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REBILD KOMMUNE Sundhedsudvalget
Tirsdag den 15-01-2008

1.
Forelgbig regnskabsvurdering 2007 Sundhed

J.nr.: 00.01.00002. Sagsnr.: 07/3527
Sagen afggres i: Sundhedsudvalget
Sagsfremstilling:

Der er ikke med udgangen af december méned lavet en egentlig skonomivurdering pa
Sundhedsudvalgets omrade. Baggrunden herfor er at aktuelle tal pa en raekke omrader vil
vaere misvisende ift et egentligt regnskabsresultat for 2007.

Generelt sker der i supplementsperioden en raekke posteringer mellem omraderne ligesom
der pa de regningstunge omrader sker en raekke store afregninger. For
Sundhedsforvaltningen bestar opgaven bl.a. i at f& sendt regninger ud til andre
kommuner, afregnet med boligselskaber og fa kontiene stemt af. For pleje-
omsorgsomradet specifikt vil der i januar blive bogfart vaesentlige indtaegter vedr.
refusioner ifm sygdom og ansatte i Igntilskud. Derudover vil der komme en korrektion ift
udmgntning af den centrale barselspulje.

Generelt er der sdledes stadig en vis usikkerhed om hvor stort merforbruget samlet set
bliver pa omradet. Til mgdet i februar maned vil der kunne gives en mere praecis
vurdering pa de fleste driftsomrader. Regnskab 2007 vil blive udgangspunktet for en

budgetgennemgang af 2008 mhp korrektioner sa der fremadrettet skabes et mere
retvisende styringsgrundlag.

Indstilling:

Forvaltningen indstiller:

At orienteringen om forelgbigt regnskabsresultat tages til efterretning

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:
Taget til efterretning.

Bgrge Olsen deltog ikke i sagens behandling.
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2.
Afrapportering fra arbejdsgruppe vedrgrende aktivitetscentre

J.nr.: 16.00.00G00. Sagsnr.: 08/932
Sagen afggres i: Sundhedsudvalget
Sagsfremstilling:

Med henvisning til tidligere beslutning i SU den 14.marts har forvaltningen udarbejdet et
kommissorium den 5. september 2007, der skulle afdaekke og fremlaegge en tilpasning af
de visiteret dagcentertilbud og abne aktivitetstilbud.

Beslutningen om de visiterede dagcentertilbud og de abne aktivitetstilbud er efter byradets
beslutning den 27. marts 2007 ikke implementeret fuldt ud, hvilket har medfgrt, at de
faktuelle data fra tidligere ikke har veeret tilstraekkelige valide i forhold til tidligere
beslutning i SU

Det har blandt andet betydet, at flere sldrecentre ikke har haft brugere til de visiterede
dagcentertilbud og at der ikke er lavet tilstraekkeligt PR for de abne aktivitetstilbud.

Arbejdsgruppen har arbejdet ud fra det fremsatte kommissorium, hvor ogsa cafeer pa de
9 zldrecentrene skulle indgd, som en del af afrapporteringen.
J I november 2007 er den del af analysen overgaet til arbejdsgruppen, der skal sikre
kvalitet af maden pa seldrecentrene og servicering i cafeerne.

I forbindelse med etablering af Rebild Kommune er der ikke tidligere taget stilling til,
hvorvidt der skal veere aktivitetsleder eller dagcenterleder pd de enkelte Aldrecentre.

. Forvaltningen anbefaler nu, at der fremover ikke er aktivitetsleder /dagcenterleder
pa Aldrecentrene, men at der kan gives et tillaeg til en aktivitetsmedarbejder med
koordinerende funktion.

Afdz=ekning af de visiterede dagcentertilbud og de dbne aktivitetstilbud

. Arbejdsgruppen har afdaekket omrdderne gennem dialog og ved brug af
spgrgeskemaer, som indgdr i den samlede vurdering og senere anbefalinger pd omradet.

J Arbejdsgruppen har udarbejdet vedlagte status(bilagl), der giver et indblik i de
faktuelle data over abningstid, normering og antal borgere der er visiteret til dagcenter
m.v. Tallene er udtryk for et gjebliksbillede, idet der Igbende sker mindre sndringer.

J Arbejdsgruppen har gennem mgderne droftet og faet faelles opfattelse af
servicelovens § 79 bestemmelser omkring motionslignende tilbud, som tilbydes i de
visiterede dagcentertilbud. Tilbuddene skal ikke forveksles med traening efter
Servicelovens § 86.stk. 2, der alene udfgres af de traeanende ergo og fysioterapeuter i
privat eller kommunalt regi.

J Arbejdsgruppen har ligeledes sidelgbende koordineret opgaven omkring
kvalitetsstandarder for visiterede dagcentertilbud, sa der er sammenhaeng til mal, indsats
og de redigerede (reviderede ?) kvalitetsstandarder pa omradet.

J En del af arbejdsgruppens drgftelser har veeret visiterede aktivitetstilbud til beboere
3
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Tirsdag den 15-01-2008

pa aldrecenter, som ofte ikke benytter sig af flere tilbud, men deltager, nadr der eks. er et
faelles tilbud for de visiterede dagcenter brugere. Arbejdsgruppen har taget hgjde for den

del ved fordeling af ressourcer til hvert seldrecenter, sa de borgere forsat far et tilbud om

aktiviteter pa aldrecentrene.

Lovgrundlag:

Servicelovens § 79 Kommunalbestyrelsen kan ivaerkseette eller give tilskud til generelle
tilbud med aktiverende og forebyggende sigte. Kommunalbestyrelsen skal afsaette
retningslinjer, for hvilke personer, der kan benytte sig af tilbuddene

Formal for de visiterede dagcentertilbud:

o At der skabes meningsfyldte aktiviteter, hvor der skabes rammer for livsglaede og
livskvalitet, socialt samvaer og motionslignende tilbud.

J At borgere tilbydes en koordinerende indsats med hjzelp og stgtte i det visiterede
dagcentertilbud for at bevare evnen til at fungere i deres hverdag.

. At forebygge ensomhed og fastholde muligheden for at klare og overskue sin
hverdag, stgtte og aflaste pargrende og ggre det muligt, at aegtefaeller kan have
aktiviteter hver for sig.

Arbejdsgruppen anbefalinger:

Arbejdsgruppen anbefaler, at der fremover bgr vaere 3-4 baeredygtige visiterede
dagcentertilbud i Rebild Kommune, hvor der kan tilbydes visiterede dagcentertilbud, der
sikrer et bredt og varieret aktivitets og motionslignende tilbud pa falgende centre:

1. Skgrping Aldrecenter

2. Mastruplund Aldrecenter

3. Himmerlandshave Aldrecenter

4. Engparken Aldrecenter *

* der er ikke tilstraekkelig deekning til at opretholde et visiteret dagventetilbud, men
arbejdsgruppen anbefaler, at der bgr vaere et tilbud i den del af Rebild Kommune, dog
med begraenset abningstid.

Abningstiden tilpasses, s& Mastruplund, Himmerlandshave og Skgrping Aldrecenter
tilbyder hel og halvdagspladser med abningstid dagligt fra kl. 8.30 -16.00

Abningstiden pa Engparken foreslas til mandag, onsdag og fredag fra kl. 9.00 -13.00

Centerkgrsel til visiterede dagcentertilbud:

Arbejdsgruppen anbefaler, at borgere der visiteres til et visiteret dagcentertilbud far
tilbudt feelles kgrsel gennem en koordineret kgrsel med NT fra den 1. august 2008. I
perioden frem til 1. august 2008 benyttes lokale Taxavognmaend. Borgere der visiteres til
et dagcentertilbud betaler takst efter servicelovens § 117 om individuel befordring.

Abne aktivitetscentre pa de 9 aldrecentre:

Arbejdsgruppen har drgftet og vurderet, at der forsat bgr vaere 9 abne aktivitetscentre,
hvor borgere der ikke har behov for et visiteret dagcentertilbud kan benytte Rebild
Kommune aktivitetscentre til frivillige aktiviteter, hvor de selv kan etablere hold, kursus,
foredrag m.v.

J De 3bne aktivitetstilbud kan stgttes gennem ansggning til frivilligpuljens midler § 18.
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De frivillige udggr en stor ressource pa de enkelte aktivitetscentre, hvor de indgar som
frivillige hjeelpere pa hold ved arrangementer og lignende, og vil forsat kunne bista med
de opgaver, sa der ogsa her kan skabes feellesskab og socialt liv pa /Aldrecentrene.

Saerligt: Fraeer omsorgscenter

I forbindelse med etablering af Rebild Kommune, har der vaeret afholdt mgder med
repraesentanter fra bestyrelsen af Fraeer omsorgscenter. Bestyrelsen har modtaget midler
fra Rebild Kommune i 2007 svarende til belgbet fra tidligere Skgrping Kommune. Der har
veeret afholdt mgde med Kultur og fritid, der vil bistd med at lave et fremtidsvaerksted i
januar 2008 med henblik pa at tiltraekke og ivaerksaette nye tiltag end de tidligere tiltag,
som har vaeret begraenset grundet vedtsegterne. Bestyrelsen har pa eget initiativ taget
hand omkring nye vedtaegter og er positiv indstillet i forhold til af drive stedet i andet
forvaltningsregi.

. Forvaltningen anbefaler, at Fraeer omsorgscenter aendrer status til et tilbud pa
Forsamlingshuslignende vilkar, hvor foreninger m.v. har mulighed for at benytte lokalerne.

J Forvaltningen anbefaler, at Fraeer omsorgscenter overflyttes til Kultur og
Fritidsforvaltningen i forbindelse med at "huset” sendres og far status til
Forsamlingshuslignende tilbud.

J De afsatte midler til stgtte pa kr. 50.000,- overfgres til Kultur og Fritidsforvaltningen

Arbejdsgruppen anbefaler at der arbejdes videre med fglgende milepale i pleje
og omsorgsafdelingens regi.

. At alle aktivitetstilbud fremgar pa Rebild Kommune hjemmeside og opdateres en
gang om maneden, herved sikres overblik over aktuelle aktivitetstilbud for de visiterede
dagcentertilbud og de bne aktivitetscentertilbud.

. At distriktslederne far en veesentlig rolle omkring fordeling af ressourcer mellem de
frivillige aktiviteter og de tilbud, der er malrettet for Aldrecentret beboer.

. At der 3rligt afholdes en sundheds temadag i samarbejde med Sundhedsfremme og
traening, hvor frivillige og professionelle spiller en vasentlig rolle for at synliggares,
implementere og bevidstggre sundhed omkring Aldrecentrene i Rebild Kommune

Medarbejderkompetencer:

. Arbejdsgruppen anbefaler, at der skal seettes fokus og handling pa
kompetenceudvikling af medarbejderstaben, sa de fremadrettet kan patage sig de nye og
kommende udfordringer, der er i forbindelse med kommunalreformen, hvor det ma
forventes, at flere tiltag omkring Sundhedsfremme og traening vil have base omkring de
nuvaerende Aldrecentrer.

. Arbejdsgruppen anbefaler, at der arligt afvikles en temadag for
aktivitetsmedarbejdere og ledere med henblik pa at synliggeres og sikre, at mal og retning
stemmer overens med de krav og forventninger der er til omradet.

. Arbejdsgruppen anbefaler, at der ved stillingsledighed sikres, at der er hgj faglighed
pa aktivitetsomradet, s& malene pd omradet kan efterleves.

o Arbejdsgruppen anbefaler, at der sikres Igbende opfglgning pa de motionslignende
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tilbud, s borgere med behov for traening efter SEL § 86.2 far tilbud om traening. Der er
alene tale om borgere, der er visiteret til dagcenter.

@konomi:

Der er udarbejdet er forslag til gkonomisk tildelingsmodel for aktivitetsomradet.
Hovedprincippet er at alle sldrecentre tildeles midler til personale og drift til borgere pa
centrene. Derudover tildeles der midler til de visiterede dagcentertilbud. Endeligt afsaettes
der driftsmidler til Fraeer omsorgscentre. Af bilaget fremgdr de enkelte centres
budgetmidler.

@konomien er udregnet pa baggrund af de nuvaerende aktivitetstal. Ved at reducere
antallet af visiterede tilbud til 3 eller 4 centre kan det forventes en stigende aktivitet pa
netop disse centre. Der er ikke taget hgjde herfor i gkonomiberegningerne, da det kan
veere svaert umiddelbart at vurdere hvor andringerne vil ske.

Det bemaerkes, at der i forbindelse med udmgntningen af budgettet for 2007 er tilfgrt
omradet 0,25 mio. kr sammenlignet med de tre tidligere kommuners niveau.

Det er forudsat at kgrslen vil veere pa et uzendret niveau. Der er ikke lavet en konkret
beregning af aendringerne i forhold til kgrselsdelen, da der i Igbet af 2008 forventes
vaesentlige gkonomiske aendringer af netop dette omrade i forbindelse med overgang til
NT-kgrsel.

En model med 3 visiterede dagcentertilbud vil give en budgetmaessig sendring pa op mod
1,2 mio. kr.

En model med 4 visiterede dagcentertilbud vil give en budgetmaessig sendring pa op mod
0,65 mio. kr.

Det bemaerkes at ca. 0,5 mio. kr. spares som fglge af tilbagenivellering af serviceniveauet
til 2006 samt aendret tildeling til Fraeer omsorgscenter.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller:

At udkastet vedrgrende fremtidig organisering af visiteret dagcenter og abne
aktivitetscentre sendes til hgring i A£ldrerdd, Handicaprad og sektor MED

At hgringsfristen fastsaettes til den 31. januar 2008

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:

Udsat til behandling efter beslutning om endelig struktur- og distriktsinddeling i Pleje- og
omsorgsafdelingen.

Bgrge Olsen deltog ikke i sagens behandling.
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3.
Hgring af psykiatriplan Region Nordjylland

J.nr.: 16.24.00K04. Sagsnr.: 07/19570
Sagen afggres i: Byradet
Sagsfremstilling:

Baggrund:

Ifelge Sundhedslovens §206 skal Regionsradet udarbejde en samlet plan for regionens
virksomhed pa sundhedsomradet, herunder psykiatrien. Udarbejdelsen af en Psykiatriplan
er derfor en del af regionens samlede sundhedsplan. Planen er sendt til hgring i
kommunerne i Region Nordjylland med hgringsfrist 31. januar 2008. Planen har veeret til
hgring i handicap- og aeldrerad i Rebild Kommune. Endvidere er planen

forelagt Kommunaldirektgrkredsen, Forretningsudvalget pd Sundhedsomradet, samt
droftet af KKR “s formandskab.

Regionsradet igangsatte i april 2007 arbejdet med at udforme en psykiatriplan for Region
Nordjylland, som hermed foreligger. Det overordnede formal med psykiatriplanen er at
opstille rammerne for Psykiatriens udvikling frem mod 2015. Udgangspunktet
organisatorisk er en samling af de psykiatriske tilbud fra Nordjyllands og Viborgs amter
med henblik pa én feelles organisation til sikring af fortsat uvikling af regionens psykiatri.
Fagligt er udgangspunktet at beskrive de faglige snitflader mellem psykiatri og somatik,
herunder behov for fysisk samplacering og sammenhaeng til strukturplanen for det
somatiske sygehusvaesen.

Planen indeholder en reekke anbefalinger, der alle peger i retning af faglig kvalitet og
sammenhang i de tilbud, der gives. Anbefalingerne skal sikre en visionaer, og ikke mindst
robust psykiatri, der tager hgjde for en raekke af de udfordringer som psykiatrien star
overfor, saledes at planen rent faktisk kan gennemfgres ved at vaere realistisk, holdbar og
bzeredygtig.

Planen indeholder fa konkrete tidsrammer, ligesom der skal vaere mulighed for justering
og tilpasning efter udviklingen pa omradet. De forskellige elementer i planen realiseres
derfor s& hurtigt, som det er muligt. Det forudsaettes, at Psykiatriledelsen udformer og
gennemfgrer en handlingsplan for realiseringen af psykiatriplanens anbefalinger.

Rebild Kommunes hgringssvar omfatter de omrader, som vi finder centralt at
fremhaeve i regionens udkast til psykiatriplan.

Rebild Kommune er som udgangspunkt enige i de overordnede anbefalinger og ser frem til
at der etableres et taettere samarbejde mellem kommunerne og regionen pa omradet.

Der satses og peges pa gget koordinering mellem region, kommune, praktiserende lsege
og andre aktgrer. Planen er beskrevet meget overordnet, og der er omrader i planen, som
Rebild Kommune anbefaler uddybet, sa der sikres en feelles fremadrettet indsats.

De vaesentligste anbefalinger til fremtidens psykiatri i Region Nordjylland er:
e En feelles og visiteret akut indgang for somatik og psykiatri

e Afrusningspladser i psykiatrien
e En faelles koordineret indsats, der tager afsaet i sundhedsaftalerne
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e Styrkelse af den ambulante behandling (tidlig indsats i savel voksenpsykiatrien som
bagrne- og ungdomspsykiatrien samt tilbud til patienter med ikke-psykotisk
lidelser).

e Udvidelse af malgrupper

Faelles og visiteret akut indgang for somatik og psykiatri til sygehusvasenet

Af psykiatriplanen fremgar at anbefalingen er, at der skal ske en sammenlaegning af den
psykiatriske skadestue i Aalborg og den somatiske skadestue i Aalborg, hvor der ligeledes
etableres fzlles afrusningssenge. De initiativer ma betragtes som veaesentlige forbedringer.

Det anbefales endvidere at den feelles skadestue skal vaere visiteret, sdledes at de
praktiserende laeger og vagtlaeger, er de eneste der kan henvise dertil.

I sundhedsaftalerne fremhaeves, at det er et gnhske fra kommunerne at skadestuen er
uvisiteret. Rebild Kommunes vurdering er, at det er meget problematisk at den uvisiterede
adgang til sygehuset ophaeves

Konsekvensen af en uvisiteret skadestue kan vaere at det vil vaere vanskeligt at fa indlagt
borgere akut. Etableringen af den 8bne skadestue, tog blandt andet afseet i problemerne
med, at fa borgere indlagt akut, via vagtlaege/egen leege. I Sundhedsaftalerne fremhaeves
0gsa at Kommunerne fortsat gnsker uvisiteret tilbud.

Styrkelse af den ambulante behandling

Den ambulante behandling sgges styrket ved at denne del placeres centralt i
behandlingsarbejdet. Den forbyggende indsats skal udvides og indsatsen skal ske tidligere.
Det gaelder indsatsen for savel voksen- som bgrne- og ungdoms-psykiatrien. Det er godt
tiltag, der forbygger indlaeggelser og medvirker til at sager udvikler sig til, at veere meget
behandlings-kraevende. Rebild Kommune vil sikre, at indsatsen styrkes gennem de
bilaterale sundhedsaftaler.

Anbefalingen i psykiatriplanen er, at malgruppen skal udvides til ogsa at omfatte personer
med ikke-psykotiske lidelser. Denne gruppe af borgere fylder meget i det kommunale
system.

- Der vil herved ske udredning af en del af Bgrn og Ungdomsforvaltningens,
Arbejdsmarkedsforvaltningens og Sundhedsforvaltningens malgrupper, og efterfalgende
gives relevante behandlingsmaessige tilbud.

- Det er vigtigt at der i den forbindelse er fokus pa hvilken social situation m%lgruppen
er i, for eksempel om der er et arbejde der kan bestrides pa deltid, en praktik som godt
kan gennemfgres pa nedsat tid, sdledes at forankringen i arbejdslivet bevares.

Igen er det centralt at der etableres formaliserede samarbejdsrelationer gennem blandt
andet sundhedsaftalerne andre aktgrer.

Det anbefales at indfgre opsggende psykoseteams til bade voksne og unge sindslidende
primaert med skizofreni, dagtilbud samt akut og intensiv ambulant behandling. Rebild
Kommune anbefaler, at visionerne omkring det opsggende team beskrives yderligere, hvor
den geografiske placering, bemanding i aften og nattetimer beskrives. Et konstruktivt
forslag, der sikrer gget ambulant behandling i neermiljget.

En gget ambulant indsats kan givet medfgre at der skal afsaettes mange flere ressourcer
til den kommunale indsats. Seerligt hvis den ambulante behandling sker i svaere sager. Det
kan medfgre mange korte indlaeggelser, og dermed en seerlig udfordring for kommunens
socialpsykiatri.

9



REBILD KOMMUNE Sundhedsudvalget
Tirsdag den 15-01-2008

Nedlaggelse af sengepladser

Rebild Kommune papeger, at effekten af det forggede indsats p&@ den ambulante psykiatri,
vil medfgre en reduktion af antallet af sengepladser, dels i forhold til reduceret
indlaeggelsestid dels reduktion i behovet for indlaeggelser. Indsatsen vil medfgre gget
omkostninger til den kommunale ambulante indsats til eks. stgttekontaktpersoner,
hjemmepleje, sygepleje og flere behandlingskraevende borgere. Reduktion i antallet af
sengepladser kan gge antallet af “svingdgrspatienter”.

Rebild Kommune mener ikke at der kan tages stilling til nedlzeggelse sengepladser, fgrend
effekten af den ambulante behandling viser sig.

Indsatsen i forhold til bérn og unge

I forbindelse med psykiatriplanens beskrivelse af den fremtidige specialisering indenfor
bgrne- og ungdomspsykiatrien fremgar det, at: Bgrne- og ungdomspsykiatriens faglige
speciale er komplicerede diagnostiske og behandlingsmaessige opgaver, og det er gnsket,
at et styrket visitationsled vil fremme, at disse opgaver varetages af Bgrne- og
Ungdomspsykiatrisk afdeling, mens de mindre behandlingskraevende sager, f.eks. sager
med en overvejende social problemstilling, hurtigere og i hgjere grad varetages via
kommunernes tilbud.

Der bgr ske regional medfinansiering efter Sygehuslovens § 239. Det er vaesentligt fra
kommunal side at fastholde opgavefordelingen pd omradet, sdledes at der ikke sker en
opgaveglidning fra region til kommunen, hverken i fagligt eller gkonomisk henseende.
Rebild Kommune finder det meget positivt, at bgrn og unge ogsa fremover vil kunne fa
akut hjeelp dggnet rundt, da disse bgrns problemer hidtil har veaeret virkelig sveere at
handtere for kommunen.

Det er ogsa positivt at der pr. 1. januar 2008 indfgres en udredningsret, som pr. 1. januar
2009 udvides til en behandlingsret.

Sammenhangende behandlingsforigb

Anbefalingen i udkastet til psykiatriplan er, at det sammenhangende behandlingsforlgb
bliver styrket bl.a. i form af gget samarbejde med kommunerne og behandlingsplaner for
patientens samlede behandlingsforigb under savel indlaeggelse som ambulant behandling.

Rebild Kommune finder det som vaerende meget centralt. Det er vaesentligt at en
behandlingsplan for de enkelte patienter i et ambulant behandlingsforigb bliver koordineret
med de sociale handleplaner, der udarbejdes i kommunalt regi jf. Serviceloven samt
arbejdsmarkedslovgivningen.

Okonomi
Med baggrund i ovenstaende samt henvendelse fra KKR “s formandskab har Rebild
Kommune fglgende bemaerkninger til de gkonomiske konsekvenser af psykiatriplanen.

@get ambulant behandling i mere tunge sager kan give flere korte indlaeggelser, hvor
medfinansieringstaxametret hver gang starter pa ny. Takst: 60% af 2978 pr. dag, dog
max 7.159 pr. indleeggelse.

Ambulant behandling er uden loft for medfinansieringen. Takst: 30% af 1.490 pr.
behandling - ingen loft og tidsmaessig graense.

Forslaget om at mindre behandlingskraevende sager pa bgrneomradet kan varetages i
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REBILD KOMMUNE Sundhedsudvalget
Tirsdag den 15-01-2008

kommunale tilbud, forudsaetter en regional medfinansiering efter Sygehuslovens § 239.

P.t. er det uklart hvordan finansiering er ved “indlaeggelse” i eget hjem. Det skal ogsa
naevnes at flere ambulante patienter ma forventes at stille stgrre krav til den kommunale
indsats, f.eks. ogsd mere pleje eller patienten kan vaere sa plejekreevende, at det er
ngdvendigt med et socialt dggntilbud, som er 100% kommunalt finansieret.

Rebild Kommune finder at safremt der sker en opgaveglidning, skal dette vaere behaeftet
med en gkonomisk kompensation.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller:

At hgringssvar til Region Nordjylland godkendes.

Bilag:
Udkast til psykiatriplan ligger pa sagen.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:

Indstillingen indstilles godkendt med fglgende tilfgjelse:
Sundhedsudvalget gnsker hgringssvaret skeaerpet med, at muligheden for uvisiteret adgang
for psykiatriske patienter til skadestuen opretholdes.

Bgrge Olsen deltog ikke i sagens behandling.

80957 Aben Pixi udgave af psykiatriplan

80960 Aben Hgringssvar fra KKR

- Rben Rebild Kommunes hgringssvar vedr. Region Nordjyllands
80983 psykiatriplan

80986 Aben Hgringssvar fra Handicapradet

80987 Aben Hgringssvar fra Aldrerddet
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Tirsdag den 15-01-2008

4.
Ansvarsfordeling vedrgrende befordringsgodtggrelse til brugere af regionale
kommunikationsinstitutter efter strukturreformen

J.nr.: 16.13.00P27. Sagsnr.: 08/817
Sagen afggres i: Byradet
Sagsfremstilling:

FAEndret ansvarsfordeling vedr. befordringsgodtggrelse til brugere af
kommunikationsinstitutioner efter strukturreformen.

Med strukturreformen er der sket andringer i reglerne om befordringsgodtggrelse i
forbindelse med regionale ydelser. Som det fremgar af bdde Servicelovens § 23,
Folkeskolelovens § 49 og § 26 stk. 3 samt Lov om specialundervisning for voksne § 26
stk. 4 og bekendtggrelsens § 8-10 er det kommunerne, der treeffer afggrelse om og
afholder udgifterne til borgernes befordring i forbindelse med hjaelpemidler,
specialundervisning m.v.

Szrlige problemstillinger pd kommunikationsomradet i Region Nordjylland

P& kommunikationsomradet har befordringen fgr 1. januar 2007 indgaet som en del af
ydelsen pd de amtslige kommunikationsinstitutioner. Praksis har indtil da veeret, at
Taleinstituttet har organiseret faelles taxakgrsel for brugere med seerlige befordringsbehov.
Pa de gvrige institutter er der bestilt taxa til den enkelte bruger. Ligeledes har brugere
uden saerlige befordringsbehov faet godtgjort befordringsudgifter pa institutterne efter
gaeldende regler.

I 2007 har Taleinstituttet med Kontaktudvalgets godkendelse viderefgrt ordningen med
feelles taxakgrsel for brugere med sarlige befordringsbehov, mens brugere uden szerlige
behov er blevet henvist til henvendelse i hjemkommunen.

P& Institut for Syn og Teknologi og Hgreinstituttet er bade brugere med og uden szerlige
befordringsbehov i 2007 blevet henvist til at kontakte hjemkommunen mhp. afggrelse og
bevilling af befordring.

Beslutninger i Kontaktudvalget

Bade Den Administrative Styregruppe og Kontaktudvalget har ved flere lejligheder drgftet
de seerlige problemstillinger vedr. befordring til og fra de 3 institutter for brugere med
seerligt befordringsbehov.

P& Kontaktudvalgets mgde d. 21. november 2007 blev det besluttet, at der fra 2008
indfgres samme procedure for de gvrige institutter, som er indfgrt for Taleinstituttet.
Aftalen skal tages op til genovervejelse i forhold til 2009.

Proceduren er fglgende; Der udpeges en kontaktperson i hver kommune. Kontaktpersonen
skal via en kontakt afggre, om kommunen gnsker, at Taleinstituttet skal arrangere kgrsel
for den konkrete bruger. Herefter sgrger Taleinstituttet for transporten, og der sendes
efterfglgende en regning til den respektive kommune.

Aftalen skal jf. Kontaktudvalgets beslutning godkendes i de enkelte kommunalbestyrelser,
og den traeder kun i kraft, safremt den godkendes af alle nordjyske kommuner.
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REBILD KOMMUNE Sundhedsudvalget
Tirsdag den 15-01-2008

Godkendelsen forventes at ske inden udgangen af februar 2008. Taleinstituttet star for
transporten, og der sendes efterfglgende en regning til den respektive kommune.

Der skgnnes ingen gkonomiske konsekvenser forbundet med ordning, men derimod
betragtes som en administrativ smidigggrelse, bade for de enkelte brugere og den
kommunale administration.

@konomi:

Evt. gkonomiske konsekvenser af ordningen vil blive afholdt inden for omradets
driftsbudget i 2008.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller:

At Rebild Kommune tilslutter sig beslutning truffet i kontaktudvalget den 21. november
2007 vedrgrende befordringsgodtggrelse til brugere af kommunikationsinstitutter.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:
Indstillingen indstilles godkendt.

Bgrge Olsen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag:

Rb Brev til kommunerne om befordring pa

80931 N kommunikationsomradet
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REBILD KOMMUNE Sundhedsudvalget
Tirsdag den 15-01-2008

5.
Afrapportering fra arbejdsgruppe vedrgrende dosisdispensering

J.nr.: 16.08.00G00. Sagsnr.: 08/630
Sagen afggres i: Sundhedsudvalget
Sagsfremstilling:

Med afsaet i kommissorium vedr medicindosering og dosisdispensering har der vaeret
nedsat arbejdsgruppe, som skulle arbejde med flg:
1. synliggere hvor og i hvor stort omfang dosisdispensering er udbredt i Rebild Kommune
i dag.
2. udarbejde neervaerende indstilling til det politiske omrade, med beslutning som
danner grundlag for information af kommunens borgere, apoteker og praktiserende
laeger, og dermed grundlag for yderligere implementering af ordningen.

Herefter planlaagges fase hvor repraesentanter i Pleje — og Omsorgsafdelingen sikrer
udarbejdelse af samarbejdsgrundlag med apoteker og praksislaeger ift omsaetning af
beslutningerne, informationsmateriale til borgerne, samt vejledning og retningslinjer for
varetagelse af opgaven i Pleje — og Omsorgsafdelingen.

Hvad er dosisdispensering?

Dosisdispensering er en ordning, hvor apoteket pakker den enkelte borgers medicin
maskinelt i sma poser til de tidspunkter af dagen, hvor medicinen skal tages. P& hver pose
er trykt navn og cpr-nummer, navnet pa den medicin, der er i posen samt dato og
tidspunkt for, hvornar medicinen skal tages. Apoteket pakker medicinen i doser til 14 dage
af gangen.

Der skal veere tale om stabilt medicinerede borgere, da medicinen doseres for en periode
pa typisk 2 uger, og hvis der kommer for mange andringer vil der kasseres for meget
medicin - omkostningerne bliver for hgje, samarbejdet mellem laege, apotek og
hjemmepleje bliver for tidskraevende og sikkerheden omkring medicinhdndteringen
mindskes.

Status for brug af dosisdispensering i Rebild Kommune

Distrikt C

I ca. to ar har de tre zldrecentre i gl. Ngrager Kommune benyttet dosisdisponering.
Erfaringen er, at det er en god ordning, som fungerer. Man er blevet gladere for ordningen
hen ad vejen. Det hgrer dog ogsa med i billedet, at der er problemer med at fa samlet op
og vurderet virkningen for den enkelte borger. Det sidste bgr aendres og skal derfor ogsa
medtaenkes i forbindelse med en udvidet implementering af dosisdispensering til
hjemmeboende borgere. P& centrene er der en konstant og Igbende vurdering. Erfaringen
er at en del af den tid der spares pa den faktiske medicinadministration pa traditionel vis
med fordel kan kompenseres til vurdering og observation omkring medicinering af
borgeren generelt - og dermed optimere indsatsen omkring medicinh@ndtering i hele
kommunen.

Distrikt A

Ogsa i gl. Skgrping Kommune har man anvendt dosisdispensering pa aldrecentrene i ca. 2
ar. Her er man godt tilfreds med ordningen og indstiller flere end lazegerne ordinerer til.
Sagt med andre ord opfattes visse laeger som barrierer for en yderligere udbredelse af
dosisdispensering.

14



REBILD KOMMUNE Sundhedsudvalget
Tirsdag den 15-01-2008

Distrikt B
I gl. Stgvring Kommune er der endnu ikke kommet gang i anvendelsen af
dosisdisponering.

Borgerens egenbetaling ved dosisdispensering

Der vil i de fleste tilfaelde veere forbundet en nettoudgift for den enkelte borger ved at
overga fra almindelig receptudlevering til dosisdispensering. Dette skyldes fgrst og
fremmest de dertil knyttede gebyrer.

Dosisekspeditionsgebyr og dosispakkegebyr udggr tilsammen 55,65 kr. per uge eller 2.894
kr. pa arsbasis.

Hvis dosisdispensering er foreskrevet af en leege og omfatter mindst ét tilskudsberettiget
laegemiddel, kan der ydes sygesikringstilskud til apoteksgebyrerne.

Da tilskudssystemet er behovsafhangigt, athaenger tilskuddets stgrrelse af den enkelte
persons forbrug af medicin med tilskud i Igbet af en periode pa ét &r. For personer over 18
ar udggr tilskuddene fra 50 % til 85 %, afhaengig af den arlige medicinudgift fra 465 kr.
0g over 2645 kr.

Regneeksempler, som fx Kgbenhavns Kommune og Danmarks Apotekerforening har lavet
over brugerudgifter ved dosisdispensering, gar ud fra, at den enkelte borger oppebaerer et
tilskud til gebyr pa 85 %. Med et maksimalt tilskud vil den enkelte borgers egenbetaling til
gebyrer andrage 8,35 kr. per uge eller 434,20 kr. per ar.

Samtidig skal i teenkes at medicin der indgar i dosisdispensering baseres pa laveste
medicinpriser.

Hvis borgeren er pensionist i en vanskelig gkonomisk situation, vil hun derudover vaere
berettiget til medicinkort/helbredstillzeg, der kan udlgse et kommunalt tilskud op til 85 %
af den resterende udgift til gebyrer. Derudover giver "Danmark” sine medlemmer et
beskedent tilskud til den del af gebyret, der ikke daekkes af sygesikringstilskuddet.

En beregning pa landsplan viser at dosisdispenseret medicin i 7 ud af 10 tilfselde er
billigere end receptordineret medicin.

Fremadrettet indsats

Der vil vaere tale om anderledes udnyttelse af hjemmeplejens og de praktiserende laegers
ressourcer, og de praktiserende laeger vil opna stgrre overblik over borgernes
medicinering dels gennem Igbende stillingtagen til evt. justeringer og dels gennem den
proces der skal forega primaert mellem apotek og laeger.

Ses der alene pa medicineringen vil der opnds minimering af fejlrisici og mindre
medicinforbrug.

P& baggrund af erfaringerne for dosisdispensering i gl. Ngrager og gl. Skgrping
Kommuner foreslas indsatsen optimeret saledes flere borgere, som i dag har visiteret
hjeelp til medicinadministration, overgar til dosisdispensering.

Indsatsen kan umiddelbart gges i de dele af Rebild kommune, som allerede er fortrolig
med dosisdispensering. Pa aeldrecentrene i gl. Skgrping og gl. Ngrager Kommuner er der
oplyst at veere yderligere 12 potentielle brugere. Disse bgr sa vidt muligt overga til
dosisdispensering hurtigst hurtigt.

Dosisdispensering har ikke vaeret brugt i gl. Stgvring Kommune. Det vil derfor ogsa tage
tid at fa startet ordentligt op.
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Et aktivt samarbejde med praksislaeger pa dette felt skal sikres, fx via dialogmg@de med
laegerne, gerne efter forudgaende kontakt med kontaktperson for kommunens lzeger,
Kristian @stergaard.

Pa dette mg@de kan laegerne informeres om Rebild Kommunes beslutning om at ggre en
seerlig indsats for at udbrede dosisdispensering — ligesom rolle- og ansvarsfordeling skal
afklares.

Samtidigt skal der sikres undervisning for det personale, som kommer til at sta for
introduktion, medicin- administration/ -givning og opfglgning ved dosisdispensering.
Derefter vil man kunne starte dosisdispensering pa de tre aeldrecentre i gl. Stgvring
Kommune, hvor der ifglge oplysningerne er 54 potentielle brugere.

Herefter kan indsatsen rettes mod de hjemmeboende borgere, hvor der potentielt ogsa er
brugere til ordningen.

Pleje- og Omsorgsafdelingen har sggt og faet bevilget penge til projektet: Status- og
indflytningssamtaler for beboerne pa aeldrecentrene.

Som en del af baggrunden for projektet naevnes i ansggningen:

"Praktiserende laeger har ved flere lejligheder givet udtryk for, at et taettere kendskab til
den enkelte beboer og de omsorgspersoner, der kender beboeren i hverdagen, er
gnskeligt, ikke mindst nar ordineret medicins virkning og bivirkninger skal vurderes”.
Det vil derfor veere oplagt i forbindelse med vurderingen af medicin at overveje en evt.
overgang til dosisdisponering, som pa denne made automatisk kan blive en del af
projektet, som straekker sig frem til udgangen af 2008.

Det vil pd denne baggrund veere muligt at inddrage den projektansvarlige til ogsa at ggre
en saerlig indsats for udbredelse af dosisdisponering pa Aldrecentrene i Rebild Kommune.

Hvis ordningen med dosisdispensering skal vaere vellykket, skal samarbejdet mellem
laeger, Pleje- og Omsorgsafdelingen og apoteker vaere velfungerende, med klare aftaler
om opgavefordeling og med et hgjt informationsniveau.

Indstilling:

Forvaltningen indstiller:

At sygeplejen og plejen sikrer yderligere optimering af ordningen i de distrikter hvor
ordningen allerede er fungerende i dag, og i saerdeleshed optimeres indsatsen
fremadrettet i fgrste omgang for de borgere der er bosiddende i kommunens aldre-
/plejeboliger. Nar der er yderligere erfaringer med ordningen kan det udbredes til ogsa at
omfatte "hjemmeboende” borgere i Rebild Kommune

At alle aktgrer (SOSU og sygeplejersker) og samarbejdspartnere (laeger og apoteker) skal
informeres og motiveres via projektansvarlig, som anbefales at veaere en del af projektet
vedr. statussamtaler.

Informationen gaelder ogsa frem for alt borgerne, og det anbefales at borgeren har en
valgmulighed, hvis de evt. af gkonomiske grund frabeder sig at komme pa
dosisdispensering. Projektansvarlig sikrer aktive samarbejdsrelationer og udarbejder
retningslinjer og vejledninger internt i.f.m. handtering af dosisdispensering samt
informationsmateriale til samarbejdspartnere/interessenter.
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At der visiteres til opstart og opfglgning af ordningen fremadrettet. Opstart af
dosisdisponering vil skgnsmaessigt tage ca. 30 - 45 minutter for hver enkelt borger,
herudover skal sikres en jaevnlig opfglgning, hvor borgerens almentilstand og medicinering
observeres og vurderes. Det anbefales at egentlig opfglgning sker ved borgere pa
dosisdispensering hver 8.uge & 15 min pr gang. Saledes foreslds den samlede
medicinhandtering revurderet og optimeret i Rebild Kommune, forventeligt udgiftsneutralt.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:

Sagen sendes til hgring i Sektor-MED, Aldrerddet, Handicapradet samt praktiserende
laeger v/Laegelauget. Hgringsfrist den 29. februar 2008.

Bgrge Olsen og Gert Jensen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag:
- 80085 Aben  Afrapportering dosisdispensering
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6.
Kvalitetsstandarder 2008

J.nr.: 16.08.00P23. Sagsnr.: 08/284
Sagen afggres i: Sundhedsudvalget
Sagsfremstilling:

Baggrund

Kommunalbestyrelsen er i henhold til SEL § 139 samt Bekendtggrelse om
kvalitetsstandarder og frit valg af leverandgr af personlig og praktisk hjelp mv. forpligtet
til at vedtage en kvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjaelp, kommunal
genoptraening og vedligeholdelsestraening. Kvalitetsstandarderne skal formidle
kommunalbestyrelsens overordnede politiske beslutninger om serviceniveau, ressourcer
og veerdier i plejen.

Som en del af kvalitetsopfalgningen pa seldreomradet revideres kvalitetsstandarderne
minimum én gang arligt.

Beskrivelse

I forbindelse med revisionen af de nuvaerende kvalitetsstandarder har der veeret nedsat en
arbejdsgruppe med deltagelse af to repraesentanter fra A£ldreradet. Arbejdsgruppen og
forvaltningen har i feellesskab udarbejdet et udkast til reviderede kvalitetsstandarder for
ydelserne:

Personlig pleje og omsorg
Renggring

Indkgb

Tgjvask

Madservice

Dggnkost

Sygepleje
Genoptraning
Vedligeholdelsestraening
Aktivitetstilbud
Dagcentertilbud

Det reviderede udkast til kvalitetsstandarder indebarer som udgangspunkt ikke a&ndring
af serviceniveauet. Dog foreslas falgende aendringer af fristen for igangsaettelse af
hjeelpen:

Ydelse Ny frist  Tidligere frist Bemaerkning
PPersonlig pleje |5 hverdage |7 dage |
Indkeb 5 hverdage (10 hverdage |
Tojvask 5 hverdage (10 hverdage |

I praksis findes akutportioner,
sa borgere med akut behov
kan tilbydes hjaelp straks

Madservice 5 hverdage |2 hverdage
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Alle de ovennaevnte frister gaelder fra bestilling af hjaelpen til leverandgrens igangsaettelse
af hjaelpen.

Samtidig er der i de nye kvalitetsstandarder indarbejdet en forenkling og harmonisering af
sagsbehandlingsfrister i forbindelse med borgernes ansggninger om hjzelp. Dette
indebaerer, at der maksimalt ma ga 5 hverdage fra borgerens henvendelse, til visitator
treeffer en afggrelse om, hvor meget hjeelp borgeren skal bevilges. Efterfglgende sender
Myndighed en afggrelse til borgeren. Denne afggrelse afsendes fra Myndighed senest 10
hverdage efter borgerens henvendelse er modtaget i Myndighed. Fra ledelsesmaessig side
vil der blive fulgt op pa rettidigheden som et led i det Igbende ledelsestilsyn.

Arbejdsgruppen har desuden indarbejdet fglgende forslag:

e [ forbindelse med bevilling af hjaelp vil visitatoren i relevante tilfeelde udarbejde
oplysninger til brug for udarbejdelse af en arbejdspladsvurdering. Leverandgren har
herefter ansvaret for at lave en egentlig arbejdspladsvurdering samt for
arbejdsmiljget generelt set.

e I tilfeelde hvor en borger ikke har meldt afbud, og der ikke kan opnas kontakt til
borgerens pargrende, kontakter leverandgren en Iasesmed. Udgiften til Idsesmeden
betales som udgangspunkt af borgeren.

e Borgeren bliver bedt om at vise hensyn til leverandgrens medarbejdere ved at
undlade at ryge, mens medarbejderen er i borgerens hjem, og ved at lufte ud
inden besgget

e Der stilles krav til leverandgrerne om, at alle medarbejdere skal kunne identificere
sig overfor borgeren

Med henblik pa formidling af kvalitetsstandardernes indhold til borgere og pargrende har
forvaltningen udarbejdet en kort udgave af kvalitetsstandarden for de enkelte ydelser.
Som eksempel herpa vedlaegges en folder med kvalitetsstandarden for renggring.
Derudover vedlaegges et udkast til indholdet i de gvrige foldere.

Hgring
Udkastene til den samlede kvalitetsstandard samt folderne for de enkelte ydelser foreslas
sendt i hgring hos fglgende parter:

FEldreradet

Handicapradet

Bruger- og pargrenderad

Private og kommunale leverandgrer

Implementering
Der foreslas etablering af feelles informationsmgde for private og kommunale leverandgrer
efter godkendelse af kvalitetsstandarderne.

Implementering/ejerskab hos kommunale leverandgrer foresls for Pleje- om

omsorgsafdelingen sikret via det planlagte uddannelsesforlgb, jf. kommissorier for
arbejdsmiljgfremmende aktiviteter (inkluderer VEU-godtggrelse).
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Indstilling:
Forvaltningen indstiller:

At udkastene til kvalitetsstandarder sendes i hgring hos Aldreradet, Handicapradet,
bruger- og pargrenderadene samt hos kommunale og private leverandgrer

At hgringsfristen fastseettes til 20. februar 2008

At den skitserede implementeringsplan falges

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:
Indstillingen godkendt.

Bgrge Olsen og Gert Jensen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag:
- 80610 Aben Kvalitetsstandard - samlet (januar 2008)

- 80594 Aben Udkast til folderudgave af kvalitetsstandard for renggring
- 80592 Aben Udkast til foldernes indhold - kvalitetsstandarder
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7.
Vedtagter for Aldreradet

J.nr.: 16.00.08P24. Sagsnr.: 07/5317
Sagen afggres i: Byradet
Sagsfremstilling:

Beskrivelse

Aldreradet i Rebild Kommune er etableret i henhold til RTL §§ 30-33. Aldreradet radgiver
Byradet i alle zeldrepolitiske formal og formidler synspunkter mellem borgerne og Byradet
om lokalpolitiske spgrgsmal, der vedrgrer de zldre.

Byradet har 20. september 2007 truffet beslutning om, at ZAldrerddet bestar af 9
medlemmer, samt at der veelges minimum 5 stedfortraedere. Andringen traeder i kraft i
forbindelse med valg til A£ldreradet i 2009. Samtidig har Byradet efter indstilling fra en
nedsat arbejdsgruppe fastlagt naermere retningslinier for valgets gennemfgrelse.

Som fglge af en lovaendring har Byradet p& samme mgde ligeledes godkendt, at
medlemmer af A£ldrerddet fremover far udbetalt dizeter, erstatning for tabt
arbejdsfortjeneste samt kgrselsgodtggrelse i forbindelse med deltagelse i radets mader.
Som konsekvens af Byradets beslutninger er der udarbejdet reviderede vedtaegter for
FEldrerddet i Rebild Kommune, som hermed fremsendes til endelig politisk godkendelse.
Med hensyn til dizeter mv. bemaerkes det, at de reviderede vedtaegter herefter fglger

Byradets principbeslutning af 29. marts 2007 vedrgrende diaeter mv. til ikke-
byrddsmedlemmer i forbindelse med deltagelse i mgder i rad og naevn.

Indstilling:

Forvaltningen indstiller:

At de reviderede vedtaegter for Rebild /Aldrerad godkendes

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:
Indstillingen indstilles godkendt.

Bgrge Olsen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag:
- 78520 Aben Vedteegter for /Eldrerddet (januar 2008)
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8.
Sundhedspolitik

J.nr.: 16.00.00P22. Sagsnr.: 07/422
Sagen afggres i: Byradet
Sagsfremstilling:

Baggrund

Sundhedspolitik for Rebild Kommune fremlaegges til politisk behandling med henblik pa
endelig vedtagelse. Udkastet til sundhedspolitik har tidligere veeret behandlet i Byradet 30.
august 2007 (pkt. 16), hvor der blev truffet beslutning om at sende udkastet i offentlig
hgring.

P& baggrund af behandlingen af de indkomne hgringssvar samt Byradets temamgde om
sundhedsfremme og traening leegges der hermed op til godkendelse af den fremlagte
sundhedspolitik.

Beskrivelse

Den offentlige hgringsproces har resulteret i 15 hgringssvar. Derudover har en raekke
medarbejdere i Rebild Kommune kommenteret hgringsudkastet, idet de tidligere har
deltaget i en debatdag vedrgrende sundhedspolitikken. Efterfglgende har sagen veaeret
sendt til hgring i HovedMED i oktober 2007. Forvaltningen har i samarbejde med
Sundhedsgruppen lavet en kommenteret sammenfatning af hgringssvarene,

som efterfglgende er behandlet i chefgruppen.

Sundhedsgruppen er sammensat pa tveers af forvaltningerne, og det anbefales, at
Sundhedsgruppen fortsaetter arbejdet med at implementere sundhedspolitikkens temaer.

Som skitseret i forbindelse med den tidligere politiske behandling foreslar
Sundhedsgruppen, at Byradet arligt udpeger 1-2 indsatsomrader efter indstilling fra
Sundhedsgruppen. Disse indsatsomrader forventes forelagt Byradet pa mgdet i februar
2008 pa baggrund af Byradets tilkendegivelser pa temamgdet, der afholdes forud for
byrddsmgdet 31. januar 2008.

Indsatsomraderne supplerer sundhedspolitikkens gennemgaende temaer og skal fremover
godkendes i forbindelse med de arlige budgetforhandlinger.

Der er i 2007 gennemfgrt en sundhedsprofilundersggelse i Region Nordjylland (HEPRO).
Undersggelsens hovedresultater peger pa tre veesentlige temaer:

e kronikeromradet
e overveegt
e unge, ensomhed og isolation

Sundhedsgruppen vurderer, at disse resultater understgtter fokuseringen pa
sundhedspolitikkens gennemgaende temaer, og forvaltningen vil i forbindelse med
forankring af sundhedspolitikken og ved udarbejdelsen af forslag til valg af temaer tage
behgrigt hensyn til sundhedsprofilundersggelsens resultater for Rebild Kommune.
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Det bemaerkes, at forslagene om at indarbejde et sundhedsmaessigt aspekt i kommunens
kontraktskabelon samt i relevante tilfaelde at gennemfgre en
sundhedskonsekvensvurdering i forbindelse med forberedelse af sager til politisk
behandling er taget ud af det udkast, som nu fremlaegges til politisk godkendelse.

Konkrete tiltag i forlaengelse af sundhedspolitikken vil Igbende blive evalueret. Yderligere
foreslar Sundhedsgruppen, at gruppen tager initiativ til en samlet evaluering af
sundhedspolitikken efter 2 &rs forlgb, dvs. primo 2010.

Okonomi

Sundhedsgruppen foreslar, at den sundhedspolitiske indsats i 2008 holdes indenfor

rammerne af budget 2008, og at eventuelle stgrre sundhedspolitiske tiltag i efterfglgende
ar afklares i forbindelse med budgetlaegningen.

Indstilling:

Forvaltningen indstiller:

At Sundhedspolitik for Rebild Kommune vedtages endeligt

At sundhedspolitikken evalueres primo 2010

At hgringssvarene og Sundhedsgruppens bemaerkninger tages til efterretning

At Sundhedsgruppen fortsaetter sit virke

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:
Indstillingen indstilles godkendt.

Bgrge Olsen deltog ikke i sagens behandling.

Rben Revideret sammenfatning af hgringssvar Sundhedspolitik

72167 inkl. Sundhedsgruppens kommentarer

80350 Aben Revideret udkast til Sundhedspolitik
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o.
Servicestrategi og udbudspolitik 2007-09 - endelig vedtagelse

J.nr.: 00.01.00P26. Sagsnr.: 07/7055
Sagen afggres i: Byradet
Sagsfremstilling:

Byradet i Rebild Kommune skal jf. den kommunale styrelseslov vedtage en servicestrategi
for den resterende del af byrddsperioden. I den forbindelse skal Byrddet vurdere, hvordan
kvaliteten og effektiviteten i den kommunale opgavevaretagelse kan udvikles.

P Byradets mgde i august blev der godkendt en procesplan for arbejdet med
Servicestrategien. P& @konomiudvalgets mgde 21.11.07 blev udkast til servicestrategi og
udbudspolitik godkendt til offentlig fremlaaggelse med henblik pa at indhente kommentarer
og forslag til @endringer af materialet fra bla. Hovedudvalget og andre rad og naevn. Forud
for byradsmgdet den 29. november blev der afholdt et temamgde for hele byrddet, hvor
servicestrategien, strategiens malsaetninger og indsatsomrader var genstand for drgftelse.
Hgringen er nu gennemfgrt og der er indkommet kommentarer og bemaerkninger fra
Aldrerddet, Hovedudvalget, Radhusudvalget, Frivilligradet og Stgvring Borgerforening.
Herudover er der fremkommet relevante kommentarer fra Sundhedsudvalgets formand,
deltagerne pa temamgdet og fra projektgruppen. Materialet er efterfglgende blevet
gennemgaet af projektgruppen, som har udarbejdet vedlagte notat herom (bilag 2). Af
notatet fremgar hvilke forslag og idéer der har givet anledning til anbefalinger af
a&ndringer i dokumentet. Den reviderede version af “Servicestrategi og udbudspolitik
2007-09° er vedlagt i bilag 1. Forslag til @endringer af teksten er markeret med en
overstregning.

I overskriftsform skal servicestrategien indeholde fglgende:

en oversigt over indsatsomrader, hvor byrddet i Igbet af perioden vil have szerlig
fokus pa at lgse opgaven bedre og billigere.

en angivelse af, pa hvilke omrader kommunen pataenker at anvende udbud eller
andre former for markedsafprgvning (OPS, udvikle et marked eller lignende)

en arbejdsplan, herunder udvikling af den interne organisering ifm. udbud.

en udbudspolitik

Af “Servicestrategi og udbudspolitik 2007-09 " fremgar forslag til, hvorledes de godkendte
indsatsomrader indgar i de fremtidige indsatsplaner. Desuden er der i servicestrategien
fremlagt forslag til hvilke omrader, der kan teenkes konkurrenceudsat frem til 2009.
Konkurrenceudsezettelse defineres her som en proces, hvor den kommunale opgavelgsnings
effektivitet afprgves mod markedet. Det er veesentligt her at bemeaerke, at
konkurrenceudsaettelse ikke ngdvendigvis medfgrer udlicitering af en opgave, men kan ses
som et middel til Igbende at saette den kommunale service og effektivitet pa dagsordenen,
saledes at visionens malsaetning om at kvalitet og pris skal veere i fokus, bliver opfyldt.

Udbudspolitikken indeholder bl.a. forslag til malssetning for, hvor stor en andel af de
kommunale serviceopgaver, der skal konkurrenceudsaettes. Malet falger aftalen mellem KL
og regeringen om, at 25 % af opgaverne, skal vaere konkurrenceudsat i 2010. I dag er
indikatoren for Rebild Kommune ca. 20 %. 1 %-point svarer til ca. 7 mio.kr. Dvs. der skal
konkurrenceudsaettes nye opgaver for 35 mio.kr. i de kommende ar for at nd malet. Som
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hjeelp hertil Herudover indeholder udbudspolitikken en beskrivelse af proceduren og
kompetenceforholdene ved konkurrenceudsaettelse, medarbejdernes rettigheder ved
udbud (inddragelse og virksomhedsoverdragelse) samt saerlige regler/retningslinjer for
indhentning af tilbud ved kommunale bygge- og anlaegsopgaver.

“Servicestrategi og udbudspolitik 2007-09 * fremlsegges saledes med henblik pa Byradets
endelige godkendelse heraf.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller:

At det fremlagte materiale godkendes som anbefalet.

Bilag:

Bilag udsendes sammen med dagsorden til Barne- og Ungdomsudvalget.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:
Indstillingen indstilles godkendt.

Bgrge Olsen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag:

- 79496 Aben Notat om hgringsbidrag

- 80470 Aben Hgringssvar samlet

- 81316 Aben Servicestrategi og Udbudspolitik 2007-09
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10.
Orientering

J.nr.: 00.01.00A50. Sagsnr.: 08/745

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling:

Orientering:

Mgde med sektor-MED ifm. mgde i SU d. 5/2-08

Fastszettelse af dialogmgder med kontraktholderne

Tilpasninger af den administrative organisation i Sundhedsforvaltningen

Materiale m.m. til Sundhedsudvalget
Kommende sager

uihwn e

Indstilling:
Forvaltningen indstiller:

At orienteringen tages til efterretning.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 15-01-2008:

Pkt. 1

Der udsendes dagsorden med fglgende punkter:

Budget 2008 og 2009, herunder overfgrsel af underskud for 2007.
Tildelingsmodeller / tillaegsprocenter.

Psykisk arbejdsmilj@ / sygefravaer.

Rekruttering / fastholdelse.

O O O O

Pkt. 2
Aftales i forbindelse med godkendelse af den enkelte kontrakt.

Pkt. 3-4-5
Taget til efterretning.

Pkt. 6

Benthe Hansen orienterede om personalemgde pa Mastruplund vedrgrende tilpasning af
normering til visitering / budget, samt om tiltag der iveerkseettes til afhjeelpning af
fglgerne heraf.
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Pkt. 7

Temamgde Sundhedsfremme og treening.
Mgdet i Sundhedsudvalget indledtes med temamg@gde omkring sundhed.

Sundhedsudvalget tilkendegav fglgende til videre bearbejdelse og som supplement til
beslutninger fra mgdet den 5. december 2007:

@)

)
@)
@)
@)

(@)

Analyse af sygehusindlaeggelser og forslag til indsats.

Analyse af genoptraening og forslag til indsats.

Beskrivelse af forslag til en fysisk enhed herunder forhold omkring Sund By.
Samlet forslag til grupperne 0-16 ar, 17-65 &r og +66 ar beskrives.
Sundhedsaftalens forudsaetninger omkring indsats i Rebild Kommune i forhold til de
enkelte indsatsomrader beskrives.

Radgivningsaktiviteterne beskrives.

Tilbud om traening og sundhedsfremme i privat og foreningsregi beskrives i forhold
til fremadrettede samarbejdsmuligheder.

Bgrge Olsen og Gert Jensen deltog ikke i sagens behandling.

Bilag:
- 80826 Aben  Indkommet materiale til SU
- 81061 Aben Kommende sager til SU
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Underskriftsside

Orla Kastrup Kristensen - Formand

Anders Norup - Medlem

Gert Jensen - Medlem
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