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Punkt 1: Udmentning af midler til hjemmelavet mad pa plejecentre

00.00.00-A00-38-19
Resume

Med denne sag indstilles, at byradet godkender udmgntningen af Velfaerdsprocenten (den ggede
udskrivningsprocent) til hjemmelavet mad pa plejecentre i 2020.

Den 30/9 2019 godkendte forligspartierne aftalen I m&/ med Velfeerdsprocenten i 2020. Aftalen betyder, at en del af
indtaegterne fra Velfserdsprocenten skal g til at styrke livskvaliteten for de seldre pd plejecentre og dagcentre, sa
Odenses zldre kan samles om maltidet.

I de seneste to ar er der afprgvet et pilotprojekt med nye Igsninger p&, hvordan man tilbereder mad pa
plejecentrene. Forligspartierne gnsker at udbrede hjemmelavet mad til flere af byens levebo-miljger og plejecentre.

Plejecentrene Artebjerghaven og Albanigade er blevet ombygget for at fungere som testplejehjem for den del af
pilotprojektet, hvor maden bliver lavet decentralt pa plejecentrene. Det er den Igsning forligspartierne gnsker at
permanentggre og udbrede til flere af Odenses Levebo-miljger og plejecentre, sa flere aldre kan opleve duften af
maden, der bliver tilberedt fra bunden.

Fldre- og Handicapforvaltningen skal i samarbejde med Borgmesterforvaltningen udarbejde en analyse, som
fastlaegger en plan for, hvordan opgaven Igses bedst. Analysen foreligger i farste halvar 2020.

Indtaegterne fra Velfaerdsprocenten udggr 3,9 mio. kr. i 2020 stigende til 7,1 mio. kr. i 2023, og er placeret under
@konomiudvalget og udmgntes til £ldre- og Handicapudvalget, ndr analysen kendes.

/ldre- og Handicapforvaltningen og Borgmesterforvaltningen anbefaler, at indtaegterne fra Velfaerdsprocenten i
2020 udmgntes til at permanentggre pilotprojektet med lokalt tilberedt mad pa Plejecentrene Artebjerghaven og
Albanigade. Forvaltningerne anbefaler desuden, at de resterende midler udmgntes, nar analysen foreligger i Isbet af
fgrste halvar 2020.

Aldrerddets hgringssvar er vedlagt som bilag.
Effekt
Flere funktionsdygtige =ldre og handicappede

Fldre- og Handicapforvaltningen vurderer, at midlerne til hjemmelavet mad vil have en positiv effekt for
livskvaliteten for borgerne pa Plejecentre AErtebjerghaven og Albanigade.

INDSTILLING

Fldre- og Handicapforvaltningen indstiller i samarbejde med Borgmesterforvaltningen til respektive udvalg,
at byr@det godkender, at indtaegterne fra Velfeerdsprocenten (den ggede udskrivningsprocent) svarende til 3,7 mio.
kr. udmgntes i 2020 og frem til at permanentggre pilotprojektet med lokalt tilberedt mad pa Plejecentrene
Ffrtebjerghaven og Albanigade.

Beslutning

Udvalgsmedlem Sanne Skougaard Andersen og radmand Sgren Windell fremsaetter fglgende sendringsforslag:
Udvalgsmedlem Sanne Skougaard Andersen og radmand Sgren Windell gnsker, ligesom /Aldreradet, at alle beboere
pd de odenseanske plejehjem skal have gavn af midlerne, og foreslar derfor, at midlerne bliver fordelt pa alle
Odenses plejehjem med "Ordningen med gaestekokke", eller andre tiltag, der kan gavne alle beboerne pa de
odenseanske plejehjem.

Radmand Sgren Windell og udvalgsmedlem Sanne Skougaard Andersen stemmer for aendringsforslaget.
Udvalgsmedlemmerne Kasper Ejlertsen, Anne-Mette Ebensgaard, Claus Skjoldborg Larsen, Abdinoor Adam Hassan
og Christel Gall stemmer imod andringsforslaget.

AEndringsforslaget bortfalder dermed.

Fldre- og Handicapudvalget anbefaler forvaltningens indstilling.

Udvalgsmedlem Sanne Skougaard Andersen og r&dmand Sgren Windell anbefaler ikke forvaltningens indstilling.

Sagsfremstilling



Se sagsresumé og gkonomiafsnit.
Okonomi

I tabel 1 er der en oversigt over midlerne til hjemmelavet mad p& plejecentre

kr. 2020 2021 2022 2023

Hjemmelavet mad til Odenses 3.912.000 4.755.000 5.648.000 7.085.000
eeldre, @KU

Permanentggrelse af 3.700.000 3.700.000 3.700.000 3.700.000
pilotprojektet med lokalt

tilberedt mad pa

plejecentrene Albanigade og

Ffrtebjerghaven, A£HU

Resterende midler, @KU 212.000 1.055.000 1.948.000 3.385.000

De resterende midler til hjemmelavet mad pa plejecentre udmgntes, nar analysen foreligger i fgrste halvar 2020.

I tabel 2 er der en oversigt over udgifterne til permanentggrelse af madprojektet pd plejecentrene Albanigade og
Frtebjerghaven

Udgifter (2020-priser)

Lgn og ledelse (inkl. madfremstillingstillaeg) 3.055.453
@vrige omkostninger (fx jobtgj og inventar) 263.600
Friplejehjem 380.947

I alt 3.700.000
Bilag

Zldreradets heringssvar



Punkt 2: Godkendelse af minimumradighedsbeleb

27.00.00-G01-1441-19
Resume

Med denne sag indstilles til udvalget, at byrA¥det godkender nyt minimumrA¥dighedsbelA b for borgere i Atldre-
og Handicapforvaltningens botilbud efter servicelovens A§ 107 (midlertidigt botilbud) og A§ 108 (IAngerevarende
botilbud). MA¥Igruppen er pensionister og fA  rtidspensionister samt borgere med andet indkomstgrundlag (fx
sygedagpenge og udenlandsk pension).

A

Forvaltningen anbefaler, at der fremadrettet kun skal vA!re A©t m|n|mumrA¥d|ghedsbeIA b. Det skyldes, at der fra
2020 kun er behov for A©t m|n|mumrA¥d|ghedsbeIA b, da hovedparten af borgerne vil vA're

pensionister/fA _ rtidspensionister som fA  Ige af byrA¥dets beslutning den 8/5 2019 om et A!ndret myndighedssnit
for de mest udsatte borgere mellem Aﬂdre og Handicapforvaltningen og BeskrA!ftigelses- og Socialforvaltningen.

A

Et minimumrA¥dighedsbelA b er det belA,b, som borgeren som minimum skal have til personlige fornA ,denheder,
nA¥r borgeren har betalt sine faste udgifter. MinimumrA¥dighedsbelA  bet er altsA¥ en form for A  konomisk
sikkerhed for borgeren.

A

Baggrunden for, at der skal fastsA|ttes nyt minimumrA¥dighedsbelA b er, at Ankestyrelsen i en afgA, relse har
prA'C|seret at forvaltningen skal inddrage alle oplysninger om borgerens udgifter i vurderingen af, om borgeren har
tilstrA!kkeligt til fornA ,denheder. Det betyder, at forvaltningen skal A!ndre praksis. Ankestyrelsen forholder sig i den
forbindelse ikke til, om minimumrA¥dighedsbelA  bet er for lavt eller hA jt.

A

I dag er forvaltningens praksis, at et minimuanrA¥dighedsbeIAJb er det belA b, som borgeren som minimum skal
have tilbage til personlige fornA  denheder, nA¥r der er betalt for husleje, kost og el/varme og eventuelle

forsA  rgelsesudgifter (fx bA_rnepenge). Fremadrettet skal forvaltningen vurdere alle borgerens udgifter. Det
betyder, at forvaltningen i vurderingen af minimumrA¥dighedsbelA , bet ogsA¥ skal medtage alle rimelige udgifter til
fx transport, telefoni, receptpligtig medicin og internet, hvilket i dag er udgifter borgeren selv skal afholde inden for
sit rA¥dighedsbelA ,b. Da den nye praksis kommer til at betyde Ajndringer i mA¥den borgerens rA¥dighedsbelA b
bliver vurderet pA¥, skal minimumrA¥dighedsbelA bet Aindres for at fastholde det nuvAjrende serviceniveau.

A

Fra 1/1 2020 anbefaler forvaltningen, at minimumrA¥dighedsbelA  bet fastsA|ttes til 2.800 kr. pr. mA¥ned, sA¥ledes
den egentlige kA  bekraft til personlige fornA  denheder forbliver uAindret i forhold til i dag.

A

Effekt

Sagen vurderes ikke at have konsekvenser for et eller flere af OdensemA¥lene, fordi det anbefalede
minimumrA¥dighedsbelA b er fastsat med udgangspunkt i, at borgerens egentlige kA bekraft til personlige
fornA  denheder forbliver uAindret i forhold til i dag.

A

INDSTILLING

Atldre- og Handicapforvaltningen indstiller til udvalget, at byrA¥det godkender nyt miniumrA¥dighedsbelA b
pA¥ 2.800 kr. pr. mA¥ned for borgere i Atldre- og Handicapforvaltningens botilbud efter servicelovens A§ 107
(midlertidigt botilbud) og A§ 108 (IAjngerevarende botilbud).

> > >

Beslutning

Et flertal bestA¥ende af udvalgsmedlemmerne Kasper Ejlertsen, Anne-Mette Ebensgaard, Abdinoor Adam Hassen og
Claus Skjoldborg Larsen anbefaler ikke indstillingen.

A

Et mindretal bestA¥ende af rA¥dmand SA  ren Windell og udvalgsmedlemmerne Sanne Skougaard Andersen og
Christel Gall anbefaler indstillingen.

A

Dermed bortfalder forvaltningens indstilling.

A

Et flertal bestA¥ende af udvalgsmedlemmerne Kasper Ejlertsen, Anne-Mette Ebensgaard, Abdinoor Adam Hassen og
Claus Skjoldborg Larsen anbefaler byrA¥det at fastholde det nuvAjrende minimumsrA¥dighedsbelA  b.

A

Et mindretal bestA¥ende af rA¥dmand SA ,ren Windell og udvalgsmedlemmerne Sanne Skougaard Andersen og
Christel Gall anbefaler ikke byrA¥det at fastholde det nuvA!rende minimumsrA¥dighedsbelA | b.

A



Atldre- og Handicapforvaltningen oplyser under sagens behandling, at det vil medfA  re en merudgift, hvis det
nuvA'rende minimumsrA¥dighedsbelA b fastholdes.
A

~

A

Sagsfremstilling

Der henvises til sagsresumA®© og A , konomiafsnit.
A”konomi

I skemaet er prA!senteret det nuvA!rende og det anbefalede minimumrA¥dighedsbelA b.

Udgiftsposter, der er inkluderet i Belgb
forvaltningens vurdering af borgerens
minimumrddighedsbelgh

Nuveerende Husleje, kost, el/varme og eventuelle 3.740/3.206 kr.
minimumrddighedsbelab forsgrgelsesudgifter (fx bgrnepenge)

Anbefalet Husleje, kost, el/varme, receptpligtig medicin, 2.800 kr.
minimumradighedsbelgb eventuelle forsgrgelsesudgifter, transport, telefoni,

internet, licens mv.*

A *Listen er ikke udtA_ mmende, da vurderingen afhA!nger af, hvilke udgiftsposter borgeren har.

A

Der skal indhentes oplysninger fra alle borgerne i mA¥Igruppen om deres udgifter for, at det nye
minimumsrA¥dighedsbelA b kan _udregnes korrekt. Derfor foreslA¥r forvaltningen, at alle sager er beregnet til den
1/4 2020. De borgere, som har fA¥et for lille et rA¥dighedsbelA b udbetalt i de fA  rste 3 mA¥neder af 2020, vil
blive korrigeret.

A

Denne sag har ikke A konomiske konsekvenser for Odense Kommune, herunder for kommunens kassebeholdning.
A

Bilag

Handicapradets heringssvar



Punkt 3: Godkendelse af sagsbehandlingstider i Aldre- og
Handicapforvaltningen

30.00.00-A00-2-19
Resume

I denne sag indstiller £ldre- og Handicapforvaltningen, at udvalget godkender sagsbehandlingstiderne i Aldre- og
Handicapforvaltningen. Sagsbehandlingstiderne skal arligt til godkendelse i udvalget.

Sagsbehandlingstiderne er et udtryk for, hvor lang tid der maksimalt ma ga, fra /Aldre- og Handicapforvaltningen
modtager en ansggning, til der foreligger en bevilling eller afggrelse for borgeren. Det skal i den forbindelse
fremhaeves, at indsatsen til en borger bliver sat i gang efter borgerens behov og kan derfor godt vaere igangsat,
inden sagsbehandlingen er afsluttet. Det gaelder for eksempel personlig pleje, hvor hjaelpen seettes i gang med det
samme.

Sagsbehandlingstiderne er ogsd et udtryk for, at ansggningerne skal vaere behandlet fagligt forsvarligt samtidig
med, at afggrelsen skal falde hurtigst muligt. Der er fra Folketinget et gget fokus pa sagsbehandlingstiderne, som
bl.a. ses ved en lovaendring pa omradet fra 2018, som afspejler et gnske om lavest mulige sagsbehandlingstider.

Der er foretaget en enkelt sendring i forhold til de sagsbehandlingstider, som udvalget godkendte den 11/12 2018.
Det drejer sig om § 112 Hjeelpemidler, der er opdelt i henholdsvis "Genbrugshjzelpemidler" og "Kropsbarne
hjeelpemidler". Sagsbehandlingstiden pa genbrugshjzaelpemidler fastholdes til 60 dage, hvorimod
sagsbehandlingstiden pa kropsbarne hjzelpemidler er nedsat fra 60 dage til 40 dage.

De foresldede sagsbehandlingstider er et udtryk for bade kvalitet, den lovgivning der er i forhold til indhentning af
oplysninger m.m. samt de ressourcer, der er til rddighed p& myndighedsomradet.

Sagsbehandlingstiderne fremgar af sagsfremstillingen.

Aldrerddets og Handicapradets hgringssvar er vedlagt som bilag.

Effekt
Sagen har ingen konsekvenser for et eller flere af Odensemalene.
INDSTILLING

Fldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender sagsbehandlingstiderne i Aldre- og
Handicapforvaltningen som praesenteret i sagsfremstillingen.

Beslutning
Fldre- og Handicapudvalget godkender indstillingen.
Sagsfremstilling

I sagsfremstillingen er der en praesentation af sagsbehandlingstiderne fordelt pd serviceloven og sundhedsloven
(sagsbehandlingstiderne er ogsa vedlagt som bilag).



Serviceloven

Omrdde/paragraf | Beskrivelse af Sagsbehandlingsti Opstart af indsats | Bemarkninger
lovkrav d (tidsfrist for efter afgerelse
afgerelse)
Udrednings- og Drer skal tilbydes at 20 hverdage Indsats opstartes Drer er frit
rehabiliteringsforieb | kerterevarende og med det samme. leverandervalg pa
§83a tidsafgraenset omradet.
rehabiliteringsforieb
til personer med
nedsat funktionssvne,
hvor
rehabiliteringsforiebet
vurderes at kunne
forbadre personens
funktionsevne og
dermed nedsartte
behovet for hjaelp
Persanlig plaje og Drer skal tilbydes 20 hverdage Indsats opstartes Vad akut behov
praktisk bistand & personlig pleje og med dat samme. sattes hjelpen i
83, stk. 1, nr. 1 0g | praktisk bistand (fx gang med det
2 rengaring} il samme.
personer, som pa
grund af midlertidigt Der er frit
eller varigt nadsat leverandervalg pa
fysick ellar peykisk omradet.
funktionsevne ellar
sarrlige sodale Bringes i anvendelss,
problemer ikke selv hvis §83a ikke er
kan udfore disse tilstraekkelig.
opgaver.
Madservice § 83, Der skal tlbydes 5 hverdags Indsats opstartes Ved akut behov
sth. 1, nr. 3 madservice il med det samme. saettes hjzlpen i
personer, som pa gang med det
grund af midlertidigt samme,
eller varigt nedsat
fysisk eller psykisk Der er frit
funktionsevne eller leverandervalg pa
saerlige sociale omradet.
problemer ikke selv
kan udfere disse
opgaver.
Aflesning eller Der skal tilbydes 20 hverdage Indsats opstartes Aflasning ydes i

aflastning til
mﬂgtef&clie og
pararende § 34,
sthk. 10g 2

aflesning eller
aflastning til
axgtefalle, forazldre
eller andre naere
parerende, der passer
en person med
nedsat fysisk aller
psykisk
funktionsewvne.

med det samme.

borgerens hjem.
Aflastning af
pararende ydes
udenfor hjemmet.

Wad akut behov
sattes hjzelpen i
gang med det
samme.

Pa de spedaliserede
omrader; medfodt
hjerneskade,
erhvervet
hjerneskade og
sindslidalse kan
sagsbehandlingstiden
vaere lazngere dog
maksimalt 12 uger.




Socialpsedagogisk
stotte & B3

Der skal tilbydes
hjazlp, omserg eller
stotte samt
optrazning og hjelp
kil udvikling af
Fardigheder &l
personer, der har
behov herfor p3
grund af betydelig
nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne
eller saedige sociale
problemer

20 hverdage

Der er venteliste p3 denne type indsats.
Safremt det konkret og individuelt vurderes,
at indsatsen ikke kan vente, saetbes akut i
gang, Det skal bemaerkes, at der i reglen er
ivaerksat altermnative indsatser, mens borger
er pa venteliste. En borger er siledes ikke
uden hjzlp, mens man er pa venteliste.

Genoptrasning §
g6

Crer skal tilbydes
genoptraening Lil
athjaelpning af fysisk
funktionsnedsattslse
fordrsaget af sygdom,
der ikke behandles i
tilknytning til en
sygehusindlazggelse.

10 hverdage

10 hverdage

Altivitatstilbud &
86, stk. 2

Drer skal tilbydes
hjaelp til at
wvedligehalde fysiske
eller psykiske
fardigheder til
personer, som pa
grund af nedsat
Fysisk eller psykisk
funktionsevne ellar
sarlige sodale
problemer har behowv
herfar.

10 hverdage

Der ar venteliste til aktivitetstilbud. Der
tages individuelle hensyn i administrationen
af ventelisten, siledes at borgere med storst
behov priroiteres,

Selvvalgt hjeelper
aflonnet af
kommunen § 94

En person, som er
berettiget til hjazlp
eller stotte efter & 83,
kan vazlge salv at
udpege en person til
at udfere

opgaverne.

40 hverdage

Indsats opstartes
med det samme.




Kontant tilskud &l
personlig hjaelper i
over 20 timer § 95,
stle, 2

En person med
betydelig og varigt
nedsat fysisk aller
peykisk
funktionsevne, der
har behov for
personlig hjzlp og
pleje og for stotte til
le=ning af nedvendige
praktiske opgaveri
hjemmet | mere end
20 timer ugentligt,
lean vazlge at fa
udbetalt et kantant
tilskud til hjzelp, som
den pdgaldende selv
antager.

40 hverdage

Indsats opstartes
med det samme.

Man skal varre
berettiget til hjaelp
efter §33.

Borgerstyret
Personlig
Assistance (BPA) §
=11

BPA ydes som tilskud
til dazkning af
udgifter wved
ansatielse af
hjaelpere til pleje,
overvagning og
ledsagelse til borgera
med betydelig og
varigt nedsat fysisk
eller psykisk
funktionsevne, der
har et behow, som
ger det nedvendigt at
yde denne ganske
saerlige stette.

40 hverdage

Indsats opstartes
med det samme.

Man skal vazre
berettiget til hjazlp
efter 833,

Ledsageordning &
97

En person, der ikke
kean faerdes alene pa
grund af betydelig og
varigt nedsat fysisk
eller psykisk
funktionsevne skal
tilbydes 15 timers
ledsagelze.

20 hverdage

Indsats opstartes
med dat samme.

Der skal tilbydes 15
timers ledsagelse om
maneden til parsoner
under
folkepensionsalderen
jf- 81 ailovom
social pension, dog
silades, at
aldarsgraensen ikke
kanzblive mindre end
&7 ar.

Saerlig
kontaktperson til
personer der er
devblind= & 98

Dar skal i fornadent
amfang tilbyde hjzlp
i form af en seedig
kontaktperson til
personsr, som er

devblinde,

20 hverdage

Indsats opstartes
med det samme.




Baskaeftigelsestilbu | Der skal tilbydes 20 hverdage Der er venteliste p3 denne type indsats.

d § 103 beskyttet
beskaeftigelse il Safremt det konkret og individuelt vurderes,
personer under at indsatsen ikke kan vente, sattes akut i
folkepensionsalderen, gang. Det skal bemaerkes, at der i reglen er
som pa grund af iveerksat altemnative indsatser, mens borger
betydelig nedsat er pd venteliste. En borger er sdledes ikke
fysisk eller psykisk uden hjzlp, mens man er pa venteliste.
funktionsevne ellar
saerlige sodiale
problemer ikke kan
opna eller fastholde
beskmftigelse pa
narmale vilkdr pa
arbejdsmarkedet, og
som ikke kan benytte
tilbud efter anden
lowgivning.

Aktivitetstilbud § Dar skal tilbydes 20 hverdage Der er venteliste pd denne type indsats.

104 aktivitats- og
samvaerstilbud il Safremt det konkret og individuelt vurderes,
personer med at indsatsen ikke kan vente, s@ttes akut i
betydelig nedsat gang. Det skal bemaerkes, at der i reglen ar
fysisk eller psykisk ivaerksat altemnative indsatser, mens borger
funktionsevne ellar er pa venteliste. En borger er siledes ikhke
med saerlige sociale uden hjalp, mens man er pa venteliste.
problemer til
opretholdelse aller
forbedring af
personlige
faerdigheder aller af
livsvilkdrens,

Midlertidigt botilbud | Der kan tilbydes 40 hverdage Der ar ventelista p3 denne type indsats.

§ 107 midlertidigk ophold i
boformer til personer, Safremt det konkret og individuelt vurderes,
som pa grund af at indsatsaen ikke kan vente, sattes akuti
betydelig nedsat gang. Det skal bemaerkes, at der i reglen er
fysisk eller psykisk ivaerksat altemnative indsatser, mens borger
funktionsevne ellar ar p3 venteliste. En borger er sdledes ikke
sarlige sociala uden hj2lp, mens man er pa venteliste.
problemer har behaov
for det.

Varigt botilbud § Der skal tilbydes 40 hverdags Der er venteliste pd denne type indsats.

108

opheld i boformer,
der ar egnet kil
lazngerevarende
ophold, til personer,
som pa grund af
betydelig og varigt
nedsat fysisk aller
psykisk funktionsevne
har behov for
omfattende hjaelp til
almindelige, dagligs
funktioner eller pleje,
omsorg eller
behandling, og som
ikke kan f3 daekket
disse behov pd anden
Wis.

Safremt det konkret og individuelt vurderes,
at indsatsen ikke kan vente, saettes akut i
gang. Det skal bemaerkes, at der i reglen er
iveerksat altemnative indsatser, mens borger
er pa venteliste. En borger er sdledes ikke
uden hjalp, mens man er pa venteliste.




Hjaelpemidler § 112

kropsbama/personliga
hjzelpemidlar

Drer skal ydes statte til
hjaelpemidler til
personer med varigt
nedsat fysisk eller
psykisk
funktionsavne, nar
hjeelpemidlet

1. i vaesentlig grad
kan afhjalpe de
varige folger af den
nedsatte
funktionsavne,

2. i vaesentlig grad
kan lette den daglige
tilvaerelse i hjermnmet
eller

3. er nadvendigt for,
at den pigmldende
kan udeve et erhvarv,

40 hverdage

Hvis produktet er pa
lager, vil der ofte
varre korters
sagsbehandlingstid.

Sagsbehandlingstide
n kan bl.a. atheenge
af indhentning af
lageoplysningar og
afprevning af
forskellige
muligheder for
hjzlpemidler.

Genbrugshjzzlpemidle
-

Drer skal ydes stotte til
hjzelpemidler til
personer med varigt
nedsat fysisk eller
psykisk
funktionsevne, nar
hjzelpemidlat

1. i vaesentlig grad
kan afhjazipe de
varige folger af den
nedsatte
funktionsavne,

2. i vaesentlig grad
kan lette den daglige
tilvarrelse | hjernmeat
eller

3. er nedvendigt for,
at den pigeeldende
kan udove st erhvarv,

50 hverdage

Sagsbehandlingstide
n kan bl.a. athaenge
af indhentning af
lazgeoplysninger og
afprevning af
forskellige
muligheder for
hjzlpemidier.

Reparation af
hjazlpamidler §
112

15 hverdage

Afhaengig af
depotets lager, men
oftest med det

Zamime.

Mindre hjeelpemidler
kan repareres uden
hjezlpemidler ved
henvendelse p3
Hjzzlpemiddalservice




Forbrugsgoder §
113

Der kan ydes hjelp tl
keb af forbrugsgoder,
nar det i varsentlig
grad kan afhjalpe de
varige felger af den
nedsatte
funktionsevne
{batingelserne i § 112
stk. 1 skal varre
opfyldt).

Der kan dog ikke
ydes hj=lp il
forbrugsgoder, dar
normalt indgar i
sadvanligt indbao.

60 hverdage

Mar borgar
modtager bevilling,
kan de g3 ud og
kebe dares
forbrugsgode iht. de
krav, der er opstillet
i bavillingan.

Sagsbehandlingstide
n kan athange af
flere forskellige ting,
bl.a. indhentning af
lazgeoplysningar,
afpravning af
forskellige
muligheder atc.

Stotte til keb af bil
5114

Der skal ydes stette
til kab af bil il
personer med en
varigt nedsat fysisk
eller psykisk
funktionsevne, deri
vaesentlig grad

1. vanskeligger
muligheden for at
opna eller fastholde
et arbejde uden brug
af bil,

2. vanskeligger
muligheden for at
gennemfere en
uddannelse uden
brug af kil eller

3. forringer evnen il
at fazrdes, i tilfazlde
hwor personen har
aktiviteter uden for
hjemmet, som
medforer et

&-9 maneder

Afhaenger af,
hvorndr borger
handler kil 0-6
maneder

Indhentning af
lazgelige oplysninger
og anden
dokumentation kan
forlaznge
sagsbehandlingstiden
. Henvisning il
wajledend=
helbredsmazssig
karetest kan
forlaznge
sagsbehandlingstiden

I saerlige tilfeelde kan
sagsbehandlingsn
fremskyndes.

betydeligt behov for
kersel med bil.
Reparation af biler Reparation af sazrige | 10 hverdage Sa snart at borger Reparationen udferes
§ 114 indretninger pd hiler har faet tid pd vad valgt
varrkstedat hos forhandler.
forhandler.
Boligeendringer & Drer skal ydes hjalp 50 hverdage Vied sma ®@ndringer, | Sagsbehandlingstide

iie

til indretning af bolig
til personer med
varigt nedsat fysisk
gller peykisk
funktionsevne, nar
indretning er
nedvendig for at gere
boligen bedre sgnet
som uPholﬂssted far
den pagaldende.

kan boligaendring
ivaerksattes med
det sammse. I store
ombygningssager,
kan der g3 mange
maneder.

n kan veere l®engere
end 12 uger, hvis det
fx er nedvendigt at
indhente
erklaringer/tilladelsa
r fra anden
myndighed.




Ansattelss af
personer til pasning
af nmerstiende med
handicap eller
alvorlig sygdom &
118

En person med
tilknytning til
arbejdsmarkedet, der
onsker at passs
nartstiends med
betydelig og varigt
nedsat fysisk aller
psykisk funktionsevna
gller indgribende
kronisk eller
langvarig, herunder
uhelbredelig, lidelse i
hjemmet, skal
ansaties af
kemmunalbastyralsen
. ndr 1. alternativet
til pasning i hjemmet
ar degnophold uden
for hjemmet aller
plejebehovet svarer
til et fuldtidsarbejde,
2. der er enighed
mellem parterne om
etablering af
pasningsforholdet og
3.
kommunalbastyralsen
wurderer, at der ikke
er afgerende hensyn,
der taler imod, at det
er den pigmldende
person, der passer
den naertstiende.

10 hverdage

1-2 hwvardage eller Det vil ofte varre
narmere aftals. nedvendigt at
indhente la=gelige
oplysninger. Der skal
udarbejdes an
ansxttelsasaftale
inden evt. bavilling
kan effektueres.

Pasning af deende
g 119

Perscner, som passer
en nartstiende, der
ensker at do i eget
hjem, er efter
ansegning berettiget
til plejevederlag. Det
er an betingelse for
at yde plejevederlag.
at
haspitalsbahandling
efter an lazgelig
vurdering m3 anses
for udsigtsles, og at
den syges tilstand
ikke i @wrigt
nadvendigger
indlazggelze eller
forbliven pa sygehus
eller ophold i
plejehjemn, plajebalig
al.lign. Det er
endviders en
betingelse, at den
syge er indforstaet
mead etableringen af
plejeforhaldet.

5 hverdage

Indsats opstartes Der skal foreligge en
med dat samme terminalerklaring fra
aller efter n2rmere | en laege.

aftale.

Visitation til
plejebolig & 132

Dar skal tibydes
aldre, der har saerligh
behov for en plads pa
et plejehjem en
sadan plads eller
baolig senest 2
maneder efter
optagelse pa en
venteliste,

40 hverdags

Sagsbehandlingstiden kan forlaznges, hvis
borgeren er i gang med et
rehabiliteringsophald.

Kommunen skal tilbyde borgeren en
plejeboligplads senest 2 maneder efter
optagelse p2 den generelle venteliste.




Sundhedsloven

Omrade/ paragraf

Beskrivelse af
lovkrav

Sagsbehandlingstid
(tidsfrist for
afgorelse)

Opstart
af
indsats
efter
afgorelse

Bemaerkninger

Omsorgstandpleje
for aidre § 131

Der tilbydes
forabyggende og
behandlende
tandpleje til
personer, der pa
grund af nedsat
ferlighad aller
vidtg3enda fysisk
eller psykisk
handicap kun
vanskaligt kan
udnytte de
almindelige
tandplejetilbud.

20 hverdage

Indsats ydes af
Bom- og
Ungeforvaltningen.

Specialtandpleje §
133

Der tilbydes et
specialiserst
tandplejetilbud til
sindslidend=,
psykisk
udviklingshaxmmeads
m.fl., der ikke kan
udnytte de
almindelige
tandplejetilbud i
barne- og
ungdomstandplejen,
praksistandplejen
eller
oemsorgstandplejen,

20 hverdage

Indsats ydes af
Bern- og
Ungeforvaltningen.

Sygepleje § 138

Der skal ydes
hjemmesygeplaje
efter
lzzgehenvisning til
personer med
ophold i kommunen.

1-2 dage

Indsats

opstartes
med det

SAIMIme.

Borger kontaktes
inden for 24 timer,
og inden 48 timer
er der udarbejdet
skriftlig
handlingsplan.
Sygepleje bliver
ivaerksat ved
behaw.

Genoptraning &
140

Der tilbydes
genoptraening til
personer, der efter
udskrivning fra
sygehus har et
lazgefagligt
begrundet behowv for
genoptraning.

7 dage

7 dage

Borgeren
kontaktes inden
for 4 dage med et
tilbud om at
begynde
genoptrazning
inden for 7 dage.

Okonomi

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

Bilag

Handicapréadets heringssvar til sag om sagsbehandlingstider

Zldreradets heringssvar pa sagsbehandlingstider i ZHF

Serviceloven

Sundhedsloven




Punkt 4: Godkendelse af af udmentning af budget 2020

00.00.00-A00-38-19
Resume

Med denne sag indstilles, at udvalget godkender udmgntningen af budget 2020. Herunder den del af aftalen om
budget 2020, som vedrgrer Aldre- og Handicapudvalget, Vaerdighedsmilliarden, Lov- og Cirkulaereprogrammet samt
pulje til h&ndtering af eventuel negativ midtvejsregulering. Sagen var til drgftelse pd udvalgsmgdet den 12/11.

Aftale om budget 2020 - "Vilje til velfaerd”

Byradet har den 30/10 2019 vedtaget Budget 2020. Som del af aftalen om budgettet er der under Flere bgrn og
flere zeldre — og brug for flere haender prioriteret 38,1 mio. kr. i 2020 stigende til 120,1 mio. kr. i 2023, som skal
sikre, at pengene fglger med det stigende antal 65+arige. Det skal finansiere de stigende driftsudgifter, der fglger af
demografipresset. Der er herunder prioriteret ekstra 15,0 mio. kr. &rligt fra 2020 under Aldre- og

Handicapudvalget, der skal deekke vaeksten i aldrebefolkningen i 2019. Der er samtidig taget hgjde for den ggede
dimensionering pa elevomradet, som hgrer under @konomiudvalget.

Konkret er der afsat 37 mio. kr. i 2020 stigende til 108,8 mio. kr. i 2023 til Aldre- og Handicapudvalget til
finansiering af den demografiske udvikling.

I sagsfremstillingen er beskrevet forvaltningens anbefalinger til udmgntningen af midlerne fra aftalen om budget
2020.

Vaerdighedsmilliard

Med Finansloven for 2016 blev der afsat en milliard kr. &rligt til at sikre en vaerdig zldrepleje. Fra Budget 2020
overgar midlerne til bloktilskuddet. Belgbet tildeles som et saertilskud til kommunerne fordelt efter andelen af zeldre
i kommunen.

I budgettet er der afsat en ramme pa et belgb svarende til veerdighedsmilliarden, der udmgntes til udvalget. Da der
ikke er statslige bindinger pd8 udmgntningen af midlerne, skal ZAldre- og Handicapudvalget - som fglge af
rammeudmeldingen og @konomiudvalgets budgetforslag — beslutte, hvorledes midlerne bedst udmgntes i relation til
det demografiske pres.

I sagsfremstillingen er beskrevet forvaltningens anbefaling til udmgntning af vaerdighedsmilliarden.
Lov- og cirkulaereprogram

Lov- og cirkulaereprogrammet er den kompensation, som kommunerne modtager som fglge af lovaendringer. For
eksempel vil en loveendring, der palaagger kommunerne at udfgre nye opgaver, medfgre at kommunerne under ét
far en gkonomisk kompensation - de sakaldte DUT-midler - svarende til det skgnnede udgiftsbehov i kommunerne.

Et vigtigt opmaerksomhedspunkt i forbindelse med arets Lov- og cirkuleereprogam er, at byradet har besluttet at
fravige gkonomistyringsprincippet om DUT i 2020. Dermed tilfalder alle DUT-kompensationer - positive sdvel som
negative - de respektive udvalg.

I sagsfremstillingen er beskrevet forvaltningens anbefaling til udmgntning af Lov- og Cirkulzereprogrammet.
Handtering af midtvejsregulering

I forbindelse med @konomiaftalen vurderer KL og Regeringen altid om skgnnet for pris- og Ignudviklingen fra sidste
ars @konomiaftale er retvisende. Hvis det viser sig, at der er forskel, kan der komme en midtvejsregulering, hvor
der enten tilfgres penge til kommunerne (positiv midtvejsregulering) eller fjernes penge fra kommunerne (negativ
midtvejsregulering).

I 2018 var der en negativ midtvejsregulering, som betgd, at /Aldre- og Handicapudvalgets budget blev nedskrevet
med ca. 7 mio. kr. Det havde den konsekvens, at plejecentre, udkgrende grupper mv. skulle reducere deres
omkostninger i henhold til det nye budget.

I sagsfremstillingen er beskrevet forvaltningens forslag til hdndtering af fremtidige negative midtvejsreguleringer.
Effekt
Flere funktionsdygtige aldre og handicappede

Fldre- og Handicapforvaltningen forventer, at udmgntningen af budget 2020 vil have en positiv effekt for borgere
pd +65 ar.



INDSTILLING

Fldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender

1. Udmgntning af Aftalen om budget 2020 som beskrevet i sagsfremstillingens afsnit om Flere sldre - og brug
for flere heender.

2. Udmgntning af Veerdighedsmilliarden som beskrevet i sagsfremstillingens afsnit om Veerdighedsmilliarden.

3. Udmgntning af Lov- og Cirkuleereprogrammet som beskrevet i sagsfremstillingens afsnit om Lov- og
Cirkuleereprogrammet.

4. Pulje til handtering af en eventuel negativ midtvejsregulering som beskrevet i sagsfremstillingens afsnit om
Pulje til h8ndtering af en eventuel negativ midtvejsregulering.

Beslutning
Fldre- og Handicapudvalget godkender indstillingens punkt 1, 2, 3 og 4.

Sagsfremstilling

Sagsfremstillingen beskriver forvaltningens anbefalinger til udmgntning af budget 2020, vaerdighedsmilliarden, Lov-
og cirkulaereprogrammet samt pulje til hdndtering af midtvejsregulering.

1. Flere aldre - og brug for flere haender

Byradet har den 30/10 2019 vedtaget Budget 2020. Som del af aftalen om budgettet er der prioriteret 38,1 mio. kr.
i 2020 stigende til 120,1 mio. kr. i 2023, som skal sikre, at pengene fglger med det stigende antal 65+-arige. Det
skal finansiere de stigende driftsudgifter, der fglger af demografipresset. Der er herunder prioriteret ekstra 15,0
mio. kr. arligt fra 2020 under Aldre- og Handicapudvalget, der skal daekke vaeksten i aldrebefolkningen i 2019. Der
er samtidig taget hgjde for den ggede dimensionering pa elevomradet, som hgrer under @konomiudvalget. Konkret
er der afsat 37 mio. kr. i 2020 stigende til 108,8 mio. kr. i 2023 til udvalget.

Forvaltningens anbefalinger til udmgntning af midlerne sker indenfor rammerne af de kriterier og omrader, som har
indgdet i demografiberegningerne til brug for Task Force Velfaerds arbejde. Kriterierne er, at midlerne skal udmgntes
til de +65-3rige samt til vaesentligt demografiafhaengige omrader. Konkret er omraderne afgraenset til aeldreomsorg
(midlertidig og gradvist nedsat funktionsevne), social service (tilbud til voksne med szerlige behov, hjelpemidler
mv.) og sundhed (sundhed og forebyggelse, traening).



Bilag: Oversigt over omrader som indgar i demografiberegningen
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P& baggrund rammerne for demografiberegningen anbefaler forvaltningen, at de 37 mio. kr. i 2020 til finansiering af
demografipresset bliver varigt udmgntet til:

. Hiemmeplejeomrédet

. Sygeplejeomradet

. Afledte omkostninger som fglge af den demografiske udvikling
. Patientuddannelsen for mennesker med hjertesygdom

. Vederlagsfri fysioterapi

. Det specialiserede socialomrade

AU WNH

Nedenfor er en beskrivelse af de enkelte omrader
1. Hjemmeplejeomrdet

Det hastigt stigende antal zldre skyldes blandt andet, at borgerne lever laengere, hvilket ggr, at de har flere
kroniske sygdomme samt, at flere lever med mere end én kronisk sygdom. Derudover er der flere borgere, som
udvikler demens, og endelig ggr den hgje alder dem naturligt fysiologisk svagere.

Ovenstdende betyder, at de borgere, som i dag har behov for pleje og omsorg, har et stadigt stgrre behov end
tidligere til trods for, at forvaltningen gennem den rehabiliterende tilgang har succes med at ggre saerligt den yngre
del af de aeldre borgere mere selvstaendige og uafhaengige. Til gengeeld har det stigende antal borgere over 80 &r
en gget sandsynlighed for fx kroniske sygdomme og har derfor behov for en mere kompleks pleje.

Det er isaer de udkgrende grupper i Forlgb fysisk funktionsnedseettelse, som maerker konsekvenserne af den
demografiske udvikling. Med henvisning til forvaltningens gkonomiopfglgning til udvalget den 29/10, forventer
forvaltningen et merforbrug svarende til 16 mio. kr. i hjemmeplejen.

Merforbruget skyldes, at grupperne leverer stadigt mere pleje og praktisk bistand. Fra januar til september 2018 fik
gennemsnitlig 6.026 borgere pr. maned leveret pleje, praktisk bistand. I samme periode 2019 er tallet steget til
6.176 borgere pr. maned svarende til en stigning pa 3 procent.

Forvaltningen anbefaler derfor, at der udmgntes 15,4 mio. kr. i 2020 og frem til hjemmeplejen til finansiering af den
demografiske udvikling. Anbefalingen tager bade hgjde for, at der er kommet flere aeldre med behov for hjzelp i
2019 og for forventningen til, at der ogsa i 2020 vil vaere flere borgere med behov for indsatser.

2. Indsatser p8 sygeplejeomr8det

Sundhedsvaesenet har over de senere ar bevaeget sig henimod, at patienter i hgjere grad behandles, plejes og
rehabiliteres ambulant i eget hjem og naermiljg.

Det er en udvikling, der har fundet sted ud fra hensynet til at vaere mindre indgribende i den enkelte borgers
hverdag, ligesom der bliver en bedre mulighed for at sikre sammenhaeng til eventuelle gvrige kommunale indsatser
taet pd borgerens hverdagsliv. Det giver samtidig mere behandling, pleje og rehabilitering af patienter i det nsere og



sammenhangende sundhedsvaesen samt mulighed for en gget specialisering pd sygehusene til gavn for borgere
med behov for en hgijt specialiseret indsats, eksempelvis behandling af kraeft. Ovenstdende er med til at frigore
kapacitet pa sygehusene til at imgdekomme et generelt gget behandlingspres.

Udviklingen i sundhedsvaesenet betyder blandt andet faerre sengepladser p& OUH, hvilket kan lade sig ggre som
folge af mere skdnsomme behandlingsmetoder, omlaegning til ambulant behandling samt mere hjemmebehandling.

Det er seerligt de ambulante behandlinger og hjemmebehandlingen, der udfordrer Aldre- og Handicapforvaltningen,
og som allerede nu betyder en markant gget efterspgrgsel/pres i forhold til at levere mere bade grundlaeggende
sygepleje og kompleks sygepleje.

Udfordringerne p& sygeplejeomradet afspejler sig dels i skonomiopfglgningen til udvalget den 29/10, hvor
forvaltningen forventer et merforbrug pa sygeplejen pa 11,4 mio. kr. Dels i data, hvor antallet af borgere, som
modtager sygepleje, er steget fra 4.058 borgere i januar 2018 til 4.482 borgere i september 2019 svarende til en
stigning pa 10 procent (se figur).

Figur - Antal borgere med sygepleje fra januar 2018 til september 2019
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For at imgdekomme den demografiske udvikling anbefaler forvaltningen, at der anszettes personale til
basissygeplejen. Det skal imgdegd stigningen i antallet af borgere med behov for en sygeplejefaglig indsats.

Derudover anbefaler forvaltningen, at der investeres i tre forebyggende indsatser pa sygeplejeomradet, som skal
gavne borgerne og bidrage til at fastholde den nuvaerende enhedspris (udgift pr. borger) samt ruste forvaltningen
pa det telemedicinske omrdde (betegnelse for sundhedsydelser, der leveres digitalt).

Den fgrste indsats handler om at styrke forvaltningens arbejde pd sdr-omradet. Baggrunden er, at antallet af sar og
sartyper er stigende i takt med den demografiske udvikling, accelererede patientforlgb og flere behandlingsopgaver,
fordi borgerne udskrives tidligere fra sygehusene. Konkret vil der bliver ansat vidensansvarlige sygeplejersker, som
skal understgtte sygeplejen i sundhedsklinikkerne og i de udkgrende grupper med de komplekse og nye
behandlingsopgaver. Indsatsen forventes at have en forebyggende effekt for borgerne og dermed resultere i en
reduktion i antallet af tryksar samt en hurtigere heling af sar.

Den anden indsats handler om at styrke forvaltningens arbejde med behandling af kroniske sygdomme som
diabetes, KOL og hjertekarsygdomme. Konkret vil der blive ansat vidensansvalige sygeplejersker, som skal sikre, at
medarbejderne i de udkgrende grupper har en opdateret viden om behandlingsmetoder for at kunne handle rettidigt
pa forandringer hos borgerne. Indsatsen forventes at resultere i, at borgerne vil opleve faerre akutte indlaeggelser,
faerre forebyggelige genindlaeggelser samt hgjere kvalitet i opgavelgsningen.

Den tredje indsats handler om at etablere en standardiseret introduktion for nyansatte sygeplejersker og social- og
sundhedsassistenter. Indsatsen forventes at give et generelt Igft af den kommunale sygepleje, sdledes forvaltningen
kan udfgre de nuvaerende og kommende sundhedsfaglige opgaver pa et ensartet og hgijt fagligt niveau.

Forvaltningen anbefaler, at der udmgntes 11,1 mio. kr. i 2020 stigende til 12,5 mio. kr. i 2023 og frem til ansaettelse
af personale til basissygeplejen samt til de forebyggende indsatser.

3. Afledte omkostninger som fglge af den demografiske udvikling

I takt med at Aldre- og Handicapforvaltningen anszetter nye medarbejdere i hjemmeplejen og i sygeplejen til at
imgdekomme den demografiske udvikling, vil der dels veere afledte omkostninger i form af et stigende behov for
investeringer i nye biler, cykler, lokaler, it-udstyr osv. Dels afledte omkostninger til udredning af borgere i
Myndighed.

Derudover er der Igbende behov for at lave engangsinvesteringer for at kunne skabe de mest optimale
forudsaetninger for, at forvaltningens medarbejdere kan Igse kerneopgaven til stgrst mulig gavn for borgerne.



Engangsinvesteringerne kan for eksempel veaere etablering af cykelskure, omklzedningsfaciliteter, lokaler, inventar,
opseetning af ladestandere til biler mv.

Af @konomiudvalgets budgetforslag fremgar det, at der er ubalance pa omradet. Derfor anbefaler forvaltningen, at
der udmgntes 3,8 mio. kr. i 2020 og frem til finansiering af de afledte omkostninger som fglge af den demografiske
udvikling.

4. Patientuddannelse for mennesker med hjertesygdom

Den patientrettede forebyggelse for borgere med kronisk sygdom er i fglge lovgivningen et delt ansvar mellem
region og kommune. Region Syddanmark og de syddanske kommuner har derfor udarbejdet et forlgbsprogram for
mennesker med hjertesygdom.

Det overordnede formal med forlgbsprogrammet er at sikre en hgj og ensartet kvalitet af den samlede behandlings-
og rehabiliteringsindsats for borgere med hjertesygdomme i det syddanske sundhedsvaesen.

Forlgbsprogrammet praeciserer ansvarsfordelingen mellem region og kommune, hvilket betyder, at de syddanske
kommuner fremover far en stgrre del af ansvaret for genoptraening og patientuddannelsen fra sygehuset.

Patientuddannelsen har til formal at styrke borgerens egenomsorg og mestring af sygdommen samt bidrage til en
hensigtsmaessig livsstil, og derved forebygge forvaerring af sygdommen. Uddannelsen har en varighed & 8 uger og
er sammensat af forskellige indsatser som fx dizetbehandling, fysisk traening og rygestopskursus. Sygehuset
forventes at henvise 270 patienter stigende til 360 patienter om &ret til uddannelsen.

Forvaltningen anbefaler at der udmgntes 1,3 mio. kr. i 2020 stigende til 2,0 mio. kr. i 2023 og frem til
patientuddannelsen.

5. Vederlagsfri fysioterapi

Vederlagsfri fysioterapi er for personer med sveaert fysisk handicap og for personer med funktionsnedsaettelse som
fglge af progressiv sygdom. Det er lsegen, som henviser borgere, som herefter frit kan veelge mellem at modtage
fysioterapien hos en praktiserende fysioterapeut eller hos kommunen. I begge tilfaelde er det kommunen, som
betaler. Ovenstdende betyder, at Aldre- og Handicapforvaltningen ikke har mulighed for at styre den gkonomiske
udvikling pa omradet.

Siden ophgret af den automatiske kompensation for den demografiske udvikling er udgifterne til vederlagsfri
fysioterapi steget fra 35 mio. kr. til 40 mio. kr. svarende til en stigning pd 14 procent.

Forvaltningen anbefaler, at der udmgntes 2,8 mio. kr. i 2020 og frem til at imgdekomme de stigende udgifter til den
vederlagsfri fysioterapi for de +65arige.

6. Det specialiserede socialomride

Den demografiske udfordring har en szerlig betydning pa det specialiserede omrdde - iszer for borgere med medfgdt
hjerneskade. Levealderen for borgere i denne malgruppe har tidligere vaeret betydelig under den gennemsnitlige
levealder.

P& grund af stgrre opmaerksomhed pa sundhed hos denne borgergruppe og bedre tilbud end tidligere, naermer
levealderen i denne borgergruppe sig nu levealderen i den gvrige del af befolkningen. Fra 2015 til 2018 har der
vaeret en stigning i antallet af +65 arige pa det specialiserede omrdde pa 34 % - fra 346 borgere i 2015 til 462
borgere i 2018. Denne positive udvikling betyder et stort pres pa udgifterne, fordi forvaltningen enten skal etablere
eller kgbe bo- og dagtilbudspladser.

Forvaltningen anbefaler, at der udmgntes 2,7 mio. kr. i 2020 og frem til at imgdekomme den demografiske
udfordring pa det specialiserede omrade.

Tabel - Oversigt over forvaltningens anbefaling til udmgntning af budgetaftale

1.000 kr. 2020 2021 2022 2023
1. Hjemmeplejeomradet 15.400 | 15.400| 15.400| 15.400
2. Sygeplejeomradet 11.065 | 12.714| 12.524| 12.524
3. Afledte omkostninger som folge af den demografiske 3.772 | 3772 3.772| 3772
udvikling
4. Patientuddannelsen for mennesker med hjertesygdom 1.336 | 2.047| 2.047| 2.047
5. Vederlagsfri fysioterapi 2.765 | 2.765| 2.765| 2.765
6. Det specialiserede socialomrade 2695 | 2.695| 2.695| 2.695
Ialt|37.033 | 39.393 | 39.203 | 39.203




2. Vaerdighedsmilliarden

Med Finansloven for 2016 blev der afsat en milliard kr. &rligt til at sikre en veerdig zldrepleje. Fra Budget 2020
overgdr midlerne til bloktilskuddet. Belgbet tildeles som et seertilskud til kommunerne fordelt efter andelen af zeldre
i kommunen.

I budgettet er der afsat en ramme pa et belgb svarende til vaerdighedsmilliarden, der udmgntes til udvalget. Da der
ikke er statslige bindinger pd udmgntningen af midlerne, skal ZAldre- og Handicapudvalget — som fglge af
rammeudmeldingen og @konomiudvalgets budgetforslag - beslutte, hvorledes midlerne bedst udmgntes i relation til
det demografiske pres.

Forvaltningen vurderer, at indsatserne i hgj grad er medvirkende til at kompensere for tidligere manglende
demografiske kompensation. Derfor anbefaler forvaltningen, at indsatserne fortssetter i 2020 og frem. Med denne
anbefaling vil forvaltningen ikke laengere falge saerskilt op pa indsatserne finansieret af Vaerdighedsmilliarden, idet
indsatserne nu betragtes pa linje med @vrige indsatser i A£ldre- og Handicapforvaltningen.

Tabel - Oversigt over Vaerdighedsmilliardens indsatser

Indsats Budget 2019 (mio. kr.)
Sygeplejersker til tvaarfagligt samarbejde 10,4

Farmaceuter til sikkerhed/kvalitet i medicinhandtering 1,3

Trazningsterapeuter til tvaerfagligt samarbejde 4.4

Flere medarbejdere pa plejecentrene i aftentimerne til eget tryghed/ | 10,1
sikkerhed og en vasrdig tilgang.

Stette til lokaler | Seniorhuset 0.3
Ekstra hjiemmevejleder til yngre demente (40 til 70 3r) 0,5
Byhuset: Aktivitets- og trazningstilbud, demente borgere 2,1
Aktivitetstilbud for hjemmeboende demente borgere 0,8
Stgtte til etablering af tregningshold for demente 0,2
Uddanne maltidsguides samt formidling om mad mv.* 0.2*
Styrke den dizetistfaglige indsats i driften™ b T
I alt 33.0

*Indgar i besparelser til budget 2020 under effektiviseringsstrategien

3. Lov- og cirkulaereprogram

Lov- og cirkulzereprogrammet er den kompensation, som kommunerne modtager som fglge af lovaendringer. For
eksempel vil en loveendring, der palaagger kommunerne at udfgre nye opgaver, medfgre at kommunerne under ét
far en gkonomisk kompensation - de sakaldte DUT-midler - svarende til det skgnnede udgiftsbehov i kommunerne.

Et vigtigt opmaerksomhedspunkt i forbindelse med arets lov- og cirkulaereprogam er, at byradet har besluttet at
fravige gkonomistyringsprincippet om DUT i 2020. Dermed tilfalder alle DUT-kompensationer - positive savel som
negative - de respektive udvalg, og dermed ogsd de DUT-kompensationer, som er under 2 mio. kr.

I tabellen er et overblik over udvalgets andel, og herefter er beskrevet forvaltningens anbefalinger til udmgntningen
af midlerne.

Tabel - Overblik over udvalgets andel af Lov- og cirkulzereprogrammet

Omrade Belab i 1.000 kr.

2020 | 2021 | 2022 | 2023
Lov nr. 508 af 1. maj 2019 om aendring af lov om social service 18 18 18 18
Lowv nr. 506 af 1. maj 2019 om aendring af lov om anvendelse af tvang i psykiatrien 147 147 147 147
m.v. og lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed
Bekendigarelse nr. 165 af 26. februar 2019 om sndring af bekendigarelse om 1186 | 1126 | 1.186 | 1.186
hjemmesygepleje
Synlighed og abenhed om resultater (drift) G625 625 625 G625
Opstartstilskud til styrkelse af prakiikvejledninaen pa social- og 538 538 0 0
sundhedsuddannelseme
Helhedsplan for skierose 1] 1231 0 1]
Ensretning af lenudgifier fil lentilskud 281 281 281 281
| alt 2796 | 2.977 | 2.258 | 2.258

1. Opstartstilskud til styrkelse af praktikvejledningen p§ social- og sundhedsuddannelserne

Med finansloven for 2019 blev der som en del af rekrutteringsdagsordenen afsat 30 mio. kr. arligt i 2020 og 2021 til
alle kommuner. Midlerne skal blandt andet understgtte kommunernes implementering af aftalen, herunder styrket
praktikpladsvejledning, fokus pa frafald mv. Finansieringen er ikke permanent, hvilket modsvarer, at aftalen alene
er tidsbegreenset til 2 ar og dermed skal genforhandles for 2022 og frem.



Udvalgets andel er 0,5 mio. kr. i 2020 og 2021. Forvaltningen anbefaler, at midlerne bliver udmgntet til anszsettelse
af 1 medarbejder i en tidsbegraenset stilling af 2 ars varighed. Medarbejderen skal bl.a. arbejde med rekruttering,
fastholdelse og kompetenceudvikling af bade elever og nuveerende medarbejdere, fx via branding af SOSU-faget og
Fldre- og Handicapforvaltningen som uddannelsessted og arbejdsplads i teet samarbejde med
Borgmesterforvaltningen.

2. @vrige omréder i Lov- og Cirkulaereprogrammet

De gvrige omrader i lov- og cirkuleereprogrammet handterer forvaltningen allerede som del af den ordinzere drift.
Dette med undtagelse af punkt 4 vedrgrende Stop for egenbetaling p& kommunale akutpladser, hvor Odense
Kommune ikke har akutpladser.

Forvaltningen anbefaler, at de resterende midler i Lov- og Cirkulzereprogrammet dels udmgntes til forvaltningens
arbejde med Kraeftplan 4. Det skyldes, at kommunerne tidligere har faet skonomisk kompensation for arbejdet med
Kraeftplan 4, men grundet gkonomistyringsprincippet om DUT er dele af midlerne ikke tilfaldet Aldre- og
Handicapudvalget. Dels anbefaler forvaltningen, at midlerne udmgntes til de afledte omkostninger som fglge af den
demografiske udvikling (se afsnit vedrgrende Afledte omkostninger som folge af den demografiske udvikling).

I det fglgende er en beskrivelse af forvaltningens arbejde med kreeftplan 4, som sker i form af Center for
Kreeftrehabilitering og palliation.

Center for Kraeftrehabilitering og palliation

Mennesker med kraeft lever la&engere med deres uhelbredelige sygdom og kombinationen af palliation og
rehabilitering sikrer livskvalitet i et sygdomsforlgb, der kan straekke sig over mange ar. Selv meget syge patienter
kan leve med kraeft i leengere perioder, selvom de ikke kan helbredes, og den palliative indsats spiller derfor en
stadig stgrre rolle.

Anbefalingerne i forbindelse med Kreeftplan 4 indikerer, at der er et behov for at Igfte kvaliteten af den palliative
indsats, understgtte det tvaerfaglige og tvaersektorielle samarbejde samt fokusere p& den sociale ulighed pa
omradet og samarbejde med pargrende. Alle patienter med livstruende sygdomme, og ikke kun patienter med
kreeftsygdomme, kan have behov for en palliativ indsats.

Med afszet i ovenstdende har forvaltningen etableret Center for Kraeftrehabilitering og Palliation i en prgveperiode,
hvis formal har vaeret at sikre, at borgere med kreeft oplever en relevant, individuelt tilpasset, velkoordineret og
sammenhangende indsats af hgj kvalitet i samarbejdet med kompetente medarbejdere. Resultaterne af projektet
er positive.

En stor del af udgifterne til Center for Kraeftrehabilitering og Palliation er finansieret af satspuljemidlerne fra
Kreeftplan 4, som blev vedtaget i forbindelse med finansloven for 2017 samt af mindreforbrug p& omradet. For at
viderefgre indsatsen mangler der ca. 0,5 mio. kr.

Forvaltningen anbefaler, at der udmgntes 0,7 mio. kr. i 2020 og herefter 0,5 mio. kr. i 2021 og frem til Center for
Kreeftrehabilitering og Palliation, saledes indsatsen kan viderefgres.

Tabel - Overblik over forvaltningens anbefaling til udmgntningen af Lov- og Cirkulaereprogrammet

-1.000 kr. | 2020| 2021 | 2022( 2023
1. Opstartstilskud til styrkelse af praktikvejledningen pa social- 538 538 0 ]
og sundhedsuddannelserne
2. Center for Krzaeftrehabilitering og Palliation 667 529 529 529
3. Afledte omkostninger som falge af den demografiske 1.591| 1.910| 1.729| 1.729
udvikling
Talt| 2.796 | 2.977| 2.258| 2.258

4. Pulje til hdndtering af midtvejsregulering

I forbindelse med @konomiaftalen vurderer KL og Regeringen altid om skgnnet for pris- og Ignudviklingen fra sidste
ars @konomiaftale er retvisende. Hvis det viser sig, at der er forskel, kan der komme en midtvejsregulering, hvor
der enten tilfgres penge til kommunerne (positiv midtvejsregulering) eller fjernes penge fra kommunerne (negativ
midtvejsregulering).

I 2018 var der en negativ midtvejsregulering, som betgd, at Aldre- og Handicapudvalgets budget blev nedskrevet
med ca. 7 mio. kr. Det havde den konsekvens, at plejecentre, udkgrende grupper mv. skulle reducere deres
omkostninger i henhold til det nye budget.

For at imgdegad uhensigtsmaessighederne ved negative midtvejsreguleringer anbefaler forvaltningen, at der
reserveres en pulje pa 7 mio. kr. af driftens budget til eventuelle fremtidige negative midtvejsreguleringer i 2020 og
frem.



De midler fra puljen, der matte vaere tilovers efter en eventuel midtvejsregulering, vil efterfglgende tilfalde driftens
budget ligesom puljen tilfalder driften, hvis ikke der sker nogen midtvejsregulering.

5. Forvaltningsudvalgets bemaarkninger

Forvaltningsudvalget har ingen bemaerkninger til forvaltningens anbefalinger til udmgntningen af budget udover
over de bemaerkninger, som blev afgivet i forbindelse med udvalgets godkendelse af bidrag til budget den 25/6
2019.

Okonomi

I tabellerne neden for er der en oversigt over pavirkningen af udvalgets budget 2020.

Tabel - Den samlede pavirkning af budget 2020

Mio. kr. 2020
Flere bgrn og =seldre - og brug for flere haander 37,0
Effektiviseringskravet pa 0,5 procent -10,4
Administrationsbesparelsen ("de 60 mio. kr.”) -8,1
@ivrige omprioritering til velfaerd ("de 140 mio. kr.”) | -7,8
Samlet pavirkning 10,7

Minus = negativ pavirkning af budget
Plus = positiv pavirkning af budget

Bilag
Handicapréadets heringssvar

Aldrerédets haringssvar



Punkt 5: Godkendelse af rammer for udvalgte lovpligtige kommunale tilsyn
geeldende for 2020-2024

00.00.00-A00-948-19
Resume

Med denne sag indstilles, at udvalget godkender de fremtidige rammer for de lovpligtige kommunale tilsyn for
plejecentre, udkgrende grupper, dagtilbud samt § 94-, § 95- og § 96-ordningerne, som er:

* 8§ 94 - Udpegning af en person til personlig hjelp og pleje og/eller stagtte til nedvendige praktiske opgaver i
hjemmet.

« § 95 - Kontant tilskud til personlig hjaelp og pleje og/eller stgtte til ngdvendige praktiske opgaver i hjemmet.

* 8§ 96 - Borgerstyret personlig assistance til personlig hjzelp og pleje og/eller stgtte til ngdvendige praktiske
opgaver i hjemmet.

I lov om retssikkerhed og administration fremgar det, at Kommunalbestyrelsen har pligt til at fgre tilsyn med,
hvordan de kommunale opgaver Igses. Tilsynet omfatter indholdet af tilbuddene, og den made opgaverne udfgres
pa. Derudover har kommunalbestyrelsen ansvaret for og beslutter, hvordan kommunen skal planlaegge og udfgre
sin virksomhed p& det sociale og sundhedsmaessige omrade efter den sociale lovgivning.

/ldre- og Handicapudvalget har i en tidligere byrddsperiode valgt at have kontrakt med en ekstern aktgr til at
udfgre de lovpligtige kommunale tilsyn pa de ovennaevnte omrader. Kontrakten udlgber 31/5 2020. Det betyder, at
udvalget skal beslutte de fremtidige rammer for tilsynene, som herefter vil geelde fra 1/6 2020 til 2024.

Udvalget havde sagen til drgftelse den 12/11.

I sagsfremstillingen er der en beskrivelse af de emner, som forvaltningen indstiller, at udvalget godkender.
Effekt
Sagen har ingen konsekvenser for et eller flere af Odensemalene.

INDSTILLING

Fldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender de fremtidige rammer for de lovpligtige
kommunale tilsyn pd plejecentre, udkgrende grupper, dagtilbud samt § 94-, § 95- og § 96-ordningerne som
beskrevet i sagsfremstillingen. Herunder tilsynsaktgr, hyppighed af tilsyn samt afrapportering.

Beslutning
FEldre- og Handicapudvalget godkender indstillingen.

Sagsfremstilling

Sagsfremstillingen beskriver emner til rammesaetningen af tilsynene herunder tilsynsaktgr, hyppighed af tilsyn samt
afrapportering.

Tilsynsaktgr

Det er ikke et lovkrav, at det skal veere en ekstern aktgr, som udfgrer de udvalgte lovpligtige kommunale tilsyn.
Det betyder, at det er op til udvalget at beslutte, om det fortsat skal vaere en ekstern aktgr, som udfgrer tilsynene,
eller om det fremadrettet skal vaere forvaltningen, som varetager tilsynene. Forvaltningen vurderer i den
forbindelse, at udgiften vil vaere den samme, hvad enten det er et privat firma eller forvaltningen selv, som udfgrer
opgaven.

AEldre- og Handicapforvaltningen anbefaler, at det fortsat skal vaere en ekstern aktgr, som udfgrer tilsynene, saledes
tilsynenes uvildighed sikres. Hvis udvalget veelger at fglge anbefalingen, vil forvaltningen i samarbejde med Udbud-
og Kontraktstyring i Borgmesterforvaltningen sende tilsynsopgaven i udbud primo 2020.

Tilsynshyppighed

Tilsynshyppigheden er et udtryk for det antal gange, der bliver udfgrt tilsyn pd de respektive omrader.

P alle plejecentre fgres der tilsyn 1 gang arligt, hvilket svarer til minimumskravet i lovgivningen.



I de udkgrende grupper og hos de private leverandgrer af pleje og praktisk bistand fgres der tilsyn 1 gang arligt.
Tilsynshyppigheden er ikke lovfastlagt og kan derfor andres.

P& dagcentre og dagtilbud fgres der tilsyn hvert andet ar. Tilsynshyppigheden er ikke lovfastlagt og kan derfor
a&endres.

Under § 94-ordningen fgres der tilsyn 1 gang arligt. Tilsynshyppigheden er ikke lovfastlagt og kan derfor sndres.
Under § 95- og § 96- ordningerne fgres der ogsa tilsyn 1 gang arligt, hvilket svarer til minimumskravet i
lovgivningen.

Forvaltningen anbefaler, at den nuvaerende tilsynshyppighed fortsaetter uandret af hensyn til den Igbende
kvalitetskontrol.

Afrapportering

For plejecentre, udkgrende grupper og dagtilbud udarbejdes en tilsynsrapport for hver enhed efter hvert tilsyn samt
en arlig opsamlingsrapport. Der er lovkrav om en &rlig tilsynsrapport for hvert plejecenter, hvilket ikke ggr sig
gzeldende for de udkgrende grupper og dagtilbud. For § 94-ordningen udarbejdes en falles opsamlingsrapport, og
for § 95- og 96-ordningen udarbejdes en delrapport for tilsyn hos hver besggt borger. Forvaltningen anbefaler, at
afrapporteringerne fortsaetter uaendret.

Derudover anbefaler forvaltningen, at der fremadrettet suppleres med en afrapportering i skemaform svarende til fx
Socialtilsynets “spindelveevsmodel”. Det vil bidrage til at skabe et hurtigt overblik over bedgmmelsen af tilsynet.

Okonomi

1 2018/2019 er den &rlige udgift opgjort til 1.028.584 kr. Samlet har den eksterne aktgr (BDO) udfgrt 72 tilsyn i
2018 med tilhgrende tilsynsrapporter samt 3 opsamlingsrapporter.

Det forventes, at de lovpligtige tilsyn fremadrettet vil kunne afholdes inden for samme gkonomiske ramme.



Punkt 6: Fornyet godkendelse af udvalgseffektmal for Aldre- og
Handicapudvalget

00.00.00-A00-38-19
Resume

Grundet fejl i ambitionsniveauet for effektmalet Borgernes uafhaengighed af forvaltningen styrkes til beslutningssag
vedrgrende udvalgseffektmal den 12/11, genfremsendes udvalgseffektmalene for A£ldre- og Handicapudvalget til
fornyet godkendelse. I forbindelse med udvalgets drgftelse af udvalgseffektmalene den 8/10 2019 indgik de
korrekte ambitionsniveauer.

Byradet har i 2019 arbejdet med at revidere Odensemalene, som formelt besluttes med vedtagelsen af Budget
2020. Herefter skal udvalget - som de gvrige politiske udvalg - revidere udvalgets effektmal med henblik pa at sikre
sammenhaengen til de nye Odensemal, Bystrategien og FNs Verdensmal.

Udvalget havde udvalgseffektmalene til drgftelse den 8/10 2019. P& baggrund af droftelsen har forvaltningen
opstillet fglgende effektmal til godkendelse:

Borgernes uafhaengighed af forvaltningen styrkes.

Borgerens oplevelse af malopnaelse.

Borgerens oplevelse af et godt samarbejde med forvaltningens medarbejdere.
Feerre forebyggelige indlaeggelser.

I sagsfremstillingen er effektmalene uddybet.

Effekt

Flere funktionsdygtige =ldre og handicappede/Et sundere Odense

Udgangspunktet for effektstyring i Aldre- og Handicapforvaltningen er den rehabiliterende tilgang, fordi
samarbejdet med borgeren er grundlaget for at stgtte den enkelte i at kunne leve et meningsfuldt og selvstaendigt
liv med s8 hgj livskvalitet som muligt.

INDSTILLING

FEldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender fglgende udvalgseffektmal med tilhgrende
indikatorer og ambitionsniveauer:

Borgernes uafhaengighed af forvaltningen styrkes; Borgerens oplevelse af malopnaelse; Borgerens oplevelse af et
godt samarbejde med forvaltningens medarbejdere; Faerre forebyggelige indlaeggelser.

Beslutning
FEldre- og Handicapudvalget godkender indstillingen.

Sagsfremstilling

I skemaet er der en oversigt over effektmalenes indikatorer og ambitionsniveauer og deres sammenhaeng til FNs
verdensmal, Bystrategisk tema og Odensemal, og som skal udggre udvalgseffektmalene for ZAldre- og
Handicapudvalget fra 2020.

Skema - Oversigt over /ldre- og Handicapudvalgets effektmal



By-strategisk fodensem3l  [udvalgseffekimal/indikatorer

ema

Sundhed og Alle skal med i Flere funktions- ;ﬂﬂmﬁdn
trivsel feellesskabet  dygtige eldre 08 Borgernes uafhengighed af forvaltningen styrkes 2023 27%
handicappede 2022: 26%
Mindre ulighed 2021 25%
Andelen af borgere, der far reduceret antal 2020: 24%
hjemmehjelpstimer fra 1. visitation til § maneder

efter.

sundhed og Alle skal med i Flere funktions- /Eldreomradet og det specialiserede omride
trivsel feellesskabet  dygtige ®ldre 08 gorgerens oplevelse af malopnaelse 2023:41
handicappede 2022: 4,0
Mindre ulighed Borgerens oplevelse af malopnaelse for det 2021:4,0
aftalte delmal ved mdlets afslutning. 2020:3,9
Borgerens oplevelse af et godt samarbejde med 2023:46
forvaltningens medarbejdere 2021:46
2021: 4,6
Borgerens oplevelse af samarbejdet med 2020: 4,5
forvaltningens medarbejdere.
Sundhed og trivsel Alle skal med i Et sundere Eﬁnlﬂﬁtfsﬁm%fét
feellesskabet ~ Odense Ferre forebyggelige indlzggelser®®) Fastsettes, nar
Mindre ulighed data foreligger.
Andel borgere indlagt med en forebyggelig
diagnose.

*) Fortsaetter som udvalgsmal, men efter en ny beregningsmetode og med tilpasning af ambitionsniveau.

**) Der har ikke veeret data siden 2017, men det forventes, at der inden udgangen af 2019, vil ligge en afklaring fra Sundhedsdatastyrelsen ift.
tidspunkt for hvorndr data stilles til r&dighed for kommunerne herunder en definition af forebyggelige “indlaeggelser” ift. nye sygehusbegreber
(sygehuskontakt frem for differentiering mellem ambulant besgg og indleeggelse).

Okonomi

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



Punkt 7: Dreftelse af tildeling af § 18- og §79 midler

00.06.00-A00-2-19
Resume

Hvert &r den 1/10 kan foreninger og organisationer, der udfgrer frivilligt socialt arbejde for udsatte borgere over 60
ar, sgge puljen "Frivilligt socialt arbejde' (§18-puljen)". Foreninger og organisationer, med malgrupper over 60 ar,
kan ogsa sgge puljen "Frivillige forebyggende aktiviteter (§79-puljen)".

Forvaltningen har modtaget 76 ansggninger, og der er samlet ansggt om 4,1 mio. kr. Der er 3,4 mio. kr. til uddeling,

og det er repraesentanter fra forvaltningen, som har behandlet ansggningerne. I bilaget er vedlagt en oversigt over
ansggningerne til de to puljer.

I denne sag indstiller Aldre- og Handicapforvaltningen, at udvalget drgfter tildelingen af midler fra §18- og §79-
puljerne.

INDSTILLING
Fldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget drgfter tildelingen af §18- og §79 midlerne.

Beslutning

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

FEldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender tildeling af §18 og §79 midler som det

fremgar af sagsfremstillingen.

FEldre- og Handicapudvalget godkender indstillingen.

Sagsfremstilling
Pulje Indhold Puljebelgb Fordeling
i 2020 af midleri
(kr.) 2020 (kr.)
Puljen til frivilligt Puljen kan sgges af foreninger, 1.983.459 1.901.300
socialt arbejde (§18- som udfgrer frivilligt socialt
puljen) arbejde.
FEldre- og
Handicapforvaltningen
administrerer §18-puljen for
malgrupper over 60 3r.
Beskaeftigelses- og
Socialforvaltningen
administrerer puljen for
malgrupper under 60 ar.
Puljen til frivillige Puljen kan sgges af foreninger, 546.196 458.662
forebyggende som har aktiviteter med et
aktiviteter (§79- forebyggende sigte primeert til
puljen) til k@rsel af gavn for borgere over 60 ar.
borgere, der ikke kan Midlerne er reserveret til kgrsel
transportere sig selv  for de borgere, der ikke selv kan
til sociale aktiviteter transportere sig til aktiviteter.
Puljen til frivillige I 2014 besluttede Aldre- og 537.669 626.149

forebyggende Handicapudvalget at prioritere
aktiviteter (§79- 500.000 kr. til initiativer hos
puljen) foreninger og klubber, som

/Ensomhedspuljen

forebygger og reducerer
ensomhed.



Restmidler fra 2018

Frivilliges transport i
forbindelse med
aktiviteter

Frivilliggalla

Ialt

Udviklingspuljen
2020

Restmidler §18 2020

I 2017 besluttede udvalget, at
overskydende midler i denne
pulje kan anvendes til borgeres
kgrsel til aktiviteter
(ovenstdende pulje), da
transportbarrieren kan veere
arsag til ensomhed.

Midlerne udmgntes efter samme
kriterier, som §18-puljen, men
med det forebyggende sigte kan
beskrives som en pulje til
forebyggende indsatser (§79).

Restmidler er midler fra puljen 347.784
til frivilligt socialt arbejde (§18)
og puljen til frivillige
forebyggende aktiviteter (§79).
Restmidlerne mellem drene kan
veere tilbagebetalte midler, fx fra
foreninger, der ikke far
gennemfgrt de planlagte
aktiviteter, der nedlaagger
foreningen eller har
overbudgetteret.

Midlerne udmgntes efter samme
kriterier som §18- og §79-
midlerne.

Udgifter til rejsekort.

FEldre- og Handicapudvalgets
bidrag til den arlige Frivilliggalla,
hvor Ildsjaelepriserne uddeles.

Af midlerne i puljen til frivilligt 204.463
socialt arbejde (§18) er der
afsat 10 % til en udviklingspulje.
Udviklingspuljen kan sgges
lgbende gennem 3&ret. 82.159
Midler tilfgres udviklingspuljen

og kan Igbende sgges gennem

2020.

347.784

25.000

40.000

2.909.611

Fordeling af ansggninger for henholdsvis aktiviteter/lokaler og kgrsel i §79-puljen

I modsaetning til tidligere ar er der indkommet flere ansggninger til aktiviteter end til kgrsel. I flere ansggninger
sgges der badde om kgrsel, ved frivillige, der far afholdt udgift til braendstof, og til aktiviteter. De ansggninger er i
skemaet placeret der, hvor stgrstedelen af det ansggte belgb gar til kgrsel i §79-kgrsel. Dette betyder dog, at der i
§79-aktiviteter ogsfi er ansggninger, hvor der er ansggt til karsel.
Fldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at der er gensidig fleksibilitet imellem de forskellige kategorier inden for
§79 puljen baseret pa behovet i de indkomne ansggninger.

Kriterier for tildeling af midler fra §18-puljen
Tildeling af §18-midler beror altid pa en konkret vurdering og prioritering af den enkelte ansggning. Ved
vurderingen af ansggningerne og prioriteringen af puljens midler bliver der lagt seerlig vaegt pa:



At aktiviteter er lokalt forankret og primaert er malrettet borgere i Odense Kommune. (Ved aktiviteter og
indsatser, der gar pa tvaers af kommuner, kan der gives tilskud forholdsmaessigt i forhold til andelen af
Odenseborgere).

At ansggere ogsa sgger andre finansieringskilder end puljen for frivilligt socialt arbejde, fx gennem
sponsorater, andre puljer og fonde, medlemsbidrag.

At tilskuddets stgrrelse star i rimeligt forhold til antallet af involverede brugere og frivillige, samt i hvor hgj
grad indsatserne/aktiviteterne kommer den enkelte bruger til gavn.

Om der er et tilskudsbehov i forhold til ansggerens samlede gkonomiske situation.

At ansggere arbejder med at fastholde og inspirere brugere og frivillige samt tiltraekke nye brugere og
frivillige.

Om g:ler er forbindelse mellem ansggningen og Odense Kommunes politikker, strategier og arbejde pa
omradet.

Kriterier for tildeling af midler fra §79-puljen
§79-puljen til frivillige forebyggende aktiviteter kan sgges inden for tre kategorier. Til selve aktiviteten, til
lokaleudgifter og til kgrsel af brugere. Laes mere nedenfor.

Tilskud til aktiviteter/lokaler

Aktiviteterne skal veere forebyggende i forhold til ensomhed, forvaerring af sygdom, fysisk funktionstab og
darlig trivsel.

Aktiviteterne er ofte organiseret i en pensionistforening eller klub. Der er krav om medlemskontingent eller
deltagerbetaling for at fa tilskud.

Aktiviteterne kan fx vaere socialt samvaer og aktiviteter, undervisning, foredrag og zeldreidreet.

Tilskud til lokaler for klubber og foreninger

Stotte til lokaleudgift for foreninger, hvor det ikke er muligt at stille et kommunalt ejet lokale til radighed.

Tilskud til kgrsel af brugere af aktiviteten, s&fremt:

Borgerne ikke har mulighed for at bruge offentlig transport eller egen kgrselsordning.
Der ikke kan arrangeres samkgrsel blandt foreningens medlemmer eller i samarbejde med en anden forening.
Tilskuddet skal administreres af foreningen.

Okonomi

Der henvises til sagsfremstillingen.

Bilag

Oversigt 2020

§18 ansggninger 2020

§79 ansegninger aktiviteter lokaler og kersel 2020

Handicaprédets haringssvar til sag om §18 og §79 midler

Aldreradets heringssvar pa tildeling af §18 og §79



Punkt 8: Orientering om den kommende handleplan 2020 for
Civilsamfundsstrategien

29.00.00-A00-46-19
Resume

I denne sag orienteres Aldre- og Handicapudvalget om, at Handleplanen 2020 for Civilsamfundsstrategien vil blive
forelagt /Aldre- og Handicapudvalget pa det ferstkommende mgde i det nye ar.

Siden Civilsamfundsstrategiens vedtagelse i 2014 har Aldre- og Handicapforvaltningen arligt praesenteret Aldre- og
Handicapudvalget for forslag til handlinger i forvaltningen. Handlingerne skal sikre virkeligggrelse af de intentioner,
strategien laegger op til med de tre spor “Fzellesskaber for alle”, "Det skal vaere nemt at vaere frivillig” og “En
kommune i gjenhgjde”.

Det har ikke veere muligt for forvaltningen at sikre den ngdvendige involvering af blandt andet Handicapradet og
Fldreradet i indevaerende &r, hvorfor behandlingen af det kommende ars handleplan udskydes til januar-mgdet.

Bilag

Civilsamfundsstrategi



Punkt 9: Orientering om Socialtilsynets tilsyn

27.00.00-K09-3-19
Resume

I denne sag bliver /Aldre- og Handicapudvalget orienteret om Socialtilsynets tilsyn pa 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 opnds gennem en systematisk,
ensartet, uvildig og faglig kompetent varetagelse af opgaven med at godkende og fgre driftsorienteret tilsyn med
tilbuddene.

Socialtilsyn Syds samlede vurdering er, “at tilbuddet fortsat har den forngdne kvalitet jf. lov om socialtilsyn §6".
Tilsynsrapporten er vedlagt som bilag.

P& udvalgsmadet den 26/3 2019 gav forvaltningen under punkt 7 et overblik over de 4 forskellige typer af tilsyn p§
eldre- og handicapomrédet.

Bilag

Tilsynsrapport - Tornbjerggard



Punkt 10: Omgerelsesprocenter pa socialomradet

00.00.00-A00-963-19
Resume

Som led i sagsbehandlingen pa socialomradet traeffer kommunerne mange afggrelser. I en lille del af disse
afggrelser, bliver der klaget over udfaldet. Nar en borger klager over en kommunal afggrelse pa socialomradet, er
det Ankestyrelsen, der behandler klagen. Ankestyrelsen har her mulighed for at stadfaeste, hjemvise eller zendre
kommunens afggrelse.

Bgrne- og Socialministeriet offentligggr arligt ankestyrelsens omggrelsesprocenter for kommunens afggrelser pa
socialomrddet. Omggrelsesprocenterne bliver vist i form af tre danmarkskort. Dette ars danmarkskort blev
offentliggjort i marts 2019 og viser resultatet af Ankestyrelsens afggrelser af klagesager i 2018. Danmarkskortene
findes pa socialministeriets hjemmeside i interaktiv form. I denne sag praesenteres de overordnede konklusioner.

Ifolge retssikkerhedsloven skal kommunalbestyrelsen hvert r have forelagt de tre danmarkskort.
Overordnet fremgar det af de tre danmarkskort, at der:

« P3 landspan er sket et fald i omggrelsesprocenter pa det generelle socialomrade og pa
bgrnehandicapomradet.

« P3 landsplan er sket en stigning i omggrelsesprocenter pa voksenhandicapomradet.

« I Odense Kommune er sket en stigning i omggrelsesprocenter pa alle tre omrader.

De tre ansvarlige udvalg (Bgrn- og Ungeudvalget, Aldre- og Handicapudvalget samt Beskaeftigelses- og
Socialudvalget) bliver med denne sag forelagt de tre danmarkskort.

Hvad “omggrelsesprocenten” dakker over
o
Nar Ankestyrelsen beregner omggrelsesprocenterne, anvendes tre begreber:

. Stadfaestelse: Styrelsen er enig i afggrelsen. Der sker ingen sndringer for dem, der har klaget.

. AEndring: Styrelsen er helt eller delvist uenig med afggrelsen og zndrer den.

. Hiemvisning: Styrelsen sender sagen tilbage til kommunen. Det sker for eksempel, hvis der mangler
vaesentlige oplysninger i sagen, og styrelsen ikke selv kan indhente dem. Det betyder, at den kommunale
myndighed skal genoptage sagen og afggre den pa ny.

WN =

N&r en afggrelse hjemvises eller zendres, er der tale om, at en kommunal afggrelse bliver omgjort.
Omggrelsesprocenten er derfor andelen af sager, der bliver enten hjemvist eller a&ndret af Ankestyrelsen.

Antal behandlede klager

Af danmarkskortene fremgar det, hvor mange afggrelser Ankestyrelsen har truffet. Antallet er afhaengigt af de
ressourcer Ankestyrelsen har til rddighed, og sagsbehandlingstiden er pd nogle omrader meget lang. Derfor er et
fald eller stigning i antallet af behandlede klager ikke ngdvendigvis et udtryk for et fald eller stigning i antallet af
klager p& omradet.

Indholdet af de tre danmarkskort

Bgrne- og Socialministeriet offentligggr i alt tre danmarkskort om emnet: Et kort der handler om det generelle
socialomrdde, et kort der handler specifikt om bgrnehandicapomradet, og et kort der handler specifik om
voksenhandicapomradet.

De tre danmarkskort omfatter hver isaer:

1. Kortet for socialomrddet generelt

I dette kort indgar alle bestemmelser i serviceloven, hvor der er kommunal klageadgang. Ifglge Bgrne- og
Socialministeriets opggrelse drejer det sig om 130 typer af afggrelser.

Kortet viser udfaldet af ankede sager i bdde Bgrn- og Ungeforvaltningen, Beskaeftigelses- og Socialforvaltningen
samt Aldre- og Handicapforvaltningen.

2. Kortet specifikt for bornehandicapomradet
Dette kort udggr en delmaengde af socialomradet generelt og indeholder udfaldet af klager, der handler om:

e Pasningstilbud, hjemmetraning m.m.
« Merudgiftsydelser

« Tabt arbejdsfortjeneste

« Personlig hjeelp og ledsagelse



3. Kortet specifikt for saerlige bestemmelser p3 voksenhandicapomradet
Dette kort udger en delmaengde af socialomradet generelt og indeholder udfaldet af klager, der handler om:

Kontante tilskud

Borgerstyret personlig assistance
Ledsageordning

Merudgifter

Udviklingen pa landsplan

P& socialomrddet generelt, og pd bgrnehandicapomradet, er der pa landsplan sket en positiv udvikling, hvor
omggrelsesprocenterne er faldet fra 2017 til 2018. Omggrelsesprocenterne pd voksenhandicapomradet er i samme
periode steget pd landsplan (se tabel 1).

Omgerelsesprocenter,

landsplan 2016 2017 2018

Socialomradet generelt 37% 38% 36%
Beornehandicapomradet 46% 52% 47 %
voksenhandicapomradet - 21% 32%

Tabel 1. Omgerelsesprocenten angiver andelen af sager, som er zendret eller hjemvist af ankestyrelsen.

Udviklingen i Odense Kommune
I Odense Kommune er der sket en stigning i omggrelsesprocenterne for alle tre danmarkskort fra 2017 til 2018.

P& socialomrddet generelt er omggrelsesprocenten steget fra 31% i 2017 til 42% i 2018. Den ligger derved over
landsgennemsnittet pd 36%. Omggrelsesprocenten i 2018 ligger nogenlunde p& niveau med procenten i 2016 (se
tabel 2). Antallet af afggrelser, som Ankestyrelsen har klagebehandlet, er faldet fra 2017 til 2018.

Omradet daekker i Odense Kommune over flere tusinde sager. I hver sag treeffes der ofte flere afggrelser undervejs i
sagsforlgbet. Ankestyrelsen har for 2018 behandlet klager over 264 af disse afggrelser.

P& bgrnehandicapomradet er der sket en lille stigning i omggrelsesprocenten fra 36% i 2017 til 39% i 2018. P3
trods af stigningen er omggrelsesprocenten dog stadig vaesentligt lavere end i 2016, ligesom den ogsd stadig er
lavere end landsgennemsnittet pd 47%. Der er i perioden sket en stigning i antallet af behandlede afggrelser (se
tabel 3).

Bgrn- og Ungerddgivningen har 3000 aktive sager, hvoraf 700 er pd bgrnehandicapomradet. I hver sag traeffes der
ofte flere afggrelser. Ankestyrelsen har for 2018 behandlet klager over 64 af disse afggrelser.

P& omradet for voksenhandicap er der, ligesom pa landsplan, sket en stigning i omggrelsesprocenten. I 2017 blev
11% af sagerne omgjort, mens det i 2018 gjaldt 48% af sagerne. Omggrelsesprocenten ligger derved over
landsgennemsnittet pd 32%. Der er i perioden sket et fald i antallet af behandlede afggrelser (se tabel 4).

FEldre- og Handicapforvaltningen har 35.000 sager arligt, heraf en raekke sager pa voksenhandicapomradet. I hver
sag traeffes der ofte flere afggrelser. Ankestyrelsen har for 2018 behandlet klager over 44 af disse afggrelser.

Tabellerne nedenfor viser en sammenligning af data fra 2016, 2017 og 2018 pa de tre omrader for Odense
Kommune.

Socialomradet generelt,

Odense Kommune

Antal klagebehandlede 5o 406 S
afgarelser

41% 31% 42 %n|

Cmgarelsesprocent (ca. 11% ==ndrede (ca. 6% ==ndrede |(ca. 13% andrede og|

og 29% hjemviste) | og 25% hjemviste) 29% hjemviste)

Tabel 2. Omggrelsesprocenten angiver andelen af sager, som er s=ndret eller hjemvist af ankestyrelsen.



Borne-

handicapomradet,
Odense kommune

Antal klagebehandled
ntal klagebehandlede 46 44 64
afgarelser
63% 36% 3004
Omggrelsesprocent (ca. 22% =zendrede (ca. 9% =endrede |(ca. 19% =endrede og
og 41% hiemviste) | og 27% hiemviste) 20% hjemviste)

Tabel 3. Omgorelsesprocenten angiver andelen af sager, som er asndret eller hjemwist af ankestyrelsen.

Voksen-
handicapomradet,
Odense Kommune
Antal klagebehandlede ) 1§ 44
afgerelser
11% 48%

Omgerelsesprocent 3 (ca. 3% aendrede |(ca. 14% zndrede og

og 9% hjamviste) 34% hjemviste)

Tabel 4. Omaggrelsesprocenten angiver andelen af sager, som er sendret eller hjemvist af ankestyrelsen. Der er ikke
offentliggjort et danmarkskert for omradet for 2016,

Fremtidige Danmarkskort

Regeringen og KL har i den seneste gkonomiaftale aftalt at samarbejde om at tilvejebringe et forbedret
datagrundlag, sd fremtidige danmarkskort bliver mere nuancerede. Dette bunder i erkendelsen af, at
danmarkskortene i den nuvaerende udformning giver et for unuanceret billede af kvaliteten i sagsbehandlingen.

Bilag
Bilag - De tre danmarkskort

Notat om antallet af klagesager i £HF - 2017 og 2018



Punkt 11: Aktuelle sager

00.00.00-A00-613-18
Resume

» Orientering om borgerhenvendelse.
« Orientering om pressesag.
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