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Punkt 114: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-100-57-09



Godkendelse af dagsorden

BESLUTNING

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014
Godkendt

Sagsfremstilling

Godkendelse af dagsorden



Punkt 115: Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

00.01.00-100-57-09



Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

BESLUTNING

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014

o KL holder sundhedskonference den 20. januar 2015, vedr. sygehusstruktur. Hurtig tilbagemelding til
Maria Fladberg, hvis | gnsker at deltage.

o Ansggning til Markedsmodningsfonden. Neestved Sundhedscenter er med i en samlet ansggning
sammen med regionens sygehuse og 4 kommuner. Formalet er udvikling af traeningsudstyr il
selvtraening, hvor udstyret virker motiverende og er enkelt og effektivt.

o Det Danske Madhus (tidligere KRAM)(som er godkendt som fritvalgsleverandgr i Neestved Kommune)
har ved uanmeldt kontrolbes@g fra Fedevarestyrelsen d. 24. september 2014 faet bade grundet
mangelfuld renggring. Det Danske Madhus har den 21. oktober 2014 skrevet til samarbejdspartnere og
redegjort for de foranstaltninger, firmaet omgaende har ivaerksat.

o Knaek Cancer: Tv2 og Kraeftens Bekaempelses store landsdesekkende arrangementer. Besag i Naestved
den 23. oktober, hvor Sundhedscentret var repraesenteret i eget telt og Kirsten Devantier holdt lystalen.

o TV optagelse i Naestved Madservice. TV 2 @st har filmet i Neestved Madservice. Optagelsen er kommet
i stand via Erhvervsskolen i Nykebing F og vil indgé i et ud af i alt 12 programmer, hvor temaet er
"Dremme Job”. | Neestved Madservice er sat spot pa "Uddannelse og arbejdsglaede”. Deres elev (Per
Musiat) var omdrejningspunkt for optagelsen.



Punkt 116: Andring i anvendt servicelovsparagraf i forbindelse med
visitation til botilbud

27.00.00-P35-6-14



/Endring i anvendt servicelovsparagraf i forbindelse med visitation til botilbud

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget samt Omsorgsudvalget

Borgere, der bor i almennyttig bolig med lejekontrakt kan fremover ikke blive visiteret til botilbud efter
servicelovens §§ 107 og 108, men skal visiteres til socialpeedagogisk statte efter servicelovens § 85.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 09.09.2014
Thomas Palmskov og Kirsten Devantier var fravaerende.
Til efterretning

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 06.10.2014
Udsat

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014
Til efterretning

Sagsfremstilling

| forbindelse med made mellem Solgaven og Socialtilsyn @st i foraret 2014, gjorde Tilsynet opmeerksom pa, at man
fremadrettet ikke agter at godkende botilbud oprettet efter Lov om Almene Boliger.

Naestved Kommune har hidtil oprettet henholdsvis midlertidige og varige botilbud efter servicelovens §§ 107 og 108
til borgere med egen lejekontrakt bosiddende i almennyttige boliger.

Denne lgsning er imidlertid ikke lovmedholdelig, idet Lov om Almene Boliger gar forud for serviceloven, og
borgerens rettigheder og pligter i henhold til almenboligloven er de retningsgivende.

Det betyder, at der, i de bygninger, der ikke er Naestved Kommunes egne, ikke kan drives botilbud efter
servicelovens §§ 107 og 108, men at borgerne i disse boliger i stedet skal visiteres til socialpaedagogisk statte efter
servicelovens § 85.

| Center for Handicap og Psykiatri er det stgrstedelen af de anvendte bygninger, der hgrer under almenboligloven.
Eksempelvis Solgaven, Kernehuset i Center for Socialpsykiatri og Neuropaedagogik og Rgjlevej, Toksveerd Bygade

m.fl. i Socialpsedagogisk Center.

Ovenstaende betyder, at der skal udarbejdes velbeskrevne pakker pa § 85 malrettet hver enkelt af de eksisterende
botilbud. Dette arbejde er pabegyndt i forhold til Solgaven.

Overgangen til den eendrede visitationsparagraf ma forventes at have pavirkning pa flere omrader:
Socialpaedagogisk Center saelger ca. 50% af deres pladser til udenbys borgere. Pladserne figurerer pa nuveerende
tidspunkt pa Tilbudsportalen, hvor potentielle kaberkommuner kan laese om tilbuddenes indhold. Servicelovens § 85

er holdt uden for Tilbudsportalen, hvilket betyder, at de pagaeldende tilbud fremover ikke vil veere at finde der.

Borgere, der bor i almennyttig bolig med egen lejekontrakt, har samme rettigheder som enhver anden lejer. Det



betyder, at Neestved Kommune ikke lovmedholdeligt kan bevilge borgeren midlertidigt botiloud. Borgeren kan med
andre ord veelge at blive i lejligheden efter, at den bevilgede servicelovsforanstaltning (her § 85, socialpeedagogisk
stotte) er ophart.

Neestved Kommune har lgbende 2-3 borgere med dom til anbringelse i et varigt botilbud, svarende til § 108 i
serviceloven. Mulighederne for at kunne etablere et sadant tilbud til en domfaeldt begreenses, idet anbringelse i en
almennyttig bolig med statte efter servicelovens § 85 ikke kan erstatte et § 108 tilbud.

Kommunerne i Region Sjeelland handterer paragrafferne 85, 107 og 108 samt paragraf 115.4 i almenboligloven
forskelligt.

| Region Sjaelland handles der internt mellem kommuner og region for ca. 2,5 mia. kr. arligt pa de naevnte
paragraffer.

Alene pa Solgaven er der 12 kommuner involveret som henholdsvis handle- og betalingskommune.

Neestved Kommune har derfor kontaktet Socialtilsyn @st med gnsket om at indga i en dialog med henblik pa en
fremadrettet Igsning til anvendelse i enighed mellem de 17 kommuner og Region Sjeelland.
Socialtilsyn Jst har imidlertid afvist at ga ind i sagen.

GKONOMI

Center for @konomi og Analyse har fglgende bemaerkninger:

Neestved Kommune szlger pladser vedr. §§ 107 og 108 for ca. 75 mio.kr..

Region Sjeelland har i rammeaftalen fastsat regler for beregning af mellemkommunal afregningspriser.
Rammeaftalen omhandler ikke §85 ydelser i henhold til serviceloven. Det eneste der neevnes noget om er at
der ved tillzegsydelser, skal anvendes de samme principper som ved beregning af takster i henhold til
rammeaftalen, herunder at visiteres der § 85 ydelser som tilleegsydelser, skal disse principper anvendes. Det
er en forudseetning, at de nuveerende dggntakster fastholdes, og dermed at det alene er bevillingsparagraffen
som eendres.

R17 beregner arligt den samlede kapacitet for pladser efter § 107 og 108. Nar Neestved Kommune omdanner
eksisterende pladser fra § 107 og 108, til lov om almennyttige boliger § 105/115.4 med § 85 statte vil de tal
Neestved Kommune indberetter falde og dermed vil det samlede niveau/kapasitet for hele Region Sjeelland
falde, hvilket vil veere misvisende.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget
Sundheds- og Psykiatriudvalget



Punkt 117: Akuttilbud til mennesker med en psykisk lidelse i egen bolig

27.00.00-A00-17-14



Akuttilbud til mennesker med en psykisk lidelse i egen bolig

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Neestved Kommune har faet bevilliget satspuljemidler til etablering af et akutteam malrettet psykisksyge
borgere i eget hjem. Projektans@gningerne er koordineret med den regionale psykiatri, der ligeledes har faet
bevilliget projektmidler til akutteam. Fokus er pa en lettilgeengelig og koordineret indsats.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Sundheds- og Psykiatriudvalget tager sagen til orientering.

BESLUTNING

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014
Til efterretning

Sagsfremstilling

Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold har givet tilsagn om puljemidler til at etablere et
akuttilbud til mennesker med en psykisklidelse.

Center for Socialpsykiatri- og Neuropaedagogik har med statte fra Center fra Strategi og Innovation sggt puljemidler
til etablering af akutteam. Ansggningen er imgdekommet med kr. 3.087.501 i perioden oktober 2014 — 31.
december 2017. Projektet skal vaere i drift fra februar 2015.

Formal

Akutteamet skal veere et forebyggende tilbud malrettet psykisksyge borgere i eget hjem. Akutteamet skal bl.a. kunne
traede til i mere komplekse og akutte situationer, hvor kontakten til lzege, psykiatrisk akutmodtagelse og en eventuel
indleeggelse ikke vurderes at veere den rigtige lgsning.

Akutteamet skal medvirke til mindst mulig indgriben i borgerens liv samt stgtte borgeren i at fastholde relationer og
"hverdagsliv”.

Borgerne skal kunne henvende sig anonymt hvis man oplever en forvaerring i sin psykiske lidelse. Pargrende vil have
mulighed for at henvende sig og fa rad og vejledning.

Malet er at akutteamet kan nedbringe antallet af indlseggelse ved at @ge indsatsen i borgerens naermiljg.

Sammenheaeng med projekt om en Integreret Psykiatri

Akutteamet skal ses i sammenhasng med projekt om at Integrere dele af den regionale behandlingspsykiatri og den
kommunale socialpsykiatri — projekt Integreret Psykiatri. Psykiatrien i Region Sjeelland har ligeledes faet bevilliget
puljemidler til etablering af akutteam. Projektans@gningerne er koordineret og den anden part henholdsvis Region og
Kommune indgar som en del af projektansggningerne.

Der iveerksaettes et arbejde med at fa beskrevet, hvordan udmentning af midlerne skal ske.

@konomi

Neestved Kommune sggte kr. 4.967.458. Der er bevilliget kr. 3.087.501.
Belgbene fordeler sig saledes:

2014: kr. 237.501

2015: kr. 950.000

2016: kr. 950.000



2017: kr. 950.000

GKONOMI

Center for @konomi og Analyse har ikke yderligere bemeaerkninger.

TidligerePolitiskHandling
Sundheds- og Psykiatriudvalget



Punkt 118: Budgetkontrol pr. 1. oktober 2014

00.15.00-A21-2-14
Bilag

Bilag 1 Budgetkontrol pr. 1.10 pé driften

Bilag 2 Budgetkontrol pr. 1.10 pé anlag



Budgetkontrol pr. 1. oktober 2014

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds- og psykiatriudvalget

Administrationen har udarbejdet arets 3. og sidste budgetkontrol pr. 1. oktober 2014.

Der forventes merudgifter pa 2,9 mio. kr., hvoraf 1 mio. kr. skyldes overfart underskud fra 2013. Underskuddet
forventes altsa forgget med 1,9 mio. kr. i 2014. Resultatet er forvaerret med 2,9 mio. kr. siden budgetkontrollen
pr. 1/7.

Selvforvaltningsvirksomhederne forventer at opspare yderligere 1,5 mio. kr.

Der er ingen afvigelser pa anlaeg.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

1. at de udgiftsneutrale bevillingseendringer godkendes, dvs. flytning af midler fra Omsorgsudvalgets
omrade til Sundheds- og psykiatriudvalget. Det fremgar af rubrik 3 i bilag 1.

2. at budgetkontrollen i gvrigt tages til efterretning.

BESLUTNING
Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014

1. Godkendt

2. Til efterretning

Sagsfremstilling

Udvalgets omrade daekker politikomraderne Sundhed og Psykiatri.

Pa driften er resultatet beskrevet uden eksternt finansierede projekter, som der er en automatisk overfgrselsadgang
pa.

Sundhed

Der forventes mindreudgifter pa 0,3 mio. kr.

Budgettet blev ved sidste budgetkontrol forhgjet med 5,7 mio. kr. til aktivitetsbestemt medfinansiering, hvorefter
budgettet forventes at holde. Budgetforhgjelsen blev finansieret af den tilbagebetaling kommunerne fik fordi de
tilsammen havde betalt for meget i 2013.

Psykiatri

Der forventes merudgifter pa 3,2 mio. kr., hvor af den ene million skyldes overfart underskud fra 2013. De yderligere
2,2 mio. kr. i merudgifter skyldes anbringelse af borgere i andre kommuner med 1,2 mio. kr. og udgift il brug af
private leverandgrer med 1,0 mio. kr. Merudgiften var ikke forventet ved sidste budgetkontrol. Der er ikke fremlagt
forslag til kompenserende besparelse. Dette vil ske pa udvalgsmade i november. Det er ikke realistisk at kunne
gennemfgre kompenserende besparelser med fuld virkning i 2014, hvorfor der ma overfgres et underskud til 2015.

Selvforvaltningsvirksomheder
Udvalgets selvforvaltningsvirksomheder forventer at opspare yderligere 1,5 mio. kr. i 2014 og dermed overfgre et



samlet overskud pa 3,9 mio. kr. til 2015. Det er virksomhedernes egne skan.

Anlaeg

Administrationen gennemgik, ved sidste budgetkontrol, anlaegsbudgettet med henblik pa at udpege projekter, der
enten kan droppes eller overfgres til 2015. Formalet var at forbedre likviditeten. Udvalgets to anleegsprojekter blev
ved sidste budgetkontrol besluttet overfart til 2015.

TidligerePolitiskHandling
Sundheds- og Psykiatriudvalget

Resultatet for alle udvalg samles i en ny sag og behandles i @konomiudvalget den 17. november og i byradet den
25. november.



Punkt 119: Kompencerende besparelser

27.00.00-A00-18-14



Kompencerende besparelser

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds og Psykiatriudvalget

Psykiatriomradet forventer merudgifter pa 3,2 mio. kr. i 2014. 1 mio. kr. er overfgrt merudgifter fra 2013 og
resterende 2,2 mio. kr. skyldes merudgifter ved kgb af pladser i andre kommuner og dyr enkelt sag med
ekstern leverandar.

Det er ikke muligt af gennemfgre kompenserende besparelser i 2014. Der fremsaettes derfor plan for delvis
kompenserende besparelser i 2015.

Der er ikke sk@nnet mindreforbrug péa selvforvaltningsomradet, der kan flyttes udenfor selvforvaltning.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

1. atforslag til kompenserende besparelse pa 232.000 kr svarende til 15 % pa det administrative omrade
gennemfares.

2. atresterende merforbrug overfgres til 2016

BESLUTNING
Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014

1. Godkendt
2. Godkendt

Sagsfremstilling

Socialpsykiatrien omfatter dels Neestved Kommunes egne tilbud, det selvejende tilbud Askov Mgllehus og kab af
pladser hos andre udbydere med et samlet budget pa 44 mio. kr.. Budgettet for eget selvforvaltningsomrade drejer
sig om 13 mio. kr. til boligenheder og 9,1 mio. kr. til borgere med § 85 statte.

Boligenhederne er sma og kan ikke reduceres yderligere, hvis borgerne skal opleve at fa stotte. § 85 omradet er
meget presset af mange borgere i forhold til den gkonomi driften har til radighed. Derfor er der etableret stattecenter
med gruppestgotte.

Administrationen i Socialpsykiatrien er som i handicapomradet i mindre grad ramt af besparelser, hvorfor det
foreslas, at der reduceres med 15 % svarende til 232.000 kr.. Besparelsen bergrer ikke direkte ydelserne til
borgeren.

Det vurderes pa grundlag af ovenstdende at der ikke kan peges pa yderligere kompenserende besparelser pa
psykiatriomradet. Merudgifterne foreslas overfort il 2016.

GKONOMI

Center for @konomi og Analyse skal bemeerke, at udvalget i henhold til kasseregnskabsregulativet er
bevillingskompetance fastsat til udvalgets omrade. Det betyder, at udvalget ikke er bundet af at finde
besparelser pa det politikomrade som har budgetudfordringer, men istedet kan beslutte at finde
kompenserende besparelser pa andet poltikomrade.

TidligerePolitiskHandling



Sundheds- og Psykiatriudvalget



Punkt 120: Sygefraveer 1. januar 2014 - 30. september 2014

85.00.00-G00-33-14



Sygefravaer 1. januar 2014 - 30. september 2014

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Forelaeggelse af sygefraveeret i perioden 1. januar - 30. september 2014 for Udvalgets virksomheder.
Dette sygefravaer sammenholdes dels med maltal for 2014 og ligeledes med det faktiske sygefraveer i 2013.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Sundheds- og Psykiatriudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014
Til efterretning.
Udvalget er meget tilfreds med den indsats der bliver gjort i vicksomhederne.

Sagsfremstilling

Til orientering for Sundheds- og Psykiatriudvalget forelaegges hermed redeggrelse for sygefraveeret i Center for
Sundhed opdelt pa sundhedsomradets 4 virksomheder og Team Hjaelpemidler samt Socialpsykiatrien for de tre
farste kvartaler i 2014.

Virksomhederne arbejder malrettet pa nedbringelse af sygefraveeret og af nedenstaende fremgar, hvilke mal den
enkelte virksomhed har sat sig for 2014 sammenholdt med det faktiske sygefraveer i perioden 1. januar - 30.
september 2014.

For at muliggere sammenligning er ogsé medtaget den samlede sygefraveersprocent for de enkelte virksomheder i
2013.

Der er i alle virksomheder iveerksat en reekke tiltag, der fremmer sundhed og trivsel og reducerer sygefraveer.

VISP

Faktisk sygefraveer i 2013: 5,7 %.

Maltal for 2014: 5,0 %.

Faktisk fraveersprocent for 1. januar - 30. september 2014: 3,9 %.

Sundhedscenter

Faktisk sygefraveer 2013: 5,3 %.

Maltal for 2014: 4,5 %.

Faktisk fraveersprocent for 1. januar - 30. september 2014: 3,6 %

Naestved Madservice

Faktisk sygefravaer 2013: 8,1 %.

Maltal for 2014: 6,5 %.

Faktisk fraveersprocent for 1. januar - 30. september 2014: 5,6 %

Tandplejen
Faktisk sygefraveer 2013: 5,6 %.

Maltal for 2014: 4 %.
Faktisk fraveersprocent for 1. januar - 30. september 2014: 5,3 %.

Det er ledelsens vurdering, at maltallet for 2014 forventeligt ikke vil kunne opfyldes. Dette skyldes primzert et @get



sygefraveer blandt opsagte medarbejdere samt et gget langtidssygefraveer bl.a. grundet operationer.

Team Hjeelpemidler

Faktisk sygefravaer 2013 ikke opgjort saerskilt for hele aret.

Maltal for 2014: 4,5 %

Faktisk fraveersprocent for 1. januar - 30. september 2014: 2,6 %.

Sundhedsomradet, samlet
Faktisk sygefravaer 2013: 5,7 %.
Sygefraveeret for sundhedsomradet samlet 1. januar - 30. september 2014: 4,28 %.

Sygefraveeret for alle virksomheder under sundhedsomradet er faldet fra 1. kvartal til 2. kvartal og igen i 3. kvartal.
Dette giver sig samlet udslag i et fald fra 5,58 (1. kvartal) % til 4,58 % (2. kvartal) og 4,28 % (3. kvartal).

Socialpsykiatrien
Faktisk sygefraveer i 2013: 8,27 %

Maltal for 2014: 5,75 %
Faktisk fravaersprocent for 1. kvartal 2014: 9,28 %
Fraveeret i perioden 1. januar til 30. september er 5,64%.

TidligerePolitiskHandling
Sundheds- og Psykiatriudvalget



Punkt 121: Okonomiske negletal, november 2014

85.00.00-G00-8-14
Bilag

Bilag ekonomiske negletal Politikomradde Sundhed og Psykiatri ultimo oktober 2014



Gkonomiske nggletal, november 2014

RESUME
Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Overblik over det aktuelle forbrug pa Sundheds- og Psykiatriudvalgets omrader

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Sundheds- og Psykiatriudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014
Til efterretning

Sagsfremstilling

Formalet med denne sagsfremstilling er pa et overordnet niveau og pa overskuelig made at sikre Sundheds- og
Psykiatriudvalget et ajourfart overblik over det aktuelle forbrug pa Udvalgets omrader.
Oversigt over forbrug er opdelt saledes:

Politikomréade Sundhed

¢ Sundhed, generelt (primeert indeholdende kommunal medfinansiering og hjaelpemiddelomradet)

Tandplejen

e Sundhedscenter

Naestved Madservice

o VISP

Politikomrade Psykiatri

¢ Socialpsykiatrien

Supplerende til oversigten saettes der i denne maneds nggletal fokus pa hjaelpemiddelomradet.
Sundhedsudvalget har tidligere besluttet, at udvalget foreleegges relevant statistik for ydelser pa sundhedsomradet,
nar nye data foreligger, - det vil sige en sundhedsstatistik.

De gkonomiske nggletal for sundhedsomradet er et yderligere supplement hertil, og som, i modsaetning til
sundhedsstatistikken, deekker det samlede sundhedsomrade med fokus pa det aktuelle gkonomiske forbrug.

Oversigten suppleres med mundtlig uddybning pa udvalgsmadet.

TidligerePolitiskHandling
Sundheds- og Psykiatriudvalget.



Punkt 122: Forslag til politisk medeplan 2015, 2016 og 2017

00.22.04-P00-2-14
Bilag

DEN POLITISKE MODEPLAN 2015
DEN POLITISKE MODEPLAN 2016

DEN POLITISKE MODEPLAN 2017



Forslag til politisk mgdeplan 2015, 2016 og 2017

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Byradet vedtog den 16. september 2014 sin magdeplan for 2015, 2016 og 2017 og besluttede, at
fagudvalgene skal gare det samme. Formalet med at fastlaegge m@deplan for mere end 1 ar ad gangen er at
lette udvalgsmedlemmernes arbejdstilrettelaeggelse og koordineringen med arbejdet i byradet.

Beslutningen afholder ikke formanden fra at afholde ekstraordinaere mgder, nar formanden finder det
forngdent, efter gaeldende regler i styrelseslovens § 20.

INDSTILLING
Administrationen indstiller, at udvalget godkender sin mgdeplan for 2015, 2016 og 2017.

BESLUTNING

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014
Godkendt

Sagsfremstilling

Generelle principper
Mgderne er foreslaet lagt pa baggrund af mgdekadencen i 2014, sa der tages hgjde for mgdefri i ugerne 7 og 42,
samt i dagene op til pasken og hovedferien i juli maned.

Udover ovenstéende hensyn er der planlagt mgder, sa der ikke sker personsammenfald i udvalgene, og der sikres
en glidende behandling af savel budgetkontrol som budgetbehandling. Mgderne i fagudvalgene er primaert lagt pa
mandage og tirsdage, som ogsa var princippet for mgdeplan 2014.

Pa grundlag af ovenstadende har Feellessekretariatet udarbejdet forslag til mgdeplan.

Mgdetidspunkt: Mandage kl. 08:30
Mgaderne finder som udgangspunkt sted i mgdelokale 2, Radmandshaven 20.

Mgadeplan

2015 2016 2017

Mandag, 19. januar Mandag, 18. januar Mandag, 23. januar
Mandag, 16. februar Mandag, 8. februar Mandag, 20. februar
Mandag, 9. marts Mandag, 7. marts Mandag, 13. marts
Tirsdag, 14. april Mandag, 4. april Mandag, 27. marts
Mandag, 11. maj Mandag, 9. maj Mandag, 24. april
Mandag, 8. juni Mandag, 6. juni Mandag, 15. maj
Tirsdag, 11. august Mandag, 8. august Mandag, 12. juni
Mandag, 31. august Mandag, 29. august Mandag, 7. august
Mandag, 21. september Mandag, 19. september Mandag, 4. september
Mandag, 5. oktober Mandag, 3. oktober Mandag, 25. september
Mandag, 2. november Mandag, 31. oktober Mandag, 30. oktober
Mandag, 30. november Mandag, 21. november Mandag, 27. november
Tirsdag, 15. december Mandag, 12. december Mandag, 11. december

Nar mgdeplanen er godkendt, bliver udvalgets medlemmer og andre faste mgdedeltagere madeindkaldt via outlook
for et ar ad gangen.



Lovgrundlag
Styrelseslovens § 20, stk. 1.

TidligerePolitiskHandling
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Udmentning af budgetaftalen 2015, sundhedsomradet

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Sagen beskriver forslag til udmeantning af:

1. Arlig tilfarsel pa 0,5 mio. kr til opprioritering af arbejdet med alkoholramte familier ("TUBA-projekt) og
hjeelpemiddelomradet samt

2. Bloktilskudspuljen pa sundhedsomradet for 2015 og fremadrettet. Puljen er i Neestved Kommune pa 5,0
mio. Kr.

Sundheds- og Psykiatriudvalget er i budgetforligt blevet bemyndiget til at prioritere midlerne.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Sundheds- og Psykiatriudvalget

1. drefter og beslutter forslag til udmantning af bloktilskudspuljen

2. drgfter og beslutter fordeling af 500.000 mellem indsats for bgrn i alkoholramte familier og
hjeelpemiddelomradet for heholdsvis 2015 og fremadrettet.

BESLUTNING
Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014

1. Revideret forslag til fordeling af bloktilskudspuljen omdelt og tilknyttet dagsordenen. Udvalget godkendte
reviderede forslag.

2. Droftet og godkendt.

Sagsfremstilling

Jkonomiaftalen, 2015

| skonomiaftalen for 2015 er afsat 350 mio. kr. til et Igft af sundhedsomradet i kommunerne. Der er lagt op til en
styrkelse af kommunernes forebyggende og sundhedsfremmende indsats. Midlerne skal understgtte
indsatsomraderne i sundhedsaftalen og fokusere pa den patientrettede forebyggelse, og de borgere, der har forlgb
pa tveers af sektorer.

Der lzegges op til, at indsatserne systematiseres, og der koordineres kommunerne imellem og mellem kommuner
og region.

Regeringen har i forhandlingerne lagt stor vaegt pa opfelgning og evaluering af effekten.

Det er endvidere aftalt, at der i forbindelse med gkonomiforhandlingerne naeste ar vil blive fulgt op pa udmgntningen
af midlerne, samt hvilken effekt udmgntningen har haft i forhold til at skabe et mere sammenhaengende
sundhedsveaesen.

Budgetaftalen 2015, Neestved Kommune
| budgetforliget for sundhedsomradet indgar falgende elementer:

o Opprioritering af arbejdet med alkoholramte familier ("TUBA-projekt") og hjeelpemiddelomradet. Disse
omrader tilfgres til sammen arligt 0,5 mio. kr.



« Bloktilskudspuljen pa sundhedsomradet pa 5 mio. kr. arligt for Naestved Kommune.

Prioritering af 0.5 mio.

| udvidelsesforslag er for bade Sundheds- & Psykiatriudvalget og Barne- & Skoleudvalget anbefalet en fortsat
indsats for bgrn og unge i alkoholramte familier. Prioritering af midler til denne indsats skal samordnes med Bgrne-
& Skoleudvalget.

Ligeledes har Sundheds- & Psykiatriudvalget prioriteret hjeelpemiddelomradet hgijt, derfor er netop disse to omrader
udpeget.

Aktivitet / forslag Belob/2015 Belgb 2016 og flg. ar
1. Barn & Unge, alkoholramte 150.000 300.000

familier
2. Hjeelpemiddelomradet 350.000 200.000

Bloktilskudspuljen
Jf. budgetprocessen har Sundheds- og Psykiatriudvalget markeret gnske om, at falgende to omrader tilgodeses
indenfor puljen:

Aktivitet / forslag Belgb/ar
1. Sundhedskonsulent 500.000
2. Dagnpulje, alkohol 200.000
Nedenstaende forslag er yderligere til politisk behandling indenfor puljen:
3. Hjaelpemiddelomradet 2015: 650.000
Flg. ar:800.000
4, Hjerneskadeenhed 2015: 600.000
Flg. ar:600.000
5. Genoptraningsomradet 350.000
6. Sundhedsskolen, herunder forlgbskoordination pa 300.000
tveers af sektorer
7. Tvaerkommunalt Sundhedssekretariat 150.000
8. Akutenhed - somatisk 750.000
9. Sundhedsaftalen, tvaersektorielle tiltag og praksisplan 1.500.000
| alt 5.000.000

Hjeelpemiddelomradet, visitation & vejledning

Hjeelpemiddelomradet er reduceret de sidste ar bade ift. personale og indkab / bevilling af hjeelpemidler.

Der er arbejdet malrettet og ihaerdigt med effektiviseringer og LEAN tiltag; men pa trods heraf er det fortsat ikke
muligt at falge med den stigende efterspargsel pa hjeelpemidler.

For fortsat at kunne sikre en konsekvent visitationspraksis og reducere ventetid fordres tilfarsel af ressourcer.

Ny hjerneskadeenhed

Der er politisk truffet beslutning om, at der skal ske en styrkelse af erhvervet hjerneskadeomradet, herunder ogsa en
ndret organisering.

For at udmgnte disse intentioner anbefales afsat belgb til treeningsudstyr / inventar samt midler til en forsteerket
indsats.

Genoptraeningsomradet
Udvalget er Igbende holdt orienteret om stigninger i antallet af genoptreeningsplaner, hvilket vanskeliggaer opfyldelse
af sundhedsaftalens ventetider. Hurtig ivaerksaetning af genoptreening er vigtig ift. borgers tilbagevenden til




arbejdsmarkedet og i det hele taget ift. opnaelse af bedst muligt funktionsniveau.

Sundhedsskolen, forlgbskoordination pa tveers af sektorer

Der er gget pres pa Sundhedscentrets tilbud til kronikergrupperne (borgere med sukkersyge, KOL, hjerte-
karsygdomme, gigt og kreeft). Dette skaerpes i forhold til opfyldelse af de indfgrte forlgbsprogrammer.

Som udslag af reformer pa arbejdsmarkedsomradet henvises borgere fra de tveergaende rehabiliteringsteams til
Sundhedsskolen.

Det er generelt uhensigtsmaessigt med lang ventetid pa Sundhedsskolen, og for borgere pa sygedagpenge kan
dette medvirke til en forsinket tilbagevenden til arbejdsmarkedet.

Akutenhed - somatisk

Der stilles forslag om at ivaerksaette en seerlig indsats i forhold til at kvalificere indlaeggelser pa og udskrivninger fra
hospitalerne i et taet samarbejde med de praktiserende laeger, hospitalerne og hjemmeplejen, hvor malgruppen er
savel kendte som ukendte + 65arige medicinske borgere og demens ramte borgere. A£ldreomradet vil sikre, at der
bliver udarbejdet en projektbeskrivelse i samarbejde med bergrte interessenter.

Fra Zldreomradet leegges der op til at man bidrager med 1,3 mio kr.

Tveerkommunalt Sundhedssekretariat

De 17 kommuners kommunaldirektgrer har besluttet etableret et tvaerkommunalt sundhedssekretariat m.h.p. feelles
opgavevaretagelse ift. regionen og styrke strategier bag valg af nye indsatser. Desuden skal sundhedssekretariatet
servicere kommunalpolitikere, der er valgt til at repraesentere de 17 kommuner i forskellige udvalg, som f.eks.
Sundhedskoordinationsudvalg og Praksisplanudvalg.

Pulje, yderligere udmgntning af sundhedsaftale

Der foreslas gremaerket en andel af bloktilskudspuljen til yderligere tvaersektorielle insatser, som effektueres i
samarbejde med regionen (sygehus og praktiserende leeger) og andre kommuner.

Pengene foreslas anvendt med fokus pa patientrettet forebyggelse som f.eks. feerre uhensigtsmeessige
genindleeggelser, feerre forebyggelige indlaeggelser, feerre uhensigtsmaessige akutte korttidsindlaeggelser og feerre
feerdigbehandlede patienter, der optager en seng pa sygehusene.

GKONOMI

| skonomiaftalen for 2015 er permanent afsat 350 mio. kr. pa landsplan til en styrkelse af sundhedsindsatsen i
kommunerne. Dette indebaerer, at Neestved Kommune modtager et bloktilskud pa 5,0 mio. kr. Endvidere er
der i forbindelse med budgetforliget for 2015 blevet afsat 0,5 mio. kr. til fordeling mellem indsats for bagrn &
unge i alkoholramte familier.

Center for @konomi og Analyse kan saledes bekraefte de angivne belgb og anbefale den foreslaede fordeling.

TidligerePolitiskHandling
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Sager til efterretning/orientering

BESLUTNING

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 03.11.2014
Intet



Punkt 125: Lukket: Lukket punkt: Opfelgning pa seerligt dyr enkeltsag
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