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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

EMN-2024-10218



1 (Aben) Godkendelse af dagsorden

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2024-10218
Dok ID: 11938200

Resumé

Indstilling

Sagsfremstilling

Okonomi

Tidligere beslutninger
Beslutning
Dagsorden blev godkendt.

Udvalget besluttede at rykke punktet "Patientvejledernes arsrapport 2024” fra Aktuelle sager op til
behandling efter pkt. 2.

Fravarende

Bilag






Punkt 2: Status p4 STIME i kommunerne

EMN-2023-02961



2 (Aben) Status pi STIME i kommunerne

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2023-02961
Dok ID: 12132585

Resumé
Implementering af STIME i Region Sjaelland startede i 2023. I maj 2024 blev lovgivning vedr.
etablering af lettilgaengelige behandlingstilbud til born og unge i psykisk mistrivsel vedtaget.

STIME er et bud pq et lettilgeengeligt behandlingstilbud. Status er nu, at alle regionens 17
kommuner er med i STIME-partnerskabet. 119 kommunale medarbejdere har deltaget i STIME-
undervisningen. Heraf har 17 af disse deltaget i undervisning, s de kan varetage behandling i to
spor. De uddannede medarbejdere har pr. februar 2025 gennemfort 101 forleb og har 101
igangveerende forlob til born, unge og familier ude i kommunerne.

PG modet fremlaegger Borne- og Ungdomspsykiatrien status og cases.

Indstilling
Administrationen indstiller, at status pa STIME-indsatsen tages til efterretning.

Sagen afggres af Social- og psykiatriudvalget.

Sagsfremstilling

Med Region Sjzllands budgetaftale for 2023 blev der afsat 5 mio. kr. arligt til STIME — Styrket
tveersektoriel indsats til born og unges mentale sundhed. I maj 2024 blev implementeringen af
STIME underbygget af ny lovgivning pa omradet, hvor kommunerne blev forpligtet til
lettilgeengelig behandling af bern og unge i psykisk mistrivsel, og Barne- og Ungdomspsykiatrien
blev forpligtet til en ny raddgivningsopgave i de lettilgeengelige behandlingstilbud. STIME er et bud
pa lettilgaengelige behandlingstilbud.

Borne- og Ungdomspsykiatriens forpligter sig i STIME-partnerskabet til at implementere
undervisning, supervision og radgivning til kommunale behandlere, s de kan varetage opsporing,
behandling og inddragelse af leeringsmiljeerne af born og unge i psykisk mistrivsel.

Status pd antal kommuner i STIME
Status er, at alle regionens 17 kommuner nu er med i STIME-partnerskabet. De kommuner der

senest er blevet en del af partnerskabet, er Vordingborg og Guldborgsund. De har endnu ikke faet
uddannet medarbejdere.

Status pd STIME-uddannelsen

Fra de gvrige 15 kommuner er der uddannet i alt 119 medarbejdere, heraf har 17 af disse uddannet
sig til at kunne varetage behandling i to spor. De kommunale medarbejdere fordeler sig pa
behandlingssporene "Nar bekymring og tristhed fylder for meget” (her er 53 uddannet), "Nar sveere




folelser forer til selvskade” (her er 25 uddannet), "Nar tanker om krop og mad fylder for meget”
(her er 13 uddannet) og "Nar uro, opmarksomhed og impulsivitet er en udfordring” (her er 45
uddannet). Se tabel 1 for overblik over uddannede medarbejdere.

Tabel 1: Antal uddannede medarbejder fordelt pa behandlingsspor og kommuner

NAR URO, OPMARKSOMHED NAR BEKYMRING NAR SVARE NARTANKER OM
AL ' S ' o o ' B
Greve 5 6 1

Kege 5 4 2 1
Naestved 2 5 2 2
Odsherred 2 3 4 2
Roskilde 5 8 3 1

Sorg 4 2 2 1
Slagelse 3 4 2

Ringsted 4

Faxe 5 6 1 2

Holbaek 2 4 2 1

Solrgd 2 2 2 2

Stevns 2 2 2

Lejre - 3 3

Lolland 2

Kalundborg 2

lalt 45 | 53 | 25 | 13

For at feerdiggere STIME-uddannelsen pa sporet vedr. uro, opmerksomhed og impulsivitet skal
man efter endt uddannelse deltage i minimum to ud af tre supervisionsgange og have en sag op til
supervision. Dette har 23 medarbejdere gennemfort og er derefter blevet certificeret. For at
feerdiggere STIME-uddannelsen pa de ovrige spor, skal man efter endt uddannelse deltage i
minimum 8 ud af 10 supervisionsgange og have 4 sager op til supervision. Det har 3 medarbejdere
opnéet i foraret 2025 og yderligere 10 vil blive certificeret inden udgangen af maj 2025.

I STIME er der udviklet endnu et spor. Det omhandler nar gentagende tanker og handlinger tager
styringen. Der undervises forst i dette spor til efteraret 2025.

Status pa forlgb til bern og unge i kommunerne (februar 2025)

Baseret pa selvrapporterede svar fra 10 kommuner fremkommer det, at de kommunale
medarbejdere, der har gennemfert STIME-undervisningen, har gennemfort 101 forleb til bern og
unge og havde i februar 2025 ogsa 101 igangvarende forlgb.

Det skal bemaerkes, at tallene skal tages med forbehold, idet
¢ Lolland og Kalundborg farst lige er kommet med nu og deltager i forarets uddannelse
e Guldborgsund og Vordingborg kommuner har endnu ikke kunnet né at starte.
e Tre kommuner er i gang, men har ikke indsendt oplysninger, hvorfor tallene reelt er hgjere.

P4 madet vil Borne- og Ungdomspsykiatrien fremlaegge status og cases.



Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever serskilt stillingtagen.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Orienteringen blev taget til efterretning.

Udvalget kvitterede for oplegget.

Fravarende

Bilag






Punkt 3: Status pa sikkerhedsforanstaltninger i Psykiatrien

EMN-2023-07342



3 (Aben) Status pa sikkerhedsforanstaltninger i Psykiatrien

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2023-07342
Dok ID: 12132670

Resumé
Social- og psykiatriudvalget blev senest pd mode den 30. maj 2024 orienteret om status pa egede
sikkerhedsforanstaltninger i Psykiatrien.

Her et Gr senere gores fornyet status pd implementering af tryghedspakkens 5 indsatser.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Social- og psykiatriudvalget.

Sagsfremstilling
Social- og psykiatriudvalget blev senest pA made den 30. maj 2024 orienteret om status pa egede
sikkerhedsforanstaltninger i Psykiatrien. Med dette punkt geres fornyet status.

Psykiatrien i Region Sjelland fik i 2004 en tryghedspakke fra 10 arsplanen i form af en
éngangsbevilling pa 7,7 mio. kr. Midlerne blev givet dels for at sikre de fysiske rammer og dels sa
personalet kan forebygge og hindtere potentielle volds- og konfliktsituationer.

Med Budgetaftalen for 2024 bevilgede Regionsradet 2 mio. kr. arligt til styrkelse af
sikkerhedsforanstaltninger. I 2024 blev midlerne prioriteret ssammen med de nationale midler til
tryghedspakken. Fra 2025 er de 2 mio. kr. reserveret i en sikkerhedspulje, sa der lebende kan
iveerksaettes initiativer, der styrker sikkerheden og trygheden for medarbejdere og patienter.

Tryghedspakken omfatter fem indsatser. Nedenfor er status pa Psykiatriens implementering af de 5
indsatser:

Fysiske rammer og alarmer
Alarmer og tilbehor er indkebt og installeret. Der er sket ombygninger af de fysiske rammer, hvor

relevant. Ombygningerne drejer sig primert om sikring af bedre flugtveje og etablering af vinduer
mellem lokaler for at skabe bedre overblik.
Der opstér fortsat behov for at forbedre de fysiske rammer. Senest i ambulatoriet i Slagelse.

Medarbejdernes kompetencer

Styrkelse af alle faggruppers kompetencer inden for relationer og deeskalering samt lgbende
supervision er sat i system, og kurser afvikles lgbende. Ledelsesopfelgning af gennemforte kurser
er ogsa sat i drift, blandt andet via regionens kursussystem Plan2Learn.

Der er desuden etableret et tilbud til afdelingerne om undervisning i anvendelse af et redskab til at
forudsige voldelig adfaerd blandt psykiatriske patienter.



Konduite

MED-Psykiatri godkendte i december 2024 retningslinjer om bekleedning og fremtoning i
Psykiatrien. Formalet med retningslinjen er blandt andet at understotte, at arbejdstgjet ikke udger
en sikkerhedsrisiko.

Retningslinjer for risikovurdering, alarmopkald o.1.
En reekke retningslinjer for risikovurdering er revideret bade lokalt og for Psykiatrien generelt.

Revisionen er aktuelt dels pga. ny viden og dels fordi lovgivning om visitering af patienter giver
anledning til at revidere egne retningslinjer.

Der er igangsat et pilotforseg med handscannere i PAM i Slagelse, hvilket forventeligt vil give
anledning til revision af retningslinje for visitering af patienter.

Anonymisering og slgring

Alle afdelinger har modtaget ID-kortholdere, hvor det er muligt at anonymisere mellemnavne og
efternavn.

Der er desuden etableret mulighed for individuel slgring af medarbejdernavne for patienter, der
udviser truende eller voldelig adfaerd. I denne lgsning kan en medarbejder aktivere sloring i SP.
Derefter vil alle medarbejdernavne i Region Sjlland fremstd med en tal- og bogstavkode i
minsundhed og sundhed.dk for den pagaeldende patient. I MinSP er der tale om en blokering. Der
er lavet et administrativt setup til godkendelse og afvisning af slgringen. Sleringen geelder dog ikke
i fritekstfelter.

Medio april er der indfert afdelingsvis slering i Retspsykiatrien, der betyder, at alle
medarbejdernavne altid er erstattet med en tal og bogstavskode i minsundhed og sundhed.dk.
Losningen blev dog trukket tilbage efter kort tid pga for vidtraekkende slering af medarbejderes
identitet i MinLog og manglende sloring af medarbejderes identitet i journalnotater i e-journal.

Ny runde af tiltag for at skabe sikkerhed og tryghed

Ledergruppen og MED-Psykiatri har bedt de lokale MED-udvalg om at vurdere sikkerheden for alle
faggrupper i egen afdeling. Der skal veere sarlig fokus pa sengeafsnit, akutmodtagelser og
ambulante enheder. Arbejdet foregar i lobet af foraret. Formalet er at skabe overblik og
koncentrere indsatsen der, hvor behovet er storst. Det forventes desuden, at der vil veere forslag,
hvor det giver mening at implementere pa tveers af afdelingerne.

Uanset ovenstidende arbejde gelder det fortsat, at ved akut opstiet behov igangsettes handling
straks for at skabe storst mulig tryghed.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever serskilt stillingtagen.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Orienteringen blev taget til efterretning.



Fravarende

Bent Jorgensen Medlem W)

Bilag






Punkt 4: Ledelsesinformation pa Socialomradet
EMN-2023-07920

Bilag

Bilag 1 Ledelsesinformation pa Socialomrédet maj 2025

Bilag 2 Kwvalitetsradets anbefalinger til tvaergaende udviklingsarbejde



4 (Aben) Ledelsesinformation pi Socialomradet

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2023-07920
Dok ID: 12072954

Resumé

Regionsrddet vedtog den 14. januar 2025 strategi for det regionale socialomrdde i Region
Sjeelland 2025-2028. Som en del af fundamentet i strategien skal det regionale socialomrdde
udvikle enstrenget ledelsesinformation, der kan danne afsaet for kvalitetsstyring via lobende
tilstandsvurderinger pad udvalgte omrdader og understotte den datadrevne udvikling af omradet.
Udvalget forelaegges ledelsesinformationsrapport pr. maj 2025 og Kvalitetsradets anbefalinger
til tveergdende udviklingsarbejde pa baggrund af ledelsesinformationen.

Indstilling
Administrationen indstiller,

1. atrapportering pa ledelsesinformation pa Socialomradet pr. maj 2025 tages til efterretning

2. at Kvalitetsradets anbefalinger til tvaergdende udviklingsarbejde pa Socialomradet pa
baggrund af ledelsesinformationsrapporten tages til efterretning.

Sagen afggres af Social- og psykiatriudvalget.

Sagsfremstilling

Regionsradet besluttede den 14. januar 2025 strategi for det regionale socialomrade i Region
Sjeelland 2025-2028. Som en del af fundamentet i strategien fremgar det under overskriften
’datadrevet udvikling’, at:

Det regionale socialomrade skal udvikle enstrenget ledelsesinformation, der kan danne afsaet for
kualitetsstyring via lebende tilstandsvurderinger pa udvalgte omrdader.

Dette bygger videre pa Regionsradets tidligere beslutning fra 6. februar 2024 om
udviklingsinitiativer for Socialomradet, hvor arbejdet med styrket ledelsesinformation indgik som
et centralt initiativ. Der indgik ogsa forslag om at etablere et kvalitetsrad.

Udvalget vil i forleengelse heraf to gange arligt modtage en ledelsesinformationsrapport, og der er
etableret et fagligt kvalitetsrad, der forud herfor forholder sig til data i rapporten og kommer med
anbefalinger til tveergdende udviklingsarbejde pa Socialomradet pa baggrund heraf.

Ledelsesinformation pa Socialomridet

Socialomréadet arbejder med ledelsesinformation i flere generationer, hvor ambitionen er at udvikle
ledelsesinformation, der bade kan informere politikerne og ledelsen pa Socialomradet og pa
regionens tilbud.



Med denne sag rapporteres ledelsesinformation pa Socialomradet for anden gang. Forste
rapportering pa ledelsesinformation fandt sted pa udvalgsmedet i Social- og psykiatriudvalget den
10. oktober 2024.

I den forste rapportering indgik otte temaer, mens der i denne rapportering indgar 11 temaer. I
forbindelse med hvert tema vises data for hvert af Region Sjellands 13 tilbud — enkelte gange med
undtagelse af Barneskolen Filadelfia, der alene driver skole.

Faste og ovrige temaer
Der skelnes i denne og fremtidige rapporteringer mellem faste temaer og gvrige temaer.
De faste temaer indgar som en fast del af rapporteringen pa ledelsesinformation hvert halve ar.

De gvrige temaer optrader ikke nadvendigvis hvert halve ar. De kan optraede enkeltstaende,
periodisk eller med en anden kadence. Kendetegnende for disse data er, at de enten er indsamlet
manuelt og dermed ikke opdateres lgbende, eller at de forekommer med en anden aftalt kadence fx
trivselsmaling hvert andet ar.

Faste temaer:

=

Arbejdsulykker med fravaer

o

Sygefraveer, kort og langt

3. Tilsyn — Pabud fra Arbejdstilsynet

4. Tilsyn — Bedemmelser fra Socialtilsyn Ost

5. Tilsyn — Bedemmelser fra Styrelsen for Patientsikkerhed

@vrige temaer i denne rapportering:
6. Sundhedsaudit
7. Vikarudgifter
8. Forskning
9. Kompetencer - medarbejdere under ECTS-givende uddannelse
10. Kompetencer - ledere og lederuddannelse

11. Trivselsmaling

I vedhaeftede bilag praesenteres data for de 11 temaer. En opsummering pa, hvordan de enkelte
tilbud klarer sig i forhold til temaerne, fremgar af oversigterne pa side 29-30 i bilaget.

Kvalitetsradets anbefalinger til tveergdende udviklingsarbejde pa Socialomradet



Der er etableret et fagligt kvalitetsrdd med det formal at anvende ledelsesinformationen til at
igangsette tveergaende udviklingsarbejde pa et oplyst grundlag og udbrede virksomme metoder fx
gennem forbedringsfallesskaber.

Kvalitetsradet har forholdt sig til ledelsesinformationen og kommet med en rakke anbefalinger til
det videre udviklingsarbejde pa det samlede socialomrade, der fremgar af vedhaeftede bilag.

Anbefalingerne er prasenteret for institutionslederkredsen, og Socialomradets ledelse er ansvarlige
for at medteenke dem i den fremtidige planlaegning af udviklingsarbejdet pa Socialomradet.

Videre proces
Data fra ledelsesinformation vil ogsé blive anvendt i forbindelse med status pa handleplan 2025 for

strategi for det regionale socialomrade 2025-2028, der forelegges pa neste udvalgsmede.

Den naste afrapportering pa ledelsesinformation forventes at vaere i forbindelse med
udvalgsmedet den 13. november 2025.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever serskilt stillingtagen.

Tidligere beslutninger

Beslutning
1. Orienteringen blev taget til efterretning.

Udvalget besluttede, at Socialomradet til naeste afrapportering udvider skemaet for de faste temaer
i ledelsesinformationsrapporten, s anmeldte voldssager fremgar seerskilt. Dette vil imgdekomme
et onske fra udvalget om at adskille arbejdsulykker fra voldssager.

2. Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravarende

Bent Jorgensen Medlem W)

Bilag

1. Bilag 1_ Ledelsesinformation pa Socialomradet_maj 2025 (DokID: 11955362 - EMN-2023-
07920)

2. Bilag 2_ Kvalitetsradets anbefalinger til tvaergdende udviklingsarbejde (DokID: 12118514 - EMN-
2023-07920)






Punkt 5: Sikkerhed pa Socialomradet

EMN-2024-04330



5 (Aben) Sikkerhed pa Socialomridet

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2024-04330
Dok ID: 12121363

Resumé

Social- og psykiatriudvalget gives en status pa arbejdet med sikkerhed for medarbejderne pa de
sociale tilbud. Der er udarbejdet en sikringsstandard for de fysiske rammer, som rammeszetter
den sikkerhedsgennemgang, der er igangsat pa de sociale tilbud.

Indstilling
Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Sagen afggres af Social- og psykiatriudvalget.

Sagsfremstilling
I Budgetaftale 2024 blev der sat fokus pé at age sikkerhed for medarbejderne pa de sociale tilbud.
Der er afsat midler i bAde 2024 og 2025 til en gennemgang og opgradering af sikkerheden.

Tidligere er sikkerhedstiltag oftest gennemfort reaktivt pa baggrund af konkrete pabud fra
myndigheder. Der er behov for en mere proaktiv og systematisk tilgang, hvor der pa de sociale
tilbud foretages gennemgang med henblik pa at forbedre sikkerheden.

I strategi for det regionale socialomrade 2025-2028 er der ogsd en mélsatning om, at "Vi vil
udvikle de fysiske og sikkerhedsmassige rammer, der skal til for at lase opgaverne”.

Sikringsstandard

Der er udarbejdet en sikringsstandard for de sociale tilbud. Standarden indeholder falgende
parametre:

e Grundlaeggende brandsikring (flugtvejsforhold, branddere mm.)

o Arkitektoniske forhold (ventilation, rumsterrelser, belysning mm.)
e Indretningsmaessige forhold (gangbredde, nagelfast inventar mm.)
e Fysisk sikring, mekaniske tiltag (perimeterhegn, sluser mm.)

o Fysisk sikring, aktive sikringsanleeg (videoovervagning, overfaldsalarm mm.)

Standarden er retningsgivende for nybyggeri og storre ombygninger. I forhold til eksisterende
byggeri vil standarden anvendes som referenceramme.

Socialomradet rummer en bred variation af bygninger af bade nyere og aldre karakter. Efterlevelse
af sikringsstandarden vil derfor athaenge af de muligheder og barrierer, der kan veere i eksisterende



byggeri.

Det videre arbejde med sikkerhedsgennemgang

Der er igangsat en gennemgang af alle de sociale tilbud. Arbejdsmiljegrupper pa de enkelte tilbud
involveres i kortleegning af den sikkerhedsmaessige tilstand ud fra sikringsstandardens
maleparametre via sporgeskemaer. Herefter dannes et samlet overblik for socialomradet, der
setter rammen for tveergdende indsatser.

Der vil ske opfelgning herpa i Social- og psykiatriudvalget.
Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever serskilt stillingtagen.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Udvalget besluttede at udsatte punktet til neeste made den 6. juni 2025.

Fravarende

Bent Jorgensen Medlem W)

Bilag






Punkt 6: Bo og Naboskab - 6 demensboliger - Idéoplag

EMN-2025-02562
Bilag

Bo og Naboskab - Boafsnit - Dispositionsforslag - 27.02.2025



6 (Aben) Bo og Naboskab - 6 demensboliger - Idéoplaeg

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2025-02562
Dok ID: 12118218

Resumé

KereCentret er et botilbud for borgere med betydelig fysisk og/eller psykisk funktionsnedsaettelse,
specielt malrettet zeldre borgere ved det sociale tilbud Bo og Naboskab i Redbyhavn.

KereCentret mangler boliger til 2ldre borgere med udviklingshandicap, der udvikler Alzheimers
og demens. Der fremlagges idéoplaeg til etablering af nyt boafsnit, der tilgodeser eftersporgslen
af botilbud til borgere med udviklingshandicap og diagnoserne Alzheimers og demens.

Indstilling
Administrationen indstiller, at
1. Ideopleaegget til opferelse af nyt boafsnit til borgere med demens og Alzheimers godkendes
2. Der afsattes radighedsbelab svarende til tabel 2
3. Der frigives radighedsbelob pa 1,5 mio. kr. i 2025
4. Der meddeles anlaegsbevilling pa 1,5 mio. kr. til udarbejdelse af projektforslag

Sagen afggres af Regionsradet.

Sagsfremstilling

Regionsradet skal i denne sag tage stilling til idéoplaeg for et nyt boafsnit herunder en ny

anlegsbevilling samt tildeling og frigivelse af radighedsbelab.

Der henvises til faktaboksen for uddybelse af fagbegreberne pa anleegsomradet.
FAKTABOKS

Anlaegsbeuvilling er Regionsradets godkendelse til et anlaegsprojekt og
fastlegger den samlede okonomiske ramme.
Anlaegsbevillingen kan tildeles ad én eller flere omgange
afheengig af projektets karakter.

Radighedsbelob er de budgetterede udgifter til et anlaegsprojekt fordelt ud pa
de enkelte budgetdr. Ved beslutning om at et anlaegsprojekt
skal gennemfores afsaettes i budgettet radighedsbelob, som er
under anlaegsrammen.

Frigivelse af radighedsbelob er en bevillingsmaessig hjemmel til, at radighedsbelobet ma
forbruges.



I strategien for det regionale socialomrade 2025-2028 er der en malsatning om at udvikle de
fysiske rammer, der skal til for at lase opgaverne. Heraf folger et kontinuerligt fokus pa at udvikle

bygningsmassen pa de sociale tilbud, s den tilpasses eftersporgslen fra kommunerne og borgernes
behov.

Bo og Naboskab er et landsdaekkende tilbud for voksne borgere med betydelig og varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsnedszattelse, herunder borgere med dom til anbringelse i institution
eller tilsyn fra kommunen (domstyperne 2-5).

Boafdelingen KereCentret indeholder i dag 15 lejligheder, der alle er handicapvenlige, rummelige
med plejesenge og gennemgaende loftlifte. Herudover er der kokken og store fzllesrum til socialt
samver og fellesspisning.

Bo og Naboskab gnsker at udvide KereCenteret, idet det i dag er vanskeligt at hdndtere aldre
borgere med Alzheimers og demens inden for de nuverende fysiske rammer

Denne type borgere drager ikke umiddelbart fordel af et stort feellesskab med andre, men har
behov for at bo separat med mulighed for at indgé i mindre feellesskaber og med et hjelpende
personale taet pa.

Administrationen foreslar at opfere et nybyggeri i tilknytning til det allerede eksisterende
KereCenter med boliger, der er specielt indrettet til formalet og med feellesfaciliteter, der er
integreret i det nuvaerende center.

Det foreslas, at boliger og faellesfaciliteter indrettes som overskuelige rum, hvor borgerne har
mulighed for at blive kompenseret for de udfordringer, deres hverdag bestar af. Bade boliger og
feellesfaciliteter skal veaere enkelt indrettet og nemme at overskue.

Tilkoblingen til KereCenteret giver direkte forbindelse til de nadvendige personalefaciliteter i
forhold til administrative funktioner, den borgerrettede dokumentation, medicinhéndtering og
hvor administration allerede eksisterer. Ligeledes vil en sammenbygning drage nytte af
KereCenterets kokken- og spisesrumsfaciliteter.

Ideopleg

Ideoplaegget, som ses i vedlagte bilag, omfatter:

6 dementboliger med bad, stue-, sove- og spisefaciliteter samt egen terrasse
Feellesrum med ovenlys, planter og udgang til have

Fornyet spisesal i forleengelse af nuvarende

Personalekontor

Depot og teknikrum

Fornyet kokken i forleengelse af nuvarende

Tidshorisont

Der er udarbejdet folgende tidsplan for projektet:
Godkendelse af Idéopleeg — juni 2025

Valg af totalradgiver — august 2025
Godkendelse af Projektforslag — december 2025
Udbud - april 2026



¢ Kontrahering med entreprengr — maj 2026
e Udforelse — juni 2026 til juli 2027
e Ibrugtagning — august 2027

Udbudsstrategi
Til udarbejdelse af projektforslag og konkret udbudsstrategi tilknyttes en radgiver.

Miljg og beeredygtighed
I forbindelse med projektforslaget udarbejdes samtidig forslag og konsekvensvurdering vedrgrende
miljg, klima og baredygtighed.

Okonomi

Anlegsgkonomi

Anlazgsudgifterne til nyt boafsnit til demente forventes at udgere ca. 24,5 mio. kr.
Tabel 1

Héandveerkerudgifter 17,2
Uforudsete udgifter 2,9
Projektomkostninger 3,9
Bygherreleverancer 0,5
Samlet budget i alt (ex. moms) 24,5

Med denne sagsfremstilling anmodes om 1,5 mio. kr. til udarbejdelse af projektforslag og
udbudsstrategi.

Da projektet gennemfores indenfor Socialomradet, har dette ingen betydning for regionens
samlede overholdelse af anlegsloftet.

Administrationen foreslar fordeling af rddighedsbelob som angivet i tabel 2.
Tabel 2

/ZEndring i Nyt afsat Frigivelse af

radighedsbelob radighedsbelgb  radighedsbelab

2025 1,5 1,5 1,5
2026 9,2 9,2 -
2027 13,8 13,8 -
I alt (ex. moms) 24,5 24,5 1,5

Note: alle belgb er anfert i index PL 2025 1 kvt og indeholder indekseringsbelegb 2026-2027.

Driftsgkonomi

Anlaegsudgiften til nyt boafsnit for demente vil skulle afskrives over 30 ar og vil betyde en
driftsmeessig udgift til afskrivninger pa ca. 0,8 mio. kr. arligt.

Der er tale om nye pladser (ikke erstatningspladser) og sken for driftsudgifter, herunder
afskrivningsbidrag og takst, vil fremga af projektforslag og den endelige ansggning om
anlegsbevillingen.



Tidligere beslutninger

Beslutning
Indstillingerne 1-4 blev anbefalet af udvalget.
Sagen afggres af Regionsradet.

Fravaerende
Bent Jorgensen Medlem V)
Bilag

1. Bo og Naboskab - Boafsnit - Dispositionsforslag - 27.02.2025 (DokID: 12118314 - EMN-2025-
02562)






Punkt 7: Aktuelle sager

EMN-2024-10218
Bilag

02931 - Arsberetning Patientvejledningen 2024 (mmmi)

Administrative bemarkninger til drsberetning 2024.docm



7 (Aben) Aktuelle sager

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2024-10218
Dok ID: 11938208

Resumé
Administrationen orienterer mundtligt om aktuelle sager inden for udvalgets omrdde.

Indstilling

Sagsfremstilling
Der orienteres mundtligt om aktuelle sager inden for udvalgets omréde.

Patientvejledernes arsberetning 2024

Sygehusudvalget behandlede pa deres made den 31. marts 2025 Patientvejledningens arsberetning
2024, der praesenterer henvendelser til Patientvejledningen i 2024, samt hvem og hvad der har
karakteriseret henvendelserne. Arsberetningen fremhzaver ogsé et udvalg af emner, som har
pakaldt sig seerlig opmarksomhed i 2024.

Sygehusudvalget gnskede, at drsberetning og de relevante observationer ogsa deles med Social- og
psykiatriudvalget og Det naere sundhedsudvalg.

Patientvejledningens opgaver er beskrevet i Sundhedslovens § 51 og den tilhgrende Bekendtggrelse
om de regionale Patientkontorers opgaver og funktioner. Af Sundhedslovens §51 fremgéar det bl.a.,
at patientvejlederne skal informere, vejlede og radgive patienter om patienters rettigheder,
herunder reglerne om adgang til behandling, frit og udvidet sygehusvalg m.v., ventetider m.v. og
reglerne om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet.

Patientvejledningens arsberetning er vedlagt, og tager afsat i Patientvejledningens vurdering af,
hvad der har kendetegnet henvendelserne i 2024, hvor der har vaeret godt 9300 henvendelser.
Arsberetningen kan ogs4 findes som iPaper her.

Klage- og erstatningsvejledning udger én af kerneopgaverne i Patientvejledningen og ca. 25% af de
samlede henvendelser.

Emner med serlig opmarksomhed i 2024 var primaert borgeres rettigheder i forbindelse med
udredning og behandling, serligt ventetider indenfor:

e Borne- og ungdomspsykiatrien, for bade sygehus og praksisomradet
e (Jjenomradet, specielt for gra ster
¢ Demensudredning

e Speciallegepraksis



I tilknytning til &rsberetningen er vedlagt notat med opfelgning fra virksomhedsomraderne pa de
udfordringer, der adresseres i arsberetningen.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, er kraever serskilt stillingtagen.

Tidligere beslutninger

Beslutning
Der blev orienteret om aktuelle sager, herunder:
e Patientvejledernes arsrapport 2024. Punktet blev gennemgaet efter pkt. 2. Orienteringen
blev taget til efterretning.
¢ Orientering om Socialomradet og sundhedsrefomen v. socialdirektor Pia Bille.
Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravarende

Bent Jorgensen Medlem V)

Bilag

1. 02931 - Arsberetning Patientvejledningen 2024_(mmmi) (DokID: 12045773 - EMN-2025-
01523)

2. Administrative bemerkninger til arsberetning 2024.docm (DokID: 12081051 - EMN-2025-
01523)






Punkt 8: Naeste mode

EMN-2024-10218



8 (Aben) Nzeste mgde

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2024-10218
Dok ID: 11938214

Resumé
Naeste made 1 Social-og psykiatriudvalg er planlagt fredag den 6. juni 2025 kl. 9.00 — 12.00.

Indstilling

Sagsfremstilling

Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning
Neaste made afholdes fredag den 6. juni 2025 kl. 9.00-12.00.

Der atholdes ligeledes dialogmede mellem Social- og psykiatriudvalget, foreninger pa
psykiatriomrédet og Psykiatriledelsen fredag den 6. juni 2025 kl. 12.30-14.30.

Fravarende

Bent Jorgensen Medlem

Bilag

V)






Punkt 9: Godkendelse af deltagelse ved meode i Social- og psykiatriudvalget
torsdag den 8. maj 2025

EMN-2024-10218



9 (Aben) Godkendelse af deltagelse ved made i Social- og psykiatriudvalget torsdag
den 8. maj 2025

Social- og psykiatriudvalget
Sags ID: EMN-2024-10218
Dok ID: 11938269

Resumé
Indstilling
Sagsfremstilling
Okonomi

Tidligere beslutninger

Beslutning

Fravarende

Bilag
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