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Punkt 1: Godkendelse af referat fra sidste mede

81.38.00-P35-41-24
Resumé

2 min - BLA

Referater fra tidligere meder kan ses her: Referater fra LokalMED Myndighed

Indstilling
Formanden indstiller,

at referatet godkendes.
Beslutning

Godkendt.

Deltagere var Line, Heidi, Marina, Janni, Dennis, Katarina, Linda, Kristina, Andrea.


https://dagsordener-intern.vejle.dk/?request.kriterie.udvalgId=3b2d945f-297b-4f12-99e1-65fb0e656d4c

Punkt 2: Godkendelse af dagsorden og valg af ordstyrer

81.38.00-P35-41-24
Resumé

2 min -BLA

Eventuelle uklarheder i dagsorden afklares og der velges en ordstyrer til medet.

Indstilling
Formanden indstiller,

at dagsorden godkendes og medarbejdersiden valger ordstyrer.
Beslutning

Godkendt.

Line blev valgt som ordstyrer.

Det blev aftalt at tale om anvendelse af Roboref under evt.
Bilag

Lokal MED farver



Punkt 3: Nyt fra formand og naestformand

81.38.00-P35-41-24
Resumé

10 min - BLA

Nyt fra Myndighed. Der orienteres om personalesituationen og relevante og aktuelle emner og problemstillinger.

Indstilling
Formanden indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Der er spurgt til hvad der er retningen i afdelingen, efter vi ikke laengere har en Virksomhedsplan.
Dennis gav nedenstdende tilbagemelding pa dette:

Vi bygger vores retning pa Vejle Kommunes vision og pad myndighedsopgaven: at sikre lovmedholdelighed, lige
behandling og god forvaltning af de felles midler, samtidig med at vi skaber mest mulig vaerdi for borgere og
samarbejdspartnere.

I Myndighed prioriterer vi fortsat en tilgang, hvor vi mader borgere og kollegaer, s& de oplever sig set, hart, inddraget og
hjulpet videre. Vi arbejder pa tvers af teams, sd vores faglighed béde lgser egne primaropgaver og understeatter kollegaer
og samarbejdspartnere. Vi veelger derfor et fleksibelt format, hvor vi labende justerer mal og indsatser i dialog med
medarbejdere og MED-systemet, frem for tidligere en fast virksomhedsplan.

Vi er kort sagt en myndighed, der spiller andre gode. Det er ikke for sjov, at vi ved introduktionen forteller vores nye
kolleger, at de er ansat til 2 ting, faglighed og samarbejde.

Vi ser ikke kun vores myndighedsrolle som en afgrenset opgave, men som en falles ressource. Vores faglighed skal sta
steerkt 1 eget hus, men den skal ogsé leve og skabe veardi ude hos vores kollegaer og samarbejdspartnere.

Med afsat i Vejle Kommunes vision satter vi retningen séledes:

1. Vi er noget for hinanden - gennem faglig sparring. Vi lykkes bedst, nér vi deler vores viden. Vi er ikke kun
eksperter pa egne sager; vi er aktive medspillere, der stiller vores faglighed til radighed for at kvalificere andres
losninger. Nar vi lofter i flok pé tvers af afdelinger, skaber vi helhed for borgeme.

2. Vi giver mere, end vi tager - fra sagsbehandling til veerdiskabelse. En moderne myndighed ngjes ikke med at
kontrollere; den muligger. Vi bringer vores ekspertise i spil sé tidligt, at den ikke blot bliver en bremseklods, men
en loftestang for kvaliteten i projekterne. Vi leverer svar, men vi leverer ogsa veje til lesninger.

3. Vi former fremtiden med mod - ter sette fagligheden fri. Vi ter udfordre "plejer" ved at bringe vores faglighed i spil
1 nye sammenhange. Vi har modet til at treede ud af siloen og lade vores kompetencer belyse komplekse
problemstillinger, s& vi sammen traeffer de bedste beslutninger for fremtidens Vejle.

Forespergslen blev herefter dreftet. Der var enighed om, at tilbagemeldingen fra Dennis er et godt fundament for
Myndigheds vision, som vil blive sat pa til dreftelse pa naeste mede. Visionen skal sikre, at hele Myndighed bevaeger sig i
samme retning. Den faglige retning sattes i de enkelte teams. Overordnet kan Myndigheds retning sammenfattes i to
nggleord, faglighed og samarbejde.



Punkt 4: Arbejdsmilje i Myndighed

81.38.00-P35-41-24
Resumé

10 min - GR@ON/BLA

Orientering om relevante og aktuelle problemstillinger mv. vedr. arbejdsmilje.

Sagsfremstilling

Generel information - gren

Maltal - ikke medsendt denne gang
Rundering

Arbejdsskader

APV

Safetynet - perspektiver for selvregistrering.
Den svare borgersamtale.

Der henvises til at orientere sig i medsendte referat fra AMR-gruppen.

Indstilling
Formanden indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Referaterne fra AMR stilles til radighed og gennemgés ikke pa medet. Medlemmerne kan stille uddybende spergsmal
hertil.

AMR har ensket at have fokus pa 2 nedslag:
1. Selvregistrering i Safetynet. Malet er et forbedret billede af handelser i Myndighed, med baggrund i fokus pa heje
folelsesmaessige krav. Der arbejdes videre med konceptet frem mod neeste mede.
2. Den svaere samtale. Intentionen er at skabe fokus pa den svere samtale, i fht. borgere, leder, samarbejdspartnere og

kollegaer. Malet er at udarbejde et kompetencespor i forhold hertil. AMR arbejder videre hermed frem mod nzste
mede.

Bilag
Lokalmed - 101225.- Arbejdsmilje

Handleplanudtrek Vejle Kommune.pdf



Punkt 5: Budget og ekonomi

81.38.00-P35-41-24
Resumé

20 min - BLA/GRGN

Orientering vedr. budget og regnskabsmassige forhold vedrerende Myndighed pa konto 6 (de penge vi bruger pa
lenninger) og konto 5 (de penge vi bruger i driften)

Indstilling
Formanden indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

at Dennis giver en tilbagemelding vedr. opmarksomhedspunkter fra medet den 27.05. 2025:
Faktuelle belgb pé afregning af refusioner i 2024.

Er refusioner er indlagt som forudsatning i budget?

Arsag til stigning i personaleomkostninger.

Beslutning

Dennis orienterede om afregning af forskellige refusioner - i forbindelse med barsel, sygdom, tidsforbrug til AMR og TR.
Refusionerne er ikke en del af budgettet, men bliver tilfort lobende ved afregninger. Der er meget store udsving i hvor
meget refusion der modtages i de enkelte ar. Der skal vare stringens i forhold til indberetning i forbindelse med sygdom
og ndr AMR og TR deltaber pa kursus mv., hvor der ydes refusion. . Der modtages ikke refusion uden ansettelse af vikar i
forbindelse med barsel - og der vil altid vaere en ekstraudgift forbundet hermed, da refusionen ikke er pa 100%
Opmerksomhed pé refusion af TR/AMR kan gges.

Der var spergsmal til at udgiften til personaleomkostninger er eget, hvilket skyldes mere korrekt bogfering, da nogle
udgifter tidligere blev bogfoart pa diverse.

I forhold til Myndigheds budget er der stadig et underskud pa 2 mio. hvilket ogsa forventes i 2026. For 2027 forventes
underskuddet reduceret til ca. 1. mio. I 2028 forventes regnskabet at naerme sig balance og fra 2029 er der en forventning
om at der er luft til at handtere uforudsete udgifter i et vist omfang.

Den tidligere pélagte budgetreduktion er indregnet og afsluttet.

Der er tale om et langt, men umiddelbart realistisk perspektiv. Medarbejdersiden beklagede, der ikke var mere rum til
lonudvikling, Der atholdes arligt lokallensforhandlinger i Myndighed.

Underskuddet skal dekkes ved vedvarende opmarksomhed.

Ansettelse af leder i HAPS vil blive finansieret af den samlede lenramme. Medarbejdersiden udtrykte undring over, at
dette ikke vil medfere et yderligere underskud pa konto 6.

Det blev aftalt, at Dennis skal lave aftale med Heidi Petersen om en gennemgang af budget og hvordan tallene laeses péa et
serskilt made.

Bilag

Lokalmed - 101225 Budget og @konomi
@konomi Myndighed oktober 2025 - konto 6
Myndighedsafdelingen Voksen, Oktober 2025.pdf

Myndighedsafdelingen Senior, Oktober 2025.pdf



Punkt 6: Opsamling pa det ekstraordineere MED-mede d. 30.10.25

81.38.00-P35-41-24
Resumé

30 min - GRON

Ledergruppen er opmearksomme pé, at medarbejdersiden har haft nogle bemerkninger til processen op til medet d. 30.10.
Vi gnsker derfor en dialog om processen, hvor formalet vil vaere at uddrage fzlles lering til brug i det fremtidige
samarbejde. Dialogen vil tage udgangspunkt i de anerkendende principper med fokus pa hvad der fungerer godt og hvor
der er plads til forbedringer.

Af tydelighed bemaerkes at dialogen vil sdledes ikke handle om selve beslutningen om organisationsandringerne.

Indstilling
Formanden indstiller,

at der i LokalMED Myndighed drefter faelles lering til brug i det fremtidige samarbejde.

Beslutning

Péa madet blev der gennemfort falgende proces:
1. Notering pé post-it - Hvad har fungeret godt i denne proces?
2. Notering pa Post-it - Hvad kan forbedres ved fremtidige processer?

Resultatet af 1. runde var:

At der blev rykket pa frist uge 45 - 1/3-26

At fokus var pd opmarksomheder for de naeste skridt i processen
At der er mulighed for at ale sammen om de oplevelser som ikke folte sig madt.
Plads til folelser.

Madet - det fysiske rum

At der blev taget modige beslutninger

Der var et ekstraordinart mede

At vi trods ferie og tryk pa afklaring formaede at lave en proces
Mulighed for at ledelsen kan fremvise intentioner

Mulighed for at vi far opfrisket veerdierne i MED-samarbejdet
At hvert punkt fik 25 minutters tid

At vi kan efterreflektere sammen

At der var klarhed og forberedelse for del emner og mulighed for power point
Medinddragelse i dele af processen

Opmerksomhed pa at kalde ind

Stort engagement pA MED-medet

Dialog

Dialog

Mange spergsmal til beslutningen

Inddragelse af hele Myndighed via medarbejdersiden

Sendes noget pé skrift

Mulighed for uddybning

Medinddragelse i dele af processen

Resultatet af 2. runde var:

Der sendes ét ud, men det er noget andet nér vi meder op pa medet

Ferietid

At der bliver mere plads til en lidt l&engere proces med MED-udvalget en anden gang

Plads til flere dreftelser inden beslutninger blev truffet i SF

Laengere forberedelsestid - lidt mere abenhed - inden MED-meadet sé vi ogsa kan teenke og kvalificere beslutningen
Ikke invitere til dreftelse nar alting er besluttet

Alt for kort deadline specielt i forhold til SFT

Nikkedukker - Oplevelse af at medarbejderrepraesentanter ikke har nogen indflydelse overhovedet

En tydelighed om hvad der er ledelsesret og hvad der til dreftelse i MED



En opmarksomhed pa t nogle har vaeret med i processen leenge - skal noget evt. uddybes til MED?
Sterre klarhed over hvad vi mener med f.eks. droftelse

Hvornér sendes der mails til ansatte og hvornér indkaldes der til mede

Det er svert at tale for sit bagland m, nar man selv er involveret

Anerkendelse af magtforholdet - der ogsé er i rummet

Et dialogisk rum kunne maske have agget kvaliteten af den faelles dialog

Uanset om det er ledelsens beslutning, s skal orientering om forandringer forbi MED
Vere opmarksom pa om et punkt er pa til dreftelse eller orientering

Medarbejdere har spurgt ind til om de tillidsvalgte ikke har noget som helst medindflydelse
Medarbejder oplyst - en folelse af at blive fyret

At ordet dreftelse ikke forstds pd samme made - forventningsafstemning

Det professionelle rum - var det til stede?

Uskarp pa ordlyden i dagsordenen

Mere tid til modning af perspektiv og proces

Hvad skal vi med MED-udvalg hvis ledelsen treffer alle beslutninger?

Utydelighed

Store @ndringer - mere tid til droftelse

Meget kort proces - gerne leengere tid i fht. at forberede sig

Mere tydelighed i tht. formélet med medet - var det en dreftelse eller en orientering?
Behov for gget fokus pa medarbejdernes forskellige reaktioner

Ordvalg i oplaeg - eks. er det en dreftelse eller orientering

Medindflydelse / medbestemmelse

Tidsplanen - hvornér sker der inddragelse

Nye oplysninger mé gerne komme for meadet

Gerne se medarbejder siden som aktiv - der kan komme med input

Det blev herefter aftalt at emnet tages op igen pa naste megde. Forud herfor samles medarbejdersiden (Line indkalder) og
udarbejder konkrete rad til hvad der skal vere oget opmerksomhed pé ved en evt. fremtidige lignende proces.



Punkt 7: Information og dreftelse om sundhedsreformens betydning for
medarbejderne

27.00.00-P00-4-24
Resumé

10 min - GRON

Som led i Sundhedsreformen skal visse opgaver overdrages til Region Syddanmark pr. 1. januar 2027. Medarbejdere, der
udelukkende eller helt overvejende arbejder med disse opgaver, kan blive overdraget, afhangigt af den endelige aftale
mellem kommunen og regionen, som skal vaere indgéet senest den 1. juli 2026.

Der gives et samlet overblik over de forhold, der er vaesentlige i relation til medarbejderne, og som kommunen er vidende
om pa nuvarende tidspunkt.

Informationerne i sagsfremstillingen ma betragtes som forelgbige, idet der kan ske @ndringer helt frem til den 1. juli
2026.

Sagsfremstilling
Arsag til overdragelsen

Overdragelsen af medarbejderne sker som led i Sundhedsreformen, der indebarer en flytning af en rakke opgaver til
Region Syddanmark. Der skal ske en overdragelse af medarbejdere, der udelukkende eller helt overvejende arbejder med
de opgaver, der overdrages. Hvem der overdrages, beror pa en forhandling mellem kommunen og regionen.

Kommunen og regionen skal senest den 1. juli 2026 have indgaet aftale om overdragelsen, herunder hvilke medarbejdere
der omfattes. Indtil dette tidspunkt kan der derfor ske @ndringer i, hvem der overdrages.

Forelebigt forventet opgaveoverdragelse

Det understreges, at der fortsat er dreftelser mellem kommunen og regionen om den endelige opgavefordeling, herunder
hvilke opgaver der overgar til regionen, og hvilke opgaver kommunen fortsat skal drifte.

Der kan derfor ske @ndringer frem til 1. april 2026 i forhold tilde opgaver, der overdrages, og de opgaver kommunen
fortsat skal drifte.

Nedenfor gives en forelgbig oversigt over de opgaver, som pa nuvarende tidspunkt forventes overdraget til regionen:

o Akutfunktionerne under den kommunal sygepleje (Akutteamet)

o Akutpladserne og en del af de midlertidige pladser

¢ Specialiseret rehabilitering, dele af genoptraening pa avanceret niveau samt finansieringsansvaret for genoptraning
pa specialiseret niveau

o Patientrettet forebyggelse

Overdragelsens folger for medarbejdere der overdrages

De medarbejdere der overdrages, er omfattet af lov om virksomhedsoverdragelse. Det betyder, at medarbejdernes
ansattelsesforhold fortsaetter uendret hos regionen, og deres rettigheder og pligter bevares ved overdragelsen.

Okonomisk skal regionen opretholde de samme lon- og arbejdsvilkar, som gjaldt medarbejderne ifelge den overenskomst,
de er omfattet af hos kommunen. Medarbejderne er omfattet af hidtidig overenskomst ved overdragelsen. Regionen kan
dog varsle medarbejderne over pa regionens overenskomst efter overdragelsen med bevarelse af medarbejderens hidtidige
lenniveau. Varslet vil vaere medarbejderens individuelle opsigelsesvarsel.



Proces frem til 1. januar 2027

Nedenfor gives en oversigt over processen frem mod overdragelsen af opgaver og medarbejdere til regionen, herunder
vaesentlige milepeale og forhold af betydning for medarbejdere.

Nu — april 2026: Identificering af medarbejdere og MED-involvering

Primo 2026: @nskeproces

Marts 2026: Gennemferelse af hering blandt medarbejdere, der ikke forventes at f8 imedekommet deres onske
April 2026: Frist for beslutning/aftale om kommunal drift af opgaver

Den 1. maj: Frist for aftaleudkast (inkl. liste over medarbejdere, der udelukkende eller helt overvejende arbejder
med de opgaver, der overdrages)

Den 1. juli: Frist for endelig aftale med regionen (inkl. hvilke medarbejdere der overdrages)

o Efter den 1. juli 2026: Individuel orientering af medarbejdere

e Den 1. januar 2027: Endelig overforsel til regionen

e o o o o

Onskeproces

De medarbejdere, der kan blive en del af overdragelsen, er dem, der udelukkende eller helt overvejende arbejder med de
opgaver der overdrages. Det vil sige, at opgaverne der overdrages, skal fylde 60 % eller mere af medarbejderens samlede
opgaver.

Hvis Vejle Kommune har ansvaret for at udfere en opgave for Region Syddanmark — enten fordi den er forpligtet til det,
eller fordi der er indgaet en aftale mellem regionen og kommunen — s overfares kun de medarbejdere, der helt eller
hovedsageligt arbejder med kommunens myndighedsansvar for den pageldende opgave.

Medarbejdere der kan blive en del af overdragelsen inviteres til en samtale, hvor de bliver bedt om at svare pa, om de
onsker at blive overdraget til regionen eller at blive i kommunen. Medarbejderne kan ikke enske, hvortil i regionen de
onsker at blive overdraget. De kan alene enske, om de vil blive i kommunen eller overdrages til regionen.

Det er vigtigt at understrege overfor medarbejderne, at det ikke kan garanteres, at medarbejderens enske imgdekommes.
Hvis ikke deres onske forventes at blive imgdekommet i det aftaleudkast, der skal leveres senest 1. maj 2026, vil
medarbejderen blive hert og har mulighed for at komme med en udtalelse.

Sker der @ndringer i, hvorvidt medarbejderen overdrages til regionen eller ¢j efter den 1. maj 2026, vil medarbejderen
blive orienteret herom.

Det er ligeledes vigtigt at understrege overfor medarbejderne, at der kan ske andringer i, hvilke opgaver der skal
overdrages, og hvilke opgaver kommunen fortsat skal drifte. Trods heringsrunden, er det derfor ikke sikkert, at
overdragelsen rent faktisk bliver til noget.

Understottelse af medarbejdere i overgangen

For at sikre, at medarbejderne bedst muligt understettes i overgangen, vil ledelsen arbejde for dben dialog og tydelig
information gennem hele processen.

Tiltagene omfatter blandt andet:

¢ Information og inddragelse via MED-systemet, hvor medarbejderne lebende vil blive orienteret om processen i
forbindelse med sundhedsreformen.

¢ Orientering pé personalemeder for relevant personale

¢ Medarbejdere opfordres til at henvende sig til neermeste leder eller tillidsrepreesentant med spergsmal i processen

Ledelsen opfordrer medarbejderne til at benytte disse kanaler aktivt, s& spergsmél og input fra medarbejdere kan blive
héndteret lobende.

Indstilling
Formanden indstiller



at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Sundhedsreformen vil betyde en overlevering af opgaver og ekonomi pé ca. 240 timer arligt til regionen. Der er rigtig
mange uafklarede og komplekse forhold til hvilke evt. andre forhold reformen for betydning for. Der henvises i gvrigt til
vedhaftede bilag. Medarbejdersiden har en raekke konkrete spergsmal til, hvordan det vil pavirke de enkelte omréder.
Dette er dog fortsat usikkert.

Bilag
Myndighedsopgaven i relation til Sundhedsreformen.docx

Opleg LokalMED Myndighed 10 december 2025 (002).pdf



Punkt 8: HR i tal 2025 — afset for temadreftelse om fleksible
arbejdsforhold, livsfasepolitik og seniorfastholdelse

81.38.04-A00-3-24
Resumé

5 min - BLA

Den aktuelle udgave af "HR i tal — Et blik pd vores organisation” prasenteres som afset til HovedMED’s arlige
strategiske dreftelse med baggrund i personaledata. I arets udgave er der sarligt fokus pa arbejdet med reformer samt pa
HovedMED indsatsomraderne: Tiltreekning, tilknytning og fraver. Data danner desuden grundlag for en temadreftelse om
fleksible arbejdsforhold, livsfasepolitik og seniorfastholdelse. "HR i tal - Et blik pd organisationen"” er vedhaeftet i bilag.

Sagsfremstilling

I den érlige publikation "HR i tal” kan laeseren fé indblik i data om de ansatte i Vejle Kommune samt udviklingen i
forhold til en reekke aktuelle temaer. I denne udgave rettes der isaer opmarksomhed mod arbejdet med reformer, og
hvordan der pa tvaers af kommunen arbejdes med de underliggende tilgange og teenkninger bag reformerne.

Der er desuden lagt serlig veegt pa data, der belyser HovedMED indsatsomraderne: Tiltrekning, tilknytning og fraveer.
Arets udgave indeholder blandt andet supplerende data om tiltreekning af kontorelever og tilknytning af seniorer. Tallene
viser bl.a. en stigning i antallet af senioraftaler, ligesom antallet af medarbejdere over 67 ar fortsat vokser. P4
indsatsomradet fraver ses en positiv udvikling, hvor det gennemsnitlige sygefraver er faldet til 13,7 dage i 2024 mod
15,5 dage 1 2022.

Arets version af "HR i tal” s&tter desuden fokus pa de nationale reformer, der aktuelt gennemfores pa tvaers af kommuner
og omrader — herunder velferdsomriderne, beskaftigelsesindsatsen og den generelle made, vi samarbejder med borgere
og civilsamfund. Her rettes iseer opmaerksomheden mod de temaer og teenkninger, som reformerne bygger pa.

HR-chef Kristine Schou prasenterer negledata fra "HR i tal — Et blik pd vores organisation”, er vedhaeftet i bilag.
Temadroftelse

Temadreftelsen om fleksible arbejdsforhold, livsfasepolitik og seniorfastholdelse gennemfores i grupper pa baggrund af
blandt andet "HR i tal”. Formalet er at fastholde fokus pé at skabe attraktive arbejdspladser, der kan tiltrekke og tilknytte

kvalificerede medarbejdere — nu og i fremtiden.

Sammen med dagsordenen modtager HovedMED en materialepakke, som indeholder data om de tre tematikker samt
oplaeg til dreftelse. HovedMED kan dermed forholde sig til materialet forud for medet.

Indstilling
Kommunaldirekteren indstiller,

at HR i tal 2025 dreftes og danner afsaet for en temadreftelse om fleksible arbejdsforhold, livsfasepolitik og
seniorfastholdelse.

Beslutning
HR i tal 2025 blev droeftet og taget til efterretning. Et godt og informativt materiale.

Medarbejdersiden vender tilbage, safremt der er relevante opmarksomhedspunkter, som de gnsker en mere kvalificeret
dreftelse af.

Bilag

HR-i-tal-2025-was



Punkt 9: Aftale retningslinjer for MEDuddannelse 2026

81.38.00-P35-41-24
Resumé

FROKOST 25 MIN

10 min - GRON

Lokal MED skal arlig aftale anvendelse af MEDuddannelse (Klippekort).

Der kan med fordel ses ind i tilbud om forskellige klippekortsmoduler her.

Ledergruppen ser verdi i at investere i det feelles gennem f.eks. en styrkelse af den sociale kapital og ensker
medarbejdersidens bidrag til en dreftelse og faelles beslutning.

Arbejdsmiljerepraesentanter har 2 dage til supplerende arbejdsmiljouddannelse det forste &r - og efterfolgende ér 1,5 dag.

MEDudvalget har en klippekort dag, der gennemfores i faellesskab i MEDudvalget.

Indstilling
Formanden indstiller,

at LokalMED aftaler retningslinjer for MEDuddannelsen i 2026.

Beslutning

Medarbejdersiden drefter til neste mede deres ensker til den feelles MED dag.

Medarbejdersiden kvitterer for ledersidens forslag om, at investere i det faelles gennem f.eks. en styrkelse af den sociale
kapital. Medarbejdersiden vil tage en droftelse af dette og vende tilbage med henblik pa dreftelse og feelles beslutning i
MED.

Der kan med fordel ses ind i tilbud om forskellige klippekortsmoduler her .


https://www.puf.dk/kurser/styrk-den-sociale-kapital
https://puf.us2.list-manage.com/track/click?u=43528061b6a31988b550beae4&id=00ca086a4e&e=4ac96a23bc

Punkt 10: Valg af AMR i teams

81.38.00-P35-41-24
Resumé

10 min - GRON

Der var pa madet i Lokal MED i september en dreftelse af, om det var muligt at beslutte, at AMR kan ske i de 3 teams i
stedet for et flles valg pa tvaers? Dette kraever en dreftelse og beslutning i Lokal MED. Dennis har herefter kontaktet
HR.

Tilbagemelding fra HR:

Valg af arbejdsmiljerepreesentanter foretages af og blandt medarbejderne. Der velges i videst muligt omfang
repreesentanter, der reprasenterer alle personalegrupper pa arbejdspladsen (f.eks. vagtskifte/omrader).

Arbejdstilsynets bekendtgarelse siger séledes:

§ 17. Arbejdsmiljerepreesentanten er valgt af de ansatte, der ikke har ledelsesansvar, 1 virksomheden eller i et omrdde af
virksomheden til at indgé i virksomhedens arbejdsmiljeorganisation. Arbejdsmiljereprasentantens rolle er inden for det
omrade, som arbejdsmiljegruppen deekker, at repraesentere de ansatte i samarbejdet om sikkerhed og sundhed og i den
forbindelse

1. bidrage med viden og erfaringer om de ansattes arbejdsmilje, herunder vaere i kontakt med de ansatte og
2. bidrage med forslag til forebyggelse af risici i arbejdsmiljeet og lesninger pé sikkerheds- og sundhedsmaessige
sporgsmal.

Stk. 2. Arbejdsmiljereprasentanten skal desuden

1. samarbejde med de gvrige medlemmer af arbejdsmiljoorganisationen og
2. bidrage til at varetage arbejdsmiljgorganisationens opgaver.

Jeg teenker at man godt kan g& med en pragmatisk lgsning hvor i velger AMR fra de teams der har “mistet” en AMR — det
er, som du kan se af ovenstaende, ikke helt efter bogen — men hvis I kan finde enighed i jeres LokalMED, sa er det, i min
optik, det vigtigste.

I skal selvfalgelig bare vaere klar over at det giver en sérbarhed ift. at dekke af for hinanden ifm. ferie, sygdom etc.
Sagsfremstilling
Lokal MED drefter om der skal ske valg af AMR i de 3 teams i stedet for et felles valg pa tvaers. Anbefalingen er, at

LokalMed forholder sig til nedenstiende som grundlaget alle medarbejdere skal forholde sig til og via en felles digital
afstemning tilkendegive om de kan anbefale den enskede struktur baseret pa naerhedsprincippet.

Fordele og opmarksomhedspunkter:

Nerhedsprincippet er en hjernesten i dansk arbejdsmiljearbejde. At lade AMR reprasentere den laveste organisatoriske
enhed (teamet) er ofte den mest effektive made at sikre et godt arbejdsmilje pd, fordi Trio-samarbejdet (Leder + AMR +
TR) dermed bliver konkret og handlingsorienteret.

Her er et struktureret overblik over fordele og opmarksomhedspunkter.

Fordele ved den foreslaede model (Team-baseret AMR):

- Styrket Neaerhedsprincip: En AMR, der sidder fysisk og organisatorisk sammen med kollegerne, opfanger problemerne
(bade fysiske og psykiske) langt hurtigere end en "flyvende" AMR. De kender de smé gnidninger i hverdagen, som en
udefrakommende ikke ser.



- Effektivt Trio-samarbejde: Nar AMR er en del af teamet, kan den daglige leder, AMR og TR (hvis denne ogsé er lokal)
lgse problemerne her og nu. Det forhindrer, at sma problemer vokser sig store, mens man venter pa mader pa tvers af
afdelingen.

- Hojere Mandat og Tillid: Kollegerne stemmer ofte pa "en af deres egne", fordi de har tillid til, at vedkommende forstér
deres specifikke faglighed og arbejdspres. Det giver AMR’en et staerkere mandat.

- Bedre opfolgning: Det er nemmere at felge op pé handlingsplaner og APV, nar AMR er en del af den daglige drift i
teamet.

Opmerksomhedspunkter (Ulemper/Risici):

- Sarbarhed ved fraveer: Hvis Team A's AMR er syg eller pa barsel, hvem griber sa bolden? Lesning: I skal aftale, at de 3
AMR’ere fungerer som suppleanter for hinanden. Selvom man er valgt i Team A, skal man vere villig til at treede til i
Team B ved leengerevarende fraveer.

- Rekrutteringsudfordringer: Hvad nu hvis ingen i Team C vil vaere AMR? Hvis vi laser modellen for hardt, star teamet
uden repraesentation. Vi kan skrive i aftalen, at "som udgangspunkt" veelges AMR i eget team, men hvis ingen stiller op,
abnes der for kandidater fra de andre teams.

- Risiko for "Silo-teenkning": Der er en risiko for, at de 3 AMR ’ere kun keemper for deres eget lille hjorne og glemmer det
store faellesskab i myndigheden. Vi skal sikre, at de 3 AMR’ere fortsat medes jevnligt med Myndighedschefen for at
koordinere og sikre videndeling pa tveers.

- Demokratisk gyldighed: Loven siger, at medarbejderne valger. Hvis vi har defineret hele afdelingen som én stor
valggruppe, kan vi formelt set ikke nagte en fra Team A at stille op for Team B. Vi skal séfremt forslaget har tilslutning
bede LokalMED om formelt at inddele arbejdspladsen i 3 arbejdsmiljegrupper (svarende til de 3 teams).

Opsamling og anbefaling til strategi:

HR kalder det foreslaede en "pragmatisk lesning", men vi kan faktisk gere det til den formelle losning ved at justere
strukturen. Argumentet at vi ensker at folge naerhedsprincippet maksimalt. Vi vil gerne organisere os i 3
arbejdsmiljegrupper (én for hvert team), der samles i ét arbejdsmiljeudvalg. Pé4 den made sikrer vi:

- At AMR vazlges i eget team.

- At vi overholder loven (fordi valggruppen nu formelt er teamet).

Det er et vaesentligt at HR vurderer, at vi i LokalMED kan aftale lokale tilpasninger. Vi skal have fort til protokols i
LokalMED, at "Vi organiserer os med en AMR pr. team for at sikre narhed, men hjaelper hinanden pa tvars ved fraver"

Indstilling
Formanden indstiller,

at Lokal MED drofter valg af AMR

Beslutning

Det blev besluttet at undersege hele medarbejdersidens enske til valg af AMR. Dette kommer til at foregé via en survey
sporgeskema. Undersogelsen skal gennemfores i lobet af foraret da der skal gennemfores valg inden sommerferien. Forud
for undersggelsen vil der blive udsendt information til medarbejderne, ligesom de vil blive indbudt til at deltage i en
AMR-cafe. Dette for at sikre, at de besvarer undersogelsen pé et belyst grundlag.

Der var enighed om, at resultatet af undersggelsen skal veere med et entydigt resultat.

Bilag

Lokalmed - 101225.pptx - Valg af AMR



Punkt 11: Initiativer til mental sundhedsuge 41

81.38.00-P35-41-24
Resumé

10 minutter - GRON
Myndighed indgik i 2024 med forskellige initiativer til mental i sundhedsuge 41.

Der er et gnske om ogsé at deltage i mental sundhedsuge 41 i 2025.

Historik

Mgade i Lokal MED 27.05.2025:

Indstilling:

at Lokal MED Myndighed med baggrund i medsendte bilag drefter initiativer i forbindelse med Mental sundhedsuge 41 i
2025.

Beslutning:

Opleg til initiativer er vedhaftet som bilag.

Der var enighed om, at begge var gode og relevante opleg. Der sgges derfor midler til begge initiativer. Der er enske om,
at alle medarbejdere vil have mulighed for at deltage. Hvis der opnés midler, afklarer Dennis og Anita rammen. Tildeling
forventes afklaret ultimo juni 2025. Nar der er en afklaring om tildeling af midler, vil der inden sommerferien blive
udsendt kalenderinvitationer.

Magde i Lokal M ED 04.09.2025:

Indstilling:

at Lokal MED Myndighed drefter initiativer i forbindelse med Mental sundhedsuge 41 i 2025.
Beslutning

Der er ikke bevilget midler til Myndighed til initiativer i forbindelse med Mental sundhedsuge 41.
Der var enighed om alligevel at gennemfore initiativer i Myndighed.

Det blev besluttet, at Dennis, Charlotte og Marina har ansvaret for at udarbejde en plan for initiativer i uge 41, som vil
besta af initiativer af bade et stort og flere mindre tiltag.

Ugen evalueres pa naste mode.

Indstilling
Formanden indstiller,

at Lokal MED Myndighed evaluerer og tilkendegiver om Myndighedsafdelingen fremadrettet bar investere tid og
ressourcer i Mental sundhedsuge 41 for at understette den sunde arbejdsplads-

Beslutning

Der var rigtig gode tiltag. Tilbagemeldinger om, at det er @rgerligt, at det kun er i uge 41. Godt for samarbejdet. Godt med
uformelle rammer. En udfordring i tht. fysisk indmedepligt pa grund af den korte tidsfrist. Der var ikke tale om
deltagerpligt, men at mede fysisk frem. Glede over at veere sammen fysisk, men udmeldingen herom kom for sent. Mails
fra Charlotte med fif til at mindske forstyrrelser var rigtig gode. Der var nogen, der oplevede det forstyrrende med
gymnastik i det store rum, men et enske om at bevare tilbuddet - evt. i et andet lokale.

Der er onske om ogsé at deltage naeste ar - og at planleegningen heraf og udmelding herom skal ske tidligere. Det skal
afklares om der skal seoges midler da det ogsa er ressource tungt.



Tages op pa naeste made, hvor det skal afklares hvor opgaven skal lases. Der skal vare fokus pa det sociale aspekt. Der
var forslag om at lade sig inspirere af job og krop.

Bilag
Uge 41 - mental sundhedsuge.png

Mental sundhedsuge.docx



Punkt 12: KLIPS

81.38.00-P35-41-24
Resumé

5 min - GRON

Ambassaderer i KLIPS i Myndighed er nu uddannet og alle nuvaerende medarbejdere er undervist i metoden.
Hvordan fastholdes den fortlebende implementering og vedligeholdelse af KLIPS i Myndighed?

Det foreslés, at ambassadererne udarbejder forslag til at sikre en fortlabende implementering i Myndighed.

Ledergruppen har efter medet i september besluttet, at der er 2 arlige og tveergaende seancer pé tvers af Myndighed en
dag fra 12-14 med KLIPS relaterede indslag.

Dertil skal KLIPS integreres bedre i introduktionen og indgé i bade skriftligt materiale, Myndighedschefens introduktion
og e-lering.

Selve rekrutteringen af ambassaderer foregar i det enkelte team.

Deltager i sagens behandling

Anne Mette Giversen deltager pa medet under punktet.

Historik
Magade 27.05.2025

Indstilling:
at ambassaderer i KLIPS udarbejder forslag til plan for hvordan KLIPS fortlebende og vedvarende implementeres i
Myndighed.

Beslutning:
KLIPS er nu implementeret af ambassadererne. Det har varet et rigtigt godt forlgb.

Det skal nu aftales, hvordan organisationen fremadrettet sikrer, at nye medarbejdere bliver introduceret til KLIPS. Der
skal desuden vere en opmerksomhed pa om anvendelsen af KLIPS kan udvikles.

Ambassadererne vil derfor fa til opgave at udarbejde et forslag til dette til dreftelse pa nestkommende mede i Lokal
MED Myndighed efter sommerferien.

Magde 4. september 2025
Indstilling:
at ambassader i KLIPS Anne Mette Giversen pd vegne af KLIPS Ambassadererne orienterer om:

o Status i forhold til implementeringen af KLIPS
o KLIPS Ambassaderernes bud pa hvordan man kan strukturere en fortsat implementering og fokus.

Beslutning:

Anne Mette Giversen deltog pa medet og fortalte om KLIPS. Uddannelsen til KLIPS var en rigtig god oplevelse og
energigivende. Hvordan overferer vi den begejstring til praksis i hverdagen? Antallet af ambassaderer er nu 4 personer,
hvor udgangspunktet var 6. Ambassadererne oplever, at der ikke er en klar rolleafklaring. Det er vigtigt, at der sker den
rette introduktion til nye medarbejdere. Skal det vaere en del af Dennis introduktion, og skal den suppleres af den
udarbejdede film? Dennis folger op herpa. Der er opmaerksomhed pa at synliggere KLIPS ved at kufferterne er synlige i
afdelingen, men er der brug for at arbejde med det mere visuelt? Er der behov for at synliggere hvad bogstaverne i KLIPS
star for? Det kan vere vanskeligt for ambassadererne at have opmerksomheden pé hele afdelingen. Vil det derfor vaere
hensigtsmessigt med en opdeling af ansvarsomrader? Der er en oplevelse af at man i Myndighed generelt har veret gode



til at anvende elementerne i KLIPS, ogsé for KLIPS. Méske omtales det ikke som KLIPS, men det foregér. Der er behov
for en beslutning om ambassaderernes ansvar, samarbejde og fordeling af opgaver.

P& madpakkemeadet var der en droftelse af at sikre adgang til elementerne i KLIPS i ydertidspunkter pa arbejdsdagen,
henset til mulighederne for hjemmearbejde.

Punktet tages op igen pa naeste made, hvorefter ambassadererne far en udmelding.

Indstilling
Formanden indstiller,

at punktet tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.



Punkt 13: Nyt koncept for maltal for sygefraveer

81.38.01-P35-2-24
Resumé

10 min - GRON
Maltallet for sygefraver godkendt i HovedMED den 18. maj 2025.

Ambitionen er, at Vejle Kommune skal ligge I top 15 pa landsplan over kommuner med det laveste sygefraveaer. Derfor vil
maltallet eendre sig fra ar til ar for, at ambitionen/malet kan indfries.

Maltallet for sygefraveer justeres én gang arligt i ultimo marts/primo april nar data fra KRL er tilgaengelige. Maltallet
fastsaettes pa baggrund af data fra det forudgaende kalenderar (januar-december). Maltallet for 2025 er fastlagt pa
baggrund af sygefravaret pa landsplan for 2024.

I kombination med et centralt maltal for hele Vejle Kommune, skal differentierede maltal fastsettes for hvert enkelt
FagMED for at imedekomme forskelle i fagomraderne.

Der opfordres til, at materialet videreformidles til LokalMED efter dreftelser i FagMED.

Fag MEDs opgave er:

*Drofte hvorvidt maltallet skal vaere ens for alle arbejdspladser i FagMED?

*Giver det mening at differentiere méltal for fx hhv. degninstitutioner, administrativt personale og evrige?

*Hvis man arbejder med forskellige maltal for ensartede arbejdspladser, skal der vaere en saglig begrundelse herfor.

Fristen for tilbagemelding er den 17. juni 2025

Indstilling
Formanden indstiller

At Lokal MED tager det nye koncept for maltal til efterretning.

Beslutning

Udsat.
Bilag

Procesmateriale til MED om maltal for sygefravar og sygefraversretningslinjer.pptx



Punkt 14: Opsamling fra dette moede og punkter til neste mode

81.38.00-P35-41-24
Resumé

2 min - GRON
Er der szrlige opmarksomhedspunkter i forhold til kommunikation fra dette mede? Notering af punkter til naste mede.

Naste made er 25.02.2026:

Indstilling
Formanden indstiller,

at der tages stilling til om der er punkter og dreftelser, der skal kommunikeres serligt om fra dette mede.

at punkter til det naeste mede i Lokal MED noteres.

Beslutning
Punkter til neeste made:

Punkt 3. Nyt fra formand og nastformand - Myndigheds vision dreftes

Punkt 5. Budget og okonomi - Refusioner i tht. TR / AMR undersgges

Punkt 6. Opsamling pé det ekstraordineere MED-mg@de den 30.10.2025 - genoptages med medarbejdersiden konkrete rad.
Punkt 9. Aftale retningslinier for MEDuddannelse 2026 - genoptages med medarbejdersidens ensker til anvendelse af den
feelles LokalMED dag.

Punkt 10. Valg af AMR i teams - resultatet af survey undersegelse.

Punkt 11. Initiativer til mental sundhedsuge 41 - genoptages, hvor det afklares om der skal seges midler - og hvor
opgaven skal lgses.

Punkt 12. Nyt koncept for maltal for sygefraveer - blev udsat

Roboref afpraves pa naeste made.



Punkt 15: Evaluering af modet

81.38.00-P35-41-24
Resumé

10 min - GRON
Lokal MED Myndighed evaluerer modet.

Indstilling
Formanden indstiller,

at Lokal MED evaluerer modet

Beslutning

Inske om mere afsat tid til punkterne.

Et godt mede.

Gentenke formen, sa der bliver mere bevagelse - forslag om at st op under orienteringspunkterne.
Kwvadratisk bord fungerer godt.

En oplevelse af en god og positiv stemning pa medet.

Mulighed for dialog - rigtig godt.

Godt medebord

God styring af ordstyreren

Godt materiale

God forberedelse



Punkt 16: Eventuelt

81.38.00-P35-41-24
Resumé

2 min.- BLA

Droftelse af akut opstédede problemstillinger / orientering om nyopstéede relevante emner.

Indstilling
Formanden indstiller,

at droftelsen / orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Tidspunkt for valg af medarbejderreprasentanter undersegges. Birgit har efter medet undersegt det og der skal ske valg af
AMR og medlemmer af MED udvalg pr. 1. august 2026 - dvs valget skal gennemfores inden sommerferien. Ledere far

udsendt materiale fra HR i lgbet af januar 2026.

Der var enighed om at afpreve anvendelse af Roboref pé naste mode.
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