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Punkt 4: Samarbejdsaftale om sundhedsvisitationer i alle klynger

23000072020-9100137963652
Resumé

Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget forelagges samarbejdsaftale om sundhedsvisitationer i alle klynger til
godkendelse.

Baggrund for sagen

Etablering af sundhedsvisitationer indgar som en del af udmentningen af det prioriterede indsatsomrade ”Sammen om
@ldre” i Sundhedsaftalen 2019-2023. Sundhedsvisitationer er ogsa et prioriteret initiativ i Alliancen om den nere
psykiatri.

Forslaget til samarbejdsaftalen er udarbejdet af en tvaersektoriel arbejdsgruppe med repreesentanter fra region, kommuner
og almen praksis pa baggrund af erfaringer fra iseer Midtklyngen og Randersklyngen. Alle klynger har veret
repreesenteret i arbejdet.

Samarbejdet omkring sundhedsvisitationerne skal sikre, at det for egen leege og vagtleegen er ligesé let at vaelge et
relevant alternativ til indlaeggelse, som at vaelge at indlaegge patienten — uanset hvilken sektor det relevante alternativ
findes i.

Formal

Forslaget til samarbejdsaftalen indeberer, at der etableres sundhedsvisitationer i alle klynger. Sundhedsvisitationerne skal
sikre bedre overblik og enkle indgange til eksisterende akuttilbud i den enkelte klynge.

Sundhedsvisitationer indgér som en del af samarbejdet mellem praktiserende leeger, hospitaler og kommuner om at sikre:

e At alle borgere far den rette behandling (rette borger i rette seng)

o Sammenhang i akutte forleb

o At flest mulige borgere kan behandles i eget hjem eller i det kommunale akuttilbud, hvis der ikke er behov for en
akut indleeggelse

o At mélet om lighed i sundhed understgattes pa tvers af psykiatri og somatik

¢ At de samlede ressourcer anvendes bedst muligt.

Kerneopgaver

Sundhedsvisitationerne er primart et redskab til praktiserende laeger, vagtleger og leeger i praehospitalet og skal:
e Visitere til akutte indleeggelser
¢ Orientere om, tilbyde og visitere til subakutte tider indenfor alle specialer

¢ Formidle adgang til specialistradgivning, fx gennem konferencekald ind i hospitalet
¢ Vejlede om og formidle kontakt til kommunale tilbud vedrerende somatisk og psykisk sygdom

Organisering

Sundhedsvisitationerne etableres i hospitalsvisitationerne pa de fem akuthospitaler i Horsens, Randers, Viborg, Herning
samt Aarhus.

For praktiserende leger, vagtleger og laeger i prehospitalet bliver sundhedsvisitationerne den eneste indgang til akutte
tilbud pa hospitalerne (indleeggelse, afklaring, radgivning/sparring).

I forhold til de kommunale akuttilbud fortsaetter samarbejdet mellem hospital, egen lege/vagtleege og kommunernes
visitationsenheder og akutfunktioner. Sundhedsvisitationerne bliver her et supplerende tilbud om overblik og koordinering
i de situationer, hvor aktererne ikke har fuldt overblik over mulighederne. Det kan fx gaelde, nér en vagtleege varetager
opgaver 1 et andet geografisk omrade, end der hvor laegens praksis herer til.



For de kommunale samarbejdsparter bliver sundhedsvisitationerne indgangen til akutafdelingen, i de tilfeelde, hvor en
patient er udskrevet til eget hjem, men stadig er under leegefagligt ansvar pa akutafdelingen (hvis der fx mangler enkelte
prevesvar inden udskrivelse til egen lege).

Sundhedsvisitationer indebarer, at

¢ Kommunerne
o Leverer information om relevante tilbud
o Organiserer sig med fa og let overskuelige indgange til de kommunale akuttilbud (fa telefonnumre — gerne ét
til socialpsykiatri og ét til hjemmesygepleje/akutfunktioner)

¢ Regionen
o Indretter sig, s der er mere ensartede tilbud i forhold til adgang til subakutte tider og udgédende funktioner pa
og fra hospitalerne
o Sikre at de rette kompetencer er tilstede i hospitalsvisitationerne
= Opgaverne i sundhedsvisitationerne varetages af hospitalssygeplejersker i hospitalsvisitationerne med
serlige kompetencer i forhold til visitation og tversektorielt samarbejde (hospitalsvisitatorer).

Forvaltningens bemaerkninger

Ykonomi

Etablering af sundhedsvisitationer indeberer, at hospitalsvisitationerne pé de fem akuthospitaler i Region Midtjylland
bemandes og udvikles, sa de kan varetage de beskrevne kerneopgaver. Hospitalerne har i forbindelse med Budget 2019
for Region Midtjylland faet midler til denne opgave.

En implementering af sundhedsvisitationer vil ogsa betyde, at flere borgere vil fa andre former for tilbud end en akut
indleggelse.

Det mé derfor forventes, at flere borgere vil blive behandlet via regionale tilbud, som fx subakutte behandlinger pa
hospitalet og/eller via kommunale tilbud som fx sygepleje i borgerens hjem eller et korttidsophold, safremt en indlaeggelse
pa sygehus ikke vurderes nedvendig.

Der forelaegger ingen analyse af hvor mange borgere, der via sundhedsvisitationen forventes at blive visiteret til
kommunale tilbud i Odder Kommune.

Den demografisk udvikling med eget levetid og flere danskere med kronisk sygdom, stiller stadig sterre krav til den
kommunale sygepleje. Sygeplejen lofter i hgjere grad mere komplekse opgaver som flyttes fra sygehusene. Denne
udvikling afspejler sig ved, at der i dag opleves stor arbejdsmangde og tidspres i den kommunale sygepleje.

Séfremt at antallet af borgere med behov for sygepleje i eget hjem/ korttidsophold eges markant, vil det derfor vere
nedvendigt at foretage en opnormering af kommunes Akutteam. Det vurderes at de rette kompetencer til at lofte opgaven
er tilstede i kommunen.

Implementering

Aftalen forventes at kunne traede i kraft d. 1. marts 2020, hvorefter de enkelte klynger star for at implementere aftalen.
Der folges op pé samarbejdsaftalen i 2021.

Det er forventningen, at det styrkede samarbejde omkring somatisk syge borgere vil have begrensede
implementeringskonsekvenser for kommunen. Der er allerede et taet samarbejde mellem hospitaler, kommunale
akutfunktioner (mélrettet borgere med somatisk sygdom) og praktiserende leeger. Kommunens Akutteam har organiseret
sig med én og let overskuelig indgang.

I forhold til de kommunale socialpsykiatriske akuttilbud er der behov for at etablere og udvikle samarbejdsrelationerne
yderligere. Der er behov for at udbygge den gensidige viden om tilbud og muligheder i de tre sektorer, samt at afstemme



forventningerne til, hvad forskellige typer af tilbud kan bruges til, pé tveers af hospitaler, kommuner og praktiserende
leger.

Samarbejdsaftalen har veeret i horing i Seniorradet, der har afgivet folgende heringssvar:
"Et godt og gennembearbejdet forslag. Det bliver speendende at folge, om tiltaget medforer savel effektivitet som kvalitet.”

Forvaltningen anbefaler, at Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget godkender samarbejdsaftalen om
sundhedsvisitationer i alle klynger.

Sagens gang
¢ Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget d. 19. februar 2020

Forvaltningen indstiller

At Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget godkender samarbejdsaftalen om sundhedsvisitationer i alle
klynger.

Beslutning

Godkendt med den bemerkning, at udvalget vil felge udviklingen med henblik pa eventuelt aget ressourceforbrug.



Punkt 5: Forslag om deltagelse i programmet Felles om ungelivet til
godkendelse

23000072019-255100705217632
Resumé

Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget forelegges forslag om ansegning om deltagelse i pilotfasen for programmet
Feelles om ungelivet samt medfinansiering af koordinatorfunktion til godkendelse.

Baggrund for sagen

Danske unges brug af rusmidler adskiller sig fra unges rusmiddelbrug i mange af de lande, som vi normalt sammenligner
os med. Mens unges alkoholforbrug i lande som Norge, Sverige og Finland ligger godt under det europaiske gennemsnit,
er det fuldskabsorienterede alkoholforbrug blandt unge i Danmark helt i top i europaisk sammenhang. Ligeledes er
andelen af unge, der har provet at bruge hash, hgjere i Danmark end i de andre nordiske lande. Andelen af danske unge,
der ryger, ligger ogsa i top (sammen med Finland) sammenlignet med vores nordiske naboer.

Erfaringer fra Island viser, at det er muligt at vende udviklingen og skabe andre rammer for ungdomslivet.
Sundhedsstyrelsen har derfor sammen med Trygfonden taget initiativ til udvikling af programmet Feelles om ungelivet,
som skal st pé erfaringer fra Islands succes med at reducere forbruget af tobak, alkohol og hash. Programmet fokuserer
pa beskyttende faktorer og bygger videre pa det eksisterende sundhedsfremme- og forebyggelsesarbejde i kommunerne.
Det skal kvalificere, systematisere og intensivere indsatsen for at skabe de bedst mulige rammer for ungdomslivet.

Programmet bestér af tre kerneelementer; data, mobilisering og dialog, som skal:

Sikre oget kobling mellem monitorering (dataindsamling) og den kommunale indsats
Styrke det kommunale samarbejde med lokalsamfundsakterer - herunder iser foraeldre
Styrke relationen mellem foreldre og teenagere (fremhave og understotte foreldrerollen)
Styrke unges fritidsliv gennem sport og andre organiserede fritidsaktiviteter

e o o o

Programmet skal sikre, at flere unge lever et ungdomsliv, hvor bade foraeldre og lokalsamfund aktivt bidrager til, at
rammerne omkring de unge opmuntrer til et reduceret alkoholforbrug og beskytter mod brug af tobak og andre rusmidler.

Malgruppe og udvikling af program

Unge i alderen 12-18 ar er den primare mélgruppe for Feelles om ungelivet. Programmet fokuserer pa det store flertal af
unge, som i udgangspunktet trives og har det godt med venner og familie, og som har fi psykiske problemer. Indsatsen er
saledes ikke rettet mod gruppen af unge, som er sarligt udsatte eller belastede, hvilket udger ca. 10 % af hele
ungegruppen. Udsatte unge vil dog pa linje med andre unge opleve en styrkelse af beskyttende faktorer, fordi indsatsen
sigter mod at @ndre strukturerne omkring alle unge.

Programmet er berammet til 10 ar:

Udviklingsfase (2019): Programmet udvikles af Sundhedsstyrelsen og fem kommuner
Pilotfase (2020-2023): Modeller udvikles og afpreves i fem pilotkommuner
Programfase (2024-2027): Modeller udrulles i flere kommuner

Afsluttende fase (2028): Projektmidler udfases og overgar til drift

Pilotfasen (2020-2023)

I pilotfasen arbejder de deltagende kommuner fokuseret pé at udbygge og styrke forudsetningerne for at arbejde
forebyggende og sundhedsfremmende pé basis af data. Indsamling og formidling af lokal data er i centrum, og der
arbejdes med, hvordan data kan anvendes til mobilisering af unge, foraeldre og lokalsamfund. I pilotfasen udvikles og
afproves et generisk koncept for kommunernes arbejde hermed, som skal besta af modeller for:

* Monitorering af beskyttende faktorer og brug af rusmidler og tobak
o Afrapportering af data
¢ Involvering og aktivering af lokalsamfundsakterer



¢ Lokal kommunikationsindsats
Forvaltningens bemaerkninger

Odder Kommune har sammen med Aalborg, Gentofte, Silkeborg og Sore kommune bidraget med sparring i det
indledende arbejde med programmet Feelles om ungelivet. Odder Kommune har haft en sarlig interesse i, at den nationale
implementering af den islandske model er tilpasset, sa den ogsa er anvendelig i en mindre kommune. De fem kommuner
inviteres nu ind i naeste del af udviklingen af programmet — pilotfasen — som leber fra 2020 til 2023.

I programmet anvendes BarneUngeLiv som redskab til monitorering. BerneUngeLiv er et elektronisk dialog- og
monitoreringsvaerktej, som understetter og udvikler kommunernes arbejde med trivsel og sundhed blandt bern og unge.
Redskabet er baseret pa validerede spergeskemaer malrettet foraldre, bern og unge. I Odder Kommune anvendes
BerneUngeLiv allerede i regi af Sundhedsplejen og SSP. Odder Kommune er séledes pa datasiden godt rustet til
pilotfasen. Det serligt interessante for Odder Kommune bliver derfor programmets fokus pa formidling og anvendelse af
den indsamlede data samt involvering og mobilisering af unge, foreldre og lokale aktarer.

Understottelse

Der nedsettes et programsekretariat i Sundhedsstyrelsen, som skal understotte pilotkommunernes arbejde med
udvikling af modeller, opbygning af lokal organisering og udvikling af konkrete indsatser til styrkelse af beskyttende
faktorer. Programsekretariatet atholder workshops og konferencer for videndeling og er ogsa ansvarlig for evaluering og
for at beskrive ét feelles generisk koncept, som kan udrulles i flere kommune.

Okonomi og organisering

Pilotkommunerne skal sikre tvaergdende ledelsesmaessig forankring og en lokal organisering af indsatsen, der gar pa tvaers
af forvaltninger - bern/unge, sundhed/forebyggelse, skole og fritid. De deltagende kommuner skal udpege en kommunal
koordinatorfunktion for pilotfasen, som understetter samarbejdet pa tvars, involvering af lokalsamfund, dataindsamling,
formidling, videndeling samt kommunikation med programsekretariatet. Koordinatorfunktionen kan varetages af op til to
ansatte.

Koordinatorfunktionen varetages i Odder Kommune af Forebyggelse & Rusmidler, som har alkohol, rusmidler og tobak
som genstandsfelt. Forebyggelse & Rusmidler gennemforer i dag dataindsamling med BerneUngeLiv i udskoling og pa
ungdomsuddannelser. Placeringen af koordinatorfunktionen sikrer det rette afsat samt en taet tilknytning til og
understottelse af sundhedsfremmende og forebyggende indsatser med et sterkt foraldre- og lokalsamfundsperspektiv.

Udgiften til koordinatorfunktionen deles mellem Trygfonden, Sundhedsstyrelsen og den medvirkende kommune:

2020: 1/1 fra Sundhedsstyrelsen/Trygfonden

2021: 2/3 fra Sundhedsstyrelsen/Trygfonden og 1/3 fra pilotkommune
2022: 1/3 fra Sundhedsstyrelsen/Trygfonden og 2/3 fra pilotkommune
2023: 1/1 fra pilotkommune

e o o o

Trygfonden og Sundhedsstyrelsen har afsat 991.200 kr. til finansiering af koordinatorfunktionen. Odder Kommune
afsaetter ligeledes 991.200 kr., som finansieres af midler fra den nye pulje pa arligt 750.000 kr. til forebyggende indsatser
pa tvers af Barne-, Uddannelses- og Kulturudvalget, Arbejdsmarkedsudvalget og Sundheds-, Social- og
Forebyggelsesudvalget, som blev afsat med budgetaftalen for 2020:

2020: 0 kr.

2021: 166.380 kr.
2022:329.220 kr.
2023: 495.600 kr.

e o o o

Deltagelse i pilotfasen indebeaerer for pilotkommunerne ogsa timer til lokal projektorganisering, involverende
aktiviteter, evt. indsatser samt omkostninger i forbindelse med deltagelse i workshops, meder og konferencer. Dertil
kommer licens til anvendelse af BerneUngeLiv, som allerede er finansieret i Odder Kommune og belgber sig til ca.
15.000 kr. arligt.

Trygfonden og Sundhedsstyrelsen finansierer foruden koordinatorfunktionen i hver pilotkommune ogsa
udvikling af fritidsomréddet med 820.000 kr. - dvs. 164.000 kr. til Odder Kommune - ligesom de afholder udgiften til
programsekretariatet.



Ansegning

De fem potentielle pilotkommuner skal senest d. 6. marts 2020 fremsende ansegning om deltagelse til Sundhedsstyrelsen.
Der er ikke behov for at sende budget for indsatsen med ansegningen, men der folges naturligvis op pé, hvordan midlerne,
som kommunen far fra programmet, anvendes, ligesom kommunernes udgifter i forbindelse med Felles om ungelivet
indgar i den lgbende evaluering.

Sagen behandles parallelt i Borne-, Uddannelses- og Kulturudvalget. Her behandles medfinansieringen af
koordinatorfunktionen i pilotfasen ikke.

Sagens gang

Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget d. 19/2 2020.

Forvaltningen indstiller

At Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget godkender forslag om ansegning om deltagelse i pilotfasen
for programmet Feelles om ungelivet samt medfinansiering af koordinatorfunktion.

Beslutning
Godkendt

Bilag

Pilotfasen af Feelles om ungelivet - beskrivelse



Punkt 6: Redegorelse af kommunalt servicefagligt tilsyn i plejeboliger 2019

23000072020-35114556172599
Resumé

Byradet orienteres om kommunalt servicefagligt tilsyn i plejeboliger 2019. Forvaltningen anbefaler, at Byradet tager
redegarelsen til efterretning.

Baggrund for sagen

Med afset i Retssikkerhedsloven § 16, skal Byrddet sikre sig, at der, i forbindelse med tilsynet efter § 151 i Lov om social
service, er fokus pd de kommunale opgaver efter lovens §83, §83a og § 86.

Tilsynet fores i Odder Kommunes egne plejeboliger, Stenslundcentret og Bronzealdervej samt Friplejehjemmet
Skovbakkehjemmet under Danske Diakoner.

Tilsynet mélrettes gruppen af ressourcesvage borgere, der bor i kommunale og private plejeboliger. Malet med tilsynet er
at sikre, at borgerne far den praktiske hjeelp og treening, som de er berettiget til efter Serviceloven og svarende til det
kommunale serviceniveau. Herudover er det hensigten at skabe en mulighed for leering og refleksion og dermed udvikling
i den enkelte plejeenhed.

Tilsynet har til formal at vurdere, hvorvidt plejecentrene lever op til de servicefaglige kvalitetsstandarder for pleje og
praktisk hjelp, madservice og traening.

Forvaltningens bemarkninger

Der er gennemfort uanmeldte kommunale tilsyn pé de to kommunale plejehjem Bronzealdervej og Stenslundcentret samt
pa Friplejehjemmet Skovbakkehjemmet.

De kommunale tilsyn er i 2019 varetaget af tilsynskonsulent fra myndighedsfunktionen i Sundhed og Omsorg. De tre
rapporter er vedlagt redegerelsen.

Konklusion ved uanmeldt kommunalt servicefagligt tilsyn pa Bronzealdervej 2019

¢ Alle adspurgte beboere udtrykker tilfredshed med den pleje, omsorg og praktiske hjelp, der tilbydes og ydes pa
Bronzealderve;j.

¢ Der opleves en positiv, omsorgsfuld tilgang til den enkelte og omgangstonen og samvaret mellem beboer og
personalet, samt personalet imellem, fremstar bade respektfuldt og familieert.

o Alle tilsete lejligheder, faelles opholdsrum og kakkener fremstar rene og vedligeholdte og der arbejdes tydeligt med,
at omgivelserne skal fremsta hjemlige.

¢ Alle adspurgte udtrykker tilfredshed med maden og der arbejdes bevidst med den individuelle kost.

¢ Treening og hverdagsrehabilitering er en naturlig og integreret del af hverdagen pa Bronzealderve;j. Der er et stor
udbud af aktiviteter over maneden, hvor den enkelte, ud fra interesser, kan deltage i det omfang, som der er lyst og
overskud til. Der er sarlig opmarksomhed pé de lidt bedre fungerende beboerens behov for faellesskab.

¢ [ forhold til dokumentationen, er man néet langt i det nye Nexus system pa Bronzealdervej. Der er ses fortsat
enkelte "huller”, specielt i forhold til, at relatere observationer til de rette indsatser. Brugen af kalenderen er heller
ikke fuldsteendig implementeret, men der arbejdes bevidst og malrettet med, at fa de sidste plejeenheder helt med
og fa Feaellessprog I1I integreret i hverdagen. Der arbejdes med fzlles arbejdsgange pa tvers af husene, blandt andet
for at minmere risikoen for utilsigtede haendelser og skabe overblik i hverdagen. Der ses opdaterede APV i den
tilsete dokumentation.

o Ledelsen far ros for deres engagement og mélrettet arbejde med personalet faglige og personlige udvikling. De
adspurgte beskriver et positiv og godt arbejdsmilje pa Bronzealdervej. Sygefraveret er faldet med 2% siden 2018.

¢ Der er ikke registreret klager i 2019.

¢ Der arbejdes konstruktivt med de registrerede UTH.

Kvalitetsstandarderne for pleje, praktisk hjeelp, madservice og treening ses alle overholdt ved tilsynet den 29. november
2019.



Konklusion ved uanmeldt kommunalt servicefagligt tilsyn pa Stenslundcentret 2019

¢ Alle de adspurgte beboere udtrykker stor tilfredshed med den hjalp, de modtager i hverdagen.

¢ Stenslunds fysiske rammer og ikke mindst omgivelser fremhaves sarlig positivt. Der observeres en positiv og
respektfuld omgang/relation mellem beboere og personale samt personalet imellem. Bade de tilsete boliger og
feelles arealerne fremstar rene og indbydende og de hjemlige omgivelser indbyder til samveer.

¢ Maden roses af beboerne. Der ses generelt stort fokus pa den enkelte beboers ernaringstilstand og behov.

¢ Rehabilitering og treening er implementeret i hverdagslivet og der er fokus herpa via fastlagte og tilbagevendende
META meder. Indsats og mal ses dokumenteret relevant i Nexus. Der er et bredt og alsidigt tilbud af aktiviteter og
beboerne benytter disse.

¢ Ved gennemgang af dokumentationen ses der opdaterede handlingsanvisende og fyldestgerende Dggnrytmeplaner.
Der ses relevant og fyldestgarende dokumentation af plejen og opleves en fortrolighed med det nye Nexus system
og Fellessprog III. Der ses udarbejdet og opdaterede APV i1 den gennemgéede dokumentation.

¢ Der har vaeret en enkelt mundtlig klage i 2019, som nu er afklaret.

e Ledelsen har stort fokus pa den kommende udvidelse af antallet af plejeboliger herunder opmarksomhed pa, at
driften af de eksisterende boliger skal pavirkes mindst muligt.

¢ Alle medarbejder har veret til MUS 1 2019. Sygefraveaeret ses steget med 2,2% siden 2018 og det er fordelt pa bade
korttids- og langtidsfraveer. Personalet udtrykker arbejdsglaede og anerkendelse til ledelsen og fremhaver de
individuelle lgsninger, der bliver skabt med henblik pa den enkelte medarbejders trivsel.

¢ Der arbejdes fortsat mélrettet med nedbringelse af UTH.

Kwvalitetsstandarderne for pleje, praktisk hjelp, madservice og trening ses overholdt ved tilsynet den 14. november 2019.

Konklusion ved uanmeldt kommunalt servicefagligt tilsyn pa Friplejehjemmet Skovbakkehjemmet 2019

¢ Alle adspurgte beboere er glade for at bo pa Skovbakkehjemmet og udtrykker tilfredshed med den pleje og omsorg,
der tilbydes 1 hverdagen. Der ses en positiv og omsorgsfuld tilgang til beboerne og der opleves en familier og
respektfuld omgangsform imellem beboere og personale. De tilsete lejligheder og faelles arealer, herunder toiletter,
fremstér rene, imgdekommende og velholdte pa besagsdagen.

o Alle adspurgte beboere giver udtryk for tilfredshed med maden, der serveres pa Skovbakkehjemmet.

¢ Der ses et stort udbud af aktiviteter for beboerne pa Skovbakkehjemmet.

¢ Ved gennemgang af dokumentationen ses der opdaterede handlingsanvisninger og degnrytmeplaner. I forhold til
dokumentationen ses der herudover en rekke mangler:

¢ Overordnet er den gennemgéede dokumentation mangelfuld og det er vanskeligt, at se ssmmenha&ng i plejen og det
er derfor ikke muligt, at fa det fulde overblik over indsatsen hos den enkelte beboere.

¢ Der vurderes stor risiko for, at indsatser og opgaver bliver overset/glemt i hverdagen, idet det vurderes, at det i hgj
grad er op til det enkelte personale, at huske pa opfelgning pé opgaver. Det stiller derfor krav til, at man pé forhdnd
kender til den enkelte beboers tilstand, for at kunne varetage den samlede pleje.

¢ Det er vanskeligt og i flere tilfeelde ikke muligt, at se en sammenhang i de mange observationer, der er beskrevet
og det enkelte personale skal derfor selv kunne finde frem til en sammenhzeng i et forlab.

¢ Der vil blive aftholdt MUS for alle medarbejdere i 2020. Sygefravaret ses samlet faldet med 0,43%, med mere en
1% fald pa Korttidsfraveer, men med en lille stigning i langtidsfraveeret.

e Personalet giver udtryk for tilfredshed med mulighederne for kurser, faglig udvikling m.m.

e Der har vaeret en klage 1 2019, som er behandlet og afsluttet.

¢ Der arbejdes konkret og bevidst med, at nedbringe de utilsigtede haendelser.

Pé baggrund af de mangler, der ses i relation til dokumentationen, kan der ikke konkluderes, at de servicefaglige
kvalitetsstandarder for pleje og praktisk hjelp er overholdt pa Skovbakkehjemmet, ved tilsynet den 12. december 2019.

Skovbakkehjemmet er bevidst om de beskrevne mangler og har efter anmodning udarbejdet en handleplan for, hvordan
der, i den kommende tid, vil blive arbejdet med at fa rettet op pa de beskrevne mangler.

Der er planlagt et nyt tilsyn pa Skovbakkehjemmet den 27. februar 2020, og Skovbakkehjemmet vil frem til det nye tilsyn

arbejde pa at rette op pé de beskrevne mangler.

De detaljerede oplysninger og anbefalinger findes i rapporterne fra de enkelte plejehjem. Rapporterne er vedlagt som
bilag og offentliggeres efterfolgende pd www.odder.dk.



Myndighedsfunktionen i Sundhed og Omsorg har og vil fremadrettet, i samarbejde med ledelsen pa plejecentrene, sikre,
at der bliver fulgt op pad den kommunale tilsynskonsulents anbefalinger.

Redegorelsen har veret forelagt Seniorradet, der afgav felgende udtalelse:
"Seniorrddet tager med stor tilfredshed orienteringen til efterretning. Seniorrddet bemeerker dog, at man md forvente, at
de ansvarlige snarest tager hand om de beskrevne IT-udfordringer i forhold til mobildeekning og hastighed pad de

kommunale plejehjem."

Forvaltningen anbefaler, at Byradet tager redegerelsen til efterretning.

Sagens gang
¢ Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget d. 19. februar 2020

¢ Qkonomi- og Erhvervsudvalget d. 2. marts 2020
e Byradet d. 9. marts 2020

Forvaltningen indstiller

At Byradet tager redegerelsen til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning med den bemaerkning, at udvalget udtrykker stor ros til plejecentrene i Odder Kommune og er
opmarksomme pa genbesaget pa Skovbakkehjemmet.

Bilag

Handleplan i forbindelse med Uanmeldt kommunalt servicefagligt tilsyn Skovbakkehjemmet 2019
Kommunal tilsynsrapport Bronzealdervej 2019

Kommunal tilsynsrapport Skovbakkehjemmet 2019

Kommunal tilsynsrapport Stenslundcenteret 2019



Punkt 7: Orientering om Viborg Screenings Program

23000072020-30164041641591
Resumé
Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget forelagges Viborg Screenings Program (VISP) til orientering.

Orienteringen gives pa foranledning af formandsskabet i Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget.
Baggrund for sagen

For fem é&r siden indledte Viborg Kommune og Regionshospitalet Viborg et samarbejdsprojekt (VISP) om
helbredsundersggelser til kommunens 67-arige borgere.

Konceptet er, at Viborg Kommune som led i forebyggelsesarbejdet gennemforer helbredsundersegelserne i
Sundhedscentret i Viborg og ved behov starter forebyggende tiltag. Det kan f.eks. vaere kostvejledning, rygestopforleb
eller et kursusforleb om at takle kronisk sygdom. Samtidigt stiller hospitalet faglig ekspertise til rddighed og varetager
den videre udredning og behandling i de tilfelde, hvor den indledende kommunale undersogelse giver anledning til det.

Erfaringerne fra VISP viser at godt 85 procent af de 67-arige borgere tager imod tilbuddet, og cirka 40 procent af
undersggelserne giver anledning til f.eks. anbefaling om opstart af forebyggende medicin, opfelgning hos egen lege eller
pa hospitalet eller et kommunalt sundhedstilbud. P4 den made kan alvorlig sygdom som blodpropper, diabetes og
hjertesygdom forebygges eller behandles, for de udvikler sig.

Viborg Kommune og Regionshospitalet Viborg har nu valgt at gere projektet til et permanent tilbud, og fremadrettet vil
borgere i Viborg Kommune fé en invitation til en helbredsundersogelse nar de fylder 67 ar.

Fakta om VISP
* Ved undersogelsen screenes for hjerte- og karsygdomme og diabetes.

* Viborg Kommune star for underseggelserne i Sundhedscenter Viborg, mens Regionshospitalet Viborg og borgerens egen
leege stér for opfelgning ved fund af sygdom eller forstadier.

* Ved fund af forstadier eller sygdom tilbydes borgeren medicinsk forebyggelse, opfelgning hos egen lege eller i
hospitalsregi samt deltagelse 1 Viborg Kommunes forebyggende sundhedstiltag.

* Projektet folges forskningsmeessigt af Karkirurgisk Forskning og Hjerteklinik p&4 Regionshospitalet Viborg i samarbejde
med Aarhus Universitet.

Forvaltningens bemarkninger

Odder Kommune

e 12019 var der 324 67-arige borgere i Odder Kommune (gennemsnit af arets fire kvartaler, Danmark Statistik).

e 12019 var der 5064 borgere pa 65+ar i Odder Kommune (Nogletalsfolder Odder Kommune).

Pressemeddelelsen, som danner baggrund for sagsfremstillingen, er vedlagt som bilag.
Orienteringen blev forelagt Seniorradet, der afgav felgende udtalelse:
"Seniorrddet tager orienteringen til efterretning. Seniorrddet synes det er et interessant tiltag med gode

sundhedsfremmende perspektiver. Er det noget for Odder Kommune?"

Forvaltningen anbefaler, at Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget tager orienteringen til efterretning.



Sagens gang

¢ Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget d. 19. februar 2020

Forvaltningen indstiller
At Sundheds-, Social- og Forebyggelsesudvalget tager orienteringen til efterretning.
Beslutning

Taget til efterretning med den bemarkning, at udvalget udtrykker interesse for initiativet, men at det skal sammentenkes
med eksisterende projekter og sygehusklyngen.

Bilag

Presse Viborg Screenings Program



Punkt 8: Lukket: Udpegning af nominerede og prismodtager til
Frivillighedsfesten 6. marts 2020

23000072020-8085238582674
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