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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden



Beslutning
Godkendt.
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Punkt 2: Evaluering af projekt Antipsykotisk medicin til plejehjemsbeboere
med demens

EMN-25/0003627
Bilag

Antipsykotisk medicin til beboere med demens - opleg til Sundhed & Omsorgsudvalget



Resumé

Esbjerg Kommunes plejehjem har gennemfart projekt Antipsykotisk medicin til beboere med
demens pa Esbjerg Kommunes plejehjem.

Plejehjem har netop feerdiggjort en evaluering af projektet.
Sundhed & Omsorgsudvalget praesenteres med denne sag for evalueringen og dens resultater.

Chef for Plejehjem, Jane Klemmentsen, deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Det er et mal i Den nationale demenshandlingsplan 2025, at forbruget af antipsykotisk medicin til
personer med demens skal halveres. Selv kortvarig behandling med antipsykotisk medicin kan give
bivirkninger, som kan vaere saerlig alvorlige for personer med demens. Alligevel far hver femte
borger med demenssygdom i Danmark antipsykotisk medicin, og forbruget har ligget stabilt i flere ar.

Fokus pa samarbejdet mellem lzeger og plejehjem skal veere med til at bringe forbruget ned, og
dette fokus og samarbejde fortsaetter som en fast del af daglig praksis ved indflytningen, hvor
medicin gennemgas.

Alle kommunens plejehjemteams har deltaget i dette projekt. Det vil sige i alt 22 teams. Undtaget
var Plejehjemmet Solgarden team demens, som blev gennemgaet i maj 2024 som forberedelse pa
tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkerhed med fokus pa antipsykotisk medicin til demente borgere.
Tilsynet var grundlaget for dette projekt.

Pa alle kommunens plejehjem er alle beboernes medicinkort gennemgaet, og ved de, der har faet
antipsykotisk medicin, er der efterfglgende vurderet, om borger har en demensdiagnose eller tegn
pa demens, hvor udredning er fravalgt eller ikke muligt at gennemfgre. | dette projekt betegnes de i
det efterfglgende samlet under borgere med demens.

Der har i alt veeret 96 beboere med demens pa kommunens plejehjem, som i sidste halvdel af 2024
har veeret i behandling med antipsykotisk medicin. Disse borgerjournaler er gennemgaet grundigt
ved kvalitetskonsulent fra Sygeplejen, som efterfelgende har udarbejdet et notat omkring de
generelle helbredsoplysninger samt alle helbredsmaessige tilstande ved den enkelte borger, sa
kvaliteten optimeres.

Der er beboere, som har afprgvet udtrapning med antipsykotisk medicin flere gange, eller som
folges teet ved eeldrepsykiatrien i forhold til behandlingen, hvor det ikke har veeret relevant for

nuvaerende at forsgge udtrapning. Ved disse beboere er dokumentationen ogsa gennemgaet.

| januar - marts 2025 er der lgbende lavet journalaudit pa teambasis pa de 96 beboere for at vurde{%



pa hvilke tiltag, der er iveerksat, samt hvilken status, der er omkring behandlingen med antipsykotisk
medicin.

Succeskriterier for projektet

Projektet har haft fglgende succeskriterier:
» At alle borgere reduceres i antipsykotisk medicin, hvor det vurderes relevant

« At der hos alle beboere, der behandles med antipsykotisk medicin/reduceres i antipsykotisk
medicin, udarbejdes paedagogisk handleplan

 Atderi alle journaler fremgar behandlingsindikation og beskrivelse af symptomer, der skal
reageres pa

« At det hos alle beboere fremgar tydeligt, hvem der varetager de helbredsmaessige forhold i de
tilfeelde, hvor beboeren ikke selv er i stand til dette

Hvis man ser ind i tidsplanen og succeskriterierne er dette blevet aendret i projektet. Baggrunden for
dette er, at der udarbejdes et godt forarbejde af alle beboernes generelle helbredsoplysninger og
helbredstilstand. Det var hurtigt synligt, at det gav leering og effekt til den gode samlede
dokumentation. Derfor blev der valgt at bruge ekstra tid med at gennemfare dette projekt via aget
gennemgang og leering ved den enkelte social- og sundhedsassistent (SSA). Sa til succeskriterierne
kan tilfgjes:

« Gennemgang og opdatering af beboernes helbredstilstande og generelle helbredsoplysninger

samt lzering til den enkelte SSA omkring dokumentation

Projektets resultater

Nedenfor beskrives hovedpunkterne af projektets resultater. 96 beboere, der var i behandling med
antipsykotisk medicin og har en demensdiagnose, deltog i projektet.
» 41 af de 96 beboere har veeret fagligt vurderet pa baggrund af gennemgang af journal. Her blev
det vurderet relevant, at udtrapning eller seponering (henlaegge/lzegge til side) af antipsykotisk
medicin var muligt

» 25 beboere har faet seponeret deres antipsykotiske medicin, hvilket svarer til 26 %

« Af disse 25 beboere har tre behov for at have antipsykotisk medicin udelukkende som PN
medicin (medicin ved behov)

» 53 beboere har faet udarbejdet en paedagogisk handleplan, som beskriver tilgangen til
beboeren saledes, at farmakologisk behandling kan undgas

» 17 af de 96 beboere har udover en demenssygdom en psykiatrisk diagnose som for eksempel
bipolar lidelse, skizofreni. Disse beboere har derved en dobbeltdiagnose, hvor aendring i
medicin vil betyde forvaerring af deres psykiske tilstand
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« Af de 96 beboere er 9 gaet bort ved evalueringens journalaudit

« 73 beboere manglede beskrivelse i generelle helbredsoplysninger, og hvem der varetager
borgers helbredsmaessige interesser. Dette er ajourfart. | de fleste tilfaelde var oplysningerne at
finde under stamdata. Proceduren for, hvor dette dokumenteres, er aendret. Der arbejdes
internt pa, at dette forbedres

Kompetencer

Sundhed & Omsorgsudvalget

Indstilling

Direktaren for Fritid Sundhed & Omsorg indstiller, at
« Sundhed & Omsorgsudvalget orienteres om evalueringen af projekt Antipsykotisk medicin til
beboere med demens pa kommunens plejehjem

Beslutning

Orientering givet.
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Punkt 3: Budget 2026-29 - Fagudvalgenes budgetarbejde

EMN-25/0002533



Resumé

@konomiudvalget besluttede den 13. januar 2025 Budgetstrategi 2026-29. En veesentlig del af
budgetprocessen er, at fagudvalgene i foraret 2025 som input til budgetarbejdet drgfter den
strategiske udvikling og investeringsbehov pa deres omrade.

Pa madet drafter Sundhed & Omsorgsudvalget Budget 2026-29.

Sagsfremstilling

@konomiudvalget besluttede den 13. januar 2025 Budgetstrategi 2026-29. En vaesentlig del af
budgetprocessen er, at fagudvalgene i foraret 2025 som input til budgetarbejdet drafter den
strategiske udvikling og investeringsbehov pa deres omrade. Fagudvalgene kan fremsende
&ndringsforslag pa eget omrade. Pa baggrund af fagudvalgenes indledende drgftelser af emner og
forslag til budgetleegningen udarbejder forvaltningen konkrete aendringsforslag.

Konkret skal fagudvalgene inden for eget udvalgsomrade arbejde med folgende:

1. Driftsforslag i forhold til en gnsket udvikling eller aendret serviceniveau. Nye driftsforslag skal
folges af kompenserende besparelser og eller afskrivninger.

2. Anlaegsforslag
3. Tilkendegiver, om der er eendringsforslag, der er ngdvendige og uafviselige.
4. Omprioriteringer inden for egen ramme pa 1 mio. kr.

5. Indstiller til Forhandlingsudvalget, om projekter pa deres omrader, der udlgber i projektperioden
eller har karakter af at veere et fastholdelsesforslag, skal stoppe, eller om der skal tilfgjes nye midler
til projektet.

Proces

Fagudvalgenes budgetarbejde forlaber efter falgende overordnede proces:
« Der holdes en raeekke mader om budget i hvert fagudvalg i Igbet af marts, april og maj

| Sundhed & Omsorgsudvalget afholdes mader pa falgende datoer: 24. marts, 28. april og 12.
maj

« Mgdet om Budget 2026-29 indgar som punkt pa det seedvanlige udvalgsmgde

» Der er deadline for aflevering af forslag den 16. maj

Kompetencer

1/2



Sundhed & Omsorgsudvalget

Indstilling

Direktgren for Fritid Sundhed & Omsorg indstiller, at fagudvalget drgfter den strategiske udvikling og
investeringsbehov pa deres omrade og beslutter, om der skal fremsendes forslag pa eget omrade til
Budget 2026-29.

Beslutning
Droftet.
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Punkt 4: Godkendelse af praksisplan for fysioterapi

EMN-25/0003597
Bilag

Praksisplan for fysioterapi. Tilrettet version 2
Heringssvar - samlet
Opsummering af hgringssvar med bemarkninger

Serskilte bemearkninger fra Danske Fysioterapeuter i Samarbejdsudvalget



Resumé

Den nuveerende praksisplan udlgber 1. juli 2025, og der er derfor udarbejdet et udkast til en ny
praksisplan.

Den nye praksisplan har veeret i hgring, hvoraf kommentarer fra bade kommuner, sygehuse og
fysioterapeuter er indarbejdet. Praksisplan er udarbejdet af kommunerne (Faelleskommunalt
Sundhedssekretariat) og regionen.

Med denne sag gnskes praksisplanen godkendt af Esbjerg Byrad.

Sagsfremstilling

I henhold til overenskomsterne om almen fysioterapi, vederlagsfri fysioterapi samt ridefysioterapi,
skal regionen og de tilhgrende kommuner udarbejde en feelles plan for den fremtidige
tilretteleeggelse af den fysioterapeutiske indsats.

Udarbejdelsen sker i samarbejde, idet regionen er ansvarlig myndighed for den almene fysioterapi
og den almene ridefysioterapi, mens kommunerne har myndighedsansvaret for den vederlagsfri
fysioterapi og den vederlagsfri ridefysioterapi.

Denne praksisplan skal fungere som beslutningsgrundlag for regionen og de tilherende kommuners
arbejde med overenskomstmaessige forhold og samtidig understgtte udviklingen i samarbejdet med
gvrige sundhedstilbud samt kvalitetsforbedringer inden for omradet. Der lsegges veegt pa at sikre
koordinering og samordning af den fysioterapeutiske indsats mellem region og kommuner, herunder
med hensyntagen til bade sociale og sundhedsmaessige tiltag samt den gkonomiske rammesaetning
i bade regional og kommunal sammenhaeng.

Den gezeldende praksisplan blev forleenget til den 1. juli 2025 som fglge af
overenskomstforhandlinger og efterfglgende aendringer i overenskomstbestemmelserne. Den
reviderede praksisplan skal treede i kraft pa denne dato.

Med virkning fra 1. januar 2024 tradte nye overenskomster for fysioterapi i kraft. £Endringerne i
overenskomsterne for almen og vederlagsfri fysioterapi har medfart vaesentlige tilpasninger i
opgerelsen af kapacitet og begrebsforstaelsen heraf, samt aendringer i kvalitetsarbejdet og
behandlingsforlabene. De anbefalinger og indsatsomrader, der fremgar af praksisplanen, er derfor
teet koblet til nationale initiativer i forleengelse af de nye overenskomster.

Et udkast til den endelige praksisplan er vedlagt som bilag 1. De gendringer, der er indarbejdet som
folge af hgringssvar og drgftelser i samarbejdsudvalget, er fremhaevet med gul markering.

Indsatsomrader
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De centrale indsatsomrader i praksisplanen omfatter fglgende:

a) Sikring af kapacitetsdaekning og adgang til fysioterapeutiske ydelser
b) Udvikling af kvalitet
c) Samarbejdet med det @gvrige sundhedsveesen

a) Sikring af kapacitetsdaekning og adganag til fysioterapeutiske ydelser

De nye overenskomster har medfart en pulje til udvidelse af kapaciteten inden for vederlagsfri
fysioterapi, som henhgrer under kommunernes myndighedsansvar.

Der er afsat decentrale midler svarende til 39,978 mio. kr. (2022-niveau) til stgtte for nye ydernumre
pa landsplan. Midlerne fordeles i henhold til bloktilskudsnaglen, hvilket for Region Syddanmark
svarer til cirka 8,5 mio. kr.

Det er en grundlaeggende forudseetning, at regionen og kommunerne rader over midlerne, men
samtidig forpligter sig til primaert at anvende disse til oprettelse af nye ydernumre med nye
Klinikejere.

Eventuelle midler, der ikke anvendes til dette formal, vil i stedet blive kanaliseret til generel
kapacitetsudvidelse, som vil komme alle eksisterende klinikker til gavn.

Praksisplanen anbefaler, at nyt kapacitetstilskud pa fysioterapiomradet iveerkseettes i det omgang,
kommunerne har gnske herom. Det forventes, at nye ydernumre inden for vederlagsfri fysioterapi vil
medfere en tilsvarende stigning i ydernumre til almen fysioterapi.

Endvidere foreslas det, at der fastlaegges kriterier for tildeling af nye ydernumre samt for fordelingen
af kapacitet mellem almen og vederlagsfri fysioterapi, da kapacitet ikke bar koncentreres
udelukkende inden for ét speciale.

For hele regionen foreslas det desuden, at retningslinjerne for kapacitetsflytninger og oprettelse af
ekstra praksisadresser revideres. Et seerligt fokus anbefales i relation til ridefysioterapi, herunder
planlzegningsomrader og retningslinjer for kapacitetsflytning.

b) Udvikling af kvalitet

Etableringen af kvalitetsnetveaerk inden for fysioterapiomradet udger en ny indsats. Praksisplanen
anbefaler, at region og kommuner understgtter disse landsdeekkende tiltag og bidrager til
netveerksarbejdet i det omfang, det er muligt.

Pa baggrund af det ggede fokus pa fysioterapitilbud i forlzengelse af de nye overenskomster samt
med henblik pa at fremme faelles datadrevne dreftelser, anbefales det, at visse udvalgte data og
kapacitetsdaekning og ventetider ggres tilgeengelige for region, kommuner og klinikker pa arlig basizs/;‘ir



c) Samarbejdet med det gvrige sundhedsveesen

Overenskomsteendringerne har introduceret strukturerede forlgb for udvalgte patientgrupper, hvilket
medferer aendringer i fysioterapeuternes behandlingsplanlaegning og tilgang. Praksisplanen
anbefaler, at implementeringen af disse forlgb understattes, herunder muligheden for at udbrede
digitalt understgttet selvtraening.

Derudover laegger planen op til, at region og kommuner fremmer etablering af samarbejdsfora
mellem kommuner og lokale fysioterapiklinikker med henblik pa at styrke den faelles indsats omkring
vederlagsfri fysioterapi.

Praksisplanen anbefaler desuden statte til implementeringen af forlgbsprogrammet for borgere med
lzenderygbesveer i Region Syddanmark. Heri indgar opkvalificering af sundhedsfagligt personale
med henblik pa at forbedre patienternes egenmestring af deres rygproblematik.

Indkomne horingssvar og den videre proces

Praksisplanen har veaeret sendt i hgring blandt relevante aktarer. | alt er der modtaget 10
hgringssvar, som fremgar af bilag 2. En opsummering samt en oversigt over hvilke aendringer disse
har givet anledning til, er preesenteret i bilag 3.

Samarbejdsudvalget for fysioterapi har behandlet bade udkast til planen og de indkomne
hgringssvar. Danske Fysioterapeuter har fremsat saerskilte bemaerkninger under
udvalgsdrgftelserne, hvilket er dokumenteret i bilag 4.

Pa baggrund af hgringssvarene og udvalgsdrgftelserne er det aftalt, at kommunerne foretager en
fornyet vurdering af deres behov for kapacitet og dermed deres anske om at udmgnte yderligere
ydernumre til vederlagsfri fysioterapi.

Det forventes, at der efter praksisplanens godkendelse traeffes beslutning om eventuelle yderligere
nynedseettelser.

Planen angiver, at beslutninger vedrgrende udmgntning skal veere afklaret inden udgangen af 2025.
En udvidelse af kapaciteten til vederlagsfri fysioterapi vil indebzere en tilsvarende udvidelse inden for
almen fysioterapi.

Sidelgbende med kommunernes politiske behandling af praksisplanen for fysioterapi, behandles
praksisplanen i regionalt regi.

Kompetencer
3/4



Sundhed & Omsorgsudvalget > @konomiudvalget > Byradet

Indstilling

Direktgren for Fritid Sundhed & Omsorg indstiller til Sundhed & Omsorgsudvalget, at det indstilles til
Byradet, at
» Praksisplanen for fysioterapi godkendes med de foreslaede aendringer.

Beslutning
Godkendt.

Afbud: Michael Harbgll (A)
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Punkt 5: Evaluering af Vision 2025

mig-a-2024-4768
Bilag

Evaluering af Vision 2025 - dreftelse i fagudvalgene



Resumé

Byradets Vision for Esbjerg Kommune udigber med udgangen af 2025. Det fremgar af proces for
revision af Visionen, at der i 2. - 3. kvartal 2025 skal gennemfgres en evaluering af Vision 2025. Der
lzegges med denne sag op til en dialog i de politiske udvalg med henblik pa en evaluering af Vision
2025.

Sagsfremstilling

@konomiudvalget godkendte den 13. januar 2025 en proces for revision af Vision 2025.

Det fremgar af procesplanen, at der i 2. - 3. kvartal 2025 gennemfgres en evaluering af Vision 2025.
Evalueringen omfatter blandt andet en dialog i de politiske udvalg, med henblik pa at fa et overblik
over og en drgftelse af, hvad der er gennemfgrt og opnaet af resultater, samt hvad der er gaet godt,
og hvad der mangler. Evalueringen skal fungere som viden til det nye Byrad.

Der laegges med fglgende spargsmal op til en dialog i udvalget med henblik pa en evaluering af
Vision 2025:
1. Temaer og indsatser i Vision 20257

« Hvilke temaer/indsatser i Vision 2025 har udvalget seerligt arbejdet med?

« Hvordan har Vision 2025 fungeret som redskab til tvaergaende samarbejde pa tvaers af
udvalgene?

» Hvilke temaer/indsatser er iseer vigtige i udvalgets fremadrettede arbejde?
2. Vision 2025 som redskab til at saette retning for det politiske arbejde:

« Hvad er gaet godt?

« Hvad skal der seerligt veere fokus pa i arbejdet med revision af Vision 20257

3. Andre input eller kommentarer til arbejdet med revision af Vision 2025.

Der vedhaeftes slides med spgrgsmalene og illustration af de to spor i Visionen.

Vision 2025
Evaluering af Vision 2025.

Kompetencer

Alle politiske udvalg.
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Indstilling

Direktgren for Sundhed & Omsorg indstiller, at udvalget drafter de i sagsfremstillingen naevnte
spegrgsmal med henblik pa evaluering af Vision 2025.

Beslutning
Drgftet.
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Punkt 6: Samarbejde med Social Sundhed

EMN-25/0001016
Bilag

Bilag 1 - Social Sundhed Esbjerg - Budgetforslag



Resumé

Social Sundhed er en landsdaekkende NGO, der arbejder for at skabe stgrre lighed i sundhed i
Danmark. Social Sundhed sarger for, at sarbare og udsatte mennesker stattes og ledsages til deres
aftaler i sundhedsvaesenet.

Social Sundhed har gennem laengere tid veeret i dialog med Vindrosen i Esbjerg Kommune omkring
muligheden for at etablere en afdeling i Esbjerg. Pa den baggrund har Social Sundhed og Vindrosen
afholdt et mgde med forvaltningen.

Resultatet af mgdet er, at begge parter gnsker at indga et samarbejde for en trearig periode (august
2025 - juli 2028). Samarbejdet finansieres ligeligt mellem Social Sundhed og Esbjerg Kommune og
koster 1,5 mio. kr. arligt.

Med denne sag gnskes Sundhed & Omsorgsudvalgets godkendelse til at indga et samarbejde med
Social Sundhed.

Sagsfremstilling

Social Sundhed sgrger som sagt for, at sarbare og udsatte mennesker stgttes og ledsages til deres
aftaler i sundhedsvaesenet.

Dette brobyggende arbejde koordineres af Social Sundheds professionelle ansatte radgivere, som
varetager en aben radgivningstelefon alle hverdage kl. 8.00 - 15.30. Radgiverne star ogsa for at
hverve, uddanne, lede og supervisere Social Sundheds frivillige brobyggere.

Det er sundhedsfaglige studerende, der udger Social Sundheds frivillige brobyggerkorps. Som
brobyggere kan de studerende ga ind og veere "ressourcesteerk pargrende" for et menneske, der
oplever mgdet med sundhedsvaesenet sveaert, og som maske ikke har andet netvaerk at treekke pa. |
byer uden for de stagrre uddannelsesbyer vil der ogsa veere behov for at aktivere programmet Det
Pensionerede Sundhedsvaesen, hvor pensioneret sundhedsfagligt personale fungerer som
brobyggere for at sikre en tilstraekkelig stor brobygger-gruppe til at deekke behovet.

Med tanke pa, at vi i Esbjerg Kommune har flere sundhedsfaglige uddannelser, vil der vaere gode
muligheder for at rekruttere frivillige brobyggere.

Brobyggerne statter og ledsager blandt andet til lsege- og tandlaegebes@g, hospitalsundersggelser,
specialleegeaftaler, misbrugsbehandling, indlzeggelse eller operation. De stgtter i kommunikationen
med det sundhedsfaglige personale og hjeelper med at koordinere behandlingsforlagb og huske
aftaler.

Den studerende far muligheden for at m@de mennesket og ikke kun patienten. Pa den made kan
brobygningen medvirke til at skabe mere kompetente sundhedsprofessionelle, som er bedre rusteq%



til at varetage behovene hos mennesker i udsatte positioner.

Social Sundhed er pa nuvaerende tidspunkt til stede flere steder i hovedstadsomradet, i Region
Sjeelland, i Aarhus, flere steder i det midt- og nordjyske samt i Fredericia, som det sydligste i Jylland.

Social Sundhed har i teet samarbejde med Frivillighuset Vindrosen i Esbjerg Kommune over en
arreekke haft et teet samarbejde om muligheden for at etablere et nyt hovedkvarter i Esbjerg, hvis
der er lokal opbakning og finansiering hertil.

For at starte op i Esbjerg har Social Sundhed brug for finansiering til ansaettelse af:
« En daglig leder og en koordinator (2 arsveerk)

« Driften af frivilligkorpset, et kontor samt adgang til et mgdelokale og et undervisningslokale.
Den arlige udgift belgber sig derfor til 1,5 mio. kr.

Social Sundhed er lykkedes med at rejse halvdelen af finansieringen fra Novo Nordisk Fonden. Det
vil sige 750.000 kr. arligt.

Den anden halvdel, Esbjerg Kommunes andel pa 750.000 kr. arligt, finansieres inden for Fritid
Sundhed & Omsorgs eksisterende gkonomiske ramme. En lokal fond har tilkendegivet, at de
muligvis er villig til at deekke 50% af Esbjerg Kommunens udgift - i alt 375.000 kr. arligt.

Social Sundhed Esbjergs samlede omkostninger er angivet i bilag 1 Foreslaet budget for den
trearige periode - August 2025 - juni 2028.

@nskescenariet er, at Social Sundhed kan sla stillinger op pr. 1. maj 2025, afholde samtaler i juni og
starte medarbejderne op pr. 1. august 2025. Hermed vil Esbjerg kunne fglge Social Sundheds
arshjul, hvor der kan hverves frivillige brobyggere blandt de studerende i forbindelse med
studiestart. Brobyggerne kan komme pa den obligatoriske grunduddannelse i Igbet af efteraret, og
radgivningstelefonen vil kunne abne pr. 1. oktober 2025.

Vision 2025

Social Sundhed passer ind i Vision 2025 - "Energi til mere" under velfaerdssporet Feellesskab og
mangfoldighed.

Vi vil veere en international og rummelig kommune med steerke feellesskaber, foreninger og netvaerk.
Her skal veere plads til alle, og faerre skal opleve ensomhed.

Ligeledes omhandler Social Sundhed helt naturligt indsatsen Livskvalitet og Sundhed under
velfeerdssporet.

@konomi 213



De 750.000 kr. i arlig finansiering finansieres inden for den eksisterende gkonomiske ramme med
mulighed for, at en lokal fond deekker halvdelen af dette belgb arligt - i alt 375.000 kr.

Kompetencer

Sundhed & Omsorgsudvalget

Indstilling

Direktgren for Fritid Sundhed & Omsorg indstiller, at
1. Esbjerg Kommune indgar samarbejde med Social Sundhed om etablering af Social Sundhed
Esbjerg.

2. Den arlige finansiering pa 750.000 kr. i en trearig periode finansieres inden for Fritid Sundhed &
Omsorgs eksisterende gkonomiske ramme.

Beslutning
Godkendt.
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Punkt 7: Ungebyradets mode med Sundhed & Omsorgsudvalget
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Resumé

I juni 2022 vedtog et enigt Byrad, at der i Esbjerg Kommune skulle etableres et Ungebyrad.
Ungebyradets endelige format og vedteegter blev efterfalgende godkendt af Byradet i marts 2023,
og i oktober samme ar tradte det fgrste Ungebyrad sammen.

Ifelge byradsbeslutningen fra juni 2022 er baggrunden for etablering af et Ungebyrad, at Byradet
gnsker at skabe et mere baeredygtigt demokrati gennem inkorporering af unge i den demokratiske
proces.

Som en konsekvens heraf gnsker det aktuelle Ungebyrad at mgdes med samtlige fagudvalg for dels
at komme teettere pa det politiske arbejde, men ogsa for at drgfte sager der har eller kunne have
Ungebyradets interesse.

Pa madet deltager to medlemmer af Ungebyradet.

Sagsfremstilling

Meaderne med fagudvalgene er direkte foranlediget af et gnske fra Ungebyradet, som gerne vil
dragfte de emner, som efter Ungebyradets opfattelse vedrarer unge i Esbjerg Kommune. Mgdet vil
give Ungebyradet mulighed for at praesentere sine visioner for fremtiden, samt at drefte hvordan
fagudvalg og Ungebyrad i feellesskab kan arbejde for at skabe en kommune, hvor unge ikke kun er
til stede, men er aktive medspillere i samfundet.

Ungebyradet har en klar vision for Esbjerg Kommune. Radet gnsker, at Esbjerg Kommune skal
veere en kommune, hvor unge er stolte af at bo, og hvor de fgler sig hiemme. Det er Ungebyradets
mal at skabe et feellesskab, hvor unge feler sig velkomne, og hvor de har lyst til at engagere sig.
Visionen bygger pa tre centrale elementer: engagement, deltagelse og feellesskab. Disse tre
elementer er ifglge Ungebyradet ikke kun vigtige for at sikre, at unge trives, men ogsa for at skabe
en fremtid, hvor unge far mulighed for at veere medskabere af deres eget liv og samfundet omkring
dem.

Ungebyradet finder det altafggrende, at unge far mulighed for at deltage aktivt i
beslutningsprocesser, og at deres stemmer bliver hgrt. Ungebyradet vurderer, at der er et enormt
potentiale i at skabe et staerkt ungenetvaerk, hvor de unge fgler sig engagerede i lokale initiativer, og
hvor de far mulighed for at forme fremtiden for kommunen. Samtidig mener radet, at det er vigtigt, at
alle unge — uanset baggrund, social status eller interesser — fgler sig som en vigtig del af
feellesskabet. Ungebyradet gnsker med egne ord en kommune, hvor det er fedt at vaere ung, og
hvor de unges stemmer bliver hgrt pa lige fod med andre borgergrupper.

Aktuelt er der dog en raekke udfordringer for unge i Esbjerg Kommune, papeger Ungebyradet.
Mange unge star over for udfordringer i deres hverdag, bade hvad angar trivsel, uddannelse og
fremtidsmuligheder. Mange unge fgler sig ydermere isolerede eller har sveert ved at finde veje ind i1/2



de muligheder, der er i vores samfund. Ungebyradet mener derfor, at det er essentielt, at vi som
kommune arbejder malrettet pa at skabe et miljg, hvor unge faler sig set, hart og respekteret.

Der er desuden behov for flere muligheder for de unge — bade socialt og kulturelt. Flere gnsker sig
et starre og mere mangfoldigt ungdomsliv, hvor de kan finde feellesskaber og aktiviteter, der giver
dem mulighed for at udvikle sig og udtrykke sig selv. Ungebyradet er overbevist om, at unge kan
bidrage med innovative idéer og Igsninger, hvis der skabes rammer, hvor deres perspektiver bliver
anerkendt og integreret i beslutningsprocesserne.

Malet med mgdet mellem Sundhed & Omsorgsudvalget og Ungebyradet er at fremme samarbejde
og konkret handling. Ungebyradet gnsker at skabe et abent og konstruktivt forum, hvor Ungebyradet
og fagudvalget kan drgfte, hvordan vi sammen kan arbejde for at forbedre forholdene for unge i
Esbjerg Kommune.

Ungebyradet gnsker at udveksle tanker og idéer om, hvordan unges stemmer i kommunens
beslutningsprocesser kan styrkes, samt hvordan der kan skabes nye initiativer, der kan engagere
flere unge i bade lokale

projekter og det politiske liv.

Vision 2025

Energi og indflydelse hele livet.

Kompetencer

Sundhed & Omsorgsudvalget.

Indstilling

Direktgren for Fritid, Sundhed & Omsorg indstiller, at:
» Sundhed & Omsorgsudvalget mades med Ungebyradet til en aben dragftelse om de emner af
feelles interesse, der optager henholdsvis fagudvalget og Ungebyradet.

Beslutning
Droftet.
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Punkt 8: Information, forespergsel og orientering

EMN-25/0000184
Bilag

389492.23 - Notat - Forretningsorden for Sundhed Omsorgsudvalget 2022-20251
Arshjul Sundhed Omsorgsudvalget 2025 - 100325 (002)
Rapport Slutevaluering af Ungeenheder 2025

Bilag Slutevaluering af Ungeenheder 2025



» Forretningsorden for Sundhed & Omsorgsudvalget
« Arshjul for Sundhed & Omsorgsudvalget

« Evaluering af UngeLiv

Beslutning

Orientering givet.

171



Punkt 9: Lukket: Information, forespergsel og orientering
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Punkt 10: Lukket: Godkendelse af underskriftsblad
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