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Punkt 1: Budgetopfølgning januar 2020

00.30.00-Ø00-3-20

Sagsfremstilling
LB/DØN - SOU
 

Driftsområder
(1.000 kr.)

Vedtaget
budget

Korrigeret
budget

Forbrug pr.
31-01-
2020

Forventet
regnskab
2020

Afvigelse

Ældreomsorg 409.160 409.160 29.851 423.160 -14.000

Sygehusvæsen 226.251 226.251 -18.653 226.251 0

Sundhed og
Træning 101.296 101.296 6.043 103.296 -2.000

Handicap, Psykiatri
og Socialt udsatte 307.233 307.279 29.150 303.279 4.000

Driftsudgifter i alt 1.043.940 1.043.986 46.391 1.055.986 -12.000
 
Budgetopfølgningen pr. 31. januar 2020 viser et forventet merforbrug på ca. 12 mio. kr. Det er tidligt på året, så
opfølgningen er behæftet med stor usikkerhed. Idet regnskabet for 2019 endnu ikke er afsluttet, er opfølgningen foretaget
uden genbevillinger.
Den kommunale medfinansiering er fortsat opgjort ud fra á conto betalinger, men seneste udmelding er, at aktivitetsdata
fra Sundhedsdatastyrelsen forventes at være klar i andet kvartal 2020. Aktivitetsdata har været utilgængelige i over et år
på grund af overgang til en ny registreringsmetode. Opfølgningen på sygehusvæsen er derfor lagt ud fra budget 2020.
Som det fremgår på nuværende tidspunkt ses det, at området ældreomsorg er væsentligt udfordret. Området er udfordret
af merudgifter på § 83 og merudgifter efter opstart af en ny institution. Finansieringen af udgifterne til borgerstyret
personlig assistance, som tidligere var en del af Handicap, Psykiatri og Socialt Udsatte, udfordrer også budgetrammen
Området følges nøje med henblik på at tilpasse budget og forbrug.
Der er iværksat en række reduktioner for at sikre balance i 2020. Effekten af disse er ikke fuldt ud slået igennem, ligesom
der vil være nogle ændringer, som ikke får helårsvirkning i 2020. Vurderingen er, at der er behov for yderligere
reduktioner for 5,7 mio. kr.
Der er en række forudsætninger, som skal opfyldes, for at der ikke skal gennemføres yderligere reduktioner.
Budgettet på § 83 (praktisk hjælp og personlig pleje) er udfordret af stigningen i planlagte timer for alle leverandører,
samtidig med at Center for Plejecentre og Socialafdelingens driftsbalancer også er udfordrede, herunder f.eks. udgifterne
til opstart af nye tilbud, som skal modsvares af, at der kommer borgere med tilstrækkelig tyngde for at tilbuddene kan
hænge sammen.
Hjælpemiddelsområdet er fortsat presset af tilgangen. Generelt er niveauet ikke højt, men der er områder, som stomi,
diabetes og urologi, hvor Holstebro ligger højere end landsgennemsnittet og hvor der er behov for at overveje praksis og
tilgang. Der kan dog være andre steder, hvor der skal indkøbes flere hjælpemidler som en del af en strategi for at gøre
borgerne mere selvhjulpne og reducere udgifterne til de timeudmålte indsatser.
Endelig skal der findes nye måder at anvende det stigende antal social- og sundhedselever direkte, for ikke at få en
budgetoverskridelse på det område.
Forvaltningen foreslår, at der udmøntes følgende 3 konkrete reduktionsforslag med reduktioner for 5,7 mio. kr.:
 
Reduktionsforslag 2020   Reduktion (1.000

kr.)

Reduktion efter analyse af nøgletal 3.900 kr.

Lukning af tilbuddet fremskudt forebyggende sygefraværsindsats
(FFS)

900 kr.

Serviceadgang til socialområdet sænkes 900 kr.



I alt 5.700 kr.
 
Reduktionsforslagene er kort beskrevet herunder og til drøftelse på mødet:
 
Lukning af den eksterne del af tilbuddet FFS (fremskudt forebyggende sygefraværsindsats)
FFS er et tilbud til borgere, som er i beskæftigelse (eller eventuelt helt ny-sygemeldte) fra andre arbejdspladser end
kommunen, men som er i risiko for sygemelding på grund af stress ol. Det er egen læge, som henviser til tilbuddet. FFS
tilbyder coachsamtaler og gruppeforløb med mindfulness. Det indstilles, at tilbuddet lukkes, da der er tale om et "kan-
tilbud", hvor det ikke har været muligt at påvise at borgeres deltagelse forebygger sygemeldinger i tilstrækkelig grad.
 
Reduktionen vil kunne frigive 0,9 mio. kr. årligt.
 
Serviceadgangen til socialområdet sænkes
En reduktion i adgangen til mindre støtte på socialområdet vil betyde, at borgere, som er visiteret til mellem 15 minutter
og 2,5 timers ugentlig socialpædagogisk støtte, i stedet vil blive henvist til åbne eller frivillige tilbud. Visitationen til
socialpædagogisk støtte er fortsat en individuel vurdering. Der er flere reduktionsforslag på socialområdet, som i forvejen
er under implementering i forhold til den pædagogiske støtte til borgere i egen bolig jf. 1% reduktionen.
Det forventes, at der vil kunne reduceres for 0,9 mio. kr. årligt.
Reduktion efter analyse af nøgletal
Der er flere områder i benchmark på regnskabstal hvor niveauet er over gennemsnittet, enten på områder, visse typer af
ydelser eller visse typer af hjælpemidler. Det anbefales, at det besluttes, at der skal fremkomme en reduktion efter et
nærmere oplæg fra forvaltningen med forslag til områder, hvor det på kort sigt er muligt at sænke serviceniveauet, således
at de forholdsmæssige udgifter sænkes til et mere gennemsnitligt niveau.
Provenuet forventes at være ca. 3,9 mio. kr. 

Indstilling
Det indstilles, at Social- og Sundhedsudvalget
·         Udmønter reduktioner for 5,7 mio. kr. i 2020 på følgende områder:
-       Reduktion efter analyse af nøgletal (3,9 mio. kr.)
-       FFS (fremskudt forebyggende sygefraværsindsats) - den eksterne del - lukkes (0,9 mio. kr.)
-       Serviceadgangen til socialområdet sænkes (0,9 mio. kr.)
·         sender reduktionerne i høring i Ældrerådet og Handicaprådet
·         sender sagen til drøftelse i MED-systemet

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget ser med stor alvor på budgetopfølgningen. Økonomien skal følges tæt i 2020. 
 
Udvalget følger forvaltningens indstilling om nedlæggelse af eksterne FFS og reduktion af serviceadgangen på
socialområdet, i alt 1,8 mio. kr. Denne del af beslutningen sendes til drøftelse i MED-systemet. 
 
Den resterende indstillede reduktion på 3,9 mio. kr. ønsker udvalget at sende til drøftelse i Økonomiudvalget, set i lyset af
budgetopfølgningen og den overordnede økonomiske situation.



Punkt 2: Drøftelse af udviklingsområder for Rammeaftale 2021-22 på det
sociale område

30.18.00-P27-1-19

Sagsfremstilling
LB/AHC - SOU- BFU / Handicaprådet / SOU
 
Kommunerne og regionen i Midtjylland indgår hvert andet år en rammeaftale om samarbejdet på det specialiserede
social- og specialundervisningsområde. Formålet er at sikre fælles principper for styring og udvikling på tværs af
kommuner og region til gavn for borgerne.
 
Den Administrative Styregruppe for Social- og Specialundervisningsområdet i Midtjylland (DASSOS) udarbejder i det
kommende halvår et udkast til en rammeaftale for perioden 2021-22, som skal behandles i alle byråd og regionsrådet
senest den 15. oktober 2020.
 
Processen er tilrettelagt, så der er mulighed for lokal dialog undervejs i udarbejdelsen af Rammeaftalen. Dels på
januarkonferencen, den 14. januar 2020 med stor deltagelse fra de midtjyske byråd, regionsrådet, patient- og
pårørendeforeninger samt handicapråd og udsatteråd. Og dels ved tidligt i processen at give mulighed for lokale drøftelser
af forslag til rammeaftalens udviklingsområder.
 
Med inddragelsen ønskes det at skabe et godt afsæt for fælles indsats og udvikling på det specialiserede socialområde i
Midtjylland.
 
KKR’s forslag til fælles udviklingsområder i Rammeaftale 2021-22
Rammeaftalen har fokus på fælles udviklingsbehov på det specialiserede socialområde. De midtjyske kommuner
tilkendegiver, at de overordnet set oplever sammenhæng mellem efterspørgsel og udbud af tilbud. Der er dog enkelte
områder, hvor der er behov for at udvikle tilbudsviften i et fællesskab mellem kommuner og region.
 
KKR behandlede på møde den 5. februar 2020 forslag til udviklingsområder i en kommende rammeaftale. KKR foreslår
på baggrund heraf følgende udviklingsområder for Rammeaftale 2021-22 (uddybet i bilag):
 
1. Den nære psykiatri (videreførelse af udviklingsområde fra den nuværende rammeaftale)

Alliancen om den nære psykiatri er et længerevarende og ambitiøst samarbejde på tværs af sektorer og aktører
inden for psykiatrien, der er igangsat af KKR i foråret 2018.
I alliancen arbejdes der både med den brede trivselsdagsorden og med indsatser for svært psykisk syge borgere
(som er de to første politisk prioriterede indsatsområder i alliancen).
Der er særligt fokus på fælles løsninger, der kan forebygge og hjælpe børn og unge i mistrivsel.
Den nære psykiatri er et fælles udviklingsområde med Sundhedsaftale 2019-2023.

 
2. Borgere med komplekse udfordringer

Både inden for børne-unge og voksenområdet opleves et stigende antal borgere med komplekse udfordringer i form
af dobbeltdiagnoser.
KKR foreslår, at der i Rammeaftale 2021-22 arbejdes med et udviklingsområde, hvor kommuner og region i
fællesskab kan tage fat om, hvordan vi skaber nye, bedre og mindre omkostningstunge løsninger for disse
målgrupper.

 
Holstebro Kommune kan supplerende oplyse, at der i regi af Klyngesamarbejdet er der nedsat en arbejdsgruppe, som
Holstebro Kommune er tovholder på. I arbejdsgruppen er behandlingspsykiatrien også repræsenteret. Der arbejdes på at
optimere på koordinations-og udskrivningsplaner, så der bliver et tættere og bedre koordineret samarbejde og konkret er
der udarbejdet et fælles sags skema. Der arbejdes også på et redskab – et ”årshjul”, så der er systematik og struktur for
hvornår man mødes. Hermed er der lavet en forventningsafstemning til mødedeltagelse og der er udarbejdet et
kommissorium og der er en ansvarlig for mødeafvikling ol. Begge initiativer bliver præsenteret i KOSU som et konkret
forbedrings redskab.
 



Herudover ønsker Regionspsykiatrien og Holstebro Kommune at indgå i et pilotprojekt, hvor der arbejdes med
forebyggelige indlæggelse. Der skeles til somatikken, hvor der er MTO-pladser. Målet er, at kunne pege på alternative
løsninger til indlæggelser, som både kan være mere virkningsfulde og mindre omkostningstunge. Der skal være tale om et
samskabelses projekt med regionen.
 
Videre proces
Høringsmaterialet er sendt til Handicaprådet til behandling på rådets møde den 27/2 2020.
 
I perioden frem til den 30. april 2020 er der mulighed for at sende bemærkninger til de to udviklingsområder. På baggrund
heraf udarbejder DASSOS det endelige udkast til Rammeaftale 2021-22, så det kan behandles på KKR møde d. 17. juni
2020. De 19 midtjyske byråd og regionsrådet vil efterfølgende få sendt Rammeaftale 2021-22 til politisk godkendelse i
efteråret 2020.

Indstilling
Det indstilles, at forslag til høringssvar til udviklingsområder for Rammeaftale 2021-22 drøftes. Høringssvar fra
Handicaprådet behandles på udvalgsmøde i april.

Beslutning
Indstillingen godkendes.

Bilag

Bilag 1 - Forslag til udviklingsområder i Rammeaftale 2021-22



Punkt 3: Orientering om status af frikommuneforsøget

00.01.00-A00-25-16

Sagsfremstilling
LB/AH/JBD/OMA - SOU
 
Holstebro Kommune deltager i perioden 2017-2021 i Frikommunenetværket ”Bedre styring af udgifterne på det
specialiserede socialområde” sammen med Favrskov, Herning, Randers, Silkeborg, Skive og Aabenraa Kommuner.
Deltagelsen indebærer, at kommunerne afprøver forskellige forsøg, som skal bidrage til en bedre opgaveløsning, og at
borgerne opnår øget selvbestemmelse og frihed i deres hverdag. Nedenfor fremgår en status på de forsøg Holstebro
Kommune deltager i.
 
Holstebro Kommune deltager i følgende forsøg:

Tilkøb af hjemmehjælp og socialpædagogisk støtte.
Teknologiske hjælpemidler som supplement til pædagogisk støtte og omsorg, når borgeren ikke kan give samtykke
hertil.
Forsøg med udslusningsboliger.

 
Tilkøb af hjemmehjælp og af socialpædagogisk støtte:
Baggrunden for forsøget omkring tilkøbsydelser er følgende: Hvis borgere i dag er visiteret til støtte og ønsker at tilkøbe
andre ydelser, kan det kun ske via private leverandører. Forsøget gør det muligt at tilbyde hjemmeboende borgere
muligheden for at tilkøbe ydelser hos den kommunale hjemmeplejeleverandør, mens beboere på botilbud får mulighed for
at tilkøbe ydelserne ved kendt personale på botilbuddet.
Målgruppen er borgere, som er visiteret til praktisk og/eller personlig støtte, hjælp og pleje efter servicelovens §83 og
§85.
 
Status i Holstebro Kommune pr. 31.12 2019 er, at der er indgået aftaler hos i alt 8 borgere (alle på ældreområdet) efter
servicelovens §83 (hjemmehjælp) og ingen efter servicelovens § 85 (socialpædagogisk støtte).
 
VIVE har foretaget midtvejsevaluering af forsøget for alle deltagende kommuner. Evalueringen peger på prisen, som den
overvejende årsag til det lave salg. Herudover bliver der i forhold til hjemmehjælpsområdet peget på klippekortordningen
som en forklaring. Klippekortordningen rummer typisk de samme ydelser, som borgeren her ikke behøver at betale for.
 
Teknologiske hjælpemidler som supplement til pædagogisk støtte og omsorg, når borgeren ikke kan give samtykke hertil:
Forsøget giver mulighed for at benytte velfærdsteknologiske løsninger til pædagogisk støtte og omsorg, når borgeren ikke
kan give samtykke hertil. Målgruppen for forsøget er borgere med betydelig og varig nedsat psykisk funktionsevne, som
har ophold i botilbud, botilbudslignende boformer i almene boliger og plejeboliger.
 
Formålet med forsøget er at øge og forbedre borgernes livskvalitet, frihed og privatliv og at pårørende oplever tryghed og
tilfredshed med indsatsen. Derudover er det formålet at forbedre personalets arbejdsmiljø og opnå et mere
hensigtsmæssigt ressourceforbrug i kommunerne.
 
Status i Holstebro Kommune er, at i alt otte borgere (primært på handicapområdet) har afprøvet teknologiske
hjælpemidler jf. frikommuneforsøget. Der har eksempelvis været afprøvet videokig hos en beboer om natten, for på den
måde at undgå at vække beboeren ved tjek for epileptisk anfald.
 
VIVE’s midtvejsevaluering på frikommuneforsøget har vist gode erfaringer med brugen af teknologiske hjælpemidler, fra
såvel et borger-, pårørende- som et medarbejderperspektiv.
 
Pr. 1 januar 2020 er en ny magtanvendelseslovgivning trådt i kraft. I forhold til personer med betydelig og varigt nedsat
psykisk funktionsevne, som en konsekvens af en erhvervet og fremadskridende mental svækkelse (demens), er der i dag
videre rammer for brugen af tryghedsskabende velfærdsteknologi. Med den nye lov er frikommuneforsøget med
teknologiske hjælpemidler derfor ikke længere relevant på ældreområdet pr. 1. januar 2020.
 
Udslusningsboliger:
Forsøget giver kommunerne en udvidet adgang til anvendelse af udslusningsboliger. Boligtyperne, der kan anvendes som
udslusningsboliger, bliver udvidet fra almene familieboliger til også at omfatte ældre- og ungdomsboliger. Målgruppen,



der kan få tilbud om en udslusningsbolig i forsøget, er ligeledes udvidet til alle borgere uanset om de opholder sig i en
midlertidig boform (§§ 107 og 110 i Serviceloven) eller ej (hidtil har der været krav om, at målgruppen skulle have en
bevilling til en midlertidig boform). Endelig giver forsøget mulighed for, at der kan indgås aftaler om udlejning af
udslusningsboliger i op til 2 år med mulighed for forlængelse i op til 3 år.
 
I Holstebro Kommune er der indgået aftaler med to boligselskaber om at kunne bruge tomme ældreboliger som
udslusningsboliger, herved bliver kommunens tomgangshusleje minimeret. I huslejekontrakter er indføjet vilkår om, at
borgeren eksempelvis skal modtage støtte eller følge den medicinske behandling, som en forudsætning for bevillingen om
udslusningsbolig.
 
Formålet med forsøget er at kunne tilbyde borgere, der har brug for hjælp til at opnå og fastholde en bolig, en boform,
som bedre kan hjælpe dem ind på boligmarkedet og til en selvstændig tilværelse i job eller uddannelse.
 
Status i Holstebro Kommune: Forsøget startede op i Socialafdelingen foråret 2019. Tre borgere er anvist til
udslusningsbolig efter frikommuneforsøget. Der er ikke foretaget en samlet midtvejsevaluering på forsøget. De foreløbige
erfaringer fra Holstebro Kommune er, at udslusningsboliger er et godt supplement til at kunne tilbyde borgerne en bolig
de kan betale. Den hjælp borgeren skal have for at kunne ”komme sig” bliver understøttet at de vilkår, der bliver skrevet
ind i huslejekontrakten.
 
Økonomiske konsekvenser og generelle overvejelser:
Holstebro Kommunes deltagelse i frikommuneforsøget har haft en positiv betydning for de borgere, som har modtaget
nye ydelser, om end det antalsmæssigt begrænser sig til relativt få borgere. Rent ledelsesmæssigt og administrativt har
deltagelsen i frikommuneforsøget trukket ressourcer i form af ansøgninger, nye procedurer, mødeaktiviteter i
frikommunenetværket, evalueringer mv.

Indstilling
Det indstilles, at Social- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning
Orienteringen tages til efterretning.



Punkt 4: Social Odontologisk Klinik - Tandpleje for socialt udsatte -
Orientering

29.09.00-Ø42-2-12

Sagsfremstilling
LB/AH/MGJ - SOU
Social- og Sundhedsudvalget er tidligere d. 22. juni 2016 orienteret om Social Odontologisk Klinik. Klinikken er
målrettet socialt udsatte, som ikke kan benytte de almindelige tandplejetilbud hos praktiserende tandlæger,
omsorgstandpleje (SUL § 131) eller specialtandpleje (SUL § 133). Dertil kommer, at målgruppen har økonomisk
vanskeligt ved at prioritere at komme til tandlæge.
Klinikken blev startet tilbage i 2012 i et samarbejde mellem Holstebro Kommune og en lille flok engagerede, frivillige
tandlæger. Formålet med klinikken var og er at bekæmpe den sociale ulighed i sundhed ved at give denne målgruppe
adgang til tandpleje. Der tilbydes primært tandbehandling med henblik på akut smertelindring. Klinikken drives af
Socialafdelingen med hjælp fra frivillige tandlæger. Klinikken har lejet sig ind i den regionale specialtandplejes lokaler,
og en klinikassistent herfra assisterer under tandbehandlingerne. Dette finansieres af Holstebro Kommune.
Der er i løbet af 2019 færdigbehandlet 108 borgere i klinikken. Der er en del borgere, som kommer igen med jævne
mellemrum, typisk når de igen får tandsmerter. Det er typisk borgere tilknyttet Skovvang, Varmestuen og
substitutionsbehandlingen i Center for Rusmiddel og Forebyggelse, som bruger klinikken. Søgningen til klinikken har
været forholdsvis stabil over årene. og der er altid opgaver til de to tandlæger, som pt. arbejder i klinikken. Der er åbent i
klinikken hver anden onsdag.
Der er tidligere, bl.a. i forbindelse med puljetilskud til klinikken, foretaget evalueringer af borgernes udbytte af
behandlingerne. Her har man taget udgangspunkt i et spørgeskema, som udleveres til borgerne før og efter behandlingen.
Seneste evalueringsrapport fra 2016 viser tandbehandlingens betydning for livskvaliteten. Således angav 90 % af
patienterne, at behandlingen havde haft ’altafgørende’ eller ’stor betydning’ for dem, bl.a. fordi de nu oplevede færre
smerter, mere psykisk overskud og muligheden for selv at kunne tygge maden. Dertil kommer, at det har stor betydning at
slippe for de kosmetiske gener, der ofte følger med en dårlig tandtilstand.
Oplevelsen i klinikken er, at resultaterne i de tidligere udarbejdede evalueringsrapporter stemmer fint overens med det
aktuelle billede af målgruppe og udbytte af behandlingen.
I løbet af de seneste år er samarbejdet med den kommunale tandpleje blevet udvidet og udviklet på konstruktiv vis. Der er
løbende dialog om målgrupperne for de forskellige tandplejetilbud, bl.a. med det formål at sikre, at den rette målgruppe
visiteres til specialtandpleje.
Holstebro Kommunes udgifter til Social Odontologisk Klinik udgør 80.000 kr. årligt til materialer, lokaleleje og aflønning
af klinikassistenter. 

Indstilling
Det indstilles at Social- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning 

Beslutning
Orienteringen tages til efterretning.

Bilag

Bilag 1 - Slutrapport pulje SOK 2016



Punkt 5: Høringssvar til Sundheds- og hospitalsplan for Region Midtjylland

29.00.00-K04-2-20

Sagsfremstilling
LB/OMA - SOU
 
Holstebro Kommune har fået mulighed for at afgive et høringssvar til Region Midtjyllands Sundheds- og hospitalsplan.
Forvaltningen har udarbejdet et udkast til høringssvar til Social- og Sundhedsudvalgets drøftelse og godkendelse.
 
Sundheds- og hospitalsplanen består af to dele:
 

1. En politisk del, der beskriver, hvilken retning regionsrådet ønsker at sætte for fremtidens sundhedsvæsen og
tilhørende konkrete handlinger. Der er fokus på følgende:

Fremtidens arbejdsplads
En sammenhængende akutindsats og hospitalsstruktur
Aarhus Universitetshospital - regionens faglige fyrtårn
Det nære og sammenhængende sundhedsvæsen
Fælles beslutningstagning og patientinddragelse
Digital sundhed
Sundhedsfremme og forebyggelse
Håndtering af multisygdomme
Personlig medicin
Sundhedsinnovation og udvikling
Forskning, uddannelse og læring.

 

2. Et tilhørende plangrundlag, der beskriver sundhedstilstanden i regionen, organisering af og samarbejde i det nære
sundhedsvæsen, plangrundlag for hospitalerne (somatik og psykiatri), forskning og udvikling samt
arbejdsstyrkeplanlægning og uddannelse. I plangrundlaget henvises også til eksisterende planer og strategier.

 
De to dele udgør tilsammen det politiske og administrative grundlag for Region Midtjyllands sundheds- og
hospitalsplanlægning.
 
Udkastet til høringssvar fra Holstebro Kommune er indrammet i følgende tre overskrifter: Det nære sundhedsvæsen;
Multisygdom; Social Udsatte. Der er i udkastet lagt vægt på, at Holstebro Kommune gerne stiller sig til rådighed som
samarbejdspartner i forhold til at få omsat Sundheds- og hospitalsplanen til konkrete handlinger.

Indstilling
Det indstilles, at Social- og Sundhedsudvalget godkender udkast til høringssvar til Sundheds- og hospitalsplanen for
Region Midtjylland

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget godkender forslag til høringssvar.

Bilag

Bilag 1 - Sundheds- og hospitalsplan

Bilag 2 - Sundheds-og hospitalsplan - plangrundlag

Bilag 3 - Holstebro kommunes høringssvar Sundheds- og hospitalsplan for Region Midtjylland



Punkt 6: Psykiatrien i Nordvest - Orientering om evaluering

29.30.08-P20-1-17

Sagsfremstilling
LBK/AH - SOU

I november-december 2019 har Defactum, Region Midtjylland, gennemført en evaluering af Psykiatrien i Nordvest (se
resume af hovedkonklusioner vedhæftet bilag).
Formålet med evalueringen har været at belyse den politisk godkendte vision for samarbejdskonstruktionen Psykiatrien i
Nordvest: ”En tidlig indsats af høj kvalitet i nærområdet” samt de opstillede mål for set fra et bruger-, et pårørende- og et
medarbejderperspektiv. Den samlede vurdering er, at Psykiatrien i Nordvest lever op til visionen om ”En tidlig indsats af
høj kvalitet i nærområdet”. Samarbejdskonstruktionen mellem de tre kommuner og Regionpsykiatrien Vest giver en
volumen, hvor det er muligt at iværksætte tilbud og indsatser, som ikke er mulige for parterne hver for sig.
Evalueringen er foretaget på baggrund af fokusgruppeinterviews (og enkelte individuelle interviews). I alt har 13 brugere,
én pårørende og seks medarbejdere fra de ambulante døgnpladser deltaget i interviews.
Evalueringen har fokus på de otte ambulante døgnpladser i Psykiatrien i Nordvest. Tre af pladserne deles mellem Lemvig,
Holstebro og Struer kommuner, og fem pladser anvendes af Akut Ambulant Team (AAT), Regionspsykiatrien Vest. Et
ophold på en ambulant døgnplads kan have en varighed af maks. fem døgn.
Foruden de ambulante døgnpladser berører evalueringen også de øvrige tilbud i Psykiatrien i Nordvest, herunder Akut
Ambulant Team (AAT) og det kommunale sociale akuttilbud, da disse funktioner betjenes af de samme medarbejdere som
døgnpladserne, og flere af de adspurgte brugere også har været i kontakt med AAT og det sociale akuttilbud.
På baggrund af interviewene peger evalueringen på følgende udviklingsområder:

Fortsat fokus på udbredelse af kendskabet til Psykiatrien i Nordvest (særligt blandt praktiserende læger)

Dette er et vedvarende opmærksomhedspunkt for de to ledere på de ambulante døgnpladser. Der er allerede gjort
forskellige tiltag i form af informations- og dialogmøder og udarbejdet informationsmateriale – og dette fortsættes i 2020.

Små opholdsrum

Der er fokus på, hvordan opholdsrummene bedst kan fungere i hverdagen, og at de fremstår indbydende og hyggelige.

Begrænsede muligheder for madlavning, herunder som aktivitet

Der er efter evalueringens afslutning indgået en aftale om, at de ambulante døgnpladser i Psykiatrien i Nordvest kan
anvende akutpladsernes træningskøkken til madlavning som aktivitet.
 Alle udgifter afholdes indenfor den budgetmæssige ramme.

Indstilling
Det indstilles, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Orienteringen tages til efterretning.

Bilag

Bilag 1 - Resume af kvalitativ evaluering af Psykiatrien i Nordvest (nov-dec 2019)



Punkt 7: Tilsagn om midler til bedre bemanding på ældreområdet

27.00.00-P22-1-19

Sagsfremstilling
LB/JBD - SOU
 
Sundheds- og Ældreministeriet har givet Holstebro Kommune tilsagn om 5.436.000 kr. til en bedre bemanding i
hjemmeplejen og på plejehjem, plejecentre og friplejeboliger 2020. Bevillingen svarer til det tilsagn som Holstebro
Kommune fik i 2019, og indsatserne og fordelingen af midlerne er stort set identisk med anvendelsen i 2019.
 
Anvendelsen af midlerne i 2020 sker efter nedenstående fordeling:

43% af midlerne (2.337.480 kr.) bruges til Bedre bemanding i hjemmeplejen
Udvidelse af Servicelovens § 83a rehabiliteringsindsatser med ca. 120 timer i ugen.

57% af midlerne (3.098.520 kr.) bruges til Bedre bemanding på plejehjem, plejecentre og friplejeboliger
Højere normering på plejecentre med demente borgere, som har et plejebehov, der ligger udover, der kan
rummes inden for en normal plejeboligtakst.

  
Tilsagnet er givet på baggrund af den ansøgning som Social- og Sundhedsudvalget godkendte den 29. november 2019. 

Indstilling
Det indstilles, at Social- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning

Beslutning
Orienteringen godkendes.



Punkt 8: Venteliste ældre- og plejeboliger pr. 21. februar 2020

27.45.08-G01-1-19

Sagsfremstilling
LB/PS - SOU
Ventelisten til ældre og plejeboliger - februar 2020

Indstilling
Det indstilles, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Indstillingen godkendes.

Bilag

Bilag 1 - Venteliste Plejebolig pr. 21.02.2020

Bilag 2 - Venteliste Ældrebolig pr. 21.02.2020



Punkt 9: Orientering fra formanden/forvaltningen/øvrige
udvalgsmedlemmer

27.00.00-G01-47-19

Sagsfremstilling
Der orienteres på mødet.

Indstilling
Til orientering.

Beslutning
Der blev orienteret om forespørgsel fra Rådet for Socialt Udsatte, hvor forvaltningen har indsendt en besvarelse om, at der
fortsat er et Udsatteråd i Holstebro Kommune.



Punkt 10: Lukket: Meddelelser fra formanden/forvaltningen/øvrige
udvalgsmedlemmer

27.00.00-G01-46-19
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