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Revideret forløbsprogram for KOL

BESLUTNING
Godkendt.

Behandlingsforløb
Sundheds- og Omsorgsudvalget 26. september 2019

Tidligere udvalgsbeslutninger

INDSTILLING
På tværs-direktøren indstiller, at

• det reviderede forløbsprogram for KOL godkendes.

Sagsfremstilling
Baggrund – sundhedsaftalen 2019-2023
Sundhedsaftalen for Region Midtjylland 2019-2023 trådte i kraft pr. 1. juli 2019. Sundhedsaftalen bygger
på fire visioner for det fælles sundhedsvæsen i Midtjylland:

•Mere lighed i sundhed – social og geografisk
• På borgerens præmisser
• Sundhedsløsninger tæt på borgeren
•Mere sundhed for pengene

Målsætningerne for sundhedsaftaler er inddelt i tre emner:
• Fælles investering i forebyggelse. Her er første fokus rygning og nedbringelse af antallet af rygere
• Sammen om ældre borgere. Her er første fokus akutområdet og styrkelse af samarbejdet om akut

syge ældre og nedbringe antallet af akutte indlæggelser blandt ældre.
• Den nære psykiatri – først med fokus på mental sundhed hos børn og unge samt voksne borgere

med svær psykisk sygdom.

Efter godkendelse af Forløbsprogrammet for KOL i Sundhedskoordinationsudvalget 7. juni 2019 udsendes
programmet hermed til endelig godkendelse i kommunerne i Midtjylland. Programmet forventes
implementeret pr. 31. december 2019. Dog vil afprøvning og drift af telemedicinsk hjemmemonitorering
først blive påbegyndt i foråret 2020.

Forløbsprogram for KOL
Forløbsprogrammet for KOL er et af de mange initiativer, der er med til at implementere sundhedsaftalen.
Der er siden forløbsprogrammet for KOL blev lavet sket en udvikling på KOL-området. Derfor er der nu
lavet en revision af forløbsprogrammet for KOL. Revisionen er foretaget af forløbsprogramgruppen for
KOL. Forløbsprogrammet har været i faglig høring, da ændringerne primært er faglige ændringer.



Forløbsprogrammet for KOL beskriver den samlede tværfaglige, tværsektorielle, koordinerede og
evidensbaserede indsats for borgere med KOL samt opgavefordeling, samarbejde og koordinering mellem
involverede aktører.

Ændringerne omfatter indhold, der allerede er aftalt i andet regi. Det gælder:
• Ny overenskomst for almen praksis (OK18)
• Nye nationale kliniske retningslinjer (NKR) vedr. rehabilitering af patienter med KOL
• Fælles samarbejdsaftale om rygestop i Midtjylland
• Beskrivelser af telemedicinsk hjemmemonitorering af borgere med KOL.

Herudover er der også foretaget indholdsmæssige ændringer på følgende områder:
• Præcisering af målgruppen
• Klassifikation af KOL
• Rehabilitering og samarbejde med civilsamfundet samt pårørendeinddragelse
• Ernæringsindsatsen
• Nyt afsnit vedr. den akutte indsats for borgere med KOL.

Den største ændring i forløbsprogrammet er, at tele KOL er blevet en del af programmet.

Telemedicinsk hjemmemonitorering - Tele KOL
I den midtjyske landsdel er telemedicinsk hjemmemonitorering målrettet borgere med svær/meget svær
KOL og skal ses som en mulighed for at understøtte den øvrige behandling og pleje af borgere i denne
målgruppe. Særlige målsætninger i den midtjyske landsdel er at styrke samarbejdet mellem de
sundhedsfaglige aktører på tværs af sektorer samt sikre sammenhæng i behandlingsforløbet og styrke det
nære sundhedsvæsens rolle. Det sundhedsfaglige indhold, organiseringen af monitorerings- og
rådgivningsfunktionen samt uddannelsestilbud til borgere med KOL understøtter, at nationale og lokale
målsætninger i Midtjylland indfries.

Implementering af forløbsprogrammet for KOL
Det overordnede ansvar for implementering af det reviderede forløbsprogram ligger hos
klyngestyregrupperne. Der er nedsat implementeringsgruppe i forhold til Tele-KOL, som primært er det
nye i forløbsprogrammet, her er repræsentanter for de tre sektorer, almen praksis, region og kommune.
Implementeringsgruppen skal medvirke til drive implementeringsprocessen og udarbejde tidsplan for
processen, som udmøntes i konkrete aftaler. I Vestklyngen holdes desuden årligt Fælles Skolebænk om
KOL for at sikre løbende opdatering og fremdrift i samarbejdet om borgere med KOL.

Budgetmæssige konsekvenser
Ingen.



Lægehus på Frisenborgparken

BESLUTNING
Udsat.

Behandlingsforløb
Sundheds- og Omsorgsudvalget 26. september 2019

Tidligere udvalgsbeslutninger

INDSTILLING
På tværs-direktøren indstiller, at

• orientering om lægehus på Frisenborgparken tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Baggrund
På finansloven for 2017 blev der afsat 800 mio. kr. over 4 år (200 mio. kr. årligt i 2018-2021) til en pulje
til læge- og sundhedshuse i hele landet, etablering af flerlægepraksis i de større byer samt etablering af
pladser til uddannelseslæger. Der var ansøgningsfrist til puljen den 20. marts 2019 til Sundheds- og
Ældreministeriet. Sundhed & Ældre har i samarbejde med Lægehuset Øst og Lægerne Eidner udarbejdet
en ansøgning til projektet " Etablering af lægehus i sammenhæng med nuværende sundhedscenter –
Ikast", og den 3. maj 2019 fået tilsagn om det ansøgte beløb på 6,6 mio. kr. Der er en egenfinansiering
på 650.000 kr. til administration, projekt og byggestyring. I tilsagnet fremgår det, at 38 ud af 70
ansøgere har fået tilsagn, heraf har 17 fået et beløb svarende til det ansøgte.

Det er en betingelse i tilsagnet, at kommunen ejer bygningen, og dermed vil kommunen være udlejer af
huset. Et foreløbig huslejeniveau er accepteret af lægerne.

Formål
Formålet med projektet:

• Udvikling af praksisstruktur.
• Bedre faciliteter og mulighed for kollegialt fællesskab, som skal være med til at øge muligheder for

at rekruttere nye alment praktiserende læger til området.
• At en nuværende solopraksis lægges sammen med et lægehus med 3 læger for at øge

mulighederne for faglig sparring.
• At der etableres bedre plads til hjælpepersonale med henblik på at kunne varetage de øgede

opgaver i praksis.
• Øget samarbejde med medarbejdere i det kommunale sundhedscenter.
• Sikring af nære sundhedstilbud i Ikast.



• Opnå de bedst mulige sundhedsmæssige effekter for borgerne/patienterne i området.

Hvad indeholder projektet
Projektet omfatter etablering af et lægehus (en solopraksis og en mindre fællespraksis slår sig sammen) i
sammenhæng med det kommunale sundhedscenter, som skal øge samarbejdet om de nære
sundhedstilbud og sikre fremtidig lægedækning og udvikling af praksisstrukturen. Opgaverne i det nære
sundhedsvæsen kræver tæt samarbejde mellem lægepraksis og kommunen. Det forventes, at en
placering tæt sammen kan være med til at øge samarbejde og kendskab til hinandens muligheder og
tilbud. Der er allerede på nuværende tidspunkt regionale aktører i det kommunale sundhedscenter
(jordemødre og fodterapeut). Samarbejdet kan koordineres via f.eks. fælles brug af lokaler,
mødefaciliteter samt være med til at øge kendskabet til hinanden, og dermed gøre brug af hinandens
kompetencer og ressourcer.

Byggeriet omfatter: 4 konsultationslokaler til de faste læger, 1 konsultationslokale til uddannelseslæge, 4
konsultationslokaler til praksispersonale, 1 skaderum, laboratorier, depoter, reception, sekretariatet,
ventefaciliteter samt adgangsforhold til ambulance. Der foreligger ikke på nuværende tidspunkt en endelig
plantegning på lokalerne.

Placering
Det nye lægehus skal placeres i umiddelbar nærhed af det allerede etablerede sundhedscenter Frisenborg,
se vedhæftet bilag. For at skabe de bedste muligheder for synergi mellem sundhedscenter og lægehus
samt de bedste muligheder for egnede parkeringsforhold, placeres lægehuset i den øverste del af det
skovområde, som findes på grunden. Ved at vælge denne placering vil børnehaven stadig have mulighed
for at bruge skoven i deres udeliv. Børnehaven vil ikke opleve gener i fom af øget trafik, da de allerede
etablerede parkeringspladser vil blive udbygget med flere pladser (se vedhæftet bilag), så parkering til
lægehuset skal ske på det område og ikke på børnehavens område.

Placeringen sikrer, at personalet fra lægehuset vil få nem og hurtig adgang til sundhedscenteret via en
kort sti imellem de to bygninger.

Lokalplan
Byggeriet betyder, at der skal søges om en ny lokalplan for området, da skovområdet ikke er godkendt til
byggeri. Denne ansøgningsproces er igangsat og forventes behandlet i Byrådet den 9. september 2019.

Tidsplan for byggeri
Tidsplanen for projektet er vedhæftet som bilag.

Ibrugtagning og indflytning forventes at kunne ske omkring den 1. juli 2021.

Bilag
Grovskitse på placering af lægehus
Foreløbig tidsplan

Budgetmæssige konsekvenser
Ingen.



Status vedr. ældre- og plejeboliger

BESLUTNING
Taget til efterretning.

Behandlingsforløb
Sundheds- og Omsorgsudvalget 26. september 2019

Tidligere udvalgsbeslutninger

INDSTILLING
På tværs-direktøren indstiller, at

• udvalget tager orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling
Sagen er en fortløbende sag, hvor der kvartalsvist orienteres om status for ældreboliger og plejeboliger i
Ikast-Brande Kommune.

Ikast-Brande Kommune råder over følgende boliger på ældreområdet:

283 Plejeboliger

169 Ældreboliger uden døgnvagt - heraf 6 på Kærmindeparken

53 Almene boliger samt almene ældreboliger, ejet af boligforeninger og med kommunal
anvisningsret

24 Boliger til midlertidigt ophold - rehabiliteringsafdeling i Dybdalsparken samt indtil
videre 2 boliger på Kærmindeparken

Der er fortsat et ægtepar i en af boligerne på Friplejehjemmet Grønneparken, hvorfor der betales for 46
pladser, istedet for de normale 45.

Pr. 1. september 2019 er der 5 borgere, der bor i en plejebolig i Ikast-Brande Kommune, som oprindeligt
kommer fra en anden kommune.

På Friplejehjemmet Grønneparken bor der 35 borgere fra Ikast-Brande Kommune og 11 fra andre
kommuner.

Ikast-Brande Kommune har på nuværende tidspunkt 33 borgere, der bor i en plejebolig i en anden
kommune. Heraf har 10 borgere valgt et friplejehjem.



Ledige plejeboliger (nov 2017 til september 2019)

15-11-2017 06-09-2018 13-11-2018 08-03-2019 24-05-2019 06-09-2019

Bøgildlund 0 0 0

Dybdalsparken* 0 0 0 0 - -

Engparken 0 1 2 6 5 1

Grønneparken 0 0 0

Højris Have 1 0 0 0 1 1

Kærmindeparken** 0 0 0 1 2 1

Rolighedsparken 1 1 0 1 1 1

Solbakken 0 1 1 0 2 4

Frisenborgparken 0 0 1 0 - -

Østervang 0 1 0 4 2 6

I alt 2 4 4 12 13 14

* Overgår til aflastningsboliger i takt med boligerne bliver tomme.
** I de 6 ældreboliger på Kærmindeparken bor der borgere, der er berettiget til en plejebolig, men som
ikke ønsker at flytte over i en plejebolig. Der er pt. 7 beboere som har en plejetyngde, svarende til en
ældrebolig.

Venteliste til
plejeboliger

15-11-2017 06-09-2018 13-11-2018 08-03-2019 24-05-2019 06-09-2019

Ikast (Bøgildlund,
Rolighedsparken,
Højris Have,
Grønneparken)

11 10 18 19 44 38

Bording
(Kærmindeparken)

3 5 8 5 4 4

Engesvang
(Dybdalsparken)

0 0 0 0 - -

Brande
(Engparken)

10 1 1 1 0 1

Ejstrupholm
(Solbakken)

2 3 1 1 0 0

Klovborg
(Østervang)

1 1 0 0 0 1

I alt 27 20 28 26 48 44

Der er 22 borgere, der søger plejebolig i Ikast, men borgerne kan stå på venteliste til flere plejecentre.
Derfor svarer sammentællingen af de enkelte områder ikke altid til den samlede venteliste.

Der er dags dato ialt 31 borgere på venteliste (heriblandt et ægtepar).
13 borgere ønsker flere steder, hovedsageligt flere steder i Ikast by.

Desuden står 6 borgere på venteliste til en plejebolig i en anden kommune.



Ledige ældreboliger/almene boliger (nov 2017 til september 2019)

15-11-2017 06-09-2018 13-11-2018 08-03-2019 24-05-2019 06-09-2019

Ældreboliger,
Frisenborgparken

1 0 0 1 1 1

Ældreboliger,
Midtjyden

1 1 0 1 1 0

Ældreboliger,
Engesvang

1 2 2 4 3 3

Ældreboliger,
Nørre Snede*

2 0 2 8 6 5

Ældreboliger,
Brande

2 3 3 6 3 3

Ældreboliger, Ved
Solbakken

0 3 2 1 1 2

BHI, Ikast 0 1 2 3 4 4

Borgerparken,
Ikast

0 0 0 4 2 3

Sandgårdsparken,
Isenvad

1 3 2 3 2 1

Norgesgade og
Islandsgade,
Ikast

0 0 0 0 0 0

Bredgade,
Bording

0 0 0 0 0 0

Almene boliger,
Nørre Snede

Overgivet til
boligselskabet

I alt 8 14 13 31 23 22

* Tidligere stod der Bavnehøj, men for ikke at glemme Rosengade er titlen rettet til Nørre Snede. Det er
uvist, hvorvidt begge steder er talt med tidligere, eller det kun har været Bavnehøj.

Venteliste til
ældreboliger

15-11-2017 06-09-2018 13-11-2018 08-03-2019 24-05-2019 06-09-2019

Ældreboliger i
Ikast

7 7 8 8 8 2

Ældreboliger i
Bording

4 2 4 1 0 0

Ældreboliger i
Engesvang

0 0 0 0 0 0

Ældreboliger i
Brande

1 4 4 4 3 0

Ældreboliger i
Nørre Snede

0 0 0 0 1 2



Ældreboliger i
Ejstrupholm

1 1 1 0 0 0

I alt 13 14 17 13 12 4

Enkelte af de borgere, som står på venteliste, har fået tilbudt en bolig, de har takket nej til, men de
ønsker fortsat at stå på ventelisten.

Der står på nuværende tidspunkt 9 borgere på listen til en tryghedsbolig. Flere af borgerne har så
specifikke ønsker, at det endnu ikke har været muligt at opfylde, trods ledige boliger.

Opdateret oversigt medbringes til udvalgets møde.

Det opleves stadig, at borgerne ønsker at blive i deres nærmiljø på trods af, at der er ledige boliger andre
steder i kommunen. Det opleves endvidere, at flere af borgeren er meget specifikke i forhold til, hvor de
ønsker at bo - flere på ventelisten ønsker ét specifikt sted og ønsker ikke tilbud andre steder, heller ikke
selvom det er i samme by.

Det opleves i højere grad, at borgerne ikke ønsker så små lejligheder, idet mange ældre bor i større
huse/lejligheder, som de nødvendigvis skal fraflytte, da boligerne er uhensigtsmæssige.

Ikast-Brande Kommune har frasagt sig anvisningsretten på de almene boliger - effektueringen af dette
sker løbende. Der opleves ikke udfordringer i forhold til dette. De få borgere, som har henvendt sig i
forhold til en af boligerne, er henvist til at kontakte det aktuelle boligselskab.

Oversigt over borgere, der får mere end 27 timers hjemmehjælp, fritvalgsområdet. Tabel kan
ikke opdateres, da vi ikke kan trække data fra CURA endnu. (Overgået til nyt Omsorgssystem
pr. 23. april 2018)

Aldersgruppe April 2014 Maj 2015 Januar 2018 April 2018

Antal Gnsn.
timer pr.
borger

Antal Gnsn.
timer pr.
borger

Antal Gnsn.
timer pr.
borger

Antal Gnsn.
timer pr.
borger

0-66 år 3 30 3 32 0 0 0 0

67-79år 6 35 4 34 9 39 8 41

80-89 år 5 32 5 32 0 0 1 33

Over 90 år 1 37 2 35 2 31 1 37

I alt 15 33 14 33 11 38 10 33

Totalt
timetal

497 462 413 401

Ændringer siden sidste opgørelse:
Afgang: 1 er død
Tilgang:

Budgetmæssige konsekvenser



Ingen.



Statistik over Ankestyrelsens afgørelser

BESLUTNING
Taget til efterretning.

Behandlingsforløb
Sundheds- og Omsorgsudvalget 26. september 2019

Tidligere udvalgsbeslutninger

INDSTILLING
På tværs-direktøren indstiller, at

• orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
I lighed med tidligere år, har Ankestyrelsen udarbejdet statistik over behandlede klagesager.

Statistikken for 2018 er fordelt på de enkelte paragraffer. De klagesager/afgørelser der omtales i denne
sag, handler således udelukkende om behandlede klager, inden for Servicelovens voksenområde i 2018.

Ankestyrelsen har behandlet 40 klagesager over Ikast-Brande Kommunes afgørelser inden for
Servicelovens voksenområde i 2018.
2 af klagerne blev afvist, hvilket eksempelvis kan skyldes, at klagefristen er overskredet.

Således har Ankestyrelsen truffet afgørelse i 38 klagesager fra Ikast-Brande Kommune.

Ikast-Brande Kommune har fået medhold i 81 % af disse sager. På landsplan har kommunerne fået
medhold i 67 % af sagerne.

Ingen af klagerne har medført, at Ikast-Brande Kommunes afgørelse er blevet ændret eller ophævet. På
landsplan er 6 % af afgørelserne blevet ændret eller ophævet.

18 % af sagerne er blevet hjemsendt til Ikast-Brande Kommune til fornyet behandling. På landsplan er
det 27 % af sagerne der blev hjemsendt til fornyet behandling.

Det ses at antallet af klagesager er faldet med ca. 49 % i 2018 i forhold til 2017.
Endvidere kan det konkluderes, at Ankestyrelsen har givet Ikast-Brande Kommune medhold i 77 % af alle
klagesager i 2018.
Antallet af sager der er ændret eller ophævet er faldet over de seneste år, og er nu 0 % i 2018.
Andelen af sager, der er blevet hjemvist til fornyet behandling er i 2018 på 17 %.



Total oversigt Ikast-
Brande Kommune
S&O

2016 2017 2018

Stadfæstelse af
Kommunens afgørelse

62% 67% 77%

Afgørelser der er
ophævet eller ændret

13% 7% 0%

Afgørelser hjemvist til
fornyet behandling

25% 26% 17%

Budgetmæssige konsekvenser
Ingen.



Åbne meddelelser

Formanden

Øvrige udvalgsmedlemmer

Direktør
Besøg ved Hjælpemiddelrådgivningen
Sundheds- og Omsorgsudvalget besøger hjælpemiddelrådgivningen torsdag den 26. september 2019 kl.
13.30.

Regionsrådets redegørelse for aktivitetsbestemte tilskud i 2018
Ikast-Brande Kommune har modtaget Region Midtjyllands redegørelse for aktivitetsbestemte tilskud i
2018 samt revisionsberetning af redegørelsen.
Redegørelsen og revisionen blev godkendt på Regionsrådets møde den 26. juni 2019.
Den endelige aktivitetsbestemte afregning for Ikast-Brande Kommune er foretaget, og der er dermed ikke
noget økonomisk indhold i denne orientering. Ikast-Brande Kommunes udgifter til kommunal
medfinansiering af sundhedsområdet var i 2018 151 mio. kr.
Redegørelse for aktivitetsafhængige tilskud samt revisionsberetning nr. 45 vedr. aktivitetsbestemte
tilskud er vedlagt som bilag.

Orientering vedr. tidsplan for Garland
I den oprindelige tidsplan for byggeriet af Garland var der angivet, at første udbudsfase startede d. 29.
august 2019. I tidsplanen var der indarbejdet en buffer således at Ikast-Brande Kommune kunne granske
og efterberegne tegninger, tal og specifikationer før udbud. Det betyder at den reelle dato for første
udbud ikke var d. 29. august 2019 men i stedet er d. 20. september 2019. Da der var tale om en indlagt
buffer har det altså ingen betydning for datoen af det færdige byggeri som stadig forventes færdigt d. 12.
juni 2019. jf. tidligere fremvist tidsplan.

KL's Psykiatri- og Handicapkonference
KL afholder Psykiatri- og Handicapkonference den 20. november 2019 på Radisson Blu Scandinavia Hotel i
Aarhus.
Der er sendt kalenderinvitation via politikerkalenderen. Ved ønske om deltagelse i konferencen vælges en
session fra vedlagte program.

Temaaften pårørendepolitik
Sundheds- og Omsorgsudvalget i Ikast-Brande Kommune inviterer pårørende og borgere med relation til
sundheds-, misbrugs-, ældre- samt psykiatri- og handicapområdet til en dialog omkring
pårørendepolitikken. Temaaftenen afholdes mandag den 21. oktober 2019 kl. 19-21 i RemisenBrande.
Invitation er vedlagt som bilag.
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