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Punkt 131: Godkendelse af dagsorden

S2021-49814

Sagsfremstilling

.

Beslutning

Godkendt.



Punkt 132: Sammen om gode liv i faste, selvstyrende og tværfaglige hold

S2021-44744

Resumé

Ældre,- Handicap- og Sundhedsudvalget orienteres om status på projekt "Sammen om gode liv i faste, selvstyrende og
tværfaglige hold". Projektet gennemføres med puljemidler fra Socialstyrelsen.

 

Proceskonsulent Line Moth Larsen og projektleder Kjetil Havstein vil give en mundtlig orientering på mødet.

Sagsfremstilling
Baggrund:
Antallet af ældre i Danmark er generelt stigende, og flere borgere med komplekse eller kroniske sygdomme har behov for
sundhedsfaglige ydelser i kommunalt regi. I Kerteminde Kommune forventer vi i alt 650 flere 80+ årige frem mod 2030.

Kommunerne står overfor store udfordringer med at rekruttere nok medarbejdere på ældre- og sundhedsområdet, hvilket
har gjort organisering, rekruttering, opkvalificering og fastholdelse til en vigtig dagsorden både på lokalt og nationalt
niveau.

Kerteminde Kommune blev i 2021 tildelt puljemidler fra Sundhedsstyrelsen, hvor formålet var at udvikle og afprøve nye
innovative veje til at styrke omsorg og nærvær for borgerne i ældreplejen. Samtidigt var der også fokus på at reducere
unødvendige dokumentationskrav.

For at sikre kontinuitet i det krævende udviklingsarbejde fik Kerteminde Kommune pr. januar 2022 tilkendt nye
puljemidler fra Socialstyrelsen. Formålet med denne pulje er at udvikle og afprøve nye veje til at sikre mere stabilitet og
kontinuitet i ældreplejen, gennem etablering af faste, selvstyrende og tværfaglige teams.

Hjemmeplejen, sygeplejen og visitationen er inddraget i den store forandringsproces, og fokus igennem efteråret og
vinteren har været at udvikle og implementere ændringer i forhold til organisering, nye funktioner og opgaver.

Medarbejderundersøgelse:

I starten af december 2022 afsluttede projektgruppen en kvantitativ medarbejderundersøgelse som har haft flere formål:
 

Informationerne skal bruges for at kontrollere resultatopnåelse af de planlagte indsatser, hvor der efterfølgende skal
tages beslutning om indsatserne skal fortsættes, ændres eller nedlægges.
 
Informationerne skal bruges til at synliggøre områder med stort udviklingspotentiale, hvor der efterfølgende skal
udarbejdes handleplaner for at opnå de ønskede resultater.
 
Informationerne skal bruges til vidensdeling med de andre kommuner, som modtager puljemidler til tilsvarende
udviklingsprojekter, samt som faglig afrapportering til Socialstyrelsen.

 

103 medarbejdere har besvaret undersøgelsen, og på udvalgsmødet vil projektledelsen orientere om succesområder,
områder med udviklingspotentiale samt plan for videre proces.

Backoffice:
Betegnelsen back office henviser til de dele af driften i kommunen, som ikke er i direkte kontakt med borgerne.

Hjemmeplejen og sygeplejen i Kerteminde Kommune har i dag, hver uge, omkring 14.-17.000 borgerbesøg. Den nye
organisering med faste tværfaglige hold har et stort fokus på sammenhængende borgerforløb, hvor sygepleje- og
hjemmeplejeydelser på samme borger skal ses samlet, i det omfang dette giver mening. Samtidigt skal arbejdsgange



forenkles, så afgørelser om eventuelle ændringer i indsats til borgerne individuelt kan træffes hurtigere.

På baggrund af en længerevarende proces, hvor sygeplejekoordinatorer, hjemmeplejekoordinatorer, visitatorer og
rehabiliterende terapeuter har været involveret i både workshops, prøvehandlinger og møder, er vi nu klar til at afprøve en
ny tværfaglig støttefunktion.

Udvalget vil på mødet blive orienteret om designprocessen, erfaringerne med massiv medarbejderinvolvering, plan for
den videre proces, samt om andre igangværende og nye planlagte indsatser.

Økonomiske konsekvenser/finansiering

Ikke relevant

Lovgrundlag

Projektet omhandler primært hjemmeplejens indsatser ift. borgerne og dermed personlig pleje og hjælp efter §§ 83, 83a,
84 og 85. Desuden omhandler projektet også sundhedslovsydelser og er omfattet af bekendtgørelse 530 af 24. maj 2018
om autoriseret sundhedspersoners patientjournaler.

Høring

Punktet skal ikke i høring

Politikker og strategier

Kerteminde Kommunes sundhedspolitik og værdighedspolitik. Begge politikker understreger muligheden for et
selvstændigt og meningsfuldt liv bl.a. gennem en rehabiliterende tilgang. Kerteminde Kommunes vision for
værdighedspolitikken bygger på et værdisæt omhandlende kvalitet, nærvær, udvikling og trivsel, hvilket projektet i høj
grad understøtter. Kerteminde Kommunes velfærdsstrategi med styrket fokus på borgerne og fællesskabet.

Punktet afgøres i

Ældre-, Handicap- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

Ældre-, Handicap- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning

Beslutning

Orienteringen taget til efterretning. Udvalget er enige om at hensigten og intentionen med "sammen om det gode liv i
faste selvstyrende og tværfaglige hold" klart forventes opnået inden projektet udløber.



Punkt 133: Godkendelse af proces- og tidsplan for revision af
Handicappolitikken

S2022-29100

Resumé

Kerteminde Kommunes nuværende Handicappolitik er gældende fra perioden 2019-2022. Der skal derfor udarbejdes en
revideret politik gældende for hele kommunen. Den 1. december 2022 godkendte udvalget proces- og tidsplan for
udarbejdelse af ny Handicappolitik. Proces- og tidsplan har været forlagt Handicaprådet, som anbefaler udvalget at
godkende ny proces- og tidsplan.

Sagsfremstilling

Kerteminde Kommunes Handicappolitik skal revideres i 2023. Der henvises til tidligere sagsfremstilling af den 1/12-
2022, hvor udvalget godkendte proces- og tidsplan for udarbejdelse af ny Handicappolitik. Proces- og tidsplan har været
forlagt Handicaprådet på møde henholdsvis december, januar og februar. På møde i Handicaprådet den 16/2-2023
anbefaler et enigt Handicapråd ny proces- og tidsplan.

 

Handicaprådets anbefaling er, at Handicappolitikkens proces- og tidsplanen ændres med det formål, at politikken
kun bliver revideret i mindre omfang fremfor den proces- og tidsplan der blev besluttet 1/12-2022.

Handicaprådet foreslår at revideringsproces omhandler inddragelse af politiske udvalg via proces på Byrådets
temamøde, og proces med inddragelse af handicaprådet på kommende handicaprådsmøde.

 

Den nye Handicappolitik forventes med ovenstående anbefaling fra Handicaprådet klar til godkendelse i juni 2023.

 

Proces- og tidsplan fremlægges på mødet af Rikke Solberg.

Økonomiske konsekvenser/finansiering

Ikke relevant

Lovgrundlag

Fundamentet for Kerteminde Kommunes Handicappolitik 2023- 2026 er FN's rettighedskonvention, FN's standardregler,
principperne i den danske regerings handicappolitik samt gældende lovgivning på området.

Høring

Procesplanen skal ikke i høring.

Politikker og strategier

Ikke relevant

Punktet afgøres i

Ældre- Handicap- og Sundhedsudvalget.

Indstilling: Direktionen indstiller at

Ældre- Handicap- og Sundhedsudvalget godkender revideret proces- og tidsplan for revideret handicappolitik.



Beslutning

Godkendt.

Bilag

Handicappolitik 2019

Procesplan - Handicappolitik 2023, vers. 3

Tidsplan - Handicappolitik 2023 vers. 3

Udkast procesplan - Handicappolitik 2023, 12/1-23 vers. 2

Forslag til tidsplan - Handicappolitik 2023 af 12/1-23 vers. 2



Punkt 134: Drøftelse af Sundhedspolitik 2023

S2023-1759

Resumé

I marts 2022 igangsatte udvalget arbejdet med udarbejdelse af en ny sundhedspolitik, hvor udvalget valgte en bred og
involverende proces på tværs af hele kommunen. En demokratisk og eksplorativ tilgang hvor politikere, borgere og
civilsamfund alle kommer med deres bidrag til sundhed i Kerteminde.

På byrådets temamøde i maj blev hele byrådet involveret i at udvælge, hvilke temaer, der skulle behandles i den
kommende sundhedspolitik. De temaer med størst tilslutning fra det samlede byråd var:

Mental sundhed
Ensomhed skal forebygges af fællesskaber
Overvægt
Fysisk aktivitet

På temamødet var der desuden tilslutning til at formen på den kommende sundhedspolitik skulle leve op til følgende
kriterier:

Definition af sundhed skal indgå - Inddragelse af teorigrundlag
Hvis der indgår måltal, skal det være tydeligt hvilke undersøgelser tallene stammer fra, så de kan følges over årene
Mål skal understøtte den nationale sundhedsdagsorden, men skal lokalt på fagområderne uddybes med egne
handleplaner og være realistiske
Skal være skrevet på forståeligt dansk - ikke fagsprog

På udvalgets workshop om velfærdsstrategien i maj 2022, besluttede udvalget at pausere arbejdet med
sundhedspolitikken, da udvalget ønskede at afvente ny ældrelov samt samarbejdet om sundhedsklynger. Udvalget fandt
det vigtigt, at kommunens sundhedspolitik følger den nationale sundhedsdagsorden.

Værdighedspolitikken i Kerteminde kommune udløb i 2022. En værdighedspolitik skal ifølge § 81 a, stk. 2, i lov om
social service, jf. lovbekendtgørelse nr. 1114 af 30. august 2018, som minimum beskrive, hvordan kommunens ældrepleje
kan understøtte følgende områder i forhold til plejen og omsorgen af den enkelte ældre:

1) Livskvalitet.

2) Selvbestemmelse.

3) Kvalitet, tværfaglighed og sammenhæng i plejen.

4) Mad og ernæring.

5) En værdig død.

6) Pårørende.

7) Bekæmpelse af ensomhed.

Værdighedspolitikken hænger tæt sammen med kommunens sundhedspolitik. Idet sundhedspolitikken og
værdighedspolitikken er tæt forbundne besluttede udvalget, at den nuværende værdighedspolitik forlænges til 2023 og at
arbejdet med ny værdighedspolitik pauseres ligesom sundhedspolitikken. Dette for at sikre, at der arbejdes med de to
politikker i sammenhæng og man kan sikre den brede inddragelse af interessenter, hvor både sundhed og værdighed
inddrages i samme inddragelsesproces.

Forslaget om at forlænge værdighedspolitikken kom i høring i Seniorrådet og Handicaprådet og begge råd anbefalede en
forlængelse.

Sagsfremstilling

Status siden sidste politiske sag om arbejdet med sundhedspolitik og værdighedspolitik har der været indsamlet
borgerindsigter på følgende områder. Enten i sin egen ret eller i forbindelse med andre borgerundersøgelser:



Sygdomsmestring Munkebo
Borgertilbud ved forebyggelsesvejlederne
Fjordens dag
Specialområdet for børn og unge
Børne- og Unge-politik
Gyldenhuset pårørende
Forældrebestyrelser i skolerne
Sammen om gode liv - Faste teams
Fritidsområdet og foreninger

Udvalget vil blive præsenteret for:

Orientering om mønstrene i de borgerindsigter, der allerede foreligger om Mental sundhed, Ensomhed skal
forebygges af fællesskaber, Overvægt og Fysisk aktivitet
Forslag til tilgang og disposition af den kommende sundhedspolitik
Forslag til videre proces med sundhedspolitik i 2023

På punktet deltager Estell Larsen, Konstitueret leder for Sundhed og Træning samt Christina Pawsø, antropolog

Økonomiske konsekvenser/finansiering

Ikke relevant.

Lovgrundlag

Sundhedsloven

§ 1. Sundhedsvæsenet har til formål at fremme befolkningens sundhed samt at forebygge og behandle sygdom, lidelse og
funktionsbegrænsning for den enkelte.

§ 2. Loven fastsætter kravene til sundhedsvæsenet med henblik på at sikre respekt for det enkelte menneske, dets
integritet og selvbestemmelse og at opfylde behovet for

1) let og lige adgang til sundhedsvæsenet, 2) behandling af høj kvalitet, 3) sammenhæng mellem ydelserne, 4) valgfrihed,
5) let adgang til information, 6) et gennemsigtigt sundhedsvæsen og 7) kort ventetid på behandling.

§ 3. Regioner og kommuner er efter reglerne i denne lov ansvarlige for, at sundhedsvæsenet tilbyder en befolkningsrettet
indsats vedrørende forebyggelse og sundhedsfremme samt behandling af den enkelte patient.

Stk. 2. Sundhedsvæsenets opgaver udføres af regionernes sygehusvæsen, praktiserende sundhedspersoner, kommunerne
og øvrige offentlige og private institutioner m.v.

§ 3 a. Regionsråd, kommunalbestyrelser og private virksomheder skal organisere deres behandlingssteder på en sådan
måde, at sundhedspersoner, jf. § 6, er i stand til at varetage deres opgaver fagligt forsvarligt og overholde de pligter, som
følger af lovgivningen.

§ 4. Regioner og kommuner skal i et samspil med de statslige myndigheder og i dialog med brugerne sikre en stadig
udvikling af kvaliteten og en effektiv ressourceudnyttelse i sundhedsvæsenet gennem uddannelse, forskning, planlægning
og samarbejde m.v.

Høring

Proces for videre arbejde med ny Sundhedspolitik skal ikke i høring, Relevante interessenter inddrages i processen og
høring finder sted, når Sundhedspolitikken er udarbejdet.

Politikker og strategier

Sundhedspolitikken

Punktet afgøres i

Ældre-, Handicap-, og Sundhedsudvalget.



Indstilling: Direktionen indstiller at

Ældre-, Handicap-, og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning og drøfter forslag om tilgang og disposition
af den kommende sundhedspolitik samt forslag til den videre proces med sundhedspolitik og værdighedspolitik i 2023.

Beslutning

Udvalget drøftede dispositionen og godkendte procesforslag for sundheds- og værdighedspolitikken

 

Bilag

Sundhedspolitik i Kerteminde_godkendt version.pdf

Procesplan sundhedspolitik og værdighedspolitik



Punkt 135: Ledelsesinformation til Ældre-, Handicap- og Sundhedsudvalget

S2023-2124

Resumé

Til Ældre-, Handicap- og Sundhedsudvalget fremsendes månedlig ledelsesinformation til orientering.

Sagsfremstilling

Ældre-, Handicap- og Sundhedsudvalget modtager ledelsesinformation vedrørende udviklingen i følgende:

1. Økonomien i indeværende år
2. Fravær på udvalgets områder

Økonomiske konsekvenser/finansiering

Ingen

Lovgrundlag

-

Høring

Skal ikke i høring.

Politikker og strategier

-

Punktet afgøres i

Ældre-, Handicap og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

1. Ledelsesinformationen tages til efterretning.

Beslutning

Til efterretning.

Bilag

Ældre-, Handicap- og Sundhedsudvalget (1)



Punkt 136: Orientering om afsluttet anlægsregnskaber over 2 mio. kr.

S2023-1652

Resumé

Ved regnskabsafslutningen for 2022 aflægges regnskab for afsluttede anlægsprojekter med en anlægssum over 2 mio. kr.

Sagsfremstilling

I forbindelse med regnskabsafslutningen for 2022 aflægges særskilte regnskaber for anlægsprojekter med en anlægssum
over 2 mio. kr.

For politikområdet Pleje og Sundhed afsluttes følgende regnskab:

Lovliggørelse arbejdsforhold sygepleje mv.

Økonomiske konsekvenser/finansiering

Ovenfor nævnte anlægsprojekt afsluttes i forbindelse med regnskabsafslutningen for 2022.

 

Lovliggørelse arbejdsforhold sygepleje mv.

Anlægsbevillingen udgør 4.703.000 kr. De samlede anlægsudgifter udgør 4.807.492 kr. Det betyder et konstateret
merforbrug på 104.492 kr., svarende til 2,2%.

 

Generelt kommenteres afvigelser under -/+ 5% ikke yderligere.

Lovgrundlag

Den kommunale styrelseslov.

Høring

Ingen.

Politikker og strategier

-

Punktet afgøres i

Byrådet.

Indstilling: Direktionen indstiller at

anlægsregnskabet godkendes.

Beslutning

Godkendt.

Bilag

Anlægsregnskab 90285



Punkt 137: Sager og skrivelser til orientering

S2021-49814

Sagsfremstilling

- Hjemmeplejen - visiterede timer i Kerteminde og Munkebo/Langeskov.

- Orientering om Sagsbehandlingstider på hjælpemiddelområdet

- Orientering om oplæg om DigiRehab på KL's Sundhedskonference 

- Boligstatistik 

- Sygefraværs-taskforce:

https://rn.dk/service/nyhedsbase-rn/2020/07/task-force-har-virket-sygefravaer-fortsaetter-med-at-falde-paa-arbejdspladser

https://www.dr.dk/nyheder/regionale/nordjylland/maalrettet-indsats-banker-fravaeret-paa-sygehusene-ned

 

Beslutning

Orientering givet.

Bilag

Boligstatistik 15. februar 2023

https://rn.dk/service/nyhedsbase-rn/2020/07/task-force-har-virket-sygefravaer-fortsaetter-med-at-falde-paa-arbejdspladser
https://www.dr.dk/nyheder/regionale/nordjylland/maalrettet-indsats-banker-fravaeret-paa-sygehusene-ned


Punkt 138: Eventuelt

S2021-49814

Sagsfremstilling

.

Beslutning

Dialogmøde med Ældresagen og Seniorrådet afholdes i forbindelse med et af de kommende fagudvalgsmøder



Punkt 139: Lukket: Godkendelse af referat

S2021-49814
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