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Punkt 28: Frivilligindsatsen pa det psykosociale omrade - status og
forankring, behandling

2016/03064
Bilag

Bilag 1: Notat om forankring af Frivilligindsatsen



Sundheds- og Handicapudvalget,
04.05.2016
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

Frivilligindsatsen pa det psykosociale omrade - status og
forankring, behandling

Beslutning
Godkendt.

Ebbe Skovsgaard var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Baggrund

Frivilligindsatsen pa det psykosociale omrade er et samskabel-
sesprojekt imellem Landsforeningen SIND og Gladsaxe Kommu-
ne. Projektet er finansieret af puljemidler fra Social- og Inden-
rigsministeriet i en trearig projektperiode. Projektet blev igangsat
01.11.2013 og udlgber 31.10.2016, jf. SHU 27.11.2013, punkt
90. Efter projektets afslutning 31.10.2016 udarbejder Socialsty-
relsen og Rambgll en slutevaluering, som forelaegges Sundheds-
og Handicapudvalget til orientering.

De forelgbige evalueringer peger dog pa god effekt af Frivilli-
gindsatsen. | det fglgende praesenteres derfor ogsa et forslag til
forankring af Frivilligindsatsen med henblik pa eventuel indarbej-
delse i budget 2017.

Hvad er Frivilligindsatsen

Frivilligindsatsen er et partnerskabsprojekt mellem Det Psykoso-
ciale Omrade i Gladsaxe Kommune og den frivillige forening
SIND Gladsaxe-Gentofte-Lyngby. Frivilligindsatsen bygger pa en
recovery-orienteret tilgang med fokus pa, at borgere kan komme
videre i livet efter sindslidelser og kan overvinde de sociale fal-
gevirkninger, en psykisk sygdom kan medfare.

Frivilligindsatsen har til opgave at modvirke ensomhed og isola-
tion hos psykisk sarbare via en reekke initiativer, der har til formal
at understgtte borgernes kompetencer, gge deres livskvalitet og
muligheder for inklusion i civilsamfundets feellesskaber, uddan-
nelse og/eller beskeaeftigelse. Det sker ved at inddrage ressour-
cesteerke borgere, der for manges vedkommende selv har veeret
i behandling i psykiatrien, i frivilligt arbejde som mentorer og be-
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sggsvenner for psykisk sarbare eller som oplaegsholdere.

Indsatsens malgrupper

Frivilligindsatsens primaere malgruppe er isolerede og ensomme
psykisk sarbare voksne, som behagver hjaelp til at treene deres
sociale kompetencer og opbygge et socialt netveerk. Det er ofte
borgere, som har svaert ved at komme ud af eget hjem, borgere
pa kommunens aktivitets- og botilbud og borgere, som er syge-
meldt eller star uden for arbejdsmarkedet.

Den anden malgruppe er frivillige mentorer og besaggsvenner —
fortrinsvis med brugererfaring fra psykiatrien. De frivilliges rolle er
at vaere mentor og besagsven, sa deres erfaringer bliver vendt til
en ressource. Ud over at hjaelpe andre far de frivillige ogsa styr-
ket egne kompetencer og kommer pa den made videre i deres
egen recovery-proces.

Den tredje malgruppe er borgere med brugererfaring fra psykia-
trien, som ansaettes i Frivilligindsatsen, og dermed bade far mu-
lighed for at bruge deres kompetencer og fastholde deres kontakt
til arbejdsmarkedet. | de tre ar Frivilligindsatsen har veeret i gang,
har der veeret ansat fire borgere i deltidsstillinger samt en i et fire-
ugers praktikforlgb.

Effekt af Frivilligindsatsen

Erfaringer fra projektet har vist, at Frivilligindsatsen for psykisk
sarbare er et vigtigt supplement til det socialpaedagogiske tilbud i
Gladsaxe Kommune.

Frivilligindsatsens resultater:

e Der er udviklet et kursusforlab for recovery-mentorer pa
30 timer, som 60 kursister har gennemfgrt. Heraf er 28 ef-
terfalgende blevet frivillige, hvoraf 16 selv har veeret i be-
handling i psykiatrien.

e Der er afholdt videns- og netveerksaktiviteter, herunder
foredrag, netveerksmader, livshistoriehold og laeseklub for
psykisk sarbare samt ikke mindst faglige oplaeg om
recovery for personale.

e | alt 40 borgere med psykisk sygdom har modtaget statte,
hvoraf 20 har modtaget én til én stgtte i form af mentor el-
ler besggsven, mens resten har deltaget i gruppeaktivite-
ter.

e Borgere, der har modtaget statte, forteeller, at stgtten har
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givet dem starre livskvalitet, eget mod pa social kontakt,
starre netveerk og styrket tro pa egne kompetencer.

Der er nedsat en gruppe af mentorer, som har udviklet et
undervisningstilbud for ungdomsuddannelser og folkesko-
ler i Gladsaxe, der skal bidrage til at nedbryde fordomme,
modvirke stigmatisering og skabe tidlig kontakt til unge
med psykisk sarbarhed.

Forankringens organisering

Social- og Sundhedsforvaltningen foreslar, at Frivilligindsatsen
ved udlgbet af forsggsperioden i november 2016 forankres i
Carlshuse, men fortsat drives i samarbejde med SIND.

Den videre drift og udvikling af Frivilligindsatsen vil kraeve, at der
fortsat afseettes ressourcer til de mest centrale opgaver som ud-
dannelse af frivillige, kvalitetssikring, kontinuitet, udvikling og
samarbejde med interessenter.

Forsagsprojektets styregruppe foreslar derfor:

1.

at der ansaettes en recovery-konsulent i en fuldtidsstilling

til at varetage fglgende hovedopgaver:

¢ lede Frivilligindsatsen og koordinere samarbejdet med
SIND og andre interessenter,

o foretage afklaring og matchning af frivillige og borgere,
supervision til frivillige,
udvikle og afholde kurser og temadage for frivillige og
psykisk sarbare.

e sparre og videndele med medarbejdere pa Det Psyko-
sociale Omrade.

e sikre samlet overblik over Gladsaxe Kommunes sam-
lede recovery-indsats og etablere et tvaergaende net-
veerk, og

e arrangere temadage, udarbejde recovery-materialer.

2. at der ansaettes en peer-to-peer medarbejder med bruge-
rerfaring fra psykiatrien i en deltidsstilling pa 15-20 timer til
at udfgre fglgende opgaver:

e PR og formidling af indsatsen i samarbejde med SIND,
0g

e daglig kontakt og koordination af borgeraktiviteter i
samarbejde med caféen.

3. at der nedsaettes en styregruppe med repraesentanter fra
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alle involverede parter med henblik pa indgaelse af en ny
samarbejdsaftale om den fortsatte samskabelse af Frivilli-
gindsatsen pa grundlag af den opgavefordeling, der er be-
skrevet i Notat om forankring af frivilligindsatsen, jf. bilag
1.

Forankringens faser:

2016: Pabegynde forankringsarbejdet, herunder organisere de
frivillige som lokal aktivitet under SIND, starte en recovery/ud-
skrivningscafe i Carlshuse, indga samarbejde med Café Carl om
en sommerhgjskole med recoveryorienterede kursusaktiviteter,
indga samarbejde med Ungeenheden og Jobcentret om at stille
frivillige mentorer til radighed med veegt pa statte til studiestart
eller arbejdsstart, tage de farste skridt mod at skabe en Recove-
ryskole i Gladsaxe med recoveryunderstgttende tilbud for borge-
re, frivillige og professionelle — gerne i samarbejde med en eller
flere nabokommuner.

2017: Fortseette arbejdet med at rekruttere og uddanne flere fri-
villige og matche disse med psykisk sarbare borgere, igangseette
gruppeaktiviteter, ivaerksaette feelles uddannelsesforlgb for bor-
gere, frivillige og medarbejdere med udgangspunkt i "Guide til et
godt hverdagsliv” og videreudvikle samarbejdet med Ungeenhe-
den i Jobcentret.

2018: Fortseette arbejdet med at etablere en Recoveryskole i
Gladsaxe.

Forslag til forankring af indsatsen, herunder de konkrete aktivite-
ter og faser er naermere beskrevet i bilag 1.

@konomiske konsekvenser

Som det ses af ovenstaende, vil der med den foreslaede forank-
ring af indsatsen veere udgifter i 2016 og frem. Hvad angar udgif-
terne i de sidste to maneder af 2016 vurderer Social- og Sund-
hedsforvaltningen, at udgiften kan finansieres indenfor Sund-
heds- og Handicapudvalgets ramme 1.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at orienteringen om frivilligindsatsen pa det psykosociale
omrade tages til efterretning, og

2. at udgifterne til forankring af frivilligindsatsen i form af
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lenudgifter pa 0,72 mio. til recovery-konsulenten og peer-
to-peer medarbejderen indarbejdes som et budgetgnske i
Sundheds- og Handicapudvalgets budgetbidrag 2017.

Bilag

Bilag 1: Notat om forankring af Frivilligindsatsen

Bilag 2: Ansggning om projekttilskud fra M15 puljemidler, nov.
2013

Bilag 3: Bevillingsbrev fra Social- og Integrationsministeriet

Relateret behandling

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget 27.11.2013,
Punkt 90 (Aben)
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Punkt 29: Utilsigtede haendelser i Gladsaxe Kommune 2015, orientering
2016/02451

Bilag

Bilag 1. Patientsikkerhed i Gladsaxe Kommune - organisering oktober 2014

Bilag 2. Dansk PatientSikkerhedsDatabase Arsberetning 2015

Bilag 3. Bidragsrapporten for sundhedsvasenet 2015

Bilag 4. Klassificering af alvorlighed ved utilsigtede handelser



Aben

Sundheds- og Handicapudvalget,
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Utilsigtede haendelser i Gladsaxe Kommune 2015, oriente-
ring

Beslutning
Til efterretning.

Ebbe Skovsgaard var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Baggrund

En utilsigtet heendelse er en haendelse, som medfgrer skade el-
ler risiko for skade for borgeren i forbindelse med sundhedsfagli-
ge ydelser. Det er ogsa en utilsigtet heendelse, hvis noget er lige
ved at ga galt, men bliver opdaget i tide.

Sundhedslovens kapitel om patientsikkerhed forpligter sund-
hedspersonale til en systematisk rapportering af utilsigtede haen-
delser. Formalet er at leere af de utilsigtede haendelser og pa den
made forebygge, at de sker igen.

Det kommunale omrade har vaeret omfattet af rapporteringsplig-
ten siden 2010. Social- og Sundhedsforvaltningen og Barne- og
Kulturforvaltningen har i faellesskab etableret en patientsikker-
hedsorganisation, der sikrer lovkravene, se bilag 1.

Social- og Sundhedsforvaltningen udarbejder en arlig status pa
patientsikkerhedsomradet, herunder udviklingen af antallet af
utilsigtede haendelser i Gladsaxe Kommune. Den arlige status
foreleegges enslydende til orientering i Sundheds- og Handicap-
udvalget og Seniorudvalget, mens en kortere version forelaegges
for Barne- og Undervisningsudvalget.

Arsberetning fra Styrelsen for Patientsikkerhed

De utilsigtede haendelser indrapporteres til rapporteringssyste-
met for utilsigtede haendelser, kaldet Dansk PatientSikkerheds-
Database (DPSD), som varetages af Styrelsen for Patientsikker-
hed (tidligere Patientombuddet, der nu er en del af Styrelsen for
Patientsikkerhed).

Arsberetningen 2015 for DPSD blev offentliggjort 08.04.2016.
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Arsberetningen bestar af to dele; "Dansk Patientsikkerhedsdata-
base Arsberetning 2015” og "Bidragsrapporten for sundhedsvee-
senet 2015”. Bidragsdelen indeholder oplysninger om kommu-
ners, regioners og private sygehuses lokale sikkerhedsarbejde.
Gladsaxe Kommunes bidrag fremgar pa side 238-239 i bidrags-

delen. De to arsberetninger er vedlagt i bilag 2 og 3.

Status for utilsigtede haendelser i Gladsaxe Kommune
| Gladsaxe Kommune er der i 2015 rapporteret 2.413 utilsigtede

haendelser, jf. tabel 1.

Tabel 1. Antal utilsigtede haendelser i Gladsaxe Kommune

Ar 2013 2014 2015
Antal heendelser 2.982 2.647 2413
antal (%) antal (%) antal (%)
- fordelt pa alvorlighed
- ingen skade 2562 (86) | 2.327 (88)| 2.043 (85)
- mild skade 269 (9,0) 251 (9,5) 301 (13)
- moderat skade 144 (4,8) 54 (2,0) 61 (2,5)
- alvorlig skade 4 (0,1) 10 (0,3) 5 (0,2)
- dedelig skade 3 (0,1) 3 (0,1) 3 (0,1)
antal (%)’ antal (%) antal (%)
- fordelt pa type
- medicinering 2.594 (87)| 2.288 (86) | 2.074 (86)
- borgeruheld 182 (6,1) 132 (5,0) 90 (3,7)
- infektioner 74 (2,5) 21 (0,8) 32 (1,3)
- overlevering af 101 (3,4) 109 (4,1) 109 (4,5)
info. mm.
- andet 31 (1,0) 97 (3,7) 108 (4,5)

' Der er fra 2014 zendret i kategoriseringen af utilsigtede haendelser ved in-
drapporteringen i DPSD. Tallene for 2013 er derfor ikke fuldt sammenlignelig

med 2014 og fremad.

Kilde: Udtraek fra DPSD

Fra 2014 til 2015 er antallet af rapporterede heendelser faldet 9

% i Gladsaxe Kommune.

Der har pa landsplan veeret en stigning pa ca. 10 % i antallet af
afsluttede rapporteringer fra kommunerne fra 2014 til 2015, mens

tallet pa landsplan har ligget stabilt fra 2013 til 2014.
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Der er rapporteret relativt mange utilsigtede haendelser i
Gladsaxe Kommune i forhold til landsgennemsnittet for kommu-
nerne; | 2015 er der saledes rapporteret 35 haendelser pr 1.000
borgere i Gladsaxe Kommune mod 20 haendelser pr 1.000 bor-
gere pa landsplan. Denne forskel er sandsynligvis mere et udtryk
for, at Gladsaxe Kommune har arbejdet malrettet med at sikre
rapportering af utilsigtede haendelser og @get patientsikkerhed.
Saledes ses det ogsa, at langt starstedelen af heendelserne ikke
har fort til nogen skade, men alligevel er blevet indrapporteret.
Disse er veesentlige for det forebyggende patientsikkerhedsar-
bejde.

De rapporterede heendelser fordeler sig pa de enkelte afdelinger
pa fglgende made:

e 75 % vedrarer Traenings- og Plejeafdelingen,

e 24 Y% vedregrer Social- og Handicapafdelingen, og

e 1% vedrorer Barne- og Kulturforvaltningen.

Forskellen mellem afdelingerne afspejler, at der er stor forskel i
volumen af den sundhedsfaglige aktivitet; herunder saerligt medi-
cinhandtering.

Langt starstedelen, 86 %, af haendelserne i Gladsaxe vedrgrer
medicinering. Borgeruheld udggr knap 4 %, mens infektion, over-
levering af information og andet udggr 10 %, jf. tabel 1.

Pa landsplan udger medicinering 65 % af de utilsigtede haendel-
ser i kommunerne, mens borgeruheld udgar 20 %.

De utilsigtede haendelser kategoriseres efter alvorlighed; Langt
stgrstedelen er kategoriseret som “ingen skade”, 85 %, eller
"mild skade”, 13 %, jf. tabel 1. En oversigt over kategorisering af
alvorlighed er vedlagt som bilag 4.

Pa landsplan udggr “ingen skade” og "mild skade” henholdsvis
66 % og 25 % af de utilsigtede haendelser i kommunerne.

Sammenlignet med landsgennemsnittet har Gladsaxe Kommune
relativt flere haendelser, der handler om medicinering og relativt
flere haendelser i kategorien "ingen skade”. Dette kan sandsyn-
ligvis forklares ved, at der i Gladsaxe Kommune har veeret stort
fokus pa bade bedre medicinering og pa, at alle utilsigtede heen-
delser skal rapporteres; ogsa selvom der ikke har veeret nogen
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skade. Det har betydet, at der rapporteres relativt flere haendel-
ser vedrgrende medicinering og med "ingen skade” - hvilket ogsa
stemmer overens med den hgje rapporteringsfrekvens i
Gladsaxe Kommune.

Heendelser med alvorlig og dadelig skade
| Gladsaxe Kommune var der 5 haendelser i kategorien "alvorlig
skade” og 3 haendelser i kategorien "dgdelig skade” i 2015.

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget har tidligere
besluttet, at den arlige status pa utilsigtede haendelser i
Gladsaxe Kommune skal indeholde "nzermere eksempler pa
haendelser i kategorien alvorlig og dgdelig skade”, jf. FSHU
18.01.2012, punkt 2.

Der preesenteres en haendelse i kategorien "dadelig skade” i bi-
lag 5 (fortroligt).

Labende forbedring af patientsikkerheden

For udvalgte haendelser udarbejder kommunen en analyse med
henblik pa at opklare, hvad der er sket samt at sikre leering af de
rapporterede haendelser.

Ved en haendelse med alvorlig eller dadelig skade udarbejder
kommunen en sakaldt kernearsagsanalyse, som skal belyse,
hvad der gik galt, og hvordan man kan undga, at det sker igen:
Analysen identificerer en eller flere kernearsager til, at haendel-
sen er sket, og for hver kernearsag udarbejdes en handlingsplan,
som skal fjerne eller mindske risikoen for, at en lignende haen-
delse kan ske fremover.

Ved haendelser med ingen eller mindre skade udarbejdes en lo-
kal heendelsesanalyse i de tilfeelde, hvor der vurderes, at der er
et laeringspotentiale (fx ved mange lignende haendelser). Her er
indrapporteringerne af de mange haendelser uden skade veesent-

ligt.

Pa baggrund af kernearsags- og heendelsesanalyserne er der i
2015 iveerksat undervisning til sygeplejersker og assistenter i
Traenings- og Plejeafdelingen i forhold til bl.a. dokumentation og
ansvar, nar medarbejdere skal overdrage informationer mm.
Derudover har analyserne foranlediget nye/reviderede retnings-
linjer inden for medicinomradet, og medarbejdere pa dag- og bo-
tilbud pa handicap- og psykiatriomradet har gennemfgrt et tre ti-
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mers internt kursus vedrgrende handtering af medicin.

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaagger sagen til orien-
tering.

Bilag

Bilag 1. Patientsikkerhed i Gladsaxe Kommune - organisering
oktober 2014

Bilag 2. Dansk PatientSikkerhedsDatabase Arsberetning 2015
Bilag 3. Bidragsrapporten for sundhedsvaesenet 2015

Bilag 4. Klassificering af alvorlighed ved utilsigtede haendelser
Bilag 5 (fortroligt). Eksempel pa en haendelse med dadelig skade

Relateret behandling

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget 18.01.2012,
Punkt 2 (Aben)
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Punkt 30: Opfolgning pA Kommunestrategien - Sundheds- og
Handicapudvalget, behandling
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Bilag 1: Opfolgningsredegorelse til QU angdende kommunestrategien
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Dagsordenpunkt

Opfolgning pa Kommunestrategien - Sundheds- og Handi-
capudvalget, behandling

Beslutning

Sundheds- og Handicapudvalget tog de angivne primaere indsat-
ser for de enkelte effektmal til efterretning.

Sundheds- og Handicapudvalget godkendte forslaget om at vi-
derefgre frivilligindsatsen for psykisk sarbare og havde ikke sup-
plerende forslag til indsatser.

Ebbe Skovsgaard var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

@konomiudvalget har 23.02.2016, punkt 40, samt 05.04 2016,
punkt 78, godkendt opfalgningen pa kommunestrategien for
2014-2018 og i den forbindelse forslag til nye og justerede effek-
tmal. — eendringerne fremgar af det vedhaeftede bilag 1.

Med Kommunestrategien har Byradet sat retning og pejlemeerker
for det, der skal have saerlig opmaerksomhed i byradsperioden og
opstillet krav til hvilke mal, der gnskes opnaet i perioden. Opfalg-
ningen sker en gang arligt i februar. Efterfelgende medtages re-
sultatkravene i arsregnskabet.

Det er pa den baggrund fagudvalgenes opgave at iveerkseette
indsatser, der straeber mod en realisering af malene og de gn-
skede effekter. Herudover at indstille eventuelle gnsker til nye
eller &ndrede indsatser og opstille tilhgrende resultatkrav.

Kommunestrategien for 2014-2018 rummer Gladsaxe Kommu-
nes vision og otte malsaetninger med effektmal for de enkelte ar.
Det er forvaltningens opfattelse, at for Sundheds- og Handicap-
udvalget er malseetningen om, at flere borgere skal leve sundere,
seerlig relevant, men udvalget kan foresla indsatser, der retter sig
mod alle malsaetninger i Kommunestrategien.

Det bemeerkes, at de overordnede rammer for kommunes arbej-
de pa sundhedsomradet er fastlagt i Gladsaxe Kommunes
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Sundhedspolitik 2015-2018, som Byradet godkendte 08.04.2015,
punkt 41.

Malsaetning: Flere borgere skal leve sundere

Gladsaxe Kommune er naet langt i opbygningen og udviklingen
af det naere sundhedsvaesen, men arbejder stadig malrettet pa at
forbedre lighed i sundhed, forebygge sygdom og understatte
sund aldring. En sund og aktiv livsfarelse har betydning for ind-
lzeringen hos bgrn og unge, og det nedbringer risikoen for kroni-
ske sygdomme senere i livet. Malsaetningen, om at flere borgere
skal leve sundere, geelder derfor bade barn, unge, voksne og
eeldre.

Herudover er der et saerligt fokus pa seerligt sarbare grupper, fx
borgere med darligt mentalt helbred, ledige, som har andre pro-
blemer end ledighed, samt misbrugere. Indsatser for disse grup-
per handler i hgj grad om, at uligheden i sundhed skal mindskes.

Der er i kommunestrategien opstillet 4 effektmal i relation til den
omtalte malsaetning,

1. Bedre mental sundhed Andelen med darligt mentalt helbred
(fra 16+ arige) skal falde

2. Feerre daglige rygere Andelen af daglige rygere (fra 16 +
arige) skal falde

3. Alkoholdebuten skal udskydes blandt unge Andelen af 9.
klasses elever, der har veeret fulde far, de fylder 15 ar, skal
reduceres

4. Flere skal leve sundere Andelen af barn og unge med nor-
malveegt skal stige

De to sidstneevnte effektmal - alkoholdebuten skal udskydes
blandt unge, og andelen af bgrn og unge med normalvaegt skal
stige - sorterer under Bgrne- og Undervisningsudvalget, da der
er tale om effektmal blandt barn i folkeskolen. Der vil dog ogsa i
naervaerende sag veere en mindre omtale af indsatserne i relation
til disse effektmal, idet Sundhed- og Handicapudvalget har en
koordinerede funktion i forhold til den samlede sundhedsindsats i
kommunen.

Der leegges i sagen op til, at Sundheds- og Handicapudvalget ta-
ger de primeere indsatser til efterretning.

For effektmal 1 er der endvidere lagt op til at viderefgre frivilli-
gindsatsen for psykisk sarbare (indsatsen er alene sikret finansi-
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ering til og med oktober 2016). Der er herudover ikke stillet for-
slag om andrede eller nye indsatser i relation til effektmalene,
idet de primaere indsatser pa nuveerende tidspunkt anses for til-
straekkelige.

1. Effektmal

Andelen af borgere (fra 16+ arige) med et darligt mentalt
helbred skal falde. |1 2013 var andelen 13 pct. og skal i 2018
veere nedbragt til 9 pct. (Opggres kun hvert 4. ar)

Mental sundhed har betydning for den enkeltes livskvalitet og for
risikoen for at udvikle somatisk sygdom. Og god mental sundhed
kan bidrage til at forebygge en raekke psykiske sygdomme som
depression og angst.

Primeere indsatser

De primeere indsatser er rettet mod forskellige sarbare grupper,
der ofte ogsa har et darligt mentalt helbred. Herudover findes
indsatser, som tager sigte pa, at eeldre borgere bevarer et godt
mentalt helbred og trivsel.

Indsats til sarbare grupper som er forankret pa Nybrogaard

o Akuttilbud rettet mod borgere i Akut psykisk krise: Tilbuddet
er abent dggnet rundt for borgere, der oplever en akut psy-
kisk krise, for eksempel angst, depression, psykose, selv-
mordstanker eller selvskadende adfaerd. Tilbuddet abnede 1.
februar 2015.

Indsatser til sérbare grupper som er forankret i Forebyggelses-

centret

e Kurset "Leer at tackle angst og depression”: Kurset er for
borgere, som oplever symptomer pa angst eller depression
eller har faet stillet diagnosen. Kurset tager sigte pa at leere
deltagerne at handtere symptomer og udfordringer i hverda-
gen, som kan felge af at have angst eller depression. Kurset
udbydes i en reekke kommuner pa licens fra Komiteen for
Sundhedsoplysning, som ogsa uddanner instruktarerne.

o Stattegruppe for borgere i sorg eller krise: Gruppen er for
borgere, der fx har sveert ved at handtere dgdsfald (mistet
egtefaelle, pludselige dgdsfald eller dramatiske dagdsfald).
Gruppen er ogsa aben for borgere med spinkelt eller intet
netvaerk, og som i en periode har brug for hjeelp.

e Tilbud om krisesamtale i forbindelse med fx sygdom og
skilsmisse: Tilbuddet henvender sig til personer, der pludse-
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ligt befinder sig i en situation, de ikke kan overskue, og som
ikke ved, hvor man kan fa hjeelp.

"Ligeveegtsgruppen’: Tilbuddet er malrettet overvaegtige per-
soner, der tidligere har tabt sig, men som af psykologiske ar-
sager ikke formar at fastholde veegttabet. Tilbuddet sigter pa
at bedre mental sundhed hos deltagerne og hermed fjerne
forhindringer, som stiller sig i vejen for et vaegttab.

"Tro pa dig selv”. Tilbud om samtaler med en psykoterapeut
samt mindfulness. Tilbuddet er malrettet ledige borgere hen-
vist via Jobcentret. Tilbuddet har fokus pa udfordringer med
at komme tilbage til arbejdsmarkedet, stress, angst mv.
Patient- og pargrendevejledning: Abent uvisiteret tilbud, hvor
borgere og pargrende med alvorlig sygdom, bade somatisk
og psykisk, som enten er i krise eller blot ikke kan overskue
deres forlgb eller deres situation, kan henvende sig til en sy-
geplejefaglig patient- og pargrendevejleder.

Indsats for sarbare grupper som er forankret i Jobcentret

Psykiske mestringsforlab: Som led i beskeeftigelsesindsatsen
tilbyder Afklaringsviften i Jobcentret kontanthjeelpsmodtagere
psykiske mestringsforlab, hvor der er fokus pa en rehabilite-
rende, tvaerfaglig og sammenhangende indsats bestaende
af et motiverende, jobforberedende element og et intensivt
sundhedsfagligt element kombineret med et virksomheds-
samarbejde, der kan sammenseettes individuelt afhaengig af
den enkelte borgers situation. Det bemaerkes, at mestrings-
tilbuddene ogsa tilbydes til sygedagpengemodtagere.

@vrige indsatser for sarbare grupper

Psykologisk radgivning til unge: Formalet med indsatsen er
at forebygge, at mindre alvorlige problemer udvikler sig til at
blive behandlingskraevende; og i det omgang det er relevant,
at pege pa andre muligheder for hjaelp: fx den frivillige gratis
psykologiske korttidsradgivning i De Frivilliges Hus, egen lae-
ge, praktiserende psykolog eller andre relevante tilbud. Til-
buddet er forankret i Ungeenheden og er under etablering.
Tidlig, opsporende indsats over for unge med psykiske pro-
blemer: Formalet med initiativet er at opspore psykisk sarba-
re unge i uddannelsessystemet og motivere og hjaelpe dem,
sa de far den ngdvendige behandling og hjeelp til at bryde
isolation, til at skabe netvaerk og til at fungere i og fastholde
egen bolig. Tilbuddet er forankret i Ungeenheden.
Systematisk screening af borgere med misbrug for mulige
psykiske lidelser: Malet er at sikre, at borgere, der bade har
et misbrug og en psykisk lidelse, kommer i behandling for
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begge dele samtidigt, i stedet for fgrst at igangsaette den
psykiatriske behandling, nar borgere er stoffri. Tilbuddet er
forankret i Rusmiddelcentret.

Forslag til viderefart indsats

Det gnskes at viderefare frivilligindsatsen for psykisk sarbare,
der har eksisteret siden 2013. Indsatsen — der er et supplement
til de ordinaere kommunale tilbud til sarbare grupper — har haft
tilknyttet 25 frivillige, hvoraf 16 selv har erfaring som brugere af
psykiatrien. Som det vaesentligste har indsatsen bidraget til, at
der skabes kontakt mellem psykisk sarbare personer og ressour-
cestaerke borgere med brugerbaggrund, og hvor sidstnaevnte
gruppe har pataget sig en mentorfunktion. For begge gruppers
vedkommende har kontakten medfert en styrket tro pa egne
kompetencer. Indsatsen er alene sikret finansiering til og med
udgangen af oktober 2016. Pa den baggrund og i lyset af den
omtalte positive effekt anbefales det, at indsatsen viderefagres i
den resterede del af 2016 og 2017. Indsatsen foreslas forankret i
Carlshuse. Det bemeerkes, at forslaget er uddybende forklaret i
en anden sag pa naerveerende mgde.

Indsatser for aeldre

« Forebyggende hjemmebesag: De lovpligtige besag tilbydes
som et engangsbesgg eller et feellesarrangement til borgere,
som ikke i forvejen har kontakt til hjemmeplejen eller senior-
center det ar, hvor borgeren fylder 75 ar. Naeste besag tilby-
des farst, nar borgeren er fyldt 80 ar, og derefter far man au-
tomatisk tilbudt et arligt besag. Besagene har fokus pa borge-
rens ressourcer og muligheder for fortsat selv at klare daglig-
dagens gegremal og kan fx have fokus pa kost, motion, bolig
og behov for aktiviteter eller samveaer med andre. Fra 2016 er
malgruppen udvidet til ogsa at omfatte udsatte eller sarbare
borgere mellem 65 og 80 ar., jf. beslutning i Seniorudvalget
05.11.2015, punkt 66.

o Endagsture, Danmarksture og udlandsrejser. Indsatserne har
fokus pa sundhed, socialt samvaer og trivsel.

« Senioridreetstilbud: Indsatsen er med til at stimulere og moti-
vere de eldre, og som i hgj grad fokuserer pa mental og fy-
sisk sundhed, socialt samveer og netvaerksdannelse.

2. Effektmal

Faerre daglige rygere: Andelen af daglig rygere (fra 16+ arige)
skal falde. | 2013 var andelen 16 pct. og skal i 2018 veere ned-

bragt til 10 pct. (Opggres kun hvert 4. ar)
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Rygning er den vigtigste forebyggelige arsag til sygdom og for

tidlig ded. Samtidig har rygere oftere et ringere helbred og darli-

ge selvoplyst livskvalitet. Herudover kan flere dgdsfald ogsa rela-

teres til passiv rygning.

Primeere indsatserEt vaesentligt veerktgj til at reducere andelen af

rygere er rygestopkampagner og kurser. Kommunen tilbyder fle-

re forskellige former for gratis kurser forankret i Forebyggelses-

centret:

e Rygestopkurser. Hold med 5 mgdegange af to timers varig-
hed.

e Kom og Kuvit. Et fleksibelt rygestopprogram med lgbende op-
tag. Tilbydes ogsa lokalt ved efterspargsel.

e Rygestoptilbud: Gives lokalt pa steder, hvor udsatte borgere i
forvejen feerdes, fx pa veeresteder og bosteder. Men tilbydes
ogsa hvor der er efterspargsel, fx pa Bagsvaerd Gymnasium.

Der oplyses lgbende om tilbuddene, og desuden saettes der seaer-
ligt fokus pa rygning/gratis tilbud om rygeafvaenning i arlige
kampagner, hvor der ud over visuelt materiale ogsa foretages
ops@gende rekrutteringsevents til rygeafvaenning, hvor der bl.a.
er seerligt fokus pa udsatte boligomrader.

Indsatser pa Barne- og Kulturforvaltningens omrade

e Systematisk opsporing af rygere blandt nybagte madre og
feedre: Formalet med indsatsen er at give foreeldre informa-
tion om skadevirkninger for deres barn samt oplysning om
mulighed for rygestop. Indsatsen varetages af sundhedsple-
jersker.

o Obligatorisk rygeforebyggende undervisning: Finder sted for
alle 7. klasser i folkeskolerne (samme er et tilbud til privatsko-
lerne) fra Sundhedsplejen under Barne- og Kulturforvaltnin-
gen. Kurset er udbygget med et teaterforedrag "ACT ON IT —
hver eneste cigaret skader dig” fra skolearet 2014/2015. Tea-
terforedraget er udviklet af midler fra puljen til Strategi i lighed
Sundhed, der er udmgntet af Sundheds- og Handicapudval-
get.

Planlagte indsatser i Social- og Sundhedsforvaltningen

Ud over de ovenfornaevnte indsatser har Social- og Sundheds-
forvaltningen yderligere planlagt en raekke tiltage pa rygeomra-
det, der vil blive iveerksat i labet af 2016.

o Lokale rygestopkurser i forbindelse med skolestart i septem-
ber: Vil blive tilbudt Gladsaxe Gymnasium, Bagsveerd
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Kostskole, Gladsaxe 10. klasse og Ungdomsskole, TEC
Gladsaxe og Sosu C pa baggrund af erfaringer fra Bagsveerd
Kostskole i 2015.

e Rygestopkurser forskellige steder i kommunen: Formalet er
at age tilgeengeligheden af rygestoptilbud.

e Forebyggelsescentret ‘gavekort’ til rygestop bliver tilgeengeli-
ge og synlige i kommunen: Dette skal ske via en faelles 'go-
card-ordning’ pa sundhedsomradet, hvor postkort med kom-
munens sundhedstilbud er opsat i holdere pa kommunens
egne institutioner samt pa apoteker og i venteveerelser hos
praktiserende laeger i kommunen.

3. Effektmal

Alkoholdebuten skal udskydes blandt unge. Andelen af 9. klas-
se elever, der har veeret fulde, fgr de fylder 15 ar, skal reduce-
res. 1 2013/2014 var andelen 38 pct. og den skal i 2016 veere
nedbragt til 30 pct., 29 pct. i 2017 og 27 pct. i 2018. 1 2015 var
andelen 33 pct. og resultatkravet pa 37 pct. derfor opfyldt.

Alkoholforbrug er medvirkende arsag til 60 forskellige sygdom-
me, herunder kraeft, depression og hjertekarsygdom. Som en-
keltstaende risikofaktor er alkohol arsag til 10 pct. af sygdomsbe-
lastningen i Danmark. En udskydelses af unges alkoholdebut vil
bidrage til at reducere risikoen for, at disse personer senere i li-
vet far en uhensigtsmaessig omgang med alkohol.

Primeere indsatser

Barne- og Kulturforvaltningen udarbejder bl.a. obligatoriske pro-
grammer til den understgttende undervisning. Formalet er, at
eleverne udvikler handlekompetence til at tage vare pa eget liv
og treeffe reflekterede beslutninger om livsstil og sundhed — her-
under styrke til at fraveelge det skadelige forbrug.

Det bemeerkes, at alkohol indgar som tema i lzeseplanen i folke-
skolen for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab
samt i faglige mal i bl.a. biologi og fysisk/kemi.

SSP har til brug fra indevaerende skolear udviklet materialer om
alkohol til den understgttende undervisning. Indsatsen styrkes
yderligere fra skolearet 2016/2017, hvor et ACT ON IT teater-
foredrag med fokus pa alkohol vil blive lanceret og malrettes
foraeldremader pa argangene i udskolingen.

Opfaelgning pa effektmalet forelaegges Barne og Undervisnings-
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udvalget.

4. Effektmal

Flere skal leve sundere. Andelen af bgrn og unge med normal-
veegt skal stige. | 2013 var andelen ved 9-klassesundersggel-
sen 75 pct. | 2015 var andelen faldet til 72 pct. og resultatkra-
vet pa 76 pct. ikke opfyldt. Andelen skal i 2016 veeret aget til
73 pct., 74 pct. i 2017, 75 pct. i 2018.

| 2015 var andelen ved 4-klassesundersggelsen 73 pct. Ande-
len skal i 2016 veere gget til 74 pct., 75 pct. i 2017 og 76 pct.
2018 (For dette delmal var der ikke fastlagt et resultatkrav for
2015)

| 2015 var andelen ved 0-klassesundersggelsen 80 pct. Ande-
len skal i 2016 veere gget til 80,5 pct., 81 pct. i 2017 og 81,5
pct. 2018 (For dette delmal var der ikke fastlagt et resultatkrav
for 2015)

Primeaere indsatser

Barne- og Kulturforvaltningen har en bred vifte af sundheds-
fremmende aktiviteter og tilbud integreret i det paedagogiske og
sundhedspaedagogiske arbejde i dagtilbud, skole og foreningsliv,
der sigter pa at fremme og fastholde normalveaegt hos barn og
unge. Indsatserne er forankret i fagomradets politikker og strate-
gier. Det er ikke muligt at vurdere de enkelte indsatsers specifik-
ke effekt pa den generelle veegtudvikling hos bgrn og unge.

Den generelle tendens gennem flere ar har veeret en stigende
andel af normalvaegtige i indskoling og en faldende andel af
normalvaegtige i udskolingen. Den kommunale sundhedstjeneste
folger systematisk vaegtudviklingen hos alle spaedbarn indtil 1
ars alderen. Og den kommunale sundhedstjeneste maler hgjde
og veegt for alle skolebgrn i 0. klasse, 2. klasse, 4. klasse, 6.
klasse og 9. klasse.

Opfaelgning pa effektmalet forelaegges Barne og Undervisnings-
udvalget.

Afsatte midler til nye sundhedsindsatser

Udover forslaget om at viderefgre frivilligindsatsen for psykisk
sarbare fra 2017 og frem er der som naevnt ikke stillet forslag om
&ndrede eller nye indsatser, idet de primeere og allerede plan-
lagte indsatser pa nuvaerende tidspunkt anses for tilstraekkelige i
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forhold til realiseringen af de opstillede mal.

Det skal derudover i denne sammenhaeng naevnes, at der som
en del af budgetaftalen for 2014-2017 er afsat 2 mio. kr. arligt til
indsatser pa sundhedsomradet. Herudover er der som led i
Gladsaxe Kommunens Strategi for lighed i Sundhed arligt afsat
0,5 mio. kr. Midlerne er udmeantet til og med 2017 og daekker til-
sammen fire af sundhedspolitikkens fem malsaetninger: "Sundere
valg i hverdagen”, Sundere ungdomsliv”, "Bedre mental sundhed
og trivsel” og "Bedre sygdomsforebyggelse og indsats over for
syge borgere”. Den femte malsaetning "Sunde rammer om et
godt Gladsaxeliv” handler om at indrette og udvikle byen, sa den
indbyder til leg og bevaegelse. Arbejdet med denne malsaetning
er derfor primeert placeret i regi af By- og Miljgforvaltningen, og
Social- og Sundhedsforvaltningen er ikke kommet med forslag til
indsatser inden for denne malsaetning.

Forvaltningen vil i efteraret 2017 preesenterer forslag til udmgnt-
ning af de samlede midler til sundhedsomradet i 2017 og i 2018.
| den forbindelse gives en status pa udmgntningen af midlerne
for 2016 og 2017.

Social- og Sundhedsforvaltninger indstiller,

1. at Sundhed- og Handicapudvalget tager de primaere ind-
satser for de enkelte effektmal til efterretning, og

2. at Sundheds- og Handicapudvalget drafter evt. supple-
rende indsatser med henblik pa at indfri effektmalene,
herunder forslaget om at viderefgre frivilligindsatsen for
psykisk sarbare

Bilag

Bilag 1: Opfglgningsredeggrelse til U angaende kommunestra-
tegien

Relateret behandling

@konomiudvalget 23.02.2016, Punkt 40 (Aben)
@konomiudvalget 05.04.2016, Punkt 78 (Aben)
Byradet 08.04.2015, Punkt 41 (Aben)
Seniorudvalget 05.11.2015, Punkt 66 (Aben)
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Dagsordenpunkt

Den fremadrettede anvendelse af Dagcentret Christianehgi;j,
behandling

Beslutning

Anne Backlund fremsatte eendringsforslag om, at der ud over de
tre foreslaede modeller udarbejdes en model 1a, der ligner mo-
del 1, men hvori det indgar, at tilbuddet fortsaetter som et uvisite-
ret tilbud, da der er en vaesentlig vaerdi i, at tilbuddet er frit til-
geengeligt for borgere i malgruppen. Antallet af brugere kan regi-
streres med henblik pa afregning af den del, der afregnes pa
baggrund af den faktiske aktivitet.

For: Anne Backlund.

Imod: Susanne Palsig, Kristine Henriksen, Peter Berg Nelle-
mann, Jakob Skovgaard Koed, Kristian Niebuhr, Lone
Yalcinkaya og Leon Friis Jargensen.

Herefter godkendte Sundheds- og Handicapudvalget forvaltnin-
gens indstillinger, idet de tre mulige modeller sendes i hgring i
Handicapradet og Seniorradet samtidigt med hgringen i Dagcen-
tret Christianehgjs bestyrelse.

Ebbe Skovsgaard var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Sundheds- og Handicapudvalget godkendte 03.02.2016, punkt 4,
at Social- og Sundhedsforvaltningen igangsatte et analysearbej-
de vedrgrende indholdet og anvendelsen af Dagcentret Christia-
nehgj. Hovedformalet med analysearbejdet var at sikre, at Dag-
centret Christianehgj ogsa fremadrettet kunne tilbyde et attraktivt
og efterspurgt tilbud.

Analysearbejdet er nu afsluttet, og Dagcentret Christianehgjs
forstander er blevet forelagt resultatet. Analysen af det nuvaeren-
de tilbud og mulighederne for at udvide malgruppen fremgar af
bilag 1. Herunder praesenteres analysens hovedelementer.

Hovedelementer fra analysen af det nuveerende tilbud
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Den nuveerende driftsoverenskomst mellem Dagcentret Christia-
nehgj og Gladsaxe Kommune, der blev indgaet i 2003, indehol-
der en raekke uhensigtsmaessigheder for begge overenskom-
stens parter. Der arbejdes blandt andet med et fast medlemsan-
tal, der ikke tager hgjde for medlemmernes pleje- og omsorgs-
behov, og med et fast budget, der er uafhaengigt af den faktiske
aktivitet.

Dagcentret Christianehgj har oplevet, at "tyngden” i medlemmer-
ne har aendret sig. Der er saledes kommet flere tunge borgere
med et mere omfattende pleje- og opsynsbehov, hvilket der ikke
tages hgjde for med den nuveerende driftsoverenskomst faste
kapacitetsforudsaetning om 60 pladser dagligt. Derudover har
Dagcentret Christianehgj oplevet vigende medlemstal, hvilket har
medfgrt, at tilbuddet ikke har det samme liv og de samme udvik-
lingsmuligheder som ved fuld kapacitetsudnyttelse.

For Gladsaxe Kommune har vilkarene i den nuvaerende
driftsoverenskomst sammen med en lavere kapacitetsudnyttelse
medfart en hgjere enhedspris end budgetlagt. Det har ikke kun
medfart, at Gladsaxe Kommune har betalt mere end forudsat for
egne borgere, men ogsa at Gladsaxe Kommune har betalt diffe-
rencen mellem den budgetlagte og den realiserede enhedspris
for andre kommuners borgere.

Tilbuddet pa Dagcentret Christianehgj er etableret i henhold til §
104 (aktivitets- og samveerstilbud) i Lov om Social Service, hvor
formalet er at opretholde eller forbedre borgernes personlige
feerdigheder eller livsvilkar. Pa baggrund af den foretagne analy-
se er det vurderingen, at Dagcentret Christianehgj farst og
fremmest er et samveerstilbud, der modvirker ensomhed og
hjeelper til netveerksdannelse blandt medlemmerne. | forleengelse
heraf er det vurderingen, at der kun i begraenset omfang arbej-
des malrettet med opretholdelse og/eller forbedring af medlem-
mernes personlige faerdigheder.

Det nuveerende tilbud pa Dagcentret Christianehgj er et selvvisi-
terende/uvisiteret tilbud. Derfor er der ikke de samme krav til det
faglige indhold, herunder kvalitetsstandarder, som der geelder for
lignende tilbud, som kommunen visiterer til.

Forslag til den fremadrettede anvendelse af Dagcentret Christia-

nehgj
Pa baggrund af analysen af det nuvaerende tilbud og mulighe-
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derne for at udvide tilbuddets malgruppe foreslar Social- og
Sundhedsforvaltningen tre mulige modeller for den fremadrettede
anvendelse af Dagcentret Christianehgj. Modellerne er naermere
beskrevet i bilag 1.

Model 1

Model 1 er baseret p3a, at der indgas en ny driftsoverenskomst
mellem Gladsaxe Kommune og Dagcentret Christianehgj, og at
der ikke foretages eendringer i malgruppen. Dette kan betyde en
reduktion i det samlede budget for Dagcentret Christianehgi.
Forudsaetningerne for den nye driftsoverenskomst er derudover,
at:

e Tilbuddet fortsaetter i henhold til § 104 (aktivitets- og
samveerstilbud) i Lov om Social Service.

e Jkonomimodellen eendres, sa Dagcentret Christianehg;j
dels modtager et fast budget (i lighed med den nuvaeren-
de model) og dels afregnes pa baggrund af den faktiske
aktivitet.

e Salg af pladser til andre kommuner afregnes til fuld pris.

e Et eventuelt mer- og mindreforbrug overfares til det fal-
gende budgetar.

e Dagcentret Christianehgj overgar til at anvende det gko-
nomi- og lgnsystem, som Gladsaxe Kommune anvender.

e Tilbuddet pa Dagcentret Christianehgj overgar til at veere
visiteret, samt at der opstilles konkrete krav til tilbudsind-
holdet.

e Dagcentret Christianehgj forpligtes til at efterleve
Gladsaxe Kommunes retningslinjer og politikker, der geel-
der for tilsvarende tilbud.

e Dagcentret Christianehgj far foretaget en undersggelse af,
om varmtvandsbassinet lever op til de geeldende standar-
der og regler.

Model 2

Model 2 er baseret pa, at der indgas en ny driftsoverenskomst
mellem Gladsaxe Kommune og Dagcentret Christianehgj, samt
at mulighederne for at eendre og/eller udvide malgruppen under-
sgges. Forudsaetningerne for den nye driftsoverenskomst er der-
udover, at:

e Tilbuddet oprettes i henhold til § 104 (aktivitets- og
samveerstilbud) i Lov om Social Service eller § 86 (genop-
traening og vedligehold) afthaengigt af malgruppevalget.

e Jkonomimodellen eendres, sa Dagcentret Christianehg;j
dels modtager et fast budget (i lighed med den nuveeren-
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de model) og dels afregnes pa baggrund af den faktiske
aktivitet.

e Salg af pladser til andre kommuner afregnes til fuld pris.

e Et eventuelt mer- og mindreforbrug overfares til det fal-
gende budgetar.

e Dagcentret Christianehgj overgar til at anvende det gko-
nomi- og lgnsystem, som Gladsaxe Kommune anvender.

e Tilbuddet pa Dagcentret Christianehgj overgar til at veere
visiteret, samt at der opstilles konkrete krav til tilbudsind-
hold og dermed indirekte til personalekompetencer.

e Dagcentret Christianehgj forpligtes til at efterleve
Gladsaxe Kommunes retningslinjer og politikker, der geel-
der for tilsvarende tilbud.

e Dagcentret Christianehgj far foretaget en undersggelse af,
om varmtvandsbassinet lever op til de geeldende standar-
der og regler.

Model 3

Model 3 er baseret pa, at der ikke indgas en ny driftsove-
renskomst mellem Dagcentret Christianehgj og Gladsaxe Kom-
mune. | stedet overgar Dagcentret Christianehgij til at veere et
selvsteendigt tilbud pa linje med gvrige private aktgrer, som
Gladsaxe Kommune og andre kommuner anvender. Afregning
fra Gladsaxe Kommune sker pa denne baggrund alene med ud-
gangspunkt i antallet af pladser kabt af Gladsaxe Kommune og
den fastsatte pris pr. plads. Tilsvarende betaler andre kommuner
den fulde pris pr. kabt plads. Dagcentret Christianehgj baerer
med denne model det fulde ansvar for stedets drift.

Procesplan og tidsplan

Hvis Sundheds- og Handicapudvalget godkender indstillingen,
sendes bilag 1 i hgring i Dagcentret Christianehgjs bestyrelse
med henblik pa behandling pa bestyrelsesmgadet d. 25.05.2016.
Herefter vil forslagene inklusiv hgringssvaret blive forelagt pa
Sundheds- og Handicapudvalgets made d. 22.06.2016 med
henblik pa godkendelse af, hvilken model der skal arbejdes vide-
re med.

Pa baggrund af denne godkendelse vil den nuvaerende driftsove-
renskomst blive opsagt (med et halvt ars opsigelsesvarsel), sale-
des en ny driftsoverenskomst kan treede i kraft pr. 1. januar 2017,
eller sa at samarbejdet herefter ikke er baseret pa en driftsove-
renskomst (model 3). Social- og Sundhedsforvaltningen vil sam-
tidig ga i dialog med Dagcentret Christianehgj om rammerne for
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det fremtidige samarbejde. Med udgangspunkt i udfaldet af den-
ne dialog og efter fornyet hgring i Dagcentret Christianehgjs be-
styrelse, Seniorrad og Handicaprad vil Sundheds- og Handicap-
udvalget blive forelagt et endeligt og mere detaljeret forslag til en
model for det fremadrettede samarbejde gaeldende fra 1. januar
2017 til godkendelse.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at Sundheds- og Handicapudvalget tager analysens kon-
klusioner til efterretning, og

2. at Sundheds- og Handicapudvalget godkender, at de 3 mu-
lige modeller for den fremadrettede anvendelse af Dagcen-
tret Christianehgj sendes i hgring i Dagcentret Christiane-
hgjs bestyrelse, og

3. at Sundheds- og Handicapudvalget godkender den skitse-
rede tids- og procesplan.

Bilag

Bilag 1. Hering: Den fremadrettede anvendelse af Dagcentret
Christianehgij

Relateret behandling

Sundheds- og Handicapudvalget 03.02.2016, Punkt 4 (Aben)
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Punkt 32: Udferte aktiviteter vedr. periodisk og planlagt
bygningsvedligeholdelse og energi- og miljeforbedringer i 2015 pa
Sundheds- og Handicapudvalgets omrade, orientering
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Bilag

Bilag 1. Sundheds- og Handicapomradets bygninger - udferte aktiviteter vedr. periodisk og planlagt
bygningsvedligeholdelse (PPV) og energiforbedringer (EMF) i 2015
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Dagsordenpunkt

Udferte aktiviteter vedr. periodisk og planlagt bygningsvedli-
geholdelse og energi- og miljgforbedringer i 2015 pa Sund-
heds- og Handicapudvalgets omrade, orientering

Beslutning
Til efterretning.
Ebbe Skovsgaard var ikke til stede.

Gennemgang af sagen

Byradet har ved budgetvedtagelsen for 2015 meddelt anlaegsbevil-
linger til gennemfarelse af periodisk og planlagt bygningsvedlige-
holdelse (PPV) og til energiforbedringer af de kommunale bygnin-
ger.

Sundheds- og Handicapudvalget blev 25.03.2015, punkt 23, orien-
teret om de planlagte PPV arbejder for 2015 samt om den planlagte
belgbsfordeling for de gvrige bygningsomrader. Der var i den for-
bindelse afsat 2.790.000 kr. til arbejder inden for Sundheds- og
Handicapudvalgets omrade, fordelt med 1.115.000 kr. til det skatte-
finansierede omrade og 1.675.000 kr. til det takstfinansierede om-
rade.

Aktiviteterne kan aendres og/eller omprioriteres over aret inden for
den samlede pulje.

Arbejderne er afsluttet, og bevillinger, afholdte udgifter, samt forde-
lingen af de afholdte udgifter mellem de enkelte bygningsomrader
fremgar af nedenstaende oversigter:

. Skattefinansieret | Takstfinansieret
Bevillinger o .
omrade omrade
Kr. Kr.
Anlaegsbevilling 2015 39.159.000 5.176.000
Tilleegsbevilling (Bggestram Skole) 63.000
Overfert fra PPV-puljen for 2014 756.678 967.326
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Samlet bevilling 39.978.678 6.143.326
Afholdte udgifter 37.451.638 2.824.274
Korrektion: Regnskab PPV-puljen for 2014 30.912

Mindre-forbrug 2.496.128 3.319.052

De afholdte udgifter fordeler sig mellem de enkelte bygningsomra-

der, jf. nedenstaende oversigt:

Fordeling pa bygningsomrader

Skattefinansieret

Takstfinansieret

omrade omrade
Kr. Kr.
Administrationsomradet 2.783.000
Dagtilbudsomradet 5.228.000
Driftsomradet 635.000
Familieomradet 75.000 1.047.000
Fritids- og idreetsomradet 6.083.000
Kulturomradet 1.116.000
Senioromradet 4.712.000
Skoleomradet 12.712.000
Sundheds- og handicap 1.836.000 1.580.000
Fast udstyr 1.102.000 208
Seerlige aktiviteter (skader og graffiti) 1.170.000 -11.000
SUM (Afholdte udgifter) 37.452.000 2.824.000

Som det fremgar af oversigten, blev der pa Sundheds- og Handica-
pomradet gennemfgrt PPV aktiviteter for 1.836.000 kr. ekskl. moms
pa det skattefinansierede omrade og 1.580.000 kr. ekskl. moms pa

det takstfinansierede omrade.

De i oversigten afsatte belgb til "fast udstyr” finansierer reparation
og udskiftning af kekken- og vaskerimaskiner i daginstitutioner, se-
niorcentre, skolekantiner og botilbud.

Seerlige aktiviteter omfatter forsikringsdeekkede skader samt fjer-
nelse af graffiti. Over- og underskud skyldes primeert, at henholds-
vis skadesudgifter og udbetaling fra forsikringsselskab falder i for-

skellige regnskabsar.
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| det vaesentlige er alle planlagte aktiviteter udfert. Fravigelser
fremgar af vedlagte bilag 1, der beskriver de udfgrte og eventuelle
nye aktiviteter.

Center for @konomi forelaegger sagen til orientering.

Bilag

Bilag 1. Sundheds- og Handicapomradets bygninger - udfgrte akti-
viteter vedr. periodisk og planlagt bygningsvedligeholdelse (PPV)
og energiforbedringer (EMF) i 2015

Relateret behandling
Sundheds- og Handicapudvalget 25.03.2015, Punkt 23 (Aben)
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Punkt 33: Meddelelser
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Dagsordenpunkt

Meddelelser

Bilag

Relateret behandling
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