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Punkt 139: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-G01-22-931043
Sagsfremstilling
Faste indkaldelser:

¢ Direktor Ulla Gramstrup

¢ Centerchef for Omsorg og Sundhed Rasmus Gormsen Hansen
¢ Centerchef for Organisation Thure Jorgensen

Beslutning
Godkendt. Leder af Sundhed Helle Oldrup Jensen deltog under punkterne 145-149.

Fravarende:

Erik Winther (N)



Punkt 140: Foretrade for udvalget

00.01.00-G01-22-931043
Sagsfremstilling

Fa foretrzede for et politisk udvalg ved sag pa dagsordenen
En borger, forening eller virksomhed i Odsherred Kommune kan fé foretreede for et udvalg pa et udvalgsmede, hvis
borgeren, foreningen eller virksomheden er part i en sag, som udvalget skal behandle.

Formélet med at f4 foretraede er at styrke dialogen og inddragelsen i det politiske arbejde, herunder at fa belyst
enkeltpersoners eller gruppers synspunkter i en konkret sag, inden sagen behandles i udvalget.

Anmodningen om foretraede fremsendes til udvalgssekreteren og vurderes af udvalgsformanden i forhold til relevans. Af
hensyn til planleegningen af udvalgets mede skal ensket om foretraede for et udvalg vaere fremsendt pr. e-mail senest 2
hverdage forud for medet. Anmodningen skal indeholde kontaktoplysninger pa den/de personer, der gnsker foretrade,
samt hvilken sag/sager pa dagsordenen det vedrerer.

Der kan kun sgges om foretreede én gang i et sagsforleb, hvis sagen behandles i bade fagudvalg (herunder flere fagudvalg)
og Okonomiudvalget.

Treeffetid
Pé udvalgsmedet i marts og oktober kan borgere, foreninger eller virksomhed bede om treffetid for udvalgsformanden
eller for hele udvalget.

Treeffetid handler om at drofte et anmeldt emne/tema inden for udvalgets omrade. Formalet er at here borgernes
synspunkter om et emne/en problemstilling og fé en kort dialog for at forbedre beslutningsgrundlaget i sager pa udvalgets
omrade samt skabe en forstaelse for de beslutninger, der traeffes.

Sadan foregir meodet

Et foretrede er af begraenset varighed - maks. 15 min. - og formalet er at foreleegge sagen. Udvalgsmedlemmerne kan
stille opklarende spergsmal. Udvalgsformanden leder droftelserne under foretraedet. Selve beslutningen i sagen og den
politiske droftelse tages i udvalget for lukkede dere, efter at foretreedet er afsluttet.

Se kontaktoplysninger samt mere om mulighederne for foretreede for udvalget pA kommunens hjemmeside her.

Muligheden for at mede et udvalg bade ved foretraede og ved traeffetid om emne bortfalder i en periode af 3 maneder
forud for kommunalvalg.

Fa foretrzede for et politisk udvalg ved sag pa dagsordenen
En borger, forening eller virksomhed i Odsherred Kommune kan fa foretrade for et udvalg pa et udvalgsmede, hvis
borgeren, foreningen eller virksomheden er part i en sag, som udvalget skal behandle.

Formalet med at f& foretraede er at styrke dialogen og inddragelsen i det politiske arbejde, herunder at fa belyst
enkeltpersoners eller gruppers synspunkter i en konkret sag, inden sagen behandles i udvalget.

Anmodningen om foretraede fremsendes til udvalgssekretaeren og vurderes af udvalgsformanden i forhold til relevans. Af
hensyn til planleegningen af udvalgets mede skal gnsket om foretraede for et udvalg vaere fremsendt pr. e-mail senest 2
hverdage forud for medet. Anmodningen skal indeholde kontaktoplysninger pa den/de personer, der ensker foretraede,
samt hvilken sag/sager pa dagsordenen det vedrorer.

Der kan kun seges om foretraede én gang i et sagsforleb, hvis sagen behandles i bade fagudvalg (herunder flere fagudvalg)
og Bkonomiudvalget.

Treaeffetid
Pa udvalgsmedet i marts og oktober kan borgere, foreninger eller virksomhed bede om traeffetid for udvalgsformanden
eller for hele udvalget.

Treeffetid handler om at drefte et anmeldt emne/tema inden for udvalgets omrdde. Formélet er at here borgernes
synspunkter om et emne/en problemstilling og fa en kort dialog for at forbedre beslutningsgrundlaget i sager pa udvalgets
omrade samt skabe en forstaelse for de beslutninger, der traeffes.


https://www.odsherred.dk/da/foelge-politik-og-udvikling/byraadet-og-politiske-udvalg/faa-foretraede-for-et-politisk-udvalg/

Sadan foregar medet

Et foretraede er af begraenset varighed - maks. 15 min. - og formalet er at foreleegge sagen. Udvalgsmedlemmerne kan
stille opklarende spergsmal. Udvalgsformanden leder droftelserne under foretraedet. Selve beslutningen i sagen og den
politiske droftelse tages i udvalget for lukkede dere, efter at foretreedet er afsluttet.

Se kontaktoplysninger samt mere om mulighederne for foretreede for udvalget pA kommunens hjemmeside her.

Muligheden for at mede et udvalg bade ved foretraede og ved traeffetid om emne bortfalder i en periode af 3 maneder
forud for kommunalvalg.

Beslutning
Intet.

Fravaerende:

Erik Winther (N)


https://www.odsherred.dk/da/foelge-politik-og-udvikling/byraadet-og-politiske-udvalg/faa-foretraede-for-et-politisk-udvalg/

Punkt 141: Meddelelser fra formanden

00.01.00-G01-22-931043
Beslutningstema

Tage meddelelser fra formanden til efterretning.

Sagens opstien

Fast punkt pa dagsordenen.

Indstilling

Direkteren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget at:
1. tage meddelelserne til efterretning.

Beslutning

Ingen.

Fravaerende:

Erik Winther (N)



Punkt 142: Meddelelser fra administrationen

00.01.00-G01-22-931043

Beslutningstema

Tage meddelelser til efterretning.

Sagens opstien

Fast punkt pa dagsordenen.

Sagsfremstilling

Administrationen orienterer om:

Indstilling

Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget at:
1. tage orienteringen til efterretning.

Beslutning

Ingen.

Fravarende:

Erik Winther (N)



Punkt 143: Nyt fra medlemmernes deltagelse i rad, nevn og bestyrelser

00.01.00-G01-22-931043
Beslutningstema

Tage meddelelser til efterretning.

Sagens opstien

Fast punkt pa dagsordenen.

Indstilling
Direkteren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget at:

1. tage orienteringen til efterretning.

Beslutning

Hanne Caldron (N) orienterede om:
¢ Handicapradets deltagelse i en Al-konference
¢ Handicapradet og beredskabsplaner for &ldre og udsatte borgere
¢ Made i referencegruppen for tvaerfaglige teams.

Fravarende:

Erik Winther (N)



Punkt 144: Budgetopfelgninger 2025, 4. ordinzere budgetopfelgning (BO4)

00.30.00-G01-24-9
Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Tage den 4. ordinere budgetopfoelgning og opfelgning pa Budgetaftale 2025 til efterretning.

Sagens opstien

Byradet har besluttet, at der arligt udarbejdes fire ordinaere budgetopfolgninger til politisk behandling pd mederne i april,
juni, oktober og december méned.

Sagsfremstilling

Fagcentrene har i samarbejde med Jkonomi udarbejdet budgetopfelgning pr. 30. september 2025. Pa de enkelte omrader
er der taget stilling til forventningerne til regnskabsresultatet pd de nuvaerende kendte forudsetninger og de enkelte
budgetansvarlige har indmeldt deres forventninger til, om de overholder de givne bevillinger.

Resultat af budgetopfelgningen pa udvalgets omrade:

Drift:

Der forventes et merforbrug pa 0,6 mio. kr.

Merforbruget vedrerer Medfinansiering og skyldes i det vasentligste forventede merudgifter til hospice og
faerdigbehandlede patienter. Forbruget til hospice og faerdigbehandlede patienter skal ses i lyset af et mindreforbrug pa
Lysningen.

Udvalgstabel med uddybende bemerkninger samt opfelgning pd Budgetaftale 2025 fremgér af bilag.
Lovgrundlag

Lov om kommunernes styrelse § 40 og Byradets godkendte principper for budgetopfelgninger.

Okonomiske konsekvenser
Der forventes et samlet merforbrug pé udvalgets omrade pa 0,6 mio.kr.

Ved sidste budgetopfelgning var forventningen et merforbrug pa 0,5 mio. kr. for tilfersel af midtvejsregulering mv.
Udvalget blev tilfert 0,5 mio. kr., hvorefter forventningen pé udvalgets omrade var budgetoverholdelse.

Der er ingen bevillingsendringer pa udvalgets omrade i denne opfolgning.
Administrative, miljomaessige og sundhedsmzessige konsekvenser

Udtalelser og hering
Indstilling
Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget, at:

1. Tage budgetopfolgningen pa udvalgets omrade til efterretning.



2. Tage opfelgning pa Budgetaftale 2025 til efterretning.
Beslutning

Ad 1-2. Taget til efterretning.
Fravaerende:

Erik Winther (N)
Bilag

TSF Bilag BO4 2025

Budgetaftale 2025 - status 31 oktober



Punkt 145: Beslutning om forlaengelse af Sundhedspolitikken 2021-2025 og
den tilherende handleplan

29.00.00-P22-19-2
Kompetence

Byradet via Trivsels-, Sundheds-, og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget indstiller til Byrddet, at Sundhedspolitikken 2021-2025 og den tilherende
handleplan forlenges til udgangen af 2027.

Sagens opstien

Sundhedspolitikken ”Sammen om sundhed — Odsherred i bevaegelse 2021-2025” (bilag 1) udleber ved arets udgang. Det
samme gaelder den tilherende handleplan for sundhedspolitikkens udmentning 2024-2025 (bilag 2).

Nedenfor argumenteres for indstillingen om, at sundhedspolitikken og handleplanen forlenges til udgangen af 2027.

Sagsfremstilling

Som det fremgar af sundhedspolitikken, skal den bidrage til at ”satte en folkesundhedsbevagelse i gang i Odsherred”, sa
flere trives og lever det liv, de dreommer om — uden sygdom og mistrivsel — samt til at Odsherred ”sattes pa landkortet”
som en kommune, hvor borgernes og medarbejdernes sundhed og trivsel prioriteres hejt.

Politikken indeholder fem malsatninger, der er udfoldet i dokumentet, og som lyder - vi vil:

bygge pé det, der virker

skabe gode og sunde rammer

lofte sundheden pa tveers

skabe mere lighed i sundhed

skabe sunde lokalsamfund og fzllesskaber

Ambitionerne i politikken er hgje — og fortsat relevante. Det bekreftes blandt andet af rapporten fra Vidensrad for
Forebyggelse (2024): ”Strukturel forebyggelse — med fokus pa kost, tobak og nikotin, alkohol og fysisk aktivitet” (bilag
3) samt Sundhedsstyrelsens 11 forebyggelsespakker (laes mere her).

Forslaget om at forleenge den nuvarende sundhedspolitik til udgangen af 2027 vil give et nyt byrdd mulighed for at
konstituere sig og samtidig sikre, at en ny sundhedspolitik kan tage hgjde for de aktuelle reformer sdsom reformen af
beskeftigelsesindsatsen, aldrereformen og sundhedsreformen — herunder folkesundhedsloven.

Folkesundhedsloven forventes at traede i kraft den 1. januar 2027 og vil indebaere, at kommunerne forpligtes til
systematisk og tvaergéende at arbejde for at styrke folkesundheden og mindske uligheden i sundhed. Loven betyder, at
kommunerne skal integrere sundhedsteenkning i forskellige politikomrader som fx byplanlegning, transport og
boligpolitik. Arbejdet med forebyggelse og sundhedsfremme skal desuden foregé i teet samarbejde med civilsamfundet, de
almene boligorganisationer, lokale virksomheder med flere.

Sundhedspolitikkens handleplaner

For at konkretisere de enkelte malsatninger i sundhedspolitikken er der i perioden 2021-2025 udarbejdet tre handleplaner,
som alle er godkendt i Byradet via Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget:

e Handleplan 2021
e Handleplan 2022-2023
¢ Handleplan 2024-2025

Den seneste handleplan indeholder syv indsatsomrader:

1. Mental sundhed og trivsel for alle


https://www.sst.dk/da/Fagperson/Forebyggelse-og-tvaergaaende-indsatser/Forebyggelsespakker-og-undersoegelser/Forebyggelsespakker-til-kommunerne

2. Flere aktive fellesskaber

3. Fremme af sundhed og trivsel for ansatte i Odsherred Kommune
4. Synlige og tilgeengelige sundhedstilbud

5. Sunde rammer — mad, méltider og fysisk aktivitet

6. Etablering af tobaksfrie udearealer

7. Alkohol og rusmidler — falles om ungelivet

Der er i perioden blevet arbejdet med alle syv indsatsomréder, og der er fortsat mulighed for yderligere implementering —
fx 1 forhold til at skabe sunde rammer omkring borgernes liv og styrke den mentale sundhed og trivsel for alle og
nedbringe brug af alkohol og rusmidler for unge.

Odsherred Kommune indgér i et partnerskab med Steno Diabetes Center Sjelland om fremme af bern og unges sundhed
og trivsel og har desuden flere samarbejdsaftaler med bl.a. DGI Midt- og Vestsjelland og DBU. Kommunen deltager ogsa
i initiativer som “Ragfri Fremtid”, ”ABC for Mental Sundhed” og "Folkebevagelsen mod Ensomhed".

Dermed har administrationen allerede adgang til bde retning, viden og relevante samarbejder, der kan understotte
arbejdet med at fremme sundhed og trivsel for borgerne i Odsherred. Der vurderes derfor ikke at vaere et presserende
behov for en ny handleplan pa nuvarende tidspunkt.

Administrationen indstiller derfor, at den nuvarende handleplan ligeledes forleenges til 2027, og at der arbejdes videre
med de spor, der allerede er lagt.

Det betyder, at implementeringen af den nuvarende sundhedspolitik og handleplan fortsatter, mens der i 2026/2027

gennemfores opfalgning og igangsattes en proces for at udarbejde en ny sundhedspolitik gaeldende fra 2028 — med
inddragelse af relevante aktarer og hensyn til igangverende indsatser, reformer og faglige anbefalinger.

Lovgrundlag
Sundhedsloven § 119.
Okonomiske konsekvenser

Der er tildelt 0,5 mio. kr. arligt til at udmente sundhedspolitikken.

Administrative, miljomaessige og sundhedsmeessige konsekvenser

Udmentningen af Sundhedspolitikken og den tilhgrende handleplan skal bidrage til at hgjne bade borgernes og
medarbejdernes sundhed og trivsel.

Udtalelser og hering

Indstilling
Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds-, og Forebyggelsesudvalget at indstille til Byréadet, at:

1. Sundhedspolitikken "Sammen om sundhed - Odsherred i bevagelse 2021-2025" forlaenges til udgangen af 2027.
2. Sundhedspolitikkens handleplan 2024-2025 forlaenges til udgangen af 2027.

Beslutning
Ad 1. Indstillet.

Ad 2. Indstillet med en bemerkning om, at der lebende skal arbejdes med udmentning af handleplanen, og at det lebende
administrativt skal vurderes, om handleplanen skal andres.

Fravarende:

Erik Winther (N)
Bilag



Bilag 1 Sundhedspolitik 2021-2025
Bilag 2 Handleplan for Sundhedspolitikkens udmoentning_i 2024-2025

Bilag 3 V1t strukturelforebyggelse sep2024 rapport



Punkt 146: Beslutning om videreforelse af indsats mélrettet saerligt sarbare
borgere

29.00.00-P22-19-2
Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget beslutter videreforelse af forebyggelsestilbud til serligt sarbare borgere i
2026.

Sagens opstien

Den 11. marts 2025 traf Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget beslutning om at afpreve et nyt
forebyggelsestilbud malrettet serligt sdrbare borgere, som led i udmentning af sundhedspolitikkens midler (Punkt 35) og
fik den 9. september 2025 status pa indsatsen (Punkt 113).

I nerverende sag praesenteres Trivsels-, sundheds- og Forebyggelsesudvalget for en opsamling pa indsatsen og med afsat
heri treeffe beslutning omkring videreforelse af indsatsen i 2026 eller fast etablering af indsatsen.

Sagsfremstilling

Forebyggelsestilbuddet har til formél at udvikle og afpreve en lokal forebyggelsesmodel, der er tilpasset borgere med
psykisk nedsat funktionsevne og samtidigt har en kronisk somatisk sygdom som fx KOL, kreeft, hjerte-kar-sygdom eller
type 2-diabetes.

Modellen inkluderer indsatser sdsom; sundhedscafé i Aktivitetshuset i Vig, hvor borgere kan fa en sundhedssamtale alene
eller ssmmen med mentor/statte-kontaktperson, gruppeforlab for borgere der ensker viden om og kompetencer til at
handtere livet med kronisk somatisk sygdom og kompetenceudvikling af medarbejderne i socialpsykiatrien, sa de kan
stette borgerne ift. sund levevis.

Indsatsen er udviklet og planlagt i teet samarbejde mellem Socialpsykiatrien og Sundhedsradgivningen i
Sundhedsafdelingen. Siden medio august 2025 har en sundhedsradgiver fra Sundhedsafdelingen fast veret til stede i
Aktivitetshuset i Vig i gennemsnit 10-12 timer om ugen, fordelt pa to dage. P4 den méade er sundheds- og
forebyggelsesindsatsen bragt taettere pa mélgruppen med det formal at opna sterst mulig effekt.

Fra august 2025 har folgende aktiviteter vaeret ivaerkseet og status er:

Sundhedssamtaler: Der er gennemfort sundhedssamtaler i Aktivitetshuset i Vig med fokus pa trivsel og sundere livsstil for
borgere med bade somatisk og/eller psykisk sygdom. Samtalerne er holdt badde som drop-in og via booking. I praksis har
de uformelle drop-in-samtaler fyldt mest: der er gennemfort 24 uformelle og 13 bookede samtaler. Tre samtaler kom i
stand efter opfordring fra mentor, og fire borgere er blevet henvist videre til egen laege. Derudover har
sundhedsradgiveren afholdt ni afklarende samtaler om deltagelse i et vaegtneutralt Ligevagtsforleb i
Sundhedsradgivningen.

Holdforleb: Der er igangsat et holdforleb baseret pé den veegtneutrale tilgang ’ligevaegt i krop og sind’ mélrettet borgere
tilknyttet Socialpsykiatrien. Holdet bestér af syv borgere, streekker sig over ni medegange 4 to timer, og indeholder bade
undervisning med deltagerinvolvering og bevagelsesaktiviteter. Holdet afsluttes 1. december 2025.

Sundhedsdag i aktivitetshuset: Erfaringerne har vist, at malgruppen ikke var serlig modtagelig for at fa mélt blodtryk,
lungefunktion og blodsukker i forbindelse med de almindelige sundhedssamtaler. Derfor er der afprovet Sundhedsdag i
Aktivitetshuset d. 7/11, hvor borgere kunne dropout-medes, stille spergsmal og f4 malinger taget. Her blev der
gennemfort 12 blodtryksmélinger, 15 blodsukkermalinger, 13 lungefunktionsmalinger samt fem sundhedssamtaler. En
borger blev henvist til forleb i Sundhedsradgivningen og fire til egen lge — én pga. forhgjet blodtryk og tre pga. lav
lungefunktion.

Sundhedsradgiveren har desuden deltaget fast i morgenmeder og borgermeder 1-2 gange ugentligt og i tilberedning af
morgenmad sammen med borgerne én gang om ugen. Denne kontinuitet og deltagelse i praksisfellesskabet har


https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=01e06f99-3c78-4dac-9dd2-d9c50080dbd7&punktid=32393fb2-a119-44b6-a224-ad6bc9fb8138
https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=c1e8363d-4296-465c-8980-fb03cc964242&punktid=ee713b7b-3acc-41e8-ae2f-b8550efb14f9

understottet udvikling af tryghed, fortrolighed og tillid. Sundhedsradgiveren har desuden bidraget lebende med faglig
viden og pedagogisk tilpassede sundhedsaktiviteter i kekkenet/caféen — eksempelvis i forbindelse med frokost og
bagning — med fokus pa sundere méltider og forebyggelse af sygdom.

Kompetenceudvikling: Der er gennemfort kompetenceudviklingsforleb for medarbejdere i Aktivitetshuset og de
udekerende teams med fokus pa KOL, type 2-diabetes og hvordan medarbejdere kan bidrage til tidlig opsporing af
symptomer. Der har desuden veret informationsmeder for mentorteamet (7 medarbejdere) og bostetteteamet (12
medarbejdere) om Sundhedsradgivningens indsatser. Her var tilbagemeldingen, at de nu i hgjere grad kan opfordre
borgere til at benytte tilbuddene.

Indsatserne justeres lebende i samarbejde mellem Sundhedsrddgivningen og Socialpsykiatrien. Midlerne pa 120.000 kr. er
bevilget til 2025 og afprevningen afsluttes i december 2025.

Ovenstidende aktiviteter viser at der er gode intentioner og grundlag for at bygge videre pé de resultater der er opnéet
indtil nu. For at kunne lave en retvisende evaluering og pege pé baredygtige tiltag, er der behov for en lengere
afprevningsperiode med de samme aktiviteter suppleret med indsatser, som opstar i forbindelse med at der genereres flere
erfaringer og afdekkes behov.

En forlengelse af afprovningsperioden og videreforelse af aktiviteterne i 2026 anbefales af bade Center for Social og
Arbejdsmarked og Center for Omsorg og Sundhed.

Det kan pé sigt overvejes at etablere en lignende indsats pa gvrige aktivitets- og verestedstilbud for handicappede og
udsatte borgere.

Evaluering:

Evaluering af indsatsen i bade 2025 og 2026 praesenteres for udvalget i oktober 2026, hvor den eventuelle fremtidige
forankring ligeledes besluttes.

Lovgrundlag

Sundhedsloven §119.

Okonomiske konsekvenser

Jeevnfor budgetaftalen for 2023 er der arligt bevilget 0,5 mio. kr. til at understette aktiviteter i forbindelse med
udmentning af sundhedspolitikken "Sammen om sundhed - Odsherred i bevegelse". Belabet var i 2025, 557.000 kr. og
der blev heraf afsat 120.000 kr. for 9 mdr. indsats, som led i afprevningen.

Forlengelse af afprovningsperioden og videreforelse af Forebyggelsestilbud til saerligt sarbare borgere i hele i 2026 kan

finansieres ved, at der afsettes 160.000 kr. for 12 mdr. indsats af sundhedspolitikkens midler for 2026. Det betyder en
disponering af naeste ars sundhedspolitik midler.

Administrative, miljomaessige og sundhedsmzessige konsekvenser

Indsatsen forventes at styrke borgernes fysiske og mentale sundhed gennem tidlig opsporing, forebyggelse og oget adgang
til sundhedsfaglig stette i trygge, kendte rammer. Det kan fore til gget trivsel, faerre uopdagede helbredsproblemer og
bedre sammenhang mellem sociale og sundhedsfaglige tilbud.

Samtidig forventes indsatsen at skabe positive interne effekter, og har allerede styrket det tverfagligt samarbejde, og den

faglig udvikling blandt medarbejderne i henholdsvis Sundhedsafdelingen og Socialpsykiatrien og har forbedret den
relationelle koordinering — en naglefaktor i arbejdet med sarligt sdrbare borgere.

Udtalelser og hering

Indstilling
Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget, at:

1. Beslutte om Forebyggelsestilbud til sarligt sdrbare borgere skal yderligere afpraves og videreferes i 2026 via
finansiering af Sundhedspolitikkens midler for 2026.



Beslutning
Besluttet.
Fravarende:

Erik Winther (N)



Punkt 147: Orientering om status pa aktuel model for
nikotinafvaenningsforleb

29.09.00-G01-23-9

Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget orienteres om status pé aktuel model for nikotinafvenningsforleb.
Sagens opstien

Trivsels-, Sundheds- og forebyggelsesudvalget besluttede pa deres mede den 16. april 2024 (punkt 37) at udlicitere

kommunale rygestopforleb til den private leverander, Stoplinien med E-kvit som gratis supplement. E-kvit er et gratis
rygestop-program, der findes som bade app og online.

Udvalget har bedt om en evaluering af modellen to &r efter beslutningen, dvs. i april 2026. Grundet lav tilslutning til
forlebene og udfordringer med at kunne dokumentere effekten i den nuvaerende model vurderer administrationen
imidlertid, at der er behov for en tidligere politisk orientering. Da ovenstadende kan vaere en indikation af, at modellen ikke
fungerer efter hensigten, bliver udvalget i efterfelgende, serskilt sag bedt om at genbesoge beslutningen og treffe en ny
beslutning om den fremtidige model.

Udvalget praesenteres i nervarende sag for aktuel status pa nuvaerende model for nikotinafvaenningsforlgb. Dette som
baggrund for efterfolgende beslutning om fremtidig model for indsatsen.

Sagsfremstilling

Siden Stoplinien overtog kommunens rygestopforleb den 1. maj 2024, er i alt 36 borgere startet i individuelle
samtaleforleb (19 1 2024 og 17 1 2025) (pr. oktober). Af de 36 forlgb har 21 borgere (12 1 2024 og 9 1 2025) gennemfort
tre eller flere samtaler. Forlgb med tre eller flere samtaler udleser fakturering uanset om det fulde forleb, bestaende af 5-7
samtaler, gennemfores.

Derudover er der gennemfort 20 (6 1 2024 og 14 1 2025) enkeltstdende samtaler i perioden. Dvs. forlgb, hvor borgeren har
haft én samtale med Stoplinien, som ikke har givet anledning til at fortsatte forlabet.

Datagrundlaget fra Stoplinien er relativt beskedent, idet mange borgere ikke har gnsket at deltage i en opfolgende samtale
efter kursets afslutning. Der er registreret afslutningsskemaer pa 8 og 3 borgere i henholdsvis 2024 og 2025. Blandt de
borgere, som har modtaget en opfelgende samtale, ses at 4 (50 %) har gennemfort kurset i 2024 og 1 (33,3%) har
gennemfort kurset i 2025. Blandt de 4 borgere med forleb 1 2024 var 2 (25 %) regfrie ved kursets afslutning, mens 1 (16,6
%) ud af 6 valide opfelgninger var regfti efter 6 maneder og 3 (50 %) havde reduceret deres forbrug af tobak og nikotin
med mindst 50 %. Til sammenligning var der i 2025 ingen af de tre borgere, som var regfrie ved kursets afslutning eller 6
maneder senere.

Den faglige vurdering er, at den opfelgende kontakt kan opleves som en form for 'kontrol' og derfor vare sarbar for nogle
borgere at deltage i. Det kan saledes ikke udelukkes, at fravaeret af et relationelt element i den nuvarende model bidrager
til den lave opfelgningsrate.

Derudover viser data fra Stoplinien, at der ikke er blevet planlagt tilbagefaldsforebyggelse for nogen af borgerne.
Samtidig er den gennemsnitlige alder blandt de borgere, der har taget imod en opfelgende samtale, 59 ar i 2024 og 63,7 ar
1 2025. Dette kan indikere, at modellen ikke appellerer til den yngre malgruppe.

Til sammenligning har kommunens Sundhedsradgivning — som varetager kommunens gvrige patient- og borgerrettede
forebyggelsesindsatser — i perioderne maj—december 2024 og januar—oktober 2025 modtaget henholdsvis 23 og 28
henvisninger fra blandt andet sygehus eller egen leege pa borgere med henblik pé rygestopindsats. Borgerne har féet
information om kommunens tilbud pa omrédet og er pa den baggrund blevet henvist videre til Stoplinien. Det er ikke
muligt at treekke statistik pad, hvor mange af borgerne som er endt med at opsege Stoplinien.


https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=c8729dd2-2800-4683-8de1-d32ce8000775&punktid=a730f8ca-3df2-4a86-b1bc-dc410473dcc6

I perioden med kommunal varetagelse af rygestopforleb har der i gennemsnit vaeret afviklet 3-4 arlige holdforleb med 5-
10 deltagere. I 2023 blev der som noget nyt afviklet et rygestophold pa varestedet Vendepunktet i Vig, malrettet 8 borgere
med tilknytning til socialpsykiatrien.

Af data fra Stopbasen fremgar det, at der i perioden januar 2018 til april 2023, hvor forlgbene blev varetaget kommunalt,
er blevet udarbejdet opstartsskema for 128 borgere i et rygestopforleb. 79 borgere (61,7 %) gennemforte kurset, hvoraf 32
borgere (40,5 %) var rogfrie ved afslutning. For forlebet i socialpsykiatrien var 4 ud af 8 borgere (50 %) rogfrie, og
yderligere 2 havde reduceret deres forbrug. Tre borgere var fortsat ragfrie tre maneder efter afslutning af forlgbet. Det har
ikke veeret muligt at treekke valide data pa andelen af regfrie borgere efter 6 maneder.

Baseret pa ovenstiende ses en tendens til at bade gennemforelsesraten og succesraten mélt ved rogfrihed ved kursets
afslutning har veret hgjere i den kommunale model end i den aktuelle model med ekstern varetagelse. Det ber dog
bemerkes, at datagrundlaget for modellen med ekstern varetagelse er meget beskedent, samt at det ikke er muligt at
sammenligne de to modeller pa effekt malt ved andelen af regfrie borgere efter 6 méneder.

Lovgrundlag

Sundhedsloven § 119.

Okonomiske konsekvenser

Kommunen er blevet faktureret knap 10.000 kr. 1 2024 og knap 8.000 kr. i 2025 for nikotinstopforlab varetaget af
Stoplinien.

Administrative, miljomaessige og sundhedsmzessige konsekvenser
Ifolge Kreftens Bekaempelse er rygning den enkeltstdende faktor, der forarsager flest krafttilfeelde i Danmark. Rygning
oger risikoen for mere end 15 forskellige kraeftformer og er samtidig en vaesentlig arsag til en lang reekke andre alvorlige

sygdomme. Derfor er det en betydelig udfordring, at sa fa borgere valger at benytte kommunens tilbud om
nikotinstopforleb.

Udtalelser og hering

Indstilling

Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og forebyggelsesudvalget, at:
1. tage orientering om aktuel model til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.

Fravarende:

Erik Winther (N)



Punkt 148: Beslutning om fremtidig model for nikotinafvenningsforleb,
inkl. handtering af midler til nikotinsubstitution

29.09.00-G01-23-9
Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Trivsels-, Sundheds- og forebyggelsesudvalget beslutter fremtidig model for kommunens varetagelse af
nikotinafvenningsforleb, herunder handtering af midler til nikotinsubstitution.

Sagens opstien

Udvalget er i punkt 147 p& nerverende mode blevet orienteret om aktuel status pa modellen. Pa den baggrund legges der
op til at udvalget i nervaerende sag beslutter fremtidig model for varetagelse af nikotinstopforleb, herunder kommunens
tilgang til handtering af nationale midler til gratis nikotinsubstitution.

Sagsfremstilling

Som afset for beslutning om fremtidig model for nikotinafvenningsforleb praesenteres udvalget for fire mulige modeller i
bilag 1, dette sammen med information om @vrige nationale rammer, som far betydning for den fremtidige samlede
nationale nikotinindsats.

Anvendelse af Stoplinien bliver gratis i en todrig forsegsordning

Nikotinstopforleb ved Stoplinien bliver i en forsggsordning pa to ar gratis for alle borgere fra 2026. Det betyder, at
eksisterende samarbejdsaftaler med Stoplinien settes i bero, herunder ogsa aftalen med Odsherred Kommune.

Udmentningsafiale for krcefipakke V medforer nye rammer for nikotinstop-indsatser

Regeringen offentliggjorde den 23. maj 2025 Kreaftplan V. Regeringen og KL er enige om at understotte, at flere
kreftpatienter og borgere i risiko for kraeft kan padbegynde et rygestop. Af udmentningsaftalen for 2025 (link) fremgar det
derfor, at der afsattes midler til vederlagsfri nikotinafveenningsmedicin i forbindelse med kommunernes stopforleb. Det
omfatter bade godkendte handkebspraeparater og receptpligtig medicin.

Malgruppen er kraftpatienter samt borgere, der bruger tobaks- eller nikotinprodukter og deltager i et kommunalt
stopforleb. Kommunerne administrerer ordningen og indgar aftaler med apoteker. Stopradgiveren vurderer i dialog med
borgeren, om medicin er relevant, og henviser til egen lege ved behov for receptpligtig behandling. Kommunerne
registrerer brugen af den vederlagsfri medicin i STOPbasen.

I forleengelse af udmentningsaftalen for 2025 forventes der i efterdret 2025 at blive indgéet en politisk aftale om
udmentningen af midlerne i Kraeftplan V for 2026 og de efterfolgende éar.

Forslag om tilgang til handtering af nikotinsubstitution

Med inspiration fra andre kommuner, fx Roskilde Kommune foreslés det, at udmentningen af midlerne skal ske i et
samarbejde med kommunens apoteker, hvortil der vil blive udstedt gavekort fra kommunen til deekning af
nikotinsubstitution.

Administrationen foreslar, at midlerne handteres som en pulje, med mulighed for at overfere eventuelle restmidler fra
indeveerende ar til kommende é&r.

Udmentning af midlerne er endnu ikke igangsat. Det skyldes, at midlerne er blevet tildelt kommunerne relativt sent i 2025
samt at Odsherred Kommune i den aktuelle model ikke er i kontakt med borgere, som er i gang med et rygestopforleb. Pa
den baggrund er der med afsat i den nuvaerende model blevet droftet en mulig fremtidig samarbejdsmodel, som ogsé kan

rumme indsatsen med nikotinsubstitution.

Fremtidige mulige modeller for nikotinstopforlob


https://www.ism.dk/Media/638926676927162662/KPV-udmoentningsaftale-2025.pdf

Udvalget skal forholde sig til 4 mulige modeller for fremtidig afvikling af kommunens nikotinstopforlgb.
Det drejer sig om folgende modeller:

1. Kommunal varetagelse (4 forleb érligt) + Stoplinien + E-kvit

2. Kommunal varetagelse (fx 2 forleb arligt) + Stoplinien + E-kvit
3. Stoplinien som ekstern leverander med E-kvit som supplement
4. Tilkeb af Rygestopkonsulenterne A/S.

I alle modeller varetages undervisningen af uddannede rygestopradgivere med afsat i en veldokumenteret metode samt et
opdateret og valideret koncept, hvilket sikrer, at undervisningen forventeligt er af hej kvalitet. Bilag 1 indeholder en
detaljeret beskrivelse af modellerne inkl. oplysninger omkring gennemferelsesrater og effekt malt ved regfrihed ved
kursets afslutning og/eller 6 méneder efter afslutning. Malt pd effekt ses en indikation af at model 4 er at foretrakke.

Administrationens anbefaling

Administrationen anbefaler som udgangspunkt model 1, hernast model 2 som fremtidig lesning, da vurderingen er, at en
model med kommunal varetagelse giver de bedste rammer for at imedekomme mélgruppens forskellige behov og
ressourcer. I begge modeller er det muligt at kombinere kommunale forleb med Stopliniens gratis tilbud og E-kvit. 1
model 2 med et mindre antal arlige kommunale forleb end i model 1, hvilket giver lavere udgifter. Med afsat i
kommunens sundhedsprofil, er den faglige vurdering dog, at der er fagligt beleg for at afvikle mere end 2 forleb om éret.

I begge modeller vil borgerne blive stratificeret efter behov, ressourcer og motivation, sa de far det mest relevante forleb.
Det forventes at oge bade gennemforelses- og succesrate. Samtidig sikrer modellerne kontinuitet med og synergi ift.
eksisterende kommunale tilbud og imedekommer samtidig Stopliniens tidligere vurdering af, at deres tilbud ikke kan st&
alene. Hertil er erfaringen, at en vaesentlig fordel ved de kommunale forlab er, at grupperne medes fysisk og dermed far
mulighed for at opbygge relationer og udveksle erfaringer. Et faellesskab som i mange tilfalde har stor betydning for
borgernes motivation til bade at gennemfere kurset og — i bedste fald — opné et varigt nikotinstop."

Den beskrevne tilgang til udmentning af midler til nikotinsubstitution forventes at kunne anvendes uanset valg af
fremtidig model for nikotinstopforleb. Det mé dog forventes, at der vil vaere behov for kommunale ressourcer til
koordinering i de situationer, hvor en ekstern leverander varetager forlabet.

Data fra Sundhedsprofilen

Ovenstiende skal holdes op imod det faktum, at der hvert ar der ca. 16.000 personer i Danmark af rygning samtidig med,
at der i Odsherred Kommune er en relativt hej andel af daglige rygere, som kunne have gavn af et rygestopforleb. I 2021
var der ifelge Sundhedsprofilen 16,4% af borgerne i Odsherred Kommune over 16 &r som var dagligrygere. Det svarer til
cirka 4.700 borgere. Hertil kommer de borgere, der dagligt brugte andre nikotinprodukter som eksempelvis snus og
nikotinposer. I 2021 udgjorde denne gruppe yderligere omkring 1.100 borgere over 16 ar.

Ovenstdende understreger betydningen af at have et nikotinafvaenningstilbud, som imedekommer mélgruppens behov og
ressourcer samtidig med at indsatsen kan dokumenteres at have effekt.

Lovgrundlag

Sundhedslovens § 119.

Okonomiske konsekvenser

Udgifter til modellerne:

Model 1: 73.000-93.000 kr. for 4 forlab arligt, athangigt af antal deltagere.

Model 2: 36.500-46.500 kr. for 2 kommunale forleb arligt, athengigt af antal deltagere.

Model 3: Gratis 1 2026-2027. Bemark dog forventning om beskedent ressourcetrak til kommunal "markedsfering” og
synliggerelse af tilbuddet.

Model 4: 100.620 kr. for 4 forleb arligt + basishonorar pa 16.975 kr. én gang arligt. Hertil beskedent kommunalt
ressourcetrk til koordinering og planlegning sammen med virksomheden p& omkring 8.000 kr. for fire forlab. Det svarer
til en samlet udgift pé cirka 125.500 kr. om éaret.



Bemark, at gkonomien til modeller indeholdende forlgb ved Stoplinien kan andre sig efter 2027, athaengigt af om
Stopliniens tilbud forbliver gratis.

@konomisk set er model 3, hvor Stoplinien fungerer som eneste leverander, at foretraekke, da modellen i en toarig periode
er helt gratis. Det skal dog bemerkes, at Stoplinien tidligere har vurderet, at deres tilbud ikke kan st alene.

Forskellen i modellernes udgifter ber ikke vurderes isoleret set, men derimod ogsa males op imod eventuelle forskelle i
gennemforelsesrate og effekt. Se mere herom i bilag 1.

Midler til vederlagsfri nikotinsubstitution

Regeringen har afsat 600 mio. kr. arligt fra 2025 og frem til initiativerne i Kraeftplan V. Ifelge udmentningsaftale for 2025
er der afsat 10 mio. kr. 1 2025 til vederlagsfri rygestopmedicin. Det svarer til cirka 60.000 kr. i bloktilskud til Odsherred
Kommune. Udmentningen af midlerne er endnu ikke pdbegyndt, og administrationen foreslar, at midlerne handteres som
en pulje, hvor eventuelle restmidler fra indevarende ar overfores til kommende ar.

Administrative, miljomaessige og sundhedsmeessige konsekvenser
Det er veldokumenteret, at rygning er den vigtigste forebyggelige arsag til sygdom og ded i Danmark. Enhver form for

rygning skader helbredet — bade for den, der ryger, og for omgivelserne. Derfor kan effektiv nikotinstopindsats have stor
positiv betydning for malgruppens sundhed og omgivelser, og for felgeomkostninger til behandling af sygdom.

Udtalelser og hering

Indstilling
Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og forebyggelsesudvalget, at:
1. Godkende forslag om at oprette pulje for midler til nikotinsubstitution.

2. Godkende forslag om tilgang til hdndtering af midler til nikotinsubstitution.
3. Beslutte fremtidig model for nikotinafvenningsforlab.

Beslutning

Ad 1-2. Godkendt.

Ad 3. Udvalget besluttede model 2 og ensker en evaluering inden udgangen af 2027.
Fravaerende:

Erik Winther (N)
Bilag

Bilag 1. Modeller for varetagelse af nikotinafvenningsforleb 2026



Punkt 149: Beslutning om fremtidig sevnindsats
29.09.00-P22-23-1

Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget beslutter fremtidig sevnindsats med afset i evalueringen af handholdt
sevnforleb for sarbare unge over 15 ar og afprevning af "Hvil’-app.

Sagens opstaen

Den 15. maj 2024 traf Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget beslutning om at afpreve individuelle online
sovnforleb og handholdt sgvnindsats mélrettet unge. Dette som led i udmentning af sundhedspolitikkens midler i 2024
(punkt 56).

Den 5. februar 2025 blev udvalget orienteret om forelebig status pa indsatsen (punkt 19) og fik den 9. september 2025 en
afsluttende status pé digital sevnindsats (punkt 112). Evalueringen fra digital sevnindsats viste, at af de 102 aktiverede
forleb af bade borgere og medarbejdere havde 21 brugere gennemfort hele forlebet. For de gennemforte forleb havde 66,7
% oplevet forbedret sevn og 38,1 % har opnéet klinisk signifikant forbedring af deres sgvn.

I nzerveerende sag prasenteres udvalget for evaluering af hdndholdt sevnindsats, og med afsat i bade evalueringen og
erfaringerne med digital sgvnindsats, praesenteret den 9. september 2025, besluttes fremtidig sevnindsats.

Sagsfremstilling

Vedvarende kort sevn og nedsat sevnkvalitet hos bade bern, unge og voksne er forbundet med ringere livskvalitet, trivsel
og psykisk, fysisk og social funktion. Sgvnen forbedrer ydermere immunforsvaret, styrker hukommelse og kreativitet og
er med til at forebygge stress, angst og depression. En god nattesevn kan bidrage til et godt liv, og er dermed lige s
afgerende for, at vi trives og har det godt, som sund kost og motion.

Evaluering af Hindholdt sovnindsats, mdlrettet unge

Formalet med indsatsen var at styrke unges sgvnvaner og generelle trivsel gennem undervisning og paedagogisk
understottede aktiviteter, hvor naturen fungerede som rammeskabende element. Underviserne havde forud gennemfort
bade en sgvnvejlederuddannelse og et kursus i natur-baseret sundhedsfremme, og forlebet bygger pd metoder, som er
afprovet i andre kommuner.

Gennemforelse af forlobet: Der var planlagt to gruppeforlgb, men alene ét kunne gennemfores i samarbejde med STU
(Serligt Tilrettelagt Ungdomsuddannelse). Seks unge deltog, hvoraf fem gennemforte forlebet med varierende fremmade.
Undervisningen fandt sted udenders over seks madegange i marts og april 2025, og var tilpasset de unges
koncentrationsevne og STU’s anbefalinger. Evalueringen af forlgbet er vedheftet i bilag 1, opsummerende er flg.
erfaringer:

Resultater og erfaringer

Evalueringen peger pa en reekke positive erfaringer. Det var en styrke, at fagpersonalet, som de unge er tilknyttet i
dagligdagen, deltog i forlebet, flere deltagere oplevede naturen som en positiv ramme. Motivation og fremmede var
variende hos de unge, og det var udfordrende at fastholde deres opmarksomhed under hele undervisningen. Enkelte unge
@ndrede konkrete vaner, fx ved at ga tidligere i seng, reducere skaermbrug eller bruge naturen til at finde ro.

Rekruttering af unge til forlebet var vanskelig. Selv om der indledningsvist var aftaler med 2 uddannelsessteder métte
begge parter treekke sig kort for opstart. Det beted, at kun STU-forlebet blev gennemfort. Det var sarbart for
rekrutteringen, at Sundhedsradgivningen ikke har direkte kontaktflade til malgruppen.

Konklusion

Unges deltagelse i et sgvnforleb skal baseres pa deres egen motivation, og formal og forventninger skal kommunikeres
klart fra start. Naturen fungerer godt som ramme, da ophold i naturen kan reducere stress og fremme ro, koncentration og


https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=2386ea25-157f-46b5-a56f-824c2d4168d2&punktid=3c83e9d9-c4a1-4af6-87d1-a4a0d25644e0
https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=8a2969d7-de32-45da-86b7-6af855c0a0d7&punktid=09750bac-31c3-4826-9705-c62893b7993c
https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=c1e8363d-4296-465c-8980-fb03cc964242&punktid=a33303e3-8846-4157-8425-298d372ae6cb

mental sundhed. Indsatsen har i begranset omfang skabt direkte forandring i de unges sevnvaner, men enkelte unge med
motivation oplevede forbedringer.

Med afset i erfaringer fra anvendelse af hvil app’en (punkt 112) og ovenstaende evaluering anbefales folgende i forhold
til forebyggelse af sevnvanskeligheder.

Anbefaling til fremtidig sovnindsats

De prasenterede erfaringer viser, at de afpravede indsatser ikke ber videreferes i deres nuvaerende form, men i stedet
tenkes ind i en mere helhedsorienteret vurdering af borgernes samlede situation og behov. I dag er der ingen systematiske
tilbud i kommunen, der adresserer sevnvanskeligheder. Hvis en sgvnindsats for alvor skal give mening og effekt, kraever
at der udvikles en differentieret sevnindsats, hvor stratificering indgar som en central del. Det foreslas derfor, at der
iveerkseettes differentierede tilbud, sd borgerne medes med et relevant og individuelt tilpasset niveau af statte og digitale
muligheder bringes i spil til relevante. Folgende indsatser anbefales implementeret:

1. Digital sevnindsats: "Hvil” app’en geres bredt tilgeengelig pd kommunens hjemmeside og der oplyses lebende om
tilbuddet pad kommunens hjemmeside, SoMe osv. Erfaringerne viser, at HVIL i s&rlig grad har sterst effekt blandt
erhvervsaktive, ressourcefyldte borgere, mens andre malgrupper i mindre grad profiterer af tilbuddet. Et abent og
digitalt tilgeengeligt tilbud er derfor mélrettet til den malgruppe, som kan gennemfore sgvn-interventionen uden
stotte fra fagprofessionelle.

2. Individuel sevnvejledning: Flere borgere og medarbejdere opstartede hvil-appen med gennemforte ikke forlgbet.
Det anbefales derfor, at der etableres mulighed for personlig sevnvejledning til borgere fra 18 ar ved certificeret
sovnvejleder ved komplekse sgvnproblematikker. Som en del af forlebet anvendes Hvil app’en, men brug heraf
understottes med personlige vejledning. Forlabet er 1-5 samtaler 4 1 times varighed inkl. forberedelse,
dokumentation og opfelgning. Samlet set ressourcer svarende til 4 -7 timer per borger per forlab.

3. Sevnmodul i eksisterende kronikerforlgb: I dag er der begranset sevnvejledning i Kommunens forebyggelsestilbud
til borgere med kronisk sygdom (gruppeforlgb). Det anbefales, at implementere sgvnvejledning og undervisning i
alle kronikerforleb fx til borgere med kreeft, diabetes 2, KOL. Hvil app’en introduceres som en del af
undervisningen og bliver dermed et supplement, borgerne kan benytte — men samtidig & rdd og vejledning fra
sundhedsprofessionelle, som en del af deres forleb.

For at sikre rette tilbud gives til de rette borgere pa det rette tidspunkt, anbefales det at den overordnede sgvnindsats
forankret i kommunens Sundhedsafdeling (Sundhedsradgivningen). Dette vil i opstarten kreve udvikling af koncept,
materialer og en tovholder for indsatsen.

Hyvis der skal arbejdes videre med en erfaringerne fra den handholdte sgvnindsats, mélrettet unge mhp. en unge-
sevnindsats, sd kraver det yderligere afdeekning af unges behov og felles beskrivelse og rammesatning af mulige
indsatser pa tvaers af kommunens centre, herunder fx. Omsorg og Sundhed, Born - unge og Familier og Social og
Arbejdsmarked. Det kan derfor anbefales, at der nedszttes en arbejdsgruppe pé tvers af de 3 centre, som belyser dette.

Lovgrundlag

Sundhedsloven § 119.

Okonomiske konsekvenser

Jevnfor budgetaftalen for 2023 er der rligt bevilget 0,5 mio. kr. til at understette aktiviteter i forbindelse med
udmentning af sundhedspolitikken "Sammen om sundhed - Odsherred i bevagelse". Der blev heraf i 2024 afsat 55.000 kr.
til afprevning af Individuelle online sgvnforleb (Hvil) og 75.000 kr. til hdndholdt sevnindsats.

Ombkostninger til fremtidens sevnindsats:

Digital sevnindsats via Hvil app’en: arlige omkostninger pa 30.000 kr. ved en forpligtelse pa 3 ar +
kommunikationsindsats, svarende til ca. 15 timer arligt, svarende til 4.500 kr. De 30.000 kr. finansieres af kommunens Al
og velferdsteknologi-pulje og kommunikationsindsatsen pa 4.500 kr. arligt finansieres indenfor sundhedsafdelingens
eksisterende budgetramme.

Implementering af sgvnvejledning i eksisterende kronikerforlgb: implementeres indenfor Sundhedsafdelingens
eksisterende budgetramme.

Afprevning af Individuel sevnvejledning: Omkostninger svarende til 2.500 kr. pr. borgerforleb, og estimeret med 35
borgere arligt til samlede omkostninger pa 87.500 k.


https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=c1e8363d-4296-465c-8980-fb03cc964242&punktid=a33303e3-8846-4157-8425-298d372ae6cb

Det foreslés, at afprevning af individuel sgvnvejledning for voksne i 2026 finansieres ved, at der afsattes 8§7.500.00 kr. af
sundhedspolitikkens midler for 2026. Det betyder en disponering af naste ars sundhedspolitik midler.

Administrative, miljemaessige og sundhedsmassige konsekvenser

Sevnproblemer er udbredt, og langvarige sevnproblemer er forbundet med gget risiko for at fa sygdomme. Der er
samfundsmaessige omkostninger forbundet med sgvnproblemer, bl.a. gget medicinforbrug, eget antal konsultationer hos
egen laege, nedsat produktivitet og gget fraveer fra arbejde. En malrettet kommunal sevnindsats kan bidrage til
forebyggelse, oget trivsel og reduktion af sundhedsudgifter pa langere sigt.

Udtalelser og hering

Indstilling

Direkteren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget, at

1. Tage evalueringen af Handholdt sevnindsats malrettet ungegruppen til efterretning.
2. Beslutte implementering af:
1. Digital sevnindsats via "Hvil’-appen via finansiering af kommunens Al og velferdsteknologi-pulje.
2. Afprevning af Individuel sevnvejledning for voksne i 2026 ved anvendelse af sundhedspolitikkens midler.
3. Sevnmodul i forebyggelsesforlab til borgere med kronisk sygdom indenfor eksisterende budgetramme.
3. Beslutte om tveergéende sgvnindsats mélrettet unge skal afdekkes og videreudvikles i en arbejdsgruppe pé tvers af
Center for Omsorg og Sundhed, Bern, Unge og Familier; og Social og Arbejdsmarked.

Beslutning

Ad 1. Taget til efterretning.

Ad 2. Udsat til beslutning efter udmentningen af ad 3.
Ad 3. Besluttet.

Fravaerende:

Erik Winther (N)
Bilag

Bilag 1. Evaluering hdndholdte sevnforleb unge 15+ar



Punkt 150: Genoptaget - Beredskab — serviceniveauer for tre dages
beredskab

14.00.08-A00-25-1
Kompetence

Byradet via @konomiudvalget via Social-, Aldre- og Psykiatriudvalget og Trivsels-, Sundheds- og
Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Beslutte serviceniveauet for et tredages beredskab for borgere pa degntilbud (plejecentre og voksensocialdegntilbud) og
for borgere, som far besgg af Hjemme- og Sygeplejen eller som fér socialpedagogisk stette i eget hjem.

Sagens opstien

Den 10. april 2025 prasenterede ministeren for samfundssikkerhed og beredskab et nyt nationalt risikobillede (NRB
2025), der opsummerer de storste risici, som stat, kommuner og regioner skal rette deres opmarksomhed pa i
beredskabsplanlegningen. Sammenlignet med NRB 2022 er der i NRB 2025 tilfgjet nyt om hhv. sikkerhedspolitiske risici
og trusler, klimaforandringer samt energimangel.

Samtidig sendte Styrelsen for Samfundssikkerhed et brev til kommunerne med en opfordring til kommunerne om at
styrke beredskabsplanlegningen. P4 baggrund af brevet har KL udsendt fem anbefalinger til kommunernes
beredskabsplanlaegning. KL's anbefalinger tager afseat i de anbefalinger, som Beredskabsstyrelsen sendte ud i 2024 om, at
alle borgere bar have mad og drikke m.v. til at kunne klare sig i tre dage i tilfaelde af nedsituationer.

Administrationen fremleegger med denne sagsfremstilling et forslag til Odsherred Kommunes serviceniveau for et tre
dages beredskab for borgere péa degntilbud (plejecentre og voksensocialdegntilbud) og for borgere, som far besog af
Hjemme- og Sygeplejen eller som far socialpedagogisk stette i eget hjem.

Sagsfremstilling

Beredskabsstyrelsen har i 2024 udsendt pjecen Forberedt pa kriser (jf. bilag) til alle husstande i Danmark.
Myndighederne anbefaler, at alle husstande kan kunne klare sig selv i tre degn, hvis en krise rammer. Pjecen indeholder
konkrete anbefalinger til, hvordan man som borger kan sammensatte sit hjemmeberedskab, s man kan klare sig i tre
deogn under en storre krise eller katastrofe.

For borgere, som bor pa degntilbud (plejecentre og voksensocialdegntilbud) og for borgere, som far besgg af Hjemme- og
Sygeplejen eller som far socialpedagogisk stette i eget hjem, har administrationen udarbejdet en overordnet ramme for
serviceniveauet i et tredages beredskab, sa disse borgere kan fole sig informeret om, hvad de kan forvente, at kommunen
hjeelper med, hvis en krisesituation skulle opsta.

Fastleeggelsen af serviceniveauet skal ogséd kommunikeres til de bererte borgere samt til de medarbejdere, der har deres
daglige samarbejde med de bererte borger, og som derfor ogsa har brug for at have den nedvendige viden om
kriseberedskabet.

For borgere pa dogntilbud (plejecentre og voksensocialdogntilbud)
For borgere pa degntilbud (plejecentre og voksensocialdegntilbud) er ansvarsfordelingen saledes:
¢ Det er den enkelte borgers egen opgave at serge for at have lygte, batterier og tepper
¢ Det er degntilbuddenes opgave at have et mindre ekstralager af lygter, batterier og teepper
¢ Det er dogntilbuddenes opgave at have styr pa resten, dvs. pa indkeb, opbevaring og udskiftning af — og overblik
over — mad, vand, medicin, vernemidler og forstehjelp

For borgere, som fir besog af Hjemme- og Sygeplejen eller som fir socialpcedagogisk stotte i eget hjem

For borgere i eget hjem, som far besgg af Hiemme- og Sygeplejen eller som fér socialpedagogisk stette, er
ansvarsfordelingen saledes:


https://www.kl.dk/forsidenyheder/2025/april/det-lokale-kriseberedskab-skal-prioriteres
https://www.kl.dk/forsidenyheder/2025/april/det-lokale-kriseberedskab-skal-prioriteres

¢ Det er den enkelte borgeres egen opgave at have et hjemmeberedskab, jf. pjecen Forberedt pd kriser, jf. bilag

¢ Det er tilbuddenes opgave at formidle dette til borgere og parerende, sé alle parter ved besked og kan radgive om,
hvad det indeberer at anskaffe et hjemmeberedskab

¢ Det er tilbuddenes opgave at have et mindre lager af nedportioner af vand og mad, som borgere i denne gruppe kan
fé hjelp af i nedtilfelde

Princip om lokalt kriseberedskab

For at vaere klaedt godt pé til en krisesituation forudsettes der et steerkt samarbejde om beredskabsplanlegningen, og det
er et generelt princip for kriseberedskabet i Odsherred Kommune, at det skal vare lokalt forankret. Det vil sige, at
beredskabet af mad, vand, medicin, vernemidler m.v. til de tre degn skal vare opbevaret pd hver enkel lokalitet, s der
ikke skal taenkes pa transport mellem lokaliteter i en krisesituation, men i stedet bruges kraefter pa at hjelpe borgerne,
hvor de har hjemme.

Det er en central koordineringsopgave at samle informationer om status for de lokale beredskaber pd degnstederne - og
folge op pa at disse er ivaerksat og indkebt senest 1. september 2025.

At opretholde fortsat drift i tilfelde af langvarige kriser eller katastrofer indebzrer en del yderligere handlinger end

ovenstdende. Det gaelder fx inden for fx it-beredskab, klimaberedskab og sundhedsberedskab. Det er der selvstendige
kriseplaner for.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser

Det er tilbuddenes egne budgetter, der skal bekoste det indkeb, som viser sig nedvendigt for tilbuddene at indkebe i
forbindelse med det tredages bekredskab. Det er herunder en opgave at tage hensyn til, at der ogsa er personale pa arbejde
1 en krisesituation, og maske mere personale pd arbejde end normalt, og at de ogsa har behov for vand, mad, varme med

videre.

Der bliver p.t. ogsa arbejdet pa at sikre degnsteder yderligere i forhold til stremsvigt. Der er udarbejdet et budgetonske
om generatorer (anlaeg og drift) til alle lokaliteter. Afklaring forventes i forbindelse med budgetvedtagelsen 2025.

Administrative, miljomaessige og sundhedsmeessige konsekvenser
Udtalelser og hering

Heringssvarene fra Handicapradet, Aldreradet og Radet for socialt udsatte fremgéar af bilagene.
Indstilling

Direktionen indstiller til Byradet via @konomiudvalget via Social-, Aldre- og Psykiatriudvalget og Trivsels-, Sundheds-
og Forebyggelsesudvalget at:

1. godkende de foreslaede serviceniveauer for et tredages beredskab for borgere pa degntilbud (plejecentre og
voksensocialdegntilbud) og for borgere, som far besgg af Hjemme- og Sygeplejen eller som far socialpadagogisk
stotte i eget hjem.

Beslutning fra Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget, den 12. august 2025, punkt 102:
Indstillet.
Beslutning fra Social-, Aldre- og Psykiatriudvalget, den 13. august 2025, punkt 124:

Ad 1) Indstillet.

Fraverende:



Per Skou Larsen (V)
Beslutning fra Okonomiudvalget, den 26. august 2025, punkt 178:

Indstillet.

Fravaerende:

Niels Nicolaisen (V)

Beslutning fra Byradet, den 2. september 2025, punkt 136:
Udsat.

Bemcerkning fra administrationen november 2025

Byrédet sendte den 2. september 2025 sagen om beslutning af serviceniveauer for tredages beredskab i hering hos de tre
rad, som har afgivet heringssvar.

Sagen er genoptaget i Social-, Aldre- og Psykiatriudvalget og Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget for at give
udvalgene mulighed for at forholde sig til haringssvarene. Indstillingen er uendret.

Heringssvarene er vedlagt som bilag. Pa baggrund af heringssvarene har administrationen nedenstaende bemaerkninger.

* Heringssvarene viser et behov for, at serviceniveauerne for det tredages beredskab bliver fulgt op af en egentlig
plan for det tredages beredskab, som tager hajde for borgere i eget hjem, som har elektriske hjeelpemidler, borgere
med handicap og borgere pa veresteder.

* Heringssvarene peger pa, at planen ber indeholde:

- Instrukser udarbejdet med det formél, at medarbejdere, der arbejder med borgere i mélgruppen, er klaedt godt pa
til opgaven.

- Kommunikation til borgere i eget hjem, om hvad de kan forvente ved stromsvigt.

- Kommunikation til og med civilsamfundet om, hvordan vi hjelper hinanden i tilfelde af kriser

¢ Planen for tredages beredskab ligger under Sundhedsberedskabsplanen, som p.t. er under revidering.
Sundhedsberedskabsplanen, inkl. en plan for de tredages beredskab, vil blive sendt i hering i de tre rad, nar der
foreligger et udkast.

Administrationen bemarker ogsé, at Ministeriet for Samfundssikkerhed og Beredskab sammen med KL og Danske
Regioner i slutningen af oktober 2025 har offentliggjort anbefalinger for beredskabet for sérbare borgere, som vil blive
indarbejdet i Sundhedsberedskabsplanen.

P& baggrund af vedtagelsen af budget 2026-29 er der ivaerksat indkeb af powerbanks til alle lokaliteter.
Beslutning

Indstillet.

Fravarende:

Erik Winther (N)
Bilag

Heringsvar Radet for socialt udsatte i Odsherred Kommune 23. oktober 2025
Heringssvar ZEldrerddet 24. september 2025

Heringssvar Zldrerddet 22. oktober 2025

Heringssvar Handicapradet 22. oktober 2025

Forberedt pa kriser

NATIONALT-RISIKOBILLEDE-2025


https://dagsordener.odsherred.dk/vis?id=1eecb26c-0b9b-430f-9941-02e05bdc0f05&punktid=26e7e7a0-e023-44ea-8895-44a0edfc77e6

Punkt 151: Orientering om anbefalinger fra netverksgruppen for
rekruttering

81.04.00-G01-25-273
Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Orientere om netverksgruppens arbejde og anbefalinger.

Sagens opstien

Netvaerksgruppen for rekruttering blev nedsat i starten af 2025 med det formal at komme med ideer til en styrket
rekrutteringsindsats, sa vi som organisation kan lykkes bedre med opgaven de kommende ar. Gruppen har gennem aret
arbejdet med at omsaette viden og erfaringer til konkrete anbefalinger.

Sagsfremstilling

Arbejdet tog forst og fremmest afsat i Komponents rapport Den attraktive arbejdsplads, som peger pa de organisatoriske
og kulturelle faktorer, der har sterst betydning for at kunne tiltreekke og fastholde medarbejdere. Rapportens indsigter om
psykologisk tryghed, god onboarding og oplevet udvikling blev et centralt teoretisk fundament for gruppens arbejde.

Derudover blev perspektiverne fra publikationen Fremtidens arbejdsmarked kalder! brugt til at forsta de strukturelle
forandringer pa arbejdsmarkedet, herunder behovet for livslang lering og kompetenceudvikling pa tvers af faggraenser.

Gruppen har ogsa arbejdet med kommunens egne data fra den seneste 2-i-1-maling fra slutningen af 2024, som giver et
billede af medarbejdernes oplevelse af kompetenceudvikling, trivsel og kompleksitet i opgaverne. Data derfra har koblet
de overordnede tendenser til Odsherred Kommunes virkelighed.

Som led i arbejdet har gruppen desuden hert opleeg m.v. fra andre kommuner og eksperter:

¢ HR-chefkonsulent Dorte Bjerregaard har preesenteret perspektiver pé karriereveje og kompetenceudvikling med
fokus pé, at udvikling ikke kun handler om ledelse, men ogsd om at kunne udvikle sig horisontalt

e Erfaringer - i form af en podcast fra Assens Kommunes, der arbejder med employer branding - har givet konkret
inspiration til, hvordan en autentisk, medarbejderdreven fortelling kan styrke kommunens samlede omdemme som
arbejdsplads

¢ Psykolog og ph.d. Lars Lundmand bidrog med viden om rekruttering og udfordrede gruppen til at teenke i
utraditionelle og mere fleksible rekrutteringsformer.

Pé baggrund af ovenstéende draftelser og indsigter er gruppen néet frem til de vedlagte anbefalinger for indsatser til at

imedekomme organisationens rekrutteringsudfordringer og styrke evnen til at tiltreekke, udvikle og fastholde
medarbejdere.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser

Administrative, miljomaessige og sundhedsmzessige konsekvenser



Udtalelser og hering

Indstilling
Direktionen indstiller til Byradet via Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget at:

1. tage orienteringen til efterretning og sende anbefalingerne videre til det nye byrad.

Beslutning

Taget til efterretning og sendt videre til det nye byrad, herunder med en anbefaling af at det nye byrad far en dreftelse af
politikernes rolle i organisationen i forbindelse med arbejdsmiljo og arbejdsklima.

Fravarende:

Erik Winther (N)
Bilag

Anbefalinger fra Netverksgruppen for Rekruttering (3)



Punkt 152: Personaleomsatning 1.11.2024 - 31.10.2025

81.00.00-G01-25-21
Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema

Orientere om personaleomsztningen i Odsherred Kommune i perioden 1. november 2024 til 31. oktober 2025.

Sagens opstien

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget har bedt om data pa personaleomsaetningen i Odsherred Kommune.
Personaleomsatningen har ogsa veret preesenteret i Chefgruppen ultimo oktober.

Sagsfremstilling

Som det fremgér af bilaget, har Odsherred Kommune i perioden 1. november 2024 til 31. oktober 2025 haft en
personaleomsatning pa 16,7 % for den samlede organisationen.

Personaleomsatningsprocenten er beregnet ved at dividere antallet af fratrddte med gennemsnittet af antallet af aktive i
enheden primo og ultimo. Personaleomsatningsprocenten er kun beregnet for afdelinger med mere end to ansatte bade
primo og ultimo, da smé andringer ellers kan give meget hgje omsatningsprocenter.

En tommelfingerregel er, at en passende personaleomsatning er pd mellem 10-15 %. Personaleomsatningen for
Odsherred Kommune som helhed er i de seneste 12 maneder 16,7 % og mé derfor betragtes som nogenlunde passende,
dog til den hgje side. Der er arbejdspladser, der ligger under, og der er arbejdspladser, der ligger veesentligt over
gennemsnittet.

En passende personaleomsatning pd mellem 10-15 % er med til at sikre, at frisk viden og nye kompetencer og
perspektiver bringes ind i organisationen, samtidig med at der fortsat er kontinuitet i arbejdet.

En personaleomsatning pa under 10 % kan bidrage til stabilitet og kontinuitet i afdelingen og mindske rekrutterings- og
oplaeringsomkostninger. Men den kan ogsé medfere risiko for stagnation og mindre udvikling i afdelingen samt medvirke
til en risiko for, at der udvikles en kultur, hvor det kollegiale fzllesskab kommer til at st& foran lesningen af
kerneopgaven.

En hej personaleomsetning betyder, at organisationen bade taber viden og erfaring, nar mange medarbejdere "gér ud af
daren". Desuden medferer en hgj personaleomsatning store omkostninger til ansettelse, udveaelgelse og
oplering/uddannelse af nye medarbejdere. Og der kan vere risiko for en "smitteeftfekt", hvor en medarbejders eller leders
fratraeden kan fore til, at arbejdspladsen bliver praeget af uro og usikkerhed, hvilket kan fore til, at der er flere, der soger
vaek.

I bilaget fremgar det, at nogle enheder/afdelinger er registreret med en hej personaleomsatning pa +20 %. Nogle af disse
enheder reprasenterer kun et mindre antal medarbejdere, hvilket betyder, at hvis 4-6 medarbejdere fratraeder, sa bliver
personaleomsetningsprocenten meget hgj. Se fx Tengslemark Specialbernehave, hvor der er 20 medarbejdere og en
personaleomsaetningsprocent pa 25,0 %, eller Thorshgj-Vaksthuset hvor der er 16 medarbejdere og en
personaleomsatningsprocent pa 31,3 %.

Andre enheder reprasenterer en stort antal medarbejdere fx:

o Familieafdelingen 22,9 % (19 er fratradt ud af et gennemsnit pa 83 medarbejdere i perioden)

¢ Hjemme- og Sygeplejen 25,1 % (81 er fratrddt ud af et gennemsnit pa 323 medarbejdere i perioden)
¢ Plejecentret Solvognen 27,6 % (12 er fratrddt ud af et gennemsnit pa 44 medarbejdere i perioden)

¢ Odsherred Madservice 37,7 % (20 er fratrddt ud af et gennemsnit pa 53 medarbejdere i perioden)

Odsherred Kommune oplever rekrutteringsudfordringer inden for visse fagomrader, og de kommende ars forventelige

arbejdskraftudfordring betyder ogede krav til, at arbejdspladserne bade kan tiltreekke nye medarbejdere og tilknytte de
medarbejdere, der allerede er ansat. I den malrettede indsats for at forebygge og nedbringe sygefravaret samt forbedre
arbejdsmiljeet pa kommunens arbejdspladser (se bl.a. budgetforliget for 2026-29) vil det vere relevant kontinuerligt at



anvende personaleomsatningstallene - sammen med andre data - som markerer for, i hvilken grad afdelingerne lykkes
med at tilknytte medarbejdere i et passende omfang.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser

Administrative, miljomaessige og sundhedsmzessige konsekvenser

Udtalelser og hering

Indstilling
Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget at:

1. tage orienteringen om personaleomsetningen til efterretning.

Beslutning
Taget til efterretning.

Fravarende:

Erik Winther (N)
Bilag

Personaleomsatning 1.11.2024 - 31.10.2025



Punkt 153: Arshjul

00.22.04-G01-22-931063
Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.
Beslutningstema

Tage orienteringen om arshjul til efterretning.
Sagens opstien

Skabe sagsoverblik for kommende mader i udvalget.
Sagsfremstilling

Via érshjulet far udvalget lebende et overblik om, hvilke sager der er pi de kommende udvalgsmeder. Arshjulet vil veere
pa som fast punkt pa dagsordenen og opdateres lobende mellem udvalgsmederne med sager samt udvalgsaktiviteter.

Arshjulet fremgér af bilag.

Indstilling

Direktoren indstiller til Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget at:
1. tage orienteringen om arshjul til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.

Bilag

Arshjul for TSF 2025 - december



Punkt 154: Underskriftside

00.22.04-G01-22-931139
Kompetence

Trivsels-, Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.

Sagsfremstilling

Udvalget skal godkende beslutningsprotokollen.

For at godkende beslutningsprotokollen skal hvert medlem underskrive ved at trykke pa Godkend.
Beslutning

Godkendt.
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