarbejdet en

evalueringsrapport, som hermed fremlagges til orientering.

Evalueringsrapporten viser, at sundhedscentrene i Nakskov og Kalundborg har indfriet en lang reekke mélseatninger:

De fysiske rammer: Husene opleves moderne, lyse og funktionelle, ligesom husene, som en samlende fysisk ramme, i det
store hele fungerer efter hensigten.

Et neert og synligt sundhedstilbud: Husene reprasenterer et nart, synligt sundhedstilbud, der har bevaret udbuddet af ikke
specialiseret udredning og behandling i naeromradet efter lukningen af henholdsvis Kalundborg og Nakskov Sygehuse.

Sammenhcengende sundhedstilbud: Husene samler en bred palet af regionale, private og kommunale sundhedstilbud,
hvilket giver de borgere, der har flere forleb, mulighed for at samle flere besgg pd samme dag. Samtidig opleves den lette
adgang til parakliniske undersggelser som et stort plus af badde borgere og de fagpersoner, der kan henvise til disse.

Attraktiv arbejdsplads: Husene anses — blandt andet pa grund af gode fzllesfaciliteter og neerheden til andre funktioner -
som et attraktivt sted at arbejde. Derfor er der en forventning om, at husene understetter fastholdelse og fremadrettet
rekruttering af kvalificeret personale, siledes at der kan bibeholdes et hejt fagligt niveau. Der ses dog fortsat et behov for
en sarlig indsats for at tiltreekke nye praksisleger og specialleeger, da der fortsat er stor legemangel i begge lokalomréider.

Evalueringsrapporten er udarbejdet pd baggrund af interview med medarbejdere og brugere af husene. I rapporten findes
en uddybende beskrivelse af resultaterne fra interviewene fra Kalundborg.

Pa baggrund af evalueringen fremsettes 3 anbefalinger til det videre arbejde:

- Erfaringsopsamlingen viser, at der har vaeret behov for en laengere projektperiode end forventet, at kunne igangsatte
egentlige tvaersektorielle udviklingsprojekter. Erfaringsopsamlingen viser, at det tager laengere tid end forst antaget, at fa
hverdagen til at fungere i et multifunktionelt og tversektorielt hus.

o Med udgangspunkt i evalueringen anbefales det i rapporten, at etableringen ses som en proces i flere trin, hvor der ikke
kan forventes tid og overskud til at igangsatte tveergdende udviklingsprojekter i de forste 1-2 ar efter indflytning.

- Deltagerne i erfaringsopsamlingen oplever at der er igangsat en positiv udvikling i retning af faelles viden og relationer
pa tvers af de funktioner der er samlet i sundheds- og akuthusene. Denne udvikling danner afsat for flles videndeling,



overlevering af patienter og viden pa tveers af funktioner og ikke mindst oplevelsen af at vaere en del af et storre
feellesskab. Udviklingen er ikke néet dertil, hvor medarbejderne ser hinanden som ’kolleger’ i det nere sundhedsvesen,
men den generelle vurdering er, at forudsaetningerne for at na dertil er til stede, hvis der fortsat er fokus pé at understotte
samarbejdet i husene. Men selvom der overordnet opleves en positiv udvikling af samarbejdet, er der ogsa vasentlige
barrierer for den enskede udvikling bl.a. at en stor del af de regionale medarbejdere, som er relevante for det enskede
samarbejde, har en perifer tilknytning til husene, og at de ledere, der tilsammen har beslutningskompetence til at satte
forpligtende rammer for tvaergaende udvikling, sidder spredt og langt veek fra husene.

o Med udgangspunkt i evalueringen anbefales det i rapporten, at der fremadrettet ber etablereres en mere forpligtende og
overordnet ledelsesmaessig forankring af det samarbejde, der enskes udviklet i de to sundheds- og akuthuse.

- Erfaringsopsamlingen viser, at der, iser blandt de kommunale og regionale informanter, er en positiv forventning til de
muligheder, der fremadrettet vil vaere for at udvikle samarbejdet i husene. Ledere og medarbejdere i Nakskov og
Kalundborg vurderer séledes, at der er god mulighed for at etablere tvaergdende samarbejde og udvikle den synergi, der
folger af, at funktioner ligger tet pa hinanden. Relationerne mellem faggrupper og kapaciteten til egentligt tveersektorielt
samarbejde naevnes derfor som den opgave, der nu skal igangsettes, og det fremstar som en vigtig fremadrettet
ledelsesopgave at stotte og prioritere dette.

0 Med udgangspunkt i evalueringen anbefales det i rapporten, at de igangvaerende aktiviteter fortsaettes, samt at der ogsa
efter udlebet af projektperioden er placeret et ansvar for og allokeret falles ressourcer til fortsat udvikling af de
tveergéende relationer i husene.

Hele rapporten er vedlagt i bilag og kan ogsé laeses her http://www.kora.dk/media/3887472/10668 nakskov-
sundhedscenter-og-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-lacgecenter.pdf

I Kalundborg Sundheds- og Akuthus er der etableret et brugerforum med repraesentanter fra alle de funktioner, der er i
huset. I dette forum dreftes emner relateret til den daglige drift af huset og samarbejdet omkring hverdagen. Men dette
forum er ikke ansvarlig for den faglige udvikling af samarbejdet i huset. Som en del af arbejdet med den kommende
strategi for Det Naere Sundhedsvasen i Kalundborg, vil der blive sat fokus pa samarbejdet omkring patienterne i det nare
sundhedsvaesen, herunder de aktiviteter der er forankret i Sundheds- og Akuthuset. I den forbindelse vil administrationen
drefte den faelles faglige udvikling i huset og afdeekket behovet for, og evt. etableret af, et formelt samarbejdsforum.

Okonomiske konsekvenser
Ingen.

Bilag

Nakskov-sundhedscenter-og-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt- 326-2016-
laegecenter 380433

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Droftet med den bemarkning, at resultaterne bruges aktivt i forbindelse med den kommende strategi for det nere
sundhedsvaesen samt, at der arbejdes med de konkrete anbefalinger.

Bilag

Nakskov-sundhedscenter-og-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-laegecenter


http://www.kora.dk/media/3887472/10668_nakskov-sundhedscenter-og-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-laegecenter.pdf
http://www.kora.dk/media/3887472/10668_nakskov-sundhedscenter-og-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-laegecenter.pdf

Punkt 8: Brugernes perspektiv pa Sundheds- og Akuthuset

Sagsfremstilling
8. Brugernes perspektiv pa Sundheds- og Akuthuset

Abent
Sagsnr.: 326-2015-45689 J.nr.: 29.00.00 Dokumentnr.: 326-2016-371824
Sagstype
Droftelse.

Resume og sagens baggrund

Som den del af projektet "Det sammenhangende virke" har KORA foretaget en undersogelse af burgernes perspektiv pa
Sundheds- og Akuthuset i Kalundborg Kommune. Undersogelsen viser, at brugere og reprasentanter for de
patientforeninger, der bruger huset, overordnet set er glade for at komme i huset. Rapporten fremlegges hermed til
dreftelse.

Indstillinger
Leder af Sundhedsstaben og genoptraningschefen indstiller, at rapporten dreftes.

Behandling
Aldre- og Sundhedsudvalget.

Sagsfremstilling
Som den del af projektet "Det sammenhangende virke" har KORA foretaget en undersggelse af burgernes perspektiv pa
Sundheds- og Akuthuset i Kalundborg Kommune. Rapporten fremlegges hermed til dreftelse.

Undersagelsen viser, at brugere og reprasentanter for de patientforeninger, der bruger huset, overordnet set er glade for at
komme i huset. De betragter det som et flot og moderne hus med gode lokaler, fine faciliteter, behagelig atmosfare og et
venligt og imedekommende personale. Brugerne er ogsa tilfredse med de tilbud og funktioner, som huset rummer. Husets
funktionalitet og brugervenlighed bliver overordnet rost af brugerne. 64 % oplever aldrig uhensigtsmaessig ventetid i
forbindelse med deres besog i huset, mens 16 % oplever uhensigtsmeessig ventetid nogle gange.

Det er et mal, at sundheds- og akuthuset skal bidrage til et tettere samarbejde om behandlingen af de borgere, som
kommer i huset. Brugerundersegelsen viser imidlertid, at 59 % af de adspurgte brugere ikke ved, om de forskellige
fagpersoner i huset arbejder sammen om behandling og udredning. Mange har svart ved at forholde sig til spergsmalet,
da det ikke er noget, de tenker over i det daglige. De har blot en forventning om, at fagpersoner samarbejder og deler
viden med hinanden. Der er dog ogsé 33 %, som oplever, at fagpersonerne i huset arbejder sammen, og at der er tale om
en sammenhangende indsats.

En vaesentlig andel af de adspurgte brugere oplever, at sundheds- og akuthuset understetter naerhedsprincippet i
sundhedsvaesenet, fordi de fx kan fé lavet blodprever og scanninger lokalt i Kalundborg frem for i Holbaek, som tidligere
var den nermeste mulighed. Brugerne er ogsa glade for, at huset samler flere tilbud og funktioner under ét og samme tag.
Mange brugere fortaller, at de ofte planleegger flere besgg samme dag.

Brugerne har generelt nemt ved at finde rundt i huset. Flere brugere foreslar dog en bedre skiltning, bade fra Kalundborg
by til huset og bedre skiltning inde i huset. Andre brugere foretraekker, at huset har en falles reception, hvor de kan sparge
om vej, fa rad og vejledning og blive tjekket ind. Brugerne er mest kritiske over for parkeringsmulighederne, da de
oplever, at der er for fa pladser.

Brugerne har forskellige forslag til, hvad der kan forbedre huset. Her navnes bl.a.:
- Leengere abningstider

- Mulighed for at kebe mad og drikke (som ikke er fra en automat)

- Forskellige kursustilbud til fx hjertepatienter og bern

- Laesestof 1 venteomraderne

- At fa en gjenlege og gynakolog tilknyttet huset

- Bedre skiltning — bade fra Kalundborg by til huset og inde i selve huset

- Bedre parkeringsmuligheder.



Desuden udtrykker reprasentanter for de patientforeninger, der bruger huset, at der er behov for at udbrede kendskabet til
huset i lokalomrédet. Iser i forhold til de praktiserende leeger i neeromradet, som ikke fuldt ud kender husets tilbud og
funktioner, og som derfor ikke henviser deres patienter til relevante tilbud. Medlemmerne i patientforeningerne kan fa
yderligere kendskab til huset, hvis reprasentanterne bruges som ’guider’ i huset og informerer deres medlemmer om de
muligheder, som huset rummer.

Hele rapporten er vedlagt i bilag og kan ogsa ses her: http:/www.kora.dk/media/5619288/10668 brugernes-perspektiv-
paa-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-laegecenter.pdf

De interviewede reprasentanter fra udvalgte patientforeninger vil ogsa gerne have et storre samarbejde omkring de
patientuddannelser, der tilbydes i huset, s& de bliver mere malrettede til deres medlemmer. Reprasentanterne vurderer
heller ikke, at de har mulighed for at l&ne huset og dets faciliteter s4 meget, som de blev stillet i udsigt, da huset blev
bygget. De vil fx gerne have mulighed for at lane husets treningsrum uden for den officielle abningstid. Derudover
eftersparger de bedre kekkenfaciliteter, sa de kan tilbyde kaffe til deres medlemmer, nér de har arrangementer i huset.

De konkrete forslag i forhold til @ndringer i huset har varet dreftet i brugerforum. Dette har bl.a. medfert, at der er
indkebt informationsstandere, der er opstillet ved indgangen for at sikre bedre vejledning til borgerne. Der er endvidere
atholdt fellesmede med de patientforeninger, som har forbindelse til de patentuddannelser, der tilbydes i huset. P4 medet
blev de praktiske forhold for brugen af huset, og muligheden for at benytte huset til arrangementer, dreftet. Det blev
desuden besluttet, at der etableres faelles arrangementer pa tveers af region, kommune og patientforeningerne med det
formal, at synliggere de tilbud der er til borgere med kroniske sygdomme i Kalundborg. Arrangementerne vil blive atholdt
12017. Det vil i forste omgang vere et samarbejde med KOL netverket, Diabetesforeningen, Hjerteforeningen og
Kraeftens Bekempelse.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Bilag

Brugernes-perspektiv-paa-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt- 326-2016-
laegecenter 380465

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Droftet med den bemarkning, at resultaterne bruges aktivt i forbindelse med den kommende strategi for det neere
sundhedsvaesen samt, at der arbejdes med de konkrete anbefalinger.

Bilag

Brugernes-perspektiv-paa-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-laegecenter


http://www.kora.dk/media/5619288/10668_brugernes-perspektiv-paa-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-laegecenter.pdf
http://www.kora.dk/media/5619288/10668_brugernes-perspektiv-paa-kalundborg-sundheds-og-akuthus-samt-laegecenter.pdf

Punkt 9: Orientering vedrerende nye kommunale og regionale aktiviteter i
Sundheds- og Akuthuset

Sagsfremstilling

9. Orientering vedrorende nye kommunale og regionale aktiviteter i Sundheds- og
Akuthuset

Abent
Sagsnr.: 326-2016-54423 J.nr.: 29.30.00 Dokumentnr.: 326-2016-373145
Sagstype
Orientering

Resume og sagens baggrund

I den kommende strategi for Det Neere Sundhedsvasen i Kalundborg Kommune er et af fokusomréderne at skabe kvalitet
for patienten i det nere sundhedsvasen. Som en del af denne indsats sattes der fokus p4, at videreudvikle de
sundhedstilbud der er i Sundheds- og Akuthuset. Medicinsk Afdeling har udvidet deres aktiviteter i huset i efteraret 2016,
og der er planer om yderligere eagning i forhold til bade regionale og kommunale aktiviteter i den nermeste fremtid.

Indstillinger
Leder af Sundhedsstaben indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Behandling
Zldre- og Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling

I den kommende strategi for Det Neere Sundhedsvasen i Kalundborg Kommune er et af fokusomraderne, at skabe kvalitet
for patienten i det naere sundhedsvassen. Som en del af denne indsats sattes der fokus pé at videreudvikle de
sundhedstilbud, der er i Sundheds- og Akuthuset. Dette sker i teet samarbejde med Holbak Sygehus og andre relevante
akterer. Nedenfor gives en status i forhold til dette arbejde.

Der er i efteraret 2016 kommet nye medicinske aktiviteter i huset, og der vil komme yderliggere bade regionale og
kommunale aktiviteter i den kommende tid ligesom nogle af de nuverende aktiviteter vil blive udbygget.

I nedenstédende tabel vises Medicinsk Afdelings nuvarende og kommende aktiviteter i Sundheds- og Akuthuset.

Speciale INuvaerende aktiviteter Kommende aktiviteter
Kardiologi Hjertesvigtsklinik, Fra primo 2017
(hjertesygdomme): sygeplejekonsultation - 1 Hjertesvigtsklinik,
dag ugentligt sygeplejekonsultation - 1
dagugentligt

Lagekonsultation inkl. EKKO
(hjertescanning) - 1 dag ugentligt
Sygeplejekonsultation - 1 dag
ugentligt

Lungemedicin: Ingen Sygeplejekonsultation - 1 dag
ugentligt

Tidshorisont ukendt grundet
sygdom og vakancer

Endokrinologi (bl.a.  |Sygeplejekonsultation 5 Sygeplejekonsultation 5 dage
diabetes): dage ugentligt ugentligt
Laegekonsultation 1 dag Lagekonsultation 1 dag ugentligt

ugentligt




Reumatologi: Ingen Fra oktober 2016

Osteoporose (knogleskerhed)
klinik med sygeplejekonsultation
1 dag om méaneden

Reumatologisk (gigtsygdomme)
sygeplejekonsultation 1 dag om
maneden

Fra dec. 2016

Nefrologi Ingen Sygeplejekonsultation inkl. P-
(nyresygdomme): dialyse kontrol 2 dage om
maneden

Andre regionale funktioner i huset kan ses pa http://www.regionsjaelland.dk/sundhed/andre-
sundhedstilbud/sundhedscentre/sider/kalundborg-sundhedscenter.aspx

Nye kommunale tiltag:

Fra primo 2017 vil demenskonsulenterne og kontinentssygeplejerskerne vaere i Sundheds- og Akuthuset fast en dag
ugentligt (skiftevis). Der vil vere tale om et abent tilbud, hvor bade borgere og parerende, der har spergsmal i forhold til
hhv. demens- og kontinensproblemer, kan henvende sig. Der vil blive annonceret i den lokale presse, nér tilbuddet starter

op.

Okonomiske konsekvenser
Ingen

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:

Taget til efterretning med den bemarkning, at udvalget finder, at kommunen er kommet langt i forhold til nye og
relevante aktiviter pad Sundheds- og Akuthuset samt, at udvalget gerne vil have en status over arbejdet med yderligere
aktiviteter i foraret 2017.


http://www.regionsjaelland.dk/sundhed/andre-sundhedstilbud/sundhedscentre/sider/kalundborg-sundhedscenter.aspx
http://www.regionsjaelland.dk/sundhed/andre-sundhedstilbud/sundhedscentre/sider/kalundborg-sundhedscenter.aspx

Punkt 10: Meddelelser

Sagsfremstilling

10. Meddelelser

Abent
Sagsnr.: 326-2015-41734 J.nr.: 29.00.00 Dokumentnr.: 326-2016-8279

- Mundtlig opfelgning p rapport om medicingennemgang pa Kalundborg Kommunes plejecentre

Zldre- og Sundhedsudvalgets mode den 7. november 2016:
Taget til efterretning. Der blev derudover givet en orientering i forbindelse med glukosemalere.
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