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Punkt 113: Meddelelser

00.22.04-A00-3-18

Resume

Orientering til Sundheds- og Forebyggelsesudvalget
Sagsfremstilling

Forvaltningen orienterer Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

¢ Information om dialog omkring kommunernes mulighed for at understette sygehusene
¢ Finanslov 2022
¢ Coronastatus

Orientering fra udvalgsformand

¢ Ridefysioterapi

Orientering fra udvalgets medlemmer

Kultur- og Sundhedsdirekteren indstiller,
at orienteringen tages til efterretning

Beslutning
Taget til efterretning.

Hans Hoffensetz og Henning Dam deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 114: Brugertilfredshedsundersogelsen 2021 pa
genoptreningsomradet

29.21.04-P05-1-18
Resume

Der gives en orientering om resultatet af brugertilfredshedsundersegelsen 2021 pa genoptraeningsomradet.

Sagsfremstilling

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget besluttede 2018, at der hvert ar skulle gennemfores en tilfredshedsundersogelse
blandt borgere, der efter sygehusindlaeggelse havde modtaget genoptraening i kommunens genoptraeningscenter. Udvalget
besluttede desuden at anvende KL’s spergeramme, der er et valideret redskab, udviklet i samarbejde mellem KL,
forskningsinstitutter og Sundhedsministeriet.

Undersggelsen er gennemfort i oktober 2021, hvor 74 borgere har besvaret spergsméalene. Disse er stillet ved afslutning af
genoptraeningsforlgbet via en iPad, som borgerne selv benyttede. Det vurderes, at ca. 160 borgere potentielt har kunnet
svare pa undersagelsen, da deres forlab er afsluttet i oktober méned. I alt gennemfores der 2.200 genoptreningsforleb om
aret i Sundhedshuset, hvilket betyder, at der aktuelt anvendes en stikpreve pa 7%, og besvarelserne udger 3,4% af
populationen. Konkret betyder det, at svarene i undersggelse skal leeses med en del forbehold. En si lille stikpreve giver
udfordringer med undersggelsens validitet og med bare en lille skaevvridning eller selvselektion i hvem der velger at
svare, vil give skave resultater, som ikke modsvarer virkeligheden.

Resultaterne af undersggelsen viser, at 97 % af alle respondenter er enten meget tilfredse eller tilfredse med det samlede
genoptreningsforleb. Dette svarer paent overens med resultatet i 2020. 92 % af respondenterne er meget tilfredse eller
tilfredse med ventetiden fra modtaget henvisning til pabegyndt genoptrening, mod 90 % i 2019. Undersogelsen viser
desuden, at tilfredsheden er hej, der hvor terapeuterne har direkte kontakt til borgerne. Dette gaelder ved information til
borgerne, malsatning sammen med borgerne, modtagelse, instruktion af borgerne, motivation og forstaelse for borgernes
situation. Det skal ogsé bemerkes, at 87 % af de adspurgte var enten meget tilfreds eller tilfreds med egen indsats i
treeningsforlabet.

HISTORISK
Som navnt ovenfor er undersggelsen ogsd gennemfert i 2018, 2019 og 2020. Metode, svarprocent og stikpreve for disse
tre &r minder meget om undersogelsen for 2021.

Forvaltningen anbefaler, at man overvejer fremtiden for disse undersggelser, da de i den nuvarende form ikke leverer
tilstreekkelig trovardige resultater. Safremt man ensker, at undersggelserne skal fortsatte, sé ber form, indhold,
spergetidspunkt m.m. overvejes. I forlengelse heraf ber det ogsa overvejes, hvilken information og viden man ensker at
fa fra disse undersegelser. Brugertilfredshed, effekt og/eller noget tredje.

Klima og resiliensvurdering

Ingen bemerkninger.

Sagens videre forleb

Sagen skal alene behandles af Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.
Kultur- og Sundhedsdirekteren indstiller,

at udvalget tager orienteringen til efterretning, og

at udvalget drefter fremtiden for disse undersogelser.

Beslutning

Taget til efterretning.
Udvalget anmoder om, at forvaltningen kommer med et oplag pa en revideret praksis for brugertilfredshedsundersagelser
pa genoptreningsomradet.



Hans Hoffensetz og Henning Dam deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Tilfredshedsundersggelse 2021 - Genoptraening



Punkt 115: Midtvejsevaluering - projekt stjerneunge

00.16.02-P08-2-20
Resume

Som en del af budgetforliget 2020-2023, blev der afsat midler under Sundheds- og Forebyggelsesudvalget til at
iveerksaette initiativer som forebyggende investeringer i et resiliensperspektiv. Projekt Stjerneunge er et af disse projekter,
og har til formal at skabe en positiv forandring i den unges liv, gennem en koordineret og insisterende indsats pa tvers af
forvaltninger. Projekt Stjerneunge blev igangsat pr. 1. juli 2020 og der gives her en midtvejsevaluering pa projektet. Af
evalueringen fremgér de forelgbige resultater for de unge, der indgér i projektet, samt de erfaringer omkring det
tvaergdende samarbejde, der er opnéet.

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget havde en tilsvarende sag pd medet den 6. september, sag 84. Naervaerende sag
indeholder kun meget fa tilfojelser hertil.

Sagsfremstilling

Projekt Stjerneunge er en tveergaende og koordineret indsats, for unge med komplekse problemstillinger. Malgruppen er
serligt sirbare unge mellem 15 og 25 ar, som er udfordret pé flere fronter og har kontaktflade til flere forvaltninger. De
unge er kendetegnede ved at have komplekse og sammensatte udfordringer. Det er unge, som ofte er langt fra uddannelse
eller beskaftigelse, og som eventuelt ogsa har behov for sociale indsatser. Projektet skal labende omfatte 10-20 unge og
projektperioden straekker sig over tre ar.

Formaélet med projektet er todelt. For det forste er det mélet at skabe en positiv forandring i de unges liv og at de unge
bliver tilknyttet og fastholdt i uddannelse og/el. beskaftigelse. For det andet er malsatningen, at der i projektperioden skal
afsgges nye forebyggende samarbejdsmetoder eller arbejdsgange, som kan vere med til at sikre gode overgange mellem
forvaltninger for de unge. Noget som pa den lange bane forventes at veere vardiskabende for Vejle Kommune som samlet
organisation.

Der er lobende i projektet foretaget vidensopsamling og evalueret pé effekterne, bade kvantitativt og kvalitativt. Der er i
evalueringen samlet op pé, hvorvidt det lykkes at bringe de unge i uddannelsesforleb med succes, og herigennem
undersege om der er nye erfaringer der kan bidrage til en mere effektfuld fremtidig indsats for mélgruppen i kommunen.

Forelgbige resultater

Det er i projektbeskrivelsen angivet, at projektet males pa en reekke parametre om de unges tilknytning til uddannelse og
behovet for servicelovsbestemte ydelser. For at kunne se om projektets indsatser har en effekt for mélgruppen, er der i
august 2020 lavet en startmaling. Ved midtvejsevalueringen er resultaterne overvejende positive og der redegeres for disse
i bilag 1. Der var pa tidspunktet for startmélingen kun indskrevet fem unge i projektet, mens der ved midtvejsevalueringen
har vaeret 14 unge i projektet — og med en relativ lille gruppe unge ber resultaterne tages med et vist forbehold.

Udover at male pa de objektive kriterier om uddannelse, job og servicelovsydelser, er der 1 projektets opstartsfase udviklet
et progressionsvarktgj, der anvendes af bade projektmedarbejderne og den unge selv. Her vurderes blandt andet pa
trivsel, motivation og selvopfattelse i labet af projektet. Det uddybes yderligere bilag 1 og bilag 2.

Den organisatoriske lering

Ud over malsatningen for de unge i projektet, har projektet ogsé til formal at undersege nye forebyggende
samarbejdsmetoder eller arbejdsgange, som kan vaere med til at sikre gode overgange mellem forvaltninger for de unge.
Noget som pé den lange bane forventes at vaere veerdiskabende for Vejle Kommune som samlet organisation.
Midtvejsevalueringen har blandt andet vist:

o At det tette samarbejde giver bedre mulighed for at teenke langsigtet og koordinere pé tveers.

e At den dobbelte rolle (kontaktperson og myndighed) betyder, at der er bedre tid til at kunne opbygge relationer og
tillid, samtidig med at der kan blive handlet.

* Aten falles tilgang understatter den vedholdende, strukturererede og gennemgaende indsats som en stjerneung har
brug for.

¢ At det opleves som udfordrende for helhedstilgangen, for sarligt gruppen af unge over 18 ar at der ikke er
formaliserede samarbejdsaftaler, med de nermeste samarbejdsparter.

¢ Der mangler ikke redskaber til at hjelpe de unge, udfordringen er i hgjere grad rammerne og strukturen, som er
bygget op omkring forvaltningerne



¢ At den fleksibilitet malgruppens udfordringer tilskriver opleves som vanskeligt forenlige med @vrige opgaver
udenfor projektet.
Pé baggrund af indsigter og forelabige resultater iverksattes folgende tiltag:
¢ Etablering af fast arbejdsplads to dage ugentligt pa samme kontor for projektmedarbejdere (dette er allerede sket)
o At samarbejdet med de gvrige forvaltninger formaliseres og styrkes.

o At projektledelsen og personaleledelsen har gget opmearksomhed pa de oplevede udfordringer og koordinerer
lobende.

Der er afsat 900.000 kr. til projektet i 2022.

Klima og resiliensvurdering

Ingen bemerkninger.

Sagens videre forleb

Sagen behandles parallelt i Voksenudvalget, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget, Bern- og Familieudvalget og
Arbejdsmarkedsudvalget.

Velferdsdirekteren indstiller,
at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Taget til efterretning.

Hans Hoffensetz og Henning Dam deltog ikke i sagens behandling.
Bilag
Bilag 1. Midtvejsevaluering.docx

Bilag 2 - projekt Stjerneunge progressionsmaling til midtvejsevaluering (2)



Punkt 116: Godkendelse af kvalitetsstandard for de forebyggende
hjemmebesog 2022

29.09.04-A00-3-18
Resume

Kvalitetsstandarden 2021 for forebyggende hjemmebesgg jeevnfor lov om social service § 79 a, blev godkendt i
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget den 16. november 2020. Standarden skal revideres minimum en gang érligt.

Sagsfremstilling

Kvalitetsstandarden for forebyggende hjemmebesog skal revideres minimum en gang arligt.

Formalet med kvalitetsstandarden er, at sikre et tilbud hvor der arbejdes med, at understatte:

at borgerne forbliver sunde og robuste.

at borgerne oplever tryghed og trivsel og er bevidste om egne ressourcer.

at borgerne kender offentlige, private og foreningsbaserede tilbud og sa vidt muligt klarer sig selv.
opsporing af sarbare borgere og bidrage til eventuelle handlingsmuligheder

bekampelse af ensomhed

Dette skal ske ved, at sundhedsvejlederen arbejder sundhedsfremmende og forebyggende ud fra en individuel faglig
vurdering af borgernes situation.

Kvalitetsstandarden for 2022 fremlaegges uandret i forhold til kvalitetsstandarden for 2021.
Forslag til kvalitetsstandard 2022 er vedlagt som bilag.

Klima og resiliensvurdering

Ingen bemerkninger.

Sagens videre forleb

Sagen og kvalitetsstandarderne forelegges Seniorudvalget til orientering.

Kultur- og Sundhedsdirekteren indstiller,
at kvalitetsstandarden forebyggende hjemmebesag for 2022 godkendes.

Beslutning
Godkendt.

Hans Hoffensetz og Henning Dam deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Kvalitetsstandard forebyggende hjemmebesag 2022



Punkt 117: Deltagelse i kommunale aktiviteter.

81.14.00-GO1-1-18

Resume

Deltagelse i kommunale aktiviteter.
Sagsfremstilling

Af Vejle Kommunes Regulativ af 22. januar 2014 om byrddsmedlemmers vederlag og godtgerelse mv. fremgér af punkt
3, litra £, at der kan tilleegges erstatning for tabt arbejdsfortjeneste for varetagelse af andre kommunale hverv end meder,
og af punkt 4, litra f, at der kan ydes befordringsgodtgerelse mv., nér deltagelsen sker efter anmodning fra Byradet eller et
af Byrddets udvalg.

Kultur- og Sundhedsdirekteren indstiller,

at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget drafter, om der er behov for, at et eller flere
medlemmer af udvalget varetager andre hverv.

Beslutning

Intet at bemaerke.
Hans Hoffensetz og Henning Dam deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Byradsmedlemmers vederlag og godtgerelse mv.



Punkt 118: Digital godkendelse af beslutningsprotokol

00.22.04-P35-1-18

Resume

Beslutningsprotokol til digital godkendelse af Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.
Sagsfremstilling

Beslutningsprotokollen underskrives digitalt ved at trykke pa godkend i First Agenda.
Sagens videre forleb

Sagen skal alene behandles af Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Kultur- og Sundhedsdirekteren indstiller,

at  beslutningsprotokollen godkendes

Beslutning
Godkendt.

Hans Hoffensetz og Henning Dam deltog ikke i sagens behandling.
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