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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

14/33990



Godkendelse af dagsorden

Lovgrundlag

Lov om kommunernes styrelse.
Forretningsorden for Sundheds- og Psykiatriudvalget i Vordingborg Kommune.

Sagsfremstilling

Dagsorden til mgdet er udsendt til Sundheds- og Psykiatriudvalgets medlemmer i henhold til den godkendte
forretningsorden.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at det udsendte forslag til dagsorden godkendes.

BESLUTNING | SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 05-02-2015

Godkendt.



Punkt 2: Midtvejsevaluering af projekt '""Ung mor pa vej"

15/1700
Bilag

Projektbeskrivelse "Ung mor pa vej"



Midtvejsevaluering af projekt "Ung mor pa vej"

Lovgrundlag

Sundhedsloven § 119 om forebyggelse og sundhedsfremme
Sundhedslovens § 120-126 om forebyggende sundhedsydelser til barn og unge.

RESUME

Det tidligere Sundhedsudvalg udmgntede i 2012 en sundhedspulje til tvaergdende sundhedsfremmende
projekter. 1 2013 besluttede udvalget at statte projektet "Styrket ung mor indsats” i Sundhedsplejen.
Projektet var oprindeligt toarigt og havde sin opstart i januar 2012. Projektet blev forlaenget med

endnu 2 ar og forventes afsluttet med udgangen af 2015. Projekttilbuddene er Igbende blevet udviklet i hele
projektperioden.

Projektets hovedformal er:

o At fremme sundhed og trivsel hos spaed- og smabgrn og deres mgdre
o At styrke madres foraeldrekompetence

o At skabe netveerk for unge madre

Sagsfremstilling

Sundhedsplejen er godt i gang med de udvidede tilbud til unge madre under 24 ar. Mgdregruppen hedder nu, efter
anbefaling fra magdrene selv, "Smil og Smafolk” (tidligere kaldet Torsdagshgjskolen).

Vi erstattede for et ar siden eftermiddags-caféen med en forleengelse af selve ma@dregruppe-forlgbet i alle 3
omrader (Stege, Praesta, Vordingborg). Grupperne kgrer nu 8 maneder i stedet for 6 maneder. Hermed har vi
opnaet starre deltagelse, den fungerende netvaerksdannelse kan fortsaette, og den sociale isolation mindskes.

Det er lykkedes at fastholde flere mgdre og bern og komme et spadestik dybere pa flere omrader, fx omkring vold i
familien/parforholdet og barneopdragelse. Madrene deler dbent gode og sveere ting og bliver mere motiverede for
den ngdvendige stotte.

Grupperne rummer aktuelt bAde mgadre med tidligere misbrug (hash, ryge-heroin), hjerneskade og
hukommelsesproblematikker, spiseforstyrrelse, social fobi, fattig social/mental baggrund og rummer ogsa
ressourcestaerke mgdre — nogle uden job eller uddannelse og andre med.

I Vordingborg er grupperne pa 12-15 aktive madre, i Praestg og Stege pa 5-8. Der starter nyt hold to gange om aret.
| januar 2015 er der dog ikke startet hold i Stege, da der kun var to interesserede. De er tilbudt deltagelse i
Vordingborg-gruppen. Det har de ikke gnsket.

Mgadre under 24 ar har faet mulighed for en mentor-ordning. Det er ogsa et tilbud for dem, der ikke gnsker
gruppeforlgbet. Mentorordningen har bl.a. medvirket til, at et aktivt udeliv med spaedbarn er blevet til virkelighed, at
en mor med anden etnisk baggrund fik statte til at fa sit barn i pasningsordning og selv kunne komme i gang med et
uddannelsesforlgb, at opdragelsesmaessige problematikker i en familie blev tydelige og aendringer kunne ske, og at
en mor har faet stotte til at handtere kontakt med statsforvaltningen.

"Ung mor pa vej” kan tilbyde individuelle Marte Meo forlgb (videooptagelser) til de mgdre, der selv gnsker en
forandring i samspillet med barnet. Forzeldre i individuelle forlgb har faet specifik viden og redskaber til fx at putte
barnet til sgvn og undgéd uoverensstemmelser mellem foraeldre. Der har vaeret tre individuelle forlgb pa ¥z ar.

De 3 grupper i kommunen modtager ligeledes undervisning i det gode samspil. Det sker via filmoptagelser i
gruppen. Dette medvirker blandt andet til, at mgdrene sammen far set og afmystificeret, hvad Marte Meo metoden
kan hjeelpe med. Tilbagemeldingerne har veeret, at her fik de noget de altid vil kunne huske og bruge pa flere



omrader.

Aktiviteten/kontakten via Facebook, som er ops@gende og med udveksling af info, har fundet et niveau som
kommunikationsredskab, hvor der ogsa stadig bliver linket til relevante budskaber — typisk fra Sundhedsstyrelsen og
samarbejdspartnere sasom tandplejen, fysioterapeuter, kost- og motionsvejlederen, naturvejlederen, talepsedagog
0g jobcentret.

Resten af 2015 fortsaetter det 8 maneders gruppeforlab, hvor vi ser mgdrene styrke deres evne til egenomsorg og
empati. De leerer at sgge stgtte og vejledning, hvis de er i tvivl. Erfaringen viser, at arbejdet med mentor-ordning og
Marte Meo er effektfuldt. Derfor vil der fremadrettet arbejdes med at gare tilbuddene mere kendte og attraktive for
de unge foreeldre.

Vi fastholder ligeledes "Outdoor moms”- aktiviteten og @ger det til ca. én gang om maneden.
Mgadrene evaluerer efter hver mgdegang, og der udvikles herigennem fortsat pa tilbuddets indhold.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING | SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 05-02-2015
Godkendt.




Punkt 3: Orientering om ""Familie pa vej'" - et nyt tilbud til kommende
foraeldre

15/1816
Bilag

Tidslinje oversigt for besgg og undervisning
Manual, Familie pé vej.pdf

Afsluttende evalueringsrapport



Orientering om "Familie pa vej" - et nyt tilbud til kommende forzeldre

Lovgrundlag

Sundhedslovens § 119 om forebyggelse og sundhedsfremme.

RESUME

Pa baggrund af de gode erfaringer, der blev gjort i det netop afsluttede satspuljeprojekt "En god start
sammen”, er der udviklet et nyt driftstilbud i Sundhedsplejen, som hedder "Familie pa vej”. Hovedformalet er
ligeledes her at styrke foreeldrenes evne til at varetage barnets behov for tryghed, pleje og omsorg.

Sagsfremstilling

Sundhedsplejen har netop afsluttet det 4 arige satspuljeprojekt "En god start sammen”. Hovedformalet var at styrke
foraeldres evne til at varetage barnets behov for tryghed, pleje og omsorg og dermed barnets sundhed, at handle til
barnets bedste, samt at skabe netvaerk i lokalsamfundet.

Projektet har resulteret i et nyt og leererigt samarbejde med bl.a. jordmgdre og psykologer fra PPR og Forebyggelse.

"En god start sammen” var et foraeldrekursus, der strakte sig fra 8 uger inden barnets fadsel til barnet blev 274 ar.
317 foreeldre har pabegyndt kurset og 163 har gennemfart hele forlgbet. Generelle tilbagemeldinger fra foraeldre
viser en oplevelse af mere ro og tryghed i foreeldrerollen og en styrkelse af foraeldreskabet. | evalueringen (se bilag)
ses en tendens til, at kurset forebygger skilsmisse. Ligeledes fandt vi en gget tilknytnings-score mellem barn og
foreelder efter deltagelse i forlgbet.

Udover deltagelse i foraeldregrupperne var der mulighed for tilmelding til fire forskellige temaveerksteder hen over
perioden; fx madveerksted og farstehjeelp.

Sundhedsplejen har pa baggrund af 3%z ars erfaring med projektet udviklet et kommunalt tilbud til kommende
foraeldrepar kaldet "Familie pa vej’. | samarbejde med Sundhedsstyrelsen startede driftstilbuddet allerede i de sidste
maneder af projektperioden. Formalet med foreeldregrupperne er dels at styrke foreeldrenes handlekompetencer
gennem en positiv og anerkendende tilgang til den almene viden pa omradet, med inddragelse af det, deltagerne
allerede selv kan og ved. Foraeldrene far konkrete redskaber som bidrager til at styrke relationer og
folelsesmaessige band mellem foraeldre og barn. Ligeledes gnsker Sundhedsplejen fortsat at medvirke til udvikling
af gode netvaerk til styrkelse af familiernes robusthed. Det er vores erfaring, at faedre i lige sa hgj grad som mgdre
har glaede af netvaerket, og at de statter hinanden i foraeldrerollen.

Foraeldregrupperne starter op i samarbejde med jordmgdre fra henholdsvis Naestved og Nykgbing F. sygehuse. De
to farste mgdegange er saledes under graviditeten i form af fadselsforberedelse. Efterfglgende er der seks
medegange fra barnet er ca. 5 uger til 1'% ar. Der er planlagt 11 holdstarter om aret og med et max. antal pa 10
foraeldre par pr. hold. Der er stor tilslutning til foraeldregrupperne, og pa de 7 hold, vi har etableret siden august, er
der i alt 56 foraeldre. Der er en gennemgaende sundhedsplejerske som gruppeleder pa alle holdene, og herudover
deltager en anden fagperson fx psykolog, tandplejer eller fysioterapeut. M@deraekke og indhold ses i vedlagte bilag.

Ressourcerne i Sundhedsplejen er fundet ved at ophgre med tilbud om graviditetstilbud til alle 1. gangs gravide, der
gives et hiemmebesgg mindre mellem 4 og 8 maneder, og det generelle tilbud om 1%z ars besag er ophgrt. Der
gives naturligvis fortsat behovsbes@g i det omfang, det er ngdvendigt. Herudover etablerer sundhedsplejersker ikke
lzengere almene madregrupper men faciliterer, at mgdrene selv danner netveerksgrupper.

Udover undervisningsforlgbene fortszetter Sundhedsplejen med at tilbyde tre temaveerksteder. Det er:

o Farstehjeelp til foraeldre med bgrn under 3 ar, og det tilbydes fire gange arligt. Det afholdes pa
Sundhedscenteret i Vordingborg af Dansk folkehjeelp

o Motorikvaerksted til bgrn mellem 8 og 10 maneder, som afholdes fire gange arligt af en fysioterapeut



o PPR og Forebyggelse afholder temaeftermiddage om barn og selvveerd omhandlende de 3 arige. Dette
tilbydes to gange arligt. Sundhedsplejens opgave er her primaert at organisere og rekruttere til tilbuddene

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.
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Godkendt.



Punkt 4: Dialogmede med bruger- og parerende organisationer pa Bo og
Naboskabsomradet

14/21975



Dialogmgde med bruger- og pargrende organisationer pa Bo og
Naboskabsomradet

RESUME

For atimgdekomme bruger- og pargrendeorganisationer pa Psykiatri og Handicapomradet og understotte
Ilebende udvikling af Vordingborg Kommunes handicappolitik, er det besluttet, at bruger- og pargrende
organisationer med relevans, én gang om aret inviteres til et dialogmgde.

Denne gang inviteres bruger- og pargrende organisationer pa Bo og Naboskabsomradet.

Sagsfremstilling

Som et led i udviklingen af Vordingborg Kommunes arbejde pa Psykiatri og Handicap, afholdes der én gang arligt
dialogmade med relevante bruger- og pargrendeorganisationer.

Formalet med dialogmgderne er en lgbende, gensidig draftelse med interessenter med fokus pa
samarbejdet om forbedring af Psykiatri og Handicapomradet i Vordingborg Kommune.

Dialogm@det med Bruger - og Pargrende pa Naboskabsomradet i Vordingborg Kommune holdes
torsdag den 5. februar 2015 kl. 16.00 pa Bo og Naboskab Mgn, Topasvaenget 5-12 i Stege.

Der vil i alt veere 6-8 deltagere til dialogmadet, henholdsvis pargrende fra kommunens Bo og Naboskaber, LEV
Vordingborg og DH- Vordingborg.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at udvalget og Bruger og Pargrende pa Naboskabsomradet drgfter samarbejdet og forbedring af
Psykiatri og Handicapomradet i Vordingborg Kommune
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Dialog om: Motion, sund kost, ga tur i frisk luft, enske om individuelle handleplaner der er synlige for vikarer.
Der er mange vikarer.

Overgang barn — unge — voksen. Der gnskes et kommunikationssystem der svarer til Skoleintra.

Der mangler genoptreeningsplaner ved udskrivning fra sygehusene.

Det er et problem at de enkelte beslutningskommuner kan beslutte forskellige niveauer.




Punkt 5: Midtvejsevaluering af projekt '""Primeer forebyggelse til unge i
Vordingborg Kommune"

15/1706
Bilag
Bilag 1 Strategi Unge og forebyggelse

Bilag 2 Samarbejdsaftale mellem Sudnhedsplejen og CFR



Midtvejsevaluering af projekt "Primaer forebyggelse til unge i Vordingborg
Kommune"

Lovgrundlag

Servicelovens § 101 om behandling af stofmisbrug.

Sundhedslovens § 120 om forebyggende sundhedsydelser til bgrn og unge.
Sundhedslovens § 141 om behandling for alkoholmisbrug.
Sundhedslovens § 142 om laegelig behandling for stofmisbrug.

RESUME

Det tidligere Sundhedsudvalg udmgntede i 2012 en sundhedspulje til tvaergadende sundhedsfremmende
projekter. 1 2013 besluttede udvalget at statte projektet ” Primaer forebyggelse til unge i Vordingborg
Kommune” i Center for Rusmidler.

Projektet forventes afsluttet med udgangen af 2015.

Projektets hovedformal er:

at gge indsatsen og prioriteringen af forebyggelse til bgrn og unge

at @ge fokusset pa Ungeafdelingens forebyggende indsats

o at motivere de unge til egen refleksion over egen sundhed

o at motivere de unge til egen refleksion over brug af rusmidler

Sagsfremstilling

Center for Rusmidler (CfR) har i det forlgbne ar med udgangspunkt i naevnte projekt bl.a. udarbejdet to rapporter og
afpravet en reekke aktiviteter.

Konkrete resultater:

- Der er lavet en intern analyse af Facebooks anvendelighed i forebyggelsesarbejdet "Forebyggelse af unge i
Vordingborg Kommune” indeholdende analyse af sociale mediers betydning for forebyggelsesindsatsen samt
anbefalinger om konkrete fremtidige tiltag i CfR

- Oprettelse af CfR Facebook-side malrettet unge

- Organisationstilpasning i Ungeafdelingen sa den organisatoriske platform matcher de kommende udfordringer og
opgaver i unge- og forebyggelsesindsatsen

- Udarbejdelse af strategi for unge- og forebyggelsen i CfR — "En feelles, effektiv rusmiddelindsats 2015-2020".
Strategien er bl.a. baseret pa en kortlaeegning af CfR’s omgivelser samt deres behov for assistance i forbindelse
med rusmiddelproblematikker. Strategien indeholder en raskke malszetninger, der implementeres i form af en raekke
eksekveringsprojekter, der alle tager afseet i kommunens nye sundhedspolitik samt anbefalinger fra
Sundhedsstyrelsen og KL (bilag 1)

- | forleengelse af strategiudviklingen er der ydermere opnaet fglgende resultater:

o | samarbejde med VUC, sekundaert ZBC, er der pabegyndt udvikling af ngglepersonuddannelse til undervisere og
vejledere pa ungdomsuddannelserne.

o Der er pabegyndt indgaelse af standardiserede samarbejdsaftaler med flere af kommunens gvrige institutioner,
herunder Sundhedsplejen og Barne- og Familieforvaltningen (bilag 2)

o Der nedseettes en referencegruppe med deltagere fra en raekke uddannelsesinstitutioner. Referencegruppen skal
komme med input til unge- og forebyggelsesindsatsens fremtidige aktiviteter samt teste ideer, kommende
kampagner m.v.



Kulturelle og holdningsmeessige resultater i CER:

- Unge- og forebyggelsesindsatsen ser i dag sine omgivelser, herunder kommunens gvrige indsatser og
forvaltninger samt de enkelte uddannelsesinstitutioner, som afgegrende i arbejdet med at na den unge og dennes
pargrende. Ud fra en holdning om at mgde den unge, hvor den unge er, er det afggrende, at CfR’s tilbud og
indsatser er synlige, hvor de unge opholder sig.

- CfR vil i fremtiden arbejde med kapacitetsopbygning hos omgivelserne. Ud fra en "work smart” tilgang vil det altid
overvejes ngje, hvordan eksempelvis uddannelsesinstitutionerne eller ungdomsskolerne kan inddrages og kleedes
pa til at medvirke i det forebyggende arbejde.

Aktiviteter i den resterende del af indsatsperioden:

I 2015 arbejdes videre med fglgende indsatsomrader, der er angivet som malsaetninger i strategien

En feelles, effektiv rusmiddelindsats 2015-2020":

- Indskrivning af rusmidler i udskolingssamtale samt i folkeskolernes laeseplan (SSP)

- Udvikling af standardsamarbejdskoncept

- Implementering af chatfunktion til unge / pargrende

- Udvikling af en raekke oplysnings- og informationstiltag malrettet foraeldre og pargrende
- Vidensdeling gennem Facebook sider, herunder "Gennemsnitlig Ung”

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning

BESLUTNING | SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 05-02-2015
Godkendt.




Punkt 6: Midtvejsevaluering af kommunernes arbejde med implementering
af Sundhedsstyrelsens Forebyggelsespakker

15/1879
Bilag

Midtvejsrapport forebyggelsespakker.pdf



Midtvejsevaluering af kommunernes arbejde med implementering af
Sundhedsstyrelsens Forebyggelsespakker

Lovgrundlag

Sundhedslovens § 119 om forebyggelse og sundhedsfremme.

RESUME

Vordingborg Kommune arbejder systematisk med implementering af Sundhedsstyrelsens
forebyggelsespakker. En national midtvejsevaluering viser, at det ogsa gaelder en stor del af landets gvrige
kommuner.

Sagsfremstilling

Center for Interventionsforskning har netop udsendt en midtvejsevaluering af kommunernes arbejde med
implementering af Sundhedsstyrelsens Forebyggelsespakker http://sundhedsstyrelsen.dk/da/sundhed/planlaegning-
0g-beredskab/kommuner/forebyggelsespakker .

Evalueringsrapporten beskriver status pa nationalt og regionalt niveau.

97 kommuner har udfyldt spgrgeskema om organisering, forankring og arbejdet med forebyggelsespakkerne. 10
kommuner har ydermere deltaget i en kvalitativ interviewundersggelse, heriblandt Vordingborg Kommune.
Kortlaegningen gentages i 2015. Den Igbende kortlaegning giver veerdifuld viden om, hvordan det kommunale
arbejde med forebyggelsespakkerne udvikler sig over tid.

Kortleegningen viser, at kommunerne overordnet set vurderer forebyggelsespakkerne positivt, og at der arbejdes
serigst med implementeringen af anbefalingerne i kommunerne. Her er Vordingborg Kommune helt i trad med de
andre kommuner i regionen og landet.

Vordingborg Kommune har siden 2013 arbejdet systematisk med Forebyggelsespakkerne. Afdeling for Sundhed
har i samarbejde med kommunens @vrige fagomrader har Igbende gennemgaet, draftet og indledt justeringer af
kommunens forebyggelsesindsatser pa baggrund af pakkerne. Det er en dynamisk proces, der tager afseet i
relevante og konkrete indsatser i de enkelte fagomrader.

Direktionen besluttede i 2014 falgende model for et fortsat arbejde med og implementering af
Forebyggelsespakkerne i kommunens kerneydelser:

Styring
Den samlede chefgruppe er ansvarlig for processen. Konkrete styringsredskaber defineres lokalt i de enkelte
afdelinger.

Proces

Afdeling for Sundhed sikrer kendskab til evidensbaserede forebyggelsesanbefalinger bredt i organisationen. De
enkelte afdelinger/omrader prioriterer egne forebyggelsesindsatser og Afdeling for Sundhed star til radighed med
radgivning og understetter nye processer, hvor de eftersparges.

Afrapportering
Status og afrapportering sker til Chefgruppen en gang arligt.

Vordingborg Kommunes organisering af arbejdet er pa linje med mange andre kommuner i landet.

Rapporten skriver:” Alle kommuner, vi har talt med, har placeret hovedansvaret for forebyggelsespakkerne i en
sundhedsafdeling eller stab, som allerede har ansvar for at arbejde med sundhedspolitik og borgerrettet
forebyggelse, i kombination med andre opgaver. De understreger alle behovet for at samarbejde pa tvaers af den


http://sundhedsstyrelsen.dk/da/sundhed/planlaegning-og-beredskab/kommuner/forebyggelsespakker
http://sundhedsstyrelsen.dk/da/sundhed/planlaegning-og-beredskab/kommuner/forebyggelsespakker

kommunale organisation.

Erfaringen er ogsa her, at den tveergaende forankring og det feelles ansvar for projektet er med til at sikre fremdrift
og positivitet i arbejdet med at integrere effektive forebyggelsestiltag i de mange kommunale kerneopgaver.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.
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Godkendt.




Punkt 7: Orientering om evaluering af tverkommunalt hjerneskadeprojekt
2011-2014
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Orientering om evaluering af tvaerkommunalt hjerneskadeprojekt 2011-2014

Lovgrundlag

Sundhedsloven, Psykiatriloven, Serviceloven, Lov om aktiv beskaeftigelsesindsats, Sygedagpengeloven, Lov om
aktiv socialpolitik, Lov om folkeskolen, Lov om specialundervisning for voksne, Lov om ungdomsuddannelse for
unge med seerlige behov, Dagtilbudsloven.

RESUME

Efter tre ar med statslige puljemidler til get indsats overfor borgere med erhvervet hjerneskade er det
femkommunale samarbejdsprojekt blevet evalueret. De vaesentligste resultater er et gennemgaende
kompetencelgft, forankring af hjerneskadekoordinatorer og implementering af nye samarbejdsstrukturer i
kommunerne og pa tveers af sektorer.

Sagsfremstilling

Med kommunalreformen blev hjerneskaderehabilitering efter udskrivelse fra sygehus et kommunalt ansvar, og
kommunerne har siden arbejdet med at udvikle omradet.

I juni 2013 udgav Sundhedsstyrelsen sit forlabsprogram for en sammenheengende senhjerneskadeindsats pa tveers
af sektorerne, og der blev udmgntet en pulje pa 150 mio. kr. pa landsplan til styrkelse af samarbejdet. Kommunerne
blev opfordret til at samarbejde pa tveers af kommunegreenser, fordi indsatsen kraever en specialiseringsgrad, som
den enkelte kommune ikke kan Igfte alene. Derfor indsendte Lolland, Guldborgsund, Vordingborg, Faxe og Naestved
Kommuner enslydende ansggninger med henblik pa et projektsamarbejde. De fem kommuner fik til sammen
bevilget 8 mio. kr.

Projektet har understgttet malrettede, tidsbestemte og tveerfaglige rehabiliteringsindsatser med henblik pa, at den
enkelte borger med erhvervet hjerneskade kan genvinde selvhjulpenhed og livskvalitet samt - i tilfaelde, der omfatter
bern og unge — opfylde et udviklingspotentiale.

Rehabilitering efter erhvervet hjerneskade rummer flere forskellige dimensioner: Der kan veere behov for yderligere
udredning, fysisk genoptraening, personlig pleje, paedagogisk stette, hjeelpemidler, boligeendringer, afklaring af
forsgrgelsesgrundlag og mulighed for tilbagevenden til arbejde. Det samlede forlgb involverer ofte flere forskellige
bevillingskonti og sagsbehandlere og mange udfgrende medarbejdere i det kommunale system. Projektets
overordnede mal har veeret at give borgeren et individuelt tilpasset, ssmmenhaengende forlgb af hgj kvalitet. Det
kreever en koordineret plan for bevillinger, ydelser og opfalgning samt en klar rollefordeling.

Projektet er forlgbet som planlagt og har, i alle fem kommuner og pa tveers af aktgrer, medfart et Iaft af handteringen
pa senhjerneskadeomradet. De vaesentligste resultater er:

- Alle fem kommuner har implementeret en hjerneskadekoordinator, som varetager koordinationsopgaver pa tveaers —
bade pa borgerniveau og i forhold til udvikling af tilbuddene.

- Kontakten til borgere og pargrende er i alle kommuner styrket i kraft af hjerneskadekoordinatorens funktion som
kontaktperson.

- Der er etableret et tveerkommunalt koordinatorforum som betyder, at koordineringen af komplicerede sager er
blevet styrket. Desuden understattes kendskabet og adgangen til indsatser og tilbud pa tveers af
kommunegreenserne.

- Ca. 800 medarbejdere fra de fem kommuner har faet et kompetencelgft gennem kurserne "Fokus og
udviklingsperspektiv i visitationen”, "Vellykket beskeeftigelsesindsats for personer med erhvervet hjerneskade i

alderen 18-65 ar”, "Helhed og sammenhaeng i rehabiliteringen af den senhjerneskade borger”, "Bern og unge med



erhvervet hjerneskade” og "Neurorehabilitering af senhjerneskade”.
- Det ledelsesmeessige perspektiv pa omradet er styrket via feelles, strategisk workshop.

- Der er etableret koordinerende fora for hjerneskaderehabiliteringen internt i kommunerne med deltagelse af
visitatorer pa sundheds- og socialomradet, sagsbehandlere/socialradgivere fra beskeeftigelsesomradet,
Videnscenter for specialpsedagogik (VISP) samt terapeuter fra genoptraenings- og rehabiliteringsomradet.

- Pa ledelsesniveau er interne styregrupper implementeret.

- Der er udarbejdet et overblikskatalog "Ydelser ved rehabilitering af barn, unge og voksne med erhvervet
hjerneskade”, der understgtter visitationen.

- En oplysningsfolder om kommunernes hjerneskadekoordinering og kontaktoplysninger er produceret og
distribueret til alle relevante interessenter i de fem kommuner. Projektet har ligeledes udviklet bedre paragrendetilbud
i alle kommuner.

Resultaterne skal ses pa baggrund af to omfattende analyserapporter, der i projektperioden er udarbejdet med
henblik pa at identificere de vaesentligste udviklingspotentialer pa henholdsvis voksen- og bgrneomradet.

Det femkommunale projekt er ultimo 2014 evalueret af KL's konsulentvirksomhed (KLK). Undersagelsen er fgrst og
fremmest kvalitativ og bygger pa interviews med kommuners interne hjerneskadefora og det tvaergaende
koordinatorforum. Herudover er enkelte patienter/paragrende interviewet pa med henblik pa casebeskrivelser.

Overordnet konkluderer evalueringen, at projektets malsaetning om kapacitetsopbygning er indfriet, ligesom det er
lykkes at forankre koordinatorfunktionen i alle fem kommuner. Projektets malsaetninger om kvalitet og effektivitet er
sveerere at fglge op pa, da det pa grund af omradets kompleksitet ikke er lykkedes at formulere en fyldestgagrende
baseline for sundhedsfaglig effekt og omkostningseffektivitet.

Det er derfor ikke er muligt at evaluere validt pa disse parametre, men vigtigt at pointere, at der er bagvedliggende
evidens for at satse pa koordinering og uddannelse. Evalueringens kvalitative interviews med brugere indikerer, at
der overvejende er tilfredshed med den tilbudte, koordinerede rehabilitering.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING | BORNE-, UNGE- OG FAMILIEUDVALGET DEN 03-02-2015
Indstillingen tiltradt.

BESLUTNING | SOCIALUDVALGET DEN 03-02-2015
Godkendt.

BESLUTNING | UDDANNELSES- OG ARBEJDSMARKEDSUDVALGET DEN 04-02-2015
Godkendt.

BESLUTNING | SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 05-02-2015
Godkendt.




Punkt 8: Forslag til nyt feelles navn for Kastaniechuset og Bogehuset

15/1579



Forslag til nyt faelles navn for Kastaniehuset og Bagehuset

Sagsfremstilling

Tilbuddet Bagehuset under Socialpsykiatrien Vordingborg, lukkede som skeermet tilbud pr. 1. juli 2014 grundet
underbelaegning. Bagehuset og Kastaniehuset blev lagt sammen og har siden 1. juli 2014 fungeret som et tilbud.

Pa personalemgdet pa Kastanie/B@gehuset den 9. december 2014 blev der drgftet forskellige forslag til det nye
navn for Kastaniehuset og Bagehuset.

Det forslag som har vundet indpas hos flertallet i Bage/Kastaniehuset er "Faergegaardsve;j’.

Der er enighed om at dette forslag giver god mening, bl.a. fordi de to andre afdelinger i dggn - og
dagtilbudsomradet er benaevnt ved deres vejnavn.

Dette vil betyde at det samlede bo og dagtilbud i socialpsykiatrien bliver fglgende:
Center for Socialpsykiatri - Platanvej (Platanvej 41)
Center for Socialpsykiatri - Grgnsalen (Grgnsalen 1)

Center for Socialpsykiatri - Feergegaardsvej (Feergegaardsvej 15D og E

Det giver ogsa mulighed for at signalere, at der er Socialpsykiatri pa Oringe halvgen, og derigennem tydeligggre
vores arbejde og samarbejde.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at forslaget godkendes.

BESLUTNING | SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 05-02-2015

Godkendt.



Punkt 9: Orientering fra formanden

15/1674
Bilag

Invitation til infomede ang. § 18-midler.docx
Indvielse STU 2015.pdf

Arshjul for Sundheds- og Psykiatriudvalget 2015



Orientering fra formanden

Sagsfremstilling

a)

Indbydelse til STU og keramikudvidelse

Den 16.februar 2015 kl. 14-16 afholder Vordingborg Sociale Virksomhed indvielse af deres nye STU og
keramikveerksted. Indbydelsen er vedhaeftet.

b)

Infomgde § 18 — for frivillige:

Onsdag den 18. februar 2015 er Sundheds- og Psykiatriudvalget veert ved en informationsaften om digital ansggning
til § 18-midler for de frivillige sociale foreninger. M@det afholdes i kantinen pa Vordingborg Radhus kl. 18-20. Her
kan foreningerne hgre lidt om fokusomradet for § 18-midlerne og fa hjeelp til at sende en digital ansggning.
Invitationen er vedheeftet.

c)

Arshjul 2015:
Arshjulet skal give udvalget et overblik over sager og processer i 2015..

Arshjulet opdateres péa hvert udvalgsmade.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING | SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 05-02-2015

Godkendt.
Udvalget gnsker desuden at deltage ved Social- og sundhedspolitisk Forum (KL) den 28. — 29. maj 2015.




Punkt 10: Lukket: Fremtidige kontraktvilkar for regionale funktioner pa
Vordingborg Kommunes sundhedscentre

15/1443



Punkt 11: Eventuelt

14/33990



Eventuelt

Sagsfremstilling

BESLUTNING | SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 05-02-2015

Sundhedspolitisk forum (KL"s sociale temamgde) den 28. — 29. maj 2015.
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