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Sagnr. 5
Journal nr.:
Lovgrundlag:

Sagsfremstilling:

Bevilling:

Nggletal for treening 4. kvartal 2008
001530-2009

Serviceloven § 86 og Sundhedsloven § 140

Antal modtagne genoptraeningsplaner efter Sundhedsloven:

Almen ambulant genoptreening:

| 2007 var gennemsnittet af modtagne genoptraeningsplaner for almen
ambulant genoptraening 122 pr. kvartal.

| 1. kvartal 2008 er der modtaget 154 genoptraeningsplaner pa almen
ambulant genoptraening — en stigning pa 21 % i forhold til 1. kvartal
2007.

| 2. kvartal 2008 er der modtaget 130 almene genoptreeningsplaner.

| 3. kvartal er der modtaget 173 almene genoptreeningsplaner.

| 4. kvartal er der modtaget 186 almene genoptraeningsplaner. Kun 14
af disse sk@nnes at veere med udgangspunkt i det nye
snitfladekatalog.

Der vil blive holdt ngje gje med, at de patienter der tilbydes
specialiseret genoptreening pa sygehuset er berettiget dertil i flg.
snitfladekataloget.

Gennemsnittet for 2008 er: 161 pr. kvartal. En maerkbar stigning.

Specialiseret ambulant genoptreening:

| 2007 var gennemsnittet for modtagne genoptraeningsplaner for
specialiseret ambulant genoptraening 54,5.

| 1. kvartal 2008 er der modtaget 66.

| 2. kvartal 2008 er der modtaget 50 genoptraeningsplaner.

| 3. kvartal er der modtaget 51 genoptraeningsplaner.

| 4. kvartal er der modtaget 46 genoptreeningsplaner.

Gennemsnittet for 2008 er: 53
Der ses en lille faldende tendens i 2008.

Antal borgere genoptraenet efter Serviceloven:

Antallet af borgere genoptreenet efter Serviceloven har veeret jeevnt
faldende i 2008 og er naet det laveste niveau nogensinde i december
maned.

Se endvidere sagsfremstilling vedrgrende venteliste.

Sammenligning 2007 og 2008:

Som det ses tydeligt af graferne har antallet af borgere til
genoptraening efter Sundhedsloven veeret i voldsom vaekst fra 2007 til
ultimo 2008. Det ser ud til, at antallet i 4. kvartal er stagneret med ca.
200 pr. maned.

Antallet af borgere til treening efter Serviceloven har isaer i 2008 veeret
faldende og det opsving der sas i slutningen af 2007 har ikke gentaget
sig i 2008.

Ingen
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@konomiske og
personalemaessige
bemaerkninger:

Indstilling:

Tidligere
beslutninger:

Beslutninger:

Bilag:

Sektorbudget har ingen bemaerkning.

Direktgren for Kultur, Sundhed og IKT indstiller, at Sundheds —og
forebyggelsesudvalget:

1. tager statistikken til efterretning

Beslutning i Sundheds- og forebyggelsesudvalget den 2. februar
2009

Allan Madsen deltog ikke i sagen.

Carsten Cederholm deltog ikke i sagen.

Til efterretning.

Sammenligning 2007+2008 til fremlaeggelse (2)
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Sagnr. 6
Journal nr.:
Lovgrundlag:

Sagsfremstilling:

Venteliste til treening
001515-2009

Serviceloven § 86 stk. 1 og 2

Der er i lgbet af 4. kvartal 2008 blevet venteliste til traening efter
Serviceloven. Arsagen er primaert stigning i antal modtagne
genoptraeningsplaner (GOP). Antallet af henvisninger til treening efter
Serviceloven har veeret faldende, men har ikke kunnet opveje
stigningen i antal modtagne GOP.

| &rets farste 8 maneder har der i gennemsnit veeret 131 patienter til
genoptraening og i de sidste 4 maneder har der i gennemsnit veeret
194 patienter til genoptraening.

Et vigtigt faktum i forskellen pa genoptraening efter Serviceloven (SEL)
og Sundhedsloven (SUL) er, at borgere der treener efter SEL ofte har
leengere traeningsforlgb end patienter, der traenes efter SUL.

Den hurtige udskiftning af patienter efter SUL giver mere administrativt
arbejde til terapeuten, herunder laesning af operationsbeskrivelser /
forberedelse af genoptreening og dokumentation. Desuden skal der
afseettes individuel tid med patienten til undersggelse, test og
afslutning af forlgb.

Jo flere korte genoptraeningsforlgb, jo mere administrativ og individuel
tid bruges der forholdsvis pa den enkelte patient.

Treeningsenheden har valgt emnet dokumentation som LEAN projekt
netop for at minimere tiden der bruges til dokumentation og for at
harmonisere indsatsen.

Borgere, der treenes efter SEL traenes i leengere forlgb, hvilket giver
forholdsvis mindre administrativt arbejde pr. borger.

Ventelisten:

31 borgere har ventet udover den i kvalitetsstandarden vedtagne
ventetid (14 dage fra afggrelse er modtaget til treening ivaerkseettes).
15 af disse er tilbudt treening efter 3 uger, 4 efter 4 uger, 3 efter 5
uger, 4 efter 6 uger og 5 efter 7 uger.

D. 7.1.2009 star 23 borgere pa venteliste.

Borgere med det stgrste behov er tilbudt treening farst.

Der har ikke tidligere i 2008 veeret venteliste til treening.

For at kunne matche opgaver og ressourcer er der behov for en
fysioterapeut pa 30 timer pr. uge. Arlig udgift: 344.000 kr.

Antal af patienter til genoptraening pr. maned efter Sundhedsloven er
steget markant de sidste 4 maneder af 2008.

Det ser ud til, at antallet i 4. kvartal er stagneret med ca. 200 pr.
maned.

Der blev ikke i normeringen for 2008 taget hgjde for den store stigning
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Bevilling:
@konomiske og
personalemaessige
bemeerkninger:

Indstilling:

Tidligere
beslutninger:

Beslutninger:

i antal af modtagne genoptraeningsplaner. Ved budgetlaegningen for
2008 var vi ikke bekendt med det nye snitfladekatalog og derfor
foretog vi et forsigtigt sken, vel vidende at der fra KL's side var
beregnet 2,2 mio. i DUT midler og vi fik i Traeningsenheden de kr.
350.000 til en ekstra terapeut vi bad om.

Sektorbudget har ingen bemaerkninger.

Direktgren for Kultur, Sundhed og IKT indstiller, at Sundheds — og
forebyggelsesudvalget:

1. tager stilling til om Traeningsenheden skal sgge en
tilleegsbevilling for opretholdelse af kvalitetsstandarden, eller

2. om kvalitetsstandarden skal justeres, sa det vedtagne budget
kan overholdes.

Beslutning i Sundheds- og forebyggelsesudvalget, den 2. februar
2009

Allan Madsen deltog ikke i sagen.

Carsten Cederholm deltog ikke i sagen.

Yderligere beregninger efterlyses. Der afholdes et ekstraordinaert
mgde inden gkonomiudvalgets mgde, her udarbejdes indstilling.
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Sag nr. 7 Ansggning fra Hjerneskadeforeningen og Hgreforeningen om midler
til vedligeholdelsestreening

Journal nr.: 001954-2009

Lovgrundlag: Lov nr. 546 af 24. juni 2005, med endringer af 12. juni 2008,
Sundhedsloven.

Sagsfremstilling: | Hjerneskadeforeningen og Hareforeningen ansgger om midler til
vedligeholdelseskursus for deres medlemmer i Frederikssund
Kommune. Ansggningen har veeret behandlet i Social - og
eeldreudvalget, som gav afslag, da man mente aktiviteten harer
ind under Sundhed - og forebyggelsesudvalgets omrade.
Foreningerne begrunder ansggningen med, at medlemmerne
dels vil kunne fastholde et opnéet funktionsniveau efter
eventuelt genoptreening i kommunalt regi dels vil kunne
bibeholde eller forgge livskvaliteten. Midlerne teenkes anvendt til
vederlagsfri treening for 10 personer over 10 uger i et
fitnesscenter i foraret 2009. Der teenkes indlagt teori evt. i form
af kostvejledning. Foreningerne vil indsamle resultater af
treeningen og afholde evalueringsmgde, hvor resultater af
treeningen vil blive gennemgaet med deltagerne. Der vil blive
udarbejdet et notat eller en rapport til udlevering til deltagerne og
Sundheds - og forebyggelsesudvalget.

Der ansgges om 28.000 kr.

Treeningsenheden tilbyder jf. Servicelovens § 86 stk. 1 og 2
genoptraening og vedligeholdende traening til borgere med
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne. Det betyder, at
borgere med nedsat funktionsevne i henhold til den godkendte
kvalitetsstandard for traening, kan sgge om et tilbud i
Traeningsenheden. Det geelder ogs& medlemmer af
Hjerneskadeforeningen og Hareforeningen. Nar borgeren har
afsluttet et genoptraeningsforlgb og det vurderes, at borgeren
har behov for et vedligeholdende tilbud i forleengelse af
genoptraeningen, kan der visiteres til vedligeholdende traening
enten pa hold under ledelse af en fysioterapeut eller som
selvtreening. Selvtraening tilbydes jv. kvalitetsstandarden i op til 4
maneder.

Det vurderes, at medlemmer af Hjerneskadeforeningen og
Hareforeningen pa lige fod med andre borgere i Frederikssund
Kommune kan f& deres behov for genoptraening eller
vedligeholdende traening daekket via Traeningsenhedens tilbud.
For fastholdelse af et opnaet funktionsniveau efter endt
treening, hjeelper Treeningsenhedens terapeuter med
udarbejdelse enten af et hjemmetraeningsprogram eller forslag til
vedligeholdelse af opnaet funktionsniveau gennem daglige
aktiviter.

Der er ikke i Sundheds- og Forebyggelsesudvalget sat
yderligere midler af til dette omrade.

Ansggningen vedlaegges til orientering.
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Bevilling: Ingen

@konomiske og Sektorbudget har ingen kommentarer.
personalemaessige
bemeerkninger:

Indstilling: Direktgren for Kultur, Sundhed og IKT indstiller, at Sundheds -
forebyggelsesudvalget:

1. giver afslag pa ansggningen.

Tidligere

beslutninger:

Beslutninger: Beslutning i Sundheds- og forebyggelsesudvalget, den 2. februar
2009

Allan Madsen deltog ikke i sagen.
Carsten Cederholm deltog ikke i sagen.
Indstillingen tiltradt.
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Sag nr. 8 Nedleeggelse af tandklinik 2009
Journal nr.: 020930-2008
Lovgrundlag:

Sagsfremstilling: | Det vedtagne budget for 2009, indeholder pa tandplejens
omrade en besparelse pa kr. 175.000 og pa kr. 350.000 for
2010. Dertil kommer en anlaegsudgift pa kr. 872.920 for 2009.
En forudseetning for denne besparelse var lukning af yderligere
en tandklinik.

Pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets mgde den 3.
november 2008, var oplistet forskellige forslag til gennemfgrelse
af denne lukning og udvalget pegede pa nedlaeggelse af
tandklinikken pa Jeegerspris skolen. Dette forslag blev
efterfglgende sendt i hgring hos skoleafdelingen, Jeegerspris
skolen og dennes skolebestyrelse, samt til Marienlyst skolen
som i givet fald skulle lsegge lokaler til en udvidelse af
eksisterende tandklinik.

Der er indkommet hgringssvar fra alle 4 hgringsparter, disse
vedleegges som bilag.

Samitlige fire udtalelser er imod nedlaeggelsen, men ud fra
forskellige begrundelser, fra faglige og servicemaessige til
manglende overblik over frigarelse af lokaler, da skolestrukturen
endnu ikke er vedtaget.

Tandplejen vil inden for fa ar sta i den situation, at der er mange
tandlaeger der gar pa pension. Det vil veere meget sveaert at
rekrutere tandleeger til yderkommuner i fremtiden. Ved at fa
starre klinik enheder vil det veere muligt at give en bedre service
og en mere sikker behandling af den enkelte patient idet det
faglige niveau hgjnes ved sammenlaegninger. Det vil ogsa gare
tandklinikkerne mindre sarbare ved sygdom, end hvis der kun er
én tandleege ansat pa klinikken.

Det vil altsa ved bevarelse af de sma klinikker, veere sveert i
fremtiden at fastholde den samme service og hgje faglighed.
Allerede nu er tandreguleringen fuldstaendig centraliseret pa
Abjergskolens tandklinik.

Da skolestrukturen endnu ikke er faldet pa plads, vil det
imidlertid veere hensigtsmaessigt at udskyde beslutningen

om nedlaeggelse af yderligere en tandklinik (jeegersprisskolens).
Tandplejen har vurderet de sidste to ars budgetter og vil veere i
stand til at opfylde de vedtagne sparemal for 2009 og 2010 som
er besluttet, uden nedlaeggelse af klinikken i Jeegerspris.
Endvidere vil anleegsbudgettet for 2009 pa kr. 872.920 kunne
tilbagefgres kommunekassen, da der ikke bliver behov for udvidelser
nar klinikken ikke nedlegges.

Bevilling: Der gives en negativ tilleegsbevilling pa kr. 872.920 for 2009

@konomiske og
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personalemaessige
bemaerkninger:

Indstilling: Direktgren for Kultur, Sundhed og IKT indstiller, at Sundheds- og
Forebyggelsesudvalget anbefaler gkonomiudvalg og Byrad

1. at godkende bevarelse af Tandklinikken i Jeegerpris indtil
videre

2. at de foresldede besparelser for Tandplejen pa kr. 175.000 i
2009 og kr. 350.000 for 2010 og fglgende ar bevares

3. at anleegsudgifterne pa kr. 872.920 tilbagefares til

kommunekassen
Tidligere
beslutninger:
Beslutninger: Beslutning i Sundheds- og forebyggelsesudvalget, den 2. februar

2009

Allan Madsen deltog ikke i sagen.
Carsten Cederholm deltog ikke i sagen.
Indstillingen godkendt.

Bilag: bilag Marienlystskolen hgringssvar
bilag Jeegerspris skolebestyrelse hgringssvar
bilag skoleafdelingen hgringssvar
Udtalelse skolebestyrelsen Marienlystskolen dec 08
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Sagnr. 9

Journal nr.:

Lovgrundlag:

Sagsfremstilling:

Bevilling:

@konomiske og
personalemaessige

Status paimplementering af Sundhedspolitikkens mal om sunde
alternativer til kager og slik

008233-2008

Lov nr. 546 af 24. juni 2005, med aendringer af 12. juni 2008,
Sundhedsloven

Sagen sidst behandlet pa udvalgets mgde den 3. november 2008, her
blev sagen udsat pga. manglende tilbagemeldinger.

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget vedtog pa sit mgde den 5. maj
2008 at rette henvendelse til Opveekst- og Uddannelsesudvalget,
Social — og Zldreudvalget, Kultur- og Fritidsudvalget og
@konomiudvalget med henblik pa at fa en status pa deres
implementering af Sundhedspolitikken i fagomradet.

Der foreligger svar fra eeldreservice, socialservice, kultur og fritid og
skoleafdelingen.

Nar der ses samlet pa tilbagemeldingerne sker der rigtig meget pa de
enkelte omrader og flere skoler og institutioner arbejder bevist med
sundhedsfremme og enkelte steder er der arbejde i gang med
udformrning af en kostpolitik. Der ses ikke en samlet koordineret
indsats, men en reekke fornuftige lokale aktiviteter.

Brugerne er inddraget i valgene, dette gaelder bade i skoler,
institutioner og pa aeldreomradet.

Pa fritidsomradet ser det imidlertid ikke for godt ud, da forpagterne her
udtrykker bekymring for gkonomien ved at ga veek fra slik, kager mm.

Generelt er der dog stadig en opfattelse af, at "seerlige lejligheder"” og
kager og slik hgrer sammen, hvorfor der her er behov for yderligere
oplysning.

Da der fortsat er en raekke omrader der ikke har svaret, kender vi ikke
pt. status pa hele implementeringen, men der er meget der tyder pa at
udviklingen gar i den rigtige retning.

Med de aktiviteter som udvalget har sat fokus pa i 2009, skulle der
veere en god mulighed for at komme yderligere frem mod kontinuerlig
fokus pa sundhedsfremme i relation til kost hos barn og unge.
Arbejdet kan understgttes yderligere fra sundhedspolitisk sekretariat.

Da hele sundhedspolitikken skal evalueres i Igbet af 2009 med henblik
pa vedtagelse af en ny sundhedspolitik i 2010, foreslas det at der ikke
iveerkseettes yderligere tiltag end allerede initierede.

Ingen
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bemaerkninger:

Indstilling:

Tidligere
beslutninger:

Beslutninger:

Bilag:

Direktgren for Kultur, Sundhed - og IKT anbefaler, at Sundheds- og
Forebyggelsesudvalget

1. tager orienteringen til efterretning

Beslutning i Sundheds- og forebyggelsesudvalget, den 2. februar
2009

Allan Madsen deltog ikke i sagen.

Carsten Cederholm deltog ikke i sagen.

Udvalget har taget orienteringen til efterretning, men er bekymrede
over at implementeringen er for treeg. @nsker en opstramning pa
omradet og vil drgfte supplerende tiltag.

Sagen videresendes til gkonomiudvalg og byrad med henblik pa
drgftelse af emnet i byradet.

Sagen genoptages pa udvalgets mgde i marts 2009.

Skoleafdelingens svar pa implementering af kostpolitik
Kultur og fritids svar pa implementering af kostpolitik
August2008_hilag_Status sundhedspolitik fra aeldreservice
Socialservice svar pa implementering af kostpolitik
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Sag nr. 10
Journal nr.:
Lovgrundlag:
Sagsfremstilling:
Bevilling:
@konomiske og
personalemeessige
bemaerkninger:

Indstilling:

Tidligere
beslutninger:

Beslutninger:

Meddelelser

002807-2009
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