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SFP/ÆH Politisk aftale om ny sundhedsstruktur

RESUME

Den 15. november 2024 præsenterede et flertal i Folketinget en politisk aftale om en ny
sundhedsstruktur i Danmark. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget orienteres
om aftalen.

Gennemførelsen af aftalen indebærer lovgivningsarbejde og implementering i hele
sundhedsvæsenet, som vil foregå i perioden fra 2025 til 2027. Den overordnede struktur
er ikke væsentligt forandret fra regeringens udspil i september 2024.

Sagen afsluttes i Sundheds-, Forebyggelses og Psykiatriudvalget

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tog orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Der er indgået en politisk aftale om en ny sundhedsstruktur i Danmark. Aftalen indebærer en
struktur med fire regioner og 17 sundhedsråd, som består af både regionale og kommunale
politikere. 

Sundhedsrådene får egne ressourcer og skal være drivkraften i omstillingen af
sundhedsvæsenet, især med fokus på at styrke det nære sundhedsvæsen. De skal sikre et tæt
samarbejde mellem regioner og kommuner om sundhedsopgaver i afgrænsede geografiske
områder. 

Derudover får sundhedsrådene ansvar for at forvalte en økonomisk ramme, der skal bruges til
investeringer i de nære sundhedsindsatser. Samarbejdet mellem regioner og kommuner er
derfor et centralt element i reformen, og begge parter spiller en vigtig rolle i prioritering og
styrkelse af sundhedsvæsenet.

Det er regionsrådet som øverste myndighed, der fastlægger rammerne for
sundhedsindsatserne. I sundhedsrådene kan der indgås aftaler med kommunerne om driften af
opgaver på kommunalt niveau.

Sundhedsrådene skal udvikle det almenmedicinske tilbud og opbygge teams til
hjemmebehandling. De får også ansvar for at sikre sammenhængende patientforløb især for



ældre og patienter med kroniske sygdomme.

Opgaver, der med sundhedsreformen går fra at være kommunale til at blive regionale, er: 

Den specialiserede del af kommunal sygepleje, herunder akutsygepleje og patientrettet
forebyggelse

Genoptræning på specialiseret niveau, f.eks. for borgere med sjældne sygdomme eller
komplekse behov

Midlertidige ophold på sundheds- og omsorgspladser for borgere, der har behov for en
sundhedsfaglig indsats, men ikke kræver sygehusindlæggelse.

Kommunerne skal sikre, at borgere hurtigt kan vende hjem

Der indføres kronikerpakker med ret til personlig behandlingsplan, ret til hurtig udredning
og behandling hos privatpraktiserende speciallæger samt ret til digitale sundhedstilbud

Døgndækkende teams til hjemmebehandling, der kan tilbyde behandling og monitorering
i borgerens hjem.

Fasttilknyttet lægehjælp på plejehjem og botilbud

Med aftalen indføres frit valg til almen sygepleje som en del af samspillet til helhedsplejen i
Ældreloven. Private leverandører af helhedspleje kan dermed også tilbyde kommunal
sygepleje.

Der er et særligt fokus på at styrke den basale palliative indsats og forbedre den almene
sygepleje for at sikre en værdig afslutning på livet. Det gælder især for de borgere, der ønsker
at dø i eget hjem.

Derudover vil der blive uddannet flere praktiserende læger, og der ligger i reformen en ændring
af hele det almenmedicinske tilbud, som skal sikre mere lighed i sundhed. 

De centrale punkter fra aftalen præsenteres på mødet. 

/MT



SFP Løft af forebyggelsesindsatsen

RESUME

Forligspartierne bag budgetforliget 2024-2025 indgik den 3. september 2024 en
tillægsaftale, hvor de besluttede at styrke den forebyggende indsats mod mistrivsel blandt
børn, unge og deres familier. I den forbindelse blev der afsat 0,5 mio. kr. i både 2025 og
2026 under Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget.

Med beslutningen er det forventningen, at indsatsen kan fortsætte fra 2027 som en del af
Sund Bys frivillighedsindsatser.

Administrationen foreslår at igangsætte et fælles udviklingsforløb for relevante frivillige
aktører og Horsens Kommunes medarbejdere, herunder Sund By samt de områder, der
arbejder med forebyggelse af mistrivsel. Forløbet skal styrke samarbejdet om
eksisterende indsatser via prøvehandlinger og fælles kompetenceforløb. 

Sagen afgøres af Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkender, at der igangsættes et
fælles udviklingsforløb på tværs af Horsens Kommune og frivillige.

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkendte, at der igangsættes et fælles
udviklingsforløb på tværs af Horsens Kommune og frivillige.

Sagsfremstilling

Både Horsens Kommune og en række frivillige aktører, herunder Husrum, Selvhjælp og
Headspace, arbejder målrettet med indsatser, som skal forebygge mistrivsel.

Det er imidlertid administrationens vurdering, at potentialet i samarbejdet og koblingen mellem
den frivillige og den professionelle indsats ikke er udnyttet tilstrækkeligt. 

Et stærkere samarbejde mellem kommunen og civilsamfundet kan løfte den forebyggende
indsats over for målgruppen. Koblingen til civilsamfundet er et centralt fokus i Horsens
Kommunes sundhedspolitik "Sundhed for Livet" og i udvalgets arbejdsgrundlag.

Det er derfor administrationens forslag, at der i 2025-26 gennemføres et fælles
udviklingsforløb. Igennem prøvehandlinger og kompetenceudvikling skal forløbet både styrke
de eksisterende forebyggelsesindsatser over for børn, unge og familier, og tænke udvidelse



hvor det er muligt. Det gælder de indsatser, der i udgangspunktet er frivilligt forankret, men
også de indsatser som er kommunalt forankret. 

Udover administrationens erfaringer beror forslaget også på et omfattende vidensgrundlag. I en
rapport fra 2021 konkluderer VIVE, at: 

"Man lærer bedst at samarbejde gennem at prøve at samarbejde og samtidig reflektere over
erfaringerne. Gerne via en kombination af gensidig sparring og uddannelse, hvor både
kommunale medarbejdere og frivillige organisationer bidrager og lærer sammen. Fokus skal
være på relationen mellem civilsamfund og kommune og de særlige elementer, der ligger i den
relation." (Fra VIVE- undersøgelsen Styrkelse af samarbejdet mellem frivillige og kommuner
gennem uddannelse – En afdækning af behov og efterspørgsel, 2021).

Mere konkret er det planen, at udviklingsforløbet skal forløbe i to parallelle spor med
involvering af relevante frivillige aktører samt ledere og medarbejdere fra Horsens Kommune,
som arbejder med forebyggelse af mistrivsel:

Prøvehandlinger med afsæt i eksisterende indsatser med forebyggelse af mistrivsel som
omdrejningspunkt

Et fælles kompetenceforløb, som skal styrke evnerne til at koble kompetencer i
forebyggelsesindsatsen.

Udviklingsforløbet foreslås forankret i en styregruppe bestående af repræsentanter fra Job og
Velfærd samt Børn, Unge og Kultur. 

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget modtager en orientering om arbejdet medio
2025.

/MT/BS/AM



SFP Udmøntning af Haurowitz legatet

RESUME

Job og Velfærd varetager administrationen af en række fonde og legater på det sociale
område, herunder Haurowitz legat. Et salg af et jordlod har betydet, at der fra 2022 og de
næste tre til fire år skal foretages en ekstraordinær legatuddeling til indsatser rettet mod
'værdigt trængende' ældre borgere i Horsens Kommune.

I 2023 besluttede Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget at udmønte i alt
400.000 kr. ekstraordinære legatmidler til henholdsvis Ældresagen, Bo-trivsel og og
Seniornet under Dansk Folkehjælp. På udvalgsmøde den 9. oktober 2024 blev de af
legalmodtagerne gennemførte aktiviteter præsenteret. Aktiviteterne blev positivt modtaget
af udvalget, herunder også mulighederne for en videreførelse heraf.

I lighed med 2023 skal der i 2024 udmøntes 400.000 kr. ekstraordinære legatmidler.
Administrationen foreslår at udmønte legatmidlerne i overensstemmelse med fordelingen
i 2023. 

Sagen afgøres i Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at 

1. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget beslutter at videreføre
udmøntningen af i alt 400.000 kr. i ekstraordinære legatmidler i overensstemmelse
med fordelingen i 2023. 

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget besluttede at videreføre udmøntningen
af i alt 400.000 kr. i ekstraordinære legatmidler i overensstemmelse med fordelingen i
2023. 

Sagsfremstilling

Job og Velfærd varetager administrationen af en række fonde og legater på det sociale
område. Et af dem er "Etatsraad Just Christian Haurowitz og Hustru Bodil Johanne, født
Therkelsens Legat" (Haurowitz legat). Sundheds-, Forebyggelse- og Psykiatriudvalget er af
Byrådet udpeget som bestyrelse for legatet.

Haurowitz legat blev indstiftet i 1900. Legatformuen består primært af midler, som er opstået i
forbindelse med salg af markjorder. Salg af et jordlod har betydet, at der fra 2022 og de næste
tre til fire år skal foretages en ekstraordinær legatuddeling til indsatser rettet mod 'værdigt
trængende' ældre borgere i Horsens Kommune. 



I 2023 besluttede Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget at udmønte 400.000 kr. i
ekstraordinære legater. Dette ved tildeling af 175.000 kr. til Ældresagen, 140.000 kr. til Bo-
trivsel og 85.000 kr. til Seniornet under Dansk Folkehjælp.

Udvalget blev på møde den 9. oktober 2024 præsenteret for de forskellige aktiviteter, der i
2024 er blevet finansieret af tildelte legatmidler. Præsentationen er vedlagt som bilag.

Der er altovervejende tale om aktiviteter med fokus på etablering af fællesskaber for ensomme
ældre. Udvalget så her positivt på de gennemførte aktiviteter og mulighederne for videreførelse
heraf. 

Administrationen har været i dialog med legatmodtagerne i 2023. Samtlige udtrykker stort
ønske om fortsat tildeling af legatmidler til videreførelse og udvikling af aktiviteter for
målgruppen.

/SG



SFP Projektbevilling til Botilbuddet Kildegade - Bedre Liv i Botilbud

RESUME

Horsens Kommunes socialpsykiatriske botilbud i Kildegade er blevet inviteret til at
deltage i projektet "Bedre Liv i Botilbud". Invitationen kommer fra Fremfærd, som er et
samarbejde mellem arbejdsmarkedets parter (KL, SL og FOA).

Projektets formål er, at beboere og medarbejdere i fællesskab skal finde nye måder at
skabe trivsel og livsglæde blandt beboerne under deres ophold i Kildegade. Det forventes
igangsat i december 2024.

Med denne sag anmodes om en indtægts- og udgiftsbevilling i budget 2024 og budget
2025.

Sagen afgøres af Byrådet.  

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Byrådet godkender, at der gives en indtægtsbevilling på 90.000 kr. til budget 2024.

2. Byrådet godkender, at der gives en udgiftsbevilling på 90.000 kr. til budget 2024.

3. Byrådet godkender, at der gives en indtægtsbevilling på 90.000 kr. til budget 2025.

4. Byrådet godkender, at der gives en udgiftsbevilling på 90.000 kr. til budget 2025.

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tiltrådte indstillingen.

Sagsfremstilling

Fremfærd "Særlige behov", som er et overenskomstfinansieret samarbejde mellem
arbejdsmarkedets parter, har afsat midler til udviklingsforløb med prøvehandlinger i fem
botilbud til mennesker med sindslidelse og komplekse sociale vilkår. 

Botilbuddet Kildegade har fået mulighed for at deltage som ét af de fem boligtilbud i Danmark
og har i forbindelse med projektet fået tildelt 180.000 kr. til anvendelse i projektperioden. 

Formålet med projektet lokalt er at øge livskvaliteten for beboerne på Kildegade ved at arbejde
målrettet med recovery-orienteret rehabilitering. Det betyder, at fokus er på beboernes håb,
drømme og ressourcer, og at skabe en hverdag, hvor de kan trives endnu bedre. Det
essentielle i projektet er, at beboerne får en aktiv stemme i udviklingen af initiativer, der skal
afprøves i hverdagen.  



Som en del af projektet nedsættes en implementeringsgruppe med beboere, medarbejdere og
ledelse. Gruppen vil deltage i møder og læringstræf, hvor de får sparring og inspiration til at
udvikle og tilpasse de nye tiltag. 

Forsknings- og konsulenthuset DEFACTUM under Region Midtjylland vil bistå med
ideudvikling, planlægning og evaluering af de prøvehandlinger, der skal afprøves i hverdagen
på Kildegade. Ligeledes bliver projektet også fulgt og bistået af aktionsforsker Marie
Østergaard Møller. Projektet afsluttes med en forskningsartikel, som Kildegade hermed
bidrager til. 

Medarbejdere og ledelse indgår desuden i to læringstræf med andre deltagende kommuner. 

Projektet vil målrettet sætte beboernes stemme i centrum. I fællesskab skal der udvikles og
afprøves nye tiltag, der gør en forskel for både beboere og medarbejdere. Gennem samtaler,
idéudveksling og kreative løsninger er ønsket at bidrage til en hverdag med mere plads til smil
og livsglæde. 

Projektperioden er fra december 2024 til december 2025.

/LBR

Historik

Beslutning fra Ældre- og Handicapudvalget, den 6. november 2024.

Sagen flyttes til Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget.



SFP og ÆH Tidsfrister for sagsbehandling på velfærds- og
sundhedsområdet

RESUME

Efter retssikkerhedsloven skal Byrådet fastsætte frister for, hvor lang tid der må gå fra
modtagelse af en ansøgning til der træffes en afgørelse.

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget præsenteres for en opfølgning på
tidsfristerne for 2024 på udvalgets områder samt et forslag til tidsfrister for 2025.
Forslaget til 2025 ønskes fremsendt til høring i Seniorrådet og Handicaprådet.

Sagen afgøres af Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget drøfter overholdelse af tidsfrister i
2024.

2. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkender at sende forslag til
tidsfrister for 2025 i høring med henblik på efterfølgende politisk behandling.

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget drøftede overholdelse af tidsfrister i
2024.
Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkendte at sende forslag til tidsfrister
for 2025 i høring med henblik på efterfølgende politisk behandling.

Sagsfremstilling

Efter retssikkerhedsloven § 3 skal kommuner behandle alle henvendelser om hjælp hurtigst
muligt. Derudover skal der fastsættes frister for sagsbehandlingstiden, som dækker over den
tid, der må gå fra modtagelse af en ansøgning til der træffes en afgørelse.

Administrationen forelægger fagudvalg og Byrådet en årlig opfølgning på de fastsatte
tidsfrister. Det er Byrådet, der endeligt træffer beslutning om tidsfristerne, som efterfølgende
offentliggøres på kommunens hjemmeside.

De vedtagne tidsfrister er maksimale tidsfrister, hvilket betyder at borgeren skal kunne regne
med at få en afgørelse inden fristens udløb. Den gennemsnitlige sagsbehandlingstid er ofte
kortere end den udmeldte tidsfrist.

Administrationen har gennemgået de gældende frister på velfærds- og sundhedsområdet.



I bilag 1 fremgår administrationens vurdering af, om tidsfristerne er overholdt i 2024. De
sagstyper, hvor tidsfristen er overholdt, er markeret med en "glad smiley". De sagstyper, hvor
det har været vanskeligt at overholde tidsfristen, er markeret med en "sur smiley".

I vurderingen af overholdelsen af tidsfristerne bemærker administrationen, at det for langt
hovedparten af sagstyperne på handicapområdet beror på data om sagsbehandlingstid. For de
øvrige områder er der tilstræbt en så systematisk vurdering som muligt. Fra januar 2025
forventes det også muligt at anvende data om sagsbehandlingstid på sundheds- og
ældreområdet.

Sagstyper som behandles i Ældre- og Handicapudvalget er markeret med grøn. Sagstyper
som behandles i Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget er markeret med blåt.

For langt de fleste sagstyper er tidsfristerne overholdt i 2024.

Ved følgende sagstyper har tidsfristen imidlertid ikke kunnet overholdes. Administrationen
forventer, at fristerne kan overholdes i 2025. Bemærkninger hertil fremgår af bilaget.

Pkt. 12: Bevilling af socialpædagogiske ydelser § 85. Tidsfrist 2024: To måneder

Pkt. 19: Dækning af nødvendig merudgift, § 100. Tidsfrist 2024: To måneder

Pkt. 23: Bevilling af hjælpemidler – kropsbårne, § 112. Tidsfrist 2024: Tre uger

Pkt. 24.d.: Kommunikationssystemer, §112. Tidsfrist 2025: 12 måneder

Pkt. 25.b.: Bevilling af forbrugsgoder (El-køretøj), § 113. Tidsfrist 2024: Fire måneder

Pkt. 26: Støtte til køb af bil (børn og voksne), § 114. Tidsfrist 2024: 12 måneder.

Punkt 1 vedrørende henvisning til VISO-forløb er tilføjet, da administrationen er blevet
opmærksom på, at tidsfristen ikke fremgår af Horsens Kommunes hjemmeside. For punkt 24.d.
foreslås en tidsfrist i 2025 på 12 måneder, da sagsbehandlingen af kommunikationssystemer til
borgere med funktionsnedsættelse oftest forudsætter et længerevarende forløb. 

Oversigten over tidsfrister for 2025 indeholder også de relevante paragraffer fra ældreloven
(pkt. 40-47). De træder imidlertid først i kraft den 1. juli 2025, og derfor skal de foreslåede
tidsfrister læses med forbehold for manglende praksis på den nye lovgivning. De beror dog på
praksis fra lignende sagstyper i serviceloven.

Videre proces

Efter behandlingen i udvalget sendes forslag til tidsfrister for 2025 i høring i Seniorrådet og
Handicaprådet. Efter høringsfasen genbehandles forslag til tidsfrister i 2025 i udvalget,
hvorefter udvalgets tidsfrister samles med tidsfrister på de øvrige udvalgsområder (ÆH, BI,
SUU, BD) til endelig godkendelse i Byrådet.

/SG



SFP Høring af Praksisplan for fysioterapi 2025

RESUME

Region Midtjylland har den 1. november 2024 sendt et udkast til ”Praksisplan for
fysioterapi 2025” i høring. Høringsfrist er den 6. januar 2025.   

Administrationen har udarbejdet forslag til høringssvar, som grundlæggende udtrykker
opbakning til praksisplanen.

Sagen afgøres af Sundheds-, Forebyggelses og Psykiatriudvalget.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkender høringssvar til
"Praksisplan for fysioterapi 2025".

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkendte høringssvar til "Praksisplan
for fysioterapi 2025".

Sagsfremstilling

Høringsversion af "Praksisplan for fysioterapi 2025" tager udgangspunkt i overenskomstaftalen
for fysioterapi, som trådte i kraft 1. januar 2024. Den er vedlagt som bilag 1.  

Aftalen kræver blandt andet, at kommuner og regioner reviderer kapacitetsdelen af
praksisplanen senest den 1. juli 2025.

Udkastet til praksisplanen er opdelt i tre overordnede temaer:  

Kapacitet og tilgængelighed

Sammenhæng med det øvrige sundhedsvæsen

Kvalitetsudvikling. 

For hver af disse temaer indeholder udkastet en række anbefalinger, som er opsummeret i
bilag 2. 

Administrationen er enige i langt de fleste anbefalinger og målsætninger.  

Særligt fremhæves potentialet i at omlægge flere individuelle behandlingsforløb til holdtræning
og øge brugen af digitale løsninger. Dette dog med forbehold for, at disse tiltag ikke går på
kompromis med kvalitet og borgernes ressourcer. 



Det bemærkes i høringssvaret, at mange klinikker ikke er tilpasset borgere med komplekse
behov. Derfor er det vigtigt for administrationen at påpege, at der bør arbejdes på en øget
tilgængelighed på de fysioterapiklinikker, hvor den ikke opleves tilstrækkelig. 

Praksisplanen beskriver en mulighed for kapacitetsudvidelse, hvilket administrationen ikke kan
anbefale. I stedet bør der ses på den store geografiske forskel der er på kapacitetsområdet,
ikke bare i Region Midtjylland, men også på landsplan.

I Region Midtjylland er der i gennemsnit 5007 borgere pr. kapacitet når det gælder vederlagsfri
fysioterapi. Det dækker over yderpunkterne Stuer Kommune, der har 2.813 borgere pr.
kapacitet og Favrskov der har 6.700 borgere pr. kapacitet.

Kapaciteten på landsplan fordelt på regioner ligger med et gennemsnit på 5.552 borgere pr.
kapacitet, hvor Region Nordjylland kun har 4.816 borgere pr. kapacitet, mens Region
Hovedstaden har 6406 borgere pr. kapacitet. 

Endelig anbefales det at styrke princippet om "hjælp til selvhjælp" i behandlingen, så borgere,
der kan selv, bliver vejledt til det. Baggrunden er, at administrationen oplever, at borgerne har
lange og kontinuerlige forløb.  

Administrationen har udarbejdet et udkast til høringssvar, som fremgår af bilag 3. 

/MT



SFP Godkendelse af Rammeaftale 2025 - 2026 for det sociale område

RESUME

Kommunerne og regionen i Midtjylland indgår hvert andet år en rammeaftale om
samarbejdet på det specialiserede socialområde. Formålet er at sikre fælles principper
for styring og udvikling på tværs af kommuner og region.  

KKR Midtjylland har på møde den 19. november 2024 godkendt udkastet til Rammeaftale
2025-26 og anbefaler, at rammeaftalen godkendes i de midtjyske byråd og i regionsrådet.
 

Sagen afgøres af Byrådet.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Byrådet godkender Rammeaftalen for 2025 - 2026 for det sociale område.

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tiltrådte indstillingen.

Sagsfremstilling

Rammeaftale 2025-26 er udarbejdet i tæt dialog med de 19 kommuner og Region Midtjylland,
som alle har haft mulighed for at komme med indspil til udviklingsområder. Aftalen er vedlagt
som bilag 1.

Rammeaftalen fokuserer på faglig udvikling og indeholder et samlet skøn over behovet for
pladser og tilbud. Overordnet vurderer de midtjyske kommuner, at der er en rimelig
sammenhæng mellem behovet for specialiserede tilbud og det samlede udbud af tilbud.  

De midtjyske kommuner og Region Midtjylland sætter med rammeaftalen særlig fokus på tre
områder:  

1. Mental sundhed og psykiatri 

2. Borgere med komplekse udfordringer 

3. Overgangen fra børne- og ungeområdet til voksenområdet.  

På disse områder vurderes det, at der er behov for en ekstra tværsektoriel og tværkommunal
indsats i de kommende år. Målet er at skærpe videns- og evidensarbejdet samt styrke
handlekraften for at imødekomme den efterspørgsel og det udviklingsbehov, der er. De to
første områder er en videreførelse fra rammeaftalen for 2023-2024, mens det tredje område er
nyt.  



Det er en fælles udfordring på det specialiserede socialområde at sikre tilstrækkelig
arbejdskraft og de rette kompetencer til at løse opgaverne. Derfor sættes der fokus på
rekruttering, fastholdelse, kompetenceudvikling samt mere effektiv opgaveløsning.

Det er administrationens vurdering, at rammeaftalen, herunder de tre fokusområder,
understøtter det positive udvikling på tværs af kommuner og region.

Styring og økonomi  

Ud over de faglige udviklingsområder sætter rammeaftalen rammerne for styring af økonomi-
og kapacitetsudviklingen på de omfattede tilbud.  

Med rammeaftalen indgår de 19 kommuner og Region Midtjylland en aftale om, at taksterne
ikke må stige i perioden 2025-26. Frem mod den næste rammeaftale fra 2027 skal der
arbejdes på at udvikle et nyt fælles styringsredskab som alternativ til den nuværende
takstaftale.

/LBR



SFP Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalgets aktivitetsplan
2024 og 2025

RESUME

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalgets arbejdsgrundlag udmøntes hvert år i
en etårig aktivitetsplan.

Administrationen fremlægger afsluttende status på Sundheds, Forebyggelses- og
Psykiatriudvalgets aktivitetsplan for 2024 til orientering.

Administrationen fremlægger desuden et oplæg til Sundheds-, Forebyggelses- og
Psykiatriudvalgets aktivitetsplan for 2025 til udvalgets godkendelse.

Sagen afgøres af Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tager orienteringen om den
afsluttende status på aktivitetsplanen for 2024 til efterretning.

2. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkender aktivitetsplanen for
2025.

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tog orienteringen om den afsluttende
status på aktivitetsplanen for 2024 til efterretning.

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkendte aktivitetsplanen for 2025.

Sagsfremstilling

Som en del af kommunens overordnede styringskoncept skal hvert stående udvalg udarbejde
og godkende et arbejdsgrundlag gældende for 2022-2025, som beskriver målsætningerne på
udvalgets område. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget godkendte på
udvalgsmødet den 14. september 2022 udvalgets arbejdsgrundlag.

Arbejdsgrundlaget skal udmøntes i en aktivitetsplan, som giver overblik over de indsatser, der
skal indfri arbejdsgrundlagets mål. Formålet med aktivitetsplanen er at give udvalget et overblik
over, hvordan der administrativt arbejdes med at sikre målopfyldelse.

Administrationen giver en afsluttende status på de aktiviteter, opgaver og projekter, der fremgik
af aktivitetsplanen for 2024 til orientering. Aktivitetsplan 2024 fremgår af bilag 1.



Administrationen har desuden lavet et oplæg til en aktivitetsplan for 2025 for Sundheds-,
Forebyggelses- og Psykiatriudvalgets område. Udvalget vil få en status på aktivitetsplanen i
december 2025.

Oplæg til aktivitetsplan 2025 fremgår af bilag 2.

En række af de aktiviteter, opgaver og projekter, der fremgår af aktivitetsplanen, er fra tidligere
års planer og dermed allerede igangsat. Overordnede konkrete politiske initiativer, der er
vedtaget i forbindelse med ny lovgivning, seneste budgetaftale mv., er ligeledes inkluderet i
aktivitetsplanen.

Aktiviteternes status i aktivitetsplanerne markeres ved enten ’ikke opstartet’, ’i gang’ eller
’afsluttet’.

/JS



SFP Statusopdatering for budgetaftale 2024

RESUME

Der gives en opfølgning på de elementer i budgetaftalen 2024, som vedrører Sundheds-,
Forebyggelses- og Psykiatriudvalget

Sagen afsluttes i Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget. 

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Sundheds-, Psykiatri- og Forebyggelsesudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING

Sundheds-, Psykiatri- og Forebyggelsesudvalget tog orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Hvert år i december præsenteres fagudvalgene for en opfølgning på de initiativer på udvalgets
ressortområde, som er besluttet i budgetaftalen. Opfølgningen på Sundheds-, Forebyggelses-
og Psykiatriudvalgets område er vedlagt som bilag.  

Budgetaftalen kan læses i sin helhed ved at følge dette link. 

Opfølgningen fremsendes efterfølgende til Seniorrådets og Handicaprådets orientering. 

/SG

https://horsens.dk/media/udxj2xzj/horsenskommunesbudgetaftalefor2024og2025.pdf


SFP Gensidig orientering

RESUME

Under det faste punkt "gensidig orientering" gives tilbagemeldinger på diverse emner
siden sidste udvalgsmøde, herunder tilbagemeldinger fra politikers deltagelse i div.
bestyrelses- og rådsmøder mv.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

1. Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING

Sundheds-, Forebyggelses- og Psykiatriudvalget tog orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Orienteringspunkter:

Aktuelt siden sidst

Vinterberedskab for gadesovere ifm. hård frost

Oversigt over praksisbesøg i 2025
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