REFERAT BESTYRELSESM@DE 15. MAJ 2019

Mgde i: Kommunikationscentrets Bestyrelse
Dato: 15. maj 2019
KI. 17.15-19.30
Sted: Biblioteket, 3. sal Hellerup
Deltagere: Birgit Tystrup, Regionsradet, formand for bestyrelsen
Franciska Rosenkilde, Kommune Kontakt Radet, ¢j tilstede
Jennie Westh, elevrepraesentant
Hans Rasmussen, Danske Handicaporganisationer
Margit Grgnkjeer, Danske Handicaporganisationer, ej tilstede
Susanne Meier-Nielsen, medarbejderrepraesentant
Eva Madsen, medarbejderrepraesentant
Lone Larsen, Paedagogisk Rads formand
Freddy Andersen, observatgr
Kristian Mainz, sekretaer (centerchef)
Jakob Katz, referent (funktionsleder)

1. Velkomst ved bestyrelsesformanden
Birgit har skrevet til Sophie Haestorp. Hvis der skulle etableres nyt tilbud pa hgreapparatomradet
overskrider det midler, som regionen far fra finansministeriet, derfor kan der ikke etableres et nyt.
Regionsradet har tilsluttes sig den indstilling. Kristian fortzller, at Center for sundhed er orienteret
om, at kompetencer kan bringes i spil.

2. Temadrgftelse om de udspil i sundhedsreformen, der kan have betydning for KC. Kort
igangsaettende oplaeg v/ Birgit Tystrup
Birgit spgrger om en rgd regering vil gennemfgre en sundhedsreform. Maske bliver det ikke til en
reform, men en analyse vil formentlig blive ivaerksat. Birgit mener der muligvis bliver en stgrre
ensartning pa landsplan. Viborg er fx foran Region Hovedstaden pa nogle omrader. National
proces, i forhold til kvalitetssikring af indfrielse af standarder og vidensdeling. Birgit efterlyser det
naerhedsprincip i regionerne, som var at finde i amterne.
Kristian mener at vide, at der er overvejelser om at flytte specialiserede omrade fra kommuner til
regioner. Man gnsker at intensivere klyngesamarbejde mellem kommuner, hospitaler og almen
praksis. Det vil formentlig ske uanset hvilken regering der sidder pa magten. Visse kommuner
udtrykker behov for sikre specialiseringen regionalt — dvs. tilbud i stil med Kommunikations-
centret. Kristian skriver pa et papir ssmmen med kolleger fra de andre regionalt drevne
kommunikationscentre. Papiret omhandler de vilkar et stort befolkningsgrundlag giver ift. faglig
specialisering. Grundlaget for baeredygtighed har man tidligere omtalt som 250.000 borgere.



Kommunikationscentret deekker 750.000 borgere. Dansk Handicapforbund har presset pa og er i
et eller andet omfang lykkedes med at komme frem til gennemfgrelse af analyse. Birgit har
kontaktet Sophie Lghde i forhold til tidligere udmeldinger.

Birgit siger, at der bgr indkaldelse til ekstraordinzert bestyrelsesmgde, safremt der kommer noget
frem der har seerlig kritisk betydning for KC. Det gzlder for alle bestyrelsesmedlemmer, hvis man
bliver opmaerksom pa drejning i en ugunstig retning, at man bgr ggre opmaerksom pa det. Kristian
fortzeller vi i Den Sociale Virksomhed har den holdning, at der ikke skal fremszettes kritik af
kommunerne. Der er et gnske om at komme udenom at blive del af politisk diskussion og strategi.
Birgit mener, at sundhedsvaesnet bgr ligge i regionerne, mens alle andre opgaver ikke bgr ligge
der. Lone fremhaever, at der er systematiseret krav til uddannelsesmaessige kompetencer i den
specialiserede organisation. Jakob siger at det forenklede samarbejde med kommunerne er en
erfaringsmaessig fortjeneste, som man vil ga glip af ved give afkald pa nuvaerende organisering.

3. Temadrgftelse 2 om Rammer og Retning for Den Sociale Virksomhed. Temaet denne gang er
social lighed - lighed i sundhed. Se bilag.
Om temaerne siger Kristian, at vi drgfter dem henover aret og omsaetter det konkret indenfor
vores omrade. Det sker for hele viften af institutioner under Den Sociale Virksomhed. Hvert tilbud
drgfter og arbejder det ind i omradet. Fremmer social lighed er en af vores kerneopgaver idet
kommunikation fremmer social lighed. Fx Projekt Godt liv med Hjerneskade, der bade afprgver
metoder og giver de svageste en stemme. Birgit siger, at vi giver det rette tilbud, der sikrer stgrre
lighed, blandt andet ved at borgere kommer i arbejde. Kristian fremhaver at mennesker gar
ubehandlede og oplever social deroute ved hjernerystelse.
Kendskabet til Kommunikationscentrets tilbud udbredes i stigende grad. Sagsmangden i forhold
til PCS er meget stor og kalder pa ekstra indsats. Birgit fremhaever at de pargrende er den del af
indsatsen. Det udfordres af det at vaere enlig, fremhaever Kristian. Lokalsamfund og frivillige er
vanskeligere at integrere i tilbuddene. Birgit spgrger om man kan bruge borgere med
hjerneskader, i forhold til frivillig gruppe. Lone svarer, at det er vanskeligt, da de har
problematikker i forhold til udtreetninger mm.. Hans siger, at i forhold til kompenserende
faerdigheder kan vi hjalpe til mestring. Det udfordres af pargrendes involvering, da de kan
overtage og hermed undergraves muligheden for selvstaendig mestring af funktionsnedsaettelse.
Birgit siger, at en svag borgers selvtillid kan afhjaelpes af en borger med kendskab til
funktionsnedsattelsen.
Susanne fortaeller, at vi Kommunikationscenteret har en netvaerksgruppe for borgere med
recurrensparase.
Hans siger, at sidemandsoplaering kan veere en god metode. Lone fortaller, at vi ggr opmaerksom
pa brugerorganisationerne. Nar vi slipper borgeren er der muligheder andre steder. Jenni mener,
at faciliterede mgder er fornuftigt. Gamle elever kunne kontaktes. Susanne papeger, at samtykke
blokerer for kontakt til gamle elever og at kommunerne har selvhjeelpsgrupper.
Hans siger, at synshandicappede diabetikere er en malgruppe for rygestop. Susanne tilfgjer at
stemmenedsatte altid er i malgruppe for fysisk traening. Lone fremhaever at vi arbejder med at



forebygge social isolation for iseer afasi ramte. Kristian tilfgjer at vi er opmaerksomme pa3, at alle
borgere far tilbudt den rette behandling. Birgit spgrger far vi brugt de nye malsaetninger?

Kristian svarer at pa tveers af Den Sociale Virksomhed forpligter vi os til at seette konkrete ord og
handlinger pa malsaetningerne., fx ved at bygge dem ind i vores ydelser.

Et tiltag kan vaere at skrue op for holdundervisning, fx pa hjerneskadeomradet, da det kan give
besparelse for kommunerne. Birgit fremhaver faren for, at ord ikke bliver fgrt til handling. Det er
betryggende, at der bliver fulgt op.

4. Aktuel orientering fra Centerchefen, herunder status pa gkonomi.
Der er et gkonomisk overskud pa over 1.1 mio. kr. efter de fgrste 4 maneder. Vi er kommet godt
fra start. Horeomradet er ikke i minus, som det tilsyneladende kunne se ud. Der er travlt, sa de
afsluttede sager er ikke sendt til fakturering. Forventningen er at omradet hanger fint sammen.
Der er travlt pa alle omrader, seerligt pa bgrne- og PCS omradet er der travlt. PCS oplever stigende
efterspgrgsel ogsa pa det arbejdsmarkedsrettede. Birgit siger at det er godt at hgre, at det ser
godt ud og at medarbejderne ikke er nedslidte. Vi har haft overskud pa leverings- og service
budget, der skal bruges til storindkgb af CCTV-er, licensafgifter, gjenstyring og nyt udstyr til
stammeomradet.
Bygningsrenovering er i gang og haven er ogsa i gang med renovering. Vi er ved at lave nyt
venteareal i Ballerup. Susanne tilfgjer, at det allerede fungerer meget bedre, da det sikre flow og
sammenhaeng i huset.
Trivselsundersggelse er i gang og gentages hvert kvartal.
Teamkoordinatorer og ledelse har stgrre mgdeaktivitet for at fa koblet strategi, praksis og hverdag
bedre sammen.
Birgit laegger op til en besggsrunde, med deltagelse ogsa af Hans i hvert enkelt team efter
sommerferien.
Vi samarbejder med Aphasia Institute i Toronto om SCA undervisning for logopaeder til september.
DTHS og KAS midler finansierer projekt indenfor bgrneomradet.
Senest ved udgangen af februar 2020 ophgrer licensen til Kingo. Vi skal formentlig over pa Nexus.
Vi er i dialog med DSV herom.

5. Vedtaegtsaendringer
Bilag drgftes. De tidligere formulerede @gnsker til vedtaegtseendringer genbehandles og fastholdes.
De videresendes til Regionsradet til behandling/vedtagelse.

6. Evt.
De kommende to bestyrelsesmgder finder sted 19. september og 2. december. Formgder afholdes
9. september kl. 11.00 og 19 november kl. 13.00



