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Punkt 27: Godkendelse af dagsorden

Sagsfremstilling

27. Godkendelse af dagsorden

Sag 306-2009-227717 |D0k. 306-2014-38600 |]nitialer: AAL |Abent

Sagsfremstilling

Indkaldelser:
Thorkild Christensen — punktet omkring medfinansiering af sundhedsydelser
Holger Petersen — punkterne omkring frivillighed

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Dagsorden godkendt.

Birthe Balle og Jargen Revsbech erklarer sig inhabile i pkt. 40.



Punkt 28: Meddelelser fra formanden

Sagsfremstilling

28. Meddelelser fra formanden

Sag 306-2009-227717 |D0k. 306-2014-38608 |]nitialer: AAL |Abent

Sagsfremstilling

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hojby

Fraverende:

Arne Mikkelsen orienterede om:

- Henvendelser fra borgere.

- Made vedr. Sundhedsaftale den 3. marts 2014 i Kege.

- Made vedr. Rammeaftale pa det specialiserede omrade pa Serup Herregaard.

- Henvendelse fra FTR pa plejecentre til udvalgsformanden vedr. proces omkring ledelsesstruktur.



Punkt 29: Nyt fra medlemmers deltagelse i rad, naevn og bestyrelse

Sagsfremstilling

29. Nyt fra medlemmers deltagelse i rad, nzevn og bestyrelse

Sag 306-2009-227717 IDok. 306-2014-38605 Initialer: AAL  |dbent

Sagsfremstilling
Handicapradet — Lis Ingemann/Jergen Revsbech Hansen/Kim Mariegaard
Taenketank

Zldreradet

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hajby

Fravarende:

Kim Mariegaard orienterede om mede i Handicapradet.



Punkt 30: Meddelelser fra fagcentre/direkter

Sagsfremstilling

30. Meddelelser fra fagcentre/direktor

Sag 306-2009-227717 |D0k. 306-2014-37425 |lnitialer: AAL |Abent

Sagsfremstilling
Evt. ndring af mededato for Social- og Forebyggelsesudvalgets mede den 15. april 2014.

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hojby

Fraverende:

Gitte Lovgren orienterede om:

-Made i styregruppen pa Baeshgjgaard.

-Studietur vedr. nye boformer for @ldre til Vejle og Horsens den 26.-27. marts 2014.
-Horing vedr. forslag til ny ledelsesstruktur pa plejecentrene.

Der blev rejst spergsmal fra Birthe Balle vedr. implemetreing af Eden-projekt. Der gives en status pa dette.

Der blev rejst spergsmal fra Jergen Revsbech vedr. ventetid pa genoptreening. Marie Glenstrup svarede, at der er tale om
individuel vurdering, og at der kan forekomme ventetid, hvis dette vurderes at vaere uden gener for borgeren.

Karina Vincentz rejste spergsmaél vedr. tidsregistring i eldreplejen. Marie Glenstrup oplyste, at der er et konkret projekt i
uge 9 og 10, med henblik pd amalyse af ressouceudnyttelse. I gvrigt foretages der ikke daglig tidsregistrering.



Punkt 31: Orientering om plan for etablering af akutstuer

Sagsfremstilling

31. Orientering om plan for etablering af akutstuer

Sag 306-2013-77393 lDok. 306-2014-41012 |[Initialer: NBL |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Orientering om plan for etablering af akutstuer.

Sagens opstien

I forbindelse med vedtagelsen af budget 2014 blev det besluttet, at etablere 12 akutstuer i tilknytning til Lynghuset pa
Solvognen.

Sagsfremstilling

Akutstuetilbuddet er et alternativ til sygehusindlaeggelse for borgere, som har et behov for et kortvarigt/tidsbegraenset
ophold pé et degntilbud, og som ved en hurtig sygeplejefaglig og terapeutisk indsats, kan komme tilbage til eget hjem,
eller videre til et andet tilbud i kommunen.

Da tilbuddet skal vere et alternativ til hospitalsindleggelse, indgér der ogsé en besparelse i forhold til den afregning, der
sker til Regionen.

Tilbuddet skal etableres i lobet af 2014 1 ledige @ldreboliger i tilknytning til Lynghuset pa Solvognen.
Af praktiske grunde, vil det veere hensigtsmaessigt at etablere tilbuddet i hus 4 pa Solvognen.

Som en konsekvens heraf er visitationen til plejeboliger pa Solvognen midlertidigt stoppet pr. 1. december 2013 séledes,
at et visitationsstop kan medvirke til at skabe grundlag for etablering af akutstuerne.

Status pé etableringen:

Pr. 1. februar 2014 er der ansat en midlertidig projektleder til at styre etableringen frem til idriftseettelse.

P.t. er der 8 ledige boliger pa Solvognen heraf 1 i hus 4.

Der arbejdes pa en frivillig flytning af beboerne i hus 4 til andre tilsvarende ledige plejeboliger pd Solvognen.

Der forventes en successivt opstart pr. 1. august 2014 tilpasset antallet af ledige/frigjorte boliger i hus 4.

Personalemassigt er der en vurdering i gang med hensyn til, hvilke krav til kompetencer, der skal vere til
medarbejderne pé akutstuerne, og hvilke personaler, der kan og vil overga til akutstuerne. Da antallet af plejeboligpladser
reduceres, skal der ske en reduktion i antallet af medarbejdere pa Solvognen. Der forventes derfor en omplacering af
medarbejdere indenfor geeldende fagretlige regler og i overensstemmelse med personalepolitikken.
Administrativ indstilling

Direktoren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at
Orienteringen tages til efterretning.

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby




Fravarende:

Orientering taget til efterretning.



Punkt 32: Tilsyn med kommunens plejecentre i 2013

Sagsfremstilling

32. Tilsyn med kommunens plejecentre i 2013

Sag 306-2014-1052 IDok. 306-2014-40797 |lnitialer: NBL |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Orientering om tilsyn med kommunens plejecentre i 2013.

Sagens opstien
Der foreligger nu rapporter fra de gennemforte tilsyn i 2013. Dels rapporter fra embedslagen og dels rapporter fra de
uanmeldte besag foretaget af tilsynsenheden i Holbaek Kommune.

Sagsfremstilling
Fra den samlede tilsynsredegerelse kan opsummerende naevnes folgende generelle forhold:

Opsamling pa handleplan for 2012

Social- og Sundhedsudvalgets handleplan for kommunen plejecentre efter anbefalinger ved tilsyn i 2011 og 2012.
Handleplanen er vedlagt.

Der arbejdes kontinuerligt pa at forbedre dokumentationen pa centrene.

Alle centre har faet nye og flere PC’ere.

Personalet undervises stadig lebende i de krav, der stilles til dokumentationen.

Ved sygdom og handicap felges en fastlagt procedure — det er vurderingen, at medarbejdernes bevidsthed/ejerskab om
dette omréade er forbedret.

Rehabilitering — pget systematik og gget bevidsthed opleves af tilsynet.
Samtykke ved forste samtale med beboeren efter indflytningen. Dette efterleves nu nasten konsekvent.

Socialpedagogiske handleplaner. Nyuddannede demenskoordinatorer har betydet aget fokus péd forebyggelse vedr.
magtanvendelse, og det har en positiv effekt pa iser indsatsen overfor beboere med demens.

Beboergkonomi. Nye retningslinjer fra foraret 2013 vedr. handtering af beboeres vardier opleves ikke fuldt
implementeret — til gengaeld opleves de mundtlige beskrivelser af praksis som god og sober omgang med beboermidler.

Visitation, afgerelse og levering af ydelser
Skriftlige afgerelser foreligger altid, og der afholdes systematisk indflytningssamtaler. Tilbudsportalen — der mangler en
bedre registrering, som tilsynet har patalt overfor plejecentrene.

Behov for traening
Det er tilsynets indtryk, at beboere der ensker individuel treening ogsé bliver henvist til vurdering heraf. Dette vil blive
fulgt op 1 2014.

Aktivitet og de frivillige



Tilsynet har et meget positivt billede af samarbejdet med en usedvanlig stor gruppe af frivillige. Tilsynet har bedt alle
centre om at beskrive de lokale aktiviteter og samarbejde med frivillige.

Endvidere fremhaeves Eden-alternative konceptet — hvor man tilstraeber at modvirke ensomhed, kedsomhed og
hjelpeleshed gennem fokus pé plejecentret som et hjem.

Forplejning/maltidet
Generelt udtrykker beboere tilfredshed med maden uanset maltidets placering.

Tilsynet efterlyser dog at tilbud i relation til ernaringsopfelgning bliver gjort ensartede, systematiske og ikke mindst
klargjort for alle parter, herunder beboere og péarerende.

Retssikkerhed

Der forseges overalt at leve op til krav om dokumentation af samtykke til behandling og videregivelse af personfalsomme
oplysninger. En indsats der skal arbejdes videre med.

Der er bevidsthed omkring vergemalsregler og magtanvendelsesregler.

Beboere med demens

Tilsynet peger pa, at man bar vaere opmarksom pa, at tilgodese behovet for lukkede tryghedsskabende udenoms arealer.
Tilsynet finder det relevant og positivt, at der er uddannet et paent antal demenskoordinatorer og, at der er en gget tendens
til anvendelse af forebyggende socialpedagogiske handleplaner.

Embedslzegens tilsyn

Embedslaegen har i 2013 haft fokus pa plejehjemmenes sikring af oplysninger om beboernes sygdomme og handicap. De
8 anbefalinger fra embedslagens tilsyn fremgar af rapporten. Indeholder bl.a. anbefalinger i forhold til manglende
vurderinger, handlinger og opfalgninger pd handlinger.

Det kommunale tilsyn bemerker bl.a. at man ser et generelt forseg pa opstramninger i forhold til embedslaegens
anbefalinger. Samlet set, ser tilsynet embedslaegens vurdering af, at der i 2013 kun var behov for tilsyn ved 5 ud af 8

centre, som en erkendelse af en forbedret indsats.

Fokuspunkter for tilsynet i 2014
Tilsynet har planlagt felgende fokuspunkter for tilsynene i 2014:

I lyset af den ggede tilstedeverelse af demenskyndige at fortsatte arbejdet med de trygheds- og vaerdighed
skabende anvisninger til medarbejderne i form af socialpeedagogik samt udvikling af praksis

Fortsat udvikling af tryghedsskabende udearealer ved alle plejecentre

Beskrivelse af praksis for indsatsen i forhold til f.eks. svagt spisende beboeres ernaringsforhold, dokumentation af
denne indsats, samt udvikling af forplejningsmodel, der afspejler praksis

Fortsat udvikling af indsatsen for rehabilitering gennem udvikling af praksis ud fra en systematisk beskrivelse af
den individuelle vurdering af beboerens aktuelle fysiske og sociale feerdigheder, jf. Servicelovens § 88

At arbejde pa at sikre, at lovpligtig indberetning til Tilbudsportalen, samt den lebende opdatering finder sted

At fortsatte den nuverende positive udvikling, sé alle beboere og evt. parerende sikres gode indflytningsforlgb
med strukturerede indflytningssamtaler, med aftaler, klart formuleret i et referat. Malet er at styrke og systematisere den
allerede gode dialog.

Dokumentation af den nuvarende gode praksis for administration

Dokumentation af den nuveerende gode praksis for administration af beboer-gkonomi i en form, sa der er
tilgeengelige klare opgavefordelinger og alle parters retssikkerhed er styrket.

Fortsat opmearksomhed pa afldsning af yderdere indefra i degnets meorke timer

Tilsynet navner, at Social- og Forebyggelsesudvalget har mulighed for at supplere med yderligere fokusomréder.



Administrationens bemzrkninger

Det er administrationens opfattelse, at tilsynsrapporterne afspejler den positive udvikling, som der er pd kommunens
plejecentre. Dette understreges ogsé af, at embedsleegen kun har gennemfort tilsyn pa 5 ud af 8 plejecentre. Der er
naturligvis fortsat behov for fokus og opfelgning pa de opmaerksomhedspunkter, tilsynet peger pa.

Lovgrundlag
Sundhedsloven og lov om social service.

Udtalelser og hering
Rapporterne sendes til hering i Fldreradet.

Administrativ indstilling
Direkteren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at
Tilsynsrapporterne tages til efterretning
Sagen sendes til horing i Aldrerddet, og at heringssvaret efterfolgende foreleegges for udvalget

Bilag
306-2014-31343  Arsrapport ldreomrade i Odsherred 2013.pdf

306-2014-12189 Bakkegérden - tilsynsrapport 2013 [DOK1056152].pdf
306-2014-12195 Grevinge tilsynsrapport 2013 [DOK1055695].pdf
306-2014-12188 Bakkegarden Hove Prikskema 2013 [DOK1029993].pdf
306-2014-12193 OK Centret Bashgjgérd rapport 2013 [DOK1056003].pdf
306-2014-12194 Grevinge Centret Prikskema 2013 [DOK1030017].pdf
306-2014-12192 OK Centret Baeshgjgéard Prikskema 2013 [DOK1029980].pdf
306-2014-40970 Handleplan efter tilsyn 2012

306-2014-5483  Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Baeshgjgaard.pdf
306-2014-5484  Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Bakkegarden.pdf
306-2014-5491  Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Solvognen.pdf
306-2014-5481  Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Grennegarden.pdf
306-2014-5478  Praesteveanget tilsynsrapport 2013 DOK800742.pdf
306-2014-5474  Odsherred Farevejlecenteret rapport.pdf

306-2014-5477  Preestevaenget prikskema 2013 DOK798452.pdf

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Tilsynsrapporter tages til efterretning. Social- og Forebyggelsesudvalget anmoder om, at der gives en tilbagemelding til
udvalget om, hvordan der er fulgt op pa kritikpunkter, pA kommende udvalgsmede.

Bilag

Arsrapport @ldreomrade i Odsherred 2013.pdf



Bakkegarden - tilsynsrapport 2013 [DOK1056152].pdf
Grevinge tilsynsrapport 2013 [DOK1055695].pdf
Bakkegarden Heove Prikskema 2013 [DOK1029993].pdf
OK Centret Bashgjgard rapport 2013 [DOK 1056003 ].pdf
Grevinge Centret Prikskema 2013 [DOK1030017].pdf
OK Centret Baeshgjgérd Prikskema 2013 [DOK1029980].pdf
Handleplan efter tilsyn 2012

Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Baeshgjgaard.pdf
Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Bakkegarden.pdf
Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Solvognen.pdf
Microsoft Word - 2013 tilsynsrapport Grennegarden.pdf
Praesteveenget tilsynsrapport 2013 DOK800742.pdf
Odsherred Farevejlecenteret rapport.pdf

Praestevaenget prikskema 2013 DOK798452.pdf



Punkt 33: Patientsikkerhed - arsrapport 2013

Sagsfremstilling

33. Patientsikkerhed - arsrapport 2013

Sag 306-2013-77393 lDok. 306-2014-41353 [Initialer: NBL |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Orientering om status pa Patientsikkerhed 2013 i Odsherred kommunes sundhedsvasen, der omfatter bosteder,
plejecentre, hjemmepleje, sundhedspleje og hjemmesygepleje.

Sagens opstien

Patientsikkerhedsordningen blev 1.september 2010 udvidet til ogsé at omfatte den kommunale sundhedssektor.
Sundhedsloven kap. 61 giver sundhedsvasenet mulighed for at leere af utilsigtede handelser uden risiko for sanktion, som
folge af en ind rapporteret hendelse. Det er saledes adskilt fra de sanktionerende systemer (Patientklagenavn og
Sundhedsstyrelsens tilsynssystem). Odsherred Kommune har valgt, at organisere sig med en kommunal risikomanager i
en flad organisering og en kontakt person i hver organisatorisk enhed. Kommunal risikomanager afrapporter en gang
arligt til Social- og Forebyggelsesudvalget.

Sagsfremstilling

Antal indrapporteringer er siden 2010 steget. Isar ses der en stigning af uth (utilsigtede heendelser) pa medicin og fald.
Der ses desuden et hgjt antal uth indrapporteringer pa plejecentre. Indrapporteringerne er ikke repraesentativt statistisk
materiale, og kan derfor kun ses, som et udtryk for, at man i den enkelte afdeling arbejder med
patientsikkerhedsordningen, og hvilke problematikker mind-settet i afdelingen er sat til at fa oje pa.

Plejecentrene udmaerker sig ved, at have en decentral sagsbehandler, der arbejder med leering i den enkelte uth sammen
med medarbejderne. Er medicinen ikke givet, kunne den med fordel hos den enkelte patient gives pa et andet tidspunkt,
hvor det ikke kom i konflikt med mange arbejdsgange for personalet, patients geremal eller méaske er medicinen ikke
ngdvendig (ikke savnet).

Der ses at uth vedr. medicin oftest handler om ikke givet medicin, med &rsags kategorisering i ikke givet til rette
tidspunkt, rette dosis eller glemt. Samtidig er der oftest ingen skade for patienten. Dette betyder, at det er lettere, og ikke
systematiske brud pa arbejdsgange, hvor uth blev opdaget, og patienten fik sin medicin lidt senere, og hvis slet ikke havde
den enkelte dosis ikke betydning for patientens kliniske fremtraden. Risikosituationer synes, at vaere af personalet har
skiftet afdeling, aflgser som ikke har faet grundig nok introduktion til vagten, eller afvigelser i patientens daglige rutiner.
Denne uth er meget konkret og let at f4 gje pa - enten er medicinen, der eller ogsé er den der ikke.

Yderligere leringstiltag; implementering af e-learn og app pa medicin. Kultur- @ndring fra at se omrddet som borgere et
enkelt sundhedsproblem, der har primeert socialservice behov. Til at se borgerne med komplekse og konkurrerende
kroniske lidelse, hvilket er en borger med socialservice behov som skal strukturers og planlagges efter en sundhedslov
teenkning.

Forventningen er, at antal indrapporteringer ber stige, som udtryk for personalets evne til at vere kritisk overfor egen
praksis og, at nye omrader opstarter indrapporteringer. Andelen af dedelige og alvorlige uth ber holdes nede som udtryk
for, at der arbejdes med den organisatoriske strukturering for, at kunne tilrettelagge patientsikre arbejdes processer, deraf
det gode resultat.

Lovgrundlag
Sundhedslovens kap 61.

Okonomiske konsekvenser
Sundheds- og samfundsekonomisk beregning lader sig ikke umiddelbart udregne pa dette omrade.



Administrative, miljemzassige og sundhedsmaessige konsekvenser

Udtalelser og hering
Rapporten sendes til hering i Aldreradet.

Administrativ indstilling

Direkteren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at
Arsrapporten tages til efterretning
Arsrapporten sendes til horing i Aldreradet

Bilag
306-2014-41344 Patientsikkerhed - Arsrapport 2013 med logo og byvaben.docx

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Arsrapport taget til efterretning. Rapporten sendes til Aldreradet til hering, hvorefter heringssvar tilgar udvalget.
Bilag

Patientsikkerhed - Arsrapport 2013 med logo og byvében.docx



Punkt 34: Arsrapport fra Inkontinensklinikken 2013

Sagsfremstilling

34. Arsrapport fra Inkontinensklinikken 2013

Sag 306-2013-77393 lDok. 306-2014-43341 |[Initialer: NBL |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Orientering om arsrapport fra Inkontinensklinikken.

Sagens opstien
Inkontinensklinikken et tvaerfagligt tilbud, bemandet med en specialuddannet sygeplejerske (37 t) og en specialuddannet
fysioterapeut (18t).

Inkontinensklinikken har fungeret som projekt fra november 2011 til januar 2013, og er derefter sat i fast drift.

Sagsfremstilling
Der foreligger nu en arsrapport fra 2013, der beskriver baggrund og formél samt statistik for 2012 og 2013, cases, nye
initiativer og fokusomréader i 2014.

Det fremgar bl.a. at antallet af borgere der kommer direkte til klinikken er stigende — en stigning pa over 50 % fra 2012 til
2013 (fra 81 borgere i 2012 til 125 borgere 1 2013) samtidig med at besag i eget hjem er faldet med 9 % (fra 211 1 2012 til
19212013).

De 192 borgere i 2013 har ikke haft mulighed for at komme til klinikken og er derfor besagt af sygeplejersken i eget
hjem. 103 af disse borgere er udredt eller ved at blive udredt i eget hjem. Heraf er 57 feerdig udredt. 35 af den gruppe har
faet athjulpet eller mindsket problemet vesentligt. Hvilket svarer til 61 %.

Okonomi. P4 baggrund af samarbejdet med borgers egen leege om udredning er det ikke l&ngere nedvendig med en
statusattest for at blive bevilget et kropsbéaret hjelpemiddel som en ble. Tidligere betalte kommunen 500 kr. for en sddan
for hver ny blebevilling. I 2013 er der sparet 83.500 kr.

P& forebyggelse af ambulant behandling og indleeggelse spares der pd ambulant behandling skensmaessigt 200.000 kr.
arligt. P4 forebyggelse af indleeggelser har det ikke varet muligt at skenne en besparelse.

Samarbejde og nye initiativer: Der samarbejdes med de gvrige regionskommuner omkring kateter og stomi hjelpemidler.
Af ny initiativer i klinikken kan navnes at der er startet efter fadsels baekkenbundstreening og fysioterapeuten er
pabegyndt en uddannelse i klinisk sexologi.

12014 er indsatsomrader bl.a. analyse af ble forbruget pa plejecentrene.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser

Administrative, miljemzaessige og sundhedsmaessige konsekvenser

Udtalelser og hering
Efter orientering i Social- og Forebyggelsesudvalget sendes arsrapport til orientering i Aldreradet og Handicapridet.



Administrativ indstilling
Direktoren indstiller at
Arsrapporten fra Inkontinensklinikken 2013 tages til efterretning.

Bilag
306-2014-43340 Arsrapport_fra inkontinensklinikken 2013.docx

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Taget til efterretning. Udvalget udtrykker stor anerkendelse af indsatsen pa Inkontinensklinikken.

Bilag

Arsrapport_fra inkontinensklinikken 2013.docx



Punkt 35: Spergsmal vedr. privat firma under fritvalgsordningen

Sagsfremstilling

35. Spergsmal vedr. privat firma under fritvalgsordningen

Sag 306-2014-28439 |D0k. 306-2014-50951 |lnitialer: GIL  \|dbent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Svar til efterretning.

Sagens opstien

Udvalgsmedlem Karina Vincentz fremsendte den 18. februar 2014 anmodning til udvalgsformanden om, at f4 en sag pa
dagsordenen med folgende: "Jeg onsker, at fa et punkt pa dagsordenen, der belyser, hvordan det netop er blevet det
private firma PS Contact, der har faet opgaven med at lave et privat alternativ til den kommunale hjemmepleje.

Har opgaven varet i udbud? Hvordan bliver borgerne gjort opmaerksomme pa tilbuddet og hvor mange benytter sig af
det?”

Sagsfremstilling
Der folger her svar pa de rejste spergsmal:

Det folger af lovgivningen at der skal veare frit valg af leverander i forhold til personlig pleje, praktisk hjelp og
madservice

For at komme i betragtning som leverander, skal man leve op til kriterier, der folger af lovgivningen og som
tidligere er godkendt politisk i Odsherred Kommune. Nar man, som leverander, kan indfri kravene skal der gives en
godkendelse

Odsherred Kommune er forpligtet til at informere borgerne om hvilke private leveranderer, der kan velges i blandt.
Der skal samtidig gives information, hvis nogle udtraeder som leverander

Odsherred Kommune har tilsynspligt med private leveranderer

Der er séledes ikke tale om at PS Contact er udvalgt pa baggrund af et udbud, men at det aktuelt er den eneste private
leverander, der har budt ind pa opgaverne.

Der er aktuelt 3-5 borgere, der benytter sig af PS Contact.

Lovgrundlag
Lov om Social Service § 83

Okonomiske konsekvenser
Umiddelbart ingen

Administrative, miljemzassige og sundhedsmaessige konsekvenser

Udtalelser og hering

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller, at
Social- og Forebyggelsesudvalget tager svar pa de fremsendte spergsmal til efterretning.

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget




Dato: 11. marts 2014

Sted: Madelokale 1, Hojby

Fravarende:

Taget til efterretning.




Punkt 36: Udbud og sociale klausuler

Sagsfremstilling

36. Udbud og sociale klausuler

Sag 306-2013-77393 lDok. 306-2014-54155 |Initialer: NBL |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Til dreftelse i Social- og Forebyggelsesudvalget efter udvalgsformandens enske.

Sagens opstien
Udvalgsformand Arne Mikkelsen har gnsket sag om udbud pa udvalgets dagsorden med baggrund i et enske om, at sikre
sociale klausuler i kommunens udbud samt et overblik over, hvad der har veret i udbud, og hvad der skal i udbud.

Sagsfremstilling
P& Okonomiudvalgets mgde den 18. februar 2014 var dels punkt 33 vedr. udbudsplan for 2014 samt punkt 36 om sociale
klausuler til behandling.

Udbudsplan
Udbudsplan for 2014 indeholder bade FUS — udbud (felleskommunale udbud) og egne udbud med baggrund i budget
2014.

Pa FUS omradet er folgende planlagt vedrerende &ldreomradet: Hjelpemidler (kropsbarne og genbrugshjelpemidler),
kompressionsstremper og vikarydelser til hjemmeplejen.

Af egne udbud der planlaegges i 2014 er biler til hjemmeplejen, praktisk hjelp og kerselsordning til daghjem. Madservice
starter op i 2014 og afsluttes primo 2015.

Der er endvidere overfert nogle udbud fra 2013 som skal gennemfores i 2014 og det er pa omraderne
diabetesprodukter, stomi- og inkontinensprodukter og sygeplejeartikler.

Sociale klausuler

konomiudvalgets behandling tog udgangspunkt i de sociale klausuler for 2013:

Pé positivlisten (opgaver, som ligger under terskelvaerdierne) var det i 2013 kravet, at virksomheden har en eksisterende
eller far ansat en elev eller lerling for hver 5. ansatte i virksomheden, nér den kommunale opgave skal udferes, og hvor
eleven/lerlingen deltager i opgaven. Er dette opfyldt bliver virksomheden opfert pa4 kommunen offentliggjorte
positivliste, som kommunens fagcenter anvender som leveranderliste ved opgavers udferelse.

Det blev besluttet af skonomiudvalget at folge de samme sociale klausuler for 2014 som var geldende i 2013.

Team Udbud og Indkeb varetager kontrol med overholdelse af de sociale klausuler ved at tage stikprever to gange érligt i
forbindelse med aflaeggelse af halvarsregnskab og arsregnskab.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser

Administrative, miljemzessige og sundhedsmeaessige konsekvenser



Udtalelser og hering

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at
Der fremadrettet er fokus pa at fa indarbejdet sociale klausuler i udbud pé det sociale omrade.

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hejby

Fraverende:

Indstilling taget til efterretning, herunder kaedeansvar og kontrol.



Punkt 37: Medfinansiering af sundhedsydelser

Sagsfremstilling

37. Medfinansiering af sundhedsydelser

Sag 306-2013-71089 lDok. 306-2014-40831 [Initialer: TOC |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget og Barne- og Uddannelsesudvalget.

Beslutningstema
Vurdering og prioritering af indsatser, der kan medvirke til nedbringelse af udgiften til medfinansiering. @konomisk
opfelgning.

Sagens opstien
Ved kommunalreformen i 2007 indfertes ”Lov om regioners finansiering af sundhedsydelser”, der har medfert, at
kommunerne medfinansierer ca. 18 pct. af regionernes sundhedsudgifter.

Formalet med loven er, at tilskynde kommunerne til, at styrke en effektiv forebyggelsesindsats over for kommunens
borgere.

P& mede den 4. november 2013 fik Social- og Sundhedsudvalget en gennemgang af
medfinansieringsudgifterne for 2012, og en rapport over mulige indsatser for nedbringelse af udgifter til
medfinansieringen, herunder statistik for forebyggelige indleeggelser.

P4 madet besluttede udvalget folgende:

“Social- og Sundhedsudvalget tager orientering til efterretning, og der onskes et opleeg til, hvordan vi kan intensivere
forebyggelsesindsatesn yderligere.

Der onskes fokus pd psykiatriomrddet, 0-4 drige og genindleggelsesprocent i kommende analyser”.

Sagen fremsendes herved med en opdateret gennemgang af den kommunale medfinansiering, herunder statistik for 2013.
Prognose for 2014 samt en opdateret rapport suppleret med oplysninger om genindlaeggelser, psykiatriomradet og
indlaeggelser for 0 — 4- arige.

Rapporten indeholder endvidere en oversigt p4 nuverende og kommende initiativer for forebyggelsesindsatser, der kan
nedbringe udgiften til medfinansiering.

Sagsfremstilling

Kommunernes medfinansiering omfattede i perioden 2007 - 2012 et grundbeleb samt et aktivitetsafheengigt beleb. Fra 1.
januar 2012 blev loven @ndret séledes, at hele bidraget nu udelukkende er aktivitetsbaseret. Denne loveendring blev
vedtaget for yderligere at styrke incitamentet i forhold til kommunernes forebyggelsesindsats.

Grundlaget for den gkonomiske styring af sundhedsvaesenet og afregning mellem stat, regioner og kommuner er et
takstsystem, der udtrykker sygehusenes gennemsnitlige driftsudgifter, hvor beregningen sker med udgangspunkt i
landsdaeekkende diagnoserelaterede takster, der er fastsat ud fra DRG-systemet, dvs. DRG-takster for stationaere patienter
(indlagte patienter) og DAGS-takster for ambulante patienter.

Kommunens udgift for en borgers indlaeggelse pa somatisk sygehus i 2014 udger 34 pct. af DRG-taksten, dog maksimalt
kr. 14.337 pr. indleeggelse.

Udgiften til den ambulante behandling pa somatisk sygehus udger 34 pct. af DAGS-taksten, dog maksimalt kr. 1.418 pr.
besog.



Kommunens udgift for indleeggelse pé psykiatrisk sygehus udger 60 pct. af sengedagstaksten, dog maksimalt kr. 8.317 pr.
indleggelse.

Udgiften for ambulant behandling i psykiatrien udger 30 pct. af besagstakst, dog maksimalt kr. 520 pr. besog.
Kommunens udgift for borgernes besag i praksissektoren (speciallaege, leege, kiropraktor, psykolog, fysioterapeut, og
tandlaege — alle inden for sygesikringsydelser) udger for speciallegebehandling 34 pct. af honorar, dog maksimalt kr.
1.418 pr. ydelse og for de gvrige 10 pct. af honorarer.

Som bilag vedleegges takstblad for medfinansiering 2014.

Mange faktorer har indflydelse p& den samlede udgift til medfinansiering. Overordnet er der en direkte ssmmenhang med
borgernes sundhedstilstand og behov for sundhedsydelser. Endvidere har en kommunes demografiske sammensetning
betydning for borgernes behov for indlaeggelse m.v., idet &ldre har sterre behov for at frekventere sundhedsvasenet.
Sygehusenes kapacitet, registreringspraksis og legernes henvisningspraksis kan ligeledes have indflydelse.

Da Odsherred Kommune dels har mange aldre, og dels har en sundhedsprofil, der ved den landsdeekkende underseggelse i
2010 viser, at mange borgere lever usundt, og dermed er i risikogruppe for livsstilssygdomme, har kommunen ligeledes en

forholdsmaessig hej udgift til medfinansiering.

Odsherred kommunes udgift til medfinansiering 2013:

Ydelse: Kr.

Somatik (stationar og ambulant)  115.160.506
Psykiatri (stationzer og ambulant)  5.776.805
Sygesikring 8.536.305

*Total kommunal
medfinansiering 2013 129.473.616

(Udgiften i 2012 : 122.062.500)

*Mangler efterregistrering samt sygesikring for december.

Muligheder for at nedbringe udgifter til medfinansiering

En forbedring af den generelle folkesundhed vil pa sigt nedbringe udgiften, men forebyggelse er som bekendt ofte en
investering, der forst giver gevinst pa leengere sigt, hvorfor det ikke anses for muligt pé kort sigt at eendre vesentligt pa
udgiften.

KL og kommunerne har opstillet faelles mal for sundhedsomradet.

Et af malene er forebyggelse af uhensigtsmassige indleeggelser og genindlaggelser.

Alle kommuner skal gennem serlige indsatser, der sikrer tidlig opsporing og handling, sikre, at problemer fanges i tide,
og at borgerne undgar uhensigtsmaessige indlaeggelser.

Et andet mél er, at alle kommuner skal have tilbud til kronisk syge. Tilbuddet skal bl.a. omfatte patientuddannelser til
borgere med diabetes type-2, hjertekarsygdomme, KOL og kreeft. Hensigten med uddannelserne er, at borgerne far
mulighed for at undgé en forveerring i sygdommen og dens folgevirkninger.

Efter omlaegning af medfinansieringen 1. januar 2012 til udelukkende at vare et aktivitetsathengigt bidrag, omfatter isaer
den @ldre medicinske patient en merudgift for kommunerne. Her vurderes mulighederne storst i forhold til et potentiale
for kommunerne i relation til at gge treenings-, pleje- og forebyggelsesindsatsen, og derved f.eks. forebygge
sygehusindleggelse.

Forebyggelige indlaeggelser

Sundhedsvzsenet har udnzvnt en gruppe sygdomme — eller arsager til indleeggelse, hvor antallet af indleeggelser kan
péavirkes af kommunen ved rettidig plejemessige, sociale og omsorgsmassige indsatser. Det handler om sygdomme, hvor



resultater for indsats kan males relativt kort tid efter indsatsen, som bl.a. handler om tidlig opsporing af
folgekomplikationer og forebyggelse af disse.

Diagnoserne for de forebyggelige indleeggelser er folgende:
: Lungebetendelse/KOL
Dehydration (veskemangel)
Blaerebetandelse
Forstoppelse
Blodmangel (ernaringsbetinget)
Brud — fx ved fald
Mave/tarm
Tryksar
Diabetes
Causa Sociales (sociale arsager)

I vedlagte analyserapport ses en opgerelse over Odsherred Kommunes samlede medfinansiering sammenlignet med andre
kommuner (Holbzk, Kalundborg, Ringsted, Slagelse og Sorg).

Endvidere en opgerelse over udgifter for borgere i alderen 60 + indlagte med ovenstaende diagnoser samt
psykiatriomradet og indlagte bern 0 — 4- ars alder sammenlignet med andre kommuner.

Endelig viser rapporten en oversigt pa de indsatser, kommunen har iveerksat med henblik pa at minimere udgiften til
medfinansiering, samt evt. kommende indsatser.

Lovgrundlag
Lov om regioners finansiering af sundhedsydelser.

Okonomiske konsekvenser
I budget 2013 er der kr. 122.407.000 og i budget 2014 kr. 123.159.000 til medfinansiering af regionens sundhedsudgifter.

Regionen har en oget aktivitet pd 4,2 % over det belgb, der er fastlagt i gkonomiaftalen og i bekendtgerelse om
regionernes indtagter fra kommunalt aktivitetsbestemt medfinansiering af sundhedsvasenet 2013, hvor der er lagt en gvre
grense for regionens indtaegter fra kommunerne.

I det omfang kommunernes medfinansieringsudgifter overstiger det aftalte niveau, som folge af hgjere produktivitet i
regionerne, skal midlerne tilbagefores til kommunerne.

Tilbageforelsen vil ske som en regulering i 2014, der udmentes via bloktilskuddet.

For nuvaerende er det ikke muligt, at anslé den konkrete tilbageforsel til Odsherred kommune.

Prognosen for 2014

Administrationen har medio februar 2014 forespurgt regionen om der pa nuverende tidspunkt foreligger en prognose for
aktivitetsniveauet 2014 set i forhold til 2013.

Regionen har sendt felgende svar:

Vi har ingen prognose for 2014 pd nuveerende tidspunkt. Vores bedste bud vil veere budgettet dvs. det loft der blev fastsat
i forbindelse med indgadelse af okonomiaftalen for 2014.

Den forste prognose udarbejdes til april, nar vi har et par maneders aktivitet at basere den pd.

12014 er der i regionernes skonomiaftale fastsat et produktivitetskrav pa 2 % som vi for egne sygehuse somatik og
psykiatri har udmontet som en 2 % reduktion af driftsrammerne fremfor som normalt en 2 % aktivitetsstigning. Sd i
forhold til 2013 er der for egne sygehuse i 2014 ikke noget krav om meraktivitet.”

Med baggrund i ovenstaende er det administrationens vurdering, at udgiften i 2014 vil ligge pa niveau med 2013 — altsa
ca. kr. 130 mio. Det er naturligvis en meget usikker prognose, men det bedste sken pa nuverende tidspunkt.

Administrative, miljemzssige og sundhedsmaessige konsekvenser

Der er en del administrative opgaver forbundet med udtreek af data, der belyser kommunens udgifter til medfinansiering.
Endvidere er der pa de sociale, beskaftigelsesmassige og sundhedsmeessige omrader i kommunen ivaerksat en raekke
forebyggende foranstaltninger, der fremmer folkesundheden og dermed medvirker til nedbringelse af sundhedsudgifterne.

Udtalelser og hering



Ingen.

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til udvalgene, at

Analysen droftes med henblik pé en vurdering og prioritering af indsatser for minimering af udgiften til
medfinansiering

Der dreftes, hvordan der enskes opfelgning pa prognosen for 2014

Bilag

306-2014- Rapport om kommunal medfinansiering af sundhedsveasen 2012 -
43893 2013.pdf

306-2014- Takstblad (med)finansiering (2007-2014).pdf

36959

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Social- og Forebyggelsesudvalget draftede opleg - og felger fortsat udviklingen omkring medfinansiering af
sundhedsudgifter og anmoder administrationen om, at de mulige forebyggende tiltag bliver intensiveret.

Der indledes de nedvendige dreftelser med Region Sjelland omkring produktivitet og opgavedeling.

Udvalget beslutter samtidig for, at der i forbindelse med budgetleegningen, optager et tema pé dagsordenen omkring
forebyggelse og medfinansiering af sundhedsydelser.

Bilag
Rapport om kommunal medfinansiering af sundhedsveasen 2012 - 2013.pdf

Takstblad (med)finansiering (2007-2014).pdf



Punkt 38: Justring af retningslinjer vedr. tilskud til frivilligt socialt arbejde i
hht. § 18 i Serviceloven

Sagsfremstilling

38. Justring af retningslinjer vedr. tilskud til frivilligt socialt
arbejde i hht. § 18 i Serviceloven

Sag 306-2010-23337 Dok. 306-2014-42698 Initialer: HOP Abent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Justering af retningslinjer for tilskud til frivilligt socialt arbejde.

Sagens opstien

I forbindelse med sagsbehandling af ansegninger om tilskud til frivilligt socialt arbejde — 1. runde 2014, er der opstéet
behov for at se naermere pa retningslinjerne i forhold til regionale og landsdaekkende foreningers og organisationers
mulighed for at fa tilskud i henhold til § 18 i Lov om social service.

Sagsfremstilling

Kommunerne afsatter hvert ar et belgb, der benyttes som tilskud til frivillige sociale

organisationer, foreninger og projekter m.fl. Ordningen er fastsat i § 18 i Lov om Social Service, hvorefter Odsherred
kommune er forpligtet til at samarbejde med frivillige sociale organisationer og foreninger.

Social- og Sundhedsudvalget besluttede ved mede den 2. december 2010 en opstramning og pracisering af de hidtidige
retningslinjer for tilskud til frivilligt socialt arbejde, sa disse i hgjere grad sigter pa, at tilskud mélrettes og evt. tematiseres
i forhold til udvalgte lokale indsatsomrader og/eller indgér i temapuljer.

P& den baggrund besluttede udvalget § 18 i Lov om Social Service rammen for, at der ikke ydes stotte til regional- og
landsorganisationer/-foreninger uden lokalafdelinger, som udover deres frivillige sociale arbejde lokalt.

I forbindelse med sagsbehandling af ansegninger til udvalgets martsbehandling af §18-tilskud, er der indkommet 2
ansggninger fra landsdeekkende foreninger, som har gjort det aktuelt at se naermere pa formuleringen i de vedtagne
tilskuds begraensninger:

1. Landsforeningen for udviklingsheemmede anseger om tilskud til udgifter i forbindelse med planlegning, koordinering
og gennemforelse af 3 aktiviteter for udviklingsheemmede pé Klub 42 i Odsherreds Bo- og Stettecenter mhp. udvikling af
frivilligkultur blandt udviklingsheemmede, sa der senere kan etableres netvark og frivilligkreds i Odsherred.
Ansggningen er sdledes malrettet frivilligt socialt arbejde i Odsherred Kommune, men da Landsforeningen for
Udviklingshaemmede er en landsforening uden lokal forankring, kan anseger ikke komme i betragtning i forhold til de
gaeldende retningslinjer.

2. Landsforeningen Berns Vilkar anseger om tilskud til drift af Berns Vilkars radgivning af ca. 39.000 henvendelser fra
barn og unge — heraf ca. 150 fra Odsherred.

Der er tale om en landsdaekkende frivillig anonym telefonradgivning, hvis malgruppe er bern, unge og deres familier i
hele landet og dermed ogsa bern og unge i Odsherred.. Det ville ikke vere hensigtsmassigt at denne forening etablerer
lokalt forankrede afdelinger i de enkelte kommuner.

Begge ansogere har tilrettelagt en malrettet frivillig social indsats i Odsherred kommune.

Safremt Social- og Forebyggelsesudvalget ensker at disse 2 ansegere skal kunne komme i betragtning som
tilskudsmodtagere, foreslar administrationen endring af formuleringen i retningslinjerne saledes:



Fra at: “der ikke ydes statte til regional- og landsorganisationer/-foreninger uden lokalafdelinger, som udever deres
frivillige sociale arbejde lokalt”.

Til at
”Der kan ydes tilskud til regional- og Landsdaekkende organisationer og foreninger séfremt disse udever deres frivillige
sociale arbejde som en mélrettet lokal indsats”.

Lovgrundlag.
Serviceloven § 18.

Okonomiske konsekvenser
Flere typer anseggere vil kunne tilgodeses med tilskud.

Administrative, miljemzessige og sundhedsmeaessige konsekvenser

Udtalelser og hering

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at

Der dreftes administrationens forslag til justering af retningslinjer for tilskud til frivilligt socialt arbejde og treeffer
beslutning i sagen.

Bilag
306-2014-40720 Forslag til justering/@ndring af retningslinjer

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Social- og Forebyggelsesudvalget godkender &ndring af retningslinjerne.

Bilag

Forslag til justering/eendring af retningslinjer



Punkt 39: §18 tilskud - Beslutning vedrerende etablering af serlig
temapulje til frivilligt socialt arbejde

Sagsfremstilling

39. §18 tilskud - Beslutning vedrorende etablering af seerlig
temapulje til frivilligt socialt arbejde

Sag 306-2011-12500 Dok. 306-2014-37878 |]nitialer: HOP Abent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Beslutning vedrerende etablering af serlig temapulje pa § 18-omréadet i 2014.

Sagens opstien

I henhold til retningslinjer for stette til frivilligt socialt arbejde jf. § 18 i Lov om Social Service, vedtaget af Social- og
Sundhedsudvalget den 2. december 2010, kan udvalget hvert ar reservere en eller flere temapuljer til serlig fokuseret
frivilligindsats.

P4 den baggrund har administrationen udarbejdet oplaeg til temapuljens indsatsomrade i 2014.
Sagsfremstilling
12014 er afsat budgetmidler i alt kr. 609.000 til tilskud til frivilligt socialt arbejde i henhold til Serviceloven § 18.

Med udgangspunkt i de vedtagne retningslinjer for tilskud pé frivillighedsomrédet, er der 3 kategorier for tilskud:
Pensionistforeninger med fast tilskud pd hver kr. 5.000
Frivillige sociale foreninger og patientforeninger
Oprettelse af "Temapulje” til seerligt fokuseret

Det arlige tema for anvendelse af puljen til fremme af udvalgets indsats i forhold til serlige malgrupper m.v. fastlegges 1
gang arligt af udvalget.

Med afsat i kommunens sundhedspolitik er der grundlag for udvelgelse af serlige initiativer og indsatser pa
frivillighedsomrédet i forhold til

Netverksdannelse og social kapital

Socialt udsatte

Og med afsat i kommunens &ldrepolitik er der ligeledes udgangspunkt for udpegning af serlige indsatsomrader,
eksempelvis

Forebyggelse af ufrivillig ensomhed

Styrkelse af samarbejdet mellem institutioner og de frivillige

P& den baggrund fremlagger administrationen 2 forslag:

Forslag 1: fortsettelse af fokusomradet siden 2011 omkring forebyggelse af ensomhed gennem etablering af varige
netveerk.

Problemstillingen er aktuel pé flere omrader og kommunen deltager i disse &r i Projekt Aktiv aldring sammen med 25
andre kommuner i landet..

Kommunens forebyggende sygeplejersker har gjort opmaerksom pa et stigende isolations- og ensomhedsproblem blandt
eldre borgere i kommunens yderomrader.



Arsagerne er mange, men en del af problemerne vil kunne mildnes eller afhjelpes ved malrettet frivillig indsats i form af
for eksempel besggsvenner, frivillig transport til sociale netverk i aktivitetscentre, aftenskoler o.l. samt etablering af flere
lokalt baserede netverksinitiativer.

Ensomhedsproblematikken er ligeledes bl.a. konstateret pd ungdomsomrédet, hvor flere og flere unge opfatter sig selv
som ugnsket ensomme. Ogsa hér kunne anspores til storre malrettet frivillig indsats ved at muliggare hel eller delvis
finansiering gennem tilskud jf. § 18 midlerne.

Forslag 2: Sundhedsfremme og forebyggelse i forhold til socialt udsatte

Med det stigende antal opgaver pa sundhedsomrédet, er det f.eks. oplagt, at vurdere mulighederne for at optimere statte til
frivilligt socialt arbejde, der kan understette kommunens indsats for sundhedsfremme og forebyggelse i forhold til socialt
udsatte i henhold til kommunens sundhedspolitik.

Socialt udsatte er fx hjemlgse, alkohol- og stofmisbrugere, sindslidende og personer som er udsat for vold og overgreb,
traumatiserede flygtninge m.fl.

I Odsherred Kommune er der en sterre andel end i resten af landet, der oplever sig selv som “uegnsket alene”. Det ses iser
i aldersgruppen 16-24 ar.

Endvidere er der borgere, der ikke har nogen at snakke med om deres problemer.

Her er der bl.a.:

Behov for serlig stette til selvhjelpsgrupper (bdde nye og etablerede)

Igangsette nye tilbud eller indsatser for at etablere og styrke sociale relationer og netvaerk gennem udbygning af
samarbejde med de frivillige foreninger herunder patientforeninger, handicapgrupper, aftenskoler, idreetsforeninger,
veaeresteder etc.

Lovgrundlag
§ 18 1 Lov om Social Service.

Okonomiske konsekvenser
Ved reservation af eksempelvis kr. 150.000 til serligt fokuseret frivillig indsats resterer kr. 459.000 til gvrige tilskud til
frivillige sociale foreninger m.fl..

Udtalelser og hering

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til Social- og Sundhedsudvalget, at

Der droftes administrationens forslag, og beslutter indholdet af arets tema, for anvendelse af en eller flere puljer til
fremme af udvalgets indsats i forhold til serlige mélgrupper.

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Medelokale 1, Hajby

Fravarende:

Social- og Forebyggelsesudvalget beslutter folgende temaer for 2014:

1. Forebyggelse af ensomhed igennem etablering af netvaerk.
2. Sundhedsfremme og forebyggelse i forhold til socialt udsatte.

Der reserveres kr. 150.000 til temaomréaderne.

Administrationen anmodes om at udarbejde opleg til pulje, der kan fremme mobilitet/transport til aktiviteter.



Punkt 40: Tilskud til frivilligt socialt arbejde jf. § 18 i Lov om Social Service
-2014

Sagsfremstilling

40. Tilskud til frivilligt socialt arbejde jf. § 18 i Lov om Social
Service - 2014

Sag 306-2014-387 |D0k. 306-2014-39419 Initialer: HOP Abent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Beslutning om tilskud til frivilligt socialt arbejde jf. § 18 i Lov om Social Service.

Sagens opstien
Social- og Forebyggelsesudvalget behandler anseggninger om tilskud til frivilligt socialt arbejde efter § 18 i Lov om Social
Service pa udvalgets meder 1 marts, juni og oktober i henhold til geeldende retningslinjer.

Sagsfremstilling
Budgettet for stette til frivilligt socialt arbejde udger i 2014 kr. 609.000.

I henhold til retningslinjer vedtaget af udvalget ved mede den 2. december 2010 udbetales tilskud til kommunens
pensionistforeninger a kr. 5.000.

Tilskud til pensionistforeninger bevilges administrativt.

Der er indkommet 62 ansggninger til behandling pd medet i marts méned 2014.

Administrationens gennemgang af de 62 ansegninger fremgér af vedhaftede bilag med oversigt over alle ansegninger.

Jf. Odsherred Kommunes retningslinjer for tilskud til frivilligt sociale arbejde, er 8 ansegninger indstillet til afslag:

3 landsdakkende eller regionale foreninger uden lokalafdeling og uden lokalt malrettet arbejde (ansegning nr. 11,
31 og 45)

1 anseger som henvises til at soge indgéaelse af partnerskab med kommunen (nr. 16)

4 ansegninger som ikke skennes at vere inden for rammerne for tilskud (14, 25, 30 og 36)

Ovrige 54 ansggninger er individuelt vurderet i forhold til det ansegte formal, kommunens retningslinjer for tilskud og er
indstillet med et samlet tilskudsbeleb pa kr. 410.000

Udvalgets medlemmer kan se samtlige ansegninger i Sekretariat og Jura hos direktionssekreteer Ase Lihn Jacobsen, hvor
de er fremlagt til gennemsyn.

Lovgrundlag
Lov om Social Service - § 18.

Okonomiske konsekvenser
Budget, Frivilligt socialt arbejde 2013 kr. 609.000
Ansggninger indstillet til tilskud jf. vedlagt oversigt kr. 410.000



Restbudget 2013 til frivilligt socialt arbejde kr. 199.000
Heraf afsattes evt. etablering af temapulje til serlig fokuseret indsats.

Administrative, miljemeaessige og sundhedsmeessige konsekvenser

Udtalelser og hering

Administrativ indstilling
Direkteren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at

Der bevilges tilskud til de indkomne ans@gninger eller afslag som anfert i vedhaeftede bilag i henhold til geeldende
retningslinjer for tilskud fra § 18-midlerne.

Bilag
306-2014-54151 Version 2 - OVERSIGT OVER ANSOGNINGER 2014 - 1. RUNDE

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fravarende:

Social- og Forebyggelsesudvalget tiltreeder tilskud som indstillet.

Ansggninger der er omfattet af temapuljer jf. pkt. 39, henfares herunder, hvorefter puljen geres op i forhold til rdderum
for resten af 2014.

Bilag

Version 2 - OVERSIGT OVER ANSOGNINGER 2014 - 1. RUNDE



Punkt 41: Kortlaegning af frivillighed i Odsherred Kommune

Sagsfremstilling

41. Kortlaegning af frivillighed i Odsherred Kommune

Sag 306-2012-9439  |Dok. 306-2014-37638 |Initialer: HOP |4bent

Kompetence
Kultur- og Folkeoplysningsudvalget samt Social- og Forebyggelsesudvalget

Beslutningstema
Gennemforelse af frivillighedsundersggelse med kortlaegning af frivilligheden i Odsherred Kommune

Sagens opstien

Ved fellesmede mellem Kultur- og Folkeoplysningsudvalget og Social- og Sundhedsudvalget den 12. august 2013 blev
udvalgsmedlemmerne gjort bekendt med muligheden for, at Syddansk Universitet kan gennemfore undersogelse og
kortleegning af frivilligheden i Odsherred Kommune. Udvalgsmedlemmerne gav udtryk for enske om at se nermere pa
denne mulighed for at skabe evidensbaseret viden om frivilligheden i kommunen som udgangspunkt for udvikling af
strategi pa frivilligomradet.

Sagsfremstilling

Flere kommuner i landet har faet gennemfort en omfattende underseggelse af frivilligheden i deres kommuner for at opné
storre viden om frivilligheden i kommunen, og for at etablere initiativer og verktejer til understettelse og udvikling af
frivilligomradet i kommunen.

Kommunerne griber frivillighed an pa mange forskellige méder.

Nogle kommuner anlaegger en meget staerk kommunalt styret frivillighedsorganisering, mens andre kommuner
veelger at fastholde det frivillige som frit og frivilligt

Nogle kommuner opretter frivillighedscentre, mens andre kommuner valger at satse og understotte frivillighed pa
anden vis fx ved frivilligkonsulent eller andet.

Nogle kommuner etablerer frivilligrad i stil med handicap- og @ldrerad mens andre kommuner fastholder de
politiske udvalg, som det reprasentative grundlag for samarbejdet med det frivillige

Felles er dog, at de fleste kommuner gnsker storre viden om holdninger, form og indhold i dét frivillige arbejde, der
foregér i kommunen, den vaerdi det repraesenterer og de ressourcer, der ligger i kommunens frivilligsektor i samspillet
med det offentlige og det private.

Syddansk Universitet v. Bjarne Ibsen, Professor, forskningsleder og centerleder
har forestiet en lang reekke frivillighedsundersogelser i et forskningsprojekt som indtil nu har omfattet kommuner som
Vordingborg, Rudersdal, Faborg-Midtfyn, Fredericia m.fl. med meget overraskende resultater for den enkelte kommune.

En frivilligundersggelse kan synliggere, hvordan Odsherred Kommune i dag understotter de mange frivillige, enten i form
af tildeling af fysisk faciliteter, ved direkte ekonomisk stette eller pa anden vis stetter de mange frivillige.

Mailet med undersogelsen er at skabe overblik, og felles viden hos bade frivillige, politikere og embedsmand i
kommunen.

En viden som kan danne grundlag for et mere fokuseret og mélrettet arbejde pa frivillighedsomradet samt fastlaeggelse af
udviklingsstrategier eventuel frivilligpolitik m.m.

Syddansk Universitet vil gerne lave en undersegelse 1 Odsherred Kommune. Pris og omfang bestemmes af kommunens
onsker og behov, men en god undersogelse kan gennemferes for kr. 50-100.000 og kan iverksattes i dette efterdr med
henblik pa ferdiggerelse og offentliggarelse i lobet af januar/februar 2014.



Undersggelsens omfang, form og indhold besluttes i samarbejde med Syddansk Universitet, som star for udsendelse af
sporgeskemaer, samler besvarelser op og analyserer resultaterne, udarbejder rapporter samt formidler undersegelsen ved
meder og afslutningskonference. Endvidere faciliterer SDU kommunens videre arbejde med udvikling af strategier og
eventuel politik pa omradet.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser
Udgifter i forbindelse med underseggelsen vil andrage maksimalt kr. 50 - 100.000 (budget 2014). Udgiften kan evt.
fordeles fifty-fifty mellem udvalgene.

Administrative, miljemzessige og sundhedsmeaessige konsekvenser

Udtalelser og hering

Administrativ indstilling

Direktoren indstiller, at udvalgene drefter administrationens oplag til frivillighedsundersogelse og treeffer beslutning i
sagen.

Beslutning fra Kultur- og Folkeoplysningsudvalget

Dato: 3. september 2013  [Sted: Medelokale 2, Hojby

Fraverende:

Kultur- og Folkeoplysningsudvalget ensker, at der gennemfores en kortleegning af frivillighed i Odsherred, med
finansiering som anfort.

Beslutning fira Social- og Sundhedsudvalget

Dato: 5. september 2013 |Sted: Medelokale 3, Hojby

Fravarende:

Social- og Sundhedsudvalget ensker en kortleegning af frivillighedsomradet med finansiering af undersggelsen som
anfort.

Sagens genoptages

Social- og Sundhedsudvalget samt Kultur og Folkeoplysningsudvalget besluttede i forrige byradsperiode at gennemfore
kortleegning af frivilligomradet i Odsherred Kommune som anfert i sagsfremstillingen til udvalgenes meder i september
2013.

Udvalgenes beslutninger ville dog rekke ind i den nye byradsperiode. Derfor foreleegges sagen til fornyet behandling i de
politiske udvalg pa de 2 respektive omrader.

Sagsfremstilling

Siden udvalgenes beslutninger i septembermaderne 2013, er forudsatningerne for beslutningen om undersggelsens
omfang @ndret i forhold til at Hejby-Hallen i mellemtiden er nedbrandt, at der fortsat mangler idreetsfaciliteter i Vig samt
at mange aktiviteter er genhuset i andre faciliteter i kommunen.

Herefter vil det ikke give et retvisende billede, at der foretages en analyse af bygningsmaessige rammer for frivilligheden i
Odsherred Kommune og kapacitetsudnyttelse pa idreetsomradet.

Med hensyn til den gvrige del af kortleegning af frivilligheden i kommunen i forhold til at analysere og synliggere,
hvordan Odsherred Kommune i dag og i fremtiden understetter de mange frivillige, giver det fortsat mening, at
gennemfere undersggelsen med henblik pa at skabe overblik, og fzlles viden hos bade frivillige, politikere og



embedsmand i kommunen. En viden som kan danne grundlag for et mere fokuseret og malrettet arbejde pé
frivillighedsomréadet samt fastleeggelse af udviklingsstrategier eventuel frivilligpolitik m.m.

Denne del af undersggelsen vil Syddansk Universitet (SDU) kunne gennemfere for en udgift pa ca. kr. 50.000 og SDU,
vil fortsat sté for udarbejdelse af spargeskemaer, indsamling af besvarelser, analyser af resultaterne, udarbejdelse af
rapporter samt formidling af undersegelsen ved meder og afslutningskonference. Endvidere faciliterer SDU kommunens
videre arbejde med udvikling af strategier og eventuel politik pd omradet.

Identisk sagsfremstilling forelegges Kultur- og Folkeoplysningsudvalget v. mede den 11. marts.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser
Udgifter i forbindelse med undersegelsen vil andrage ca. kr. 50.000 (budget 2014). Udgiften kan fordeles fifty-fifty
mellem udvalgene.

Kultur- og Folkeoplysningsudvalgets andel kr. 25.000 finansieres via udvalgets frie midler.

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til udvalgene, at

Der drofter administrationens fornyede opleg til frivillighedsundersegelse med kortleegning af frivilligheden i
Odsherred Kommune og treffer beslutning i sagen.

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Social - og Forebyggelsesudvalget ensker en kortleegning af frivillighedsomradet, under forudsetning af at Kultur- og
Folkeoplysningsudvalget tiltreeder pé anferte vilkar.



Punkt 42: Kvalitetsstandard - Merudgiftsydelse - Lov om social Service §
100

Sagsfremstilling

42. Kbvalitetsstandard - Merudgiftsydelse - Lov om social Service §
100

Sag 306-2013-77393 IDok. 306-2014-41919 Initialer: NBL Abent
Kompetence

Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Godkendelse af kvalitetsstandard om merudgiftsydelse.

Sagens opstien

Merudgiftsydelse — § 100 i Lov om social service.

Formaélet med bestemmelsen i loven er, at kompensere borgeren for de nedvendige merudgifter ved den daglige
livsferelse, der er en folge af en funktionsnedszttelse, sdledes at borgeren kan leve at almindeligt liv som andre ikke
handicappede pa samme alder og i samme livssituation.

Det er en betingelse, at merudgiften er en konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke kan dakkes efter anden
lovgivning eller andre bestemmelser i serviceloven.

Udmalingen af tilskuddet sker pa grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for den enkelte, f.eks. merudgifter til
individuel befordring, handsraekninger og fritidsaktiviteter.

Baggrunden for at indfere kvalitetsstandard pad merudgiftsomradet, er et enske om at kunne tilbyde borgere i Odsherred
Kommune en ensartet service og ydelse, nar der treeffes afgerelse om merudgiftsydelse.

Kwvalitetsstandarden vil give bedre grundlag for en ensartet sagsbehandling, og tjener dermed som et vesentligt
arbejdsredskab for forvaltningens medarbejdere.

Kvalitetsstandarden bliver labende justeret, séledes at den er i fuld overensstemmelse med lovgivningen pd omradet.

Sagsfremstilling
Kvalitetsstandarden beskriver folgende punkter:
: Formal med ydelsen
Lovgrundlag
Malgruppe
Ydelsens indhold og omfang
Sagsbehandlingstid
Information til borgeren
Dokumentation til borgeren
Godkendelse
Administration
Ansogning og visitation
Borgere, som ansker at ansgge om daekning af merudgifter, skal henvende sig til Myndighedsafdeling for Voksen, ZAldre
og Handicap i Odsherred Kommune. Afgerelser om bevilling af merudgifter treeffes af et tveerfagligt visitationsudvalg.

Voksenudredningsmetoden (VUM)
Sagsbehandlere i Odsherred Kommune arbejder ud fra Voksenudredningsmetoden (VUM). Socialministeriet og KL har
udviklet metoden til brug i sagsbehandling og udredning pa handicap- og udsatte voksenomradet. VUM anvendes under



hele sagsbehandlingsprocessen: Fra ansegningstidspunkt til eventuel bevilling og opfelgning. Formalet er, at sikre en
ensartet sagsbehandling og bevilling.

Metoden er bygget op omkring 11 temaer som er illustreret i indledningen af kvalitetsstandarden. Temaerne skal danne
grundlag for en helhedsorienteret individuel afdeekning af borgerens behov. Med afsat i borgerens ansegning og situation
vil der blive taget stilling til, hvilke temaer der er relevante at anvende.

Lovgrundlag
§ 100 1 Lov om Social Service.

Okonomiske konsekvenser

Administrative, miljemzessige og sundhedsmeaessige konsekvenser

Udtalelser og hering
Efter behandling i Social- og Forebyggelsesudvalget sendes sagen til hering i Aldrerddet og Handicapradet.

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til Social- og forebyggelsesudvalget, at

Der dreftes administrationens forslag, og herefter sendes forslaget i horing i Aldrerdd og Handicaprad og herefter
genoptages sagen.

Bilag
306-2014- Kwvalitetsstandard - Merudgiftsydelse Lov om Social Service §
41917 100.docx

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Godkendt.
Bilag

Kvalitetsstandard - Merudgiftsydelse Lov om Social Service § 100.docx



Punkt 43: Frigivelse af anleegsmidler til opferelse af lokaler til treening og
daghjem

Sagsfremstilling

43. Frigivelse af anlaegsmidler til opforelse af lokaler til traening
og daghjem

Sag 306-2010-6961 Dok. 306-2014-42566 Initialer: TOC Abent
Kompetence

Byradet beslutter via @konomiudvalget frigivelse af de i budgettet afsatte anleegsmidler, hvorefter Social- og
Forebyggelsesudvalget har kompetencen til gennemferelsen af anlaegsprojektet.

Beslutningstema
Frigivelse af anleegsmidler til opferelse af lokaler til trening og daghjem.

Sagens opstien

Behovet for lokaler til genoptraning stiger i takt med, at flere af kommunens borgere far en genoptraningsplan og i takt
med, at de frivillige foreninger eftersperger lokaler til udfoldelse af fysisk aktivitet. Endvidere indgér fysisk treening i alle
nuvarende og kommende patientuddannelser pa kronikeromradet.

I anlaegsbudgettet for 2014 og overslagsarene indgar felgende midler til formalet.
2014 = kr. 4 mio. 2015 = 5 mio. 2016 = 1 mio. I alt kr. 10 mio.

Sagsfremstilling

Social- og Sundhedsudvalget dreftede pd mader i 2013 det fremtidige behov for lokaler til ovenstiende funktioner, og
vurderede forskellige modeller for den geografiske placering af treeningslokaler og lokaler til daghjem.

Udvalget besluttede den model, der i vurderingsprocessen var betegnet som model 4:

Anlag af nye lokaler til treening og daghjem, der opferes som en tilbygning til Bobjergcentret i Asnzes.

Bevarelse af nuverende treeningslokaler pd Sundhedscentret i Nykebing, Baeshgjgard i Vig og Bakkegarden i Horve.
Lokaler pé Bakkegérden bemandes ikke til kommunal genoptrening, men kan bruges til frivillige tilbud. Efter
feerdiggerelsen af de nye lokaler 1 Asnees, vil der sdledes vaere kommunal genoptraeningstilbud i Nykebing, Vig og

Asnes.

Baggrundsmaterialet, der blev anvendt i forbindelse med budgetlaegningen, omhandler et skitseforslag for en tilbygning til
Bobergcentret i Asnas samt et estimat pa anlags- og driftsudgift.

I skitseforslaget indgar 645 m2 til treeningslokaler. Anlaegsudgift bygning kr. 8.400.000. Inventar og treeningsmaskiner kr.
625.000. Samlet anlaegsudgift treeningslokaler kr. 9.025.000. Den afledte arlige driftsudgift udger kr. 482.000.

I skitseforslaget indgér endvidere 177 m2 til lokaler for daghjem. Anleegsudgift bygning kr. 2.400.000. Inventar kr.
100.000. Samlet anleegsudgift daghjem kr. 2.500.000. Den afledte arlige driftsudgift udger kr. 132.000

Den samlede anlegsudgift i skitseforslag udger kr. 11.821.000. I budgettet er der afsat kr. 10.000.000, hvorfor det
konkrete projekt skal tilpasses budgetrammen.

Social- og Forebyggelsesudvalget nedsetter et byggeudvalg med reprasentation fra involverede parter og interessenter,
herunder repraesentation fra Vestsjellands Almene Boligselskab, der er ejer af boligdelen 1 Bobjergcentret, og dermed
indgar som en samarbejdspart i projektet. Udvalget udarbejder et kommissorium for byggeudvalgets arbejde.



Lovgrundlag
Sundhedslov § 140 og Servicelov §§ 79 og 86.

Regler og lovgivning vedrerende kommunale anleegsprojekter, herunder lokale retningslinjer og politikker pa omrédet.

Okonomiske konsekvenser
Byggeteknisk, skonomisk og organisatorisk vil det vaere mest fordelagtigt at gennemfore projektet som et samlet
fortlebende projekt.

Da budgetmidlerne er delt over 3 ar, tilpasses projektets tidsplan saledes, at der anvendes kr. 4 mio. i 2014. Kr. 5 mio. i
2015 og kr.1 mio. i 2016 (dog med mulighed for fremrykning af den sidste kr. 1 mio. til 2015, hvis den gkonomiske
situation 1 2015 tillader dette).

Ved budgetlegningen for 2015, og overslagsarene, skal Social- og Forebyggelsesudvalget sikre midler til drift i alt arlig
udgift kr.614.000.

Administrative, miljemaessige og sundhedsmzessige konsekvenser

Der vil vaere administrative opgaver forbundet med en realisering af anlaegsprojektet. De sundhedsmaessige konsekvenser
vil veere, at kommunens borgere far let adgang til genoptraening i egnede lokaler, herunder mulighed for selvtrening.
Endvidere vil der vaere bedre tilbud til frivillige om brug af kommunale lokaler til genoptraening, og der tilvejebringes
flere daghjemspladser.

Udtalelser og hering
De respektive heringsberettigede inddrages i forbindelse med projektets planleegning.

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at

Sagen fremsendes til Byradet via @konomiudvalget med henblik pa, at der samlet frigives kr. 10.000.000, der
anvendes som beskrevet fordelt over de 3 budgetar.

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fravarende:

Sagen fremsendes til Byrddet med anmodning om frigivelse af anleegssum som anfort.



Punkt 44: Aldreomradet - Taenketank

Sagsfremstilling

44. Aldreomradet - Taenketank

Sag 306-2013-77393 lDok. 306-2014-43383 [Initialer: NBL |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Udpegning af 2 medlemmer til £Aldreomradets Tenketank.

Sagens opstien
12012 blev der oprettet en tenketank pad Aldreomradet. Deltager kredsen omfatter borgere, netveerk/parerende, aldrerad,
medarbejdere, ledere, &ldresagen, FOA og erhvervslivet.

Baggrunden for teenketanken udsprang af et kompetenceudvklingsprojekt "Mere Veakst og Verdi” som satte fokus pa
udvikling af @ldreomradet s& medarbejdere og ledere kunne tackle fremtidens udfordringer.

Som en del af dette projekt blev der etableret et netvarksforum som havde deltagere fra mange forskellige dele af
samfundet — og ikke kun @ldreomradet. Alle skulle bidrage med in-put til &ldreomradets losning af fremtidens
udfordringer.

Netverksforum @ndrede i forlebet navn til Teenketank og i marts 2013 udarbejdes det vedlagte notat.

Medlemmernes rolle er bl.a. at ga i dialog om fremtidens omsorg, og hvordan denne kan tenkes ind i et nyt paradigme
med frivillighed, afstemning af forventninger mm.
Som det fremgar af notatet var der udpeget to medlemmer fra det tidligere social- og sundhedsudvalg.

Sagsfremstilling
Fra det tidligere Social- og Sundhedsudvalg deltog Birte Balle og Helge Fredslund.

Der skal udpeges 2 medlemmer fra Social- og Forebyggelsesudvalget til teenketanken.
Notat om Tanketanken fra marts 2013 er vedlagt.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser

Administrative, miljemzassige og sundhedsmaessige konsekvenser

Udtalelser og hering

Administrativ indstilling
Direkteren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at
Der udpeges 2 medlemmer til Aldreomradets teenketank.

Bilag



306-2014-43381 Teenketank.docx

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  [Sted: Madelokale 1, Hajby

Fravarende:

Karina Vincentz og Birthe Balle udpeges af Social- og Forebyggelsesudvalget.
Bilag

Tanketank.docx



Punkt 45: Opfelgning Aldrepolitikken - Fastleggelse af dialogmede

Sagsfremstilling

45. Opfolgning Aldrepolitikken - Fastlaeeggelse af dialogmede

Sag 306-2013-77393 Dok. 306-2014-43550 Initialer: NBL [ Abent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget.

Beslutningstema
Fastleeggelse af dialogmede med aldreomridets interessenter.

Sagens opstien
I handleplanen for udmentning af Aldrepolitikken “Det gode og sunde @ldreliv” - geeldende for perioden 2013 — 2016 er
det anfort at handleplanen ajourferes ved et arligt dialogmede med &ldreomridets interessenter.

Sagsfremstilling
Det fremgéar at dialogmedet atholdes 1. kvartal af dret — der geres status pa det tilbagelagte &r og forslag til fremtidige
handlinger dreftes. Dialogmedet er i 1. kvartal saledes, at forslag til handlinger kan medtages i budgetlaegningen.

”Det gode og sunde @ldreliv”’ samt handleplan er vedlagt.

Lovgrundlag

Okonomiske konsekvenser

Administrative, miljemzessige og sundhedsmaessige konsekvenser

Udtalelser og hering

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller til Social- og Forebyggelsesudvalget, at
Der fastleegges en dato for atholdelse af dialogmede.

Bilag
306-2013-256101 Handleplan ar 2013 - 2014

306-2013-43933  Politikdel - endelig udgave

Beslutning fra Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hajby

Fraverende:

Den 28. april 2014 k1.16.00 - 19.00 inkl. spisning. Sted udmeldes senere.
Bilag



Handleplan ar 2013 - 2014

Politikdel - endelig udgave



Punkt 46: Demensomradet Odsherred Kommune

Sagsfremstilling

46. Demensomradet Odsherred Kommune

Sag 306-2013-77393 lDok. 306-2014-50607 [Initialer: NBL |4bent

Kompetence
Social- og Forebyggelsesudvalget

Beslutningstema
Administrationens forslag sendes i hering og herefter genoptages sagen.

Sagens opstien
12012 startede en revurdering af kommunens opgaver og indsatser p4 demensomradet.

P& Social- og Sundhedsudvalgets i juni 2013 blev der givet en status p&d omradet, hvori indgik konkrete tiltag.

Sagsfremstilling

Tilpasningerne pa netop demensomridet er sket dels pa baggrund af interne faktorer, dels pa baggrund af udefra
kommende forhold, som pavirker og vil pavirke opgavelesningen pa omradet og behandlingen af borgere med demens og
deres parerende. Hertil kommer ogsé eksterne faktorer, som har spillet ind, og ogsé nu spiller ind pé de tiltag, som er og
bliver ivaerksat.

I vedlagte ”Status december 2013 — Demensomradet Odsherred Kommune er redegjort for de faktorer, der har pavirket
tilrettelaeggelsen af ydelserne.

Endvidere er vedlagt til godkendelse ”Serviceniveau” — Demensomradet — borgere i egen bolig.

Heri er bl.a. beskrevet, hvem der lgser opgaverne — og hvad der tilbydes. I den sammenhang er vedlagt job- og
kompetenceprofil for demenskonsulenter og funktionsbeskrivelse for demenskoordinatorer.

Lovgrundlag
Serviceloven.

Okonomiske konsekvenser
Ingen.

Udtalelser og hering
Det indstilles at sagen sendes til hering i Eldrerddet og Handicapradet.

Administrativ indstilling
Direktoren indstiller, at

Social- og Forebyggelsesudvalget drefter administrationens forslag, og herefter sendes forslaget i hering i £ldrerad
og Handicaprad og herefter genoptages sagen.

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 14. januar 2014 [Sted: Medelokale 1 i Hajby

Fraverende:

Serviceniveau sendes i hering som indstillet.



Beslutning fra Handicaprddet

Dato: 18. februar 2014 [Sted: Medelokale 1 + 2 i Farevejle

Fravarende: Lena Nielsen

Horingssvar fra DH fra den 16. februar 2014 og administrationens kommentar udsendt til alle medlemmer af HCR med
kommentarfrist den 25. februar 2014.

Herefter er materialet/administrationens forslag taget til efterretning.

Beslutning fra Aldreradet
Aldreradet har pa deres made den 26. februar 2014 taget forslag til efterretning.

Bilag
306-2013-284874 Funktionsbeskrivelse demenskoordinatorer december 2013.pdf

306-2013-284872 Job- og kompetenceprofil demenskonsulent december 2013.pdf
306-2013-284868 Serviceniveau demensomradet januar 2014.pdf

306-2013-284863 Status demensomradet december 2013.pdf

Beslutning fira Social- og Forebyggelsesudvalget

Dato: 11. marts 2014  |Sted: Madelokale 1, Hejby

Fraverende:

Godkendt.
Bilag

Funktionsbeskrivelse demenskoordinatorer december 2013.pdf
Job- og kompetenceprofil demenskonsulent december 2013.pdf
Serviceniveau demensomréadet januar 2014.pdf

Status demensomréadet december 2013.pdf
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