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Punkt 43: Godkendelse af dagsorden

17/33955
Sagsresumé

Indstilling

Forvaltningen indstiller til Sundhedsudvalget, at

¢ Godkende dagsorden
Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018

Godkendt.



Punkt 44: Godkendelse af vision for Sundhedspolitik 2019-2022

18/8255
Sagsresumé

Sundhedsudvalget skal godkende en vision for Sundhedspolitik 2019-2022. Visionen tydeligger Sundhedsudvalgets
prioriteringer for udviklingen af borgernes sundhed i de kommende fire &r. Samtidig er den med til at satte retningen for
den samlede sundhedsindsats i Senderborg Kommune gennem arbejdet med sundhedspolitikken og sundhedsplanerne.
Visionen vil ogsé veere et centralt element i dialogen med borgere og samarbejdspartnere om input til Sundhedspolitik
2019-2022.

Den kommende sundhedspolitik skal indeholde en vision og seks sundhedsplaner. Sundhedsudvalget har ved flere
lejligheder dreftet input til visionen. Forvaltningen Bern, Uddannelse og Sundhed har p& den baggrund lavet et forslag til
en vision for Sundhedspolitik 2019-2022.

Sundhedsudvalget har beslutningskompetencen, jf. delegationsplanen.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til Sundhedsudvalget at godkende

« vision for Sundhedspolitik 2019-2022

Sagsfremstilling

Senderborg Kommune skal have en sundhedspolitik for perioden 2019-2022. Sundhedspolitikken skal vaere med til at
fremme sundheden blandt borgerne i Senderborg Kommune. Derfor skal sundhedspolitikken tage afsat i aktuelle
udfordringer og udviklingsmuligheder pa sundhedsomradet.

Sundhedsprofilen "Hvordan har du det?” for 2017 viser, at der generelt er en negativ udvikling i borgernes sundhed. For
Senderborg Kommune galder det blandt andet, at der er flere borgere med overvagt, feerre borgere der dyrker fysisk
aktivitet i fritiden og flere borgere der oplever darlig mental sundhed. Resultaterne af sundhedsprofilen viser, at der er
behov for at tage nye skridt i sundhedsarbejdet.

Sundhedsudvalget har pd 12-12 seminaret den 23. og 24. januar 2018 dreftet fokusomrader for udviklingen af
sundhedsomréadet i Senderborg Kommune. Sundhedsudvalget har ogsé givet input til Byradets samlede vision for
perioden 2017-2021. P4 medet den 10. april 2018 dreftede Sundhedsudvalget visionen for Sundhedspolitik 2019-2022.
Sundhedsudvalget har blandt andet peget pa felgende:

Fokus pa strukturel forebyggelse pd udvalgte omrader

Nytaenkning i sundhedsindsatsen

Tidlig sundhedsfremmende og forebyggende indsats

Samarbejde pa tvers af det nere sundhedsveesen

Fokus pa rygning, kost, fysisk aktivitet og overvagt som risikofaktorer
Samarbejde med frivillige foreninger

Mental sundhed i alle aldersgrupper

Social ulighed i sundhed — Alle skal have mulighed for et sundt liv

e o o o o o o o

Forvaltningen har samlet Sundhedsudvalgets perspektiver og udarbejdet et forslag til en vision for Sundhedspolitik 2019-
2022.



Visionen er:

Mod pd mere sundhed i Sonderborg Kommune

¢ Vi vil gere sundhed nemmere
o Vi vil sette tidligt ind 1 alle aldre
¢ Vi vil skabe sammenhang pé tvaers

Overskriften fremhaver, at Senderborg Kommune har mod pa at ga nye veje pa sundhedsomradet. Sundhedsudvalget
onsker at lofte arbejdet med sundhed til det naeste niveau ved i hgjere grad at have fokus pa de strukturer i samfundet, der
pavirker vores sundhed. Sundhedsudvalget har samtidig fokus pa at male pa effekten af indsatserne. Den samlede
sundhedsindsats skal vare baseret pé, hvad der virker og derfor er med til styrke sundheden i Senderborg Kommune.

Kommunen kan ikke gge sundheden alene. Borgerne skal fortsat tage ansvar for egen sundhed. Ved at sikre gode rammer
onsker Sundhedsudvalget at give borgerne mod pa at fremme egen sundhed. Nér borgeren er motiveret for at endre vaner
skal de rigtige muligheder og tilbud veaere til stede.

Vi vil gore sundhed nemmere

Sundhedsudvalget ensker i hgjere grad at arbejde med strukturel forebyggelse. Det handler om at gere det sunde valg
nemmere for borgerne i hverdagen. Erfaringer fra sundhedsarbejdet viser, at en @&endring i de rammer og regler, der
pavirker borgernes vaner, kan have en positiv effekt pa borgernes sundhed.

Vi vil seette tidligt ind i alle aldre

Sundhedsudvalget forstar tidlig indsats i et bredt perspektiv. En tidlig indsats kan vaere med til at sikre, at bern og unge
udvikler sunde vaner, som de kan tage med sig videre i livet. Men en tidlig indsats kan ogsa vere tidlig opsporing af
risikofaktorer eller symptomer pa sygdom. En tidlig indsats er derfor ogsa vigtig for borgere med kronisk sygdom og
@ldre borgere, nér sygehuset udskriver dem til hjelp i kommunen.

Vi vil skabe sammenhzng pa tveers

Sundhedsudvalget ensker at skabe sammenhaeng i indsatser, der gar pa tvaers af Senderborg Kommune. Borgere med
forleb i flere forvaltninger og afdelinger skal opleve, at medarbejderne taler ssmmen og koordinerer borgerens forlab.

Samtidig ensker Sundhedsudvalget at skabe sammenhang i forleb, der gar pa tvers af sygehus, kommune og
praktiserende leger. Det kan vere en udfordring at koordinere indsatser for borgere med komplekse problemer. Mélet skal
derfor veere at levere den rigtige indsats tilpasset borgeren pé rette tid og sted. Det er udgangspunktet for at skabe et
sammenhangende sundhedsvaesen.

Forvaltningen har i arbejdet med formuleringen af vaeret opmarksom pa de mere overordnede mal og visioner pa
sundhedsomradet. Et eksempel pa dette er KKR’s sundhedspolitiske vision, som i hgj grad har fokus pa et styrket naert og
sammenhangende sundhedsvasen og borgeren som en aktiv medspiller i forhold til egen sundhed.



Sundhedsmeaessige konsekvenser
Forvaltningen Bern, Uddannelse og Sundhed har foretaget en screening af forslagets sundhedsmaessige konsekvenser.

Forvaltningen forventer, at forslaget vil have positive kortsigtede og langsigtede sundhedsmeessige konsekvenser for
borgernes fysiske miljo, mental sundhed, livsstil og sociale deltagelse samt ulighed i sundhed.

Bevillingsmaessige konsekvenser

Forvaltningen @konomi, Teknik og Milje oplyser, at sagen ikke har bevillingsmeessige konsekvenser.

Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018

Godkendt.



Punkt 45: Dreftelse af anlaegsprioriteringer til budgetirene 2019-2022
18/13457
Sagsresumé

Udvalgene drefter pa deres april, maj og juni meder potentielle nye anleegselementer. Forslag til nye anlegselementer vil,
efter udvalgenes behandling, blive vedlagt det samlede budgetmateriale for arene 2019-2022 som serskilt bilag.

Sundhedsudvalget har beslutningskompetencen, jf. delegationsplanen.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til Sundhedsudvalget,
¢ at drofte forslag til anlegselementer.

Sagsfremstilling

Jeevnfor budgetstrategien for 2019-2022 skal fagudvalgene drefte og indstille potentielle nye anlegselementer til budget
2019-2022 pé udvalgenes junimeder. Udvalgene har deres forste dreftelser pa aprilmedemne.

Forslag til nye anlegselementer vil, efter udvalgenes behandling, blive vedlagt det samlede budgetmateriale for drene
2019-2022 som seerskilt bilag.

Sundhedsmaessige konsekvenser
Ingen

Bevillingsmeessige konsekvenser

Forvaltningen @konomi, Teknik og Milja oplyser, at sagen ikke medferer bevillingsmassige konsekvenser.
Driftsprioriteringer m.m. vil indga i den politiske budgetfase.

Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018

Droftet.



Punkt 46: Dreftelse af driftsprioriteringer til budgetirene 2019-2022

18/13457
Sagsresumé

Forvaltningen fremlagger forslag til en politisk dreftelse af driftsprioriteringer inden for udvalgets eksisterende
driftsrammer, herunder effektiviseringsforslag eller budgetreducerende tiltag.

Sundhedsudvalget har beslutningskompetencen, jf. delegationsplanen.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til Sundhedsudvalget,

¢ at drefte driftsprioriteringer, herunder effektiviseringsforslag eller budgetreducerende tiltag pd Sundhedsudvalgets
omrade.

Sagsfremstilling

Jeevnfor budgetstrategien for 2019-2022 skal fagudvalgene p&d mederne i henholdsvis april, maj og juni drefte
driftsprioriteringer inden for egne driftsrammer.

I strategien fremgar ligeledes, at direktionen udarbejder effektiviseringsforslag med henblik pa godkendelse i
Okonomiudvalget i august 2018. Hver direkter har derved en bunden opgave i at fremsatte effektiviseringsforslag frem
mod august 2018 — og i den forbindelse labende holde sit fagudvalg orienteret i processen.

I tilleeg hertil fremleegges i forbindelse med budgetleegningen forslag til héndtering af yderligere effektiviserings- og
budgetreducerende krav med henblik pa overholdelse af likviditetsmalet i 2022.

Pé nuveerende tidspunkt vurderes, at de 35 mio. kr. fra effektiviseringsstrategien i 2021 skal fremrykkes og vaere gaeldende
fra budgetéret 2019. Baggrunden er den nuvearende usikkerhed omkring omfanget af budgetmaessige implikationer af den
ventede udligningsreform.

Pa @konomiudvalgets mede i april behandles en eventuel fordeling pr. udvalg af de 35 mio. kr. p& henholdsvis service- og
overforselsomradet. Forslag til driftsprioriteringer vil, efter udvalgenes behandlinger, blive vedlagt det samlede
budgetmateriale for arene 2019-2022 som seaerskilt bilag.

Sundhedsmessige konsekvenser
Ingen
Bevillingsmaessige konsekvenser

Forvaltningen @konomi, Teknik og Milje oplyser, at sagen ikke medferer bevillingsmassige konsekvenser.
Driftsprioriteringer m.m. vil indga i den politiske budgetfase.

Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018

Droftet.



Bilag

Pejlemarker pr. udvalg i f. t. effektiviseringsarbejdet-serviceomradet



Punkt 47: Orientering om implementering af forlebsprogram for diabetes

17/32349
Sagsresumé

Senderborg Kommune har igangsat arbejdet med at implementere et nyt forlabsprogram for mennesker med diabetes.
Forlabsprogrammet er en del af Sundhedsaftalen 2015-2018. Det er udviklet i det tversektorielle sundhedssamarbejde
mellem kommuner, sygehuse og alment praktiserende laeger. Formélet er at sikre samarbejde, koordination og
kommunikation mellem parterne til gavn for borgerne.

For kommunerne er der en serlig opmerksomhed pé, at opgaven med den specialiserede patientuddannelse for
mennesker med diabetes flytter fra sygehuset ud i kommunen. Det kraever aftaler om flytning af opgaven og
kompetenceudvikling af medarbejdere.

Sundhedsudvalget orienteres, jf. delegationsplanen.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til Sundhedsudvalget, at tage

e orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

I Sundhedsaftalen 2015-2018 er det prioriteret at udvikle nye forlebsprogrammer for en raekke diagnoser under titlen
”Nye rammer for kronisk sygdom”. "Tversektorielt forlgbsprogram for mennesker med diabetes™ er det andet ud af seks
forlebsprogrammer for mennesker med kroniske sygdomme. Det forste er udarbejdet for mennesker med KOL.

Det er kendetegnet for en raekke kroniske sygdomme, at de har en social slagside. Det vil sige, at borgere med ingen eller
lavere uddannelse er i sterre risiko for at udvikle sygdom. Det gor sig ogsa gaeldende for diabetes.

Sundhedskoordinationsudvalget godkendte den 28. februar 2018 Tvarsektorielt forlebsprogram for mennesker med
diabetes”. Malgruppen for forlebsprogrammet er syddanske borgere med type 1- og type 2-diabetes samt borgere i risiko
for at udvikle diabetes. Tidlig opsporing er dermed et centralt element i forlabsprogrammet.

Forlgbsprogrammet beskriver roller og opgavefordeling i det tvaersektorielle samarbejde mellem kommuner, sygehuse og
alment praktiserende laeger. Det er udarbejdet i et teet samspil mellem patienter, parerende og sundhedsprofessionelle. Det
har resulteret i et staerkt fokus pa, hvordan sundhedsvasenet mere systematisk kan inddrage patienter og parerende i eget

forleb.

Forlgbsprogrammet er bygget op omkring de situationer, hvor mennesker med diabetes er i kontakt med
sundhedsvaesenet. Det er derfor muligt for de sundhedsprofessionelle at anvende forlebsprogrammet som:

o Et kortfattet opslagsvaerk i det daglige arbejde
¢ Etudgangspunkt for at udarbejde sektorspecifikke instrukser mv.
o Et vaerktej til planleegning af den mono- og tvaersektorielle indsats for mennesker med diabetes



Der er som en del af forlebsprogrammet udviklet en kommunikationspakke, som skal systematisere kommunikationen fra
sundhedsprofessionelle til patienter og parerende. Formalet er at sikre et ensartet hgjt kommunikationsniveau. Det skal
mindske antallet af enkeltsituationer, hvor patienter og parerende oplever en mangelfuld kommunikation.

Det er det lokale samordningsfora (SOF), der er ansvarlig for implementeringen af forlebsprogrammet. Det vil sige, at
SOF Senderjylland er ansvarlig for implementeringen pa tvaers af de fire senderjyske kommuner, Sygehus Senderjylland
og de alment praktiserende laeger i omradet.

I Senderborg Kommune gér implementeringen af forlebsprogrammet pa tvaers af forvaltningerne Born, Uddannelse og
Sundhed og Job og Velferd.

Alle sundhedsprofessionelle skal i deres kontakt med borgere vare opmarksom pa symptomer og risikofaktorer for
diabetes. Det geelder eksempelvis den kommunale hjemmepleje og sygepleje, der har en stor kontaktflade til kommunens
@ldre borgere. Den kommunale hjemmepleje og sygepleje spiller ogsa en vigtig rolle i at hjelpe borgere med diabetes til
at handtere livet med kronisk sygdom. Det kan blandt andet vare ved at hjelpe til personlig pleje, give insulin og
behandle sér.

Kommunerne har et serligt fokus pa, at opgaven omkring specialiseret patientuddannelse for mennesker med diabetes
flytter ud som en del af de kommunale forebyggelsestilbud. Patientuddannelsen indeholder for eksempel tilbud om
sygdomsmestring, rygestop, fysisk trening og kost. Opgaven flytter med virkning fra senest den 1. januar 2019. Det er
nedvendigt med klare aftaler om flytning af opgaven fra sygehus til kommune. En del af dette arbejde er ogsa at sikre
kompetenceudvikling af medarbejderne i kommunerne.

I Senderborg Kommune er det Sundhedscentret, der lgser opgaven som en del af kommunens forebyggelsestilbud.
Sygeplejen kan henvise borgere til tilbuddet om patientuddannelse. Det vil her veere muligt at bruge erfaringerne fra
implementeringen af forlgbsprogrammet for KOL.

Der medfolger ikke skonomi til implementering af forlebsprogrammet. Indsatskataloget for forebyggelsestilbud i
Sundhedscentret, Sundhedslovens § 119 er godkendt den 13. december 2016. Forvaltningen Bern, Uddannelse og
Sundhed vurderer, at forlebsprogrammets anbefalinger kan indgé i indsatskataloget og den paedagogiske praksis for
omradet. Forvaltningen atholder dermed implementering af forlebsprogrammet inden for egen ramme. Forvaltningen Job
og Velfaerd vurderer ligeledes, at forvaltningen kan atholde implementeringen af forlebsprogrammet inden for egen
ramme.

Bevillingsmaessige konsekvenser

Forvaltningen @konomi, Teknik og Milje oplyser, at sagen ikke har bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018

Taget til efterretning.
Bilag

Tversektorielt forlebsprogram for mennesker med diabetes

Kommunikationspakke til forlebsprogram for diabetes



Punkt 48: Orientering om ledelsesinformation - ultimo marts 2018 -
Sundhedsudvalget

18/6242
Sagsresumé

Ledelsesinformationen giver et overblik over, hvordan gkonomien og aktiviteter ser ud for det enkelte udvalg i labet af
aret.

Forvaltningen Bern, Uddannelse og Sundhed forventer pa nuvarende tidspunkt at overholde budgettet pa politikomrade
13 Sundhed og Forebyggelse. Pa politikomrade 19 Medfinansiering af sundhedsvasenet forventer forvaltningen et
merforbrug.

Sundhedsudvalget orienteres, jf. delegationsplanen.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til Sundhedsudvalget at tage

¢ orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Fra og med februar sker opfolgningen pé ledelsesinformationen 2018 manedligt for de enkelte udvalg, hvor der gives en
status og forventning til arsresultat.

Status pa ekonomien
Samlet set for Sundhedsudvalgets omrade forventer forvaltningen et merforbrug ved arets udgang.

Politikomrade 13 Sundhed og forebyggelse

Forvaltningen forventer pa nuverende tidspunkt at budgettet vil blive overholdt.

Politikomrade 19 Medfinansiering af sundhedsvasenet
Forvaltningen har analyseret forbruget pa den kommunale medfinansieringen i forhold til den @&ndrede afregningsstruktur.

Pé baggrund af de analyser der er sket indtil videre ma det forventes, at politikomrade 19 bliver presset og et merforbrug
vurderes at vaere sandsynligt.

Sundhedsmessige konsekvenser

Ingen

Bevillingsmaessige konsekvenser

Forvaltningen @konomi, Teknik og Milje oplyser, at sagen ikke har bevillingsmeessige konsekvenser.

Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018



Taget til efterretning.
Bilag

Ledelsesinformation marts 2018 - Sundhedsudvalget

Ledelsesinformation aktiviteter 2018 - Sundhedsudvalget



Punkt 49: Orientering om status p4 udmentningsplan for budget 2018-2021
18/9080
Sagsresumé

Byrédet vedtog den 4. oktober 2017 kommunens budget for 2018-2021.

Forvaltningen har efterfelgende udarbejdet udmentningsplan for budgettet, som dels definerer den udvalgsmaessige og
administrative forankring og dels danner grundlag for opfelgningen i lebet af aret.

Til Sundhedsudvalgets orientering, har forvaltningen fremsendt status pa udmentningsplanens elementer.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til Sundhedsudvalget, at tage

¢ status pd udmentningsplanen til efterretning

Sagsfremstilling
Den politiske budgetaftale for 2018-2021 indeholder for det forste en raekke politisk prioriterede omrader

(budgetudvidelser), for det andet budgetforbedrende elementer (budgetreduktioner) samt, for det tredje, en raekke
analyser, undersegelser og lignende, der enskes gennemfort.

Med henblik pé den fremadrettede udmentning af budgettets elementer, godkendte aftalekredsen, de nye udvalgsformand
og direktionen den 18. december udmentningsplanen.

Status p& udmentningsplanen er — i overensstemmelse med budgetforliget — fremlagt for @konomiudvalget forste gang
den 21. februar 2018 og vil herefter fremlaegges hver anden maned.

Forvaltningen gnsker at give Sundhedsudvalget en status pd udmentningsplanens enkelte elementer pr. april 2018. Alle
elementerne pa4 Sundhedsudvalgets omrade er gennemferte.

Sundhedsmaessige konsekvenser

Ingen

Bevillingsmaessige konsekvenser

Forvaltningen @konomi, Teknik og Milje oplyser, at sagen ikke har bevillingsmeessige konsekvenser.
Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018

Taget til efterretning.

Bilag

Status pa udmentningsplan 2018-2021 - Sundhedsudvalget



Punkt 50: Generel orientering

17/33954
Sagsresumé

¢ Opfelgning pé politisk opstartsmede for Sundhedsaftalen 2019-2022 den 24. april 2018

Planlegning af beseg af Sundhedskoordinationsudvalget i efteraret — Politisk mede om Sundhedsaftalen 2019-2022
Lovforslag pa fritvalg pa genoptraening

Beveeg dig for livet

Vi cykler til arbejde — kriterier for preemier

Bolig Socialindsats

Opleg til vision og planstrategi

Beslutning Sundhedsudvalget den 02-05-2018

Taget til efterretning.

Der blev orienteret om det videre arbejde med Vemmingbund — etablering af sundhedsfremmende anleg. Kirsten
Bachmann er udvalgets tovholder pa dette arbejde.



Punkt 51: Lukket: Orientering fra formand, medlemmer og direkteor -
Lukket

17/33956



	Mødeinformation
	Indholdsfortegnelse
	Punkt 43: Godkendelse af dagsorden
	Punkt 44: Godkendelse af vision for Sundhedspolitik 2019-2022
	Punkt 45: Drøftelse af anlægsprioriteringer til budgetårene 2019-2022
	Punkt 46: Drøftelse af driftsprioriteringer til budgetårene 2019-2022
	Punkt 47: Orientering om implementering af forløbsprogram for diabetes
	Punkt 48: Orientering om ledelsesinformation - ultimo marts 2018 - Sundhedsudvalget
	Punkt 49: Orientering om status på udmøntningsplan for budget 2018-2021
	Punkt 50: Generel orientering
	Punkt 51: Lukket: Orientering fra formand, medlemmer og direktør - Lukket

