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Punkt 1: Flytning af Sundhedssekretariatet

00.00.00-A00-815-19
Resume

Der er store synergier imellem arbejdet med sundhed i1 henholdsvis Sundhedssekretariatet i Borgmesterforvaltningen og
arbejdet med sundhed i Aldre- og Handicapforvaltningen.

Derfor flyttes medarbejdere og budget til Sundhedssekretariatet samt midler til understettelse af chefgruppen for sundhed
fra Borgmesterforvaltningen og integreres i Aldre- og Handicapforvaltningen. Dette sker som led i de administrative

reduktioner, der indgér i @konomiudvalgets budgetforudsetninger i Budgetforslaget til Budget 2020. MED-involvering
sker i overensstemmelse med vanlig praksis.

Fordi flere medarbejdere har opsagt deres job i Sundhedssekretariatet i den seneste tid, har Sundhedssekretariatet sveert
ved at lofte den nuvaerende opgaveportefelje. Det indstilles derfor, at Sundhedssekretariatet flyttes allerede pr. 1/10 2019.

De tvaergéende opgaver inden for sundhedsomréadet henherer fortsat under @konomiudvalget med radgivning fra
Sundhedsudvalget. Sundhedspuljer og den kommunale medfinansiering af det regionale sundhedsomrade (KMF) vil
ligeledes stadig henhere under @konomiudvalget. Der er derfor ikke behov for en @ndring af kommunens
styrelsesvedtaegt.

Sagen har veret behandlet i @konomiudvalget d. 28. august 2019.

Effekt

Sagens karakter gor, at det ikke er relevant at vurdere effektskabende konsekvenser for Odensemalene.

INDSTILLING

Borgmesterforvaltningen og ZAldre- og Handicapforvaltningen indstiller til respektive udvalg, at byradet godkender, at
Sundhedssekretariatet samt midler til understettelse af chefgruppen for sundhed flyttes fra Borgmesterforvaltningen og
integreres i ZAldre- og Handicapforvaltningen fra 1-10-2019 og frem.

Okonomiudvalget, 28. august 2019, pkt. 7:

Okonomiudvalget anbefaler anbefaler indstillingen.

Beslutning

Zldre- og Handicapudvalget anbefaler indstillingen.

Udvalgsmedlem Christel Gall deltog pr. telefon.

Udvalgsmedlem Claus Skjoldborg Larsen deltog ikke i medet.

Sagsfremstilling

Der henvises til sagsresumeéet.



Okonomi

Den konkrete budgetflytning sker, i overensstemmelse med @konomiudvalgets budgetbidrag, i forbindelse med
vedtagelsen af Budget 2020.

Sagen har ikke konsekvenser for kommunens kassebeholdning.



Punkt 2: Verdensmalspolitikken i Odense Kommune

00.22.00-A00-1-18

Resume
Et samlet byrid nedsatte 1 2018 et §17, stk. 4-udvalg (Verdensmal Udvalget) der fik til opgave at se pa hvordan Odense
kan arbejde med verdensmalene. Verdensmal Udvalget har af byrddet blandt andet faet ansvaret for at forelegge en

tvergdende Verdensmalspolitik til politisk beslutning i byradet. Derfor har Verdensmal Udvalget i lgbet af 2019
udarbejdet et udkast til Verdensmalspolitikken.

Med henblik pa at give input til udkastet leegges der op til, at £ldre- og Handicapudvalget pd medet drefter Verdensmal
Udvalgets udkast til Verdensmalspolitikken i Odense Kommune. P4 medet vil formand for Verdensmal Udvalget Peer
Locher prasentere udkastet.

INDSTILLING

Zldre- og Handicapforvaltningen indstiller efter anbefaling fra Verdensmél Udvalget, at udvalget drefter udkast til
Verdensmalspolitikken.

Beslutning

Zldre- og Handicapudvalget dreftede sagen.

Udvalgsmedlem Christel Gall deltog pr. telefon.

Udvalgsmedlem Claus Skjoldborg Larsen deltog ikke i madet.

Sagsfremstilling

I forbindelse med nedsattelsen af Verdensmal Udvalget som radgivende § 17, stk. 4-udvalg besluttede byradet, at én af
udvalgets opgaver er at foreleegge en tvaergaende Verdensmalspolitik til politisk beslutning i byradet. Verdensmal
Udvalget har derfor udarbejdet et udkast til verdensmalspolitik for Odense Kommune.

Endvidere har udvalget besluttet, at man i processen for udarbejdelse af politikken ensker at indhente input fra
Okonomiudvalget og de avrige politiske udvalg i Odense Kommune. Samtidig ensker Verdensmal Udvalget input fra den
brede offentlighed. Dette blandt andet for at skabe en inkluderende proces og indhente input fra andre end udvalgets egne
medlemmer. £Aldre- og Handicapudvalget opfordres derfor til at give input, med udgangspunkt i udvalgets fokusomrade.

Med afset heri gnsker Verdensméal Udvalget med denne sag foretraede for Aldre- og Handicapudvalget med henblik pa at
fa Aldre- og Handicapudvalgets bemarkninger til det samlede udkast til Verdensmaélspolitikken.

Verdensmalspolitikkens kobling til Bystrategien

Verdensmal Udvalget anbefaler, at den kommende verdensmaélspolitik kobles teet sammen med Bystrategi "En storby med
omtanke", som er byradets vision og strategi for byens udvikling pa tveers af velfaerd, fysisk transformation og



vaekstskabelse frem mod 2030. Bystrategien vil vaere det gverste strategiske dokument i Odense Kommunes
styringshierarki i de kommende ér. En teet kobling til Bystrategien skal sikre et kontinuerligt og sterkt fokus pé
verdensmaélene fremadrettet.

I Bystrategien er det beskrevet, at byrddet ensker at anvende verdensmalene som metode, og at verdensmaélene skal vaere
en ramme for, hvordan Odense skal udvikles som by. Siledes skal mélene vere det filter, som bystrategien implementeres
igennem (s. 42 i Bystrategien).

Verdensmal Udvalget anbefaler derfor at gare Verdensmaélspolitikken til et supplement til Bystrategi 2019. Med det
menes, at Verdensmalspolitikken skal vare oversettelsen af, hvad det betyder, at verdensmalene skal veere filter for,
hvordan Odense udvikles som by.

Verdensmalspolitikkens fundament er fem strategiske indsatser

Med Verdensmalspolitikken som supplement til Bystrategi 2019 anbefaler Verdensmal Udvalget, at
Verdensmalspolitikkens rolle skal vare at forklare, hvordan man arbejder med og implementerer verdensmélene i Odense,
herunder at den dermed forklarer den metode, som Odense Kommune vil anvende, nir Bystrategien implementeres.

Udvalget anbefaler, at Verdensmalspolitikken bygger pa fem overordnede strategiske indsatser, der satter retningen for
arbejdet og skaber byens bevagelse hen mod verdensmaélene. De fem indsatser, der anbefales, er:

Odense gar foran pé verdensmalene

Odense danner partnerskaber om verdensmalene
Odense synliggar verdensmalsindsatserne

Odense integrerer og implementerer verdensmalene
Odense maler pa verdensmalsindsatserne.

Der er lagt op til, at de fem strategiske indsatser vil udgere det primere fundament for Verdensmaélspolitikken. De er
uddybet i vedhaftede samlede udkast til Verdensmalspolitikken. Det bemaerkes, at de strategiske indsatser bevidst ikke er
rangordnet efter vigtighed, idet de ber ses ligeveardige.

Ud over de fem indsatser indeholder udkastet ogsa Verdensmal Udvalgets bud pé en indledning, som sammen med de
uddybede strategiske indsatser udger et samlet udkast til Verdensmalspolitikken.

Det bemerkes, at udvalget ikke anbefaler at fokusere Verdensmalspolitikken pa nogle specifikke verdensmal. Dette ud fra
den betragtning, at verdensmalene ber ses som en samlet og sammenhangende forandringsdagsorden. Denne
forandringsdagsorden kobles til Bystrategien og udfolder metoden for implementeringen af Bystrategien. Samtidig
vurderes det, at Verdensmalspolitikken vil vaere mere langsigtet, end hvis der udvelges specifikke verdensmal, hvor
behovet for fokus kan skifte. Dermed undgés det ogsé, at verdensmaélene bliver konkurrerende mal, og at de i stedet ses
som en samlet dagsorden.

Generelle overvejelser omkring de fem strategiske indsatser

Okonomiudvalget har sammen med Verdensmal Udvalget den 30/1 2019 dreftet seks projekter, som skal satte byen i
beveagelse. Med den strategiske indsats "Odense gar foran pa verdensmalene" vil Verdensmalspolitikken signalere, at
Odense Kommune aktivt bidrager til at seette byen i beveagelse i arbejdet med verdensmalene gennem konkrete projekter.



Dette er indledningsvis de seks projekter, som Qkonomiudvalget og Verdensmal Udvalget har dreftet, men ogsa
fremadrettet gennem andre projekter i verdensmalsregi, som kan identificeres.

Med den strategiske indsats "Odense danner partnerskaber om verdensmélene" vil Verdensmalspolitikken sende et signal
til omverdenen, borgere og virksomheder mv. om, at Odense gerne vil samarbejde og danne partnerskaber omkring
verdensmélene. Dette gennem eksisterende netvaerk og partnerskaber, men ogsa i tilfeelde, hvor det handler om at tage en
chance og danne nye partnerskaber, hvis det vurderes at kunne skabe yderligere vaerdi.

Verdensmal Udvalget har gentagne gange dreftet veerdien i at kommunikere omkring verdensmalene. Dette blandt andet
med henblik pa, at verdensmélene kommer i gjenhgjde med byens borgere og virksomheder. Derfor anbefales ogsa en
strategisk indsats, hvor "Odense synligger verdensmaélsindsatserne". Séledes at veerdien i at arbejde med verdensmaélene
ogsa star tydelig for omverdenen. Med kommunikation omkring initiativer og handlinger, der lofter verdensmalene og
skaber veerdi, kan Odense vare med til at italesatte et paradigmeskifte hen mod verdensmalene. Det geelder bade over for
borgere, virksomheder mv.

Med den strategiske indsats "Odense integrerer og implementerer verdensmélene" signalerer Odense Kommune, at vi
ogsa selv ensker at flytte os pa verdensmalene og at vi teenker dem ind i det, vi til dagligt ger som kommune. Herunder
leegges der op til, at verdensmalene tenkes ind i fremtidige politikker, strategier mv. i Odense Kommune.

Samtidig anbefales det ogsa, at verdensmalene integreres i Odense Kommunes styringsunivers og fremtidige Odensemal
og Udvalgsmal. Det er det primaere formal med strategisk indsats "Odense maler pa verdensmalene". Ved at skrive dette
ind i politikken skal det sikres, at hver gang Odense- og Udvalgsmal revideres, sa skeles der til verdensmélene. Dermed
knyttes verdensmélene taettere pa styringsuniverset, og det bidrager til, at nér der er fremgang pa Odense- og Udvalgsmal,
sa er der ogsé fremgang pé verdensmaélene.

Okonomi

Denne sag har ikke skonomiske konsekvenser for Odense Kommune, herunder for kommunens kassebeholdning. Séfremt
der, nar Verdensmalspolitikken skal endeligt vedtages, kan identificeres skonomiske konsekvenser af
verdensmalspolitikken, vil disse blive beskrevet.



Punkt 3: Dreftelse af plan for hindtering af forventet merforbrug i
indeveerende ar

00.00.00-A00-38-19
Resume

Denne sag indstiller, at udvalget drefter plan for hndtering af forventet merforbrug i indevarende ar.

Baggrunden for udvalgets dreftelse er Odense Kommunes byradsgodkendte principper for skonomistyring, som betyder,
at udvalgene er forpligtet til at forsege at nedbringe forventede merforbrug med kompenserende tiltag, stram
okonomistyring eller omfordeling inden for udvalgets gkonomiske ramme.

Udvalget er lobende blevet orienteret om, at forvaltningen er udfordret af den demografiske udvikling, som presser
gkonomien i forhold til at fastholde det nuvarende serviceniveau. Seneste budgetopfalgning udviste et forventet
merforbrug pé ca. 28 mio. kr. 1 2019. Derfor fortsatter forvaltningens arbejde ogsad med at reducere merforbruget gennem
stram styring og ekonomisk tilbageholdenhed aret ud.

For at kunne opfylde principperne for skonomistyring fremleegger forvaltningen i denne sag udkast til plan for handtering
af merforbruget.

Sagsfremstillingen vil beskrive arsager til de gkonomiske udfordringer, plan for handtering af merforbrug samt den videre
proces.

INDSTILLING
Zldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget drefter hdndtering af forventet merforbrug i indevarende ar.
Beslutning

Zldre- og Handicapudvalget dreftede sagen.

Udvalgsmedlem Christel Gall deltog pr. telefon.

Udvalgsmedlem Claus Skjoldborg Larsen deltog ikke i medet.

Sagsfremstilling
Sagsfremstillingen beskriver
1. Arsager til okonomiske udfordringer

2. Plan for handtering af merforbrug i indevearende ar.
3. Den videre proces



1. Arsager til ekonomiske udfordringer

Dette afsnit beskriver dels de skonomiske konsekvenser ved opheret af kompensation for den demografiske udvikling.
Dels de omréader, som har gkonomiske udfordringer i 2019.

Okonomiske konsekvenser ved opher af kompensation for den demografiske udvikling

Det har haft ekonomiske konsekvenser for ZAldre- og Handicapforvaltningen, at byradet i 2014 afskaffede den
automatiske kompensation for den demografiske udvikling pa @ldreomridet med virkning fra budget 2017. Siden opheret
af kompensationen har den demografiske udvikling betydet:

¢ en stigning pa 912 borgere pd 65-79 ar. Det svarer til 3,6 procent.
¢ en stigning pa 597 borgere pa 80-89 ar. Det svarer til 9,2 procent.
¢ en stigning pa 39 borgere pa 90 &r og derover. Det svarer til 2,7 procent.

Med afsat i enhedsomkostningsberegningerne fra Taskforce Velfeerd har de ekonomiske konsekvenser veret en
manglende kompensation svarende til 61,4 mio. kr. fra 2017 til 2019. Til sammenligning er forvaltningen i denne periode
blevet kompenseret med 9,1 mio. kr. for demografien.

Arsagen til, at det forst er i 2019, at Aldre- og Handicapforvaltningen har fiet et markant merforbrug, skyldes for det
forste, at forvaltningen har arbejdet systematisk med rehabilitering og velfeerdsteknologi. Det har betydet, at flere borgere
er blevet selvhjulpne og i en periode vaeret medvirkende til, at der har vaeret feerre borgere med behov for en indsats fra
Zldre- og Handicapforvaltningen pé trods af flere @ldre. Denne udvikling er vendt nu, fordi den rehabiliterende tilgang
ikke laengere er tilstraekkelig i forhold til at imedekomme den demografiske udvikling.

For det andet har forvaltningen faet tilfort eremarkede midler fra diverse finanslove i form af Aldremilliarden,
Klippekortene, Vardighedsmilliarden og Bedre bemanding i hjemmeplejen. Midlerne har varet medvirkende til at
imedekomme den demografiske udvikling, men i takt med, at de eremaerkede midler efter en periode pa 2-4 &r overgar til
bloktilskuddet, tilgar midlerne kassen til fri politisk prioritering. Dermed prioriteres midlerne ikke nadvendigvis til Aldre-
og Handicapomrédet (jf. principper for skonomistyring).

Omrader, som har gkonomiske udfordringer i 2019

Det er is@r de udkerende grupper i Forlgb fysisk funktionsnedsattelse, som merker konsekvenserne af den demografiske
udvikling og derfor her, at forvaltningen forventer et varigt merforbrug, hvis det nuverende serviceniveau skal fastholdes,
og der ikke tilfores midler til omradet.

Konkret skyldes merforbruget, at grupperne leverer mere pleje. Fra januar til maj 2018 fik 2.201 borgere pr. maned
leveret pleje. I samme periode 1 2019 var tallet steget til 2.329 borgere pr. méaned svarende til en stigning pa 6 procent.

Derudover leverer grupperne mere sygepleje til stadigt flere borgere, herunder sarligt kompleks sygepleje, som kraever
mere tid i hjemmet. Grafen viser udviklingen i antallet af borgere, som far sygepleje. Udviklingen er gaet fra 3.629
borgere i juli 2016 til 4.441 borgere i juni 2019 svarende til en stigning pa 22 procent.



Antal borgere med sygepleje
Udvikling fra 2. halvar 2016 til og med 1. halvar 2019
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For det tredje er der et hejt forbrug af vikarer som folge af udfordringer med rekruttering og et hejt sygefraveer.

2. Plan for handtering af merforbruget i 2019

Zldre- og Handicapforvaltningen har et forventet merforbrug pé ca. 28 mio. kr. 1 2019, som skal afvikles. Forvaltningen
vil derfor i resten af 2019 fortsaette sit arbejde med stram gkonomistyring, ekonomisk tilbageholdenhed og tat folge de
tiltag, der er iveerksat for at nedbringe merforbruget. Derudover er der henstillet til alle budgetansvarlige ledere om, at der
skal udvises ekonomisk tilbageholdenhed.

Forvaltningen anbefaler, at merforbruget bliver afviklet over en 4-arig periode. Fordelen vil vare, at merforbruget bliver
afviklet i mindre dele. Ulempen vil vere, at merforbruget bliver fordelt over 4 ar. Forvaltningen har dreftet ovenstaende
tilgang med Borgmesterforvaltningen og faet bekreaftet, at den er i fuld overensstemmelse med kommunens
gkonomistyringsprincipper.

Forvaltningen anbefaler derudover, at merforbruget bliver afviklet ved at justere budgettet pa udvalgte omrader.

De udvalgte omrader fremgér af skemaet nedenfor.



De udvalgte omrdder | Uddybende bemaerkninger

Pris- og lgnudvikling Budgetniveauet for indkgb af tjenesteydelser fastholdes p§ niveauet for

2019. Dette betyder, at forvaltningens kebekraft i 2020 vil veere marginalt
forringet.

Administration

Beleb reserveret til uforudsete udgifter i driften beskasres og vil i hgjere grad
fremadrettet skulle findes ved omprioritering inden for eksisterende
budgetrammer.

Overfarsel af
merforbrug i
rehabiliteringsforlgb

Belgbet er et udtryk for det belgb, der vil blive overfert til det falgende ar jvf.
de gesldende principper om overfgrselsadgang. Det vil sige, at forlgb med
merforbrug op til 2% i 2019 selv skal l@se denne udfordring ved at finde
kompenserende tiltag i 2020. Der vil blive foretaget en vurdering af hvilke
forlab, der har mulighed for at overfare deres merforbrug.

Ekstern bistand

Forvaltningen har udgifter til blandt andet supervision, ledersparring og
temadage. Forvaltningen gnsker at reducere i forbruget af ekstern bistand
dels ved at forvaltningen selv kan lgse opgaven med tilfgrsel af rette
kompetencer og dels ved at reducere aktiviteterne. Dette er ogsa et
fokuspunkt i Aftale om kommunernes gkonomi for 2020, hvor Regeringen,
KL og Danske Regioner er enige om at nedsaette en arbejdsgruppe, der skal
se pgl veje til at nedbringe anvendelsen af ekstern bistand i stat, kommuner
0g regioner.

3. Den videre proces

Den videre proces for handtering af merforbruget fremgéar af skemaet.

Udvalgsmode | Aktivitet

24/9 2019 Udvalget drofter plan for hdndtering af merforbrug.

8/10 2019 Ved behov fortsaetter udvalget droftelse af plan for handtering af merforbrug.

24/3 2020 Udvalget godkender handtering af merforbrug i forbindelse med arsberetning.
Okonomi

Se sagsfremstilling.




Punkt 4: Fornyet dreftelse af fremtidig praksis for selvkerende stovsugere

00.18.04-P00-1-17
Resume

Den 24/4 2018 besluttede udvalget, at selvkerende stovsugere (robotstevsugere) fortsat skulle vere et arbejdsredskab for
personalet. Udvalget besluttede samtidig, at sagen skulle til fornyet behandling, nar der var gaet 1 ar. Pa bestilling fra
udvalget indstiller denne sag derfor, at udvalget drefter den fremtidige praksis for selvkerende stovsugere til brug for
stovsugning i borgerens eget hjem.

Forvaltningen har opstillet folgende to forslag til den fremtidige praksis.

Forslag 1 - Selvkerende stovsugere skal fortsat vere et arbejdsredskab for personalet.

Hvis udvalget vaelger fortsat at lade selvkerende stovsugere veare et arbejdsredskab for personalet til stovsugning i
borgerens hjem, vil det betyde, at forvaltningen fortsat vil have udgifter til indkeb, distribuering og vedligeholdelse af op
mod 600 stavsugere arligt svarende til en udgift pa ca. 1 mio. kr. For forvaltningens medarbejdere vil det betyde, at de
fortsat kun skal kunne betjene én type af stovsugere, hvilket anses som en fordel.

Forslag 2 - Borgerne skal henvises til selv at anskaffe sig en selvkerende stovsuger .

Hvis udvalget beslutter, at borgerne selv skal anskaffe sig en selvkerende stovsuger, vil det betyde, at borgere, som er
bevilget stovsugning, selv skal anskaffe sig en selvkerende stovsuger, hvis de skal have udfert stovsugning, da manuel
stovsugning ikke er en del af forvaltningens kvalitetsstandard. Dog har borgere, som er visiteret til stavsugning, ret til
seks manuelle stovsugninger pr. ar. I serlige tilfeelde kan en borger fa bevilget manuel stovsugning, hvis en borger for
eksempel er allergiker eller sveert dement. En selvkerende stevsuger koster typisk mellem 2.000 og 6.000 kr., og borgeren
kan ikke fa tilskud til keb af den.

Forslaget vil betyde, at forvaltningen vil fa reduceret sine udgifter, fordi forvaltningen ikke laengere skal indkabe
stovsugere og have ansvaret for vedligehold og distribution. Forvaltningen anslar, at det vil frigere ca. 1 mio. kr., som
herefter vil veaere til politisk prioritering. For forvaltningens medarbejdere vil det betyde, at de skal kunne betjene mere
end én type af stovsugere, hvilket anses som en ulempe.

Zldreradets, Handicapradets og Forvaltningsudvalgets heringssvar er vedlagt som bilag.

INDSTILLING

Zldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget drefter den fremtidige praksis for selvkerende stovsugere.
Herunder,

1. Om selvkerende stovsugere fortsat skal indgd som et arbejdsredskab for personalet, eller



2. Om borgerne skal henvises til selv at anskaffe sig en selvkerende stovsuger samt have ansvaret for vedligeholdelse.

Beslutning

Sagen blev behandlet som en B-sag pa det foreliggende grundlag med felgende indstilling:

Aldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender forslag 1 - selvkerende stovsugere skal fortsat indga
som et arbejdsredskab for personalet.

Zldre- og Handicapudvalget godkender indstillingen.

Udvalgsmedlem Christel Gall deltog pr. telefon.

Udvalgsmedlem Claus Skjoldborg Larsen deltog ikke i medet.

Sagsfremstilling

Se sagsresume og gkonomiafsnit.

Okonomi

Forslag 1 betyder, at forvaltningen fortsat vil have udgifter til indkeb, distribuering og vedligeholdelse af op mod 600
stovsugere arligt svarende til en udgift pa ca. 1 mio. kr.

Forslag 2 betyder, at forvaltningen far reduceret sine udgifter, fordi forvaltningen ikke leengere skal indkebe stovsugere
eller have ansvaret for vedligehold og distribution. Forvaltningen anslér, at det vil frigere ca. 1 mio. kr., som herefter vil
vere til politisk prioritering.

Bilag
Handicapréadets heringssvar
Aldrerédets haringssvar

Heringssvar Forvaltningsudvalget



Punkt 5: Dreftelse af opdateret strategi for rehabilitering i Aldre- og
Handicapforvaltningen

29.00.00-P22-2-18
Resume

Denne sag indstiller, at udvalget drefter et opdateret udkast til strategien for rehabilitering i Aldre- og
Handicapforvaltningen (se bilag).

Den nuvarende strategi for rehabilitering blev godkendt af udvalget den 20/12 2011. Siden dengang er der lavet flere nye
tiltag 1 forhold til, hvordan forvaltningen arbejder med den rehabiliterende tilgang, hvilket er arsagen til, at strategien skal
opdateres.

Det opdaterede udkast til strategien for rehabilitering er udarbejdet med inddragelse af medarbejdere og ledere i
forvaltningen og indeholder folgende afsnit:

e Hvorfor arbejder £ldre- og Handicapforvaltningen rehabiliterende? Afsnittet beskriver, hvorfor forvaltningen
arbejder rehabiliterende, og hvilken tilgang forvaltningen har.

e Hvad vil £Aldre- og Handicapforvaltningen med rehabilitering? Afsnittet beskriver formélet med rehabilitering i
forvaltningen.

¢ Rehabilitering - Fra definition til handling. Afsnittet beskriver, hvorledes de centrale elementer i rehabilitering
omsettes til handling i forvaltningen.

Ledere og medarbejdere har veeret med i udarbejdelsen af rehabiliteringsstrategien, og Forvaltningsudvalget
(medarbejdersiden) har efterfolgende kvalificeret strategien.

Aldrerddets og handicapridets haringssvar er vedlagt som bilag.

Udvalget vil fa den opdaterede strategi for rehabilitering til beslutning den 8/10 2019.

INDSTILLING

Zldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget drefter det opdaterede udkast til strategien for rehabilitering i
Zldre- og Handicapforvaltningen (se bilag).

Beslutning

Zldre- og Handicapudvalget dreftede sagen.

Udvalgsmedlem Christel Gall deltog pr. telefon.

Udvalgsmedlem Claus Skjoldborg Larsen deltog ikke i madet.

Sagsfremstilling



Se sagsresume og bilag.

Okonomi

Denne sag har ikke gkonomiske konsekvenser for Odense Kommune, herunder for Odense Kommunes kassebeholdning.

Bilag
Aldreradets heringssvar pa Rehabiliteringsstrategien i ZHF
Udkast til strategi for rehabilitering

Handicapréadets heringssvar Rehabiliteringsstrategi. 19.9.19



Punkt 6: Dreftelse af nyt minimumsradighedsbeleb

27.00.00-G01-1441-19
Resume

Denne sag indstiller, at udvalget drefter nyt minimumradighedsbeleb for borgere i ZAldre- og Handicapforvaltningens
botilbud efter servicelovens § 107 (midlertidigt botilbud) og § 108 (leengerevarende botilbud). Malgruppen er pensionister
og fertidspensionister samt borgere med andet indkomstgrundlag (fx sygedagpenge og udenlandsk pension).

Et minimumréadighedsbeleb er et udtryk for det belgb, som borgeren som minimum skal have tilbage til personlige
forngdenheder, nér borgeren har betalt sine faste udgifter. Minimumradighedsbelgbet er altsa en form for ekonomisk
sikkerhed for borgeren. Forvaltningen har to minimumradighedsbeleb. Det ene er pa 3.740 kr. pr. méaned til pensionister
og fortidspensionister. Det andet er pa 3.206 kr. pr. méned for borgere med andet indkomstgrundlag.

Baggrunden for, at udvalget skal drefte nyt minimumradighedsbeleb er, at Ankestyrelsen i en afgerelse har praeciseret, at
forvaltningen skal inddrage alle oplysninger om borgerens udgifter i vurderingen af, om borgeren har tilstraekkeligt til
forngdenheder. Det betyder, at forvaltningen skal @&ndre praksis. Ankestyrelsen forholder sig i den forbindelse ikke til, om
minimumradighedsbelebet er for lavt eller hgijt.

I dag er forvaltningens praksis, at et minimumradighedsbeleb er det belgb, som borgeren som minimum skal have tilbage
til personlige fornedenheder, nér der er betalt for husleje, kost og el/varme og eventuelle forsergelsesudgifter (fx
bernepenge). Fremadrettet skal forvaltningen vurdere alle borgerens udgifter. Det betyder, at forvaltningen i vurderingen
af minimumradighedsbelobet ogsa skal medtage alle rimelige udgifter til fx transport, telefoni, receptpligtigmedicin og
internet, hvilket i dag er udgifter borgeren selv skal atholde inden for sit rddighedsbeleb. Da den nye praksis kommer til at
betyde @ndringer i maden borgerens radighedsbeleb bliver vurderet pé, skal minimumradighedsbelebet endres for at
fastholde det nuverende serviceniveau.

Fra 1/1 2020 anbefaler forvaltningen, at minimumradighedsbelebet skal vere pé 2.800 kr. pr. mdr., séledes den egentlige
kabekraft til personlige forngdenheder forbliver uandret i forhold til i dag.

Forvaltningen anbefaler i den forbindelse, at der fremadrettet kun skal vare ét minimumradighedsbeleb. Det skyldes, at
der fra 2020 ikke er behov for mere end ét minimumradighedsbelab, da hovedparten af borgerne vil vere
pensionister/fortidspensionister som folge af byradets beslutning den 8/5 om et &ndret myndighedssnit for de mest udsatte
borgere mellem ZAldre- og Handicapforvaltningen og Beskreftigelses- og Socialforvaltningen.

Beskeftigelses- og Socialudvalget behandler sidelobende med Z£ldre- og Handicapudvalget to sager om
minimumsradighedsbelab for borgere i deres malgruppe.

Udvalget vil fa minimumradighedsbelabet til behandling igen den 8/10 med indstilling om, at byradet godkender
minimumrédighedsbelebet pa byradsmadet den 30/10 2019.

INDSTILLING

Zldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget drefter nyt minimumradighedsbeleb for borgere i Aldre- og
Handicapforvaltningens botilbud efter servicelovens § 107 og § 108.

Beslutning



Zldre- og Handicapudvalget dreftede sagen.

Udvalgsmedlem Christel Gall deltog pr. telefon.

Udvalgsmedlem Claus Skjoldborg Larsen deltog ikke i medet.

Sagsfremstilling
Se sagsresumé og gkonomiafsnit.
Okonomi

I skemaet er preesenteret forskellen mellem det nuveerende og det anbefalede minimumradighedsbelob.

Udgiftsposter, der er inkluderet i Belab
forvaltningens vurdering af borgerens
minimumradighedsbelob

Nuvaerende Husleje, kost, el/varme og eventuelle 3.740/3.206
minimumradighedsbelob forsergelsesudgifter (fx bernepenge) kr.
Anbefalet Husleje, kost, el/varme, receptpligtig 2.800 kr.

o ' medicin, eventuelle forsergelsesudgifter,
minimumrédighedsbelab transport, telefoni, internet, licens mv.*

*Listen er ikke udtemmende, da vurderingen athaenger af, hvilke udgiftsposter borgeren har.

Bilag

Handicapréadets heringssvar



Punkt 7: Orientering om ekonomiaftalen mellem regeringen og KL
00.00.00-A00-38-19
Resume

I denne sag orienterer Aldre- og Handicapforvaltningen om gkonomiaftalen for 2020 mellem regeringen og KL.

Regeringen og KL indgér hvert ar en aftale om alle kommuners gkonomi for det kommende ar. Jkonomiaftalen
indeholder blandt andet rammer for service- og anleegsudgifterne samt malsatninger for kommunernes skatteudskrivning.

Parterne er enige om, at gkonomiaftalen for 2020 daekker den demografiske udvikling og samtidig giver den mulighed for
at udvikle kernevelfzerden og ansette flere velfeerdsmedarbejdere

Nedenfor er en beskrivelse af de omrader i skonomiaftalen, som har de vesentligste konsekvenser for ZAldre- og
Handicapudvalget.

Serviceramme for 2020

Det kommunale udgiftsloft er udgangspunktet for den kommunale serviceramme for 2020. Regeringen og KL er enige om
at lofte dette udgangspunkt med 2,2 mia. kr.

Moderniserings- og Effektiviserngsprogram / Velfaerdsprioritering

Regeringen og KL er enige om, at kommunerne inden for eksisterende rammer kan frigive 0,5 mia. kr. i 2020 i form af en
Velferdsprioritering. Det sker ved en reekke initiativer, som understetter en bedre ressourceanvendelse. Samtidig afskaffes
det kommunale moderniserings- og effektiviseringsprogram saledes, at det kommunale udgiftsloft fremover ikke
indeholder en arlig nedregulering pé 0,5 mia. kr.

Odenses andel af Moderniserings- og effektiviseringsprogrammet udgjorde 35,2 mio. kr., hvoraf 17,6 mio. kr. skulle
afleveres til staten.

Verdighedsmilliarden

Regeringen og KL er enige om at omlegge verdighedsmilliarden pa 1,0 mia. kr. til sertilskud (bloktilskud) i 2020 med
henblik pa at understotte en verdig eldrepleje.

I rammeudmeldingen til Budget 2020 blev det besluttet, at tilgangen i det forste opleg til @konomiudvalgets
Budgetforslag 2020 vil vaere, at vaerdighedsmilliarden til Odense pa 32 mio. kr. tildeles £Aldre- og Handicapudvalgets
ramme. Da der ikke leengere er statslige bindinger pd udmentningen af midlerne, skal ZAldre- og Handicapudvalget
beslutte, hvorledes midlerne bedst udmentes i relation til det demografiske pres.



Psykiatri

Det er en veasentlig prioritering for regeringen og KL at styrke psykiatrien. Regeringen vil lgfte psykiatrien og vil
igangsatte et arbejde med henblik pa at udarbejde en 10-ars plan for psykiatrien med forpligtende mal om blandt andet at
mindske antallet af genindleeggelser, nedbringe ventetiden og @ge gennemsnitslevealderen for borgere med psykisk
sygdom.

Planen vil bl.a. indeholde initiativer malrettet forebyggelse af psykisk sygdom, bedre sammenhzaeng i behandlingsforlab,
en udvidelse af psykologordningen samt foraget kapacitet i psykiatrien.

Regeringen tilkendegiver, at KL og Danske Regioner vil blive inddraget i arbejdet med en 10-arsplan, sé lokal forankring
og ejerskab sikres med henblik pa at gere en forskel for mennesker med psykiske lidelser.

Serlige pladser i psykiatrien

Som led i indsatsen for at foregribe vold og udadreagerende adfeerd pa landets botilbud er der med tidligere
satspuljeaftaler tilvejebragt medfinansiering til etablering af 150 nye serlige pladser i psykiatrien. Pladserne er mélrettet
en sarligt udsat gruppe af borgere med svaere psykiske lidelser og serlige sociale problemer, og som vurderes til at vere
eller i risiko for at blive til fare for andre.

Der er medio 2019 etableret 135 pladser. Regeringen, KL og Danske Regioner er enige om, at indsatsen over for den
serlige gruppe af borgere er vigtig. Parterne konstaterer samtidig, at udnyttelsesgraden for pladserne er stigende efter en
loveendring i foraret 2019, der justerede visitationskriterierne, men fortsat er for lav. Der er i forleengelse heraf enighed
om, at de serlige pladser og integrationen med den gvrige psykiatri og socialpsykiatri tages op i den kommende 10-
arsplan for psykiatrien.



Punkt 8: Gennemgang af mélsztninger i Sundhedsaftalen 2019-2023

29.00.00-G01-69-19
Resume

Region Syddanmark og de 22 syddanske kommuner er jf. Sundhedsloven forpligtet til at indga en sundhedsaftale
vedrarende varetagelsen af tvaersektorielle opgaver pa sundhedsomrédet. Sundhedsaftalen er geeldende for en firearig
periode, og bygger pa faelles politiske visioner for samarbejdet mellem kommuner, region og almen praksis.
Sundhedsaftalen for 2019 — 2023 blev godkendt pa medet i Odense Byrad den 26/6 2019 og pa samme dag i
Sundhedskoordinationsudvalget. Aftalen er godkendt af Sundhedsstyrelsen den 23/8 2019 og tradte formelt i kraft den 1/7
2019.

Med godkendelsen i byradet har Odense Kommune séledes tilsluttet sig de ambitigse visioner og malsatninger, der ligger
i den nye Sundhedsaftale. Nu starter arbejdet med at implementere Sundhedsaftalen. I forhold til implementeringen har
konomiudvalget i rammeudmeldingen for budget 2020 (20/2 2019) bestilt folgende fra udvalgene:

Pé baggrund af Sundhedsudvalgets rddgivning til @konomiudvalget skal fagudvalgene gennemga Sundhedsaftalen 2019-
2023 og vurdere, hvad Sundhedsaftalens politiske visioner og mélsatninger har af betydning for opgavelgsningen i de
respektive udvalg. Som udgangspunkt skal opgaverne lgses inden for udvalgets gkonomiske ramme.

Denne sag gennemgér de af Sundhedsaftalens mélsatninger, der er relevante for Aldre- og Handicapudvalget. De
relevante mél sammenholdes med ZAldre- og Handicapudvalgets udvalgsmél og Sundhedspolitikkens malsetninger.
Derudover bliver det gennemgéet, hvilke indsatser/projekter, der er igangsat i ldre- og Handicapforvaltningen, der kan
vaere med til at sikre mélopfyldelse.

Zldre- og Handicapudvalget vil pa et kommende udvalgsmede fa sagen til dreftelse.

Sundhedsaftalen 2019-2023

Sundhedsaftalen 2019 — 2023 adskiller sig markant fra den forrige Sundhedsaftale, hvor der var 98 forskellige mal og
fokusomrader. Den nye sundhedsaftale indeholder fa og helt overordnede visioner og malsatninger med tilherende
effektmal og indikatorer. Den nye Sundhedsaftale favner fagligt meget bredt og har indflydelse p4 mange kommunale
kerneomrader som fx uddannelse, beskaftigelse, forebyggelse, mental sundhed og samspillet p& sundhedsomradet mellem
sektorerne om kronisk syge og @ldre patienter. Figuren nedenfor viser de overordnede visioner for Sundhedsaftalen, til
disse er knyttet en reekke konkrete mélsatninger, der kan sammenlignes med effektmél og indikatorer.



Visioner i Sundhedsaftalen 2019-2023

Vi samarbejder om at skabe lighed i sundhed og udvikle
det naere og sammenhangende sundhedsvaesen

Vi samarbejder om Vi arbejder for bedre Vi sikrer
forebyggelse for: overgange for: sammenhaeng til:

Mental
Et regfrit Fame trivsel og Mennesker Aldre Mennesker  Uddannel- Arbejds-
Syddan- over- sundhed mied borgere med SES- markedet
rmark vagtige blandt psykiske kronisk omradet
barn og lidelser sygdom
unge

Malsatningerne for Sundhedsaftalen er koblet til de otte nationale mal for sundhedsvasnet, sundhedsprofilen og andre
nationale databaser. Sundhedskoordinationsudvalget vil én gang érligt blive prasenteret for en status pé de politiske
visioner og malsatninger. Den arlige status muligger, at der bade politisk og administrativt kan justeres og prioriteres i
forhold til de igangsatte indsatser. Det vil vaere muligt at folge indfrielsen af de politiske mélsatninger pd Region
Syddanmarks hjemmeside. Oversigten vil blive opdateret arligt.

Sundhedskoordinationsudvalget har som noget nyt besluttet, at de én gang arligt medes med kommunale udvalgsformand
med ansvar for sundhedsaftaleomradet. Det gor de for at sikre det lokal politiske ejerskab for Sundhedsaftalen. Fordi der
lebende bliver udarbejdet en status for, hvor langt Syddanmark er fra at indfri malsaetningerne i Sundhedsaftalen, er det
muligt at justere pa de igangsatte indsatser. Det vil blandt andet blive dreftet pa de arlige moder med de kommunale
udvalgsformend. Ligeledes om der er andre temaer af relevant karakter, som ber fa et selvsteendigt fokus i aftaleperioden.

Relevante malsatninger for Aldre- og Handicapudvalget

Zldre- og Handicapudvalget har et serligt ansvar for at sikre mélopfyldelse for de mélsetninger, der tilhorer
visionsomréadet "Vi arbejder for bedre overgange for" (de bla kasser i figuren). Det har udvalget, fordi visionsomradet
primert omhandler mennesker med kronisk sygdom og @ldre mennesker. Formalet er at skabe sammenheng, tryghed,
nerhed og kvalitet for borgerne i Syddanmark, seerligt for mennesker med psykisk sygdom, mennesker med kronisk
sygdom og @®ldre borgere. Det er omsat til folgende mélsetninger i Sundhedsaftalen 2019-2023:

¢ Vivil reducere antallet af forebyggelige indlaeggelser af @ldre patienter til maksimalt 35 pr 1000 aldre.

¢ Vi vil reducere antallet af akutte indleeggelser af diabetes patienter til maksimalt 270 per 1000 diabetes type 2-
patienter

¢ Vi vil reducere antallet af akutte indleeggelser af KOL-patienter til maksimalt 380 per 1000 KOL-patienter

¢ Vi vil reducere antallet af akutte genindlaggelser inden for 30 dage til maksimalt 10 % for somatiske patienter

¢ Vi vil reducere antallet af feerdigbehandlingsdage pa sygehusene til 1 dag for somatiske patienter



Zldre- og Handicapudvalget har i samarbejde med Beskzaftigelses- og Socialudvalget et serligt ansvar for at sikre
malopfyldelse for folgende mélsatninger, der vedrerer mennesker med psykisk sygdom:

¢ Vivil reducere antallet af akutte genindlaeggelser inden for 30 dage til maksimalt 15 % for psykiatriske patienter

¢ Vivil reducere antallet af faerdigbehandlingsdage pa sygehusene til 1 dag for psykiatriske patienter

¢ Vi vil reducere overdedeligheden blandt borgere med psykiske lidelser til maksimalt XX (maltallet fastsettes, nar
forste maling pé indikatoren offentliggeres ved naste afrapportering pa de otte nationale mél, forventeligt primo
2019).

MALS £TNINGER Mal- Data- Region

Odense National

Vi arbejder for bedre overgange for: opfelgning  grundlag Syddanmark

Mennesker med psykiske lidelser |

Vi vil reducere antallet af akutte genindleggelser inden for En gang Ded 214 23 21
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@ Vi vil reducere antallet af faerdigbehandlingsdage* pa syge-
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patienter til maksimalt 270 per 1000 diabetes type 2-patienter. arligt nationale mal :
Vi vil reducere antallet af akutte indlaeggelser af KOL-patienter
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husene til 1 dag for somatiske patienter. Y 07 @8 36 23

DE ENKELTE MARKERINGER BETYDER:

Fansamarkenngen Bl venstra Tor tnlkst snge
fra 2046 t 2017 for den enkedta regionfo

udhIKANGen
L4 MG

i Tor 1alkel Anghaot

@ Bodio ond landsgann

Pl vt med landsgannorantot

B Dirigede and landsgaennemsnRict

Hvordan arbejdes der med malene i Aldre- og Handicapforvaltningen

Sundhedsaftalens visioner og méls@tninger bygger videre pé et steerkt og udviklingsorienteret tvaersektorielt samarbejde,
som har opnaet mange gode resultater. Sundhedsaftalen skal veere med til at hdndtere og finde losninger pé de
udfordringer, som fortsat vil presse sundhedsvasnet og sundhedsaftalesamarbejde. Det handler serligt om:



o Flere @ldre borgere
¢ Flere borgere med en eller flere kroniske sygdomme
¢ Flere borgere med psykiske ledelser.

Det er vigtigt at holde sig for gje i forhold til de ambitigse malsatninger i Sundhedsaftalen. De handler om kendte
problemstilling, og det er noget, der er fokus pa og arbejdes med mange steder allerede, ogsa i Aldre- og
Handicapforvaltningen. En del af £Aldre- og Handicapudvalgets udvalgsspecifikke mal spiller direkte ind i
Sundhedsaftalens malsatninger, og der arbejdes allerede nu med en del indsatser/projekter, der understetter

malopfyldelsen. Det er beskrevet for hver enkelt malsaetning i nedenstdende skema:
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patienter

Odense Kom-
mune er med
baselinen i 2018
taet pd at indfri
mé&lszetningen.

Vi er pd 396,4
per 1000 KOL-
patient

Odense Kommune
har haft en nega-
tiv udvikling pa
det her mél fra
2016 til 2017,
men vi er fortsat
bedre end lands-
gennemsnittet.

Faerre forebyg-
gelige indlz=g-
gelser

Flere borgere er
uden tilbagefald
til samme reha-
biliteringsforlgb

Borgernes ople-

velse af m&lop-
-3

naelse

En styrket ind-
sats i forhold til
kronisk sygdom

Storre lighed i
sundhed

Forlgbsprogram-
met for menne-
sker med KOL.

TeleKOL, hvor bor-
gere med svaer KOL
folges taet i eget
hjem for at undgd
sygdomsforvaerring.
Pilotafprevning
primo 2020 og drift
fra medio 2020.

Vi vil reducere
antallet af
akutte genind-
leggelser in-
den for 30
dage til maksi-
malt 10 % for
somatiske pa-
tienter

Odense Kom-
mune er med
baselinen i 2018
taet pd at indfri
mélszetningen.

Vi er pd 10,3 %.

Odense Kommune
har haft en uzn-
dret udvikling p8
det her mél fra
2016 til 2017,
men vi er fortsat
bedre end lands-
gennemsnittet.

Faerre forebyg-
gelige indl=g-
gelser

Flere borgere er
uden tilbagefald
til samme reha-
biliteringsforleb

Borgernes ople-

e
velse af malop-
ndelse

En styrket ind-
sats i forhold til
kronisk sygdom

Staerre lighed i
sundhed

Akutteam
Odense, hvor for-
malet er at borge-
ren oplever et mere
sammenhangende
forleb i sundheds-
vaesenet, og derfor
er der fokus p§ at
skabe tryghed og
kontinuitet i be-
handlingsforlgbet.

Samarbejde med
Geriatrisk Afde-
ling p& OUH, der
blandt andet gar
stuegang p& Lysnin-
gen.

OUH-Gruppen, der
mader alle nye bor-
gere p8 OUH, der
udskrives med be-
hov for kommunal
hjaelp.

SAM:BO, der er vo-
res elektroniske
samarbejdsform om
indla=ggelses- og
udskrivelsesforlgb
med OUH.

Vi vil reducere
antallet af
fardigbehand-
lingsdage pa
sygehusene til
1 dag for so-
matiske pati-
enter

Odense Kom-
mune indfrier
med baselinen i
2018 malsaet-
ningen.

Vi er pd 0,7
dage.

Faarre forebyg-
gelige indla=g-
gelser

Flere borgere er
uden tilbagefald
til samme reha-
biliteringsforlgb
Borgernes ople-
velse af mélop-
ndelse

En styrket ind-
sats i forhold til
kronisk sygdom

Storre lighed i
sundhed

De gor sig ligeledes geeldende for de mélsetninger, der skal indfris i samarbejde med Beskeftigelses- og Socialudvalget.

Det er beskrevet i folgende skema:




Sterre lighed i
sundhed.

Malszetning Baseline Udvikling fra Udvalgsspe- | Mal i sund- Indsatser/projekter i
2018 for 2016 til 2017 i | cifikke mal- hedspolitikken | forvaltningen, der un-
Odense Odense Kom- satninger derstgtter malopfyl-
Kommune mune delse
Vi vil reducere | Odense Odense Kom- Feerre forebyg- | Den mentale SAM:BO, der er vores
antallet af Kommune er | mune har haft gelige indleeg- | ¢\ \ndhed skal elektroniske samarbejds-
akutte genind- | i baselinen en positiv udvik- | gelser form om indlaeggelses-
leggelser in- for 2018 et ling fra 2016 til styrkes. og udskrivelsesforigb
den for 30 vaesentligt 2017, Flere borgere med OUH
dage til mak- stykke fra at er uden tilba- En styrket ind-
:imalt i:s :/‘3 ind:ri_mé[- gefald til i sats i forhold til | Formaliseret samarbejde
or psykiatri- saetningen. samme rehabi- i
ske patienter Vierpa 21,4 literingsforlgb kronisk sygdom | mellem Akutteam
%. Borgernes op- _ _ Odense og BSF.
levelse af Sterre lighed i
mélopnéelse sundhed.
Vi vil reducere | Odense Odense Kom- Den mentale SAM:BO, der er vores
antallet af Kommune mune har haft sundhed skal elektroniske samarbejds-
feerdigbe- indfrier med | en negativ ud- form om indlaeggelses-
handlingsdage | baselinen for | vikling fra 2016 styrkes. og udskrivelsesforigb
pa sygehu- 2018 mél- til 2017. med OUH
sene til 1 dag saetningen. En styrket ind-
f?(r psytl_(iattri- i g1 sats i forhold til | KRAM-projekt pd tveers
ske patlenter d.las.r pa kronisk sygdom | af sygehus og kommune,

hvor der er fokus p& ude-
blivelser og sektorover-
gange.

Vi vil reducere
overdedelig-
heden blandt
borgere med
psykiske lidel-
ser til maksi-
malt XX.

Det er et nyt
nationalt

-3
mal, og der-
for har vi
endnu ingen
baseline.

Faerre forebyg-
gelige indlaeg-
gelser

Flere borgere
er uden tilba-
gefald til
samme rehabi-
literingsforlgb

Borgernes op-
levelse af
mélopnéelse

Den mentale
sundhed skal
styrkes.

En styrket ind-
sats i forhold til
kronisk sygdom

Sterre lighed i
sundhed.

Arskontroller for bor-
gere i § 107 og 108 til-
bud, der f&r psykofar-
maka.

Arbejdet med KRAM-
faktorerne, der deekker
over borgerens forhold til
kost, rygning, alkohol og
motion.

Bilag

Sammenhang malsetninger SA og udvalgsmal

Sundhedsaftalen 2019-2023




Punkt 9: Orientering om opsamlingsrapporter for uanmeldte tilsyn

27.00.00-K09-9-19
Resume

I denne sag orienterer Aldre- og Handicapforvaltningen om opsamlingsrapporterne for uanmeldte tilsyn hos dels
dagtilbud. Dels leveranderer af hjemmepleje og praktisk hjelp samt borgere i § 94-, § 95- og § 96-ordning, som omfatter:

e § 94: Udpegning af en person til personlig hjelp og pleje og/eller stotte til nadvendige praktiske opgaver i hjemmet.

¢ § 95: Kontant tilskud til personlig hjelp og pleje og/eller statte til nedvendige praktiske opgaver i hjemmet.

o § 96: Borgerstyret personlig assistance til personlig hjelp og pleje og/eller stotte til nedvendige praktiske opgaver i
hjemmet.

Tilsynene er udfert af det private firma BDO.

Uanmeldte tilsyn i dagtilbuddene

BDO har foretaget tilsyn pa felgende 4 dagtilbud: Marienlund, Lokalcenter Rosengarden, Dyruphus og Byhuset. Tilsynet
bliver udfert hvert andet ar.

Samlet set tegner der sig séledes et meget tilfredsstillende billede af forholdene pa aktivitetstilbudene. Tilsynet vurderer
overordnet, at borgerne far det tilbud, som de har ret til i henhold til kvalitetsstandarden for omréadet. Tilsynet oplever
engagerede ledere og medarbejdere, som er optagede af at yde borgere det bedst mulige tilbud.

Det er tilsynets samlede vurdering, at der anvendes relevante faglige tilgange og metoder, der fremmer borgernes trivsel
og understatter det rehabiliterende sigte. I et tilbud er det et udviklingspunkt for med-arbejderne at blive mere bevidste
om, at deres viden om kognitive funktionsnedsettelser omsattes i samarbejdet med borgerne.

Pé baggrund af de samlede tilsyn med Odense Kommunes aktivitetstilbud, ser BDO anledning til at give folgende
anbefalinger i forhold til en tvargaende indsats. BDO anbefaler fortsat fokus pé at opkvalificere dokumentationen, saledes
at dokumentationen i alle tilbud afspejler de aktuelle indsatser og anvendes som et dynamisk redskab, der understotter en
malrettet faglig indsats

Nedenfor er der en oversigt over BDOs vurderinger af tilsynene for 2017 og 2019.

Uanmeldte tilsyn for leverandererne af hjemmepleje og praktisk hjelp

Antal tilsyn | S&rdeles Meget tilfredsstillende | Mindre [kke

pa dagtilbud | filfredsstilende | tilfredsstilende tilfredsstillende | tilfredsstillende
2017 4 0 2 2 0 0
2019 4 0 3 1 0 0




BDO har foretaget tilsyn med 15 leveranderer af hjemmepleje samt 8 leveranderer af praktisk hjzelp.

Samlet set er det tilsynets vurdering, at niveauet for kommunale og private leveranderer af hjemmepleje og praktisk hjelp
1 Odense Kommune er tilfredsstillende. Borgerne modtager den pleje, omsorg og praktiske hjelp, de har behov for.
Hjelpen leveres i overensstemmelse med ensker og behov, og det er borgernes oplevelse, at de behandles
imedekommende og med respekt. Samtidig kan medarbejderne redegere for faglige overvejelser i relation til den leverede
hjeelp, herunder fx personlig pleje/praktisk hjeelp og rehabilitering, trening, selvbestemmelse/borgerinvolvering samt
kommunikation.

I forhold til fremadrettede udviklingspunkter kan iser fremhaves forsat kvalificering af dokumentationen,
sundhedsfremme og forebyggelse, det tvaerfaglige samarbejde, kommunikation og opfyldelse af borgernes ensker og
behov i relation til bevilgede ydelser.

Nedenfor er der en oversigt over BDOs vurderinger af tilsynene for 2017 til 2019.

Antal tilsyn
hos private og
kommunale
leverandarer

Szerdeles
tilfredsstillende

Meget
filfredsstillende

tilfredsstillende

Mindre
tilfredsstillende

lkke
filfredsstillende

2107

27

2018

26

2019

23

Uanmeldte tilsyn for borgere i § 94-, § 95- og § 96-ordning

BDO har foretaget tilsyn med 4 borgere i en § 94-ordning, 2 borgere i en § 95-ordning samt 6 borgere i en § 96-ordning.

BDO’s vurdering i forhold til borgere med en § 94-ordning

Det er BDO’s vurdering, at §94 ordningen for de besggte borgere fungerer meget tilfredsstillende.

Tilsynet vurderer, at Odense Kommune har ydet relevant og tilstreekkelig information i forbindelse med opstart af
ordningen, og borgerne kender til rammer og vilkar for § 94 ordningen.

Dokumentationen for borgernes bevilling er fyldestgerende og tilstreekkelig, og afgerelsesbrevene indeholder relevante
oplysninger om hj@lpens art samt timetal for hjelpen. De bevilgede timer udnyttes efter hensigten i ordningen, og
borgernes hjelpere, som alle har en familizr relation til borgerne, har et grundigt kendskab til borgerne og de opgaver, der
skal lgses 1 hjemmet.

Opgaverne lases pé en faglig forsvarlig og meget tilfredsstillende made. I et hjem leverer hjemmeplejen ydelser i aften-
og nattetimerne via privat leverander, hvor hjelper giver udtryk for, at den private leverander ikke leverer de bevilgede



ydelser omkring ernering og oprydning.

Der ses en god sammenhang mellem borgernes bevilling og borgernes behov hos tre borgere, mens behovet hos den
fjerde borger er andret siden sidste visitationsbesgg. Hos denne borger er der aftalt nyt visitationsbeseg. En borger har
modtaget besgg af demenskonsulent, og tilsynet vurderer, at en anden borger og agtefzlle ligeledes ber tilbydes besog af
demenskonsulenten.

I forhold til arbejdsmilje vurderes det, at der er et tilfredsstillende arbejdsmilje i alle fire ordninger. Der er udarbejdet
skriftlig APV i de veletablerede ordninger og opmarksomhed pé at udarbejde APV i de nyere ordninger.

BDO’s vurdering i forhold til to borgere med § 95-ordning

Det er tilsynets vurdering, at begge ordninger ikke fungerer tilfredsstillende, idet de ikke administreres ud fra de
lovgivningsmassige bestemmelser efter §95, hvor hjelpen udmaéles ud fra SEL §§ 83 og 84.

I den ene ordning fremgar af afgerelsesbrev, at borger er bevilget 20 timer i degnet, og vurderingen er, at der ikke er fuld
overensstemmelse mellem bevilling og borgers nuvarende behov for hjelp. Vurderingen bygger pé, at borgeren
periodevis kan vare alene og foretager udadvendte aktiviteter, hvor hun medtager sin hjelper, hvilket ikke er i
overensstemmelse med en §95 ordning.

I den anden ordning foreligger der ikke et aktuelt afgerelsesbrev, men borger er bevilget 24 timer i degnet. Det er tilsynets
vurdering, at borger har et massivt behov for hjelp og stette igennem degnet og vurderingen er, at dette behov ikke kan
rummes inden for den nuvarende ordning 95.3, da denne ordning skal tage afsat i Servicelovens bestemmelser, jf. § 83
og § 84 og kommunens kvalitetsstandard.

Odense Kommune varetager lenadministration hos begge borgere. I den ene ordning vurderer tilsynet, at
tilskudsmodtager i nogen grad varetager arbejdsgiver og arbejdslederrollen pa tilfredsstillende vis, men bemarker dog, at
vagtplanen over en periode planlegges med mindst 30 % faerre timer, end der er i ordningen pr. uge. I den anden ordning
varetages arbejdsgiveransvaret tilfredsstillende, mens arbejdslederrollen ikke varetages tilfredsstillende, idet
tilskudsmodtager har uddelegeret opgaver som vagtplanlaegning, arbejdsmilje og oplering af nye hjelpere til hjelperne i
ordningen.

Vurderingen er, at der i begge ordninger er et tilfredsstillende arbejdsmilje, og hjelperne varetager opgaverne pa en
forsvarlig og betryggende made.

BDO’s vurdering i forhold til seks borgere med § 96-ordning

Det er tilsynets vurdering, at borgerne administrerer deres §96 ordning tilfredsstillende. Tilsynet vurderer, at
dokumentationsgrundlaget har et tilfredsstillende niveau, og det er tilsynets vurdering, at der i tre ordninger er
sammenhang mellem det dokumenterede og de bevilgede ydelser og den samlede plan for hjelpen. Vurderingen er
samtidig, at der i tre ordninger er et behov for at foretage en revurdering af borgernes behov for hjelp.



I seks ordninger er det tilsynets vurdering, at der ber udarbejdes et afgarelsesbrev, som er mere fyldestgerende, og som
opfylder lovgivningens krav pa omréadet.

Arbejdsgiver og arbejdslederansvaret varetages pa tilfredsstillende vis i alle ordninger fraset i en enkelt ordning, hvor
tilsynet vurderer, at der kan veaere tvivl om, hvorvidt borger pa grund af sin almene svaekkelse kan varetage sit
arbejdsgiver- og arbejdslederansvar pa tilfredsstillende vis.

Det er tilsynets vurdering, at borgerne i hgjere grad ber sikre atholdelse af personalemede samt arlig MUS med deres
hjelpere.

Der er et tilfredsstillende arbejdsmilje i alle ordninger, og hjelperne varetager opgaverne pa en faglig forsvarlig og
betryggende méde. Tilsynet har dog i en enkelt ordning vurderet et behov for opfalgning pa boligens indretning
sammenholdt med borgerens behov for hjelp og i en anden ordning et behov for kursus til hjelperne i lofteteknikker.

Det er tilsynets vurdering, at bade borger og hjelper pa tilfredsstillende vis kan redegere for, hvordan hjelperne oplares
til opgaverne i hjemmet. Det er dog tilsynets vurdering, at der i tre ordninger pé grund af borgerens kompleksitet ber
udarbejdes en skriftlig opgavebeskrivelse i forhold til pleje- og omsorgsop-gaver samt praktiske opgaver, som ogsa kan
bidrage til at understotte oplaering af nye hjelpere.

Tilsynet vurderer, at der som udgangspunkt er de rette kompetencer til stede i alle ordninger, men i to ordninger vurderer
tilsynet, at der kan vare et behov for at folge op og sikre, at hjelperne har tilstreekkelig viden og de rette kompetencer i
forhold til opgavelesningen.

Nedenfor er der en oversigt over BDOs vurderinger af tilsynene for 2017 til 2019.

Antal Seerdeles Meget tilfredsstillende | Mindre Ikke
tilsyn pé tilfredsstillende | tilfredsstillende tilfredsstillende | tilfredsstillende
§94,§
9500§
a6
2107 14 5 4 3
2013 13 0 8 5 0 0
2019 12
Bilag

Opsamlingsrapport - Aktivitetstilbud

Opsamlingsrapport - Leveranderer af hjemmepleje og praktisk hjeelp samt borgere i §94-, §95- og 96-or



Punkt 10: Orientering om Socialtilsynets tilsyn

27.00.00-K09-3-19
Resume

I denne sag bliver £Aldre- og Handicapudvalget orienteret om Socialtilsynets tilsyn pa botilbuddet Munkehatten,
botilbuddet Roesskovsvej, botilbuddet Fangelvej og Tornbjerggaard.

Formalet med tilsynet er at bidrage til at sikre, at borgeren ydes en indsats, der er i overensstemmelse med formalet for
offentlige og private tilbud efter lov om social service. Formalet skal opnas gennem en systematisk, ensartet, uvildig og
faglig kompetent varetagelse af opgaven med at godkende og fore driftsorienteret tilsyn med tilbuddene.

Socialtilsyn Syds samlede vurdering for de tre tilbud er, ”at tilbuddet fortsat har den forngdne kvalitet jf. lov om
socialtilsyn §6”.

Tilsynsrapporterne er vedlagt som bilag.

Pa udvalgsmedet den 26/3 2019 gav forvaltningen under punkt 7 et overblik over de 4 forskellige typer af tilsyn pa @ldre-
og handicapomradet.

Bilag

Tilsynsrapport - Roesskovsve;j
Tilsynsrapport - Munkehatten
Tilsynsrapport - Fangelvej

Tilsynsrapport - Tornbjerggard



Punkt 11: Orientering om risikobaseret tilsyn

29.00.00-K09-1-19
Resume

Denne sag orienterer om et risikobaseret planlagt tilsyn pé Plejecenter Sukkerkogeriet og i Magebakkegruppen.

De risikobaserede tilsyn udferes af Styrelsen for Patientsikkerhed og foretages, hvor der kan vere sarlige forhold
omkring behandlinger eller procedurer med potentiel fare for patientsikkerheden.

Styrelsen har placeret Sukkerkogeriet og Mégebakkegruppen i kategorien: Mindre problemer af betydning for
patientsikkerheden.

Tilsynsrapporterne er vedlagt som bilag.

Pa udvalgsmedet den 26/3 2019 gav forvaltningen under punkt 7 et overblik over de 4 forskellige typer af tilsyn pa aldre-
og handicapomradet.

Bilag
Tilsynsrapport - Sukkerkogeriet

Tilsynsrapport - Mégebakken



Punkt 12: Orientering om @ldretilsyn

27.00.00-P23-2-19
Resume

Denne sag orienterer om @ldretilsyn i Aftengruppe Nord.

Aldretilsynet bliver udfert af Styrelsen for Patientsikkerhed og har blandt andet til formal at styrke det social- og
plejefaglige tilsyn pa aldreomradet.

Det er styrelsens samlede vurdering, at der er "mindre problemer af betydning for den forngdne kvalitet" i Aftengruppe
Nord.

Styrelsen vurderer desuden, at Aftengruppe Nord vil vare i stand til at rette op pa de uopfyldte mélepunkter ud fra den
raddgivning, der er givet under tilsynet.

Tilsynsrapporten er vedlagt som bilag.

Pé udvalgsmedet den 26/3 2019 gav forvaltningen under punkt 7 et overblik over de 4 forskellige typer af tilsyn pa aldre-
og handicapomrédet.

Bilag

Tilsynsrapport - Aftengruppe Nord



Punkt 13: Aktuelle sager

00.00.00-A00-613-18
Resume
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