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Referat

78 Godkendelse af dagsorden

Beslutning
Godkendt.

Fraveerende:
Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

79 Meddelelser

Sagsfremstilling

Side 1
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Side 2

» Aldresagen gnsker mgde med Velfeerdsudvalget.

- Toiletter med skylle- og t@rrefunktion pa Pedershave.

« Administrationen har udarbejdet et oplaeg til en frivillighedsstrategi, der skal behandles af Byradet.
Inden den foreleegges fagudvalgene, sendes den i hering i samtlige Med-udvalg og hos avrige

relevante interesseorganisationer. Den politiske behandling vil efterfalgende indeholde bade oplaeg
til frivillighedsstrategi og haringssvar.

Beslutning
Formanden tager mgdet med /Aldresagen.

Udvalget gnsker at se Frivillighedsstrategien.

Susanne Bettina Jgrgensen (A) orienterede om KL's Z&ldrekonference.

Fravaerende:

Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

 Arshjul Velfeerdsudvalget 2016 Bilag til Velfeerdsudvalgets mgde 6. oktober 2016

80 Opfelgning vedrgrende bedre brug af hjselpemidler

Lovgrundlag
Lov om social service.

Sagsfremstilling
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Der har med afsaet i metoden Bedre brug af hjeelpemidler vaeret arbejdet med et
endret fokus i samarbejdet mellem myndighed (Visitationen),
hverdagsrehabiliteringsterapeuterne og hjemmehjzlpsleverandagrerne for at sikre
en mere optimal tildeling af hjeelpemidler. Formalet er med udgangspunkt i en
hverdagsrehabiliterende tilgang at gare borgeren helt eller delvist selvhjulpen ved
brug af hjeelpemidler og dermed understatte, at behovet for personlig pleje og
praktisk hjeelp efter Lov om Social Service (Serviceloven) § 83 reduceres. Konkret
har der vaeret arbejdet med forskellige arbejdsredskaber, herunder udvidet
leverandgrsamarbejde, implementering af et faelles hjeelpemiddelkatalog og en
borgerrettet brochure om hjalpemiddeludlan pa Frederikssund Bibliotekerne.

Velfeerdsudvalget godkendte den 5. november 2015 administrationens forslag om
at anvende metoden Bedre brug af hjeelpemidler som led i de
hverdagsrehabiliteringsforlgb, kommunen skal tilbyde efter Servicelovens § 83a.
Velfaerdsudvalget orienteres om de forelgbige erfaringer med anvendelsen af
metoden.

Som led i understgttelsen af den hverdagsrehabiliterende tilgang og bedre brug af
hjeelpemidler er der etableret et udvidet leverandgrsamarbejde, hvor Visitationen
medes en til to gange om maneden med hver enkelt leverandar af personlig pleje.
Pa maderne gennemgas udviklingen i borgernes funktionsniveau og behov,
ligesom muligheder for hjaelpemidler, der kan understatte borgerens
selvhjulpenhed, draftes.

Der er som led i indsatsen omkring bedre brug af hjeelpemidler udarbejdet og
implementeret et hjaelpemiddelkatalog, som er et feelles redskab pa tveers af
visitatorer, hverdagsrehabiliteringsterapeuter, dggnpleje og andre aktarer
omkring borgeren. Hjaelpemiddelkataloget skal bidrage til at sikre et feelles
udgangspunkt og feelles mal i arbejdet med at @ge borgernes selvhjulpenhed
gennem en gget anvendelse af hjeelpemidler, herunder at der taenkes mere bredt i
forhold til hjeelpemiddelbegrebet.
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Der er desuden etableret et samarbejde mellem Visitationen og bibliotekerne om
udlan af sma praktiske hjelpemidler, der kan @ge borgerens selvhjulpenhed og
dermed lette den enkeltes hverdag. Hjaelpemidlerne er udvalgt i samrad med
Visitationen og er hjaelpemidler, der ikke visiteres til. Lanetiden er 14 dage. Idéen er
at give mulighed for at afpreve det enkelte hjeelpemiddel, inden borger evt. vaelger
at kabe det.

Bedre brug af hjaelpemidler taenkes saledes i teet sammenhang med
hverdagsrehabilitering af borgeren. Indsatsen handler om en tilgang til borgeren,
der fokuserer pa rehabilitering frem for mere passiv hjeelp og stette, herunder
hvordan hjelpemidler kan understgtte, at borger opnar eller opretholder en gget
selvhjulpenhed. Det betyder, at hvis borgerens funktionstab - efter en konkret og
individuel vurdering - kan afhjeelpes helt eller delvist med et hjelpemiddel, et
forbrugsgode eller saerligt indbo, har det betydning for visitationens endelige
vurdering af behovet for hjzelp efter Servicelovens § 83.

Det ggede fokus pa brug af hjeelpemidler generelt og i de enkelte borgeres
rehabiliteringsforlab har betydet, at borgerne tilbydes de rette hjaelpemidler
hurtigere end fer og ofte umiddelbart efter, at borgerne har oplevet et
funktionstab. Det opleves saledes, at denne tilgang medferer en starre succesrate
i forhold til at fa gavn af hjeelpemidlet, fordi borgerne ofte er mere motiveret til at
anvende et hjelpemiddel umiddelbart efter, at de oplever et funktionstab, end
hvis hjeelpemidlet farst introduceres senere.

Indsatsen omkring Bedre brug af hjeelpemidler er stadig under forankring i
organisationen, og der er derfor endnu kun relativt begraensede erfaringer med
effekten af indsatsen. Der er dog Visitationens opfattelse, at borgerne ofte oplever
det meget positivt, nar de ser, hvordan de kan (for)blive selvhjulpne ved brug af
hjzelpemidler. Samtidig er det Visitationens erfaring, at selv meget simple
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hjeelpemidler kan gere en stor forskel i forhold til den enkelte borgers mulighed
for at opna eller opretholde selvhjulpenhed og dermed udskyde borgerens behov
for hjeelp. Det er pa den baggrund forventningen, at bedre brug af hjeelpemidler pa
lzengere sigt vil medfere en reduktion i antallet af visiterede timer efter
Servicelovens § 83.

Der er fortsat fokus pa at styrke det tveergdende samarbejde omkring bedre brug
af hjelpemidler i arbejdet med at @ge borgernes selvhjulpenhed. Bedre brug af
hjaelpemidler vil vaere et fokusomrade i den fortsatte forankring af
hverdagsrehabilitering i kommunen, ligesom der ved afpr@vning og
implementering af nye velfeerdsteknologier vil veere fokus pa, hvordan de kan
anvendes til at understgtte en rehabiliterende tilgang til borgeren.

Sagen er sendt i hgring i Handicapradet og Aldreradet. Eventuelle haringssvar
fremsendes til udvalgets medlemmer hurtigst muligt.

Hgringssvar Aldreradet:

Taget til efterretning.

gkonomi

@konomi har ingen bemeerkninger.

Indstilling
/ldre- og socialchefen fremsender sagen til orientering for Velfaerdsudvalget.

Beslutning
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Taget til efterretning.

Fravaerende:

Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

81 Orientering om aendringer i embedslaegens tilsyn

Lovgrundlag
Lov om andring af sundhedsloven, lov om autorisation af sundhedspersoner og
om sundhedsfaglig virksomhed m.fl.

Lovforarbejdet til lov om 2ndring af sundhedsloven, lov om autorisation af
sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed m.fl.

Sagsfremstilling
/ndringer i embedslaegens tilsyn

Sundhedsstyrelsen (nu Styrelsen for Patientsikkerhed) har indtil nu gennemfert
uanmeldte, frekvensbaserede tilsynsbesgg pa landets plejehjem, hvor
plejehjemmene har haft tilsynsbesgg fra embedslaegen hvert eller hvert andet ar.

Pr. 1. januar 2017 sker en lovaendring, hvorefter et nyt risikobaseret tilsyn traeder i
kraft. Dette betyder bl.a., at de faste, tilbagevendende tilsynsbesgg pa
kommunens plejecentre ophaves.
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Indtil nu har ressourcerne, der har vaeret anvendt pa tilsyn med behandlingssteder
pa sundhedsomradet, veeret bundet til et begraenset udsnit af behandlingssteder,
bl.a. plejehjem samt private sygehuse og klinikker. Det nye tilsyn vil omfatte alle
steder, hvor der udferes sundhedsfaglig virksomhed af eller pa vegne af
autoriserede sundhedspersoner. Et eksempel pa institutioner og tilbud pa det
kommunale omrade, som er omfattet af det nye tilsyn er sociale bosteder, hvor
der udferes sundhedsfaglig virksomhed, f.eks. medicinhandtering. Ligeledes vil
f.eks. hjemmesygeplejen samt forebyggende, kommunale sundhedsordninger for
barn og unge vaere omfattet af tilsynet.

Det risikobaserede tilsyn skal, ifalge Styrelsen for Patientsikkerhed, sikre, at der
kan seettes ind, hvor risikoen for patientsikkerhed er stgrst fremfor at kontrollere
steder, hvor der ikke er problemer med patientsikkerheden.

Derudover fremhaeves dialog og leering som et vaesentligt element i det fremtidige
tilsyn.

| praksis vil gennemsnitligt cirka 10 % af alle behandlingssteder fa et tilsynsbesgg
arligt.

Det risikobaserede tilsyn

Styrelsen for Patientsikkerhed vil fremover udveelge malgruppe og fokus for
tilsynene pa baggrund af en risikovurdering, der bygger pa opsamlet viden om
omrader og organisationer, hvor der konstateres patientsikkerhedsmaessige fejl
0g mangler.

Risikovurderingen vil blive foretaget pa baggrund af en systematisk risikoanalyse. |
analysen indgar bade styrelsens egne data samt materiale fra eksterne instanser
og myndigheder, herunder bl.a. Dansk Patientsikkerhedsdatabase,
Sundhedsdataprogrammet og Socialtilsynet. Ogsa bekymringshenvendelser fra
sundhedspersonale, pargrende og medierne samt patientklager kan indgad i
analysen og vurderingen.
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Til brug for risikovurderingen vil desuden blive tilknyttet en ekstern falgegruppe
bestaende af relevant sundhedsfaglig ekpertise samt patient- og
interesseorganisationer, som kan veere med til at kvalificere udvaelgelsen af
tilsynstemaer, risikoomrader og behandlingssteder.

Pa baggrund af risikovurderingen beslutter styrelsen, om der skal rejses en
tilsynssag, herunder om der skal gennemfares et tilsynsbesag.

Plejeboligomradet

Omesorgscentrene har, sidelabende med Sundhedsstyrelsens uanmeldte tilsyn,
gennemfart audit pa alle centrene, med det formal at sikre, at det faglige niveau
opretholdes. Den indsats vil blive styrket for at kompensere for, at tilsynene
fremover Dblive feerre.

Der skal foretages en evaluering af det nye tilsyn efter 3 ar.

Administrationen har rettet henvendelse til Styrelsen for Patientsikkerhed med
henblik pa yderligere uddybning af det nye tilsyn. Styrelsen har oplyst, at
kommunerne vil modtage narmere information om det nye tilsyn i starten af
2016.

Sagen er sendt i hgring i Handicapradet og Aldreradet. Eventuelle haringssvar
fremsendes hurtigst muligt til udvalgets medlemmer.

Hgringssvar Aldreradet:

Taget til efterretning.

@konomi
Jkonomi har ikke yderligere bemaerkninger til orienteringssagen.

Indstilling
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Direktaren for Velfaerd, Arbejdsmarked og Sundhed fremsender sagen til
orientering for Velfeerdsudvalget.

Beslutning
Taget til efterretning.

Fravaerende:

Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

82 Status pa degnplejen

Lovgrundlag
Servicelovens §§ 83 0g 83a.

Sundhedslovens § 139 samt bekendtgerelse om hjemmesygepleje.

Sagsfremstilling

Velfaerdsudvalget fik i august forelagt et kommissorium for effektivisering af
degnplejen. Kommissoriet skal sikre gennemfarelse af en del af de besparelse pa i
alt ca. 4 mio. kr., som blev vedtaget i budget 2016-2019, 0og som konsulentanalysen
fra Implement i farste halvar af 2016 har bidraget til at konkretisere. | september
maned blev Velfeerdsudvalget endvidere i forbindelse med budgetopfelgningen
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orienteret om et forventet merforbrug i den kommunale dagnpleje pa 6,6 mio. kr.
i 2016, hvoraf 1,9 mio. kr. blev sggt deekket ved tillaegsbevilling. Hovedarsagerne til
merforbruget er en organisationsandring, der fandt sted ultimo 2015, samt et
relativt hgjt sygefraveer.

Dagnplejen star saledes over for en stor opgave med hensyn til at finde
besparelser i resten af 2016 samt i 2017. Som en konsekvens af dette foreslas
malet for kommisoriet for effektivisering af degnplejen opjusteret. Kommisoriet
skal saledes sikre effektiviseringer for ca. 3,5 mio. kr. i degnplejen og for ca. o,5.
mio. kr. for Visitationens vedkommende.

Velfaerdsudvalget forelaegges pa baggrund af sagerne en orientering om
organisering af degnplejen, en status pa tiltag der er i gang pa omradet og en
status i forhold til gkonomi i 2016.

Organisering af dagnplejen

Dagnplejen bestar af hjemmepleje (§ 83-ydelser), sygepleje og
hverdagsrehabilitering (§ 83a). Dagnplejen har medio september 2016 ca. 260
medarbejdere.

Dagnplejen er organiseret i 7 distrikter med en distriktsleder og ca. 30
medarbejdere i hver. 4 distriktsgrupper har base pa Jstergarden i Frederikssund,
0g 3 grupper har base pa De Tre Ege i Jagerspris. Grupperne bestar af bade social-
og sundhedsassistenter (SSA'er) og social- og sundhedshjzlpere (SSH'er). Der er
derudover tilknyttet en terapeut til hver gruppe.

Der er desuden en sygeplejegruppe bestaende af 47 sygeplejersker med en egen
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distriktsleder.

Nattevagt-teamet refererer aktuelt til én af de 8 distriktsledere og har base pa De
Tre Ege. Aftenvagterne har ikke en selvstaendig ledelse, idet denne opgave deles af
distriktslederne. Aftenvagterne har base bade pa De Tre Ege og @stergarden.

Der er tilknyttet tre sygeplejeklinikker til degnplejen. Klinikkerne er placeret pa
hhv. De Tre Ege, @stergarden og Solgarden.

Den nuveerende organisering er et resultat af en organisationsandring, der blev
gennemfart i slutningen af 2015 med henblik pa at styrke fagligheden i degnplejen
og sikre det tveerfaglige samarbejde ved at samle hele omradet for
hjemmeboende borgere i ét ledelsesomrade. Organisationsaendringen skulle
skabe mere sammenhangende borgerforlgb og ruste organisationen til at
imgdega udfordringer bl.a. i forhold til zget kompleksitet i pleje- og
sygeplejeopgaverne, for at styrke styringen og for at arbejde mere malrettet med
at forebygge indlaeggelser og genindlzaeggelser.

Status pa aktuelle tiltag pa omradet

Administrationen har primo september igangsat projektet omkring effektivisering
af dagnplejen, som er beskrevet i det ovenfor naevnte kommissorium. For alle
arbejdsgrupper er geldende, at MED organisationen har udpeget medlemmer til
grupperne. | regi af dette arbejdes med:

+ Foragelse af brugertidsprocenten i degnplejen:
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Implementanalysen pegede pa en mulighed for at haeve den direkte
brugertidsprocent. | forleengelse af dette ses pa muligheden for at optimere
planlaagningen, samle nattevagtsfunktionen og nedbringe forbruget af eksterne
vikarer.

Aktuel status: | projektet er der aktuelt fokus pa en nermere klarleegning af,
hvilke emner der med fordel kan ses pa i forhold til effektiviseringsmuligheder. Der
bliver afholdt en workshop vedrgrende dette i september. Derefter arbejdes
videre med de idéer og potentialer, der her vil blive peget pa. | oktober afholdes
desuden en workshop vedrgrende effektiviseringsmuligheder i forhold til
optimering af planlaegning i degnplejen.

Leverancerne til denne del af projektet skal ligge klar i december, herunder en
plan for sikring af mere effektiv planlzegning i degnplejen samt en plan for
nedbringelse af vikarforbruget.

» Nedbringelse af antal visiterede timer i dagnplejen:

Under denne overskrift arbejdes med at styrke indsatsen i forhold til
hverdagsrehabilitering samt en yderligere udnyttelse af de muligheder, der ligger i
velfaerdsteknologi.

Aktuel status: | regi af disse delprojekter ansaetter Visitationen to medarbejdere,
som skal involveres i den naermere planlaegning og gennemferelse af projektet, og
som vil blive naglepersoner i forhold til indsatserne. Stillingerne er finansieret af
midler fra Veerdighedspuljen.

+ Effektivisering af sygeplejeydelser:
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Der skal arbejdes med at udnytte kapaciteten i sygeplejeklinikkerne bedre samt
sikre, at de borgere, der kan mgde op i en klinik, tilbydes sygepleje dér og ikke i
eget hjem, samt med hverdagsrehabilitering af sygeplejeydelser.

Aktuel status: Det er planlagt i november at gennemfare en workshop omkring
"fremtidens hjemmesygepleje", som skal munde ud i konkrete planer. Der skal
desuden afholdes en workshop med det formal at se pa arbejdsgangene for
planlzegningen af sygeplejen. | februar 2017 vil der blive gennemfert en analyse af
brugen af sygeplejeklinikkerne med henblik pa en bedre udnyttelse af disse.

Status pa gkonomi

De seneste regnskabstal pr. 31.8.2016 viser en forvaerring af Dagnplejens gkonomi
og der forventes nu et merforbrug pa 8,6 mio. kr. mod 6,6 mio. kr. pr. 30.6.2016.
Dagnplejen har ivaerksat en opbremsning af alle udgifter i 2016, herunder
minimeres bruges af vikarer, besattelse af vakante stillinger udskydes sa vidt
muligt, og madeaktivitet holdes pa et minimum for at age effektiviteten. Effekten
af disse tiltag er dog ikke slaet fuldt igennem pa udgifterne endnu og de seneste
maneder har ogsa vist et fortsat hgjt udgiftsniveau, der indikerer, at det vil blive
vanskeligt at indhente en del af merforbruget (2,2 mio. kr.) i lzbet af 2. halvar 2016,
som det var forudsat i forbindelse med budgetopfelgningen pr. 30.6.2016. Effekten
af de ivaerksatte tiltag ventes at sla fuldt igennem i 4. kvartal. Der henvises til bilag
1 for en naermere status pa Dagnplejens gkonomi i 2016.

Velfaerdsudvalget far en status for arbejdet i degnplejen pa mgdet i december.

Afdelingsleder Hanne Larsen og omradeleder for dggnplejen Susanne Jgrgensen
vil pA madet uddybe organiseringen af omradet.
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Sagen er sendt i hgring i Handicapradet og Aldreradet. Eventuelle haringssvar
fremsendes til udvalgets medlemmer snarest muligt.

Hgringssvar Aldreradet:

Vi er bekymrede for nedbringelse af timer til service i hjemmene, selv med de
stillede forslag til effektiviseringer, mener vi der bgr veere obs. pa dette pkt. Det
ma uden tvivl forringe borgerenes serviceniveau i hjemmene. Det er trods alt
billigere at have borgere i eget hjem end pa plejecentrene.

gkonomi

Ved den forestaende budgetopfelgning pr. 30. september 2016 vil der blive
redegjort naermere for degnplejens gkonomiske situation, herunder den
forventede effekt af den foretagne opbremsning. Der henvises til bilag 1 for en
naermere status pa Dggnplejens gkonomi i 2016.

Indstilling
Direktaren for Velfaerd, Arbejdsmarked og Sundhed indstiller til Velfaerdsudvalget,
at:

1. Justeringen af effektiviseringsmalet med kommissoriearbejdet godkendes.



Side 15

Beslutning
Godkendt.

Fravaerende:

Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

 Bilag 1 - Status pa Dggnplejens gkonomi i 2016

83 Den overordnede ledelsesstruktur pa plejeboligomradet

Sagsfremstilling

| forbindelse med budget 2016-2019 blev det vedtaget, at der skulle gennemferes
en analyse af eeldre- og sundhedsomradet i Frederikssund Kommune med henblik
pa at sikre effektiviseringer fra 2017. Med forventning om mulige gevinster blev
det med budgettet for 2016 besluttet at lazgge en samlet besparelse pa
plejeboligomradet pa 3 mio. kr., som skal udmgntes i 2017. Konsulentfirmaet
Implement gennemfarte analysen i farste del af 2016.

Pa baggrund af Implements anbefalinger samt budget-reduktionen fra 2017 pa 3
mio. kr. har administrationen udarbejdet et forslag til ny ledelsesstruktur for
plejeboligomradet, som indebaerer, at de nuvaerende fem centre ledelsesmaessigt
samles til tre centre. Med den foresldede a&ndring bliver hvert center i starrelsen
pa ca. 100 boliger.
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Formalet med e&ndringen er at sikre, at omradet fremadrettet bliver skonomisk
stabilt, at der bliver mulighed for stordrift, og at der etableres feerre, men starre
faglige feellesskaber. Samtidig er formalet, at borgerne beragres mindst muligt af
besparelsen.

Forslaget har veaeret i hgring i perioden 25. august til 16. september 2016. Der er
indkommet 11 hgringssvar, som adresserer forskellige opmaerksomhedspunkter i
forslaget om ny struktur.

Den nye ledelsesstruktur vil blive implementeret som beskrevet i
hgringsmaterialet, saledes at antallet af omradeledere reduceres fra fem til tre, og
antallet af gruppeledere reduceres fra 18 til 14.

Forslaget til ny struktur indeholdt ogsa en reduktion pa 25 timer blandt de
kostfaglige medarbejdere pa omsorgscentrene. Hgringssvarene har peget pa en
reekke bekymringer for, om opgaverne omkring kost vil kunne lgftes. P4 baggrund
af tilbagemeldingerne besluttes det, at den planlagte reduktion fjernes, og at
omraderne peger pa en alternativ besparelse.

Sagen er sendt i hgring i Handicapradet og Aldreradet. Eventuelle haringssvar
fremsendes til udvalgets medlemmer snarest muligt.

Hgringssvar Aldreradet:

Taget til efterretning.
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Jkonomi
@konomi har ikke yderligere bemaerkninger til udmgntning af besparelsen pa
plejeboligomradet pa 3 mio. kr. vedtaget i forbindelse med budget 2016.

Indstilling
/ldre- og Socialchefen indstiller til Velfaerdsudvalget, at:

1. Den overordnede ledelsesstruktur pd plejeboligomrddet godkendes.

Beslutning
Godkendt.

Fravaerende:

Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

e Svar pa indholdet i hgringsmaterialet

* Hgringssvar i samlet dokument

84 Tilsyn med leverandgrer af personlig pleje og praktisk hjaelp

Lovgrundlag
Lov om social service §§ 83, 86 0g 151

Sagsfremstilling
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| perioden fra januar 2016 til april 2016 er der gennemfart tilsyn med samtlige
leverandgrer af personlig pleje og praktisk hjaelp i Frederikssund Kommune.

Tilsynet er gennemfert af Visitationen i funktion af myndighedsafdelingen under
ldreomradet.

Ud fra et standardiseret spagrgeskema er der gennemfert interview med 72
borgere, svarende til ca. 7 pct. af det samlede antal borgere der modtager
personlig pleje og praktisk hjzelp i kommunen.

Pa baggrund af tilsynet har administrationen udarbejdet en "afrapportering af
kommunens tilsyn med leverandarer af personlig pleje og praktisk hjzelp", hvor
resultaterne af tilsynet er praesenteret.

Udvalget besluttede i forbindelse med godkendelsen af kommunens tilsynspolitik,
at der hvert andet ar gennemfgres en brugertilfredshedsundersggelse, der skal
supplere tilsynet. Der blev gennemfart en brugertilfredshedsundersggelse i 2015,
og administrationen planlaegger at gennemfare en ny i lgbet af 2017. Der indgar
derfor ikke en redeggrelse for brugernes oplevelse af kvaliteten af hjemmeplejen i
dette ars tilsynsrapport.

Dette ars tilsyn har vist en positiv udvikling pa flere omrader sammenlignet med
sidste ars tilsyn.

Eksempelvis er tilbagemeldingspligten for borgere med personlig pleje forbedret
markant, og der er en stgrre sammenhang mellem visiteret tid og leveret tid.
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Tilsynet konstaterede dog ogsa enkelte udviklingspunkter.

For borgere med praktisk hjzelp har leverandgrerne udfordringer i forhold til at
overholde tilbagemeldings- og dokumentationspligten, hvilket ogsa var tilfaelde
ved sidste ars tilsyn.

Enkelte leverandgrer har desuden fortsat udfordringer i forhold til at sikre
sammenhang mellem visiteret tid og leveret tid.

Alle leverandgrer er individuelt orienteret om deres resultater via
leverandgrrapporter, der er udarbejdet specifikt til hver leverandar.

Pa baggrund af tilsynsresultaterne er fire leverandarer af personlig og praktisk
hjzelp indkaldt til dialogmgader i Frederikssund Kommune. De fire leveranderer er
udvalgt pa baggrund af omfanget og karakteren af de problemstillinger, tilsynet
observerede.

Folgende leverandarer blev indkaldt til dialogmader i juni 2016:

« Den kommunale leverander - degnplejen
* Pryts Service

» Sika Rengwring

» Trasbo A/S
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Pa dialogmaderne blev de enkelte leverandgrers problemstillinger draftet, og
leverandgrerne blev gjort opmaerksomme p4a, at der udferes et opfelgende tilsyn i
november og december 2016, hvor der bliver fulgt op pa arbejdet med de fire
leverandgrers individuelle problemstillinger.

Administrationen fremlaegger en orienteringssag i februar 2017 til
Velfeerdsudvalget vedrgrende resultaterne af det opfelgende tilsyn.

Pa dialogmaderne blev det desuden tydeligt, at der er behov for en tydeligere
forventningsafstemning mellem administrationen og leverandgrerne. Pa
baggrund af dialogmaderne har administrationen besluttet, at:

» Udarbejde konkrete anvisninger til leverandarerne omkring dokumentationspligt og
tilbagemeldingspligt.
- Afholde arlige samarbejdsm@der med visitationen og leverandgrerne.

» Arrangere flere undervisningsgange vedragrende dokumentation i omsorgssystemet.

Sagen er sendt i hgring i Handicapradet og Aldreradet. Eventuelle haringssvar
fremsendes til udvalgets medlemmer hurtigst muligt.

Hgringssvar Aldreradet:

Vi kan se der har veeret et dialog mellem kommune og leverandgrer i juni 2016, 0g
at det tages op igen til foraret 2017, hvor det vil blive forelagt Velfaerdsudvalget og
dermed ogsa os. Vi kan se, at der har vaeret nogle problemer og vi haber, de er
blevet lgst til den tid. Et af problemerne er, at borgerens tildelte tid til hjzelp ikke
er den reelle tid, der bruges pa borgerens bopeel. Det er en debat kommunen bgr
folge op pa, og vi venter spaendte pa svarene ferst i det nye ar.
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gkonomi
Jkonomi har ingen bemaerkninger.

Indstilling
/Eldre- og socialchefen indstiller til Velfaerdsudvalget, at:

1. Tilsynsrapporten tages til efterretning.

Beslutning
Taget til efterretning.

Fraveerende:
Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

» Afrapportering af kommunens tilsyn med leverandgrer af personlig og praktisk
hjeelp

85 MAD til hver DAG, godkendelse af Interessentskabskontrakt og Leverings-
og samarbejdsaftale

Lovgrundlag
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Lov om kommunernes styrelse § 60.

Sagsfremstilling

Sagen forelaegges Velfeerdsudvalget og
Byradet med henblik pa godkendelse af
ny interessentskabskontrakt og
leverings- og samarbejdsaftale omkring
levering af madservice.

Halsnzes, Hillerad, Allered og
Frederikssund Kommuner har pr. 1.

januar 2012 oprettet et feelles § 60-
selskab MAD til hver DAG.

MAD til hver DAG leverer mad til vores
omsorgscentre og er fritvalgsleverander
til borgere der er visiteret til
madordning i Frederikssund Kommune.
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Kontrakten er godkendt i Byradet den
12, oktober 2011. Den blev indgdet som
en firedrig aftale, herefter med i 11
maneders opsigelsesvarsel.

Byradet godkendte senest pa madet den
16. december 2015, at Albertslund
Kommune indtradte, som den femte
interessent fra den 1. januar 2016.
Samtidig blev det godkendt at
kontrakten blev forlenget frem til den
31. december 2016 og at
interessentskabskontrakten og
leverings- og samarbejdsaftalen kunne
revideres primo 2016. Hermed kan alle
fem interessenter deltage 1
revideringsprocessen.

Styregruppen for MAD til hver DAG har 1
samarbejde med keokkenet og en
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kostfaglig arbejdsgruppe arbejdet med
revidering af aftalerne, som 1 juni 2016
blev godkendt af bestyrelsen for MAD til
hver DAG.

Kontrakten er tilrettet saledes, at den
afspejler at det er et feelleskommunalt
selskab med i alt nu fem kommuner,
som interessenter.

Leverings- og samarbejdsaftalen er
tilpasset i forhold til de nye tiltag, som
kakkenet har arbejdet med for lobende
at sikre en hgj kvalitet og som
imedekommer centrenes behov og
eftersporgsel.

Med bestyrelsens godkendelse
forelaegges den i efteraret 2016 de fem
kommuners byrad for godkendelse.
Kontrakten er geeldende fra den 1.
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januar 2017 til og med den 31. december
2020, med 12 maneders opsigelsesvarsel.

Vasentlige eendringer i den nye
interessentskabskontrakt:

Formand og naestformand vaelges
fremadrettet for to dar ad gangen mod
tidligere ét ar.

Kontrakten er nu geldende fra den 1.
januar 2017 til og med den 31. december
2020, med 12 maneders opsigelsesvarsel.
Den nuvaerende kontrakt var uopsigelig
fra den 1. april 2012 til og med den 31.
marts 2015, herefter med 11 maneders
opsigelsesvarsel.

Efter radgivning fra BDO er punktet
omkring kapitalkonto erstattet af
egenkapital, sa det svarer til den made
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virksomheden reelt drives pa og som vi
aflegger arsregnskab pa.

Ved kapitalkonti blev egenkapitalen delt
15 dele. Hvor hver kommune kunne
rade over sin del og var selv var ansvarlig
for at evt. underskud blev dekket ind
rettidigt.

Ved en felles egenkapital ejer hver
kommune stadig en ligelig del af
egenkapitalen, men her beslutter
interessenterne i faellesskab, hvordan
egenkapitalen skal forvaltes.

Vasentlige eendringer i levering og
samarbejdsaftalen:

» Aftageforpligtelsen.

Aftageforpligtelsen er blevet senket fra
15 % til 10 %. Det er indfert, at der ved
vaesentlige aendringer (for eksempel
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lukning af et plejecenter/atdeling), kan
indberetning af degnkostenhederne
tilpasses udenfor den arlige aftale.

* Portionsstarrelser.

Fra 2017 vil det vaere muligt at bestille
en specialdizet til smdtspisende borgere,
hvor hovedret og biret tilsammen udger
én menu. Dvs. at portionsstgrrelserne i
mangde og energiindhold er tilpasset
behovet hos en smat spisende.

* Valgmuligheder og variation.

I lobet af 2016 har omsorgscentrene faet
mulighed for at bestille saerlige menuer
1 forhold til saeson, maerke- og
temadage. Disse menuer tilbydes udover
det saedvanlige (for eksempel Store
Smagedag eller fejring af dronningens
fedselsdag). Da det koster ekstra at
planlaegge, forberede, tilberede og levere



Side 28

disse tilbud, er prisen lidt hgjere end for
den fastlagte menu.

Det er op til det enkelte omsorgscenter,
om de gnsker at tage imod tilbuddet og
bestille den saerlige menu til serpris,
eller om de vaelger den fastlagte menu
til den faste pris.

Der tages ikke ekstra for menuerne til
de faste hgjtider.

Til udvalgets orientering har der siden
selskabets etablering vaeret atviklet to
bruger- tilfredshedsundersagelser for
henholdsvis beboerne pa plejecentre og
for de visiterede hjemmeboende
borgere. Tiliredshedsundersggerne viser
en generel stor tilfredshed med maden,
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saerligt madles hovedret og biretterne
med en hgj tilfredshed.

Derudover har omsorgscentrene
arbejdet med projekt Det Gode Maltid og
har haft saerlig fokus pa fire
overordnede indsatser omkring
maltidet, herunder; vaertskab, kvalitet 1
maltidet, rammerne for maltidet og
kompetenceudvikling af personale.

Den seneste bruger-
tilfredshedsundersggelse er foretaget i
fordret 2015 og forelagt £ldre og
Sundhedsudvalget pa madet den 20.
august 2015.

Bruger- tilfredshedsundersggelse
afvikles hvert andet ar og naeste gang
2017.
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Sagen er sendt 1 hering 1 Handicapradet
og Aldreradet. Eventuelle hegringssvar
fremsendes til udvalgets medlemmer
snarest muligt.

Horingssvar Aldreradet:

Taget til efterretning.

Jkonomi
Jkonomi har ingen bemaerkninger.

Indstilling

Sundhedschefen indstiller, at
Velfeerdsudvalget over for
@konomiudvalget og Byradet anbefaler,
at:

1. Interessentskabskontrakten godkendes for perioden 1.januar 2017 - 31.december 2020.

2. Den reviderede leverings- og samarbejdsaftale godkendes.
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3. Udvalget orienteres om resultater af kommende bruger- tilfredshedsundersggelse, naeste
gang i 2017.

Beslutning
Anbefales.

Fravaerende:

Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)

» Leveringsaftale 2017

» |nteressentskabskontrakt 2017

86 Satspuljeprojekt - Tvaersektoriel stuegang

Lovgrundlag
Sundhedsloven kapitel 1 0g seerligt § 2, stykke 3: Sammenhang mellem ydelserne,

kapitel 5 § 15 medinddragelse af patienter, samt kapitel 59 § 194 sikring af
udvikling af ydelser, samt uddannelse af personale

Sagsfremstilling
Sundhedsudvalget orienteres i dette dagsordenspunkt om at Frederikssund
Kommune i samarbejde med de gvrige kommuner i nord og Nordsjzllands

Hospital, har faet godkendt ans@gning vedrgrende satspuljeprojektet
"Tvaersektoriel Stuegang”.
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Satspuljeprojektet "Tvaersektoriel stuegang”, er et samarbejdsprojekt mellem otte
nordsjeellandske kommuner og Nordsjzellands Hospital og har faet bevilget 12,145
millioner kr. fra Sundhedsstyrelsens satspulje i perioden 2016-2019. Formalet med
satspuljeprojektet er at skabe trygge og patientsikre forlgb af hgj faglig kvalitet
med udgangspunkt i borgerens gnsker og behov.

| efteraret 2015 blev der gennemfart en dybdegaende analyse af 45 borgerforlgb
med genindlaeggelse af borgere fra kommunal midlertidig dagnplads i
Planlaegningsomrade Nord. Konklusionerne herfra viste, at det i de nuveerende
organisatoriske rammer er vanskeligt at sikre gode sammenhangende pleje-og
behandlingsforlab for svaekkede, s&ldre medicinske borgere. | den forbindelse blev
der udarbejdet en faelles ansggning vedrgrende projektet "Tvaersektoriel
Stuegang” til Sundhedsstyrelsens satspulje om "Styrket sammenhaeng for de
svageste zldre”.

Om projektet

Projektet laber over en 3-arig periode med start i 2017 og vil have fokus pa at
udvikle trygge og patientsikre forlgb. Nordsjaellands Hospital er regional
projektejer og Helsinggr Kommune er kommunal projektejer. Udover
Frederikssund, er de involverede kommuner Allergd, Helsinger, Gribskov, Halsnzes,
Hillered, Harsholm og Fredensborg.

Projektets delmal:

» At hgjne sundhedstilstanden for befolkningsgruppen.
+ At skabe bedre patientoplevet kvalitet.
+ Atreducere eller fastholde sundhedsomkostningerne pr. person i befolkningsgruppen.

Malgruppen er kendetegnet ved hgj alder og typisk flere af nedenstaende
faktorer:

« /Eldre +65 ar.

+ Kronisk syg eller flere samtidige sygdomme (ko-morbiditet).
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* Nedsat funktionsevne fysisk og/eller kognitivt.

+ Begreenset egenomsorgskapacitet.

* Multimedicinering (polyfarmaci).

» Stort behov for kommunal hjeelp og stetteforanstaltninger efter indleeggelse.

+ Gentagende indleeggelser/genindleeggelser.

Omdrejningspunktet for projektet er en ny made at samarbejde pa i form af en
tveersektoriel stuegang. Der etableres et udgaende team med en lege fra
hospitalet, personale fra den midlertidige degnplads og eventuelt egen laege som
kommer ud til borgeren og de pargrende én gang om ugen. Sammen planlaegger
og justerer man det videre pleje- og behandlingsforlgb ud fra borgerens
livssituation, egne gnsker og forventninger. Borgerne er typisk svaert syge og
kronisk ustabile med fare for hyppige genindlaggelser. Et centralt element i
projektet er ogsa kompetenceudvikling af kommunale sygeplejersker, der vil
forega dels i form af kurser, og dels ved deltagelse i den tveersektorielle stuegang
hvor kompetenceudvikling vil ske gennem teet dialog og faglig sparring blandt
teamet under stuegang. Den tvaersektorielle stuegang vil samtidig understatte
den relationelle koordinering og styrke samarbejdet pa tveers af sektorer.

Projektet taenkes ind i Frederikssund Kommunes igangsatte arbejde med et
tvaersektorielt sundhedshus, hvor tanken er, at der pa tvaers af kommuner i
optageomrade Nord og Nordsjeellands Hospital afpreves nye
samarbejdsmuligheder. Projektet vil ligeledes understatte det eksisterende gode
samarbejde som den kommunale sygepleje, visitation og rehabiliteringsafdeling
har med hospitalet.

Frederikssund Kommune har i forbindelse med projektansggningen indvilget i en
medfinansiering pa kr. 491.000 fordelt over projektperioden. Medfinansieringen
fordeler sig pa lokal projektledelse kr. 246.000 0og medarbejdere pa uddannelse kr.
172.000 og kr. 73.000 til deltagelse i styregruppe, arbejdsgrupper, samt tryksager
og materialer. Medfinansieringen lgftes indenfor den nuvaerende budgetramme.

Tilpasning af projektdesign og budget

Til projektet blev der i alt ansggt om kr. 15.317.000, hvoraf Sundheds- og
/ldreministeriet bevilgede kr. 12.145.000 kr. til anvendelse i den samlede
projektperiode 2016-2019. Sundhedsstyrelsen har derfor anmodet om at fa et
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tilrettet budget, hvor projektledelse, organisering og kompetenceudvikling
revurderes. Den tveersektorielle Projektgruppe arbejder pa tilpasning af
projektdesign og budget. Frist til Sundhedsstyrelsen er den 5. oktober. Helsingar
Kommune er kommunal projektejer og modtager af satspuljemidlerne der
herefter fordeles mellem de deltagende kommuner efter starrelse.

Frederikssund Kommune vil jf. den oprindelige projektansggning modtage et
belgb til finansiering af kommunale sygeplejersker og social-og
sundhedsassistenters kompetenceudvikling og deltagelse i den tvaersektorielle
stuegang. Helsingar Kommune er kommunal projektejer og modtager af
satspuljemidlerne. Midlerne fordeles mellem de deltagende kommuner efter
starrelse og det endelige belgb kendes efter godkendelse af det reviderede budget
til projektet, og vil derfor indga i budgetopfelgning ultimo 2016.

Sagen er sendt i hgring i Handicapradet og Aldreradet. Evt. haringssvar
fremsendes hurtigst muligt til udvalgets medlemmer.

Hgringssvar Aldreradet:
Taget til efterretning.

gkonomi

Frederikssund Kommune vil modtage satspuljemidler via Helsingegr Kommune, der
er kommunal projektejer og modtager af satspuljemidlerne for de otte deltagende
kommuner. Herudover medfinansierer Frederikssund Kommune projektet med
midler inden for den nuvaerende budgetramme.

Indstilling
Sundhedschefen fremsender sagen til orientering for Velfaerdsudvalget.



Beslutning
Taget til efterretning.

Fraveerende:
Tina Tving Stauning (A)

Emilie Tang (V)
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