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Punkt 1: Bemærkninger til dagsordenen

Sagsfremstilling
1.      Bemærkninger til dagsordenen
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2013-59030       J.nr.: 00.01.00           Dokumentnr.: 326-2016-369879
 
 
· Udvalgsmødet finder sted på Kalundborg Sundheds- og Akuthus. Jette Olesen giver en kort status på arbejdet i
Sundheds- og Akuthuset.

· Lotte Nystrup Lund fra FUTU deltager i punktet "Præsentation af FUTU i relation til fremtidens ældreboliger i
Kalundborg".
 
 
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Ingen.



Punkt 2: Præsentation af FUTU i relation til arbejdet med fremtidens
ældreboliger

Sagsfremstilling
2.      Præsentation af FUTU i relation til arbejdet med fremtidens ældreboliger
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2017-32622       J.nr.: 00.01.00           Dokumentnr.: 326-2017-246645
 
Sagstype
Orientering.
 
Resume og sagens baggrund
Administrationen har indgået en aftale med FUTU, der er et innovationsbureau, om i samarbejde at udarbejde forskellige
scenarier for fremtidens boliger til ældre. Dette skal efterfølgende udmøntes i en boligstrategi på ældreområdet, som det
fremgår i handleplanen for boliger til ældre. En repræsentant fra FUTU deltager på mødet og fortæller om virksomheden
samt processen.
 
Indstillinger
Direktøren indstiller, at orienteringen tages til efterretning.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget.
 
Sagsfremstilling
Som led i arbejdet med at implementere strategien for Det Gode og Værdige Ældreliv udarbejdes der handleplaner for de
forskellige afsnit i strategien. Et af de afsnit er boliger til ældre, og i handleplanen fremgår det, at der skal udarbejdes en
boligstrategi på området. Udvalget godkendte den 6. juni 2016 at afsætte kr. 200.000 af de værdighedsmidler, som
Kalundborg Kommune modtog i 2016, til at indhente ekspertbistand i forbindelse med at udarbejde en strategi for
fremtidens boliger til ældre.
 
På den baggrund har administrationen indgået en aftale med FUTU, der er et innovationsbureau, om i samarbejde at
udarbejde forskellige scenarier for fremtidens boliger til ældre. Dette skal efterfølgende udmøntes i en boligstrategi på
ældreområdet.
 
I aftalen mellem FUTU og Kalundborg Kommune er der lagt op til følgende proces og tidsplan:
 
1. Inspirationsguide indeholdende idéer og inspiration til fremtidens ældreboliger               
Oktober - december 2017
 
2. Samskabelse, hvor der involveres et bredt udvalg af lokale interessenter
Februar - april 2018
 
3. Analyse og formidling
Maj - august 2018
 
4. Feedback og færdigudvikling, hvor materialet præsenteres for udvalget
September - december 2018 
 
På udvalgsmødet vil en repræsentant fra FUTU deltage og fortælle nærmere om virksomheden samt nærmere om
indholdet i de forskellige ovenfor beskrevne faser. 
 
Økonomiske konsekvenser
Ingen.
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt.



Punkt 3: Budgetopfølgning pr. 31. august 2017 - Ældre- og
Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling
3.      Budgetopfølgning pr. 31. august 2017 - Ældre- og Sundhedsudvalget
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2017-3271        J.nr.: 00.30.00           Dokumentnr.: 326-2017-254443
 
Sagstype
Orientering.
 
Resume og sagens baggrund
Økonomistaben fremlægger budgetopfølgning pr. 31. august 2017. Dispositionsregnskaberne viser et samlet forventet
mindreforbrug på 14,8 mio. kr. (sidste måned 11,7 mio. kr.).
 
Indstillinger
Direktøren indstiller, at orienteringen tages til efterretning.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget.
 
Sagsfremstilling
Baggrunden for budgetopfølgningen er partnerskabsholdernes dispositionsregnskaber. Hvis der forventes merforbrug,
bliver der lagt en handleplan i dialog med direktøren og Økonomistaben. Nedenfor er skrevet bemærkninger til de største
forventede mer- eller mindreforbrug.
 
Visitations- og hjælpemiddelenheden
Det nye estimerede mindreforbrug for 2017 forventes at udgøre 2,1 mio. kr. (sidste måned 2,0 mio. kr.) Dette skyldes
udgifter til elever som følge af mindre optag på grund af ændrede optagelseskrav samt overførsel fra 2016.
 
Visitations- og hjælpemiddelenheden, demografipuljen::
Der er på Økonomiudvalgets område afsat 10,238 mio. kr. for 2017 i "demografipuljen" som sikkerhed for det politisk
fastsatte serviceniveau på hjemmehjælpsområdet. Et eventuelt underskud på køb af hjemmehjælp og mellemkommunal
refusion i Visitations- og Hjælpemiddelenheden (på Ældre- og Sundhedsudvalgets område) finansieres af denne pulje.
Opfølgningen pr. 31. juli 2017 udviser et underskud på området på 0,5 mio. kr. (sidste måned 0,2 mio. kr.) Siden sidste
måned er de private leverandører efterreguleret for 2016 med 0,5 mio. kr.
 
Sundhedsstaben:
Mindreforbruget for 2017 forventes at udgøre 12,3 mio. kr. (sidste måned 8,9 mio. kr.)  Mindreforbruget og ændringen fra
sidste måned skyldes den aktivitetsbestemte medfinansiering af sundhedsvæsnet. Siden sidste måned er der kommet
regulering fra Region Sjælland for 2016 med tilbagebetaling på ca. 3,0 mio. kr.
 
Tandplejen:
Mindreforbruget for 2017 forventes at udgøre 1,2 mio. kr. (sidste måned 1,0 mio. kr.)  Mindreforbruget skyldes to vakante
deltidsstillinger som specialtandlæge.
 
Integreret Pleje Syd:
Merforbruget for 2017 forventes at udgøre 3,1 mio. kr. (sidste måned 2,9 mio. kr.). Hovedparten af underskuddet stammer
fra 2014 og 2015. Det forventede merforbrug udgør 2,2 % af omsætningen og kan hovedsaligt henføres til
fritvalgsområdet (hjemmehjælp). Der er udarbejdet en handleplan for området, som følges. 
 
Integreret pleje Nord:
Mindreforbruget for 2017 forventes at udgøre 2,5 mio. kr. (sidste måned 2,6 mio. kr.). Mindreforbruget skyldes
hovedsagligt overførsel fra 2016, men stammer fra 2015. En del er disponeret til flytning af fritvalgsgrupper, samt midler
til videreførelse af projekt tryghed og trivsel for demente, som går ud på at plejecentrene opsætter plakater/fotostater af
træer og buske samt ændrer belysning, således at beboerne bliver mere rolige og trygge.
 
Økonomiske konsekvenser



Dispositionsregnskaberne udviser et samlet forventet mindreforbrug for udvalgets område på 14,8 mio. kr. (sidste måned
11,7 mio. kr.).
 
 
Bilag
 
Månedsrapport pr. 31. august 2017 - Ældre og Sundhedsudvalget 326-2017-271446
 
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt.
Udvalget ser gerne en udligning af de historiske overførsler tilbage fra 2014 og 2015 i de integrerede ordninger. Forslag
fremlægges i udvalgets møde i december.

Bilag

Månedsrapport pr. 31. august 2017 - Ældre og Sundhedsudvalget



Punkt 4: Lukket: Beslutning om indgåelse af endelig kontrakt med
specialtandlæge



Punkt 5: Beslutning om disponering af værdighedsmidler i 2018

Sagsfremstilling
5.      Beslutning om disponering af værdighedsmidler i 2018
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2017-33989       J.nr.: 00.01.00           Dokumentnr.: 326-2017-252230
 
Sagstype
Beslutning.
 
Resume og sagens baggrund
Kalundborg Kommune modtager i 2018 ca. 10 mio. kr. af værdighedsmidlerne. Disse skal søges hos Sundheds- og
Ældreministeriet. Her fremlægges forslag til disponering af midlerne for 2018. Der er få ændringer i forhold til 2016 og
2017 således, at kontinuiteten af de iværksatte indsatser sikres.
 
Indstillinger
Direktøren indstiller, at forslaget til disponering af værdighedsmidlerne for 2018, som det fremgår af sagsfremstillingen,
drøftes og godkendes.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget.
 
Sagsfremstilling
Den 1. november 2017 skal Kalundborg Kommune fremsende en redegørelse for anvendelsen af værdighedsmidlerne til
en mere værdig ældrepleje i 2018 til Sundheds- og Ældreministeriet. Dette er en forudsætning for, at midlerne bliver
udbetalt i 2018. Kalundborg Kommune modtager ca. 10 mio. kr. af værdighedsmidlerne i 2018.
 
Administrationen har udarbejdet et forslag til disponering af værdighedsmidlerne for 2018. Forslaget til disponeringen
ligger i forlængelse af disponeringen fra 2016 og 2017. Der er nogle væsentlige ændringer, som fremgår af skemaet
nedenfor.
 
Kalundborg Kommune modtog en smule flere midler i 2017 end først antaget. Disse ekstra midler er efterfølgende blevet
fordelt ud på alle indsatsområderne, og derfor er der en lille forskel på nogle af beløbene fra 2016 til 2017. Samtidig
modtog Kalundborg Kommune først midlerne i 2016 i midten af året, hvorfor nogle af de afsatte beløb til indsatserne i
2016 var halvårlige.  
 
Den foreslåede disponering ligger i tråd med den vedtagne værdighedspolitik og strategien for Det Gode og Værdige
Ældreliv.
 

 
Beskrivelse af indsatser i
værdighedsmilliarden

2016 2017 2018

Sociale aktiviteter på plejecentre
 

Kr.
300.000

Kr. 303.975,90 Kr.
300.000

Sommerhusprojektet for demente 4
dage om ugen
1 dag koster kr. 328.722.
Indsatsen indgår som én blandt de tre
prioriterede indsatser for
handleplanen på demensområdet.

Kr.
930.000
(for åbent
3 dage om
ugen)

Kr. 942.325,30
(for åbent 3 dage
om ugen)
 

Kr.
1.314.888

Udvidelse af åbningstid på
daghjemstilbud for demente
For åbent 1 dag mere om ugen inkl. i
ferieperioden koster det kr. 855.000.
Så er der åbent 5 dage om ugen.

Kr.
870.000

Kr. 881.530,12 Kr.
855.000



Indsatsen indgår som én blandt de tre
prioriterede indsatser for
handleplanen på demensområdet.

Tildeling til ægtepar på plejecentre
Selvom plejecenteret skal drage
omsorg for to borgere, fik de før blot
midler til én. I 2016 og 2017 er
midlerne fordelt ud fra hvor mange
ægtepar, der er på de enkelte
plejecentre.

Kr.
250.000

Kr. 253.313,25
 
 

Kr.
250.000

Demenstildeling til
Rørmosecenteret
Der var ikke økonomisk taget højde
for, at alle boligerne på
Rørmosecentret er demenspladser.

Kr.
1.350.000

Kr. 2.735.783,1
Beløbet var i 2016
halvårligt.

Kr.
2.700.000

Styrket indsats for borgere på de
midlertidige plader på Odincenteret
Nyt punkt i værdighedsmidlerne.  

Kr. 0 Kr. 0 Kr.
1.000.000
 

Styrket samarbejde med de
frivillige
Nyt punkt i værdighedsmidlerne.  
 

Kr. 0 Kr. 0 Kr.
170.112

Ressourcer til at medarbejdere
lokalt faciliterer det gode og
værdige ældreliv

Kr.
2.890.000

Kr. 567.421,69 kr. 0 

Aktiv rehabilitering
 

Kr.
1.600.000

1.621.204,82 Kr.
1.600.000

Selvbestemmelse, livskvalitetstiltag,
kultur og samvær
 

Kr.
200.000

Kr. 0
Puljen er lagt
sammen med     
"ressourcer til at
medarbejdere lokalt
faciliterer det gode
og værdige
ældreliv".

Kr. 0

Specialramme inkl.
demenskonsulent
Indsatsen skal sikre værdighed for
ældre borgere med komplekse behov
og medarbejderne i ældreplejen.

Kr.
400.000

Kr. 810.602,41
Beløbet var i 2016
halvårligt. 

kr. 810.000

Uddannelse, temamøde og
seminarer for ledere
 

Kr.
311.000

Kr. 506.626,51 Kr.
100.000

Kompetenceudvikling af
medarbejdere
 

Kr.
400.000

Kr. 810.602,41 kr. 200.000

Diætist og mad- og måltidsmentor Kr.
250.000

Kr. 658.614,46
Beløbet var i 2016
halvårligt.

Kr.
700.000



Ekspertbistand i forbindelse med
udarbejdelse af handleplan for
fremtidens boliger for ældre
 

Kr.
200.000

Kr. 0
 

Kr. 0

Udarbejdelse og formidling af
strategi/værdighedspolitik
 

Kr. 9.000 Kr. 0 Kr. 0

Samlet beløb Kr.
9.960.000

Kr.
10.092. 000

Kr.
10.000.000

 
Sagen sendes til orientering i Ældrerådet.
 
Økonomiske konsekvenser
Ingen.
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt med den tilføjelse at der afsættes 380.000 kr. til medarbejderressourcer til at facilitere det gode og værdige
ældreliv.



Punkt 6: Beslutning om fasttilknyttede læger på botilbud

Sagsfremstilling
6.      Beslutning om fasttilknyttede læger på botilbud
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2017-30089       J.nr.: 29.00.00           Dokumentnr.: 326-2017-212745
 
Sagstype
Beslutning.
 
Resume og sagens baggrund
KL, PLO, staten, og Danske Regioner har indgået en landsdækkende aftale, som skal sikre en implementering af faste
læger på længerevarende botilbud målrettet borgere med psykiske lidelser (servicelovens § 108) i lighed med faste læger
på plejecentre. I Kalundborg Kommune er der et bosted, der er omfattet af aftalen. Som en del af ordningen, afsættes tid
til sundhedsfaglig rådgivning til personalet på bostedet. Der lægges her op til en beslutning vedrørende antallet af timer,
der afsættes til sundhedsfaglig rådgivning, og finansiering af ordningen i Kalundborg Kommune.  
 
Indstillinger
Leder af Sundhedsstaben indstiller, at:
1. Der indgås dialog med de almen praktiserende læger i Kalundborg Kommune, med henblik på at finde en læge der
gerne vil tilknyttes botilbuddet Finderuplund.
2. Der afsættes 3 timer pr. måned til faglig sparring og supervision af personalet på botilbuddet Finderuplund.
3. Sagen sendes i høring hos Socialudvalget og Handicaprådet.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget, Socialudvalget, Handicaprådet.
 
Sagsfremstilling
Kommunernes Landsforening (KL), Praktiserende Lægers Organisation (PLO), staten, og Danske Regioner har indgået en
aftale, som skal sikre en implementering af faste læger på længerevarende psykiatriske botilbud (servicelovens § 108) i
lighed med faste læger på plejecentre.
 
Formålet er, at beboerne får mulighed for at blive tilmeldt en alment praktiserende læge, som er fast tilknyttet botilbuddet
med henblik på at forbedre den sundhedsfaglige behandling af beboerne. Beboernes behandling af den faste læge, vil ske
inden for rammerne af sygesikringen. Det er frivilligt for beboerne at vælge den fast tilknyttede læge, eller vælge at
beholde deres hidtidige praktiserende læge.
 
Der er 2 elementer i aftalen. De er to elementer er:
1) Beboerne på det enkelte bosted tilbydes at vælge den læge, der er fast tilknyttet til bostedet. Den faste læge varetager
behandlingen af den enkelte beboer.
2) Der afsættes timer til, at lægen kan yde generel sundhedsfaglig rådgivning til personalet på bostedet, herunder generel
rådgivning i forhold til medicinhåndtering. 
 
Som en del af satspuljen for 2017-2020 er der afsat 17 mio. kr. i perioden 2017-2020 til indfasning af fasttilknyttede læger
på længerevarende botilbud. Midlerne er afsat til at honorer lægerne i forbindelse med den sundhedsfaglige rådgivning og
dækker dermed ikke lægens kliniske behandling af den enkelte beboer, der fortsat finansieres af sygesikringen. Midlernes
udmøntes med 3,5 mio. kr. årligt i 2017 og 2018 samt 5,0 mio. kr. årligt over bloktilskuddet i 2019 og 2020. Det skønnes,
at der er ca. 180 længerevarende botilbud på landsplan.
 
Botilbuddet Finderuplund er det eneste længerevarende psykiatrisk botilbud efter Servicelovens § 108 i Kalundborg
Kommune. Der er 14 pladser på Finderuplund.
 
Der er i de centrale økonomiske beregninger forudsat, at de fasttilknyttede læger gennemsnitligt skal være til stede 3 timer
per uge (faglig sparring og supervision). Lægerne honoreres efter den konsulenttakst, der er aftalt i overenskomsten.
Dette vil svare til en forventet årlig udgift pr. botilbud på ca. 128.000 kr. (ved 46 uger årligt)
 
Kalundborg kommune er via DUT-midlerne blevet kompenseret med ca. 31.500 kr. til at implementere ordningen.
 



På ældre- og sundhedsområdet implementeres tilsvarende ordning på plejecentrene. Her afsættes der gennemsnitlig 3
timer på måned til faglig sparring og supervision. Den årlige udgift pr. plejecenter er således ca. 31.000 kr. (ved 46 uger
årligt).
 
På plejecentrene er det primært sundhedsfagligt personale der er ansat, mens det på botilbud er pædagogisk personale.
Derfor vil der være en faglig forskel på den sparring og supervision, der er brug for og kan ydes på hhv. plejecentre og
botilbud.
 
Det skal understeges, at der på nuværende tidspunkt ikke er indgået lokale aftaler med lægerne i forhold til
implementering af ordningen.
 
Ordningen vil blive evalueret sommeren 2019.
 
Økonomiske konsekvenser
Der er ikke afsat midler til at finansiere ordningen. Kalundborg Kommune er tildelt 31.500 kr. via DUT-midlerne. Idet det
tildelte beløb er under 75.000 kr. tilføres midlerne derfor ikke direkte til området jævnfør de gældende retningslinjer.
 
Der er afsat midler til implementering af fast tilknyttede læger på plejecentrene i 2017-2019. I 2017 er Kalundborg
Kommune tildelt 185.000 kr. Der er på nuværende tidspunkt indgået aftale med læger i forhold til 4 plejecentre i
kommunen, og der arbejdes på, at få ordninger i forhold til de resterende plejecentre.
 
Hvis det besluttes, at implementere den model der benyttes på plejecentrene (dvs. 3 timers sparring pr. måned) på
Finderuplund, vurderes det på nuværende tispunkt, at udgifterne kan finansieres indenfor den ramme der er afsat til fast
tilknyttede læger på plejecentrene i 2017-2019. Hvis det besluttes, at afsætte 3 timer pr. uge, som der lægges op til i den
centrale aftale, anbefales det, at ordningen finansieres via Ældre- og Sundhedsudvalgets pulje til sundhedsfremme og
forebyggelse. Puljen er på årligt ~700.000 kr. hvoraf 219.000 kr. er disponeret årligt i 2018 og 2019 til "Sammen kvitter vi
tobakken" jf. Ældre-og Sundhedsudvalgets beslutning d. 12 juni.
 
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt.



Punkt 7: Beslutning vedrørende fordeling af midler til nye initiativer der
understøtter Strategien for Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg

Sagsfremstilling
7.      Beslutning vedrørende fordeling af midler til nye initiativer der understøtter
Strategien for Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2010-56640       J.nr.: 29.09.00           Dokumentnr.: 326-2017-276618
 
Sagstype
Beslutning.
 
Resume og sagens baggrund
Ældre- og Sundhedsudvalget besluttede på mødet d. 12 juni, at afsætte en pulje på 0,7 mio. kr. til nye tiltag der
understøtter Strategien for Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg. Der er indkommet i alt 12 ansøgninger for i alt
1.910.595 kr. 
 
Indstillinger
Leder af Sundhedsstaben indstiller, at midler til nye initiativer der understøtter Strategien for Det Nære Sundhedsvæsen i
Kalundborg fordeles.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget.
 
Sagsfremstilling
Ældre- og Sundhedsudvalget besluttede på mødet d. 12 juni, at afsætte en pulje på 0,7 mio. kr. til nye tiltag der
understøtter Strategien for Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg.
 
Puljen var målrettet kommunale enheder og patientforeninger. Der kunne søges midler til nye projekter, initiativer eller
indsatser, der understøtter indsatsområderne indenfor de 3 målsætninger i strategien (vedlagt).
 
· Målsætning A: Skabe muligheder for et sundt liv for alle
· Målsætning B: Skabe kvalitet for patienten i det nære sundhedsvæsen
· Målsætning C: Skabe mulighed for et aktivt og selvstændigt liv for alle med langvarig eller kronisk sygdom.
 
Der er indkommet 13 ansøgninger (vedlagt). Der er i alt ansøgt for 1.910.595 kr.
 
Økonomiske konsekvenser
Ingen.
 
Bilag
 
Oversigt over indkommende ansøgninger 326-2017-

281819

Ans. Pulje til nye forebyggende- og sundhedsfremmende indsatser og
projekter Børnehusene Team Høng

326-2017-
241065

Budget - ansøgning til Sundhedspuljen børnehusene i Høng 326-2017-
241067

Ansøgningsskema Fysioterapeurt til hjertemotionshold 326-2017-
279837

Bilag Hjerteforeningen,hjertemotionstilbud 326-2017-
280685



Ansøgningsskema foredrag, Hjerteforeningen 326-2017-
279842

Ansøgningsskema Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg, 326-2017-
259127

Budget hjerneskadeprojekt Det Nære Sundhedsvæsen Kalundborg 326-2017-
259130

Projektbeskrivelse Det Nære Sundhedsvæsen Kalundborg 326-2017-
259131

Bilag til ansøgning fra Hjerneskadeforeningen i Kalundborg 326-2017-
279773

Standardvedtægter for lokalafdelingen Vestsjælland 326-2017-
259133

Ansøgning, parkourbaneSundhed, Hvidebækskolen 326-2017-
259544

Ansøgningsskema Gruppe for kvinder med fødselsdepressione,Mental
Sundhed, Sundhedstjenesten

326-2017-
279846

BUDGET FOR GRUPPE FOR KVINDER MED
FØDSELSDEPRESSION

326-2017-
279849

Ansøgningsskema Klar til barn 326-2017-
279855

BUDGET VEDRØRENDE KLAR TIL BARN 326-2017-
279857

Ansøgningsskema Sanserum 326-2017-
266159

budgetoverslag 326-2017-
266164

Rørmosecenteret tilbud 326-2017-
266161

Motionstilbud +DIG 326-2017-
279220

Budget Motionstilbud+DIG 326-2017-
279221

Sundhedstjek til anbragte børn 326-2017-
280168

Opstart af åbenrådgivning-inkontinens 326-2017-
279222

Opstart af åben rådgivning-motorisk udvikling 326-2017-
279223

 
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Udvalget forøgede puljen til 0,95 mio. kr. med baggrund i uforbrugte midler på området.
Puljen blev fordelt på de indkomne ansøgninger således:



 
Bevægelsesbørnehaver i Team Høng 220.000 kr.

Crossfit/parkourbane i lokalområdet Udvalget ønsker en sag på
næste møde

Motionstilbud+DIG - til sårbare børn og børn med overvægt 100.000 kr.

Sundhedstjek til anbragte børn 60.000 kr.

KLAR TIL BARN - en forældreuddannelse udviklet af
Socialstyrelsen

0 kr.

Inkontinens hos gravide og barslende 200.000 kr

Fysioterapeutisk rådgivning og vejledning til forældre om
barnets motoriske udvikling

0 kr.

MENTAL SUNDHED - gruppe for kvinder med
fødselsdepression

200.000 kr.

Instruktør/fysioterapeut til hjertemotionshold 20.000 kr.

Foredrag ved professor Lars Køber, RH over emnet:
Hjertesvigt

5.000 kr.

”Vi bruger hjernen og bevæger os i fællesskabet” 20.000 kr.

Sanserum/Stimulistue 125.000 kr.
 

Bilag

Oversigt over indkommende ansøgninger

Ans. Pulje til nye forebyggende- og sundhedsfremmende indsatser og projekter Børnehusene Team Høng

Budget - ansøgning til Sundhedspuljen børnehusene i Høng

Ansøgningsskema Fysioterapeurt til hjertemotionshold

Bilag Hjerteforeningen,hjertemotionstilbud

Ansøgningsskema foredrag, Hjerteforeningen

Ansøgningsskema Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg,

Budget hjerneskadeprojekt Det Nære Sundhedsvæsen Kalundborg

Projektbeskrivelse Det Nære Sundhedsvæsen Kalundborg

Bilag til ansøgning fra Hjerneskadeforeningen i Kalundborg

Standardvedtægter for lokalafdelingen Vestsjælland

Ansøgning, parkourbaneSundhed, Hvidebækskolen

Ansøgningsskema Gruppe for kvinder med fødselsdepressione,Mental Sundhed, Sundhedstjenesten

BUDGET FOR GRUPPE FOR KVINDER MED FØDSELSDEPRESSION

Ansøgningsskema Klar til barn

BUDGET VEDRØRENDE KLAR TIL BARN



Ansøgningsskema Sanserum

budgetoverslag

Rørmosecenteret tilbud

Motionstilbud +DIG

Budget Motionstilbud+DIG

Sundhedstjek til anbragte børn

Opstart af åbenrådgivning-inkontinens

Opstart af åben rådgivning-motorisk udvikling



Punkt 8: Rygepolitik

Sagsfremstilling
8.      Rygepolitik
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2017-26618       J.nr.: 87.20.00           Dokumentnr.: 326-2017-184812
 
Sagstype
Beslutning.
 
Resume og sagens baggrund
Økonomiudvalget godkendte i 2012 den nuværende rygepolitik efter indstilling fra Hovedudvalget, og Sundheds- og
Forebyggelsesudvalget traf 2007 beslutning vedrørende offentlighedens adgang til rygning inden døre i kommunale
bygninger. Lov om elektroniske cigaretter fra 2016 sidestiller elektroniske cigaretter med anden tobak, og kræver at dette
fremgår af kommunens rygepolitik, hvilket har givet anledning til en revision af rygepolitikken.
 
Indstillinger
Direktøren indstiller, at forslaget tages til efterretning.
 
Behandling
Direktionen, Hovedudvalget, Ældre- og Sundhedsudvalget og Økonomiudvalget.
 
Sagsfremstilling
En arbejdsgruppe med repræsentanter fra Hovedudvalget, Sundhedsstaben og HR & Personale har lavet en redaktionel
sammenskrivning af Kalundborg Kommunes rygepolitik og beslutningen om offentlighedens adgang til rygning indendørs
i kommunale lokaler, så rygepolitikken fortsat lever op til gældende lovgivning.
 
Den redaktionelle sammenskrivning præciserer at:
 
· Forslaget til rygepolitik gælder for alle ansatte i Kalundborg Kommune og for borgere, der færdes i kommunale
bygninger.
· Kalundborg Kommunes rygepolitik sidestiller elektroniske cigaretter med anden tobak og er derfor omfattet af samme
retningslinjer.
 
Økonomiske konsekvenser
Ingen konsekvenser.
 
Direktionens møde den 4. september 2017:
Anbefales, med den bemærkning at det overvejes at benytte lejligheden til en særlig informationsindsats herom.
Hovedudvalgets møde den 11. september 2017:
Sundhedskonsulent Jytte Larsen og leder af Sundhedsstaben Janne Lorentzen orienterede om politikken og baggrunden
for den.
Politikkens overskrift ændres til: Kalundborg Kommunes politik for at fremme røgfrie miljøer.
 
Der skal på de enkelte arbejdspladser præciseres, hvor rygning er tilladt. Denne præcisering tages i de lokale MED-
udvalg. Når politikken er endeligt godkendt, er det vigtigt at den behandles på alle lokale MED-udvalg ifht. præciseringer
og informationer til gæster.
Præcisering af, at rygning altid skal ske inden for rammerne af politikken og det forudsættes i øvrigt, at det sker uden at
det skaber gener for arbejdsmiljøet og arbejdets udførelse i øvrigt.
 
Sagen tages til efterretning.
 
Bilag
 
Rygepolitik 2017 - sammenskrevne retningslinjer 326-2017-184750

Rygepolitik 2017 - med tilføjelser fra HU 326-2017-282554
 



 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt.

Bilag

Rygepolitik 2017 - sammenskrevne retningslinjer

Rygepolitik 2017 - med tilføjelser fra HU



Punkt 9: Orientering om årsrapport vedrørende indberettede
magtanvendelser på ældreområdet i 2016

Sagsfremstilling
9.      Orientering om årsrapport vedrørende indberettede magtanvendelser på
ældreområdet i 2016
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2015-17085       J.nr.: 27.66.08           Dokumentnr.: 326-2017-266487
 
Sagstype
Orientering.
 
Resume og sagens baggrund
Efter lov om social service skal magtanvendelser overfor voksne, der er psykisk varigt inhabile, registreres og indberettes
til Kommunalbestyrelsen, som herved kan følge udviklingen. Registreringer og indberetninger håndteres af
demenskonsulenterne i Visitations- og hjælpemiddelenheden, som også udarbejder en årsrapport vedr. magtanvendelser.
Rapporten, som omfatter magtanvendelser på ældreområdet i 2016, giver ikke anledning til yderligere tiltag.
 
Indstillinger
Visitations- og hjælpemiddelchefen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget, Ældrerådet.
 
Sagsfremstilling
I henhold til Servicelovens § 136 skal magtanvendelser overfor voksne, der er psykisk varigt inhabile, registreres og
indberettes til Kommunalbestyrelsen.
 
I henhold til Socialministeriets bekendtgørelse nr. 688 af 21. juni 2010 § 14 stk.2, skal Kommunalbestyrelsen følge
udviklingen i anvendelsen af magt og andre indgreb i den personlige frihed med henblik på en vurdering af behovet for
opfølgning. En gang om året forelægges årsrapport vedr. ældreområdet det politiske udvalg på området.
 
På ældreområdet er følgende tilbud omfattet af magtanvendelsesreglerne: De integrerede områder, Syd og Nord med de
tilhørende plejecentre samt hjemmepleje, Kompetencecentret for demens, Forebyggelses- og genoptræningsenheden samt
de private leverandører af pleje og praktisk hjælp.
 
Den vedhæftede årsrapport for 2016 angiver dels, at der er indberettet i alt 22 magtanvendelser, hvoraf 6 er
forhåndsgodkendte tilladelser, og 7 er ikke lovlige magtanvendelser.
De indberettede magtanvendelser er fordelt på i alt 14 borgere, hvoraf de 8 borgere bor på Kompetencecentret for
Demens, 7 af dem bor på andre plejecentre og 1 enkelt bor i et Fritvalgsområde.
Det er demenskonsulenterne, der evt. giver en forhåndsgodkendelse, og det er dem der sagsbehandler på de indberettede
magtanvendelser.
 
I forbindelse med tilsyn på plejecentrene har magtanvendelser været i fokus. Der er i tilsyns-rapporterne for 2016 ikke
bemærkninger vedrørende magtanvendelse, der giver anledning til særlig indsats.
 
Det er cheferne af de enkelte enheder, der har ansvaret for, at deres medarbejdere får under-visning og viden om
Servicelovens bestemmelser vedr. magtanvendelser, og at medarbejderne  undervises i brugen af de forskellige
indberetningsskemaer. Dette gælder for både kommunale samt private leverandører. Arbejdet foregår i samarbejde med de
kommunale demenskonsulenter, der er placeret i Visitations- og Hjælpemiddelenheden.
 
Reglerne om magtanvendelse (indgreb i selvbestemmelsesretten) overfor voksne har været gældende siden 1998.
Reglerne handler om, hvornår det er lovligt at gribe ind i selvbestemmelsesretten, når en borger med betydeligt nedsat
psykisk funktionsevne ikke er i stand til at give et gyldigt samtykke til det påtænkte indgreb eller modsætter sig det.
 
Reglerne vedrører følgende indgreb: forsyning med alarm eller pejlesystem, tilbageholdelse i bolig eller føre tilbage til
boligen, opsætning af særlige døråbnere, fastholdelse og føring, fastholdelse i hygiejnesituationer, fastspænding for at
forhindre fald, samt flytning til plejebolig.



 
Der er nogle forhold, der skal tages højde for, inden der overvejes magtanvendelse:
 
· Magtanvendelse må aldrig erstatte omsorg, pleje og socialpædagogisk bistand.
 
· Magtanvendelse skal altid være det sidste, plejepersonalet overvejer at tage i anvendelse. Dvs. der skal være afprøvet
flere plejemæssige og/eller socialpædagogiske tiltag, før det overvejes at ansøge om tilladelse til at bruge magt i fx
hygiejnesituationer.
 
· Medarbejderne skal have prøvet, hvad der er muligt for at opnå borgerens frivillige medvirken til den påtænkte
foranstaltning.
 
· Der skal foreligge dokumentation for den varigt nedsatte funktionsevne.
 
· Endelig skal det overvejes, om magtanvendelse er rimeligt i forhold til det, der ønskes opnået, eller om det kan klares
med mindre indgribende foranstaltninger.
 
Besluttes det at anvende magt overfor borgeren, skal magtanvendelsen altid udøves så skånsomt og kortvarigt som muligt.
 
Det er demenskonsulenterne, der træffer afgørelse i de fremsendte sager på baggrund af lovgivningen. Er der ikke
udarbejdet handleplan mhp. forebyggelse af magtanvendelse fremadrettet, anmoder demenskonsulenterne først og
fremmest om udarbejdelse af dette.
 
Økonomiske konsekvenser
Ingen.
 
Bilag
 
Årsrapport vedrørende magtanvendelser på ældreområdet 2016 326-2017-264982
 
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt.

Bilag

Årsrapport vedrørende magtanvendelser på ældreområdet 2016



Punkt 10: Orientering om opfølgning på aktiviteter i Sundheds- og
Akuthuset

Sagsfremstilling
10.    Orientering om opfølgning på aktiviteter i Sundheds- og Akuthuset
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2016-54423       J.nr.: 29.30.00           Dokumentnr.: 326-2017-276421
 
Sagstype
Orientering.
 
Resume og sagens baggrund
Som led i Kalundborg Kommunes strategi for Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg Kommune sættes der fokus på at
skabe kvalitet for patienten i det nære sundhedsvæsen, herunder videreudvikle de sundhedstilbud der er i Sundheds- og
Akuthuset. Der er sat flere initiativer i gang i samarbejde med både kommunale og regionale samarbejdspartner samt
patientforeninger. Hermed gives en kort status på arbejdet.
 
Indstillinger
Leder af Sundhedsstaben indstiller, at orienteringen tages til efterretning.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget.
 
Sagsfremstilling
Som led i Kalundborg Kommunes strategi for Det Nære Sundhedsvæsen i Kalundborg Kommune er et af fokusområderne
at skabe kvalitet for patienten i det nære sundhedsvæsen. Som en del af denne indsats sættes der fokus på, at
videreudvikle de sundhedstilbud der er i Sundheds- og Akuthuset. Videreudviklingen sker i tæt samarbejde med Holbæk
Sygehus og andre relevante aktører. Nedenfor gives en status i forhold til dette arbejde.
 
Der er i forvejen en række både kommunale og regionale funktioner/aktiviteter, der er forankret i Sundheds- og
Akuthuset, og som i høj grad er med til at understøtte og udvikle det nære sundhedsvæsen. Disse aktiviteter danner basis
for den videre udvikling.
 
Som udvalget tidligere er blevet orienteret om, er der i foråret 2017 igangsat nye kommunale aktiviteter.
Demenskonsulenterne og kontinenssygeplejerskerne er nu i Sundheds- og Akuthuset fast en dag ugentligt (skiftevis), hvor
både borgere og pårørende, der har spørgsmål i forhold til hhv. demens- og kontinensproblemer, kan henvende sig.
 
På mødet d. 8. maj blev udvalget orienteret om, at nogle af de nye regionale aktiviteter, der forventes igangsat, er blevet
udsat grundet vakante stillinger. Nedenfor gives en opdateret status i forhold til aktiviteterne.
 
Som et nyt tiltag vil der i samarbejde med Klinisk Onkologisk Afdeling og Palliative Enheder, Næstved Sygehus blive
etableret et telemedicinsk ambulatorium i en forsøgsperiode. Tilbuddet vil være målrettet borgere med prostatakræft.
 
 

Speciale Nuværende aktiviteter Kommende aktiviteter

Kardiologi
(hjertesygdomme):

Hjertesvigtsklinik,
sygeplejekonsultation - 1 dag
ugentligt

Lægekonsultation inkl. EKKO
(hjertescanning) 1-2 dage
månedligt når lægeprogrammet
tillader det.
Forventeligt fra januar 2018
 

Lungemedicin:
 
 
 

Ingen Sygeplejekonsultation - 1 dag
ugentligt
Tidshorisont ukendt grundet
sygdom og vakancer



Endokrinologi (bl.a.
diabetes):

Sygeplejekonsultation 5 dage
ugentligt
Lægekonsultation 1 dag
ugentligt

Uændret

Reumatologi: Osteoporose (knogleskørhed)
klinik med
sygeplejekonsultation 1 dag
om måneden.
 
Reumatologisk
(gigtsygdomme)
sygeplejekonsultation 1 dag
om måneden.

Uændret
 
 

 
Nefrologi
(nyresygdomme):
 

 
Ingen

Sygeplejekonsultation inkl. P-
dialyse kontrol 2 dage om
måneden -
Afventer oprettelse af
medicinrum, der skal holdes
ajour af apoteket - der foreligger
ingen aftale med apoteket.

 
Samarbejde med patientforeninger
De aktiviteter, der blev igangsat i første halvdel af 2017 forsættes. Hjerteforeningen tilbyder forsat personlig rådgivning 1
gang om måneden. Der afholdes 2 "Sundhedscafe på tværs" i anden halvdel af 2017. Sundhedscafeerne er et samarbejde
mellem region, kommune og patientforeningerne (KOL netværket/Lungeforeningen, Diabetesforeningen,
Hjerteforeningen og Kræftens Bekæmpelse). Cafeerne er målrettet borgere med kroniske sygdomme (på tværs af
diagnoser), og skal bl.a. være med til at synliggøre de tilbud der er til borgere med kroniske sygdomme i Kalundborg
Kommune.
 
Økonomiske konsekvenser
Ingen.
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt.



Punkt 11: Orientering om halvårlig statusrapport vedrørende kommunal
medfinansiering og finansiering af regionale sundhedsydelser

Sagsfremstilling
11.    Orientering om halvårlig statusrapport vedrørende kommunal medfinansiering og
finansiering af regionale sundhedsydelser
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2012-107679     J.nr.: 29.00.00           Dokumentnr.: 326-2017-279267
 
Sagstype
Orientering.
 
Resume og sagens baggrund
Ældre - og Sundhedsudvalget besluttede den 2. juni 2014 at administrationen to gange årligt skal udarbejde en rapport,
der viser udgifterne til hhv. kommunal medfinansiering og finansiering af sundhedsydelser. På baggrund af
udgiftsniveauet de første 6 måneder af 2017 forventes den samlede udgift for 2017 ikke at adskille sig markant fra
udgiftsniveauet i 2016. Administrationen indleder drøftelserne med et kort oplæg.
 
Indstillinger
Leder af Sundhedsstaben indstiller, at orienteringen tages til efterretning.
 
Behandling
Ældre- og Sundhedsudvalget.
 
Sagsfremstilling
Ældre - og Sundhedsudvalget besluttede den 2. juni 2014 at administrationen to gange årligt skal udarbejde en rapport,
der viser udgifterne til hhv. kommunal medfinansiering og finansiering af sundhedsydelser. Hermed fremlægges
halvårsrapporten for 2017.
 
Rapporten indeholder en opgørelse over de forventede udgifter for Kalundborg Kommune i 2017, udviklingen i forhold til
2014, 2015 og 2016 samt sammenligning med udviklingen på regionalt- og landsplan. Rapporten indeholder også et
estimat af udgifterne til vederlagsfrit fysioterapi.
 
De forventede udgifter for 2017 er estimeret på baggrund af de første 6 måneder af året. Prognosen er derfor forbundet
med stor usikkerhed.
 
Kommunal medfinansiering
Den samlede kommunale medfinansiering for Kalundborg Kommune forventes at blive ~182,8 mio. kr. i 2017. Det er en
mindre stigning på 1,3% i forhold til 2016. Tilsvarende stigning forventes for hele Region Sjælland.
 
På det somatiske område, forventes en stigning i udgifterne til ambulante behandlinger, hvilket afspejles i forventningerne
til antallet af ambulante besøg. For Kalundborg Kommune har der de sidste år været et mindre fald i antallet af
indlæggelser. Denne tendens ser ikke ud til at forsætte i 2017, idet det samlede antal af indlæggelser forventes at være
uændret i forhold til 2016. Der har de sidste år været en stigning i antallet af genindlæggelser, og denne tendens ser ud til
at forsætte i 2017. Det skal dog understreges, at der i langt de fleste tilfælde ikke ses en genindlæggelse. Tilsvarende
billede ses på både regionalt- og landsplan. Kalundborg Kommune lægger forsat under regionsgennemsnittet hos de ældre
borgere.
 
Antallet af ambulante besøg har været stigende de sidste par år, og denne tendens ser ud til at forsætte i 2017. Tilsvarende
billede ses på regionalt- og landsplan, men de foreløbige tal indikerer, at stigningen er forholdsvis større i Kalundborg end
regionen som helhed.
 
Tendensen på det psykiatriske område er en stigning i både antallet af indlæggelser og ambulante besøg.
 
Kommunal finansiering
På baggrund af de reale udgifter for første halvdel 2017, forventes den samlede kommunale finansiering at blive markant
lavere i 2017 end 2016. Dette skyldes, den ændring i modellen for betaling for færdigbehandlede borgere, der blev indført
1. januar 2017. Der betales nu både en regional og statslig takst. Midlerne fra den statslige takst tilbagebetales til



kommunerne på baggrund af antallet af borgere. Idet vi i Kalundborg Kommune har færre færdigbehandlingsdage end
gennemsnittet, har tilbagebetalingen i første halvdel af 2017 været højere end udgiften.
 
Det skal understreges, at estimatet for medfinansiering er forbundet med en stor usikkerhed pga. den stor månedlig
variation i ex. udgifter til hospice.
 
Vederlagsfrit fysioterapi
Udgifterne til vederlags fysioterapi har været stigende de sidste par år, men denne forsigtige prognose for 2017 indikerer,
at udgiftsniveauet i 2017 vil være uændret i forhold til 2016.
 
Økonomiske konsekvenser
Ingen.
 
 
Bilag
 
Halvårsrapport_2017_vedr._den_kommunale_medfinansiering_og_kommunale_finansiering 326-

2017-
282228

 
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Godkendt.

Bilag

Halvårsrapport_2017_vedr._den_kommunale_medfinansiering_og_kommunale_finansiering



Punkt 12: Meddelelser

Sagsfremstilling
12.    Meddelelser
                                                                                                                        Åbent
Sagsnr.: 326-2015-41734       J.nr.: 29.00.00           Dokumentnr.: 326-2016-369917
 
 
· Kalundborg Kommune har valgt at gå med i demensalliancens nationale udviklingsprogram og netværk i 2017-2019.
Formålet er at skabe et mere demensvenligt Danmark med 98 demensvenlige kommuner. Medlemskab og deltagelse
koster årligt 50.000 kr.

· Kommunalt tilsyn - Yrsas Rengøring 2017. 

· Kommunalt tilsyn - Privat Omsorgspleje 2017. 

· Kommunalt tilsyn - Kalundborg Rengøringsservice 2017.

· Orientering om besøg i Odsherred vedrørende fremskudt visitation.

· Orientering om status vedrørende Ung og Sund Livskraft.

· Årsplan for ældre- og sundhedsområdet (oktober).
 
Bilag
 
Bliv en demensvenlig kommune 326-2017-260347

Kommunalt tilsyn - Yrsas Rengøring 2017 326-2017-260349

Kommunalt tilsyn - Privat Omsorgspleje 2017 326-2017-279405

Kommunalt tilsyn - Kalundborg Rengøringsservice 2017 326-2017-281132

Årsplan for Ældre og Sundhedsudvalget 2017 (oktober) 326-2017-275135
 
 
 
 
Ældre- og Sundhedsudvalgets møde den 2. oktober 2017:
Taget til efterretning.

Bilag

Bliv en demensvenlig kommune

Kommunalt tilsyn - Yrsas Rengøring 2017

Kommunalt tilsyn - Privat Omsorgspleje 2017

Kommunalt tilsyn - Kalundborg Rengøringsservice 2017

Årsplan for Ældre og Sundhedsudvalget 2017 (oktober)
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