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Center Sundhed
Mastruplundvej 2L, 9530 Stgvring

e At tildelingen af fuld kompetence indenfor
budgetrammen og de givne politikker til kontraktholder
Indledning omsaettes til levering af de bedste Igsninger pa
institutionsniveau.

Kontraktstyring er valgt som det samlede styringsprincip for

alle ins;titutioner, centre og afdelinger i Rebild Kommune. VL e At sikre en optimal ressourceanvendelse og gkonomisk
tror pa at beslutninger og dispositioner bedst traeffes teet pa tankegang i organisationen ved at etablere en taet
borgerne og brugerne. Det indebaerer som overordnet sammenhang mellem ansvar, kompetence og
styringsprincip, at det er tilstraebt at tillaegge konsekvens i de daglige dispositioner.
institutionsledelse mv. sa store kompetencer det findes muligt

og realiserbart i forhold til balance mellem decentral styring e At styrke den decentrale ledelse og

og centralt overblik. medarbejdertilfredsheden, ved at tydeligggre

Formalet med kontraktstyring er: kontraktholderens ansvar for den enkelte institutions

mal, rammer og udvikling.
e At brugeren/borgeren saettes i centrum for den

kommunale opgavelgsning. e At indarbejde kvalitetsstyring i den daglige dialog
mellem politikere, forvaltning og institution, og pa den
e At alle bidrager til feellesskabet inden for rammerne af made at bidrage til den forsatte udvikling af den
de feelles politikker, retningslinjer og beslutninger. kommunale service.
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Grundlaeggende vaerdisaet for kontraktstyringen

Del af helheden - i Rebild Kommune er alle en del af en
helhed. P& den baggrund forventes det, at institutionerne
arbejder sammen for at n@ kommunens prioriterede
kontraktmal og de gnskede kommunale serviceydelser inden
for den faelles gkonomiske ramme.

Prioriteret fokus p& effekt - mere fokus pa effekt frem for
proces fremmer innovation og nyteenkning. De overordnede
politiske malsaetninger for kommunen har fgrste prioritet,
men de procesrelaterede ideer og innovative tiltag, der
skabes ud fra kontraktstyringens metodefrihed i de enkelte
institutioner, deles til gavn for hele organisationen.

Decentral ledelse - styrkelse af medarbejdernes
kompetencer ved at tildele ansvaret for den daglige drift til de
enkelte institutioner.

Dialogbaseret kontraktstyring - teet dialog mellem det
politiske niveau og driftsniveauet. Det teette samarbejde gar
det muligt for politikerne at fglge med i den Igbende udvikling
for kontraktmalene, og under hvilke vilkar de udfgres i de
enkelte institutioner.

Dynamiske kontrakter - mulighed for differentierede
kontraktmal efter omrader, og Igbende justeringer af disse i
Igbet af kontraktperioden.

Udvidet kontraktstyring - effekten af indsatsen prioriteres
og folges Igbende via kontraktmalene. Dette hierarki af
kontraktmal har til formal at tydeligggre kontraktholders
primaere ansvarsomrade og saette fokus pa udviklingen heraf.
Hvis det er muligt, inddrages eksisterende
kvalitetsrapporteringer (f.eks. kvalitetskontrakter) i
forbindelse med kontraktmalene.

@konomisk ramme




Sundhedsplejens formal:

Sundhedsplejens formal er at bidrage til at sikre bgrn og unge (0-18) en sund opvaekst og skabe forudssetninger for en
sund voksentilvaerelse. Dette sgges opfyldt gennem dels at yde en generel forebyggende og sundhedsfremmende
indsats, dels en individorienteret indsats, der retter sig mod alle bgrn, samt en saerlig indsats, der specielt tager sigte pa
bagrn med saerlige behov.

Sundhedsplejen indgdr i den tveerfaglige gruppe som kommunen er forpligtet til at oprette for at tilgodese bgrn med
saerlige behov

Sundhedsplejen yder konsulentbistand til skoler og kommunale dagtilbud om almene sundhedsfremmende og
sygdomsforebyggende foranstaltninger.

Sundhedspleje I Rebild Kommune har en malsaetning om at vores sundhedsplejeydelser er funderet i den nyeste viden
og evidens pa omradet og samtidig afspejler borgernes behov og aktuelle problemstillinger. Vi gnsker at veere en
sundhedspleje kendetegnet ved hgj kvalitet og faglighed hvis kompetencer matcher tidens komplekse problemstillinger.
Endelig gnsker vi at vaere en fagligt og kollegialt attraktiv arbejdsplads.

I Rebild kommune sundhedspleje s@ger vi at tage udgangspunkt i et systemisk narrativt perspektiv med fokus pa
helheder og anerkendende relationer. At tage udgangspunkt i den enkelte familie og barn med vaegt pa et ressourcesyn
samtidig med at vi sgger at styrke det faelles ansvar og faellesskabet.

Sundhedsplejens kontraktmal hviler pa vores feelles vaerdigrundlag, som udggres af veerdierne; tillid, faglighed, frihed
og ro. Disse veerdier danner grundlaget for vores handlinger, refleksioner og faglighed.

Aktuelle indsatsomrader

Vi gnsker i Rebild Kommunes Sundhedspleje at styrke den seerlige indsats for bgrn og unge med fokus pa tidlig
opsporing og at mindske ulighed i sundhed. Vi vil sdledes - gaeldende for en 2-arig bevilget projektperiode - fra medio
2017 etablere et besgg af sundhedsplejerske til alle 3-arige og deres familier.

Desuden vil vi fortsaette vores deltagelse i Faelles Indsats, Overvaegtsklinikken for bgrn og unge, Sorggruppe og Sund
Start.

Vi har fokus pa at styrke det tvaerfaglige samarbejde. Dette i overensstemmelse med den vedtagne sammenhaengende
bgrne- og ungepolitik. Derfor vil vi i den kommende kontraktperiode fortsat bidrage til at effektivisere og skabe
brugbare rammer og struktur omkring det tvaerfaglige samarbejde. Dette gaelder i Faelles Indsats samt i al tvaerfagligt
samarbejde - med saerligt fokus pa samarbejdet med CFH.




Delstrategi og kontraktmal

A) Strategiomrade: Ulighed i sundhed og tidlig opsporing

Indsats

Handling

Ansvarlig

Plan for proces og
evaluering

Fzelles Indsats
skal styrkes i

organisationen.

Den tidlige
indsats skal
styrkes med
henblik pa at
sikre bgrn det
rette tilbud pa
rette tid og
sted.

3- ars-besgg

Som forsggsordning etablere 2-
arigt projekt med 3-3rs besgg.
Indsatsen males pa: et veesentligt
gget antal henviste til flg.:
overvaegtsklinik, Faelles Indsats,
Bgrn og Bevaegelse og
talepaedagog.

Kontraktholder

Udarbejde tids- og
handleplan.

Indsatsen forberedes med
opstart medio 2017.
Evaluering: efter 10 maneder
— dvs. april 2018, samt
slutevaluering

FI- teams vedrgrende

udsatte bgrn.

Generel styrkelse af

Fortsaette det teette samarbejde i
FI- teams omkring udsatte bgrn,
hen mod resultatmalene for
december 2017: 1. Kurven for
underretninger flytter sig, saledes
der kommer flere underretninger
pd smabgrnsomradet, 2. Flere
forebyggende sager og faerre
anbringende. 3. Den samlede
indsats for 0-9 3rige stiger, og at
der afledt heraf er et fald i
indsatser for 10-16-arige

Kontraktholder

Evaluering primo 2017 v.
styregruppen

Alle medarbejdere oplaeres i brug
af Let Dialog

Afholdelse af faste

Kontraktholder

Implementere Let Dialog 1.
halvar 2017 til fuld
ibrugtagning i august.

Kontraktholder | Afholde halvarlige
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M U




samarbejdet pa tveers af
centre samt i det
koordinerende
Bgrneteam

samarbejdsmgder med
myndighed CFH

Deltage i det videre arbejde med
beskrivelse, optimering og
implementering af det
Koordinerende Bgrneteams
funktion.

dialogmagder med CFH (i maj
0g hovember)
Evaluering medio 2018

Det koordinerende
Bgrneteam fortsaetter med 3
arlige mgde, heraf et
temamgde

Evaluering primo 2018

Overvagtsklinik

Deltage i indsatsen
Overvaegtsklinikken for bgrn og
unge, der har flg. Succeskriterier:
75 % fastholdelse i det 1.8r og 50
% fastholdelse efter 12 ar.
Fastholdelsen skal ses i forhold til
de deltagere, som vurderes at
have udbytte af forlgbet.

Evalueringen efter 2 ars drift har
fglgende fokus:

Effekt for den enkelte mht.

- Trivsel

- Vaegt

e Antal deltagere i forlgbet

e Varighed af forlgb

e Fastholdelsen

e Organisering og tveerfagligt
samarbejde

Kontraktholder

Fortsat deltagelse ugentligt i
den tveerfaglige indsats for
bagrn og unge med overvaegt

Evaluering 2018

B) Strategiomrade: Mental sundhed




Mal

En styrket og tydelig
sundhedspaedagogisk
indsats til sarbare mgdre
ud fra behov og aktuelle
udfordringer.

Indsats

Sund Start, hvor
der fokus er pa
mor og barn
relationen og
kommunikation i
familien.

Handling

Afholde 3 hold arligt
med i alt 10 mgdegange
og opfelgning efter 3 og
6 maneder.

Der er opsat fglgende
mal for indsatsen:

e At deltagerne
oplever stgrre
trivsel og bliver
mere tryg i
samveaeret med
barnet

e At deltagerne selv
oplever, at
forlgbet har givet
et udbytte

e At 80 procent af
deltagerne
gennemfgrer
forlgbet

e Ved slutning af
forlgbene og ved
opfglgningsmgader
udfylder
deltagerne et
skema

Ansvar

Kontraktholder

Plan for proces og
evaluering

Hold 3 opstarter marts
2017

Ved afslutning pa
forlgbene og ved
opfaglgningsmgder
udfylder deltagerne et
evalueringsskema.

Evaluering og
statusmgde halvarligt
dvs. januar og juni
2017 og 2018




Medvirke til en tvaerfaglig
indsats i skolen med

Feellesarrangement
er ex. omkring rgg,

Deltage i relevante
tvaerfaglige

Kontraktholder

Har aftalt
feellesarrangementer i

mental sundhed i fokus alkohol og samarbejder. Mal: min 2 samarbejde med
seksualitet arrangementer pr. ar Rusmiddel-
medarbejder
Medvirke til bgrn og unges | Kommunal Gennemfgrelse af Kontraktholder Fortsat medvirke i det
mestring af eget liv efter sorggruppe sorggruppe forlgb og pa tvaerfaglige samarbejde

at have mistet et naert
familiemedlem, ved at
hjeelpe den enkelte gennem
sorgen og give dem bedre
mulighed for at lzere at leve
med tabet.

sigt frivillige
udslusningsgrupper.

Succeskriterierne i
sorggrupperne er:

e At 90 % af de
bagrn/unge, der
starter i gruppen
0gsa gennemfgrer
forlgbet

e At sorggrupperne
gennemsnitligt
har 6 deltagere

e At der er et stabilt
fremmgade i
gruppe

e At de enkelte
bgrn/unge
oplever at
deltagelse i
gruppen ggr en
forskel

i sorggruppen.

Lgbende evaluering
efter hvert forlgb




C)Strategiomrdde : Pdrgrende

Mal Indsats Handling Ansvarlig Plan for proces
og evaluering

Inddrage pargrende God Familiestart, hvor Afvikle 9-10 3rlige | Kontraktholder Evaluering af
faedrene altid deltager hold med hver 11 indhold, form,
mgdegange deltagerrespons
inkl. fokus pa
Optimere indhold faedrenes
og tilrettelaeggelse deltagelse primo
af God 2017 og 2018.

Familiestart, ogsa
med fokus pa
faedrenes fortsatte
deltagelse.




D)Strategiomrdde: Administrationsgrundlag og registrering

Mal Indsats Handling Ansvarlig Plan for proces

og evaluering

Registreringspraksis
Lgbende opfalgning og Superbrugere i Kontraktholder Lgbende tilpasning
optimering af brug af Novax holder
Novax. sundhedsplejen
opdateret.
Overgang til brug af Deltage i Kontraktholder SBSYS: start
kommunens faelles undervisning efterar 2016, er i
journaliseringssystem vedr. SBSYS proces. Fuld
SBSYS. implementering
hurtigst muligt i
2017.
Ydelseskatalog
Lgbende tilpasning i Evaluering
forhold til behov og Kontraktholder Evalueringsmgde 1
effekt gang arligt, forste
gang: primo 2017




Generelle og sarlige kontraktvilkar

Kontrakterne er ikke juridisk bindende og kan derfor ikke tages til en domstol. Kontrakten anses som en gensidig
forpligtende aftale som begge parter forventes at opfylde og respektere.

Kontrakten beskriver en raekke krav til kontraktholderen, men giver ogsa en raekke frihedsgrader og kompetencer i
forhold til den daglige ledelse.

Der indgds kun én kontrakt for hvert kontraktomrade. I tilfaelde, hvor et kontraktomrade refererer til flere forvaltninger
og/eller politiske udvalg, indgads der kun én samlet kontrakt.

Kontraktstyrede omrader er en del af Rebild Kommunes organisation og ledelsessystem, og skal derfor arbejde efter den
til enhver tid gaeldende lovgivning, byrddets overordnede malsaetninger og politikker, indgdede MED-aftaler,
overenskomster. Kontraktholderen vil i dagligdagen veere ansvarlig herfor.

Sundhedsplejen udfgrer Rebild Kommunes opgaver sarligt i henhold til:

- Sundhedsloven, Lovbekendtggrelse 913 af 13/07/2010 kap.36.

- Forebyggende sundhedsydelser til bgrn og unge - Sundhedsstyrelsens anbefalinger, 2011.

- Sammenhaengende Bgrne og ungepolitik, Rebild Kommune, 2013.




