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Punkt 1: Beslutning: Godkendelse af indkaldt stedfortræder

21/40064

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Indledning

Hvis et udvalgsmedlem har lovligt forfald, kan et andet byrådsmedlem indkaldes som stedfortræder.

 

Udvalgsformand og udvalgssekretær underrettes om afbuddet og årsagen til fraværet oplyses, da det skal fremgå af
referatet af mødet.

 

Hvis der ønskes en stedfortræder til mødet, skal udvalgsmedlemmet selv indkalde et andet byrådsmedlem som
stedfortræder. Dette skal ske efter aftale med den pågældendes valggruppe.

Retsgrundlag

Styrelsesvedtægten for Helsingør Kommune.

Sagsfremstilling

Gert Dyekjær (C) har meldt afbud pga. varetagelse af andet offentligt hverv. Michael Mathiesen (C) deltager i stedet.

Indstilling

Udvalgsformanden indstiller,

 

1. at det godkendes, at Gert Dyekjær (C) har lovligt forfald.
2. at det godkendes, at Michael Mathiesen (C) er indkaldt som rette stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Indstillingerne godkendt.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Fraværende Harun Avdal,  Gert Dyekjær



Punkt 2: Beslutning: Godkendelse af dagsorden

22/546190

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C). Der var afbud fra Harun Avdal (A) pga.
sygdom. Der var ikke mødt stedfortræder.

 

Dagsordenen godkendt.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 3: Beslutning: Godkendelse af ny sundhedspolitik 2023-2030

21/28168

Sagen afgøres i:
Byrådet 2022-2025

Indledning

Helsingør Kommunes sundhedspolitik Lev godt og længe fra 2017 udløb i 2022. Center for Sundhed og Omsorg
fremlægger med denne sag en ny sundhedspolitik for perioden 2023-2030 til godkendelse.

Retsgrundlag

Sundhedsloven § 119

Relation til vision og tværgående politikker

Visionsmålene ”Vi udvikler levende bysamfund og aktive rum og udfoldelsesmuligheder” og ”Vi åbner muligheder for
fællesskaber, der øger livskvaliteten”.

Sagsfremstilling

1. Baggrund

 

Helsingør Kommunes sundhedspolitik skal skabe en retning og ramme for, hvordan kommunen vil fremme borgernes
sundhed de kommende år.

 

Den 17. maj 2022 godkendte Omsorgs- og Sundhedsudvalget en proces for udvikling af en ny sundhedspolitik og
varighed af politikken. Med den nye sundhedspolitik lægges en langsigtet ambition og plan for sundhedsområdet de næste
otte år (2023-2030). Med 2030 som udløb for Sundhedspolitikken vil varigheden følge kommunens Vision 2030 samt
kadencen for Byrådets valgperiode. Nye data fra sundhedsprofilundersøgelsen udkommer i 2026 og 2030 og vil således
blive benyttet som et solidt vidensgrundlag til løbende at prioritere indsatsområder og følge op på sundhedspolitikkens
effekter.

 

Den nye sundhedspolitik er udarbejdet på baggrund af:

Vision 2030
Helsingør Kommunes sundhedsprofil 2021
Inddragelse af interessenter:

Kick-off for ny sundhedspolitik den 15. juni 2022 i Toldkammeret. Workshop med ca. 75 borgere og
foreninger, lokalpolitikere og medarbejdere. Formålet var at få input til fokusområder for politikken samt
input til, hvordan der kan skabes løsninger på tværs.
Løbende faglige drøftelser på tværs af centre, herunder større tværgående møde den 17. august 2022.
Politiske drøftelser i forbindelse med Sundhedsprofil 2021.
Politisk temadrøftelse den 27. september 2022 om indholdet i den nye sundhedspolitik på baggrund af et
politikudkast. Herunder faglige input fra Center for Klinisk Forskning og Forebyggelse i Region
Hovedstaden. Alle politiske udvalg var inviteret.
Input fra koncernledelsen i oktober 2022.
Høringssvar fra udvalg og høringsberettigede råd.

 

Udkast til Helsingør Kommunes nye sundhedspolitik Nyd livet – hele livet ses i bilag 1.

 



2. Sundhedspolitikkens formål, bærende principper og fokusområder

 

Sundhedspolitikken har til formål at skabe en ramme for tiltag, der skal skabe bedre levevilkår for borgere i Helsingør
Kommune. Politikkens overordnede mål er: Flere gode leveår for os alle i Helsingør Kommune.

 

Arbejdet med Sundhedspolitikkens fokusområder er guidet af følgende bærende principper:

Indsatser tilrettelægges så de når de borgere, som har mest brug for dem.
Vi arbejder så vidt muligt med strukturel forebyggelse, der gør det sunde valg let.
Vi tilrettelægger helhedsorienterede indsatser på tværs af centre, politiske udvalg og andre aktører.
Vi involverer aktivt frivillige ressourcer og foreningslivet.
Vi involverer borgere og pårørende.

 

Sundhedspolitikkens formål indfries gennem tre prioriterede fokusområder 1) Sunde rammer for børn og unge, 2)
Fælleskaber der fremmer mental sundhed og 3) Et godt liv med kronisk sygdom. Fokusområderne uddybes nedenfor.

 

2.1. Sunde rammer for børn og unge

 

På landsplan og i Helsingør Kommune ses en bekymrende stigning i antallet af børn og unge, der mistrives.

 

Vi ved, at unge, der giver udtryk for at have dårlig mental sundhed, hyppigere ryger, drikker og trives dårligere i skolen
end andre unge. Derfor bør udfordringerne så vidt muligt imødegås samlet.

 

Sundhedspolitikken har som mål at:

Flere børn og unge trives og har god mental sundhed.
Flere unge udskyder deres alkoholdebut og færre har et skadeligt forbrug af alkohol.
Ingen børn og unge ryger i 2030.

 

Helsingør Kommune vil arbejde med sunde rammer for børn og unge ved at:

Understøtte en god start på livet for alle børn allerede fra graviditeten, ved at yde en tidlig tværfaglig indsats til
sårbare gravide og udsatte småbørnsfamilier.
Målrette indsatser for mental sundhed, der hvor børn og unge færdes, i samarbejde med forældre, dagtilbud, skoler,
ungdomsuddannelser og civilsamfund.
Tage nye skridt på vejen mod en røg- og nikotinfri fremtid i dialog med de unge og deres forældre.
Styrke dialogen med forældre til unge om forældrerollen i at skabe en sund alkoholkultur.
Bidrage til at alle børn har adgang til trygge, udviklende og aktive fællesskaber.

 

2.2. Fællesskaber der fremmer mental sundhed

 

Fællesskaber i forenings- og kulturlivet, i frivilliggrupper og dér, hvor vi bor, har stor betydning for vores liv og hverdag.
Fællesskaber forebygger ensomhed, understøtter trivsel og giver os et bredere netværk. I 2021 rapporterede 11 % af
borgerne i Helsingør Kommune, at de føler sig ensomme (Sundhedsprofil 2021).



 

Sundhedspolitikken har som mål at:

90 % af borgerne oplever, at de er en del af et fællesskab (jf. visionsmål 2030).
40 % færre borgere føler sig ensomme, hvilket svarer til et fald til ca. 7 % af borgerne i 2030.

 

Helsingør Kommune vil arbejde med fællesskaber der fremmer mental sundhed ved at:

Styrke kendskabet til de lokale foreningstilbud og styrke samarbejdet om foreningers gode værtsskab over for nye
brugere.
Introducere børn og unge borgere tidligt til frivilligt arbejde.
Lade kulturhusene danne ramme om fællesskaber i alle aldre, give plads til at mødes, udforske, og invitere ind i
aktive fællesskaber.
Inspirere til udendørs sociale aktiviteter i den lokale natur, der øger den fysiske og mentale sundhed.

 

2.3. Et godt liv med kronisk sygdom

 

I 2021 vurderede næsten hver 4. borger over 65 år i Helsingør Kommune, at de har et mindre godt eller dårligt helbred. I
Helsingør Kommune ses også en stigning i andelen af borgere, der lever med en eller flere kroniske sygdomme.

 

Sundhedspolitikken har som mål at:

Færre borgere over 65 år vurderer, at de har mindre godt eller dårligt helbred.

 

Helsingør Kommune vil arbejde med et godt liv med kronisk sygdom ved at:

Afprøve løsninger, hvor borgerens selvrapporterede helbredsoplysninger, f.eks. løbende vurderinger af egen
funktionsevne, smerter eller livskvalitet, danner udgangspunkt for den enkeltes rehabiliteringsforløb.
Tilbyde telemedicinske løsninger til hjemmemonitorering og egenomsorg på udvalgte sygdomsområder.

Lade Helsingør Sundhedshus danne ramme for et tættere samarbejde mellem kommune, hospital, praktiserende
læge og frivillige om sundhedstilbud tæt på borgerne.
Styrke samarbejdet mellem kommune, foreningsliv og aftenskoler om at fastholde sunde vaner i fællesskab med
andre.

 

3. Implementering af sundhedspolitikken

 

Implementeringen af sundhedspolitikken vil ske løbende via fælles handleplaner på tværs af centre. Center for Sundhed
og Omsorg vil være ansvarlig for at sikre løbende vidensdeling og erfaringsopsamling.

 

Center for Sundhed og Omsorg er også ansvarlig for løbende at følge op på indfrielse af politikkens målsætninger. Hvert
center har ansvar for politisk afrapportering til eget fagudvalg om de centerspecifikke indsatser, der vedrører
sundhedspolitikken.

 



I udarbejdelse af handleplanerne inddrages borgere og andre interessenter. Center for Sundhed og Omsorg anbefaler, at
første handleplan omhandler ”Sunde rammer for børn og unge”. Dette arbejde igangsættes i foråret 2023 og Omsorgs- og
Sundhedsudvalget vil blive løbende orienteret om handleplanerne.

 

Helsingør Kommune sidestiller mental og fysisk sundhed. En kommende psykiatriplan i Helsingør Kommune forventes at
få betydning for arbejdet med Sundhedspolitikken. Der vil være opmærksomhed på at sikre helheden i indsatserne.

Økonomi/Personaleforhold

Sagen har ikke afledte konsekvenser for økonomi og personaleforhold.

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse

Et høringsudkast har været behandlet i følgende udvalg og høringsberettigede råd:

 

Udvalg m.m. Behandling Dato

Klima- og Bæredygtighedsudvalget Høring 05-12-2022

Seniorrådet Høring 05-12-2022

Kultur- og Turismeudvalget Høring 06-12-2022

Handicaprådet Høring 07-12-2022

Social- og Beskæftigelsesudvalget Høring 07-12-2022

Idræts- og Fritidsudvalget Høring 07-12-2022

By-, Plan- og Trafikudvalget Høring 08-12-2022

Børne- og Uddannelsesudvalget Høring 08-12-2022

Udsatterådet Høring 09-12-2022

Idræts- og Fritidsforum Høring 13-12-2022

 

Af bilag 2 fremgår de indkomne høringssvar samt bemærkninger fra Center for Sundhed og Omsorg.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

 

at Sundhedspolitikken 2023-2030 ”Lev Livet - hele livet” godkendes.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Udvalget anbefaler indstillingen og vil medtage bemærkninger fra høringssvarene i den videre udarbejdelse af
handlingsplanen.

Fraværende:



Harun Avdal

Gert Dyekjær

Bilag

1: Sundhedspolitik 2023-2030 Lev livet - hele livet

2: Oversigt over høringssvar

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 4: Beslutning: Styrket indsats af bruger og pårørendeinddragelse
tættere på borgeren

18/9405

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Indledning

Center for Sundhed og Omsorg har besluttet at oprette bruger-pårørenderåd eller husmøder på alle centerets enheder.
Dette for at inddragelsen sker tættere på borgerne og deres hverdagsliv. Ligesom medarbejdere og ledere på enhederne
kommer mere direkte i dialog med de pårørende.  

 

Center for Sundhed og Omsorg stiller med denne sag forslag om, at:

1)     Nedlægge det nuværende brugerpanel i center for Sundhed og Omsorg,

2)     Midlerne til det nuværende brugerpanel i Center for Sundhed og Omsorg fremover anvendes til brugerpanelet i
Sundhedshuset.

Retsgrundlag

Ingen bemærkninger.

Relation til vision og tværgående politikker

Politik for et værdigt ældreliv 2023-2026.

Sagsfremstilling

1. Styrkelse af indsatsen

 

Inddragelse af bruger og pårørende er af stor betydning for samarbejdet mellem borgeren og kommunen, og for borgernes
oplevelse af den hjælp, de modtager.

 

Center for Sundhed og Omsorg ønsker at styrke indsatsen sådan, at inddragelsen sker tættere på borgeren og der, hvor
borgeren har sit hverdagsliv.

 

Center for Sundhed og Omsorg vil gå i gang med at oprette husmøder eller bruger-pårørenderåd på hvert af kommunens
plejehjem samt i Hjemmeplejen med afholdelse af minimum 2 møder årligt. Ud over brugere og pårørende deltager ledere
fra plejehjemmet/Hjemmeplejen samt udvalgte medarbejdere.

 

Centerchefen deltager en gang årligt i hvert husmøde/bruger-pårørenderåd.

 

Deltagere til husmøder/bruger-pårørenderåd vil på denne måde få mulighed for at blive inddraget i beslutninger tæt på
hverdagslivet og med mulighed for dialog både med dem, der udfører den direkte pleje og omsorg og med ledelsen det
pågældende sted. Det er op til det enkelte plejehjem/hjemmeplejedistrikt, hvordan de vælger at organisere sig inden for
ovenstående rammer.



 

1.1. Husmøde

 

På husmøder samler man min. 2 gange årligt plejehjemmets beboere, pårørende, medarbejdere og plejehjemmets
medarbejdere og ledelse. Formålet er, at drøfte forskellige emner om hverdagsliv og naboskab, praktiske gøremål, mad og
måltider, interesser, aktiviteter, indretning af plejehjemmet og andre relevante områder, der vedrører fællesskabet. Der
drøftes ikke personsager og private emner på husmøderne.

 

Plejehjemmet Falkenberg afholder allerede husmøder i dag og har gode erfaringer med det. Møderne afholdes sidst på
eftermiddagen med efterfølgende fællesmiddag, hvor alle beboere og pårørende opfordres til at deltage. Plejehjemmet har
2 møder årligt i de 6 enheder, forår og efterår.

 

1.2. Bruger-pårørenderåd

 

Det er også muligt at samle borgere og pårørende i mindre grupper i form af bruger-pårørenderåd. Det kan både ske i
Hjemmeplejen og på plejehjem. Bruger-pårørenderåd afholdes min. 2 gange om året med 6-10 borgere og pårørende samt
stedets ledelse og udvalgte medarbejdere. Formålet er, som ved husmøderne, at inddrage borgere og pårørende tæt på
deres hverdagsliv og drøfte relevante emner som f.eks. samarbejde, kontinuitet, forventningsafstemning samt mulighed
for at bidrage og kvalificere udviklingen af nye indsatser i den enkelte enhed. Der drøftes ikke personsager og private
emner i bruger-pårørenderådene.

 

1.3. De enkelte plejehjem og hjemmeplejen afgør i hvilken form, inddragelsen sker

 

Det vil være op til det enkelte plejehjem/Hjemmeplejen, om der skal afholdes husmøder eller oprettes
bruger/pårørenderåd herunder, hvorvidt der skal være et eller flere råd pr. driftsenhed.

 

2. Konsekvenser for det nuværende brugerpanel i Center for Sundhed og Omsorg

 

Idet der oprettes bruger/pårørende råd på de enkelte enheder, ønsker Center for Sundhed og Omsorg at nedlægge det
nuværende brugerpanel. Det har desuden været vanskeligt at rekruttere nye deltagere til panelet, da der har været meget få
henvendelser om deltagelse trods flere forsøg på rekruttering.

 

Brugerpanelet blev etableret i 2018 i forbindelse med budgetforliget 2018-2021. Panelet skulle mødes 2 gange årligt og
være bredt sammensat med deltagelse af 15-20 brugere/pårørende, som modtager hjemmepleje eller bor på plejehjem.
Selvom det løbende er forsøgt at rekruttere nye brugere og pårørende, senest i sommeren 2022, har der imidlertid siden
brugerpanelets opstart været et fald i antal deltagere.

 

For så vidt angår Helsingør Rehabilitering- og Træningscenter, kan interesserede brugere og pårørende få mulighed for at
indgå i det kommende brugerpanel for Sundhedshuset.

 

3. Brugerpanel i Sundhedshuset



 

På Omsorgs- og Sundhedsudvalgets møde den 11. oktober 2022 godkendte udvalget udvælgelseskriterierne til et fælles
brugerpanel i Sundhedshuset for både til regionale og kommunale tilbud. I forbindelse med driften af et brugerpanel i
Sundhedshuset, skal der findes finansiering via en omprioritering.

 

Center for Sundhed og Omsorg stiller forslag om, at midlerne til det nuværende brugerpanel omprioriteres til
brugerpanelet i Sundhedshuset.

 

For uddybning af brugerpanel i Sundhedshuset henvises til vedlagt bilag.

Økonomi/Personaleforhold

Der er i forbindelse med budget 2018-2021 afsat 40.000 kr. i 2018-prisniveau svarerende til 42.000 kr. i 2022-prisniveau
til det nuværende brugerpanel i Center for Sundhed og Omsorg. Midlerne har været anvendt til mødeforplejning, og i
nogle tilfælde til betaling af transport til brugere i panelet til og fra mødet. Herudover er der i 2022 anvendt midler til
annoncering.

 

Med forslaget, som er beskrevet i sagsfremstillingen, vil midlerne blive tildelt det kommende brugerpanel i
Sundhedshuset. Center for Sundhed og Omsorg forventer, at brugerpanelet bliver et fælles panel med Regionen, og hvis
det bliver en realitet, en delt finansiering mellem kommune og region.

 

Der tilføres således ikke midler til husmøder/bruger-pårørenderåd på plejehjem og i Hjemmeplejen. Møderne forventes
afholdt inden for enhedernes eksisterende økonomiske ramme.

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse

Sagen er sendt til høring i Handicaprådet og Seniorrådet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

 

1. at det nuværende brugerpanel nedlægges og erstattes af bruger-pårørenderåd/husmøder på plejehjem og i
hjemmeplejen.

2. at midlerne til det nuværende brugerpanel i Center for Sundhed og Omsorg i stedet anvendes til finansiering af det
tiltænkte brugerpanel i Sundhedshuset.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Indstillingerne godkendt.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Bilag



1: Beslutning 11.10.22 - Nedsættelse af et brugerpanel i Sundhedshuset

2: Høringssvar fra Seniorrådet - Styrket indsats af bruger og pårørendeinddragelse tættere på borgeren

3: Høringssvar fra Handicaprådet - Styrket indsats af bruger og pårørendeinddragelse tættere på borgeren

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 5: Beslutning: Reducering i frist for tilsagn og indflytning i plejebolig

22/669237

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Indledning

En del af de borgere, der venter på en plejehjemsplads, opholder sig på en af kommunens midlertidige pladser. Enten fordi
de ikke længere kan modtage tilstrækkelig hjælp og støtte i eget hjem, og derfor visiteres til et ophold på Helsingør
Rehabilitering og Træningscenter (HRT), mens de venter på en plejehjemsplads. Eller fordi borgeren kommer på HRT i
forbindelse med et hospitalsophold, og hvor det vurderes, at borgeren ikke kan klare sig i eget hjem og derfor visiteres til
en plejebolig.

 

I dag har en borger, der er opskrevet til en plejebolig, 5 dage til at give tilsagn på en plejehjemsplads og 5 dage til at flytte
i plejebolig fra den dag, borgeren får pladsen tilbudt. Dette betyder, at boligerne på plejehjemmene kan stå tomme i 10
dage, og at færdigmeldte borgere på hospitalerne ikke kan udskrives til HRT, fordi der ikke er plads.

 

Med denne sag stiller Center for Sundhed og Omsorg forslag om, at reducere borgerens frist for tilsagn og indflytning til
en plejebolig fra 10 dage til 4 dage.

Retsgrundlag

Lovgrundlaget for plejebolig er primært Lov om almene boliger samt serviceloven (§ 192 a).

Relation til vision og tværgående politikker

Politik for et værdigt ældreliv 2023-2026.

Sagsfremstilling

1. Kvalitetsstandard for visitation til plejehjem

 

Serviceniveauet for godkendelses- og indflytningsprocessen til plejebolig er ikke beskrevet i kommunens
kvalitetsstandard ”Særlige boliger” (bilag 1). Godkendelses- og indflytningsproces fremgår i stedet af § 5 tilbud om
plejebolig (bilag 2). Her står, som nævnt i indledningen, at borger har 5 dage (inklusiv weekend) til at sige ja ved et
boligtilbud og 5 dage til at flytte ind i plejeboligen fra den dag, boligen meldes klar af boligselskabet.

 

Vælger en borger på kommunens midlertidige døgnpladser (HRT) at afslå den tilbudte plejebolig, planlægges udskrivelse
til eget hjem i ventetiden på den ønskede bolig (beskrevet i bilag 1).

 

2. Ændring af svartid og indflytningsdage

 

Som nævnt tilbydes borgere en midlertidig døgnplads, hvis de ikke kan opholde sig hjemme, mens de venter på at få
tilbudt en plejebolig.

 



Som det er i dag, betyder svarfrist og indflytningsdage, at ventetiden forlænges, og at der er flere dage, hvor der både er
en tom plejehjemsplads og hvor borgeren optager en midlertidig døgnplads på HRT.

 

Ved at nedsætte svartiden til 2 dage og antal flyttedage til 2 dage, vurderer Center for Sundhed og Omsorg, at flowet på
HRT optimeres og tilvejebringer flere midlertidige døgnpladser. Dette vil give mulighed for hurtigere at hjemtage
færdigmeldte borgere fra hospitalerne til HRT.

 

Centeret vurderer, at det er fagligt forsvarligt, at borger på flytter med kortere varsel, når plejeboligen er klarmeldt til
indflytning.

 

Den kortere varsel kan betyde, at borgeren flytter ind i plejeboligen, før borgers egne møbler er ankommet, hvilket vil
svare til en midlertidig døgnplads. Under disse rammer kan der gives den nødvendige professionelle omsorg, pleje og
støtte 24 timer i døgnet.

 

Den hurtigere indflytning på plejehjem vil have størst betydning for flowet af pladser på HRT. Det vurderes dog ikke
hensigtsmæssigt at differentiere i mellem, hvorvidt borger opholder sig på HRT eller i eget hjem, da borgeren, der venter
på plejehjemsplads, ofte har et stort behov for hjemmepleje og sygepleje, som bedst kan imødekommes på plejehjemmet.
Det vil dog altid bero på en konkret og individuel vurdering.

 

Borgeren vil, som det også er tilfældet i dag, blive informeret om fristerne i forbindelse med, at borgeren bliver opskrevet
til en plejehjemsbolig.

 

2.1. Dagstakster for færdigmeldte borgere på hospitalet

 

Hvis en færdigmeldt borger på hospitalet ikke hjemtages, finansierer kommunen en del af udgiften. Jo længere en
færdigmeldt borger ligger på hospitalet, jo større en del af udgiften betaler kommunen. Der skelnes således i forhold til
om borgeren udskrives 1. eller 2. dag efter at være færdigmeldt, eller om borgeren udskrives 3. dagen eller senere.

 

Dagstaksterne 2023 for en færdigmeldt borger, som ikke kan hjemtages er følgende:

For dag 1-2 i alt pr. dag = 4.480 kr. (Fordelt med 2.240 kr. til regionen og 2.240 kr. til staten).

 

Hvis borgeren ligger længere ændres betalingen til:

Fra dag 3 i alt pr. dag = 6.720 kr. (Fordelt med 2.240 kr. til regionen og 4.480 kr. til staten).

 

2.2. Svar- og indflytningsfrister i andre kommuner i Nordsjælland

 

I forbindelse med ovenævnte forslag har Center for Sundhed og Omsorg forespurgt de 7 øvrige kommuner i Nordklyngen
om kommunernes praksis i forhold til svarfrist og indflytning på plejehjem.

 



Nedenfor ses svarene for de 7 kommuner samt Helsingør Kommune

Kommune Antal dage borger har til
at give tilsagn på bolig

Antal dage borger har til at flytte ind i
boligen, når den klar

Helsingør - i dag 5 dage 5 dage

Helsingør – nyt
forslag 2 dage 2 dage

Hillerød 2 hverdage Som udgangspunkt skal borger flytte ind
samme dag

Hørsholm 2 hverdage Som udgangspunkt skal borger flytte ind
samme dag

Frederikssund 1 uge Skal flytte ind hurtigst muligt

Halsnæs 5 hverdage 24 timer

Allerød 5 hverdage Senest dagen efter (midlertidig plads) og
2 dage efter (eget hjem)

Fredensborg 5 dage 5 dage

Gribskov 5 dage Indflytning umiddelbart efter at bolig er
klar (midlertidigt ophold dagen efter)

 

Økonomi/Personaleforhold

Hvor stor betydning det øgede flow på HRT vil have på Center for Sundhed og Omsorg’s økonomi er usikkert, men det
vil være forventeligt, at der vil ske den reducering i udgiften til færdigmeldte borgere.

 

Sagen har ingen betydning for personaleforhold.

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse

Sagen er sendt i høring i Seniorrådet og Handicaprådet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

 

at udvalget godkender, at fristen for tilsagn om og indflytning i plejebolig nedsættes fra 10 dage til 4 dage.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Indstillingen godkendes idet det præciseres, at der er tale om 2 hverdage.

Fraværende:

Harun Avdal



Gert Dyekjær

Bilag

1: Kvalitetsstandard særlige boliger

2: Tilbud om Plejebolig

3: Høringssvar fra Seniorrådet - Reducering i frist for tilsagn og indflytning i plejebolig

4: Høringssvar fra Handicaprådet - Reducering i frist for tilsagn og indflytning i plejebolig

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 6: Orientering: Afrapportering på udmøntningsplan for borgerrettet
forebyggelse og sundhedsfremme 2022

21/27351

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Indledning

Omsorgs- og Sundhedsudvalget godkendte på mødet den 8. februar 2022 Helsingør Kommunes årlige udmøntningsplan
for 2022 for borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme.

 

Med denne sag afrapporteres for indsatserne i udmøntningsplanen 2022.

Retsgrundlag

Sundhedslovens § 119.

Relation til vision og tværgående politikker

Helsingør Kommunens sundhedspolitik 2017-2022,”Lev godt og længe”.

Sagsfremstilling

Udmøntningsplanen indeholder en grundpakke, som er gældende til udgangen af 2022. Indsatserne i grundpakken har
taget afsæt i den gældende sundhedspolitik og sundheds-profilundersøgelsen fra 2017.

 

Som udgangspunkt for udmøntningsplanen er også Helsingør Kommunes medlemskab af de to nationale partnerskaber,
henholdsvis ABC for Mental Sundhed og Røgfri Fremtid. Derudover er der i udmøntningsplanen et strategisk
indsatsområde, som i 2022 var forebyggelse og håndtering af stress i Helsingør Kommune.

 

Der var i 2022 afsat 1.675.000 kr. til borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme, som dækker aktiviteter og lønudgifter.
Heraf blev 795.000 disponeret som aktivitetsmidler og 890.000 kr. disponeret til interne og eksterne samarbejdspartnere. I
sagens afsnit om Økonomi/Personaleforhold præsenteres et korrigeret budget for 2022, og derfor afviger tallene i forhold
til det oprindeligt budgetterede.

 

1. Strategiske partnerskaber

 

1.1. Partnerskab om ABC for mental sundhed

 

ABC for mental sundhed er et partnerskab mellem 60 kommuner, foreninger og organisationer. Det er en
forskningsbaseret indsats under ledelse af Københavns Universitet. Visionen bag ABC-projektet er at udfolde en metode
til at forbedre og styrke befolkningens mentale sundhed gennem A) aktivitet, B) fællesskab og C) meningsfuldhed. ABC
for mental sundhed fik i 2022 Folkesundhedsprisen af Dansk Selskab for Folkesundhed.

 

I 2022 har Helsingør Kommune afholdt to workshops under titlen ”Styrk trivslen i foreningen”, hvor formålet var at
inspirere til og styrke lysten til at arbejde med trivsel og den mentale sundhed. Den ene workshop var for



bestyrelsesmedlemmer i Frivilligcentret. Her deltog ca.12 personer. Den anden var for formænd i foreningerne i
Frivilligcentret. Her deltog ca. 30 personer.

 

Helsingør Kommune har også afholdt 3 workshops i Jobklubben, som er for aktivitetsparate borgere. Formålet var, at
borgerne fik set sig selv og hinanden i et nyt trivselsperspektiv ved hjælp af de enkle ABC redskaber. 12 borgere deltog i
de tre workshops, som blev afholdt i samarbejde med Center for Kultur, Erhverv, Politik og Organisation samt Jobcentret.
Feedback fra deltagerne var positiv.

 

Helsingør Kommune var vært for ”March mod ensomhed”, som er en årlig national begivenhed. Til et
morgenmadsarrangement foran rådhuset deltog ca. 40 borgere.

 

1.2. Partnerskab om Røgfri Fremtid

 

Helsingør Kommune har siden 2019 været medlem af partnerskabet Røgfri Fremtid, som arbejder for visionen om et
røgfrit Danmark. Der er 280 partnere, heraf over 90 kommuner. Partnerskabet er forankret hos Kræftens Bekæmpelse.
Målet er, at der i 2030 ikke er nogen børn og unge under 18 år, der ryger, og færre end 5 % af den voksne befolkning, der
ryger.

 

Partnerskabet afholder årlige seminarer og temamøder. På programmet i 2022 var blandt andet DGI’s tiltag om tobaksfrit
idrætsliv. DGI har som mål, at 20 kommuner, 70 anlæg og 120 foreninger har røg- og snusfri rammer for børn og unge i
idrætslivet i 2023. Kræftens Bekæmpelse gennemførte i 2022 en spørgeskemaundersøgelse, som skal kortlægge i hvilke
kommuner og hvor, der findes røgfrie udearealer. Undersøgelsen offentliggøres i 2023.

 

I foråret 2022 gennemførte Helsingør Kommune en afprøvning af et samtaleforløb for unge rygere og nikotinbrugere på
Tibberupskolen. I samtalerne deltog 7-11 unge. Samtaleforløbet er et alternativ til et rygestopkursus. De unge gav udtryk
for, at de var glade for at blive mødt i øjenhøjde og få lov til at reflektere over deres forhold til rygning og nikotin.

 

SSP har i forbindelse med skolestarten 2022 sendt informationsbrev ud til alle institutioner og forældre om skadeeffekter
ved brug af snus og røgfri nikotin.

 

2. Grundpakke af fortløbende indsatser

 

2.1. Rygestop kurser

 

Helsingør Kommunes rygestopkurser finansieres og drives af Center for Sundhed og Omsorg. Ultimo 2022 er der indgået
en aftale med Stoplinien, som er et tilbud i samarbejde med Sundhedsstyrelsen. Stoplinien indebærer, at unge som voksne
kan få telefonisk hjælp til rygestop og til at stoppe med brug af nikotinprodukter.

 

Rygestopkurser – klassisk rygestop: 4 planlagte kurser – 4 gennemført på små hold, da rekrutteringen var svær især i
første halvdel af 2022 efter corona genåbningen. I alt har 14 borgere gennemført kurset.

 



Rygestopkurser – rygestop i naturen: 4 planlagte kurser – 4 gennemført på små hold. I alt har 17 borgere gennemført
rygestop i naturen.

 

Rygestopkurser - Kom-og-Kvit fleksibelt rygestopforløb: 5 planlagte forløb, 5 gennemført. I alt har 27 borgere
gennemført et Kom-og-Kvit rygestopforløb. Herudover har enkelte borgere været tilbudt individuel rygestoprådgivning.

 

Rygestopkursus - for medarbejdere: 2 planlagte kurser – 1 gennemført med 11 medarbejdere fra hjemmepleje og
plejehjem. Kurset blev ekstraordinært oprettet som led i en særlig KOL-indsats (Kronisk Obstruktiv Lungesygdom).
Denne indsats afrapporteres i særskilt sag i 2023.

 

Tilskud til rygestopmedicin – tilbudt borgere og medarbejdere på rygestopkurser i efteråret 2022. I alt blev uddelt 50
tilskudsbeviser á 225 kr., som kunne indløses på et apotek og bruges som tilskud til rygestopmedicin eller
nikotinerstatning. Tilskuddet blev finansieret via den særlige KOL-indsats nævnt ovenfor.

 

Blandt de, der har gennemført et rygestopkursus, er 70 % røgfri efter endt forløb og 37 % er fortsat røgfri efter 6 måneder.

 

2.2. Jump4Fun bevægelsestilbud til overvægtige børn

 

DGI Nordsjælland udbyder 3 Jump4fun hold for overvægtige og bevægelses-uvante børn i Helsingør Kommune. Holdene
finansieres af Center for Sundhed og Omsorg og drives af afhenholdsvis Helsingør Svømmeklub og Kronborg-
gymnasterne.

 

I december 2022 blev indgået en ny aftale med DGI om drift af holdene i 2023. Kapaciteten på holdene er op til 54 børn. I
2022 var der fast cirka 49 børn på holdene. 20 børn på svømmeholdet og 29 børn fordelt på to gymnastikhold. Der
foretages en årlig evaluering af børn og forældres tilfredshed med holdene. Seneste evaluering viste, at et stort flertal af
børnene er blevet gladere for at bevæge sig og har fået mere selvtillid og energi.

 

2.3. Cykling uden alder (Richshaw-cykler på plejehjem)

 

Helsingør Kommune har fire rickshaw-cykler placeret på 3 forskellige plejehjem.

 

Cykelaktiviteterne er populære og gennemføres ved hjælp af frivillige cykelpiloter. Plejehjemmene melder, at det giver
meget mening for beboerne at komme ud på ture med Rickshaw. Beboerne kan selv vælge, hvor de cykler hen. Det
bidrager også til livkvaliteten bare at komme ud og blive luftet uden et bestemt mål.

 

Der kommer en cykelpilot ca. 1-2 gange om ugen hele året, men flere plejehjem savner flere frivillige cykelpiloter.

 

2.4. Lær at Tackle kurser

 



Lær at tackle er evidensbaserede selvhjælpskurser for borgere med kronisk eller længerevarende sygdom. Frivillige
instruktører underviser på kurserne. Instruktørerne har personlige erfaringer med det pågældende emne og har fået en
særlig uddannelse. Komiteen for Sundhedsoplysning kvalitetssikrer indholdet i kuserne. Helsingør Kommune
samarbejder med Fredensborg Kommune om afholdelse af kurserne.

 

Der var planlagt et pårørendekursus i 2022 – Lær at Tackle hverdagen for pårørende, som dog ikke blev realiseret grundet
for få kursister.

 

Lær at Tackle Angst og depression – 2 hold med i alt 24 deltagere, hvoraf 13 gennemførte.

 

Lær at Tackle angst og depression for unge – 2 hold med i alt 26 deltagere, hvoraf 19 gennemførte.

 

Lær at Tackle Kronisk sygdom – 1 hold med 8 deltagere, hvoraf 7 gennemførte.

 

2.5. Livsstilskurset ”Rigtige mænd”

 

Formålet med kurset er at fremme mental og fysisk trivsel og forebygge livsstilssygdomme som konsekvens af overvægt,
som fx type 2 diabetes. Kurset afholdes én gang årligt. Som noget nyt blev der afholdt et åbent hus i 2022, hvor
potentielle ansøgere kunne møde trænerne og høre mere om forløbet.

 

I 2022 var der 28 ansøgninger – 18 blev optaget på holdet og 14 gennemførte. Alle deltagere udtrykker, at de overordnet
er rigtig tilfreds eller tilfreds med kurset, og alle har gjort fremskridt med hensyn til kondital, vægttab og livvidde.

 

Gennemsnitligt kondital før forløbet = 35 og gennemsnitligt kondital efter forløbet = 39

Gennemsnitlig vægt før forløbet = 106 kg og gennemsnitlig vægt efter forløbet = 101 kg

Gennemsnitlig livvidde før forløbet = 117 cm og gennemsnitlig livvidde efter forløbet = 108 cm.

 

2.6. Skovfitness i Egebæksvang og Montebello

 

De to udendørs motionssteder i Egebæksvang og Montebello er til rådighed for borgere, der ønsker at træne udenfor.
Skiltning fortæller, at redskaberne er til fri afbenyttelse for alle. Der foretages løbende vedligehold af træningsområdet.

 

2.7. Sundhedskampagner – vaccinationer

 

I efteråret 2022 understøttede Helsingør Kommune Sundhedsstyrelsens kampagne for influenza-, pneumokok-, og covid
vaccination med en plakat i byrummet (adshel), annonce og information på skærm i borgerservice.

 



2.8. Temamøde – Sund Aldring

 

Sund Aldring temamøderne er for borgere i Helsingør Kommune, som er fyldt 55 år og opefter. Formålet med møderne er
at informere om fremme af såvel fysisk som mental sundhed og forebygge eller begrænse funktionsnedsættelser som
følge af aldring.

 

I 2022 handlede mødet om fællesskaber og forebyggelse af ensomhed. Mødedeltagerne blev præsenteret for, hvad
ensomhed gør ved mennesker og for den enkle ABC metode til fremme af mental sundhed. Der var 94 tilmeldte til mødet
og dermed fuldt hus i Toldkammerets sal i stueetagen.

 

3. Strategisk indsatsområde 2022

 

3.1. Forebyggelse og håndtering af stress

 

Sundhedsprofil 2021 viser, at 29 % af borgerne i Helsingør Kommune oplever at være stresset. Center for Job,
Borgerservice og Teknologi vurderer, at ca. 50 % af de længerevarende sygemeldinger blandt kommunens borgere
skyldes stress, angst og depression.

 

Center for Sundhed og Omsorg har afprøvet et gruppeforløb for voksne borgere med en begyndende stressproblematik.
Formålet var at reducere den enkeltes symptomer på stress og forebygge alvorlige og langvarige konsekvenser af at leve
med stress. Dermed skulle forløbet også bidrage til at forebygge langvarige sygemeldinger på grund af stress. Forløbet var
baseret på det evidensbaserede kursus Åben og Rolig ved Fonden Mental Sundhed.

 

Indsatsen er blevet til i samarbejde med kommunens HR og Personale. Center for Sundhed og Omsorg valgte sammen
med HR og Personale at pilotteste et medarbejderrettet stressforløb i Helsingør Kommune. Erfaringer kan bruges til et
tilsvarende borgerrettet forløb. 10 medarbejdere startede og gennemførte forløbet under navnet Professionel Egenomsorg.
Alle var kvinder 36-52 år fra enten ældreplejen eller skole- og dagtilbudsområdet.

 

Evalueringsrapporten viser, at deltagerne havde et markant fald i stress (22 % gennemsnitligt fald på stressskala), et
markant fald i symptomer på depression (41 % gennemsnitligt fald på depressionsskala) og en stigning i livskvalitet (8,5
point stigning), hvor 10 point ifølge World Health Organisation (WHO) er en væsentlig forøgelse. Deltagere med den
laveste livskvalitet før kurset var de deltagere, som steg mest i livskvalitet i løbet af kurset. 100 % af medarbejderne
angav, at de var enten ”meget tilfredse” eller ”tilfredse” med forløbet alt i alt.

 

Konklusionen er, at pilotafprøvningen er vellykket, og at der er potentiale for bredere anvendelse, herunder til borgere
med let til moderat grad af stress. 

 

4. Sundhedsprofil og Sundhedspolitik

 

4.1. Sundhedsprofil og Sundhedspolitik

 



Som led i den nationale sundhedsprofilundersøgelse i 2021 modtog Helsingør Kommune resultaterne om sundhedstilstand
og sundhedsadfærd blandt borgere i Helsingør Kommune. Resultaterne blev formidlet til alle kommunens centre og
dannede baggrund for arbejdet med en ny sundhedspolitik for årene 2023-2030.

 

I forbindelse med udviklingen af en ny sundhedspolitik inviterede Omsorgs- og Sundhedsudvalget til et Kick-off møde i
Toldkammeret med deltagelse af cirka 70 borgere, medarbejdere og andre interessenter. Der har desuden været afholdt en
workshop på Helsingør Ungdomsskole med henblik på, at få de unges synspunkter og behov repræsenteret i arbejdet med
sundhedspolitikken.

Økonomi/Personaleforhold

Nedenfor fremgår økonomien for grundpakken i tabel 1 og økonomien i det strategiske indsatsområde, herunder
økonomien for Sundhedsprofil og Sundhedspolitik, i tabel 2.

 

Tabel 1: Økonomi for grundpakken 

 

Til indsatser i grundpakken var der i alt afsat et budget (korrigeret) på 789.148 kr. Der blev forbrugt 741.900 kr., og der er
således et mindreforbrug på 47.248 kr. Mindreforbruget skyldes et korrigeret budget og små justeringer i indsatserne.

 

Indsats
Korrigeret
budget i kr.
2022

Forbrug i
kr. 2022

Mer-/mindre-
forbrug i kr. Årsværk

Rygestopkursus 224.884 215.377 9.507 1 mdr.

Jump4fun – bevægelse for
overvægtige børn og unge 122.664 110.000 12.664 14 dage

Cykling uden alder 20.444 20.000 444 0

Lær at tackle kurser 257.592 253.677 3.915 3 mdr.

Livsstilskurset "Rigtige mænd" 76.668 68.138 8.530 1 mdr.

Skovfitness i Egebæksvang og
Montebello 42.936 42.991 -55 14 dage

Sundhedskampagner 10.228 1.255 8.973 14 dage

Temamøder for sund aldring 28.624 28.325 299 14 dage

Partnerskaber: ABC for Mental
Sundhed og Røgfri Fremtid
(herunder røgfri skoletid)

5.108 2.137 2.971 3 mdr.

I alt 789.148 741.900 47.248 10 mdr.

 

Tabel 2 Samlet strategisk indsats

 

Til den samlede strategiske indsats, som var dels afprøvning af en stressindsats og dels lancering af
sundhedsprofil/udvikling af ny sundhedspolitik, var der i alt afsat 121.228 kr. Der blev forbrugt 113.064 kr., og der er
således et mindreforbrug på 8.164 kr. Mindreforbruget skyldes, at den endelige godkendelse og dermed trykning af



sundhedspolitikken er udskudt til primo 2023. Center for Sundhed og Omsorg foreslår, at mindreforbruget overføres til
2023 og anvendes til tryk og øvrig kommunikation.

 

Indsats
Korrigeret
budget i kr.
2022

Forbrug i
kr. 2022

Mer-/mindre-
forbrug i kr. Årsværk

Forebyggelse og
håndtering af stress 95.676 95.676 0 3 mdr.

Ny sundhedsprofil//ny
sundhedspolitik 25.552 17.388 8.164 3 mdr.

I alt 121.228 113.064 8.164 6 mdr.

 

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse

Sagen giver ikke anledning til særskilt kommunikation/høring/borgerinddragelse.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

 

at orientering foretages.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Orientering foretaget.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 7: Beslutning: Udmøntningsplan for borgerrettet forebyggelse og
sundhedsfremme 2023

22/558527

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Indledning

På budgetområde 621-Sundhed er der årligt afsat midler til borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme. Midlerne skal
understøtte målsætningerne i Helsingør Kommunes gældende sundhedspolitik. Der er ikke afsat anden finansiering til
implementering af sundhedspolitikken.

 

Udmøntningsplanen indeholder en grundpakke af indsatser og et etårigt strategisk indsatsområde. Indsatserne i
grundpakken er blevet revurderet i forhold til de tre fokusområder i Helsingør Kommunes nye sundhedspolitik 2023-
2030.

 

Med denne sag fremlægges forslaget til udmøntning af midlerne i 2023 (jf. bilag 1 ”Udmøntningsplan for borgerrettet
forebyggelse og sundhedsfremme 2023”).

Retsgrundlag

Sundhedslovens § 119

Relation til vision og tværgående politikker

Sagen har relation til Helsingør Kommunes nye sundhedspolitik 2023–2030, ”Lev livet, hele livet”, som forventes
godkendt af Byrådet den 27. februar 2023.

Sagsfremstilling

1. Fordeling af budget til borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme

 

Formålet med borgerrettet sundhedsfremme og forebyggelse er dels at skabe rammer for, at borgerne kan leve sundt
(strukturelle tiltag), og dels at etablere tilbud, som borgerne ønsker at benytte til fremme af egen sundhed (individrettede
tiltag).

 

I 2023 besluttes Helsingør Kommunes sundhedspolitik 2023-2030. Sundhedspolitikken har tre fokusområder, som er:

Sunde rammer for børn og unge
Fællesskaber der fremmer mental sundhed
Et godt liv med kronisk sygdom

 

Af de samlede midler i 2023 på 2.018.000 kr. finansieres udgifter til kommunal praksiskonsulent og det kommunalt
lægelige udvalg (KLU). Der er afsat et mindre beløb til vedligehold af udstyr i undervisningskøkkenet i Helsingør
Sundhedshus, som erstatter det tidligere kursuslokale i Strandgade. Som det fremgår af nedenstående skema, er der i 2023
1.829.000 kr. til aktiviteter for borgerrettet forebyggelses- og sundhedsfremmeindsatser. Heraf er disponeret 1.119.500 kr.
til aktiviteter, interne og eksterne samarbejdspartnere, materialer, abonnementsaftaler, rekruttering mv. De øvrige 708.600
kr. er disponeret til interne lønudgifter til udvikling, gennemførelse og opfølgning på indsatserne. Det svarer til 12,2
måneders årsværk.



 

Fordeling af midler i 2023 Kr.

Budget 2023 2.018.000

Driftsbudget til inventar i undervisningslokale og –køkken* -5.000

Praksiskonsulent og Kommunalt Lægeligt Udvalg -184.000

Midler til borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme 1.829.000

Lønudgifter til udvikling, gennemførelse og opfølgning på indsatser - 708.600

Aktiviteter: Interne og eksterne samarbejdspartnere, materialer, annoncering
m.v.

-
1.119.500

*) De årlige driftsudgifter på 85.000 kr. til Strandgade 48 A bortfalder fra 2023 og indgår i stedet i aktivitetsbudgettet.

 

2. Forslag til borgerrettede forebyggelses- og sundhedsfremme indsatser i 2023

 

Center for Sundhed og Omsorg foreslår nedenstående fordeling til forebyggelses- og sundhedsfremme indsatser i 2023.
Indsatserne består af en grundpakke og et etårigt strategisk indsatsområde. Grundpakken af fortløbende indsatser er
langsigtede og er sammensat af tilbud, som kommunen er forpligtet til at levere såsom rygestoptilbud og af andre
målrettede indsatser i forhold til sundhedsudfordringer i konkrete målgrupper. Vurderingen af sundhedsudfordringer er
baseret på tilgængelige sundhedsdata i Helsingør Kommune, fx fra Sundhedsprofil 2021. Foruden grundpakken
præsenteres et forslag til et 1-årigt strategisk indsats, som understøtter implementeringen af Sundhedspolitikken.

Indsatserne er beskrevet i ”Udmøntningsplan for borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme 2023”, jf. bilag 1).

 

2.1. Grundpakke

 

Nedenfor er en oversigt over grundpakken og budget hertil. Der er afsat 1.037.000 kr. til grundpakken og 8,2 måneders
årsværk.

 

Som noget nyt i grundpakken udmøntes en borgerrettet stressindsats ved Fonden Mental Sundhed. Indsatsen blev afprøvet
på en gruppe af medarbejdere i 2022. Afprøvningen viste, at deltagerne havde et markant fald i stress, og konkluderede, at
der er potentiale for bredere anvendelse af indsatsen, herunder til borgere med let til moderat grad af stress. Forebyggelse
af stress for borgere bygger således videre på den vellykkede pilotafprøvning.

 

År 2022 2022 2023 2023

Indsats Korrigeret
budget Årsværk Budget Årsværk

Partnerskaber: ABC for mental
sundhed og Røgfri Fremtid 5.108 3 mdr. 5.000 2 mdr.

Åben og Rolig - forebyggelse og
håndtering af stress - - 275.000 5 uger



Rygestopkursus 224.884 1 mdr. 220.000 1 mdr.

Jump4fun – bevægelse for
overvægtige børn og unge 122.664 2 uger 120.000 2 uger

Cykling uden alder 20.444 0 20.000 0

Lær at tackle kurser 247.592 3 mdr. 252.000 2 mdr.

Livsstilskurset ”Rigtige Mænd” 75.668 1 mdr. 75.000 1 mdr.

Skovfitness i Egebæksvang og
Montebello 42.000 2 uger 42.000 0

Sundhedskampagner 10.228 2 uger Udgår Udgår

Temamøde for Sund Aldring 28.624 14 dage 28.000 3 uger

I alt 789.148 10 mdr. 1.037.000 8,2 mdr.

 

2.2. Strategisk indsatsområde 2023

 

Der er i 2023 afsat 82.500 kr. og 4 mdr. i årsværk til det strategiske område. Center for Sundhed og Omsorg foreslår, at
midlerne bruges på følgende indsatser, som er udviklingsområder under ny sundhedspolitik.

 

Det strategiske område indebærer:

At der i 2023 udarbejdes 1-2 tværgående handleplaner under Sundhedspolitikken. Første handleplan vil omhandle
”Sunde rammer for børn og unge”. Indsatsen består i udvikling af model for samarbejde på børne- og ungeområdet,
herunder indhente evidens, viden og erfaringer og afholde arbejdsgruppemøder på tværs af centre samt indhente
ekstern forsknings-/konsulentbistand.
At der i 2023 foretages en fokuseret indsats i forhold til unges røg- og nikotinvaner. Center for Sundhed og Omsorg
planlægger i samarbejde med SSP og Center for Dagtilbud, Skoler, Fritid og Idræt at forstærke eksisterende
indsatser om røg og nikotin og tilbyde flere indsatser af oplysende karakter. Herunder dialogmøder i grundskolen
ved Helsingung, Ung til Ung kommunikation med brug af sundhedsformidlere fra Kræftens Bekæmpelse og en
oplysende indsats rettet mod forældre med afsæt i den nationale kampagne om nikotinprodukter (snus, nikotinposer
og e-cigaretter).
At der i 2023 afprøves røgfrihed på hele matriklen for 1-2 kommunale idrætsanlæg i samarbejde med Center for
Dagtilbud, Skoler, Fritid og Idræt. Indsatsen består af en oplysningskampagne om røgfrit idrætsliv, positiv skiltning
og dialog med bestyrelse og brugere på de udvalgte anlæg, således at børn og unge ikke ser rygning og brug af
røgfri tobak/nikotinposer som en naturlig del af idrætslivet. Kommunikationen vil indebære information om
tobaksforbuddet på sociale medier og ved positiv skiltning.

 

År 2022 2022 2023 2023

Samlet strategisk indsats: Korrigeret
budget Årsværk Budget Årsværk

Implementering af ny sundhedspolitik og
samarbejde på tværs – - - 35.500 3 mdr.

Fokuseret indsats på unges røg- og
nikotinvaner - - 47.000 1 mdr.



I alt 121.228 6 mdr. 82.500 4 mdr.

 

Økonomi/Personaleforhold

Konsekvenserne for økonomi og personaleforhold fremgår af sagsfremstillingen.

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse

Sagen er til høring i Seniorrådet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

 

1. at grundpakken godkendes.
2. at det strategiske indsatsområde godkendes.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Indstillingerne godkendt.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Bilag

1: Udmøntningsplan 2023 borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme

2: Høringssvar fra Seniorrådet - Udmøntningsplan for borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme 2023

Fraværende Harun Avdal,  Gert Dyekjær



Punkt 8: Orientering: Tilsyn på ældreområdet, 2022

18/18963

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Indledning

Der er i 2022 gennemført kommunale lovpligtige tilsyn på alle Helsingør Kommunes plejehjem, i den kommunale
hjemmepleje, hos private leverandører af hjemmepleje, på Helsingør Rehabiliterings- og Træningscenter (HRT) samt på §
94-ordningen - selvvalgt hjælper. Desuden har der, i lighed med 2021, været tilsyn på serviceordninger fra private
leverandører af tøjvaskeservice, indkøbsordning og madservice.

 

Der har været ekstraordinære opfølgende tilsyn på plejehjemmet Grønnehaven, og i hjemmeplejens distrikt 2 (D2). Dertil
kommer at HRT og D2 som følge af tilsyn sidst i 2022, vil modtage ekstraordinære opfølgende tilsyn i januar og februar
2023.

 

I 2022 er der på Plejehjemmet Grønnehaven desuden gennemført et opfølgende sundhedsfagligt tilsyn fra Styrelsen for
Patientsikkerhed. Der har været ældretilsyn, også ved Styrelsen for patientsikkerhed, på Plejehjemmet Strandhøj, OK
fondens plejehjem Hornbækhave og i den kommunale hjemmeplejes Distrikt 1.

 

Med denne sag orienteres Omsorgs– og Sundhedsudvalget om resultater for de tilsyn, der er gennemført i ældreplejen i
2022

Retsgrundlag

Serviceloven § 150 og § 151c

Serviceloven §§ 83-87, § 94

Sundhedsloven kap. 38 §§ 138-139, kap. 39 § 140, § 213

Retssikkerhedslovens § 16, stk. 1

Relation til vision og tværgående politikker

De temaer, der indgår i Helsingør Kommunes tilsyn, afspejler fokusområder i:

Politik for værdigt ældreliv - I Helsingør Kommune 2023-2026.
Lev godt og længe 2017- 2022.

Sagsfremstilling

1. Lovpligtige kommunale tilsyn

 

Der anvendes tre typer tilsyn på sundheds- og ældreområdet:

1. De uanmeldte kommunale lovpligtige tilsyn, som Kommunernes Revision BDO varetager på vegne af kommunen.
2. De risikobaserede sundhedsfaglige tilsyn, som Styrelsen for Patientsikkerhed (STPS) varetager.
3. Ældretilsynet med fokus på pleje og omsorg, som Styrelsen for Patientsikkerhed også varetager. Ældretilsynet var

oprindeligt en 4 årig forsøgsordning, der udsprang af SATS–puljeaftalen (2018-21). I efteråret 2020 blev
ældretilsynet forlænget til og med 2024.



 

BDO fører tilsyn på baggrund af stikprøver af borgerjournaler på plejehjem, i den kommunale og private hjemmepleje,
samt på Helsingør Rehabiliterings- og Træningscenter (HRT)

 

Der foretages stikprøver på 5 % af leverandørens samlede borgergrundlag.

 

De private leverandører, der varetager personlig pleje og praktisk hjælp hos tilsammen ca. 1100 borgere, får foretaget
stikprøver på mellem 2 og 10 borgere.

 

I den kommunale hjemmepleje, som varetager pleje, praktisk hjælp og sygepleje for ca. 1700 borgere, gennemføres tilsyn
på 25 borgere i hvert af de tre distrikter, i alt 75 borgere.

 

Tilsyn på Serviceordninger (mad, vasketøj, indkøb) foretages som stikprøver på 4 borgere for hver af ordningerne,
svarende til 12 borgere i alt.

 

På § 94 ordningen – selvvalgt hjælper, er der aktuelt 31 borgere tilknyttet. Der foretages stikprøve på 2 borgere.

 

Jævnfør Politik for Tilsyn føres tilsynet på nedenstående temaer:

9 temaer inden for faglig kvalitet:
Sundhedsfaglig dokumentation, instrukser og vejledninger, utilsigtede hændelser, personlig pleje og praktisk hjælp,
rehabiliterende og aktiverende pleje, måltider og ernæring, træning, sygepleje og medicinhåndtering.
5 temaer inden for borgeroplevet kvalitet:
Borgerrettigheder, tilfredshed med medarbejderne, hverdag for beboerne, inddragelse af pårørende og observation
af plejesituation.

 

BDO vurderer kvaliteten efter en 5-punkt-skala og benytter følgende vurderingskategorier

Numerisk
værdi Vurdering

1 Særdeles tilfredsstillende – ingen anledning til bemærkninger

2 Godt og tilfredsstillende – mindre fejl og mangler

3 Nogenlunde tilfredsstillende – fejl og mangler som har betydning for
borgernes helbred og autonomi

4 Utilfredsstillende – alvorlige fejl og mangler som har betydning for
borgernes helbred og autonomi

5 Meget utilfredsstillende – alvorlige fejl og mangler som har væsentlig
betydning for borgernes helbred og autonomi

 

1.1. Resultater for kommunal hjemmepleje



 

Resultaterne fra den kommunale hjemmepleje viser fremgang i distrikt 1 og 3 og tilbagegang i Distrikt 2.

 

Hjemmeplejens Distrikt 2. har i maj 2022 haft et ordinært tilsyn, og i oktober 2022 et ekstraordinært tilsyn. Selvom det
overordnede resultat var det samme i de to tilsyn, var det fremgang at spore på flere områder.

 

På det ekstraordinære tilsyn var der dog udfordringer på medicinområdet, hvorfor der gennemføres endnu et
ekstraordinært tilsyn i februar 2023. Dette tilsyn vil fokusere bredt på medicinområdet

 

2022 Resultater for hjemmeplejens tre distrikter- sammenlignet med 2021

Distrikt Resultat 2022 Resultat 2021

1 Godt og tilfredsstillende(2) Fremgang (3)

2* Utilfredsstillende(4) Tilbagegang (3)

3 Godt og tilfredsstillende(2) Fremgang (3)

Se yderligere i bilag:

Ekstraordinært tilsyn okt. 2022 - Hjemmeplejen Distrikt 2-Helsingør-Endelig rapport

Årsrapport 2022 - Helsingør Kommune - Hjemmeplejen.pdf

 

BDO anbefalede generelt for hjemmeplejen at:

der fortsat er fokus på at kvalificere dokumentationen af de planlagt og leverede ydelser
der er ledelsesmæssig opmærksomhed på vikarenes faglige kompetencer
den rehabiliterende indsats styrkes
organisereingen på UTH området styrkes og at der sker systematisk læring
der sker en opkvalificering ift den praktiske hjælp, således at borgere oplever at rengøringen leveres med god faglig
standard og hvor ønsker og vaner imødekommes

 

Hjemmeplejen har, en igangværende målrettet forbedringsindsats, der løbende følges op af ledere og medarbejdere med
kvalitetsudviklings- og patientsikkerhedsopgaver. Det organisatoriske set up omkring rehabiliterende indsatser er under
forandring med henblik på  at styrke indsatsen organisatorisk og borgerrettet. Dette er Omsorgs og Sundhedsudvalget
tidligere er orienteret om.

 

1.2. Resultater for privat leverandør af hjemmepleje

 

Resultaterne efter tilsyn hos private leverandører varierer fra særdeles tilfredsstillende til nogenlunde tilfredsstillende (3).
Fem leverandører, ud af syv, får dog vurderingen godt og tilfredsstillende (2).

 

Resultater for private leverandører 2022 sammenlignet med 2021



Leverandør Resultat 2022 Resultat 2021

Din  særlige pleje Særdeles tilfredsstilende (1) Uændret (1)

Cura pleje Godt og tilfredsstillende (2) Fremgang (3)

Smiley service Godt og tilfredsstillende (2) Fremgang (3)

Omsorg Sjælland Godt og tilfredsstillende (2) Uændret (2)

Renell Godt og tilfredsstillende (2) Tilbagegang (1)

§ 94-ordning Godt og tilfredsstillende (2) Uændret (2)

Trofast Pleje* Nogenlunde tilfredsstillende (3) Ny leverandør

Se yderligere i bilag:

Årsrapport 2022 - Helsingør Kommune - Hjemmeplejen.pdf

Tilsynsrapport § 94-ordning 2022-Helsingør-Endelig rapport

 

I lighed med kommunale aktører, udarbejder private leverandører handleplaner for forbedringsindsatserne. Udviklingen
relateret til handleplanerne følges og drøftes efter behov med ledere af Forebyggelse og Visitation.

 

1.3. Resultater serviceordninger

 

Resultaterne for serviceordninger viser for:

Indkøbsordningen: at borgerne generelt er tilfredse med varesortimentet og leveringen, men at portionerne er for
store.
Madservice: at der er sammenhæng mellem kvalitet og pris, og at maden imødekommer borgernes ønsker og behov,
portionerne opleves dog for store.

Tøjvask: at borgere er tilfredse med afhentning og udbringning af tøjet. Borger oplever at kvaliteten af selve
tøjvasken er hårdhændet, og tøjet ikke altid er rent eller dufter friskt.

 

Helsingør kommune er i dialog med ovenstående leverandør af tøjvask mhp at drøfte de oplevede forhold.

 

Serviceordning Vurdering 2022 Resultat 2021

Indkøbsordning God og tilfredsstillende (2) Tilbagegang (1)

Madservice m. udbringning God og tilfredsstillende (2) Uændret

Tøjvaskeservice Nogenlunde tilfredsstillende (3) Uændret

Se yderligere i bilag:

Tilsynsrapport Serviceydelser 2022-Helsingør-Endelig rapport

 



 

1.4. Resultater for selvejende og kommunale plejehjem og Helsingør Rehabiliteringscenter (HRT)

 

Resultaterne for plejehjem og midlertidige pladser varierer fra godt og tilfredsstillende (2) til utilfredsstillende (4):

Seks ud af ni enheder har fået resultatet: godt og tilfredsstillende (2), hvilket er en fremgang siden 2021, for tre af
de seks.
Tre enheder har et uændret resultat fra 2021 og har derved bevaret niveauet: godt og tilfredsstillende (2).
Tre enheder havde en tilbagegang siden 2021, med resultaterne:  en enhed fik resultatet nogenlunde tilfredsstillende
(3) og to enheder fik resultatet utilfredsstilende (4).

 

Plejehjemmet Grønnehaven har, efter en målrettet indsats, ved det ekstraordinære tilsyn i oktober 2022, løftet resultatet
fra utilfredsstillende (4) til ’Godt og tilfredsstillende’ (2).

Efter tilsynsresultatet utilfredsstillende (4) i oktober, afventer HRT ekstraordinært fokuseret tilsyn i jan 2023.

 

Resultaterne for 2022 fordeler sig således

Enhed Resultat Resultat 2021

Birkebo Godt og tilfredsstillende (2) Fremgang (3)

Kristinehøj Godt og tilfredsstillende (2) Uændret

Falkenberg Godt og tilfredsstillende (2) Uændret

Strandhøj Godt og tilfredsstillende (2) Fremgang (3)

Montebello Godt og tilfredsstillende (2) Uændret

Hornbæk Have Nogenlunde tilfredsstillende (3) Tilbagegang (2)

Grønnehaven maj Utilfredsstillende (4) Tilbagegang (3)

Grønnehaven okt. Godt og tilfredsstillende (2) Fremgang (4)

HRT* Utilfredsstillende (4) Tilbagegang (2)

Se yderligere i bilag:

Årsrapport 2022 - Helsingør Kommune – Plejehjem

Tilsynsrapport Plejehjemmet Grønnehaven 2022-Helsingør-Endelig rapport

 

2. Tilsyn ved Styrelsen for Patientsikkerhed.

 

Styrelsen for Patientsikkerhed fører to typer af tilsyn:

1. Sundhedsfagligt tilsyn, med fokus på bl.a. journalføring, patienters retsstilling, medicinhåndtering, hygiejne mv.
2. Ældretilsynet, med fokus på f.eks. personlig hjælp, pleje og omsorg.

 



Styrelsen for Patientsikkerhed fører stikprøvebaserede tilsyn på udvalgte behandlingssteder i sundhedsvæsnet.

 

Styrelsen for Patientsikkerhed fører også reaktive tilsyn. Reaktive tilsyn føres på baggrund af en konkret opmærksomhed
eller bekymringshenvendelse og deraf bekymring for patientsikkerheden. Bekymringshenvendelser kan komme fra
personale, pårørende eller f.eks. omtaler i pressen.

 

Ældretilsynet var oprindeligt en 4-årig forsøgsordning, der udsprang af SATS–puljeaftalen (2018-21). I efteråret 2020
blev ældretilsynet forlænget til og med 2024.

 

STPS vurderer de sundhedsfaglige tilsyn og ældretilsynene efter følgende kategorisering:

Ingen problemer af betydning for patientsikkerheden/ for den fornødne kvalitet
Mindre problemer af betydning for patientsikkerheden.
Større problemer af betydning for patientsikkerheden.
Kritiske problemer af betydning for patientsikkerheden.

 

2.1. Resultater efter tilsyn v/Styrelsen for Patientsikkerhed.

 

Der har i Center for Sundhed og Omsorg i 2022 været ét sundhedsfagligt tilsyn og tre ældretilsyn.

 

På Grønnehaven blev der i marts 2022 afholdt et opfølgende sundhedsfagligt tilsyn, som resulterede i vurderingen: Ingen
problemer af betydning for patientsikkerheden.

 

De tre øvrige tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkkerhed var ældretilsyn.

 

Ældretilsynene blev ført på plejehjemmet Strandhøj og plejehjemmet Hornbækhave og i Distrikt 1 i hjemmeplejen. Tilsyn
på Strandhøj og Hornbækhave, blev udtaget ved en tilfældig stikprøve. Tilsynet i hjemmeplejens Distrikt 1 blev
gennemført som følge af en konkret bekymringshenvendelse.

 

Alle tre ældretilsyn resulterede i vurderingen: Mindre problemer af betydning for patientsikkerheden.

 

Resultaterne fra tilsyn i 2022 foretaget af STPS

Enhed Tilsyn Resultat

 

Grønnehave
Sundhedsfagligt tilsyn
(opfølgende)

 

Ingen problemer af betydning for
patientsikkerheden

Hornbækhave Ældretilsyn Mindre problemer af betydning for den
fornødne kvalitet



Strandhøj Ældretilsyn Mindre problemer af betydning for den
fornødne kvalitet

Hjemmeplejen

D 1
Ældretilsyn * Mindre problemer af betydning for den

fornødne kvalitet

*Reaktivt tilsyn pba bekymringshenvendelse

Bilag:

Endelig Tilsynsrapport SUL STPS Grønnehaven 1.3.2022

Endelig tilsynsrapport STPS Ældretilsyn, Hornbækhave, 2022

Endelig rapport-STPS ældretilsyn Plejehjemmet Strandhøj

Endelig tilsynsrapport STPS ældretilsyn Hjemmepl D 1

Økonomi/Personaleforhold

I budgettet for 2022 er der afsat 655.000kr på budgetområde 619 omsorg og ældre til de lovpligtige tilsyn. Det
kommunale tilsyn koster årligt 638.000.

 

Udgifterne til de ekstraordinære tilsyn fordeler sig således:

Distrikt 2. 6. dec. 2022: kr. 68.094

Distrikt 2. 31. jan. 2023: kr. 53.750

Grønnehaven 7. dec. 2022: kr. 31.875

HRT 27. jan. 2023: kr. 18.750

Trofast pleje 27. okt. 2022: kr. 33.106

I alt kr. 205.577

 

Tilsynsbudgettet, rummer ikke midler til ekstraordinære tilsyn.

Disse betales i 2022 fra kontoen: Mere sammenhæng og regelmæssighed.

Fremover vil udgifter til evt ekstraordinære tilsyn blive afholdt af enheders egne budgetter.

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse

Tilsynsresultater offentliggøres på kommunens hjemmeside og på relevante enheders hjemmesider.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

 

at orientering foretages.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023



Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Orientering foretaget.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Bilag

1: Politik for tilsyn på sundheds og ældreområdet 2023

2: Ekstraodinært tilsyn okt 2022 - Hjemmeplejen Distrikt 2-Helsingør-Endelig rapport

3: Årsrapport 2022 - Helsingør Kommune - Hjemmepleje

4: Tilsynsrapport § 94-ordning 2022-Helsingør-Endelig rapport

5: Tilsynsrapport Serviceydelser 2022-Helsingør-Endelig rapport

6 Årsrapport 2022 - Helsingør Kommune - Plejehjem

7: Tilsynsrapport Plejehjemmet Grønnehaven 2022-Helsingør-Endelig rapport

8: Tilsynsrapport STPS SUL Grønnehaven 1.3.2022

9: Endelig tilsynsrapport, STPS ældretilsyn Hornbækhave, 2022

10: Endelig rapport-STPS ældretilsyn Plejehjemmet Strandhøj

11: Endelig tilsynsrapport STPS ældretilsyn Hjemmepl D 1

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 9: Beslutning: Politik for tilsyn på sundheds og ældreområdet 2023

18/18963

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Indledning

Helsingør Kommunes politik for tilsyn jf. servicelovens § 151c revideres og godkendes mindst én gang årligt.

 

Politikken er senest godkendt den 14. februar 2022.

 

Politik for tilsyn beskriver baggrund, bærende principper, rammer, indhold, organisering, opfølgning og afrapportering på
det kommunale tilsyn, som kommunerne jf. serviceloven er forpligtet til at gennemføre på deres leverandører af
ældrepleje.

 

Med denne sag fremlægger Center for Sundhed og Omsorg revideret udkast til Politik for tilsyn på ældreområdet 2023, til
godkendelse.

Retsgrundlag

Retssikkerhedsloven § 16 stk. 1

Serviceloven § 151

Serviceloven §§ 83, 83a, 86, 91, 94

Sundhedsloven § 138, 140

BEK nr. 344 af 26/03/2013 § 6

Relation til vision og tværgående politikker

De temaer, der indgår i Helsingør Kommunes tilsyn, afspejler fokusområder i:

Politik for værdigt ældreliv, - I Helsingør Kommune 2023-2026.
Lev livet hele livet, en sundhedspolitik for borgere i Helsingør Kommune 2023-2030.

Sagsfremstilling

Formålet med Helsingør kommunes politik for tilsyn er, foruden at leve op til Retssikkerhedsloven § 16 stk. 1, at bidrage
til læring og forbedring af den faglige kvalitet.

 

Derudover skal den være med til at styrke og understøtte systematisk kvalitetsudvikling - både lokalt og på tværs af
driftsenhederne i Center for Sundhed og Omsorg, samt hos private leverandører af ældrepleje.

 

Politik for tilsyn:

Beskriver aktuel lovgivning knyttet til kommunale tilsyn.
Beskriver bærende principper for, hvorledes tilsyn skal gennemføres, og afrapporteres.



Danner sammen med en kravspecifikation og de faglige retningsvisende dokumenter på området, baggrund for
fokus i de kommunale tilsyn.

 

De kommunale uanmeldte tilsyn i ældreplejen føres på temaer inden for faglig og borgeroplevet kvalitet: Sundhedsfaglig
dokumentation, instrukser og vejledninger, utilsigtede hændelser, personlig pleje og praktisk hjælp, rehabiliterende og
aktiverende pleje, måltider og ernæring, træning, sygepleje og medicinhåndtering, borgerrettigheder, tilfredshed med
medarbejderne, hverdag for beboerne, inddragelse af pårørende og observation af plejesituation.

Økonomi/Personaleforhold

Tilsynet føres af kommunernes revision BDO. BDO har gennemført tilsyn i Helsingør Kommune siden 2017. I 2021 blev
der indgået en ny-3 årig tilsynsaftale med BDO, en aftale der kan forlænges et år yderligere, til og med 2024.

 

Der er årligt afsat 641.000 kr. på budgetområde 619 omsorg og ældre til varetagelse af kommunale tilsyn.

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse

Sagen er i høring i Seniorrådet og Handicaprådet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

 

at Politik for Tilsyn 2023 godkendes.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Indstillingen godkendt.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Bilag

1: Politik for tilsyn på sundheds og ældreområdet 2023 Final

2: Høringssvar fra Handicaprådet - Politik for tilsyn på sundheds og ældreområdet 2023

3: Høringssvar fra Seniorrådet - politik for tilsyn, 2022

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 10: Orientering: Kommende sager i Omsorgs- og Sundhedsudvalget

22/546217

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Sagsfremstilling

1. Sager til behandling på kommende udvalgsmøder

 

Sag/Overskrift Ansvarligt center Mødedato

Status på velfærdsteknologi i Center for
Sundhed og Omsorg Sundhed og Omsorg 14-03-

2023

Unges Talerør Helsingør’s input til
Sundhedspolitikken Sundhed og Omsorg 14-03-

2023

Palliativ indsats Sundhed og Omsorg 14-03-
2023

Forslag om etablering af Hospice Sundhed og Omsorg 14-03-
2023

Anbefaling til fordeling af § 18-puljemider Sundhed og Omsorg Primo
2023

Økonomiske udfordringer på Omsorgs- og
Sundhedsudvalgets område

Sundhed og Omsorg/
Økonomi og Ejendomme

Primo
2023

Orientering om magtanvendelser
Kultur, Erhverv, Politik og
Organisation/
Sundhed og Omsorg

Primo
2023

Regnskab 2022 på Omsorgs- og
Sundhedsudvalgets område

Sundhed og Omsorg/
Økonomi og Ejendomme

Primo
2023

Månedlig rapportering på forventet regnskab
inkl. budgetomplaceringer Økonomi og Ejendomme 11-04-

2023

Fællesmøde med Seniorrådet Sundhed og Omsorg

11-04-
2023
10-10-
2023

Godkendelse af mødeplan for 2024 og 2025 Kultur, Erhverv, Politik og
Organisation

Medio
2023

Budgetforslag 2024-2027 Økonomi og Ejendomme 06-06-
2023

 

2. Ikke datofastsatte sager til behandling på kommende udvalgsmøder

 

Sag/Overskrift Ansvarligt center  



Status - Det sammenhængende borgerforløb Kultur, Erhverv, Politik og
Organisation Løbende

Strategisk omstilling budget 2022 - opfølgning Sundhed og Omsorg/
Økonomi og Ejendomme Løbende

Status på projekt ”Den gode plan” i
Hjemmeplejen Sundhed og Omsorg Løbende

Plan for nedbringelse af merforbrug på
Omsorgs- og Sundhedsudvalgets område

Sundhed og Omsorg/
Økonomi og Ejendomme  

Tværkommunalt samarbejde om en fælles
akutfunktion i Nordsjælland Sundhed og Omsorg  

Dokumentationspraksis Sundhed og Omsorg  

Unges mentale og fysiske sundhed Sundhed og Omsorg  

Anbefaling til fordeling af § 79-midler Sundhed og Omsorg  

Fremtidig placering af plejehjem Sundhed og Omsorg  

Rekruttering af fastholdelse i Center for
Sundhed og Omsorg Sundhed og Omsorg  

Udarbejdelse af et tværfagligt rehabiliterende
team i Helsingør Kommune Sundhed og Omsorg  

Madserviceordning til hjemmeboende borgere
og fremtidig levering af madservice Sundhed og Omsorg  

Etablering af et tværfagligt rehabiliterende team Sundhed og Omsorg  

 

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Orientering foretaget.

 

Ny sag

 

Lighed i sundhed - udsatte grupper v/Center for Særligt Social Indsats og Center for Sundhed og Omsorg.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Fraværende Gert Dyekjær, Harun Avdal



Punkt 11: Meddelelser/Eventuelt

22/546195

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Sagsfremstilling

Høring af den kommende praksisplan for speciallægehjælp 2023 i Region Hovedstaden

 

Helsingør Kommune har afgivet høringssvar i forbindelse med høringen om den kommende Praksisplan for
speciallægehjælp 2023 i Region Hovedstaden. Praksisplanudkastet sætter rammen for vision og målsætninger for
udviklingen af speciallægehjælp i den kommende planperiode. Høringsudkastet har været sendt i høring hos relevante
myndigheder og organisationer m.v., herunder kommuner og regionen. 

 

Udkast til høringssvar fra Helsingør Kommune har været drøftet med nogle af de speciallæger, der har etableret praksis i
det nye Helsingør Sundhedshus. Det endelige høringssvar er sendt til Region Hovedstaden den 9. januar 2023.

 

Helsingør Kommune har i høringssvaret særligt fokus på behovet for tilgængelighed, diversitet og faglig sparring med
speciallæger for kommunalt sundhedspersonale. Dette samarbejde tænkes netop at kunne understøttes og udbygges i det
nye sundhedshus. Desuden ønskes en konkretisering af, hvordan kvalitetsudvikling af speciallægepraksis skal foregå på
tværs af sektorer og en involvering af kommunerne heri.

 

Efter endt høringsperiode tilrettes planudkastet på baggrund af de indkomne høringssvar, og den endelige praksisplan
forventes herefter godkendt i regionsrådet med henblik på ikrafttrædelse 1. juli 2023.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025 den 07-02-2023

Michael Mathiesen (C) var mødt som stedfortræder for Gert Dyekjær (C).

 

Intet at bemærke.

Fraværende:

Harun Avdal

Gert Dyekjær

Fraværende Harun Avdal,  Gert Dyekjær



Punkt 12: Beslutning: Godkendelse af referat

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2022-2025

Fraværende Harun Avdal,  Gert Dyekjær
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