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Punkt 1: Godkendelse af kvalitetsstandarder for opgaver under Aktivitet og
Rehabilitering (C)

21/13316
Administrativ indstilling

Chef for Aldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm indstiller, at

¢ horingssvar fra £ldre- og Handicaprad dreftes
¢ de foreslaede kvalitetsstandarder godkendes
 orientering om foreslaet kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesog tages til efterretning.

Beslutning Udvalget for social og zldre den 29-09-2021

Heringssvarene droftet.
Forslag til kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebeseg taget til efterretning.

Udvalget for social og @ldre indstiller, at de gvrige kvalitetsstandarder godkendes.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling

Der foreligger nu forslag til kvalitetsstandarder for opgaver, der ivaerksattes og/eller leveres af omradet Aktivitet og
Rehabilitering, som herer under £ldre & Rehabilitering.

Pa madet i Udvalget for social og aldre den 1. september 2021 blev de foresldede kvalitetsstandarder sendt i hering i
Aldre- og Handicaprad. Heringssvarene fra de to rad er vedlagt i bilag.

Processen med at udarbejde kvalitetstandarder for opgaverne under Aktivitet og Rehabilitering blev indledt dels for at
opna politisk godkendelse af serviceniveauet, og dels fordi det i forbindelse med indrapportering af indsatser til Danmarks
Statistik er blevet relevant at fa det lovgivningsmassige grundlag for opgaverne fastlagt.

Der er udarbejdet kvalitetsstandarder for felgende opgaver og funktioner:

BASH Neuro

- BASH Ude

- Demenskonsulenter

- Forebyggende hjemmebesog (til orientering)
- Frivillig treeningshjalper

- Parkinson- og sclerosekonsulent

- Psykisk rehabilitering



Kwvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesog skal godkendes af Udvalget for sundhed, kultur og fritid, men er
vedlagt dette dagsordenspunkt til orientering.

Dele af BASH Ude-opgaverne og demenskonsulent-omradet er tidligere beskrevet i kvalitetsstandarderne for praktisk
bistand og personlig pleje m.v., som behandles politisk hvert ar. Det drejer sig om henholdsvis rehabiliterende forlgb efter
servicelovens § 83a og demensdaghjemstilbud efter servicelovens § 84. Ligeledes er forebyggende hjemmebeseg tidligere
beskrevet i en kvalitetsstandard, men derudover er der tale om, at de foreslaede kvalitetsstandarder beskriver omrader, der
ikke tidligere har varet godkendte serviceniveau-beskrivelser.

Tidligere behandling
Ingen.
Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemaessige konsekvenser

Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Lov om social service.

Hering

Aldrerad og Handicaprad.
Bilag

Kvalitetsstandard Parkinson og sclerosekonsulent.docx
Kuvalitetsstandard Psykisk rehabilitering.docx
Kwvalitetsstandard Frivillig Traeningehjalper.docx
Kvalitetsstandard Forebyggende Hjemmebesog.docx
Kvalitetsstandard Demenskonsulenter.docx
Kvalitetsstandard BASH Ude.docx

Kvalitetsstandard BASH Neuro.docx

Heringssvar - godkendelse af kvalitetsstandarder for opgaver under Aktivitet og Rehabilitering



Punkt 2: Godkendelse af ny samarbejdsaftale for I'V behandling (C)

21/14575
Administrativ indstilling
Chef for ZAldre og Rehabilitering Kirsten Dyrholm indstiller at
¢ Udvalget for social og @ldre samt Udvalget for sundhed, kultur og fritid orienteres om samarbejdsaftalen for IV
behandling

¢ indgéelsen af samarbejdsaftalen for IV behandling fremsendes til @konomiudvalgets anbefaling og Byradets
godkendelse.

Beslutning Udvalget for social og zldre den 29-09-2021

Samarbejdsaftalen for IV behandling indstilles godkendt.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling
Intravenes behandling

Intravengs behandling (IV) med antibiotika og veeske foregir som udgangspunkt pa sygehuset. Nogle patienter er stabile
og friske nok til at kunne tage hjem i nogle timer mellem hver behandling. Andre modtager ambulant behandling, hvor de
meder ind to til fire gange i degnet til planlagt behandling.

For patienter og parerende kan det vaere sveart at fa en hverdag til at heenge sammen, ndr man flere gange dagligt skal
mede pé sygehuset til behandling, og de fleste foretraekker at modtage behandlingen i nermiljeet, hvis den kan forega pa
samme faglige niveau som pa sygehuset.

Patienten vil ved behandling i eget naermilje, ud over en relativ kort indleeggelse, blive sparet for transporttid, undgé
isolation og vil kunne drage nytte af sit sociale netverk.

Det er som udgangspunkt ikke sundt at veere indlagt, s& der er en forventning om, at borgerne vil kunne fastholde deres
funktionsniveau eller genvinde tabte funktioner hurtigere, ved at komme tidligere hjem fra sygehuset.

Erhvervsaktive borgere vil bedre vere i stand til at passe uddannelse eller arbejde.

Processen for udarbejdelsen af ny IV samarbejdsaftale

- I oktober 2017 godkendte Sundhedskoordinationsudvalget de nuvarende syddanske IV-aftaler for henholdsvis
vaske og antibiotika i nermiljeet. Der er tale om frivillige aftaler, hvor kommunerne har mulighed for at behandle
borgerne i eget hjem. Der er ikke ekonomi mellem parterne i de eksisterende frivillige samarbejdsaftaler.

- Det Administrative Kontaktforum besluttede den 27. maj 2020, at igangsatte et tveersektorielt arbejde omkring en
ny aftale for intravengs behandling, hvor ogsa finansiering skulle indga.

- Sundhedskoordinationsudvalget har pa deres made i juni 2021 godkendt en ny samarbejdsaftale om intravenes
behandling i nermiljeet, hvor regionen daekker 70 pct. af udgifterne forbundet med [V-behandling, mens kommunerne
daekker 30 pct. af udgifterne. Sundhedskoordinationsudvalget anbefalede pa deres made, at Region Syddanmark og de 22
kommuner tilslutter sig aftalen.

- Kommunaldirektorkredsen droftede aftalen pa deres mode den 17. august 2021 og anbefalede, at KKR Syddanmark
anbefaler kommunalbestyrelserne at tilslutte sig aftalen. Dette skete pA KKR Syddanmarks mede d. 31. august 2021.



Malgruppen
Malgruppen kan vere alle borgere over 15 &r, som har behov for IV behandling med medicin eller vaeske og

blodtransfusion, som kan klares i eget hjem eller i en klinik. Det kan vare behandling efter en infektion, en operation eller
kreeftforleb, almen svakkelse mm.

Samarbejdsaftalens indhold

- Regionen, herunder sygehuset og den behandlende afdeling, har det laegefaglige ansvar for den pabegyndte V-
behandling indtil denne er afsluttet.

- Praktiserende leege/vagtlage har ikke ansvar for I[V-behandling i kommunalt regi, som er pdbegyndt i sygehusregi.
Efter afslutning af IV-behandling og ved anden sygdom, der ikke relaterer sig til [V-behandlingen, har patientens
praktiserende leege ansvaret.

- Den kommunale sygepleje administrerer efter vejledning fra den udskrivende sygehusafdeling den videre

behandling. IV-behandling i kommunalt regi varetages i n&ermiljeet af den kommunale sygepleje med maksimalt tre
behandlinger i degnet i tidsrummet kl. 07.00- 23.00.

Indgéelse af samarbejdsaftalen
- Samarbejdsaftalen er udarbejdet i regi af Sundhedsaftalen 2019-2023.

- Parterne er Region Syddanmark og de syddanske kommuner. Aftalen indgés mellem Regionen og den enkelte
kommune.

- Aftalen er bindende de forste 12 méneder efter underskrift. Efter de forste 12 maneder kan aftalen opsiges med tre
maneders varsel.

- Det vil veere muligt at tiltreede aftalen fra den 1. oktober 2021.

- Aftalen er ikke betinget af, at alle 22 kommuner tilslutter sig.

IV behandling i Vejen Kommune

Vejen Kommune varetager pa nuvarende tidspunkt i begreenset omfang IV behandling jf. den gaeeldende IV aftale fra

oktober 2017. I 2020 modtog 40 borgere IV behandling i Vejen Kommune. Disse behandlinger relaterer sig til borgere,
hvor der er sarlige forhold gaeldende, det er eksempelvis borgere, som ensker at dg hjemme.

Godkendelse af ny samarbejdsaftale for IV behandling har veret i hering hos Aldrerddet og Handicapradet.
Heringssvarene fra de to rad er vedlagt i bilag.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Region Syddanmark og kommunerne finansierer [V-behandlinger i kommunalt regi i faellesskab. Regionen finansierer 70
procent af forlegbstaksten, og kommunen finansierer 30 procent af forlgbstaksten. Den gkonomiske ramme for den nye IV-
aftale er en gkonomimodel bestaende af fire typer forlebstakster.

- Forleb med [V-antibiotika uden pumpe 7.000 kr.

- Forlgb med IV-antibiotika, hvor patienten far hjelp til montering af pumpe 1.400 kr.

- Forleb med IV-vaske 1.000 kr.



- Langtidsforleb over 14 dage med ['V-antibiotika uden pumpe. Dggntakst 1.400 kr. pr. dogn fra dag 15.

Efterspergslen pa IV behandling i forbindelse med den nye aftale kendes endnu ikke. Antallet af henvisninger og
behandlingsleengde vil blive fulgt tet. En del af den kommunale finansiering vil kunne daekkes via betaling for de forlab,
som kommunen péd nuvaerende tidspunkt varetager uden regional finansiering. Alt efter hvor lange behandlingsforlebene
bliver, vil aftalen kunne give ekstra udgifter i den kommunale sygepleje. Men der er pd den anden side en forventning om,
at det lokale tilbud til borgeren vil kunne understotte borgeren og de parerendes ressourcer.

Personalemassige konsekvenser

Zldre & Rehabilitering har sygeplejersker ansat med kompetencer til at varetage opgaven.
Normeringerne vil skulle tilpasses lobende i forhold til opgavens omfang.

Retsregler og andre forskrifter

Sundhedsloven.

Heoring

Heoringssvar fra Aldrerddet og Handicapradet vedhaftet som bilag.
Bilag

Samarbejdsaftale for IV behandling
Heringssvar fra ZAldreradet

Heringssvar fra Handicaprédet



Punkt 3: Andring af vedtaegter for brugerradet for Skodborg
Aktivitetscenter (C)

20/14189
Administrativ indstilling

Chef for Aldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm indstiller, at

¢ horingssvar fra Fldrerddet tages til efterretning
¢ de foreslaede vedtagter for brugerradet for Skodborg Aktivitetscenter godkendes.

Beslutning Udvalget for social og zldre den 29-09-2021

Heringssvaret fra Aldreradet tages til efterretning.

De foreslaede vedtagter indstilles godkendt.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling

De foreslédede vedtegter har, efter Udvalget for social og @ldres forstebehandling den 1. september 2021, veret i horing i
Aldreradet. Aldreradet tog de forsldede vedtaegter til efterretning.

I de geeldende vedtegter forpligtes brugerradet til at indkalde til arsmede 1 dagspressen, hvilket brugerrddet imidlertid
finder er blevet for bekosteligt, hvorfor brugerrédet i stedet ensker at annoncere vedrarende drsmedet i sit eget brugerblad
Skodborg Center Nyt.

I de foreslaede vedtagter erstattes setningen ”Afholdelse af arsmede skal bekendtgeres i dagspressen og ved opslag pé
Aktivitetscentret senest to uger for afholdelse” med satningen

”Afholdelse af arsmede skal bekendtgeres i bladet Skodborg Center Nyt senest to uger for atholdelse.”
Tidligere behandling

01.09.2021 Udvalget for social og aldre.

23.09.2021 Aldreradet.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemassige konsekvenser

Ingen.

Retsregler og andre forskrifter

Ingen.

Heoring



Aldreradet har haft de foreslaede vedtagter i horing.
Bilag

Vedtagter for Brugerradet for Skodborg Aktivitetscenter

Vedtagter for brugerradet for Skodborg Aktivitetscenter



Punkt 4: Hering af Region Syddanmarks Sundhedsberedskabsplan (B)

21/15849
Administrativ indstilling

Chef for ZAldre og Rehabilitering Kirsten Dyrholm og chef for Sundhed & Sammenhang Anne-Mette Dalgaard indstiller
at

¢ Udvalget for Social og ZAldre samt Udvalget for sundhed, kultur og fritid orienteres om Region Syddanmarks nye
sundhedsberedskabsplan, som er i hering

¢ orienterer Udvalget for Social og ZAldre samt Udvalget for sundhed, kultur og fritid om, at Vejen Kommune har
tilsluttet sig det feelleskommunale heringssvar.

Beslutning Udvalget for social og @ldre den 29-09-2021

Taget til efterretning.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling
Region Syddanmark har sendt en ny sundhedsberedskabsplan i hering.
Heringsmaterialet kan ses pa Region Syddanmarks hjemmeside her https:/www.regionsyddanmark.dk/wm532656

Sundhedsberedskabsplanen er en kombineret sundhedsberedskabs- og beredskabsplan.

Sundhedsberedskabet er sundhedsvaesnets evne til at udvide og omstille sin behandlings- og plejekapacitet mv. ud over
det daglige beredskab ved sterre ulykker og handelser. Planerne for udvidelse og omstilling tager udgangspunkt i det
daglige beredskab.

Planen er udarbejdet med baggrund i geeldende lovgivning pa beredskabsomridet, nationale og lokale risiko- og
sarbarhedsvurderinger samt Sundhedsstyrelsens vejledning i planleegning af sundhedsberedskab. Der er et arbejde 1 gang
med at udarbejde delplaner med tilherende procedurer, instrukser og actionscards specifikt rettet mod handtering af
konkrete handelsestyper.

Forslag til sundhedsberedskabsplan er udarbejdet af en styregruppe bestdende af reprasentanter fra sygehusenhederne og
koncern IT. Styregruppen har den prahospitale chef som formand.

Det feelleskommunale sundhedssekretariat har udarbejdet et feelleskommunalt heringssvar, som Vejen Kommune har
ensket at tilslutte sig.

Folgende bemerkninger fra det felleskommunale heringssvar fremhaves;

- De syddanske kommuner anerkender serligt det gennemgaende fokus pa at sikre, at der ydes en sammenhangende
beredskabsmeessig indsats pa tvers af hele den regionale organisation, ogsa med inddragelse af potentielle
samarbejdspartnere sdsom kommunerne.


https://www.regionsyddanmark.dk/wm532656

- Der har tidligere vaeret atholdt meder mellem regionen og repraesentanter fra alle kommuner om
sundhedsberedskabsplanlegning, men samarbejdet er géet i std de seneste ar, s kommunerne ser frem til samarbejdet om
udarbejdelsen af de nermere detaljer med Sundhedsplanlegning tages op igen.

- Ogsa i forbindelse med genopretningen er det veesentlig at inddrage relevante akterer, sisom kommunerne, nir det

er relevant. Det er f.eks. vigtigt med tveersektoriel dialog vedr., hvornar man kan ga tilbage til normalsystemerne”, hvis
disse har varet erstattet af andet.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemassige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Sundhedsloven.

Heoring

Region Syddanmarks Sundhedsberedskabsplan er i hering frem til den 14. oktober 2021.
Bilag

Falleskommunalt heringssvar til Region Syddanmarks sundhedsberedskabsplan.docx



Punkt 5: Budgetopfelgning for social- og ®ldreomridet - september maned
2021 (B)

21/2959
Administrativ indstilling

Chef for £Aldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm og konstitueret chef for Handicap & Psykiatri Charline Bossen
indstiller, at

e orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Udvalget for social og zldre den 29-09-2021

Taget til efterretning.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling

Myndighed — Handicap & Psykiatri

Det eksterne personbudget viser pa nuvarende tidspunkt et mindre forbrug i 2021. Arsagen til mindre forbruget pa
nuverende tidspunkt er, at de borgere der var forventet i tilgang enten ikke er kommet pa nuveerende tidspunkt eller er
kommet i tilbud, der har en mindre pris end forst antaget. Derudover har nogle borgere helt fravalgt tilbud.

Folgende tabel illustrerer eksterne borgere pt:

Bevilliget i eksterne tilbud pr. 15.09.2021

Paragraf Qntal Forventet forbrug
orgere 2021

SEL § 103 Beskyttet Beskaeftigelse 19 3.591.437
SEL § 104 Akt. og samverstilbud 39 7.356.668
SEL § 105/85 Lengerevarende tilbud 44 37.378.409
SEL § 107 Midl. botilbud 59 41.402.552
SEL § 108 Langv. botilbud 22 26.029.085
1§(E,r1; fr}ggg 1Ib(l\l/(iindekrisecenter /8110 71 4.925.742
SEL §84 Aflesning og aflastning 20 3.936.926
SEL §85 Socialpadagogisk stette 28 5.665.091
SEL § 76A Tilbud til unge mellem 18 og 22 3 1.187.359

SEL §96 Tilskud til hjelpeordninger 14 13.769.392



I alt 269 145.242.662

Mindre forbruget pa det eksterne personbudget forventes at kunne daekke stigningen og merudgiften pa krisecenter og
forsorgshjem pa 3,3 millioner kroner, og deekke udgiften til borger, der hjemtages fra internt tilbud pa grund af lukning af
eksternt tilbud. Derudover er der ogsé en fravigelse pa aflastningsbudgettet, som ogsa forventes at kunne daekkes grundet
mindre forbrug pa andre poster.

Derudover anvendes differencen mellem budget og forbrug ogsa i investeringen i hjemtagning af ekstern borger til internt
tilbud, hvilket medferer en takststigning forventeligt i en 3 méneders indkeringsperiode.

Udgifterne vedrerende kontantydelser og tabt arbejdsfortjeneste forventes pa nuvaerende tidspunkt at veere i balance. Der
har vaeret en nedgang i antal der seger ledsagerordning. Hvorvidt nedgang er permanent eller COVID-19-relateret vides
ikke pa nuvaerende tidspunkt.

Vi forventer pa nuvarende tidspunkt, at omréadet er i balance ved arets udgang, da ovenstdende udligninger pa
budgetomraderne forventes at kunne bidrage til dette.

Institutioner — Handicap og Psykiatri

Det forventes pa nuverende tidspunkt, at flere af institutionsomraderne kommer ud med et budget i balance og for nogle
af institutionernes vedkommende, er der pa nuvarende tidspunkt et mindre forbrug i forhold til det budgetterede budget.
En af institutionerne arbejder ud fra en ekonomisk handleplan. Et af de institutionsomrader, der har et mindre forbrug, har
mulighed for at lave en overfersel til institutionen med handleplan med henblik pa at hjeelpe institutionen i méal med
handleplanen og samtidig forebygge at medarbejderne soger vaek fra institutionen. Dette da omradet er i
rekrutteringsudfordringer pa nuvarende tidspunkt, hvorfor det bliver sarligt vigtigt at kunne holde pad medarbejderne og
sikre fornuftig arbejdsplanlegning, der er i balance bide arbejdsmiljomassigt og ekonomisk. Arsagen til, at der anmodes
om at kunne overfare belab mellem institutionsomraderne, er ligeledes, at der har veret en @&ndring i en af
forudsatningerne for handleplanen.

Myndighed — Zldre & Rehabilitering

Ressourceforbruget til pleje og praktisk hjelp i hjemmet ligger omkring 3,5 mio. kr. over det budgetterede. Der er dog en
svagt faldende tendens her i eftersommeren.

Der ses deslige en meget stor stigning i omfanget af visiteret tid til uddelegeret sygeplejeopgaver — dvs. sygeplejeopgaver,
der lagses af plejemedarbejdere i hjemmeplejen. Udviklingen her kan dels kobles med stigningen pa plejeomradet, men
kan ogsa relateres til de &@ndringer, der sker i forhold til opgavelgsning i sundhedsvasenet. Der anmodes i
budgetopfolgningen om tilfersel af 2 mio. kr. til at deekke merforbruget i ar. Der er taget hgjde for stigningen i det
tekniske budget for 2022-25.

En vaesentlig del af merforbruget til pleje og praktisk hjelp vil i ar kunne deekkes af overskud i forhold til
mellemkommunal udligning pé plejeboligomrédet og ikke anvendte midler pa elevomradet.

P& hjelpemiddelomradet ses et merforbrug pa omkring 0,7 mio. kr. til APV-hjelpemidler til borgere med et stort
plejebehov, katetre og stomiprodukter. Der er forventning om, at udgifterne til stette til biler vil blive hgjere end
budgetteret. Arsagen er, at der var flere bestilte biler i 2020, som pa grund af Corona-pavirkninger forst bliver leveret her i
foraret og dermed ogsa betales i indevaerende ar. Der er fortsat lang leveringstid pa bilerne, sa vi kan ikke p& nuvarende
tidspunkt fastsld, hvordan forbruget vil blive i &r.



Institutioner - ZAldre & Rehabilitering

Forventning om balance mellem forbrug og bevilget budget pa to ud af fire omradecentre, samt Madservice,
Hjlpemiddelservice og Rehabiliteringsafdelingen. Et omradecenter har et forholdsvis stort merforbrug og et andet har et
mindre merforbrug. Der er udarbejdet handleplan med henblik pa at nedbringe merforbruget.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemaessige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Ingen.

Heoring

Ingen.



Punkt 6: Medekalender 2021 (B)
21/15547
Administrativ indstilling

Direktor Henrik B. Larsen indstiller, at

o Udvalget for social og @ldre tager stilling til, om udvalgsmederne i oktober, november og december 2021 afholdes
kl. 16.30 eller kl. 18.00.

Beslutning Udvalget for social og @ldre den 29-09-2021
Udvalgsmedet den 27. oktober 2021 atholdes kl. 16.30.

Udvalgsmederne i november og december 2021 atholdes kl. 18.00.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling
I henhold til den geeldende medekalender atholdes mederne i Udvalget for social og @ldre onsdage kl. 16.30. Det gnskes

dreftet, om udvalgsmederne i den resterende del af 2021 kan afholdes kl. 18.00, eller om det nuvaerende medetidspunkt
fastholdes.

Tidligere behandling

Intet.

Okonomiske konsekvenser

Intet.

Personalemsessige konsekvenser
Intet.

Retsregler og andre forskrifter
Intet.

Hering

Intet.



Punkt 7: Kvalitetsstandarder pA Omradet Handicap & Psykiatri (C).
20/11490
Administrativ indstilling

Konstitueret Chef for Handicap og Psykiatri Charline Borgen Amdisen Bossen indstiller, at

¢ den administrative tilretning af kvalitetsstandarderne tages til efterretning,

¢ de reviderede kvalitetsstandarder sendes til @konomiudvalg og Byrad med indstilling om, at de tages til
efterretning.

¢ de reviderede kvalitetsstandarder fremsendes til Handicaprédet til orientering.

Beslutning Udvalget for social og ldre den 29-09-2021

De reviderede kvalitetsstandarder indstilles godkendt og fremsendt til Handicaprédet til orientering.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling

Vejen Kommunes kvalitetsstandarder pa omradet Handicap og Psykiatri er gennemgéet af administrationen og der er
foretaget @ndringer i folgende kvalitetsstandarder:

Servicelovens §104, § 82A, § 82B samt § 85.

Andringer i forhold til tidligere kvalitetsstandard p& omradet er,

at der er inddraget beskrivelsen af § 82 tilbuddene, hvor disse heenger sammen med § 85 stotten.

at der er praciseret, hvorledes borgerne modtager socialpadagogisk stette til ledsagelse og arbejdsgangen for det.
at det er praciseret, at § 85 stotten varetages i bade grupper og individuelt.

at Veum Dag og Socialpadagogisk Center ogsa kan udfere aktivitets- og samverstilbud § 104.

e o o o

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemaessige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Servicelovens §§ 104, 82A, 82B og 85.

Hering



Orientering 1 Handicapradet.

Bilag
Kvalitetsstandard servicelovens § 85.docx

Kwvalitetsstandard servicelovenes § 104.docx



Punkt 8: Godkendelse af Rammeaftalen 2021-2022 - det specialiserede
social- og specialundervisningsomrade (C)

21/14255
Administrativ indstilling

Konstitueret afdelingschef for Handicap & Psykiatri Charline Borgen Amdisen Bossen, Afdelingschef for Skoler, Kultur
& Fritid Regin Holm Nielsen, Afdelingschef for Barn & Familie Jakob Vejlg indstiller, at

e Rammeaftalen 2021-2022 indstilles godkendt.

Beslutning Udvalget for social og @ldre den 29-09-2021

Indstilles godkendt.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling

Kommunerne baerer ansvaret for koordinering af det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomradet. |
forbindelse med dette udarbejdes en rammeaftale, der skal godkendes af Kommunalbestyrelserne og Regionsradet.

Rammeaftalen er Kommunalbestyrelsens og Regionradets redskab til pa tveers at styre den faglige udvikling, kapacitet og
gkonomi pa det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomradet.

Med Rammeaftalen 2021-2022 sikres et staerkt fokus pa politiske prioriterede omréder og rammerne for en sund styring af
tilbud pa det specialiserede social- og specielundervisningsomrade i Syddanmark. Indsatsomrdderne i Rammeaftalen
2021-2022 er udvalgt med afsat i en politisk dreftelse hos relevante udvalg i kommuner og region.

Det overordnede fokus i Rammeaftalen 2021-2022 er at styrke samarbejdet pa tvers af kommuner og region for at sikre
en koordineret indsats overfor borgeren. Sigtet er dels, at indsatserne ha&nger sammen og understetter hinanden, dels at
oge kvaliteten i de indsatser, vi arbejder med.

Endeligt har vi blik pa eget effektivisering pé de eksisterende tilbud samt fokus pa udvikling af nye og effektfulde tilbud.

Den lovgivningsmaessige ramme er beskrevet i bekendtgerelse om rammeaftale m.v. pa det sociale omrade og pa det
almene @ldreboligomrade.

Indsatser 1 Rammeaftalen 2021-2022:

o Tversektoriel kobling til andre sektoromrader
¢ Styring og kapacitet
o Kuvalitet i indsatser



Tversektoriel kobling i andre sektoromrader

Formaélet med dette indsatsomrade er, at der i denne rammeaftaleperiode arbejdes pa at sikre en bedre tvaersektoriel
kobling mellem socialomradet og andre sektoromradet, herunder ogsa en mere feelles tilgang mellem kommune og region

Der skal vaere gget fokus pa sundhed i de sociale tilbud, i den beskeftigelses- og uddannelsesmassige indsats for borgere
pa socialomradet og indenfor rehabilitering.

Styring og kapacitet

Formalet med dette indsatsomréde er et fortsat fokus pa styring af udgifterne samt kapaciteten pa det specialiserede
socialomrade.

I de senere ar har udgifterne til det specialiserede socialomrdde vaeret i voldsom vakst. I Syddanmark oplever vi flere
borgere med psykiske lidelser og flere borgere med komplekse vanskeligheder.

Der vil i Rammeaftalen 2021-2022 sattes sarligt fokus pa videndeling og udvikling af bedre datamodeller med henblik
pa en gget styring, at holde udgifterne nede samt sikring af rette kapacitet. Vi vil anskue indsatsomradet styring og
kapacitet ud fra et indkeberperspektiv savel som et driftsherreperspektiv. Der vil vaere et fortsat fokus pé at folge
udviklingen i behov og eftersporgsel efter pladser teet.

Kwvalitet i indsatser

Formélet med Rammeaftalens tredje indsatsomrade er at styrke kvaliteten i indsatserne i de syddanske kommuner og
regionen. I Syddanmark har vi ambitioner for det specialiserede socialomrade, og via kvalitetsudvikling, metoder og
dokumentation vil vi hgjne kvaliteten i indsatserne pa det specialiserede undervisnings- og socialomrade.

Bilag til Rammeaftalen 2021-2022 kan findes via dette link: https://socialsekretariatet.dk/rammeaftale-2021-2022/
Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemsessige konsekvenser

Ingen.

Retsregler og andre forskrifter

Bekendtgerelse om rammeaftaler m.v. pa det sociale omrade og pa det almene @ldreboligomrade.
Hering

Orientering i Handicapradet samt Udvalget for Skoler og Bern.


https://socialsekretariatet.dk/rammeaftale-2021-2022/

Bilag

Rammeaftale 2021-2022 - det speciliserede socialomrade og specialundervisningsomradet



Punkt 9: Rapport fra VIVE "Inddragelse og tillid i medet mellem
kommunerne og borgere med handicap" (B).

21/12426
Administrativ indstilling

Konstitueret chef for Handicap & Psykiatri Charline Borgen Amdisen Bossen indstiller, at

e rapporten tages til orientering.

Beslutning Udvalget for social og @ldre den 29-09-2021

Rapporten taget til efterretning.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling

Rapporten undersogger madet mellem borgere med handicap og kommunerne. I rapporten underseges de barrierer og
muligheder for inddragelse og tillid, som parterne oplever i relationen til hinanden, og kommer pa den baggrund med
eksempler pa, hvordan kommunerne kan skabe mere inkluderende samarbejdsformer i arbejdet for og med borgere med
forskellige former for handicap.

Rapporten er en gap-analyse finansieret af Det Centrale Handicaprdd med stette fra Helsefonden. Det *gap’, der
undersgges, er forskellen mellem kommunale lederes og sagsbehandleres opfattelse af kommunernes sagsbehandling pa
den ene side, og borgernes oplevelser af sagsbehandlingen pa den anden. Rapporten folger op pa en gap-analyse, som
Advice gennemforte for Det Centrale Handicaprad i 2015, som viste, at borgere med handicap generelt havde et noget
mere negativt syn pd kommunernes sagsbehandling end kommunale ledere og sagsbehandlere.

Rapporten svarer pé folgende fem undersogelsesspergsmal:

¢ Hvordan oplever kommunale sagsbehandlere og ledere inddragelse og tillid i kommunernes sagsbehandling i
forhold til borgere med handicap?

¢ Hvordan oplever borgere med handicap inddragelse og tillid i kommunernes sagsbehandling?

¢ Er der stadig et gap mellem kommunerne og borgere med handicap, hvad angér oplevelsen af sagsbehandlingen?

¢ Hyvilke barrierer og muligheder i forhold til inddragelse og tillid oplever sagsbehandlere og borgere med handicap i
medet med hinanden?

¢ Hvordan kan man overvinde disse barrierer og udnytte de muligheder, der er for at styrke inddragelse og tillid i
medet mellem kommune og borger?

Rapporten tager afset i et relationelt handicapbegreb, hvor *handicap’ ikke betegner en egenskab ved borgeren (fx infantil
autisme eller et manglende ben), men de udfordringer, som borgere med forskellige former for funktionsnedseattelser kan
opleve i madet med barrierer i omverdenen.

VIVE har belyst parternes perspektiver pd medet med hinanden gennem to selvstendige spergeskemaundersogelser.
Borgernes oplevelser af madet med kommunernes sagsbehandling bygger pa en analyse af 1.816 relevante besvarelser af
VIVEs panelundersggelse Survey of Health, Impairment and Living Conditions in Denmark (SHILD). Besvarelserne blev
indsamlet i efteraret 2020 og er endnu ikke afrapporteret i deres helhed. De borgere, hvis besvarelser anvendes her, har
oplyst, at de har et storre eller mindre handicap, der bade kan vere fysisk og/eller psykisk. De kommunale sagsbehandlere
og lederes perspektiver pa sagsbehandlingen og pa medet med borgere med handicap er indsamlet via en nyudviklet



survey, hvori VIVE stiller de ansatte spergsmal om sagsbehandlingen, der svarer til dem, som borgerne stilles i SHILD.
Denne survey blev sendt ud via fire forskellige modtagere ansat i forskellige forvaltninger i hver af de 98 kommuner,
typisk i jobcenteret, barne- og familieafdelingen, socialforvaltningen (voksenhandicap) og sundhedsforvaltningen.
Modtagerne blev bedt om at videresende linket til surveyen til relevante ledere og medarbejdere i deres egen forvaltning.
Surveyen er blevet besvaret af 125 ledere og 428 sagsbehandlere fra 90 kommuner. VIVE har efterfolgende yderligere
gennemfort 30 semistrukturerede kvalitative interview med 20 borgere og 10 sagsbehandlere, som har besvaret en af de to
surveys. Formalet med dette var at opné en dybere og mere nuanceret forstaelse af medet mellem kommunerne og borgere
med handicap. VIVE har gennem desk research og systematiske henvendelser til kommunerne, de kommunale
handicaprad og andre centrale akterer indsamlet eksempler pa initiativer, som kommunerne har gode erfaringer med at
bruge til at styrke relationen til borgere med handicap. VIVE har afslutningsvist gennemfort fem kvalitative interview
med neglepersoner fra fem af disse initiativer. Borgere og kommuner ser forskelligt p&d medet

Overordnet set finder VIVE signifikante forskelle mellem borgernes og de kommunalt ansattes oplevelse af
sagsbehandlingen, nér de sammenligner deres svar pa spergsmaélene i de to surveys. Undersggelsen viser altsa, at der er et
gap mellem parternes oplevelser af kommunernes sagsbehandling i relation til borgere med handicap. Dette gap
reflekteres ogsa i de kvalitative 7 interview med borgere og sagsbehandlere. De kvalitative interview viser derudover, at
der er storre intern variation og sterre spredning i borgernes oplevelser end i sagsbehandlernes.

Overordnet set viser de to surveys, at lederne er mest positive, mens sagsbehandlerne er lidt mindre positive i deres syn pé
sagsbehandlingen og pa madet med borgere med handicap. Borgerne selv har det mindst positive syn pa
sagsbehandlingen og medet. De starste forskelle findes i de spergsmal, der vedrerer inddragelse af borgeren og
vurderingen af den hjaelp, som borgeren modtager (fx om borgerne fér den hjelp, de har ret til, eller som de har behov
for). De mindste forskelle pa borgerne og de kommunalt ansattes oplevelser findes i vurderingen af sagsbehandlernes
viden og af det tveerfaglige samarbejde internt i kommunen.

Hovedresultaterne af de kvalitative analyser af inddragelse og tillid, som bygger pa interviewene med sagsbehandlere og
borgere rekrutteret blandt respondenter fra de to surveys fremskriver folgende fem inddragelsesfremmende praksisser som
vigtige:

¢ at man styrker kommunikationen gennem fx efteruddannelse i inddragelse, der bade kan vare tilpasset bestemte
borgergruppers sarlige behov, og vaere til gavn for andre

at man satter borgeren i centrum og lader vedkommende fore pennen i udredning og indsatsdesign

at man giver hjemmebanefordelen til borgeren ved at medes i vedkommendes hjem eller pé arbejdspladsen

at man har en tovholder, der star for koordinationen af indsatsen

at man styrker inddragelse af de parerende, fx via uddannelsesforlab.

Derudover fremskrives folgende seks tillidsfremmende praksisser som vigtig:

at borger og kommune samarbejder om at afdakke problemet og designe den bedst mulige hjalp

god, lebende og erlig kommunikation

at sagsbehandlingen tilrettelaegges, s& borgeren kan fole sig set i sin helhed, fx via hjemmebesog

medereferater, der afspejler dialog, og aftaler mellem borger og sagsbehandler, som leder til handling

at kommunen tager ansvar for den tvarfaglige koordination af indsatsen, og for at indsatsen er sammenhangende,
helhedsorienteret og meningsfuld for borgeren

¢ at kommunen organiserer indsatsen, s hjelpen kan gives i tide, inden problemerne eventuelt vokser sig storre.

e o o o o



VIVE prasenterer fem initiativer, som kommuner og andre akterer kan lade sig inspirere af, hvis de ensker at arbejde med
tillid og inddragelse i relation til borgere med handicap.

1. Mit Liv, Min Plan (Randers Kommune) I Randers Voksenhandicap har man gode erfaringer med at styrke
borgerinddragelse i sagsbehandlingen ved hjelp af indsatsen Mit liv, min plan. Formalet er at sikre, at sagsbehandlingen
tager udgangspunkt i den enkelte borgers ensker og dremme — bade generelt i samtalerne og specifikt i udarbejdelsen af
visuelle handleplaner.

2. Din Indgang (Fredericia Kommune) Fredericia har gode erfaringer med en indsats til at sikre borgerne hurtigere og
mere effektiv hjelp. Forméalet med initiativet Din Indgang er at imedegé borgernes oplevelser af at have svert ved at
finde ind i kommunen ved at give dem adgang til op til 20-ugers malrettet og intensiv hjelp med deres udfordringer.
Filosofien bag Din Indgang er, at borgerens oplevelse skal tages alvorligt, og indsatsen ivaerksattes med det samme. Uden
et lengere forudgaende udredningsforleb formulerer medarbejder og borger sammen et mal for, hvad de ensker at opna
med indsatsen med afsat i borgerens hab og dremme. Fredericia Kommune oplever, at mange borgere er i stand til helt
eller delvist at klare sig selv, nar forlebet afsluttes.

3. Teettere pa Familien (Aarhus Kommune) Aarhus Kommune har glede af indsatsen Tattere pa Familien. Ved at
reducere radgivernes sagstal og skabe en mere systematisk opfelgning pa sagerne oplever man, at sagsbehandlerne er
kommet taettere pa borgerne. Evalueringen af Tettere pa Familien viste, at tiltaget har skabt positive resultater i forhold til
inddragelse, tvaergaende koordination, kommunikation mellem radgiver og familier og radgivers kendskab til sagen.
Evalueringen viser dog ogsa, at familierne bade kan opleve den tattere kontakt med sagsbehandlerne som positiv og
greenseoverskridende. Initiativet har overordnet set seenket omkostningerne ved indsatsen for familierne, og Tattere pa
Familien kan dermed vaere et eksempel pa, hvordan barrierer, der stammer fra gkonomi-dilemmaet, eventuelt kan
reduceres.

4. Selvverd og Sammenhang (Kolding Kommune) I Kolding har man gode erfaringer med at styrke en tverfaglig og
helhedsorienteret sagsbehandling ved hjelp af en kultureendring med overskriften Selvverd og Sammenheaeng. Selvvard
og sammenheng har som filosofi, at indsatsen starter med en afklaring ’i borgerland’ og ferst forholder sig til muligheder
og begrensninger i lovgivningen, nar man senere rykker over i *fagland’. Dermed stottes sagsbehandlerne i at lade
borgerne vaere eksperter i eget liv i udredning og design af indsatsen. Initiativet indeholder ogsé en rakke leveregler, som
alle medarbejdere skal arbejde ud fra. De fastslar fx, at sagsbehandleren skal vere imedekommende, tale et sprog, som
alle forstér, og tage ansvar for medet mellem borger og kommune, ogsa nar henvendelsen ikke vedrarer deres eget
omrade. Derudover skal borgeren have én plan som basis for indsatsen pa tvaers af forskellige forvaltninger.

5. Sammen om Ny Velferd (Halsnes Kommune) [ Halsnees Kommune har man gode erfaringer med at skabe oget
borgerinddragelse gennem initiativet Sammen om ny Velfzerd. I denne indsats er myndigheds- og udfererroller sléet
sammen i en ’alt-i-en’-sagsbehandler’, der stotter langtidsledige borgere, som har brug for hjeelp fra flere myndigheder pa
én gang. Denne sagsbehandler forholder sig bade til beskeaeftigelseslovgivningen, serviceloven og andre relevante regelsat
og udfylder samtidig rollen som mentor- og stetteperson i borgerens liv. Hermed tager kommunen ansvar for ’det hele
menneske’ og modvirker potentielt problemer relateret til fragmenteringsdilemmaet. Sammen om ny Velfzrd har veret en
del af frikommuneforseget En plan for en samlet indsats sammen med borgeren.

I Vejen Kommune er der sat tiltag i gang i forhold til de fokusomrader som rapporten peger pa, der vedrerer tilliden
mellem borgerne og kommunen.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser



Ingen.

Personalemassige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Ingen.

Heoring

Orientering 1 Handicapradet.

Bilag

VIVE rapport Inddragelse og tillidi medet mellem kommunerne og borgere med handicap.pdf



Punkt 10: Dreftelse af strategier pa Handicap & Psykiatriomradet i 2021
(B).

21/16116
Administrativ indstilling

Konstitueret afdelingschef for Handicap & Psykiatri Charline Borgen Amdisen Bossen indstiller, at

o Udvalget for Social og ZAldre har en indledende droftelse af hvilke omréder, der skal udarbejdes strategier for, der
skal prioriteres i 2021.

Beslutning Udvalget for social og zldre den 29-09-2021
Droftet.

Der udarbejdes udkast til strategier pa de foresldede omrader.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).

Sagsfremstilling

Formand og Nastformand i Udvalget for Social og ZAldre er interesseret i at fa input fra Udvalgets medlemmer i forhold
til ensker til strategier pd Handicap og Psykiatriomradet. Det ses som en god mulighed for, at Udvalget kan sette en
strategisk retning pa de udvalgte omrader.

Strategierne bygges op sé det giver et overblik over omradets tilbud og indsatser, og forslag til i hvilken retning omradet
skal udvikles fremadrettet.

Helhedsplanen er senest vedtaget i Udvalget som ramme- og retningssattende for Handicap & Psykiatri. Derudover er
Handicap & Psykiatri styret af de politiske strategier omhandlende lokalmilje, faellesskaber og selvhjulpenhed.

Handicap & Psykiatri arbejder aktuelt med folgende fokus- og indsatsomrédder med henblik pé at vaere proaktive og pa
forkant med og forebygge udgiftspresset pa det specialiserede socialomrade:

o At fa udviklet pa opgavelasningen og arbejdstilretteleggelsen pa nogle af degninstitutionerne pé handicapomradet
séledes, man gennem anvendelsen af vagen nattevagt kan imgdekomme flere borgere pa internt botilbud fremfor at
lave eksterne keb.

¢ At udvikle og forandre pé beskaftigelsesindsatsen bade fagligt og indsatsmaessigt/tilbudsmaessigt sé flere borgere,
der hidtil har veret kebt forlab til eksternt kan forblive i Vejen Kommune. Der arbejdes med omlegning af
arbejdsgange og tveergdende losninger samt ved at gge effektivitets- og produktivitetsmangden. Der ses blandt
andet pa muligheden for at udvikle pa pop-up varksteder gennem anskaffelse af transportable skurvogne og
gennem anskaffelse af pavilloner. P4 handicapomradet er vi “bundet” af, at fx toiletforhold skal vaere mere
udbyggede end det er gaeldende for borgere med psykiatriske problemstillinger. Det er et lavpraktisk problem som
satter store krav til, hvordan vi kan teenke udviklingen og organiseringen af indsatser og tilbud til borgerne.

o At omlaegge pd § 85- stotten til flere gruppetilbud og &bne tilbud fremfor individuelle indsatser samt herigennem at
fa udviklet hele § 82 a og b-omradet pa bade psykiatri og handicap (jf. vedhaftede kursusprogram for gruppeforleb
pa psykiatriomradet).

o At fi udviklet og implementeret velfaerdsteknologiske lasninger, som kan stette den enkelte borger i at mestre eget
liv mere selvstaendigt.

o At fa udviklet pa frivilligheden.



o At fa udviklet pé lokalt forankrede STU-tilbud til borgere med kognitive handicaps fremfor at lave eksterne keb.
e Der har veret igangsat et task force forleb pd myndighedsomradet — afrapportering fra Socialstyrelsen forventes i
september 2021.

Med afsat i det afsluttede taskforce forlab, samt det igangvarende udviklingsarbejde pa indsatser og tilbud, der foregér i
Handicap og Psykiatri og de skonomiske udfordringer omradet stir overfor, foreslar Handicap & Psykiatri, at der 1 2021
udarbejdes strategier for myndighedsomradet og strategier for drift af de sociale tilbud:

e Myndighedsomradet; her afventes resultat fra task force forleb i forhold til overskrift”
e Autismeomradet

e Omrédet for Socialt Udsatte

e Rekruttering pa omradet for udviklingsheemmede borgere.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemsessige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Orientering 1 Handicapradet.

Hering

Orientering i Handicapradet.

Bilag

Kursuskatalog Recoverykursusafdelingen-august 2021.pdf



Punkt 11: Orientering og dreftelse (B)

Beslutning Udvalget for social og @ldre den 29-09-2021

Intet.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).



Punkt 12: Efterretningssager (B)

Sagsfremstilling

¢ “Knuden” &rgang 35 september 2021

Beslutning Udvalget for social og @ldre den 29-09-2021

Taget til efterretning.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).
Bilag

Knudepunktet - Knuden september 2021



Punkt 13: Lukket: Eventuelt (B)

Intet.

Afbud: Charlotte Klausen (C) og Martin Boye (Liberal Borgerliste).
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