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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

14/33990



Godkendelse af dagsorden 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

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

Sagsfremstilling 
Dagsorden til mødet er udarbejdet og udsendt til Sundheds- og Psykiatriudvalgets medlemmer i henhold til den 
godkendte forretningsorden. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at det udsendte forslag til dagsorden godkendes. 

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 



Punkt 2: Orientering om ændringer i Socialpsykiatrien

15/22462



Orientering om ændringer i Socialpsykiatrien 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Sagsfremstilling 
I lighed med mange andre kommuner, oplever Vordingborg Kommune et øget pres på det socialpsykiatriske 
område - ikke mindst set i lyset af de nye reformer som Kontanthjælps- og Førtidspensionsreformen.  
  
Da der samtidig er en forventning om, at vi kan klare flere opgaver for færre midler, var det nødvendigt at analysere 
organisationen og indrette den således, at vi kan støtte borgerne på nye måder, sådan at de stadig får den 
nødvendige støtte. Derfor er aktiviteterne blevet samlet i et Center for Socialpsykiatri og er i fuld gang med at 
optimere de forskellige indsatser og sætte nye initiativer i gang.  
  
Psykiatri- og handicapchef Marita Dalsgaard, souschef/stedfortræder Pia Haupt Holm og centerleder Janus Bach 
Jensen vil fortælle om de forskellige indsatser og initiativer på området. Der afsættes ca. en halv time til formålet. 
  
Udvalget bliver orienteret om følgende: 
  

l Generelle ændringer i Socialpsykiatrien ved Marita Dalsgaard. 

  

l Fremskudt sagsbehandling ved Pia Haupt Holm. 

  

l Kognitiv, Ressourcefokuseret og Anerkendende Pædagogik (KRAP-metoden) ved Janus Bach Jensen. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         orienteringen tages til efterretning.  

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 



Punkt 3: Ansøgning om tillægsbevilling til rådighedsbeløb og frigivelse af
rådighedsbeløb til ombygning af den skærmede afdeling på Orehoved

15/22445



Ansøgning om tillægsbevilling til rådighedsbeløb og frigivelse af 
rådighedsbeløb til ombygning af den skærmede afdeling på Orehoved 

Kompetenceudvalg 
Kommunalbestyrelsen. 

Sagsfremstilling 
Anlægssagen ”Glasoverbygning Kullekærvej 2 og 4” er afsluttet og der er en restbevilling på 100.000 kr. 
  
Autismecentret er på nuværende tidspunkt i gang med ombygning af den skærmede afdeling på Orehoved. Der er i 
alt afsat 1 mio. kr. til projektet. Der vurderes at 1 mio. ikke er nok til at gennemføre projektet. Ved etablering af den 
første lejlighed som bl.a. blev etableret i et tidligere indgangsparti var der større udfordringer end først antaget. 
Udover de planlagte opgaver, skulle lægges helt nye bjælker op og loftet skulle hæves. 
  
Der søges derfor om at anlægsbevillingen finansieres af restbevillingen til glasoverbygning på Kullekærvej 2 og 4 på 
100.000 kr. 
  
Økonomiske konsekvenser(1.000 kr.) 

Beløb uden fortegn er udgift/merudgift og - er indtægt/mindreudgift. Vedr. kassebeholdningen er det modsat, da et 
forbrug på kassebeholdningen er – og en forbedring af kassebeholdningen er uden fortegn. 

ØKONOMI 
Afdeling for Økonomi og Personale kan oplyse at der som nævnt i sagen er afsat 1 mio. kr. til ombygning af 
den skærmede enhed på Orehoved som tidligere er frigivet. Ligesom der resterer en restbevilling på 0,1 mio. 
kr. på anlægsprojektet Glasoverbygning Kullekærvej 2 og 4. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         der søges en tillægsbevilling til rådighedsbeløbet på 100.000 kr. til ombygning af den skærmede 
afdeling, samt frigivelse af rådighedsbeløbet, 
 
at         tillægsbevillingen foreslås finansieret af restbevillingen på 100.000 kr. til glasoverbygning på 
Kullekærvej 2 og 4. 

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Anbefales. 

Bevillingsønske Konto 2015 2016 2017 2018 

Drift           

Anlæg Ombygning af skærmede 
enhed på Orehoved 

 
100  

      

Afledt drift           

Finansiering           

Afsat 
rådighedsbeløb 

Restbevilling af 
Glasoverbygning på 
Kullekærvej 2 og 4 

 
-100  

      

Kassebeholdning            



Punkt 4: Budgettilpasning mellem Træning og Rehabilitering og Afdeling
for Sundhed

14/34794



Budgettilpasning mellem Træning og Rehabilitering og Afdeling for Sundhed 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Lovgrundlag 
Lov om kommunernes styrelse. 
Principper for økonomistyring og Vordingborg Kommune. 

Sagsfremstilling 
På udvalgsmødet den 8. januar 2015 godkendte udvalget en omorganisering og de deraf afledte budgetændringer 
mellem Træning og Rehabilitering og Afdeling for Sundhed, Sundhedscenter Stege.  
  
Udvalget blev endvidere bedt om at tage til efterretning, at eventuelle efterjusteringer kunne blive nødvendige for at 
tilrette eventuelt fejlskøn i budgetændringerne. 
  
I forbindelse med regnskabet for 3. kvartal 2015, står det nu klart, at Træning og Rehabilitering er blevet 
underkompenseret i forhold til nogle af de ekstra opgaveløsninger de er blevet pålagt efter omorganiseringen. Det 
drejer sig helt præcist om udgifter til eksterne undervisere til patientskolerne.  
  
Administrationen anbefaler derfor, at Træning og Rehabilitering får tilført yderligere 150.000 kr. fra Sundhedscenter 
Stege. 
  
Økonomiske konsekvenser (1.000 kr.) 

Beløb uden fortegn er udgift/merudgift og - er indtægt/mindreudgift. Vedr. kassebeholdningen er det modsat, da et 
forbrug på kassebeholdningen er – og en forbedring af kassebeholdningen er uden fortegn. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         udvalget godkender, at der overføres 150.000 kr. fra driften i Sundhedscenter Stege til Træning og 
Rehabilitering. 

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 

Bevillingsønske Konto 2015 2016 2017 2018 

Drift Træning og Rehabilitering 150  150  150  150  

Anlæg           

Afledt drift           

Finansiering           

Drift Sundhedscenter Stege -150  -150  -150  -150  

Afsat 
rådighedsbeløb 

          

Kassebeholdning            



Punkt 5: Kvartalsrapportering pr. 30. september 2015 - Sundheds- og
Psykiatriudvalget

15/21603

Bilag

Psykiatri og handicap, Kvartalsrapportering pr. 30. september 2015

Sundhed, Kvartalsrapportering pr. 30. september 2015



Kvartalsrapportering pr. 30. september 2015 - Sundheds- og Psykiatriudvalget 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Lovgrundlag 
Lov om kommunernes styrelse. 
Principper for økonomistyring i Vordingborg Kommune.  

Sagsfremstilling 
Kvartalsrapportering pr. 30. september 2015 fremlægges med følgende konklusioner: 
  
Samlet konklusion for politikområde Psykiatri og handicap 
Drift ramme 1 – Der forventes et mindreforbrug på 3,0 mio. kr. som kan henføres til større indhentning af refusion 
end forudsat, samt mindre forbrug på visitation af borgere til botilbud.   
  
Drift ramme 2 – Der forventes balance på budgetramme 2. 
  
Anlæg – Budget og forbrug ser ud som forventet og ventes at balancere. 
  
Samlet konklusion for politikområde Sundhed 
Drift ramme 1 – Der forventes et mindreforbrug på 1 mio. kr. Afvigelserne kan henføres til generel tilbageholdenhed 
samt budgetoverførslerne fra 2014. Hvad angår mindreforbrug på Sundhedscenter Stege vurderes 150.000 kr. at 
hidrøre undervurdering af budgetbehovet i Træning og Rehabilitering som følge af omorganiseringen 1. januar 2015. 
Problemstillingen fremlægges i sagen ”Budgettilpasning mellem Afdeling for Sundhed og Træning og Rehabilitering” 
på mødet 27. november 2015.  
  
Drift ramme 2 – Der forventes et merforbrug på den aktivitetsbestemte medfinansiering på 2. mio. kr.  
  
Anlæg – Budget og forbrug ser ud som forventet og ventes at balancere. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         udvalget godkender kvartalsrapportering pr. 30. september 2015. 

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 



Punkt 6: Myndighedsprojekt på Bo og Naboskabsområdet

15/22216



Myndighedsprojekt på Bo og Naboskabsområdet 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Sagsfremstilling 
Psykiatri og Handicapafdelingen i Vordingborg Kommune arbejder med kvalitet, udvikling og styring af 
socialpædagogisk støtte, dagtilbud, midlertidige og længerevarende botilbud for fysisk og psykisk 
udviklingshæmmede borgere. 
  
I den forbindelse er der særligt fokus på at udvikle samarbejdet mellem myndighedsafdelingen og virksomhederne 
gennem dialogbaserede visitationer med brug af de eksisterende IT systemer. Vi ønsker at udnytte de eksisterende 
faglige ressourcer til at højne fagligheden for både myndighedsafdelingen og virksomhederne og fremadrettet opnå 
fælles sprog, retning og forståelse for området. 
  
Det er vores ønske ligeledes at udarbejde en mindre ressourcekrævende visiterings og afregningsmodel for egne 
borgere, hvilket kunne være en pakkemodel. Gevinsten af dette vil være at visitator i samarbejde med virksomhed vil 
have fokus på den bedste løsning for borgeren frem for økonomi. Derudover vil virksomheden få større råderum i 
forhold til den daglige planlægning af opgaver. Dette er kun gældende for Vordingborg borgere i egne 
virksomheder.  
  
Formål: 
På baggrund af ovenstående udarbejder Myndighedsafdelingen fremadrettede arbejdsgange, der for borger, 
virksomhed og visitator sikrer en ensartet og administrativ lettere metode til visitation af ydelser med fokus på 
samarbejde. 
  
Alle ydelser tager udgangspunkt i kvalitetsstandarderne for §§ 85,103, 104, 107, 108 (SEL) samt sundheds- og 
arbejdsmarkedsydelser. Og der lægges vægt på dialogbaseret visiteringer, med CSC-social som redskab i 
hverdagen. 
  
Formål:  
· At styrke borgerens retssikkerhed  
· At sikre at borgerens samlede behov for støtte tilgodeses 
· At sikre en systematisk sagsbehandling gennem anvendelse Voksenudredningsmetoden og sagsgange 
· At sikre et ensartet standard for visiteringsniveauet 
· At udvikle en visiterings og samarbejdsmodel for Psykiatri og Handicapafdelingen og virksomhederne  
· At udvikle en fælles og service og standardbeskrivelse for støtte efter §§85, 107 og 108  
· At virksomhederne beskriver deres særlige kompetencer i et Service katalog 
· At sikre et grundlag for effektmåling af ydelserne i virksomhederne 
  
Myndighedsprojektet igangsætter processer, der sikrer at virksomhederne fortsat har fokus på udvikling, udnyttelse 
af ressourcer og brug af velfærdsteknologi. 
  
I døgntilbud og tilbud om socialpædagogisk støtte er det den pædagogiske metode der gør tilbuddet specielt i 
forhold til målgruppen og Myndighedsprojektet vil fokusere på de pædagogiske metoder og effektmåling.  
  
Virksomhederne gør allerede brug af velfærdsteknologi i vores tilbud til borgerne, ligesom der også er fokus på, at 
medarbejderne kan få nye redskaber til at understøtte deres arbejde. Brugen af velfærdsteknologi er ikke et mål i sig 
selv, men et middel der har til hensigt at give borgere større mulighed for at leve deres liv på egne præmisser 
gennem øget selvhjulpenhed, større livskvalitet og følge samfundets krav og udvikling. Hos borgere der modtager 
socialpædagogisk støtte i eget hjem vil virksomhederne arbejde med en guidning via tablets/smartphones. Det 
handler om guidning, der kan være med til at selvstændiggøre borgere i hverdagen ved bl.a. spisning, tøjvask og 
transport. 



  
I virksomhedernes døgntilbud vil de også se nærmere på forskellige kommunikationsteknologier, der kan styrke 
kommunikationen mellem brugere og personale og med pårørende. 
  
Virksomhederne planlægger at iværksætte en indsats, hvor de fokuserer på at afprøve allerede kendte 
velfærdsteknologier i forskellige enheder i Bo og Naboskaberne. Formålet med indsatsen er at undersøge, hvordan 
vi kan bruge forskellige teknologier lokalt og hvilke borgere, der kan få glæde af dem. 
  
Som led i indsatsen ønsker vi at få udviklet en ramme, der muliggør en simpel måling af effekterne. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         sagen tages til efterretning  

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt.  
  
Udvalget ønsker en tilbagemelding på projektet medio 2016. 



Punkt 7: Effektmål og succesindikatorer

14/31922

Bilag

Effektmål for Vision 2030



Effektmål og succesindikatorer 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Sagsfremstilling 
En enig Kommunalbestyrelse vedtog i efteråret 2014 Vision 2030. Visionen fastsætter retningen for kommunens 
arbejde, fokus og prioritering af ressourcer frem mod 2030 og skal være med til at løse de økonomiske samt mere 
opgavekomplekse udfordringer, som kommunen står overfor. Administrationen har siden årsskiftet arbejdet med at 
omsætte visionen og de godkendte temaer til mere konkrete effektmål og helt konkrete succesindikatorer. 
  
Formålet med at arbejde med effektmål og succesindikatorer er, at have et fornuftigt grundlag for styring og 
rapportering omkring de mange forskellige målsætninger i visionen. Således skal fagudvalg og 
Kommunalbestyrelse være betrygget i, at vi som kommune er på vej i den rigtige retning og i det forventede tempo. 
Indførslen af det nye styringskoncept betyder, at fokus i langt højere grad vil være på effekterne, og dermed 
betydningen for borgerne og virksomhederne, og i mindre grad på indsatserne, som er midler til at nå målet. 
  
Effektmål er altså udtryk for den effekt, der politisk ønskes og forventes af de leverede ydelser og tager 
udgangspunkt i de 7 temaer i kommunens vision. Ideelt set skal politikerne opstille de ønskede effektmål i tråd med 
Vision 2030. Hvordan disse effekter opnås er så op til fagligheden i områderne. 
  
Da effektmålene kan være relativt langsigtede, er der under hvert effektmål opstillet en eller flere succesindikatorer. 
Ideen med succesindikatorerne er, at der skabes nogle relevante målepunkter, der indikerer, hvor langt vi som 
kommune er nået i forhold til de opstillede effektmål. 
  
Administrationens forslag til effektmål og succesindikatorer for Sundheds- og Psykiatriudvalget er vist i 
nedenstående tabel: 
  

  
Flere aktiviteter på Sundheds- og Psykiatriudvalgets område vil afspejle sig i effektmål udenfor Sundheds- og 
Psykiatriudvalgets område. Der henvises her til det vedlagte bilag, hvor de samlede fagudvalgs områder fremgår. 
  
De nævnte Effektmål for udvalget er ikke dækkende for områdets samlede drift, men skal ses som udtryk for en ny 
måde at foretage styring på, hvor der i første omgang er valgt nogle få centrale effektmål. 
  
Sammenhængen mellem Sundheds- og Psykiatriudvalgets effektmål og de øvrige udvalgs effektmål ift. Vision 2030, 
kan ses ud af effektblomsten i ”Effektmål for Vision 2030”. 
  
Da de fleste effektmål og succesindikatorer opdateres relativt sjældent anbefales det, at der kun følges op en gang 

Udvalgets effektmål Succesindikatorer Understøtter Vision 2030 
via 

Øget folkesundhed Sundhedsprofil Familier og aktive mennesker 
udfolder sig 

Færre forebyggelige 
indlæggelser 

Udgift til forebyggelige 
indlæggelser 

Familier og aktive mennesker 
udfolder sig 

Øgt sundhed og trivsel hos 
skolebørn 

Sundhedsprofil, skolebørn Et attraktivt uddannelses- og 
ungdomsmiljø 

Flere borgere med 
funktionsnedsættelser får sat 
egne ressourcer i spil og kan 
mestre egen livssituation 

KRAP (Kognitiv, 
Ressource-fokuseret og 
Anerkendende 
Pædagogik) 
  
Velfærdsteknologi 

Familier og aktive mennesker 
udfolder sig 



årligt på disse. Administrationen arbejder på at præsentere andre – mere driftsorienterede – nøgletal til hvert udvalg 
således, at der stadig er en løbende viden  
om, hvad der foregår i de enkelte fagområder. 
  
Administrationens forslag har været præsenteret for medarbejderne i område- og hovedudvalg henover sommeren, 
uden yderligere indholdsmæssige bemærkninger. Der lægges nu op til en politisk drøftelse i alle stående udvalg af 
de opstillede effektmål og de underliggende succesindikatorer.  
Det skal understreges, at der her er tale om administrationens udkast til formuleringer mv. Såfremt udvalgene har 
ønsker til andre effektmål og succesindikatorer eller ændringsønsker til de fremlagte, vil dette blive taget med i det 
videre arbejde. 
  
Vordingborg Kommune som organisation er i gang med at øve sig i denne form for opstilling af mål og rapportering 
om effekt gennem succesindikatorer. I det kommende år skal effektmål og succesindikatorer forankres i hele 
organisationen og dette vil naturligvis føre til, at medarbejdere og ledere i hele kommunen skal arbejde hen imod 
effektmålene og måle på succesindikatorerne. Dette vil kvalificere materialet yderligere og muligvis give anledning til 
yderligere justeringer eller større ændringer. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         forslaget til styringskoncept drøftes,  
  
at         de enkelte effektmål og succesindikatorer for udvalget drøftes.  

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 
  
Udvalget påpeger problemstillingen med, at der formodentligt bliver flere med KOL og diabetes og dermed 
flere udgifter. 
  
Udvalget ønsker primo 2016 fremlagt specifikke progressionsmål, jfr. dialogen i udvalget. 



Punkt 8: Revision af gældende politikker for Vordingborg Kommune

15/645

Bilag

Oversigt over politikker opgjort marts 2015

Koncept og skabelon for politikker

Sundheds- og Psykiatriudvalget - Administrationens forslag til revision af politikker



Revision af gældende politikker for Vordingborg Kommune 

Kompetenceudvalg 
Kommunalbestyrelsen. 

Sagsfremstilling 
Kommunalbestyrelsen vedtog sommeren 2014 en ny Vision 2030, der sætter den overordnede retning for de 
kommende års indsatser og fokusområder. Som opfølgning på visionen skal de eksisterende politikker 
genvurderes, så det sikres, at de understøtter visionen og at der er sammenhæng mellem politikkerne. 
  
Koncept for revision af politikker 
I marts 2015 godkendte Udvalget for Økonomi, Planlægning og Udvikling et nyt koncept for politikker, der skal sikre, 
at politikkerne angiver den overordnede retning på en simpel, konkret og operationel måde ud fra en ønsket effekt 
og samtidig muliggør politisk opfølgning. Politikkerne skal samtidig være et redskab for kommunalbestyrelsen til at 
kunne kommunikere overfor omverdenen hvad de arbejder for og hvordan. 
  
Koncept/skabelon for politikker er vedlagt i bilag. 
  
Som en del af konceptet godkendte udvalget følgende principper for politikformuleringer: 

l Politikker skal være overordnede og have en naturlig afgrænsning  

l Politikker kan, hvor det giver mening, dække flere virksomhedsområder/afdelinger – dvs. tværgående 

l Politikker er korte og præcise og indeholder mål og effektmål 

l Politikker kan understøttes af strategier, handleplaner, retningslinjer mv. efter nærmere aftale. 

l Politikker revideres som minimum efter hver valgperiode 

En politik behøver således ikke at svare til et udvalgs ressortområde eller en afdelings ansvarsområde. 
  
Fra 40 til 10 politikker  
Kommunalbestyrelsen har siden 2007 vedtaget ca. 40 politikker af meget forskellig karakter, omfang og struktur. En 
del politikker er forældede – nogle helt tilbage fra kommunens start – mens nogle er helt nye. (Hertil kommer en 
række interne personaleregulerende politikker, som ikke er omfattet af denne sag).  
  
Oversigt over gældende politikker er vedlagt i bilag.  
  
For at sikre, at politikkerne understøtter visionen, er sammenhængende og opfylder formålet om at være 
kommunalbestyrelsens overordnede styringsværktøj, besluttede udvalget, at politikkerne skal genvurderes med 
henblik på helt eller delvis revision i overensstemmelse med nyt koncept/skabelon.  
  
Revisionen kan gennemføres i flere trin:  

l Fuld revision af en eksisterende politik i overensstemmelse med nyt koncept/skabelon 

l Sammenlægning af flere politikker til én 

l Begrænset revision i forhold til effektmål 

l Udgår som politik og overføres til strategi, handleplan, retningslinje eller lign.  

l Udarbejdelse af helt ny politik i overensstemmelse med nyt koncept/skabelon. 

Ved beslutning om, at en politik udgår og overføres til strategi, handleplan retningslinjer eller lign. tages ikke konkret 
stilling til hvilken type dokument politikken skal overføres til, men blot at det ikke skal være en politik fremadrettet. 
Der vil efterfølgende (primo 2016) blive iværksat en selvstændig proces, hvor disse dokumenter sammen med alle 



eksisterende politisk vedtagne retningslinjer, strategier, administrative bestemmelser, forordninger mv. vurderes og 
forenkles. 
Alle politikker skal være revideret senest inden udgangen af 2016. 
Hvis politikkerne skal kunne fungere som overordnet styringsredskab, er det også nødvendigt, at der sker en 
oprydning og forenkling i politikkerne, så både antallet af politikker og indholdet i den enkelte politik er overskuelige 
for den samlede kommunalbestyrelse. 
  
Administrationen lægger derfor op til, at der fremover er følgende 10 politikker: 
  
Politik for: 

1. Bosætning (dækker også infrastruktur) 

2. Erhverv og arbejdsmarked 

3. Børn og unge 

4. Ældre 

5. Kultur og fritid 

6. Natur og miljø 

7. Sundhed  

8. Handicap  

9. Frivillighed og borgerinddragelse 

10. Økonomisk styring 

At gå fra 40 til 10 politikker kræver, at politikkerne er væsentligt mere overordnede end det er tilfældet i dag. Det 
betyder, at der i nogle tilfælde vil blive behov for understøttende strategier, der beskriver nærmere om hvordan I vil 
arbejde for at opfylde politikken. Fx kan der under bosætningspolitikken høre boligudbygningsstrategi, 
markedsføringsstrategi, landdistriktsstrategi mobilitets- og infrastrukturstrategi osv., og igen underliggende 
retningslinjer for fx infrastrukturplan, stiplan mv. Et lignende eksempel er Politik for nærdemokrati og 
borgerinddragelse, som blev skabt i 2007 som en del af kommunesammenlægningsarbejdet. Den blev 
efterfølgende udmøntet i en konkret nærdemokratimodel, som har været i drift siden. Nærdemokratimodellen er 
blevet tilpasset i både 2010 og i 2013. Administrationen foreslår, at Nærdemokratimodellen, der omfatter bl.a. 
lokalrådenes arbejde samt kommunalbestyrelsens dialog med de 16 lokalområder fastholdes uændret, og at den 
oprindelige politik fra 2007 udgår. 
  
Fagudvalgene skal på deres møder i november 2015 gennemføre en proces, hvor de tager stilling til 
administrationens anbefaling om de 10 politikker, og efterfølgende gennemgå alle gældende politikker på udvalgets 
område med henblik på vurdering om politikkerne er eller kan dækkes ind under en af ovenstående eller om de 
alternativt kan ophøre som politik og overgå til strategi, retningslinjer eller lign. 
  
Proces for revision af politikker 
I efteråret 2015 skal kommunalbestyrelsen tage stilling til revision af gældende politikker samt hvilke og hvor mange 
politikker, kommunalbestyrelsen ønsker. Dette sker ad flere omgange:  

l Fagudvalg i november, 

l Udvalget for Økonomi, Planlægning og Udvikling 9. december 2015 og  

l Kommunalbestyrelsen 17. december 2015. 

Fagudvalg 
Fagudvalgene drøfter egne politikker og kommer med anbefaling til antal og indhold af politikker i 



overensstemmelse med det vedtagne koncept for politikker. 
  
Hvert fagudvalg skal på deres novembermøde tager stilling til: 

1. Administrationens forslag til 10 politikker.  
Udvalget drøfter administrationens forslag til 10 fremtidige politikker og drøfter hvilke gældende politikker, der 
kan dækkes ind under de nævnte politikker.  

2. Revisionsbehov af udvalgets ”egne” politikker.  
Udvalget drøfter egne gældende politikkers revisionsbehov i overensstemmelse med nyt koncept/skabelon og 
i relation til den netop gennemførte fordeling. 

Vedlagt er skema med alle gældende politikker, tematiseret efter hvilke kommende politikker de eventuelt kan 
indarbejdes i. I skemaet har administrationen ud for de politikker, der vedrører udvalget anført forslag til 
revisionsbehov/grad, tidshorisont, høring/borgerinvolvering samt lovpligtighed på de politikker, der vedrører det 
enkelte udvalg.  
  
Bemærk, at lovpligtig politik ikke nødvendigvis er ensbetydende med at det skal være en selvstændig politik. 
  
Særligt vedrørende politik for frivillighed  
I oktober 2013 godkendte kommunalbestyrelsen en ny samlet politik for frivillighed 2013-2017. Behovet for en særlig 
politik på dette område skyldes bl.a., at der er på langt de fleste af de politiske udvalgsområder er frivillige der yder 
en stor indsats. I mange tilfælde sker dette i et tæt samspil med kommunens medarbejdere, og der var en række 
behov og ønsker fra de frivillige som gik på tværs af den kommunale organisation. Derfor blev der lavet en fælles 
politik med fokus på tre mål, nemlig at støtte de frivillige i at være frivillige, at gøre det endnu nemmere at være 
frivillig samt at styrke og udvikle nye former for samarbejder i fællesskab med de frivillige. Frivillighedspolitikken står 
overfor en samlet evaluering med henblik på at vurdere om de iværksatte initiativer har haft den tilsigtede virkning 
samt give bud på om målsætningerne skal justeres. 
  
Det videre forløb 
På baggrund af fagudvalgenes drøftelser og anbefalinger udarbejdes en samlet oversigt over politikker med 
fagudvalgenes anbefalinger og bemærkninger tilføjet. 
  
Når alle fagudvalg har drøftet og taget stilling til deres anbefaling om revision af politikker, udarbejdes en endelig 
liste og handlingsplan, der forelægges til godkendelse i Udvalget for Økonomi, Planlægning og Udvikling og på 
Kommunalbestyrelsens møder i december 2015.  

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at forslag til 10 fremtidige politikker drøftes, 
  
at revisionsbehov af gældende politikker inden for udvalgets område drøftes. 

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Udvalget anbefaler at sundhedspolitikken, der er fra 2014, kun skal justeres.  
  
For så vidt angår psykiatri- og handicappolitikkerne ønsker udvalget, at ved næste revision af 
handicappolitikken skal psykiatri tydeliggøres, så det bliver en psykiatri- og handicappolitik. Psykiatripolitikken 
bevares indtil revision. 
  
Udvalget gør opmærksom på, at integrationspolitikken tydeliggøres i relevant politikområde. 
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Status på forebyggelses- og behandlingstilbud i Alkoholrådgivningen efterår 
2015 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Lovgrundlag 
Sundhedslovens § 141 om behandling for alkoholmisbrug. 

Sagsfremstilling 
Center for Rusmidler arbejder løbende på at udvikle og forbedre Alkoholrådgivningens tilbud, med fokus på både 
forebyggelse, behandling og støtte til pårørende. 
  
Aktuelt er der 147 indskrevne borgere i Alkoholrådgivningen fordelt på 97 borgere i Vordingborg og 50 i Stege. 
Inden sommerferien 2015 var der stor tilgang af nye borgere og der har siden været en løbende tilgang af 
nyhenvendelser. Indtil videre er 40 borgere udskrevet som færdigbehandlede i 2015. 
  
Kvalitetsudvikling 
Sundhedsstyrelsen har i 2015 udarbejdet nationale kliniske retningslinjer på alkoholområdet. Alkoholrådgivningen er 
allerede godt i gang med implementering af disse retningslinjer, som lægger op til flere gruppeforløb og kortere, 
men mere målrettet, behandling. 
  
Borgerne tilbydes behandlingsforløb efter en individuel vurdering, i tråd med de nye, nationale anbefalinger. Der 
anvendes i langt højere grad trangsdæmpende medicin, som supplement til alkoholbehandlingen, frem for antabus. 
Gruppebehandlingen indeholder motiverende samtaler, forandringssamtaler, behandlingssamtaler samt 
stabiliserende og tilbagefaldsforebyggende behandling. Det samme gør de individuelle samtaler, hvor der er 
mulighed for at gå lidt mere i dybden. Nogle borgere er for sårbare til gruppesamtaler, eventuelt som følge af en 
psykiatrisk lidelse, og det tages der hensyn til. 
  
Tilbuddene 
Både i Stege og Vordingborg tilbydes forskellige typer gruppeforløb på forskellige ugedage og tidspunkter for at 
imødekomme flest mulige behov, og i Præstø er en kvindegruppe under planlægning. Herudover tilbydes 
mindfulness og pårørendegruppe på tværs af rådgivningerne i Center for Rusmidler. 
  
Der ses en stigning i antallet af pårørendehenvendelser, og aktuelt kommer ca. 15 pårørende (forældrepar, 
ægtefæller, voksne børn eller unge) til gruppeforløb eller individuelle forløb. 
  
Kampagner 
I Uge 40 kampagnen, hvor Sundhedsstyrelsen hvert år sætter fokus på alkoholforbruget, har årets temaer været: ”Det 
er da helt ok at sige nej til alkohol”, fokus på myter og fakta om alkohol, fokus på mænd i alderen 45-65. 
Alkoholrådgivningen har i kampagneugen besøgt forskellige samarbejdspartnere (læger, apoteker, biblioteker, 
sundhedscentre, jobcenteret m.fl.) med kampagnemateriale, plakater og brochurer, og der har været holdt enkelte 
oplæg. I januar 2016 deltager Alkoholrådgivningen i kampagnen ”Det giver respekt at gøre noget ved sit 
alkoholproblem”, som hope.dk arrangerer. 
  
Projekter 
Center for Rusmidler har gennem flere år haft fokus på inddragelse af familien i behandlingsforløbene og 
Alkoholrådgivningen deltager, sammen med Afdeling for Børn- og familie, i satspuljeprojektet ”Familieorienteret 
Alkoholbehandling” i et tværkommunalt samarbejde med Guldborgsund kommune. I den forbindelse er der i efteråret 
planlagt et seminar for frontpersonalet i Vordingborg Kommunes skoler og dagtilbud med henblik på tidlig 
opsporing. 
  
Siden 2013 har Alkoholrådgivningen i samarbejde med Jobcenteret gennemført ” satspuljeprojektet ”Åben Snak i 



Tide”, som har handlet om at screene nyledige kontanthjælpsmodtagere for alkoholproblemer ved hjælp af en 
evidensbaseret screeningsmetode.Projektet slutter med udgangen af 2015 og evalueres af COWI. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         orienteringen tages til efterretning.  

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 
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Fælles temamøde for Sundheds- og Psykiatriudvalget og Børne-, Unge- og 
Familieudvalget 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Sagsfremstilling 
På opfordring fra de respektive udvalgsformænd afholdes den 17. november 2015 kl. 17.00 et fælles temamøde for 
Sundheds- og Psykiatriudvalget og Børne-, Unge- og Familieudvalget.  
  
Formålet med mødet er at drøfte fremtidige strategier i krydsfeltet mellem fagområderne. 
  
Afsættet er først og fremmest de friske data fra skolernes trivselsundersøgelse og skolesundhed.dk 
  
Mødet vil sætte særligt fokus på 
· tidlig indsats 
· trivsel hos de større skolebørn 
· fysisk aktivitet/bevægelse gennem hele børnelivet 
  
Under disse tre overskrifter vil en lang række temaer blive adresseret – herunder brobygning mellem virksomheder, 
åben skole, børneovervægt og rusmiddelforebyggelse. 
  
Endeligt program for mødet udsendes primo november. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         orienteringen tages til efterretning.  

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 

BESLUTNING I BØRNE-, UNGE- OG FAMILIEUDVALGET DEN 03-11-2015 
Indstillingen tiltrådt. 

http://skolesundhed.dk/
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Bilag

Bilag 1 - Tilsynsrapport Socialpsykiatrien Platanvej og Grønsalen - 2014

Bilag 2 - Tilsynsrapport BN Vordingborg - 2015

Bilag 3 - Tilsynsrapport uanmeldt tilsyn BN Møn - 2015

Bilag 4 - Regodkendelsesrapport Grønsalen - 2015

Bilag 5 - Godkendelsesrapport Autismecenter Børnetilbud - 2015

Bilag 6 - Regodkendelsesrapport Platanvej - 2015



Orientering vedrørende tilsyn på sociale døgntilbud og ambulante 
stofmisbrugstilbud 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Lovgrundlag 
Lov om socialtilsyn nr. 608 af 12. juni 2013. 
Bekendtgørelse om socialtilsyn nr. 1557 af 19. december 2013. 

Sagsfremstilling 
Fra den 1. januar 2014 har Socialtilsyn Øst ansvaret for godkendelse af og tilsyn med botilbud i Vordingborg 
Kommune. 
  
Alle kommunens sociale tilbud forventes at være regodkendt ved udgangen af 2015. 
  
De tilbud som blev regodkendt i 2014 modtager i 2015 et tilsynsbesøg. 
  
I forbindelse med godkendelsesbesøget eller det anmeldte tilsyn foretager Socialtilsynet en samlet faglig vurdering 
af tilbuddenes faglige kvalitet og økonomiske bæredygtighed. For at understøtte den faglige vurdering benytter 
socialtilsynet en kvalitetsmodel, der omfatter kvalitetskriterier og indikatorer for syv overordnede kvalitetstemaer. 
  
Kvalitetsmodellen er et dialogredskab, som skal give et systematisk og målrettet udgangspunkt for socialtilsynets 
samlede faglige vurdering af tilbuddenes kvalitet. 
  
Følgende temaer bliver gennemgået ved de sociale godkendelsesbesøg/tilsyn: 
· Tema 1: Uddannelse og beskæftigelse 
· Tema 2: Selvstændighed og relationer 
· Tema 3: Målgruppe, metoder og resultater 
· Tema 4: Organisation og ledelse 
· Tema 5: Kompetencer 
· Tema 6: Økonomi 
· Tema 7: Fysiske rammer 
  
Kvaliteten af et tilbud skal være kendetegnet ved, i hvor høj grad formålet med indsatsen realiseres og bidrager til, at 
borgerne trives.  
  
Socialtilsynet anvender følgende skala ved bedømmelserne.  
 
5) I meget høj grad opfyldt 
4) I høj grad opfyldt 
3) I middel grad opfyldt 
2) I lav grad opfyldt 
1) I meget lav grad opfyldt. 
  
Hvert år udvælger socialtilsynet et antal tilbud som får et uanmeldt tilsyn ud over det anmeldte tilsyn.  
Bo og Naboskab Møn modtog et sådant tilsyn 26. maj 2015. 
  
Status på tilsyn og re-godkendelser 
Regodkendelser i 2014 på Sociale botilbud  
· Bo og Naboskab Vordingborg blev regodkendt 24. november 2014 – er forelagt Sundheds-  og Psykiatriudvalget 
5. marts 2015 
· Færgegaardsvej havde re-godkendelsesbesøg 16. december 2014 – endelig rapport modtaget 20. januar 2015 - 



er forelagt Sundheds- og Psykiatriudvalget 5. marts 2015 
  
Tilsyn i 2014 på Sociale botilbud 
· Autismecenter Storstrøm havde tilsyn 6. november 2014 - endelig rapport modtaget 15. januar 2015 - er forelagt 
Sundheds- og Psykiatriudvalget 5. marts 2015 
· Bo og Naboskab Præstø havde tilsyn den 29. april 2014 – endelig rapport modtaget 13. januar 2015 - er forelagt 
Sundheds- og Psykiatriudvalget 5. marts 2015 
· Platanvej og Grønsalen havde tilsyn 11. september 2014 – endelig rapport modtaget 14. oktober 2014 
  
Regodkendelser 2015 på Sociale botilbud 
· Grønsalen havde re-godkendelsesbesøg 5. februar 2015 - endelig rapport modtaget 7. maj 2015 
· Platanvej havde re-godkendelsesbesøg 5. marts 2015 - rapport modtaget 22. juli 2015 Bo og Naboskab Præstø 
havde re-godkendelsesbesøg 14. og 16. april 2015 – rapport endnu ikke modtaget 
· Bo og Naboskab Møn havde re-godkendelsesbesøg 13. og 14. august 2015 - rapport endnu ikke modtaget 
· Autismecenter Storstrøm er endnu ikke blevet regodkendt – får besøg af Socialtilsyn Øst 20., 21., 22. og 29. 
oktober 2015. 
  
Ny godkendelse på Autismecenter Storstrøms børnetilbud 
· Børnetilbuddet i Stensved havde godkendelsesbesøg 19. januar 2015 – endelig rapport modtaget 24. februar 
2015. Tilbuddet er blevet godkendt. 
  
Tilsyn 2015 på Sociale botilbud 
· Bo og Naboskab Vordingborg havde tilsyn 17. marts 2015 – endelig rapport modtaget 6. maj 2015 
· Færgegaardsvej havde tilsyn 28. maj 2015 - rapport endnu ikke modtaget 
· Bo og Naboskab Møn havde uanmeldt tilsyn 26. maj 2015 - endelig rapport modtaget 30. juli 2015 
  
Tilsyn og regodkendelser på ambulante stofmisbrugstilbud  
· Socialtilsynet besøgte CFR den 18. november 2014, men valgte ikke at udarbejde en rapport fra dette besøg, da 
centret stod overfor flytning. Regodkendelsesbesøget blev gennemført den 29. september 2015. Rapporten ventes 
at foreligge ultimo november, hvorefter Sundheds- og Psykiatriudvalget vil blive orienteret. 
  
Kort resume af Socialtilsyn Østs anmeldte tilsyn og re-godkendelser på det sociale område 
Tilbuddene på det sociale område har både ved de driftsorienterede tilsyn og re-godkendelsesbesøgene fået 
meget fine bedømmelser. I rapporterne er vurderingerne ”I høj grad opfyldt” (4) og i meget høj grad opfyldt” (5) 
anvendt indenfor de fleste temaer. 
  
Alle tilbuddene har en høj kvalitet. De fysiske rammer beskrives alle steder som rigtig gode og passende til 
målgrupperne. Medarbejderne opleves som kompetente og stabile, og der er alle steder fokus på relevant 
efteruddannelse. Medarbejderne støtter og udvikler beboernes selvstændighed og relationer i forhold til familien, 
nærmiljøet og fællesskab med andre beboere. Der er fokus på beboernes selvbestemmelsesret. 
Samarbejdet med de pårørende er godt. 
  
Et tilbud har fået vurderingen ”I middel grad opfyldt” (3) inden for temaet ”Magtanvendelse”. Socialtilsynet anbefaler, 
at tilbuddet fremover har mere fokus på emnet magtanvendelse, bl.a. som fast punkt på personalemøderne. 
Medarbejderne har dog de seneste 12 år ikke været nødt til at anvende magt overfor beboerne. 
  
Et andet tilbud har ligeledes fået vurderingen” I middel grad opfyldt” (3) inden for temaet ”Uddannelse og 
beskæftigelse. Socialtilsyn Øst vurderer, at tilbuddet kan understøtte og bidrage til at flere borgere får interesse for 
dag- og samværstilbud end tilfældet er på nuværende tidspunkt. 
  
Indenfor temaet” økonomi” har Socialtilsyn Øst valgt at give vurderingen 1, i de tilfælde hvor indikatoren ikke kan 
bedømmes. 
  



Socialtilsyn Øst vurderer på baggrund af det uanmeldte tilsyn på Bo og Naboskab Møn (Topasvænget), at 
medarbejderne besidder de tilstrækkelige kompetencer, som borgerne har behov for. Tilsynet vægter at samspillet 
og borgernes færden i bo miljøerne er tilfredsstillende. 
Tilsynet vurderer, at ledelsen bør forholde sig til forebyggelse af risiko for overgreb, skærme for uheld med bl.a. 
varme væsker og skabe mulighed for at medarbejderne kan dokumentere i et egnet rum. Disse ting drøftedes med 
lederen umiddelbart efter tilsynet.  
Ledelsen har efterfølgende rettet op på forholdene. 
  
Socialtilsyn Øst har ingen påbud givet til kommunens tilbud. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         udvalget tager tilsynsrapporter, re -godkendelsesrapporter og godkendelsesrapport til efterretning. 

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Godkendt. 
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Bilag

Orienteringsbrev til kommunerne om § 110.pdf

Samarbejdsaftalen-underskrevet.pdf

Lukning af røngtenfunktion i sundhedscenter Vordingborg.pdf

Socialtilsyn Øst - Årsrapport 2014.pdf

Program for konferencen om sundhedsfremme og forebyggelse i kommunerne.pdf



Orientering fra formanden og administrationen 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

Sagsfremstilling 
a) Indsatsen overfor hjemløse  
Rigsrevisionen har i deres beretning for 2014 undersøgt indsatsen over for hjemløse. Deres konklusion er, at 
indsatsen samlet set er utilfredsstillende som bilaget viser.I forlængelse af undersøgelsen, beskrives Vordingborg 
Kommunes indsats og arbejdsgang overfor denne gruppe borgere ift. forsorgshjem: 
  
Når en borger er hjemløs kan han eller hun henvende sig til et forsorgshjem, hvorefter forsorgshjemmet kontakter 
Vordingborg Kommune. Efterfølgende tager den ansvarlige medarbejder på besøg. Medarbejderen tager normalt 
ikke af sted indenfor de første 14 dage, idet der tit opleves borgere bor på stederne i kort tid eller stedet skal have 
tid til at indkalde til netværksmøde. 
  
Den ansvarlige medarbejder hjælper borgeren med opskrivning i boligselskaber, eller forsorgshjemmet gør det 
sammen med borgeren. Der tales om opsparing og mulighed for at søge om indskudslån. Er der tale om et længere 
ophold, hvor der i planerne ikke er aftalt udflytning til ny bolig, tager visitator i Psykiatri og Handicap kontakt til borger 
med henblik på afklaring af borgerens fremtidige planer. 
  
b) Genforhandling af dobbeltdiagnoseaftale 
Psykiatrien Syd indgik i 2013 en samarbejdsaftale med Næstved, Lolland, Guldborgssund og Vordingborg, der 
sikrede et koordineret samarbejde om borgere med dobbeltdiagnoser. Disse borgere er udfordret med både en 
eller flere psykiatriske diagnoser, som ofte er kombineret med misbrug. Derudover har de ofte store sociale og 
økonomiske udfordringer oveni sygdommen. Det er derfor vigtigt med en synlig aftale om samarbejdet med de 
forskellige sektorer, for at sikre at borgeren hjælpes bedst muligt. 
De nye sundhedsaftaler for 2015-2018 indeholder konkrete forløbsbeskrivelser og der er også lavet koordineret 
indsatsplaner. Ved møde med Psykiatrien Syd og de 4 kommuner primo oktober i år, var der tilslutning til, at den 
eksisterende aftale ikke genforhandles i samme form. Der laves i stedet en samarbejdsform, hvor daglige ledere og 
relevante medarbejdere deltager fra kommunerne og psykiatrien. Denne samarbejdsform skal sikre at 
forløbsprogram og koordinerede indsatsplaner anvendes efter hensigten. Dermed sikres det, at samarbejdet og 
udskrivelser sker i en dialog, som de nye Sundhedsaftaler beskriver. 
Fra Vordingborg Kommune deltager repræsentanter fra Center for Socialpsykiatri, Center for Rusmidler og 
Jobcenteret. Aftalen fra 2013 er vedhæftet. 
  
c) Røntgenfunktion i Vordingborg Kommune 
Røntgenfunktionen på Vordingborg Sundhedscenter er lukket således, at der nu kun er røntgenfunktion på Stege 
Sundhedscenter. Region Sjælland har oplyst, at de har igangsat arbejdet med at flytte deres udstyr og tømme 
lokalerne på Vordingborg Sundhedscenter. De kan dog ikke oplyse, hvornår dette vil ske, og fra hvilken dato 
Vordingborg Kommune kan forvente at disponere over lokalerne. Se det vedhæftede bilag. 
  
d) Årsrapport fra Socialtilsyn Øst 
Socialtilsyn Øst har den 17. september 2015 offentliggjort deres årsrapport for 2014. Rapporten er vedhæftet. 
  
e) Projekt ”Videregivelse af information om den nye Sundhedsaftale 2015-2018” 
          Psykiatrien Syd og det Kommunale Samarbejde indenfor Psykiatrien, KSP, er blevet bevilget 100.000 kr. til 
projektet ”Videregivelse af information om den nye Sundhedsaftale 2015-2018”. 
Formålet med projektet er at øge kendskabet til den nye Sundhedsaftale for medarbejderne i Psykiatrien Syd, 
Lolland Kommune, Guldborgsund Kommune, Vordingborg Kommune og Næstved Kommune. Vordingborg 
Kommune er med i styregruppen. Samarbejdet om den nye Sundhedsaftale er væsentligt, da dialog skal afløse de 
tidligere fastlagte aftaler om udskrivning samtidig med at psykiatrien skal sammenstilles med somatikken. 
Vi har derfor et stort ønske om, at sundhedsaftalerne implementeres i medarbejdergruppen, og at der bliver lavet 



lokale aftaler om den praktiske anvendelse. 
Gennem projektet ” Sammen om”, er holdes der allerede virtuelle møder for at undgå at bruge lang tid på at 
arrangere møder og kørsel. Herved har alle relevante parter nemmere ved at deltage på samme tidspunkt. Fra 4. 
november er der aftalt virtuelle møder ugentligt mellem Psykiatriens socialrådgiver og relevante medarbejdere i 
Psykiatri og handicap. Vi forventer at Arbejdsmarked og Center for Rusmidler kommer på i den nærmeste fremtid. 
Der er uddannet personale og alt udstyr står klart. Det faste møde skal ikke erstatte udskrivningssamtaler, men 
udvikle dialogen og sikre den bedste planlægning for udskrivelser.  
  
f) Forebyggelseskonference den 12. november 
Center for Forebyggelse i praksis afholder den 12. november 2015 konference om sundhedsfremme og 
forebyggelse i kommunerne – hvad er status og hvad skal der til for at komme videre? 
Kim Petersen og Kirsten Overgaard deltager sammen med repræsentanter fra administrationen. 
http://www.kl.dk/Aktuelle-temaer/Center-for-Forebyggelse-i-Praksis/Temadage/sundhedsfremme/ 
  
g) Møde med Sosuskolen vedr. afholdelse af medicinkursus 
For at sikre en god og korrekt medicinhåndtering i vores tilbud, har vi kontaktet Sosuskolen for at få lave en aftale 
om medicinkursus for de relevante medarbejdere. Det er nu planlagt, at afholde kurset over tre dage (2 + 1) i uge 1 
og i uge 5 i 2016. 
Der skal i alt 35 medarbejdere af sted på kursus. Nogle af de medicinansvarlige er omsorgsmedhjælpere og deres 
kursus er gratis. Pædagogernes kursus koster 1.800 kr. pr. person. Vi får kurset billigere, da vi har valgt at afholde 
det i kommunens lokaler. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, 
  
at         orienteringen tages til efterretning.  

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
h)         Næste møde i udvalget flyttes på grund af valgdag til den 9. december 2015 kl. 18.30.  
  
Godkendt. 

http://www.kl.dk/Aktuelle-temaer/Center-for-Forebyggelse-i-Praksis/Temadage/sundhedsfremme/


Punkt 13: Eventuelt
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Eventuelt 

Kompetenceudvalg 
Sundheds- og Psykiatriudvalget. 

BESLUTNING I SUNDHEDS- OG PSYKIATRIUDVALGET DEN 27-10-2015 
Intet. 
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