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Punkt 93: Tilpasning af serviceniveau for Traening & Forebyggelse i 2011

10/11416
Bilag
Indsatspakker i Trening & Forebyggelse - Aabenraa Kommune

Fordeling af indsatsminutter pa baggrund af det nuverende serviceniveau i Treening & Forebyggelse
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Treenings- og Forebyggelsesomradet er i Aabenraa Kommune organiseret som en aftalestyret enhed med et samlet
budget pa ca. 20,2 mio. kr. inklusive dagcentrene, som udggr 3,055 mio. kr. Omradet daekker en vifte af indsatser,
der fremgar neermere af bilaget om fordelingen af opgaver og indsatserminutter.

Der er udarbejdet forslag til en styringsmodel, der kobler udgifter pa tildelte ydelser til den enkelte borger og den
enkelte indsats. Hermed danner styringsmodellen en veesentlig del af grundlaget for fastleeggelse og eventuel
justering af serviceniveauet pa omradet. Modellen bygger blandt andet pa et tidsstudie, der er gennemfgart i 2009.

Modellen bestar af en aktivitetsafheengig del og en aktivitetsuafhaengig grunddel. Den faste grunddel bestar af
borgerkarsel til ydelserne, samt en raekke faste og grundlaeggende udgifter (aktivitetsuafhaengige omkostninger)
sasom husleje, medarbejderbefordring og lederlgnninger mm.

Sundhedsudvalget tog den 30. september 2010 til efterretning, at den udarbejdede styringsmodel lsegges til grund
for afregningen samt aktivitets- og gkonomistyringen pa omradet. Herudover godkendte Sundhedsudvalget, at der
pa novembermgdet fremlaegges forslag til justering af serviceniveauet i forhold til budget 2011.

Forbruget i Traenings- og Forebyggelsesomradet forventes at kunne levere indsatser for ca. 2,1 mio. minutter i 2011
fordelt med det nuvaerende serviceniveau, som det fremgar af bilaget.

Som fglge af at medarbejderne i Traenings- og Forebyggelsesomradet bruger en del tid pa transport til borgerne,
forberedelse og planleegning af indsatserne og pa administrativt arbejde i relation til indsatser, ligger
brugertidsprocenten lavere end f.eks. i Hemmeplejen.

Timepriserne for de timer, der indgar som beregningsgrundlag i fastleeggelsen af udgifter for de enkelte indsatser er
beregnet saledes at en fakturerbar time koster 461,50 kr. for en Social- og Sundhedsassistent og 532,10 kr. for en
terapeut.

Priserne for de enkelte indsatser fremgar af bilaget med indsatspakkerne. Eksempelvis udger udgiften til indsatsen

"Faerden - niveau 1" 20.983,12 kr., der sammensaettes af 2.288 minutters treeningstid ved en terapeut og 90
minutters treening ved en Social- og Sundhedsassistent.

Der skal i 2011 arbejdes videre med en omhyggelig registrering af samtlige indsatser - herunder skal
omsorgssystemet geares til bedre at kunne handtere holdindsatser. Malet er at kunne levere en fuldgyldig og
daekkende ledelsesinformation for omradet.

| forbindelse med budgetkontrollen pr. 31. maj 2010 blev der pa omradet forventet et merforbrug pa ca. 1,2 mio. kr.
Heraf vedrgrer 1,075 mio. kr. et overfgrt underskud fra 2009 til 2010. Der foretages derfor en tilpasning af omradets
samlede udgifter i 2011 svarende til 4 fuldtidsstillinger i Traening og Forebyggelse.

Omesat til styringsmodellens inddeling i minutter, svarer dette til en reduktion pa det samlede antal leverede indsatser
pa ca. 144.000 minutter. Det foreslas at reduktionen udmgntes pa fglgende made:

Tabel 1. Udmentning af budgetreduktion fordelt pa minutter
Reduktion Minutter

Bortfald af ekstraordinaere serviceydelser til genoptraeningsborgere (eks.
isvand). Borgerne ma selv medbringe vand.

34.000




Strammere prioritering af tilbud pa mindre dagcentre i form af feerre tilbud og

50.000
flere holddeltagere.
Reduktion af "skaermtid" for den enkelte terapeut. 20.000
Indsats for at reducere sygefraveer og gge tilstedevaerelsen. 30.000
Borgerne skal selv hente udstyr og rydde i forbindelse med traening, pa 10.000
nuvaerende tidspunkt varetages dette af medarbejderne. '
Samlet reduktion 144.000

Med udgangen af 2011, nar der er skabt en tilstrackkelig datasikkerhed for aktiviteten pa omradet, tages der stilling
til om den aktivitetsafhaengige del af budgettet overfares til visitationsbudgettet. Heruodver anbefales det at arbejde
videre med en centralisering og optimering af karselsomradet. Dette skyldes at kgrselsomradet udgar et
risikoomrade under Treening & Forebyggelse, der udhuler serviceniveauet for selve den borgerrettede treening, uden
at omradet har en reel mulighed for at styre aktiviteten.

Lovgrundlag

Sundhedsloven § 119

Sundhedsloven § 140

Servicelovens § 79

Servicelovens § 86
Planmaessige forhold
Gkonomi og afledt drift

Den samlede ramme for Traening og forebyggelse udger i 2011-2014 20,199 mio. kr., hvoraf dagcenterdelen udger
3,055 mio. kr. Tilpasningen af serviceniveauet er den samlede budgetramme ekslusive dagcenterdelen og er
saledes i forhold til en samlet ramme pa 17,144 mio. kr. Tilpasningen er med henblik pa at overholde den godkendte
budgetramme for omradet.

Safremt der ikke sker en tilpasning af serviceniveauet vil der i 2011 vaere en gkonomisk udfordring pa 0,95 mio. kr.
Horing/udtalelse

Indstilling

Sundhed & Omsorg indstiller,

at Sundhedsudvalget beslutter fordelingen af budgetreduktionen for Traening- og Forebyggelsesomradet i 2011,
at tilpasningen af serviceniveau/udmentning af budgetreduktionen indgar som et "rettelsesblad" til omradets
budgetforudsaetninger.

Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

1. at: Budgetreduktionen fordeles som indstillet af forvaltningen
2. at: Godkendt.



Punkt 94: Aabenraa Kommunes horingssvar til Region Syddanmarks
fremtidige fodeplan

09/10981
Bilag

Bilag 2. Uddrag af fedeplanen
Heringssvar fedeplan.docx-3.11.10.
Okonominotat vedr. heringssvar til regionens fremtidige fedeplan.docx-3-11-10.

Sundhedsstyrelsens anbefalinger for svangreomsorgen, 2009.pdf
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Sundhedsudvalget skal i denne sag godkende hgringssvar til Region Syddanmarks fgdeplan. Bgrn- &
Familieudvalget behandler sagen til udtalelse pa sit mgde den 10. november 2010.

Det er Sundhed og Omsorgs vurdering, at fadeplanen generelt bgr hilses velkomment.

Formalet med den regionale fadeplan er at give et ensartet, trygt og sammenhaengende tilbud med hgj kvalitet,
uanset hvor i regionen man bor. Fadeplanen beskriver tilbuddene i forbindelse med graviditet, fodsel og barsel, her
med seerlig vaegt pa det tveerfaglige og tveersektorielle samarbejde mellem kommuner, region og praksis.

Fadeplanen og visitationsretningslinier beskrives grundigt. F@gdeplanen indeholder bl.a. en beskrivelser af de
ambulante fgdsler, fadsels- og foreeldreforberedelse, det forebyggende og sundhedsfremmende arbejde, samt IT-
omradet.

Det centrale i fedeplanen i forhold til heringssvaret er hvilke konsekvenser fadeplanen ma forventes at fa for
opgavelgsninge i Aabenraa Kommunes sundhedspleje.

"Fadeplan i Region Syddanmark" beskriver ikke de kommunale konsekvenser ved implementering og
iveerkssaettelse af Fadeplanen.

Der udarbejdes, til brug for Bgrn og Familieudvalgets behandling, et skonomisk skgn pa de opgaver der vurderes at
overga til den kommunale sundhedspleje jf. fadeplanens implementering. Vurderingen vil foreligge til udvalgsmeadet.

Der er kun bilagt uddrag fra fedeplanen. Hele fadeplanen beror i sagen, ACADRE sagsnr. 09/10981 dok. nr. 47.

Der redegares pa madet naermere for Fadeplanens udfordringer og mulige konsekvenser for Aabenraa Kommune.
Lovgrundlag

Sundhedsloven af den 24. juni 2005

Planmaessige forhold

Gkonomi og afledt drift

Der er udarbejdet et gkonomisk skan pa de opgaver, som vurderes at overga til den kommunale sundhedspleje,
som er i Bgrn- & Familieudvalgets regi.

Der henvises til @konominotat af 3. november 2010 vedr. hgringssvar til regionens fremtidige fadeplan.
Horing/udtalelse
Indstilling

Sundhed & Omsorg indstiller,

at udkast til hgringssvar vedrgrende "F@deplan i Region Syddanmark" godkendes,
at Bern og Familieudvalgets eventuelle bemaerkninger indarbejdes i hgringssvaret.

Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010



1. at: Godkendt - med forbehold for Bgrn- og Familieudvalgets eventuelle bemaerkninger.
2. at: Godkendt.

Beslutning Berne- og Familieudvalg den 10-11-2010

1. at godkendt.
2. at ingen bemaerkninger.

Afbud: Gert Nordklitgaard



Punkt 95: Aabenraa Kommunes heringssvar pa udkast til praksisplan for
fysioterapiomridet i Region Syddanmark

09/10981
Bilag

Aabenraa Kommunes politiske heringssvar vedr. praksisplan for fysioterapiomradet i Region Syddanmark
Administrative bemarkninger til praksisplan for fysioterapiomradet i Region Syddanmark

Udkast til praksisplan for fysioterapi i Regions Syddanmark 09.10.10
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Region og kommuner har til opdrag at udarbejde en feelles plan for tilrettelaeggelsen af den fremtidige
fysioterapeutiske betjening i regionen.

Praksisplanlaegningen danner grundlag for beslutninger i forhold til kapacitet mv. pa det fysioterapeutiske omrade,
samt sikrer koordinering og samordning af betjeningen for fysioterapi i region og kommuner.

Baggrunden for praksisplanen er, at fysioterapeuterne i praksissektoren yder bade almindelig og vederlagsfri
fysioterapi. Nar de tilslutter sig den ene overenskomst, tilslutter de sig samtidig den anden. Kapaciteten vedr.
almindelig fysioterapi (regional) og vederlagsfri fysioterapi (kommunal) kan derfor ikke adskilles og ma ngdvendigvis
ses i sammenhaeng, fordi eendringer pa det ene omrade har konsekvenser for kapacitet og aktivitet pa det andet.
Dette er baggrunden for, at der er behov for én feelles praksisplan for almindelig og vederlagsfri fysioterapi, som er
indholdsmaessigt og skonomisk forpligtende bade for regionen og kommunerne i regionen.

Patienter henvist til vederlagsfri fysioterapi far frit valg mellem et tilbud i praksissektoren og et eventuelt kommunalt
tilbud.

Ngdvendigheden af samarbejde og koordination mellem kommuner, regioner og praktiserende fysioterapeuter er
fastslaet i overenskomsterne om almindelig og vederlagsfri fysioterapi i et protokollat (feelles hensigtserklaering).
Procedure og godkendelse

Praksisplanen udarbejdes af myndighederne — af regionen og kommunerne i regionen i faellesskab. Saledes

har Samarbejdsudvalget for Fysioterapi (tvaersektorielt udvalg) valgt at nedsaette en tvaersektoriel arbejdsgruppe,
der har haft til opdrag at udarbejde udkast til en feelles praksisplan.

Efter hgringsperioden samler denne arbejdsgruppe haringssvarene og reviderer praksisplanen pa denne baggrund.
Praksisplanen forventes forelagt byradene til godkendelse i januar 2011.

Praksisplanens overordnede malsaetninger:

o Gode patientforlgb - herunder at der foregar et tvaerfagligt samarbejde om patienterne
o God faglig kvalitet og udvikling pa fysioterapiomradet

e God service

lzegger op til styrkelse af baeredygtig praksis og styrkelse af palliative fysioterapi som kan varetages af bade
sygehuse, privat praksis og kommunen.

Af seerlig interesse for Aabenraa Kommunes hgringssvar skal fremhaeves anbefalingen om etablering af et
yderligere ydernumme i Aabenraa, hvor det, pa det foreliggende grundlag, er forvaltningens vurdering, at der ikke vil
veere et sadant behov, safremt privat praksis i hgjere grad felger anbefalingen om holdtreening indenfor vederlagsfri
fysioterapi.

Lovgrundlag

Sundhedsloven af den 24. juni 2005 og Serviceloven af juli 2003.
Planmassige forhold

Jkonomi og afledt drift

Pa det foreliggende grundlag er der ingen bemaerkninger.
Horing/udtalelse

Indstilling



Sundhed & Omsorg indstiller,

at udkast til hgringssvar vedrgrende praksisplan pa fysioterapiomradet i Region Syddanmark godkendes.
Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

Godkendt.



Punkt 96: Tildeling af tilskud i henhold til servicelovens §79 for ar 2011

08/4923
Bilag

Ansegninger om tilskud til Servicelovens §79 midler for &r 20111
Ansggning om udenders vedligehold Grennevej 41 okt. 2010

Ansggning vedr. Grennevej 41 om ombygning okt. 2010
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Omradet Traening & Forebyggelse har gennemgaet og vurderet de indkomne ansggninger fra foreninger og
lignende, der har sggt tilskud for ar 2011 i henhold til servicelovens §79 og den vedtagne politik for "Stgtte fil
forebyggende og aktiverende tilbud til seldre”.

Ifelge politikken kan der bevilges midler til initiativer, som udfares at netvaerksgrupper, organisationer eller
foreninger, som ved hjeelp af ulgnnet arbejdskraft forsgger at gare en indsats for malgruppen af ressourcesteerke
eeldre. Tilskud ydes primaert ved at Aabenraa Kommune stiller lokaler og andre fysiske rammer til radighed,
sekundaert kan der ydes tilskud til transport for borgere, der ikke pa anden vis kan benytte tilbuddene i omradet.
Tilskud ydes ikke til naturalier og materialer til beskaeftigelse.

Det er tredie gang, der har veeret afholdt en ansggningsrunde, hvor alle interesserede indenfor malgruppen har faet
mulighed for at komme i betragtning til at modtage tilskud til deres aktiviteter. Formalet med ans@gningsrunden er at
sikre fortsat understgttelse og harmonisering pa omradet, og at sikre at politikkens kriterier for tildeling af statte
overholdes.

Blandt erfaringerne fra tildeling af midlerne efter politikken for arene 2009 og 2010 har veeret, at langt de fleste
foreninger har udtrykt anerkendelse af politikkens metode til fordeling af midlerne, sa der sikres mulighed for
lokalestgtte til diverse aktiviteter rundt i hele kommunen. Sidelgbende hermed er der fortsat en god og konstruktiv
dialog mellem foreningerne og Traening & Forebyggelse med understattelse af de lokalt forankrede aktiviteter og
udviklingen heraf.

Det er forvaltningens opfattelse, at den aktuelle ansggningsrunde har veeret en god proces, hvor dialogen med de
enkelte foreninger har vist, at en harmonisering af omradet, hvor forebyggelse og aktiverende indsatser er blevet
tydeliggjorte fortsat er i en harmoniseringsproces, som understattes af langt de fleste foreninger. Det bemaerkes
dog, at der i forskellige sammenhaenge og bl.a. pa dialogmgdet i juni fremkom undren over, at en forholdsvis stor
andel af budgettet til §79 bruges pa kommunale bygninger (Z&ldreborgen i Stubbaek og Grgnnevej 41 i Tinglev) samt
til en lejekontrakt (uopsigelig til &r 2032) for Kirsebzerhaven i Aabenraa.

Der er indkommet i alt 20 ans@gninger, fordelt pa falgende kategorier:

Tilskud til lokaler/husleje m.v. 14 ansg@gninger 969.608 kr.
Tilskud til karsel/transport 5 ansggninger 27.485 kr.
Tilskud til andet (aktiviteter, kurser, telefoner m.v.) 1 ansg@gning 2.500 kr.
Samlet 20 ansggninger 999.593 kr.

Der vedlaegges 3 oversigter over indkomne ansggninger. | budget 2011 udger den godkendte ramme 1,052 mio. kr.
(2011 priser).

Nogle af de indkomne ansggninger falder udenfor de tildelingskriterierne, der er vedtaget i politikken for tildeling af
statte til forebyggende og aktiverende tilbud til aeldre. En neermere vurdering af samtlige indkomne ansggninger pa
baggrund af tildelingskriterierne i politikken pa omradet indebeerer, at fglgende ansaggninger anbefales
imgdekommet:

Tilskud til lokaler/husleje m.v. 13 ansg@gninger 963.911 kr.
Tilskud til karsel/transport 5 ansggninger 27.485 kr.
Tilskud til andet (aktiviteter, kurser, telefoner m.v.) 0 ansggninger 0 kr.
Samlet 18 ansg@gninger 991.396 kr.

Safremt disse ansggninger godkendes vil der i 2011 restere 0,061 mio. kr.

Med erfaringerne fra tidligere ar kan der veere behov for administrativt at kunne understatte aktiverende og
forebyggende aktiviteter i Ilgbet af 2011, hvor der ikke er kommet ansggninger til, pa nuvaerende tidspunkt. Dette
kunne veere tilskud til lokaleleje ved afholdelse af stgrre arrangementer med forebyggende og aktiverende aspekt
som f.eks. rollatortreef eller senioridraetsdage.

Lovgrundlag



Servicelovens §79.

Planmassige forhold

@konomi og afledt drift
Der eri 2011-2014 godkendt et budget pa 1,052 mio. kr. il tilskud til § 79 aktiviteter. Safremt indstillingen fra
Sundhed & Forebyggelse godkendes vil restbelgbet i 2011 udgere 0,061 mio. kr.

Horing/udtalelse

Indstilling

Sundhed & Omsorg indstiller,

at der gives tilskud til 18 ansggninger pa ialt 991.396 kr.,

at der gives afslag pa 1 ansggning om tilskud til aktiviteter samt 2 ansggninger om tilskud til husleje,
at anvendelse af den resterende del af rammen pa 0,061 mio. kr. draftes.

Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

1.-2. at: Godkendt.
3. at: Forvaltningen bemyndiges til at disponere den resterende ramme til stgtte for § 79 formal i 2011.



Punkt 97: Revision af politik for Servicelovens § 79 midler

08/4923
Bilag

Politik - Ansegninger i h t Servicelovens § 79 - rev. okt. 2010.DOC



Revision af politik for Servicelovens § 79 midler

Aabenraa Kommunes politik for stgtte til forebyggende og aktiverende tilbud til seldre efter Servicelovens § 79 blev
godkendt af Sundhedsudvalget d. 29. maj 2008 og af Byradet d. 25. juni 2008.

Med henvisning til politikkens pkt. 4 skal politikken revideres hvert andet ar.

Pa dette ars dialogmade (jf. politikkens pkt. 6), som blev holdt d. 3. juni 2010, var forslag til revision af politikken for
Servicelovens §79 pa dagsordenen. Der blev sat en frist til d. 18. juni 2010 for indsendelse af evt. forslag /ideer, som
gnskedes medtaget i revideringsprocessen. Der var ved fristens udlgb ikke indkommet sendringsforslag, hvorfor
Sundhed & Forebyggelse alene har indfgjet enkelte opdateringer, som er markeret i medsendte bilag.

Lovgrundlag

Servicelovens §79 om forebyggende og aktiverende tilbud.
Planmassige forhold

@konomi og afledt drift

Horing/udtalelse

Det reviderede forslag om politik for Servicelovens §79 har ikke vaeret sendt til haring i Seniorradet (jf. pkt. 7 i
politikken), da der ikke er forslag om vaesentlige eendringer i politikken.

Indstilling

Sundhed & Omsorg indstiller,
at revisionen med de indfgjede opdateringer i politikken godkendes.

Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

Godkendt - med faldne redaktionelle bemaerkninger.



Punkt 98: Ansegninger om midler fra Indenrigs- og sundhedsministeriets
pulje pa 600 mio. kr. til facillitering af sundhedstilbud i udkantsomraderne

09/10981
Bilag
Bilag 1. Region Syddanmarks brev til kommunernen vedr. puljemidler fra Indenrigs- og Sundhedsministeriet

Bilag 2. Indenrigs- og Sundhedsministeriets indkaldelse af ansegninger til etablering af leege -, sundheds- og akuthuse
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Indenrigs- og sundhedsministeriet har med brev af den 29. september 2010 indkaldt ans@gninger til statte for
etablering af laegehuse, sundheds og akuthuse i udkantsomraderne, samt facillitering af Igsninger pa det
preehospitale omrade.

Region og kommuner er i feellesskab ansggningsberettigede parter til en pulje vedr. etablering af lsegehus og
sundheds- & akut sygehuse.

Region Syddanmark finder det relevant, at sgge midler fra puljen pa 300 mio. kr. til etablering af lsegehuse,
samt sundheds og akuthuse, idet etablering af et sddant sundhedshus vil kunne bidrage til at sikre naerhed,
tilgaengelighed og tryghed for borgeren.

Det vurderes fra regional side, at de andre puljer er mindre relevante idet der allerede er planlagt etableret akut- og
specialsygehus i Region Syddanmark, hvorfor det vurderes at disse ordninger er mere vidtgaende end det der er
beskrevet for den resterende del af puljen.

Region Syddanmark tilkendegav pa et mgde i Det Administrative Kontaktforum muligheden for at etablerer sddanne
laege- og sundhedshus pa f. eks. Langeland, @lgod, Skaerbaek mv.

Aabenraa Kommunes tanker omkring et specialcenter under plejeboligstrategien kunne vaere en mulighed, idet man
her kunne se pa integrerede faglige praksis modsat de nuveerende bofaellesskaber. Aabenraa Kommune vil dog
formodentlig ikke komme i betragtning hertil set i forhold til kriterierne, samt den geografi vi har i kommunen og det
faktum at der er placeret et akutsygehus.

En anden mulighed kunne veere etablering af en tvaeerkommunal Igsning eller samarbejde. Her vurderes
det, at Aabenraa Kommune for nuvaerende ikke har noget at bidrage med.

Lovgrundlag
Planmaessige forhold
Gkonomi og afledt drift
Horing/udtalelse
Indstilling

Sundhed og Omsorg indstiller,
at sagen droftes.

Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

Droftet.



Punkt 99: Evaluering af Sundhedsambassaderuddannelsen
08/48307

Bilag

Evaluering af sundhedsamb. uddannelsen

Evalueringsmodel



Evaluering af Sundhedsambassadgruddannelsen

I 2009 er der blev der uddannet 53 sundhedsambassadgrer i Aabenraa Kommune. Sidelgbende med dette
uddannede Projekt Center Sgnderjylland 10 sundhedsambassadarer pa virksomheder i Aabenraa kommune.
Sundhedsambassadgruddannelsen er evalueret i Igbet af sommeren 2010. Se vedlagte bilag.

Konklusionen pa evalueringen er fglgende:

Der er stor tilfredshed med uddannelsen som sundhedsambassadgr og der er stor tilfredshed med de aktiviteter,
der igangsaettes af sundhedsambassadgrerne. Sundhedsambassadgrerne inddrager i nogen grad de borgere som
de arbejder med i de forskellige sundhedsrelaterede aktiviteter.

Sundhedsambassadgrernes arbejde ses i hgj grad som vigtigt i forhold til trivsel pa arbejdspladsen, nedsaettelse af
sygefraveeret og et fortsat fokus pa sundhedsrelaterede emner.

Sundhedsambassadgrernes arbejde smitter af pa deres arbejdsplads til gavn for dem selv, kollegaerne og
borgerne.

Sundhedsambassadgrerne tilbydes at deltage i et netvaerk for sundhedsambassadgrer, som faciliteres af ekstern
konsulent i samarbejde med Sundhedssekretariatet.

Ud fra evalueringen anbefales:

o At der fortsat uddannes sundhedsambassadgrer i Aabenraa Kommune
o Atder tages stilling til finansiering af sundhedsambassadgruddannelsen
« At sundhedsambassadarerne fortsat tilbydes deltagelse i et netveerk for sundhedsambassadgrer.

Spgrgsmal om finansiering er rejst af sundhedsambassadgrernes ledere som oplyser, 1) at de kan afholde Ignudgift
for deltagerne og give dem fri til undervisning og 2) at de ikke selv kan finansiere udgiften til uddannelsen.
Evalueringen svarer ikke pa falgende spgrgsmal: Hvor mange og hvilke aktiviteter er igangsat af
sundhedsambassadgrerne? Hvordan vurderer deltagerne uddannelsen i forhold til prisen og kursusafgiften?

Pa baggrund af evalueringen anbefaler forvaltningen at fortsaette tilbud til interesserede om gratis uddannelse af
sundhedsambassadgrer med 1-2 hold arligt bestemt af efterspgrgslen finansieret af Sundhedsudvalgets budget til
sundhedsfremme. For at finde markedsprisen for ambassadgruddannelsen anbefaler forvaltningen at gennemfare et
udbud af ambassadgruddannelsen.

Svar pa spgrgsmal om hvilke aktiviteter sundhedsambassad@rerne gennemfarer foreslas at indga i en arlig
arsberetning (A3) fra sundhedsambassadgrnetvaerket.

Lovgrundlag
Planmassige forhold
@konomi og afledt drift

| Sundhedsudvalgets dispositionsbudget 2010 for "Sundhedsfremme og forebyggelse” er der i 2010 afsat 150.000
kr. til uddannelse og 50.000 til aktiviteter i sundhedsnetveerket. Der er ikke gennemfart uddannelse i 2010.
Mindreforbruget indgar i den planlagte overfarsel fra 2010 pa 400.000 kr. til disposition i budget 2011.

| budget 2011 disponeres tilsvarende med 100.000 kr. til uddannelsen og 47.000 kr. il aktiviteter i
sundhedsnetveerket.

Horing/udtalelse



Indstilling

Sundhed & Omsorg indstiller,

at evaluering af sundhedsambassadgruddannelsen tages til efterretning,

at der i 2011 gennemfgres uddannelse i 1-2 hold sundhedsambassadgrer, der tilbydes interesserede som en gratis
uddannelse finansieret af Sundhedsudvalgets budget til Sundhedsfremme og forebyggelse,

at der hvert ar udarbejdes en arsrapport (A3) fra sundhedsnetveerket, der beskriver de gennemfarte

sundhedsaktiviteter,
at der udarbejdes kravspecifikation og gennemfgres udbud af sundhedsambassadgruddannelsen.

Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

Godkendt.



Punkt 100: Orientering - Brugerundersogelse af Aabenraa Kommunale
Tandpleje

10/2762
Bilag

Rapport pé brugerundersegelse Aabenraa kommunale tandpleje



rientering - Brugerundersggelse af Aabenraa
gommuna e 1Banc9peieje 9

Sundhed & Omsorg har som strategisk mal, at der inden udgangen af 2010 er gennemfgrt fire brugerundersggelser
indenfor de tre driftsomrader og pa myndighedsomradet.
| 2010 gennemfares der brugerundersggelser i Mad & Maltider, Tandplejen samt Bo & Beskeeftigelse.
Brugerundersggelserne er skrevet ind i virksomhedsaftalerne.
Formalet med brugerundersggelsen af Tandplejen var at fa viden om brugernes

tilfredshed med Tandplejens service

oplevelse af og gnske om medansvar i Tandplejen

anvendelse af hiemmesiden.

Undersggelsen blev gennemfgrt i et taet samarbejde mellem medarbejdere fra Sundhedssekretariatet og fra
Tandplejen.
Undersggelsen blev udformet som en spgrgeskemaundersggelse, hvor foraeldre til barn pa 0. klassetrin og 8.
klasses eleverne er blevet spurgt.
De vigtigste svar fra undersggelsen er:
: Foreeldrene var meget tilfredse med Tandplejen.
70% oplever ALTID og 22% OFTE, at der tages hensyn til gnsker om madetider.
81% er meget tilfredse eller tilfredse med afstanden fra hjem/skole til klinikken.
93% mener, at deres barn/bgrn fgler sig meget tryg/tryg ved at komme pé tandklinikken.
Foraeldrene oplever personalet i Tandplejen som venlige, afslappede og omhyggelige medarbejdere.
Kun 2 % af foreeldrene er ikke tryg ved at sende deres barn/bgrn til bgrnetandplejen
Neesten ingen kender Tandplejens webside pa www.aabenraa.dk
71% af foreeldrene er sa tilfredse med de kommunale klinikker, at de ville fortseette der, selv om man kunne
veelge privatpraktiserende tandlaege gratis.

Brugerundersggelsen og dens delresultater er blevet gennemgaet og dreftet pa personaleseminar med samtlige
medarbejdere i Den kommunale Tandpleje den 14. september i ar.
Blandt de droftede emner var:

afstandene til klinikkerne (centralisering/decentralisering),

abningstider

vedligeholdelse af vores gode image

hvordan @ges kendskabet til Tandplejens webside pa www.aabenraa.dk
Overtandlzege Niels Bjgrn Lendal deltager under dette punkt, og besvarer spgrgsmal samt uddyber resultaterne og
konklusionerne.

Lovgrundlag
Planmassige forhold
Gkonomi og afledt drift
Horing/udtalelse
Indstilling

Sundhed og Omsorg indstiller,
at orienteringen tages til efterretning



Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

Taget til efterretning.



Punkt 101: Gensidig orientering

09/49864
Bilag

@konomirapport pr. 30. september 2010



Gensidig orientering

Der orienteres pa mgdet om fglgende:

o Oversigt over modtagne genoptreaeningsplaner 2010

o Jkonomirapport pr. 30. september 2010

Lovgrundlag

Planmassige forhold

@konomi og afledt drift

Horing/udtalelse

Indstilling

Sundhed & Omsorg indstiller

at orienteringerne tages til efterrening.

Beslutning Sundhedsudvalget den 04-11-2010

Der blev endvidere orienteret om tildelte puljemidler til Treeningsomradet og Alkoholbehandling.

Orienteringerne taget til efterretning.
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