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1. Dialogmede mellem Handicapradet og Socialudvalget Aben sag

Sagsnr: 05/2795
Sagsfremstilling Forvaltning: LS

Der afholdes dialogma@de med Handicapradet kl. 15.00’ Sbh: bepd
Besl. komp: SOU
Foelgende deltager fra Handicapradet:
Kurt Nielsen
Irene Hjortshgj
Nynne Fabricius
Jette Bruun Christensen
Gurli Nielsen
Ulla Verner
Aksel Jensen

Handicapradet ensker fealgende emner drgftet:

Handicapradet gnsker en dben og fremadrettet dialog med Socialudvalget og
fremsender derfor ikke spgrgsmal til udvalget.

Handicapradet vil gerne drafte budgettet for naeste ar.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Der udarbejdes seerskilt referat fra dialogmadet.
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2. Socialudvalgets budgetopfalgning 30.04.13

Sagsfremstilling

Jkonomicentret har i samarbejde med centercheferne foretaget budgetopfalgning
pr. 30. april 2013 for Socialudvalgets omrade. Heri er budget, forbrug og andre
budgetforudsaetninger (maengder og priser) gennemregnet.

Pa det grundlag er der udarbejdet en redeggrelse (se bilag), som ikke omfatter en
fuldsteendig beskrivelse af udvalgets budgetomrade, men kun de
omkostningssteder/aktiviteter, hvor der er udsigt til veesentlige afvigelser, eller
omrader af stor betydning for kommunens samlede gkonomi.

Socialudvalgets korrigerede budgetramme (eksklusiv bankbgger) er pa 888,4 mio.

kr. og det forventede regnskabsresultat pr. 30. april 2013 er opgjort til et
nettomerforbrug pa 6,5 mio. kr.,

Hertil kommer overfart nettooverskud fra 2012 (bankbggerne) pa 1,1 mio. kr. Der
fordeler sig med et merforbrug pa 6,3 mio. kr. og mindreforbrug pa -7,4 mio. kr.

Socialudvalgets korrigerede budgetramme til anlaeg er pa 8,0 mio. kr. og det

forventede regnskabsresultat pr. 30. april 2013 er et mindreforbrug pa -2,5 mio. kr.,

der skyldes forsinkede projekter.

Indstilling

Direktgren med ansvar for Social og Sundhed indstiller, at udvalget forholder sig til

budgetopfelgningens konklusioner, med henblik pa videreformidling til
Jkonomiudvalg og Byrad.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Taget til efterretning.

Bilag
Budgopfelgning 300413 Socialudvalget (dok.nr.80154/13)
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Aben sag

Sagsnr: 13/10815
Forvaltning: SSF

Sbh: bohn

Besl. komp: SOU
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3. Koeb og financiering af nye hjemmeplejebiler Lukket sag
Sagsnr: 12/6199
Forvaltning: CSA
Sbh: mank

Besl. komp: SOU
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4. Projekt "Parat til Hjertestart" ophgrer pr. 1/10-2013 - Aben sag

fortsaettelse som driftsopgave? Sagsnr: 12/1934
Forvaltning: CSA
Sbh: bikv

Sagsfremstilling Besl. komp: SOU/TU

‘Parat til Hjertestart’ er et samarbejdsprojekt mellem Hjerteforeningen, Trygfonden,
Region Nordjylland og Frederikshavn Kommune. Projektperioden er nu naesten
udlgbet og projektet skal overga til kommunal/regional drift. Projektet er drgftet i
MED for Sundhed og Aldre, og et enigt MED anbefaler, at projektet overgar til drift
under forudsaetning af, at der tilfgres ressourcer til det fortsatte arbejde.

| projektperioden, fra 04/2012-05/2013, er ca. 8.000 borgere og ca. 450
medarbejdere i kommunen blevet uddannet i hjertestart. Den kommunale
hjemmepleje har i perioden ogsa veeret kaldt ca. 50 gange til hjertestop.

Fortsaettelse af 'Parat til Hjertestart’ i kommunalregi, efter 1.oktober 2014, kraever
stillingtagen til fglgende udgifter:
Abonnement pa telefoner

Personaleressourcer til tovholder i hjemmeplejen
Personaleressourcer til uddannelse
Personaleressourcer ved udkald

Uddannelse af nyansatte i hjertestart
Uddannelse af superbrugere i udegrupperne
Vedligeholdelse af hjertestartere
Vedligeholdelse af hjertestartuddannelse
Vedligeholdelse pa telefoner/ny anskaffelser

En samlet udgift pa 283.860 kr./ar (vedlagt bilag med beregninger).

Trygfonden og Hjerteforeningen har leveret kommunikationsudstyr og hjertestartere
til kommunens 60 hjemmepleje biler. Frederikshavn Kommune overtager det
leverede udstyr. Region Nordjylland AMK vil fortsat afholde udgifter til det tekniske
kaldesystem (Sima Go), kald og prgvekald.

Hvis/nar muligheden for at fa daekket personaleressourcerne ved
kursus/uddannelse via rotationsprojektet

eendres, vil der vaere behov for yderligere 144.000 kr. til den arlige drift.

Der bgr desuden tages stilling til, at Frederikshavn Kommunes hjertestartere
placeres, sa de er tilgeengelige 24 timer i dagnet, hvilket vil sige i et opvarmet skab

— pris pr. skab: 6.000 kr. + montering.

Statusnotat for projektet er vedlagt.

Socialudvalget - Referat - 12. juni 2013 Side 8 af 42



Birgitte Kvist, afdelingsleder i Sundhedsfremme og Forebyggelse, deltager under
punktet.

Indstilling

Indstilling:

Direktgren med ansvar for Center for Sundhed og 4ldre indstiller:

- at 'Parat til Hjertestart’ overgar fra projekt til drift pr. 1. oktober, og at der
bevilges 283.860 kr. til den arlige drift.

- at der laves en plan for at fa placeret hjertestartere i regi af Frederikshavn
Kommune efter Sundhedsstyrelsens anbefalinger.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013

Godkendt. Socialudvalget invitereres til en konference den 7. oktober, hvor
Hjerteforeningen og Trygfonden udbreder erfaringer fra projektet til politikere i
Nordjylland.

Bilag
Beregning af projektets gkonomi.docx (dok.nr.76225/13)
Statusnotat efter 12 maneder - Parat til Hjertestart (dok.nr.76231/13)

Artikel fra Seeby Folkeblad, 1. maj 2013, "15-arig gav hjertemassage - barnebarn reddede sin bedstefar

fra dgden" (dok.nr.76226/13)

Artikel fra Saeby Avis 1. maj 2013 - "Da Charlotte matte treede til" (dok.nr.76232/13)
Artikel - AMK vagtcentral februar 2013 (dok.nr.76227/13)

Artikel fra Beredskabsinfo - februar 2013 (dok.nr.76229/13)
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5. Evaluering af serviceniveau for brugerbetaling i botilbud Aben sag

Sagsnr: 13/5016
Sagsfremstilling Forvaltning: CHP

Det geeldende serviceniveau for brugerbetaling i botilbud p& handicap- og Sbh: nikn
psykiatriomradet blev vedtaget af Socialudvalget den 6/6 2012 og var fuldt Besl. komp: SOU
implementeret 1/10 2012. Socialudvalget har gnsket at drafte erfaringerne med

retningslinjerne efter et halvt ar, hvilket er baggrunden for, at der nu er foretaget en

evaluering.

Evalueringen og en revideret udgave af retningslinjerne har vaeret fremlagt for

Handicapradet.

Indstilling
Til orientering

Beslutning Handicapradet den 14. marts 2013

Nikolaj Ngrregaard redegjorde for beregningerne.

Handicapradet vil ikke at tage sagen til orientering, men @nsker at afgive et
hgringssvar til Socialudvalget, som udvalget herefter ma tage stilling til.

Fravaerende: Peter Nielsen og suppleant,
Fraveerende: Ulla Verner - suppleant Torben Pedersen deltager.

Supplerende sagsfremstilling

Det geeldende serviceniveau for brugerbetaling i botilbud p& handicap- og
psykiatriomradet i Frederikshavn Kommune blev vedtaget af Socialudvalget den
6/6 2012 og var fuldt implementeret 1/10 2012. Socialudvalget har gnsket at drafte
erfaringerne med retningslinjerne efter et halvt ar, hvilket er baggrunden for, at der
nu er foretaget en evaluering.

Evalueringen viser, at der fra bade udfgrer og myndighed er tilfredshed med, at der
er kommet en samlet beskrivelse af retningslinjerne for brugerbetaling, ligesom der
overordnet er tilfredshed med indholdet i retningslinjerne. Der er dog kommet
enkelte forslag til 2endringer, som bliver gennemgaet i bilaget.

Pa baggrund af evalueringen ses et behov for at foretage enkelte mindre sendringer
i de nuvaerende retningslinjer. ££ndringsforslagene omhandler primaert omrader,
hvor der bgr veere mulighed for at foretage fravalg af forskellige tilkkgbsydelser.

Med de foreslaede aendringer vil det blive muligt for borgerne at fravaelge betaling
for frokost i botilbuddet, hvis de fast gnsker at kgbe frokost i deres dagtilbud,

ligesom det bliver muligt at fraveelge betaling for vask.

De foreslaede aendringer er markeret med rad skrift i den vedlagte udgave af
retningslinjerne.
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Indstilling

Direktaren med ansvar for Center for Handicap og Psykiatri og Center for Social-
og Sundhedsmyndighed indstiller, at Socialudvalget godkender aendringerne i
retningslinjerne.

Beslutning Socialudvalget den 3. april 2013
Udsat. Der indhentes yderligere oplysninger om madregnskaber.

Fraveerende: Birgit Hansen.

Supplerende sagsfremstilling

Pa baggrund af Socialudvalgets gnske om yderligere oplysninger omkring
kostregnskaberne i kommunens botilbud, fremlaegges regnskaberne for 2012
hermed fra fire forskellige botilbud.

| henhold til lovgivning pa omradet skal et eventuelt overskud i kostregnskaberne
altid udbetales til beboerne. Beboerne vil derfor aldrig komme til at betale mere,
end der er forbrugt. Endvidere skal beregning af taksten for egenbetaling tage
udgangspunkt i de foregaende ars forbrug. Der vil saledes ske en Igbende
tilpasning af taksterne i forhold til det faktiske forbrug.

Som det fremgar af bilaget har beboerne pa Kronen, Odinsvej og Koktvedparken
alle faet penge retur i forbindelse med opgearelsen af regnskabet for 2012. Pa
Koktvedstien er der imidlertid brugt flere penge end beboerne har indbetalt. Da
borgerne, ifglge retningslinjerne, ikke kan betale mere, end der er indbetalt til kost,
bliver dette en udgift for Frederikshavn Kommune.

For de borgere, der selv hjaelper til med madlavningen, er der pa nuvaerende
tidspunkt en faelles takst for alle tilbud pa handicapomradet og en takst pa
psykiatriomradet. Formalet med at have ens takster i de forskellige botilbud er at
skabe et ens serviceniveau pa tveers af tilbuddene. Det vurderes ikke at veere
hensigtsmeessigt at indfere differentierede takster indenfor den enkelte type
botilbud.

| forhold til forskellige typer af botilbud kan man vaelge enten at fortsaette med en
samlet takst for alle botilbud pa handicapomradet eller at inddele taksterne efter de
forskellige malgrupper. En inddeling i forhold til malgrupper vil betyde, at der vil
veere fire forskellige takster pa handicap- og psykiatriomradet:

- Specialtilbuddet (Koktvedparken og Koktvedstien)
- Bofaellesskaberne

- SenhjerneskadeCenter Nord

- Mariested

| praksis vil indfgrelse af differentierede takster pa de forskellige typer af botilbud

kunne treede i kraft fra januar 2014. Taksten vil i givet fald blive beregnet pa
baggrund af regnskaberne for fgrste halvar af 2013.
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Indstilling
Direktaren med ansvar for Center for Handicap og Psykiatri og Center for Social-
og Sundhedsmyndighed indstiller;
- At Socialudvalget godkender aendringerne i retningslinjerne.
- At Socialudvalget treeffer beslutning om, hvorvidt der fremadrettet skal
vaere en samlet eller flere differentierede takster for kost, nar borgeren selv
hjeelper til.

Beslutning Socialudvalget den 8. maj 2013
Udsat til naeste mgde.

Supplerende sagsfremstilling

Socialudvalget efterspurgte pa made den 8/5 2013 yderligere oplysninger i forhold
til beregning af egenbetaling for kost i kommunens botilbud pa handicap- og
psykiatriomradet. Pa den baggrund er dette en beskrivelse af baggrunden for de to
takster, der benyttes pa nuvaerende tidspunkt, samt en beskrivelse af muligheden
for fremover kun at have én takst for egenbetaling til kost.

Begge nuvaerende takster er omkostningsbaserede, hvilket betyder, at de beregnes
pa baggrund af de faktiske udgifter. Forskellen pa den hgje og den lave takst er, at
en andel af medarbejdernes Ign indgar i beregningen af den hgje takst. Den lave
takst afspejler séledes alene det faktiske forbrug af varer i forbindelse med
madlavning og spisning, mens den hgje takst udggres af det faktiske forbrug af
varer samt en andel af medarbejdernes Ign. Ministeriet har fastlagt en maksimal
pris for den hgje takst, som er 3314 kr. i 2013.

Hvis det er gnsket, at der kun skal vaere én takst for egenbetaling for kost, skal
dette, for at overholde lovgivningen pa omradet, vaere den lave takst. Det er
saledes ikke lovligt at indregne medarbejderes lgn i taksten, nar borgeren selv
hjeelper til med madlavningen. Indfgrelsen af én takst for kost vil derfor betyde en
a@get omkostning for Frederikshavn Kommune.

Sagen er undersggt naermere ved Social- og Integrationsministeriet, som har
svaret falgende:

"Nar beboere i plejeboliger eller botilbud deltager i kgkkenaktiviteter, herunder
madproduktion, skal kommunalbestyrelsen foretage en forholdsmaessig beregning
af beboerens betaling for madservice. Det afggrende er, at beboerens deltagelse er
behovsbestemt som led i genoptraening, vedligeholdelsestraening og/eller som led i
en socialpaedagogisk indsats, der har til formal at opretholde eller forbedre
beboerens funktionsevne. Betalingen vil skulle nedsaettes for de beboere, der
deltager i fremstillingen af maden, og dermed bidrager til madproduktionen”.

| forhold til den hgje takst svarer ministeriet:

"Loftet over beboernes egenbetaling sikrer, at ingen beboere i botilbud eller
plejeboliger kommer til at betale mere end lovens maksimumbelgb. Og de, der
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deltager i fremstillingen af maden, skal betale mindre. Kommunalbestyrelserne har
desuden mulighed for at nedbringe egenbetalingens starrelse
yderligere ved at give tilskud til madserviceordningerne”.

Med de nuveerende takster for kost, vil en overgang til én samlet takst betyde en
@get udgift pa cirka 660.000 kr. arligt for Frederikshavn Kommune.

Som tidligere naevnt kan borgerne, med de nuvaerende retningslinjer pa omradet,
ikke opkreeves mere end det belgb, de har indbetalt til kost. Det er derfor vaesentligt
at vaere opmaerksom pa, at det vil betyde en gget udgift for Frederikshavn
Kommune, hvis forbruget pa et eller flere af kommunens botilbud bliver hgjere end
taksten.

Endelig er det vigtigt at veere opmaerksom pa borgernes sundhedsmaessige trivsel.
En god sundhedstilstand blandt borgerne i kommunens botilbud kraever blandt
andet en god og varieret kost. Det er derfor vaesentligt at sikre, at taksten giver
mulighed for, at der indkgbes en ernaerings- og kvalitetsmeessig forsvarlig kost.

Indstilling

Direktgren med ansvar for Center for Handicap og Psykiatri og Center for Social-
og Sundhedsmyndighed indstiller;

- at Socialudvalget godkender andringerne i retningslinjerne.

- at Socialudvalget treeffer beslutning om, hvorvidt der fremadrettet skal vaere
forskel pa taksten for kost afhaengig af om borgeren hjeelper til med madlavningen
eller ej.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Beslutning tages i forbindelse med budgetforhandlingerne.
Jorgen Tousgaard og Birgit Hansen gnsker, at der indfgres lav takst for alle.

Bilag

Serviceniveau for brugerbetaling i botilbud 070313 (dok.nr.37530/13)

Evaluering: Serviceniveau for brugerbetaling i botilbud (dok.nr.37519/13)

Takstoversigt handicap og psykiatri.pdf (dok.nr.45839/13)

Skrivelse til Socialudvalget vedr. orienteringssag om evaluering af serviceniveauet for brugerbetaling i
botilbud (dok.nr.46612/13)

Opggrelse af egenbetaling 2012.pdf (dok.nr.62567/13)

Egenbetaling kost takster.pdf (dok.nr.80634/13)

Opleeg til Socialudvalget (dok.nr.84119/13)

Egenbetaling - mindreindtaegt (dok.nr.84118/13)

Socialudvalget - Referat - 12. juni 2013

Side 13 af 42



6. Status pa forhandlinger med boligforeningerne vedrgrende Lukket sag

tomme anvisningsboliger Sagsnr: 13/2453
Forvaltning:

Sbh: mepd
Besl. komp: SOU
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7. Tvaerkommunalt udbudsprojekt vedr. innovative indkgb

Sagsfremstilling

Resume

Invitation til deltagelse i projekt, som har til formal at udvikle en ny praksis for
tveerkommunale innovative indkgb pa sundheds-, aldre- og handikapomradet.

Sagsfremstilling

Projektet NOPII (NOrdjysk Platform for Innovative Indkgb) har som formal at
udvikle en ny praksis for tvaerkommunale innovative indkeb pa sundheds-, aeldre-
og handicapomraderne, som stimulerer nordjyske virksomheders konkurrenceevne
pa det velfaerdsteknologiske omrade, og tilvejebringer mere vaerdifulde
velfeerdslgsninger for kommuner og borgere. Et samarbejde mellem kommuner om
formulering af innovativ efterspargsel vil betyde, at omkostningerne til udbud deles
mellem de deltagende kommuner, hvilket reducerer den enkelte kommunes
udviklingsomkostninger og bidrager til @get efterspergsel.

Projektet omfatter 4 hovedaktiviteter:
1) Fastlaeggelse af strategiske problemstillinger
)  Operationalisering af problemstillinger
3) Markedsdialog
) Intelligent udbud

Projektet er bevilget et regionalt tilskud pa 1,5 mio. kr. af Nordjysk Vaekstforum.

Projektet er et tveerkommunalt samarbejde med deltagelse af nordjyske kommuner
og virksomheder. Aalborg Living Lab tilrettelaegger og understatter projektets
hovedaktiviteter i samarbejde med en kommunal udpeget projektleder.

Projektet gennemfgres i perioden april 2013 - december 2014.

Lovgrundlag
Ingen bemaerkninger.

Gkonomi

Projektet har et samlet budget pa 3 mio. kr. Heraf er 1,5 mio. kr. til ekstern
radgivning og intern projektledelse, som finansieres via tilskud fra Nordjysk
Veaekstforum. De resterende 1,5 mio. kr. er medfinansiering i form af anvendte
timer. Frederikshavn Kommunes andel heraf kan afholdes inden for den
nuveerende personaleramme.

Personale
Ingen bemaerkninger

Sundhed
Ingen bemaerkninger
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Indstilling
Direkteren for Sundhed & Aldre, Handicap & Psykiatri, Social- og
Sundhedsmyndighed og Velfaerdsteknologi indstiller,

e At Socialudvalget godkender at Frederikshavn Kommune indgar i projektet
som partnerskabskommune.

Beslutning Socialudvalget den 8. maj 2013
Udsat til naeste mgde.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Godkendt.

Bilag
Praesentation_NOPII (dok.nr.61818/13)
Notat_NOPII (dok.nr.61817/13)
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8. Forlaengelse af OPI-Lab projektet samt projektets fremdrift Aben sag

Sagsnr: 13/11120
Sagsfremstilling Forvaltning: CHP
P4 sidste made i styregruppen for Senhjerneskadecenter Nord blev det aftalt, at Sbh: nikn
Socialudvalget fremadrettet skal orienteres omkring aendringer i forhold til OPI-Lab Besl. komp: SOU
projektet. Da det nationale OPI-Lab projekt er blevet forlaenget med otte maneder,
sa det Igber til 31. august 2014, preesenteres udvalget hermed for en status pa

OPI-Lab projektet.

OPI-Lab projektet i Frederikshavn er en del af et nationalt OPI-Lab projekt, hvor der
er et projekt i hver region samt nogle tvaergaende projekter.

Budgettet for Frederikshavn Kommunes OPI-Lab projekt er pa 6 mio. kr.,
finansieret med EU- og statsstette pa 2,8 mio. kr., regionalt tilskud pa 1,7 mio. kr.
og kommunal egenfinansiering pa 1,5 mio. kr.

Formalet med OPI-Lab projektet, som er et Living-Lab projekt, pa SCN pa
Anholtvej er igennem konkrete OPI-samarbejder at inddrage virksomheder tidligt i
udviklingen af nye Igsninger og teknologier pa det sociale omrade.

De konkrete mal for OPI-Lab i Frederikshavn er:

- Udvikling og modning af 2-3 konkrete produkt- eller servicekoncepter,
der kan medvirke til at skabe gget livskvalitet og selvhjulpenhed for
beboerne og/eller lettere arbejdsvilkar for medarbejderne

- Udvikling af uddannelseskoncepter for ansatte i det offentlige og det
private, som vil give gget forstaelse for vilkar og muligheder, og
demonstrere hvordan kultur- og tillidsklgfter kan overvindes i OPI-
samarbejder

Denne proces har vist sig at tage laengere tid, da projektet er Igbet ind i de samme
udfordringer, som det skal komme med Igsninger pa. Det er i praksis vanskeligt at
realisere konkrete OPI-projekter. Dette skyldes blandt andet, at mange sma og
mellemstore virksomheder vurderer, at det er for risikabelt at anvende ressourcer
uden at have sikkerhed for efterfalgende salg. Der er derfor brug for en forlaengelse
for at opna de gnskede mal.

Indstilling

Direktaren med ansvar for Center for IT, digitalisering og velfeerdsteknologi og
Center for Handicap og Psykiatri indstiller, at Socialudvalget tager orienteringen
omkring status pa OPI-Lab projektet og projektforlengelsen til efterretning.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Taget til efterretning.
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9. Projekt implementering af robotstevsugere pa

&ldrecentre/plejecentre

Sagsfremstilling
Praesentation af projektet vedrerende implementering af robotstgvsugere pa
eeldrecentre/plejecentre.

Hanne Engholm Hansen, projektleder fra Center for IT, Digitalisering og
Velfaerdsteknologi, deltager under punktet.

Projektet har veeret sendt til hgring i Zldreradet d.28/5.

Indstilling
Direktgren med ansvar for Sundhed & Aldre og Velfeerdsteknologi indstiller;

e At Socialudvalget godkender projektet

Beslutning CenterMED i Sundhed og Aldre den 2. maj 2013
CenterMED finder det vigtigt at man, inden projektet igangseettes, far afdaekket

gkonomien til indkab, vedligehold og lanninger. Samtidig er det vigtigt at fa

drgftet, hvem de eventuelle besparelser skal tilkomme, idet der i dag er mange
konstellationer og Igsninger pa stgvsugningsopgaven. Stgvsugningen udfgres dels
af private firmaer, boligselskaber eller kommunens personale, og stavsugningen
foregar pa forskellige tider af degnet, alt efter, hvad der passer ind i centrets rytme
samt beboertyper.

Beslutning Aldreradet den 28. maj 2013

Hanne Engholm orienterede om tidligere forsgg i kommunen med robotstgvsugere,
hvor det viste sig at flere plejecentre var glade for robotterne, der dels sparer tid,
men som ogsa forbedrer arbejdsmiljget, da det skaner medarbejdernes arme og
ryg i forhold til almindelig stevsugning. Man har derfor valgt at implementere
robotstavsugerne pa alle plejecentre som udgangspunkt, men med forskellige
lasninger, og med respekt for beboerne. Det er frivilligt om beboerne vil have
robotten ind pa deres veerelse.

Hanne Engholm pointerede i gvrigt, at der er kommet flere forbedringer af
robotterne set i forhold til de fgrste der blev afprgvet. De er mindre stgjende, finder
bedre rundt, og nogle af robotterne suger og fejer pa én gang.

Man pateenker at implementere 2 modeller som centrene kan vaelge imellem:

1. En robot der bade suger og fejer (stgjer mere end model 2)

2. En robot der udelukkende fejer og er mere lydigs.

Der bliver lokale tovholdere pa hvert plejecenter, der skal bista ved implementering
af robotstgvsugerne.
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Implementeringen er finansieret af digitaliseringspuljen. Mange beslutninger bliver
forst truffet "hen af vejen”, ndr man hgster nogle erfaringer af implementeringen.

Aldreradets hgringssvar

FAEldreradet er dybt bekymret for styringen af de fremtidige udgifter til "Projektet
implementering af robotstevsugere pa plejecentre”. Det er Aldreradets opfattelse,
at der forinden en egentlig implementering, bgr foreligge direkte beregninger pa
den faste udgift til ordningen, bade direkte, men ogsa indirekte, i forhold til brug af
plejepersonalets tid.

Der ber forinden implementeringen laves beregninger pa:

Hvad koster det at anskaffe robotterne?

Hvad forventer man af faste omkostninger til drift, reparation og
slitage/udskiftning pa sigt

Hvad "koster det” at oplaere personalet i at handtere robotten (tid der fragar
andre opgaver)

Hvor meget tid skal personalet forvente at skulle bruge pa robotten i
hverdagen?

Pa nogle plejecentre er det boligforeningerne der har stgvsugningen af
feellesarealerne. Skal robotterne ogsa implementeres her, og hvem skal have
den eventuelle besparelse?

Implementering af robotstagvsugere, bar holdes op imod, hvad man ellers
kunne fa for denne investering pa lang sigt. Er det det rigtige sted man bruger
pengene?

Aldreradet mener samtidig at der bgr treeffes en principiel politisk beslutning om:
Hvem skal den eventuelle frigivne tid tikomme? Efter Aldreradets opfattelse
ber timerne bruges til at forbedre de aeldres vilkar pa centrene.
At der ikke vil blive nogen egenbetaling for beboerne i forhold til indfarelse af
robotstgvsugerne pa centrene

FEldreradet finder at en vedtagelse af projektet i sin nuvaerende form, vil vaere som
at udskrive en "blanco-check”. Zldreradet anbefaler derfor, at man i stedet indfarer
ordningen i en afgraenset periode med efterfaglgende gkonomiske beregninger og
opleeg til politisk beslutning ifht. en egentlig implementering.

/ldreradet vil gerne redegegre for sine betragtninger og uddybe sit haringssvar for
Socialudvalget.

Folder omdelt pa mgdet: Under punktet omdelte Hanne Engholm folderen
"Samtidens plejecenter” vedr. projektet pa Seeby Aldrecenter.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013

Godkendt.

Jorgen Tousgaard, Birgit Hansen, Carsten Sgrensen og Christina Eriksen
bemaerker, at der ikke ma ske afskedigelser med baggrund i selve afprevning af
robotstgvsugere i implementeringsprojektet.

Bilag
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Implementering_robotstoevsuger.pdf (dok.nr.71709/13)
Notat_evaluering_robotstoevsugere_aeldre.pdf (dok.nr.71705/13)
Hgringssvar_CenterMed_Sundhed/ldre.pdf (dok.nr.71772/13)
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10. Etablering af fremtidens sygeplejeklinikker i Frederikshavn Aben sag

Kommune Sagsnr: 13/5949
Forvaltning: CSA
Sbh: hekj

Sagsfremstilling Besl. komp: SOU/SU

En af de udfordringer kommunen star overfor er, at skulle varetage flere og stadig
mere komplekse opgaver inden for sundhedsomradet. Dette skyldes
opgaveglidning fra sygehusene til kommunerne og det faktum, at der bliver stadigt
flere borgere med kroniske lidelser, hurtigere hjemsendelse efter behandling pa
sygehuset og en stigning i antallet af seldre plejekraevende borgere. Dette giver et
stagrre behov for ressourcer indenfor den kommunale sygepleje for, at kunne leve
op til udfordringerne med, at levere den service, som er en forudsaetning i Det
Neere Sundhedsvaesen.

For at m@de disse udfordringer, er der behov for en bade faglig og organisatorisk
omtaenkning af den kommunale sygepleje. En af hjgrnestenene i dette er en
investering i etablering af sygeplejeklinikker. Formalet med at etablere
sygeplejeklinikker er saledes:

- "Mere for det samme”: At udnytte ressourcerne bedre, saledes at
sygeplejerskernes "vejtid” i stedet anvendes til behandling af borgeren, og
ikke mindst at f& mere tid lave forebyggende arbejde. Det forebyggende
arbejde er helt essentielt i forhold til at kunne forebygge ungdvendige
(gen)indleeggelser.

- At fremme borgerens selvhjulpenhed og uafthaengighed — borgeren skal
ikke sidde og vente pa en sygeplejerske i hjemmet, men bliver aktiveret.

- Borgerne vil kunne benytte flere kommunale tilbud idet
sygeplejeklinikkerne etableres i forbindelse med eksisterende kommunale
tilbud, sa som sundhedscentre, hjemmeplejen, plejecentre, aktivitetscentre,
treeningscentre mv.

- Forbedre det fysiske arbejdsmiljg for sygeplejerskerne i form af bedre
arbejdsstillinger mv.

- Sikre en hgj grad af hygiejnisk standart — for eksempel i forbindelse med
sarpleje.
- Bedre patientsikkerhed, da journaler vil kunne skrives med det samme.

- Samarbejde med ambulatorier og praktiserende laeger via telemedicin.

- | stgrre grad have udstyr og behandlingsredskaber ved handen.

Fremadrettet ville sygeplejeklinikkerne kunne udvides til at omfatte
sundhedsfremmende og forebyggende tilbud ogsa til borgere som ikke er visiterede
til sygeplejeydelser. Det kunne ogsa teenkes, at enkelte klinikker vil fa saerligt fokus
pa eksempelvis inkontinens og kompressionsbehandling mv. Eller det vil veere
muligt, at sammentaenke substitutionsbehandling eller sundhedsplejeydelser i
klinikkerne.
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Borgere som i gjeblikket er visiterede til behandling i eget hjem vil fortsaette med at
fa dette, men borgere vil fremadrettet blive visiteret til en sygeplejeklinik, med
mindre det i den konkrete sag vurderes ikke at veere muligt. Sygeplejeklinikkerne vil
blive oprettet saledes at der sikres en sterst mulig geografisk daekning i hele
kommunen. Se i gvrigt notat; Etablering af sygeplejeklinikker, for en uddybning af
ovenstaende.

En ombygning af eksisterende sygeplejeklinikker og etablering af nye er opgjort til
en samlet udgift pa 346.000. Se en uddybning af disse omkostninger i bilag 1.

Indstilling
Direktaren med ansvar for Center for Sundhed og Aldre indstiller at Socialudvalget
traeffer beslutning om:

- At Frederikshavn Kommune som udgangspunkt tilbyder sygeplejefaglige
indsatser pa sygeplejeklinikker.

- Eller, at Frederikshavn Kommune som udgangspunkt tilbyder
sygeplejefaglige indsatser pa sygeplejeklinikker for alle borgere der bor i
en radius af 5, 10 eller 15 km fra en sygeplejeklinik.

- At sygeplejeklinikkerne opgraderes/oprettes saledes at
sygeplejeklinikkerne har det udstyr og den plads der skal til for at etablere
og drive en effektiv og funktionel sygeplejeklinik med tilfarsel af kr.
300.000.

Beslutning Sundhedsudvalget den 9. april 2013

Udvalget godkender,

- At Frederikshavn Kommune som udgangspunkt tilbyder sygeplejefaglige
indsatser pa sygeplejerklinikker,

- At sygeplejeklinikkerne opgraderes/oprettes saledes at sygeplejeklinikkerne har
det udstyr og den plads der skal til for at etablere og drive en effektiv og funktionel
sygeple-jeklinik med tilfarsel af 300.000 kr.

Fravaerende: Bruno Muller, Carsten Sarensen, Mogens Brag.

Beslutning Aldreradet den 30. april 2013
Heringssvar fra ZAldreradet vedr. Etablering af fremtidens sygeplejeklinikker

Aldreradet stotter idéen bag etablering af fremtidens sygeplejeklinikker, men
mener Socialudvalget bar overveje falgende:

Aldreradet mener SOU bear overveje indfgrelse af et "afstandskriterie” idet

FAEldreradet frygter, at lang afstand til klinikken vil medfgre, at eeldre udebliver fra
behandlingen. Dette er begrundet i, at det kan veere vanskeligt at fa arrangeret
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karsel for den eeldre, samt at udgiften til en eventuel taxikgrsel vil blive betydelig,
hvis den eeldre skal komme i klinikken flere gange om ugen.

Af samme arsager frygter Aldreradet at den eeldre i stedet veelger at fa
eksempelvis sarskiftning ved egen laege, idet man her kan sgge om
karselsordning.

Aldreradet anbefaler at den nye ordning skal geelde alle modtagere af
hjemmesygepleje, ogsa nuvaerende patienter i ordningen. Reglerne bgr indga i
kvalitetskataloget med virkning fra en fastsat dato.

Aldreradet anbefaler, at man gennemgar de nuveerende borgere der modtager
sygepleje, for at skabe et overblik over, hvad udgangspunktet er for abningstid,
personalebehov mm. i sygeplejeklinikkerne.

FEldreradet har sveert ved at se den anfgrte sammenhasng med
Sundhedscentrene, nar man i forslaget peger pa, at f.eks. i Skagen skal klinikken
placere pa Ankermedet, og ikke i Sundhedscentret, hvor der som Zldreradet har
erfaret det, ellers er god plads.

FAEldreradet efterlyser en redeggrelse for, hvorfra midlerne til etableringen af
sygeplejeklinikkerne skal komme, samt om der skal ansaettes flere sygeplejersker.

Aldreradet stiller spargsmalstegn ved, hvorfor Hgreomsorg ikke kan anvende
sygeplejeklinikkerne, som anfert i det fremsatte forslag. ZAldreradet mener, at det
er vigtigt at lokalerne udnyttes optimalt, og der ma kunne findes tidspunkter pa

enkelte dage, hvor Hereomsorgspersonalet kan anvende lokalerne. Hvis ikke dette

er muligt, bar SOU indregne eventuelle ekstraudgifter til etablering af
Hereomsorgslokaler andet sted, som konsekvens af forslaget.

Supplerende sagsfremstilling

Sundhedsudvalget har pa deres magde d. 9. april vedtaget at finansiere
anleegsudgiften til at oprette sygeplejeklinikker, pa baggrund af ovenstaende
sagsfremstilling. Hermed er der skabt gkonomisk daekning for etableringen af
sygeplejeklinikkerne, safremt SOU gnsker at falge Center for Sundhed og ZAldres
anbefaling omkring den fremtidige tilrettelaeggelse af sygeplejen.

Indstilling

Direktgren med ansvar for Center for Sundhed og 4ldre indstiller at Socialudvalget

traeffer beslutning om:

- At Frederikshavn Kommune som udgangspunkt tilbyder sygeplejefaglige
indsatser pa sygeplejeklinikker.

- Eller, at Frederikshavn Kommune som udgangspunkt tilbyder
sygeplejefaglige indsatser pa sygeplejeklinikker for alle borgere der bor i
en radius af 5, 10 eller 15 km fra en sygeplejeklinik.

- At sygeplejeklinikkerne opgraderes/oprettes saledes at
sygeplejeklinikkerne har det udstyr og den plads der skal til for at etablere
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og drive en effektiv og funktionel sygeplejeklinik med tilfarsel af kr.
300.000.

Beslutning Handicapradet den 2. maj 2013

Handicapradet mener, at dette forslag ikke er gennemteenkt, og at det ikke er lavet
for borgeren men for kommunen.

Handicapradet er bekymret for, at det vil betyde endnu starre forskel mellem
borgere i by og land, og anbefaler derfor, at vi fastholder den nuvaerende ordning,
hvor vi kommer til borgeren.

Handicapradet peger desuden pa risiko for fravalg af behandlingen pa grund af
egenbetalingen, hvilket i gvrigt strider imod kommunens forebyggelsestankegang.

Fravaerende: Ulla Verner og suppleant, Bruno Mdller- i stedet mgder suppleant
Irene Hjortshgj

Beslutning Socialudvalget den 8. maj 2013
Der gnskes yderligere beregninger. Udseettes til neeste made.

Supplerende sagsfremstilling

Socialudvalget har bedt om en yderligere analyse af effektiviseringspotentialet ved
at etablere sygeplejeklinikker. | forbindelse med dialogmgdet mellem SUU og
FEldreradet er der ligeledes fremkommet en raekke spgrgsmal. Denne supplerende
sagsfremstilling imadekommer behovet for en uddybning af projektet.

Effektiviseringspotentialet

Det er vanskeligt at beskrive et effektiviseringspotentiale pa nuvaerende tidspunkt.
De kommuner, hvis erfaringer vi treekker pa, har ikke sat tal pa
effektiviseringsgevinsten. De tre kommuner har set pa tilfredshed fra brugerne og
fra personalet — og forteeller, at tilfredsheden og brugen af klinikkerne er stor.
Feelles for de tre kommuner er at indfarslen af sygeplejeklinikkerne er sket lgbende
ad frivillighedens vej.

1 ars opstarts/proveperiode
Safremt der politisk veelges at bruge frivillighedens vej til at fa patienter i
sygeplejeklinkkerne foreslas det i afprgvningsperioden at tage udgangspunkt i de
nuveerende sygeplejeklinikker suppleret med dannelsen af sygeplejeklinik i Albaek
(pa Albzek skole). | afpravningsperioden foreslas det, at undlade oprettelse af
klinikker i @stervra og Dybvad, idet disse omrader er karakteriseret ved at vaere
tyndt befolket og have forholdsvis begreenset adgang til offentligt transport.
Der vil naturligvis blive fundet en lgsning i forhold til at fortseette samarbejdet
eksempelvis hgreklinikker.
Sygeplejeklinikkerne vil pa sigt rumme flere specialer, f.eks. inkontinens og
kompressionsbehandling.
Prgveperioden betyder:

| forste omgang forventes sygeplejeklinikkerne at blive drevet inden for de
nuvaerende budgetrammer, det vil sige, at der altsa ikke skal ansaettes yderligere
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personale — men at den sparede "vej tid” omsaettes til timer i sygeplejeklinikkerne.
Et effektiviseringspotentiale vil kunne estimeres nar sygeplejeklinikkerne har veeret
i drift i en periode.

| sygeplejeklinikkernes farste ar vil vi monitorere i hvilket omfang klinikkerne
anvendes, brugernes tilfredshed og sammenligne antallet af afsluttede forlgb med
forrige ars afsluttede forlgb.

Vi vil felge op pa de borgere, som ikke gnsker at tilbuddet om sygepleje pa en
sygeplejeklink, for at afdeekke hvilke barrierer der er til stede.

@konomi
Sa frem ovenstaende gnskes, vil det have fglgende konsekvenser:
Sygeplejeklinikkerne opgraderes materialemaessigt i henhold til tidligere
fremsendt materiale. Der er sket en nedjustering i overslaget pa klinikken i Skagen.
Ved at undlade at danne klinikker i Dybvad og @stervra er den samlede
etableringsomkostning herefter kr. 168.500.
Herudover kommer lgbende IT/rengarings/huslejeudgifter til klinikken i Albaek.
Klinikken etableres pa Albaek skole, og udgifterne her er under afklaring med
Ejendomscenteret.

Indstilling

Direktaren med ansvar for Center for Sundhed og Aldre indstiller:

1. At sygeplejeklinikkerne etableres som oprindeligt beskrevet — Nye forlgb
visiteres til sygeplejeklinikerne.

2. At sygeplejeklinikkerne delvis etableres i en 1 arig preveperiode og borgerne
henvises efter "frivillighedsprincippet” til disse. Projektet evalueres efter 1 ars
drift, hvorefter en udvidelse af klinikkerne i til Dybvad og @stervra gentaenkes.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Udsat.

Bilag
Notat Etablering af fremtidens sygeplejeklinikker (dok.nr.42998/13)
Etablering af sygeplejeklinikker 030413_bibp (dok.nr.48849/13)
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11. Dagtilbud pa Knivholt til borgere bosat pa Koktvedstien

Sagsfremstilling

Som et led i Frederikshavn Kommunes strategi om at tilbyde flest mulige borgere et
botilbud i eget regi, blev Koktvedstien etableret i 2012. Det har siden etableringen
af Koktvedstien veaeret kendt, at flere af beboerne ikke har et passende dagtilbud
eller har et dagtilbud, der kun Igber i en begraenset periode. Der har derfor veeret
nedsat en arbejdsgruppe med repraesentanter fra myndighed og udfgrer med
henblik pa at undersgge mulighederne for at etablere et dagtilbud for borgere i
denne malgruppe.

Lasningsforslag:

En raekke forskellige lasningsmuligheder er i forlgbet blevet undersggt. Der er i
arbejdsgruppen enighed om, at det bedste bud pa en Igsning er oprettelse af et
dagtilbud pa Knivholt. Dagtilbuddet organiseres i regi af dagtilbudsomradet i
Frederikshavn Kommune som en satellit til Gimle.

Beliggenheden pa Knivholt vil give en unik mulighed for deltagelse i en raekke
forskellige aktiviteter. Aktiviteterne kunne eksempelvis vaere blandt andet:

- Forarbejdning af trae til breende

- At holde arealer rene

- Oprydning i skov og udendgrsarealer

- Motion og gature

- At lave mad over bal

- Opgaver til gavn for andre brugere pa Knivholt

- Deltage i allerede eksisterende opgaver og projekter pa Knivholt

Med den foreslaede indretning af lokalerne, vil der samtidig veere mulighed for, at
borgerne i perioder kan blive skaermet, idet der indrettes tre separate rum. Fagligt
vurderes Knivholt derfor at veere en meget god lgsning.

Kommunen er forpligtet til at tilbyde transport til borgere, der er visiteret il et
dagtilbud. For at sikre den forngdne fleksibilitet i tilbuddet er anskaffelse af en bil
teenkt ind i lgsningsforslaget, sa borgerne sikres mulighed for Igbende at kunne
komme til og fra Knivholt. Dette skannes ngdvendigt, da det er meget individuelt,
hvor lzenge en borger vil kunne opholde sig i dagtilbuddet. Det er tanken, at
dagtilbuddets medarbejdere folger borgeren i tidsrummet 9-15 uafheengigt af
stedet. Det er saledes en fleksibel Iasning, hvor dagtilbuddets medarbejdere kan
felge med borgeren, hvis denne eksempelvis en dag har behov for at tage hjem til
botilbuddet.

Der indrettes ikke personalefaciliteter, da medarbejderne har mulighed for at
benytte de allerede eksisterende faciliteter pa Knivholt.

Malgruppe:
Malgruppen for dagtilbuddet vil som udgangspunkt veere borgere bosat pa
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Koktvedstien eller borgere med lignende behov. Det forventes, at dagtilbuddet vil
kunne rumme 5 til 8 borgere. Som udgangspunkt oprettes dagtilbuddet med seks
borgere, hvoraf der konkret er sat navn pa de fem. Der er flere kandidater til den

sidste plads. Det kan pa sigt vurderes, om dagtilbuddet kan rumme flere borgere.

Som det fremgar af aktiviteterne er det fysisk aktive borgere, der vil kunne profitere
af et dagtilbud pa Knivholt. Det er, pa grund af forholdene pa Knivholt, ngdvendigt,
at borgerne er sikkert gaende.

@konomi:

Indretning af lokaler pa Knivholt, sa de er egnede til et dagtilbud for denne
malgruppe, vil indebaere en anlaegsudgift pa cirka 1 mio. kr. Til gengeeld vil der ikke
skulle betales husleje for at benytte lokalerne, sa driftsudgifterne vil veere relativt
lave.

Driftsmaessigt kan et dagtilbud drives for de driftsmidler, der ma forventes at veere
til radighed med en intern takst.

Der mangler saledes alene finansiering til anleegsudagifter i forbindelse med
indretning af lokalerne pa Knivholt, hvilket vil koste cirka 1 mio. kr. Disse midler
foreslas finansieret fra Handicapafdelingens overfgrte midler fra tidligere ar.

Alternativ lasning:

Som neevnt er en reekke andre lgsningsmuligheder afsggt. Saledes er blandt andet
ledige lejemal i Frederikshavn Kommunes bygningsmasse gennemgaet i
samarbejde med Ejendomscentret. Fagligt er disse Igsningsmuligheder dog
vaesentligt mindre attraktive end Knivholt, og de vurderes ikke at veere egnede til
formalet pa grund af blandt andet mangel pa mulighed for udendgrsaktiviteter.

Konkret har blandt andet det tidligere bofaellesskab pa Ivar Huitfeldtsvej veeret
overvejet. Ved etablering pa Ivar Huitfeldsvej vil der ikke vaere adgang til at deltage
i andre aktiviteter end dem, der kan forega indendgrs pa adressen og i den lille
tilhgrende have. Dette vil ikke kunne tilfredsstille brugergruppens behov for
aktiviteter. Endvidere er driftsudgifterne veesentligt hgjere, idet der vil skulle betales
husleje pa 224.460 kr. arligt plus forbrug og renovation foruden gvrige driftsudgifter.
Samlet over 300.000 kr. arligt.

Derudover har Thorshgj Skole veeret overvejet, men en vaesentlig
anlaegsinvestering er ngdvendig for at benytte denne til formalet, ligesom afstanden
til botilbuddet vil vaere problematisk.

Arbejdsgruppen er pa den baggrund enige om ikke at anbefale disse Igsninger.
Sagen har veeret sendt til hgring i Handicapradet, og Handicapradets hgringssvar

er vedhaeftet som bilag.

Indstilling
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Direktgren med ansvar for Center for Handicap og Psykiatri indstiller, at
Socialudvalget godkender oprettelsen af et dagtilboud pa Knivholt til borgere bosat
pa Koktvedstien.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Behandlingen fortseettes.

Bilag

Placering Knivholt 2.pdf (dok.nr.70458/13)

Placering Knivholt.pdf (dok.nr.70453/13)

Dokumenter Knivholt.pdf (dok.nr.70452/13)

Hgaringssvar fra Handicapradet vedr. Dagtilbud pa Knivholt (dok.nr.74660/13)
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12. Godkendelse af Ungdomsbofallesskab(Norden) Aben sag

Sagsnr: 13/4222
Sagsfremstilling Forvaltning: CSSM

Botilbudet Norden har indgivet ansagning om godkendelse af et tilbud kaldet Sbh: mrwi
Ungdomsbofeellesskab i henhold til Servicelovens § 107, stk. 1. Besl. komp: SOU
Ungdomsbofeellesskabet vil have en kapacitet pa 4 pladser, der hovedsageligt skal

besaettes af tidligere beboere pa Botilbudet Norden. Bofeellesskabet skal fungere

som et mellemtilbud til borgere, der endnu ikke er parate til at flytte i eget hjem,

men som er for velfungerende til et botilbud som Norden. Der er tale om en

underafdeling af Norden, som skal godkendes selvstendigt.

Den forelgbige takst ligger pa 29.245 kr. pr. maned., hvilket er ca. halvdelen af
taksten for en plads pa Norden.

GOT har sagsbehandlet ansggningen og indstiller til Frederikshavn Kommune, at
tilbuddet godkendes forelabigt. Arsagen til at tilbuddet skal godkendes forelgbigt er,
at Norden fgrst efter godkendelse vil indga lejemal af lokaler.

| en endelig godkendelse skal de fysiske rammer, lejekontrakt og endeligt budget
vurderes og godkendes. Derfor vil GOT, efter at Frederikshavn Kommune har
truffet beslutning om forelgbig godkendelse, sagsbehandle den endelige
godkendelse, nar der er indgaet lejemal af lokaler.

Tilbuddet er et dagntilbud, hvilket betyder, at Frederikshavn Kommune er
lovgivningsmeessigt forpligtet til at godkende tilbuddet, safremt det lever op til
lovgivningens krav. GOT vurderer, at tilbuddet lever op til lovgivningens krav.

Indstilling

Direktgren med ansvar for social- og sundhedsmyndighed indstiller, at
Ungdomsbofallesskab godkendes forelgbigt, og at direktgren bemyndiges til at
godkende tilbuddet endeligt, nar GOT har vurderet fysiske rammer, lejekontrakt og
revideret budget, og indstiller til Frederikshavn Kommune at tilbuddet godkendes.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Godkendt.

Bilag

Godkendelsessag til SOU 12. juni - Norden Ungdomsbofaellesskab udkast budgetgodkendelse 2013 (3)
(2).docx (dok.nr.78630/13)

Godkendelsessag til SOU 12. juni - Indstilling vedr ansggning til

Ungdomsfeellesskab.docx (dok.nr.78629/13)

Godkendelsessag til SOU 12. juni - Forelgbig godkendelse 2013.docx (dok.nr.78627/13)
Godkendelsessag til SOU 12. juni - Budget Norden 2013 BOFALLESSKAB .xIsx (dok.nr.78626/13)
Godkendelsessag til SOU 12. juni - Ansggning fra Norden.docx (dok.nr.78624/13)

Socialudvalget - Referat - 12. juni 2013 Side 29 af 42



13. Overforsel af kerselsbudget til Det Fzelles Karselskontor Aben sag

Sagsnr: 13/11126
Sagsfremstilling Forvaltning: CHP

Byradet i Frederikshavn Kommune besluttede pa mgde den 19. september 2012, Sbh: nikn

at der for alle kommunens kgrselsordninger skal indgas aftale med NT Flextrafik, Besl. komp: SOU
og at kgrslerne skal administreres fra et faelles karselskontor, som blev oprettet i

regi af Borgerservice med virkning fra d. 1. marts 2013.

| forlaengelse af Byradets beslutning har kgrsel til dagtilbuddet Gimle veeret sendt i
udbud gennem NT i foraret 2013 med henblik pa organisering i NTs Flextrafik med
virkning fra 1/7 2013.

Det forventes, at de nuveerende kgrselsbudgetter kan reduceres vaesentligt ved
brug af NT Flextrafik og central styring, og for at falge udviklingen taet anbefales
det, at budgetterne for borgerkarslen samles i Det Feelles Karselskontor. Pa den
baggrund anbefales budgettet til kgrsel til dagtilbuddet Gimle flyttet fra Center for
Social- og Sundhedsmyndighed til kgrselskontoret i Borgerservice.

Det anbefales, at budgettet overfares samtidig med overgangen til en organisering
gennem NT 1/7 2013.

Budgettet, der overflyttes er:

2013 249.000 kr.
Overslagsarene  498.000 kr.

Indstilling
Direktgren med ansvar for Center for Handicap og Psykiatri indstiller, at
Socialudvalget godkender

at budgettet for karsel til dagtilbuddet Gimle for 2. halvar 2013 pa 249.000 kr.
overfgres fra Socialudvalgets bevilling til dkonomiudvalgets bevilling til
karselskontoret.

at overferslen af budgetbelgb pa 498.000 kr. fra Socialudvalgets bevilling til
Jkonomiudvalgets bevilling for overslagsarene foretages i forbindelse med
udarbejdelsen af budget 2014 — 2017.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Godkendt.
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14. Regulering af takster pa Frit Valgsomradet - SEL §83

Sagsfremstilling

Da der er kommet et nyt sk@n fra KL vedrgrende pris-, lan og indkomstudvikling for
2012-2013, er der mulighed for at regulere pa taksten pa fritvalgsomradet for 2.
halvar, idet pris, lon og indkomstudvikling er nogle af de parametre, der indgar i
beregningen af taksten pa frit valgsomradet.

Nedenfor er KL’s reviderede skan vist.

Tabel 1: De reviderede skon over pris-, lon og indkomstudviklingen sammenholdt
med tidligere skon (Mélt i procent).

Nye skon 2012- Gamle skon
2013 2012-2013
Lon 0,54 1,44
Braendsel 1,10 1,10
@vrige varer og 0,95 1,54
anskaffelser
Entreprengr- og 1,76 1,50
héndveerkerydelser
@vrige 1,84 1,90
tjenesteydelser
Tilskud til kollektiv | 1,37 1,60
trafik
PL i alt 0,9 1,5

Af ovenstaende kan vi udlede, at der er sket en del forskydninger i KL’s skan,
specielt hvad angar lgn. Netop parameteret Ign er det mest interessante, sammen
med breendsel, i forhold til beregningerne af frit valgstaksterne. Entreprengr- og
handveerkerydelser, gvrige ydelser samt tilskud til kollektiv trafik ma anses for at
have marginal eller ingen betydning for takst beregningen pa frit valgsomradet.

Mht. braendsel, som er interessant, er der dog ikke sket nogen forskydninger, men
ved lgn er der sket en forskydning pa -0,9 %. Safremt vi benytter dette til at
regulerer fritvalgstaksterne vil de eksterne takster komme til at se ud som
nedenstaende.

Tabel 2: Eksterne takster og reguleringer pa -0,9 %

Takster 2013 — Ud | Takster 2013 —
fra "gammelt” Ud fra ”nyt” sken
sken fra KL fra KL
(Timepriser - (Timepriser -
afrundet) afrundet)

Praktisk Hjaelp 306 kr. 303 kr.

Personlig Pleje

Bekvem tid 313 kr. 310 kr.

Ubekvem tid 414 kr. 410 kr.
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Det er, jf. Servicelovens vejledning nr. 2 pkt. 136, muligt at beregne en "ny”
pris/takst geeldende fra 2. halvar 2013 og fremadrettet. De "nye” takster er beregnet
og anvist i tabel 2. Derimod er det ikke muligt at foretage en efterregulering med
tilbagevirkende kraft, for det allerede afregnede i 1. halvar 2013. Det er dermed kun
muligt at opna halv effekt af besparelsen, idet besparelsen vil vaere baseret pa det
afregnede for det sidste halvar af 2013.

Provenuet for denne besparelse vil veere afhaengigt af, hvorvidt man lader de nye
takster veere geeldende fra 1. juli 2013 eller 1. august 2013. Der er ikke nogle
juridiske bestemmelser, der regulerer et bestemt varsel overfor leverandgren mht.
taksteendringer. Saledes er det kun etiske overvejelser vedrarende samarbejde
med leverandgrerne, der er bestemmende for hvornar man lader de nye takster
traede i kraft.

Pa baggrund af sidste kendte timeforbrug pr. uge vil provenuet, alt efter om man
veelger at lade de nye takster traede i kraft pr. 1. juli eller 1. august, veere flg.:

Reviderede takster for 2013 traeder i kraft pr. 1. juli 2013:337.043 kr.

Reviderede takster for 2013 treeder i kraft pr. 1. august 2013:272.139 kr.

Det skal yderligere bemeerkes at de aendrede takster kun gar sig gaeldende for de
private leverandgrer, idet den kommunale leverander har faet et besparelseskrav,
hvor en forholdsmaessig andel er blevet lagt ud som reduktion til omraderne.

Socialudvalget skal séledes tage beslutning om man 1) vil aendre taksterne for
2013 pa fritvalgsomradet og 2) hvornar de evt. nye takster skal traede i kraft.

Indstilling

Direktgren med ansvar for eeldre indstiller at de reviderede takster for 2013 tages til
efterretning, og der traeffes beslutning om tidspunkt for ikrafttraeden af de nye
takster for 2013.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013

Et flertal beslutter at takstaendringen skal traede i kraft pr. 1. juli.

Et mindretal Helle Madsen, John Christensen og Peter E. Nielsen gnsker at
endringen skal treede i kraft pr. 1. august
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15. Uanmeldt kommunalt tilsyn pa Caspershus Aben sag

Sagsnr: 13/8225
Sagsfremstilling Forvaltning: CS/A&

Center for Social- og Sundhedsmyndighed har modtaget en rapport vedr. Sbh: girv
Caspershus fra Revas ApS, der udfarer tilsyn pa plejeboligerne i Frederikshavn Besl. komp: SOU
Kommune. At vi modtager en rapport er ensbetydende med, at der er fundet
uhensigtsmaessigheder og eller kritiske punkter.
| det konkrete tilfaelde har Revas ApS konkluderet, at der har veeret kritiske forhold,
hvorfor rapporten sendes til Socialudvalget jeevnfgr tidligere beslutning.
Revas ApS har overordnet konstateret, at forholdene pa de fleste omrader er
tilfredsstillende og i orden, dog er der forhold for hvilke der bgr udarbejdes en tids-
og handlingsplan. Dette handler om, at man pa Caspershus har beboere, som har
behov og udviser en adfaerd, der giver saerlige udfordringer. Det ber derfor sikres:
At medarbejderne har en ensartet tilgang til opgavelgsningen, saledes at
beboerne oplever kontinuitet og tryghed
At medarbejderne er opmaerksomme pa, om der fragar de gvrige beboere den
pleje og omsorg, som de er stillet i udsigt
At notater om én beboer holdes adskilt fra oplysninger om andre beboere
At medarbejderne arbejder med balancen mellem indgreb i
selvbestemmelsesretten og magtanvendelsesbegrebet
Medarbejderne oplyser, at de kan udsaettes for udadreagerende adfaerd og verbale
trusler fra beboere. Revas ApS anbefaler, at haendelserne registreres.

Indstilling

Centerchefens indstilling:

Der er truffet aftale med lederen af Caspershus Henning Clausen, om at der
udarbejdes en tids- og handleplan, hvor der fglges op pa de anfarte kritikpunkter.
Der vil blive fulgt op pa handleplanen i dialog med centerchef Jytte Thagersen.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Taget til efterretning.

Bilag

tilsynsrapport - caspershus - 260413 Caspershus, Frederikshavn Kommune, uanmeldt
tilsyn.pdf (dok.nr.71983/13)

Svar fra Caspershus vedr Revas rapport (dok.nr.81649/13)
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16. Fremtidig organisering af den ambulante Aben sag

misbrugsbehandling Sagsnr: 13/4229
Forvaltning: CHP

- Sbh: nikn
Sagsfremstilling Besl. komp: SOU

Opgaverne vedrgrende misbrugsbehandling overgik 1. maj 2011 fra Region
Nordjylland til de nordjyske kommuner. | forlaengelse heraf besluttede
Frederikshavn, Hjgrring, Jammerbugt og Leesg Kommune at indga et samarbejde
om den ambulante del af misbrugsbehandlingen i form af BehandlingsCenter
Nordenfjord (BCNF).

| samarbejdsaftalen for BCNF er aftalt en projektperiode, der udlgber ved
udgangen af 2013. Aftalen forleenges automatisk med et ar, medmindre en
aftalepart senest 1. juli meddeler, at aftalen ikke gnskes forleenget. Der skal derfor i
labet af de kommende maneder treeffes beslutning om, hvordan
misbrugsbehandlingen skal organiseres fra 2014.

For at kvalificere beslutningen omkring, hvorvidt kommunerne fortsat skal have en
tveerkommunal opgavelgsning pa omradet, er udarbejdet en evalueringsrapport,
som hermed praesenteres for Socialudvalget.

Evalueringsrapporten indeholder faktuelle data om indsatsen i BCNF samt en
vurdering af kvalitet og effekt af ydelserne fra samarbejdspartnere i kommunerne,
brugere og medarbejdere. Rapporten viser, at BCNF generelt har Igst opgaven
tilfredsstillende i forhold til de forventninger, der var opstillet ved opstarten af
projektet. Det fremgar dog ogsa, at der er behov for fokus pa og udvikling i forhold
til seerligt:

- Fleksibilitet i behandlingstilbuddet
- Samarbejdet mellem misbrugsbehandlingen og den gvrige sociale indsats

BCNF er pa nuveerende tidspunkt organiseret i en samarbejdsmodel, hvor
samarbejdet er baseret pa et politisk aftalegrundlag, og hvor hver kommune
bidrager med personale og faciliteter til Iasning af den feelles opgave. Den enkelte
kommunes bidrag er beregnet med kommunernes indbyggertal som
fordelingsnggle. Det har vist sig, at denne model pa nogle omrader resulterer i
mere administrativt arbejde, ligesom der er en reekke juridiske og
forvaltningsmaessige problemstillinger i forhold til modellen.

Styregruppen anbefaler derfor, at et eventuelt fortsat tveerkommunalt samarbejde
tager udgangspunkt i en entreprengrmodel, hvor en enkelt kommune bliver
driftsherre, mens de gvrige kommuner kaber ydelserne ved entreprengren efter en
konkret og bindende aftale om pris, kvalitet mv.

Alternativet til et fortsat faelleskommunalt samarbejde er, at opgaven tages hjem til

den enkelte kommune, som organiserer behandlingsopgaven i eget regi.
Kommunerne vil fortsat have mulighed for at indga bilaterale aftaler med hinanden
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om kgb og salg af ydelser.

Der er dermed to overordnede organiseringsmuligheder fremadrettet:

- Hjemtagning af opgaven til den enkelte kommune
- Fortsat tveerkommunalt samarbejde med udgangspunkt i en entreprengrmodel

En hjemtagning af opgaven vil give den enkelte kommune mulighed for selv at
organisere misbrugsbehandlingen, hvilket blandt andet vil forbedre
koordineringsarbejdet i forhold til andre kommunale indsatser. Denne model
forudseetter dog, at de individuelle kommuner har tilstraekkeligt volumen til at
opretholde faglig udvikling og kvalitet.

En entreprengrmodel sikrer en stagrre volumen, men for at opna fordele herved ma
en feelleskommunal organisering bygge pa standardiserede ydelser, hvilket
vanskeligger samtaenkning af indsatsen med kommunens gvrige indsatser, ligesom
det kraever, at kommunerne er enige om service- og indsatsniveau.

Fordele og ulemper forbundet med de to grundlaeeggende modeller kan pa nogle
omrader imgdekommes ved at kombinere elementer fra de forskellige modeller.
Med udgangspunkt i en hjemtagning opgaven, vil det saledes veere en mulighed, at
kommunerne indgar aftale om udveksling af specialiserede ydelser,
behandlerressourcer ved spidsbelastning og faglig udvikling af medarbejdersiden.
Pa samme made kan en entreprengrmodel organiseres, sa det er muligt at tilk@gbe
mere specialiserede ydelser, og dermed sikre muligheden for en specialiseret
indsats i den enkelte kommune. Der vil dog ogsa vaere bade fordele og ulemper
knyttet til ovenstaende typer af kombinationsmodeller.

| forhold til overvejelserne omkring fortsat tveerkommunalt samarbejde, ser alle de
involverede kommuner en udfordring i at balancere gnsker om tvaerkommunailt
samarbejde med malsaetninger om gget fokus pa det tvaergaende samarbejde
internt i kommunerne.

Med henblik pa at kvalificere beslutningsgrundlaget, samt fa afklaret kommunernes
indstilling til fortsat samarbejde og valg af organisationsmodel, foreslas det, at der
afholdes en feelles temadag med politisk deltagelse, hvor indholdet blandt andet
kunne veere input fra en ekstern pa misbrugsomradet.

Indstilling

Konstitueret direktgr med ansvar for social- og sundhedsomradet indstiller, at
Socialudvalget angiver retning for det videre arbejde omkring fremtidig organisering
af den ambulante misbrugsbehandling. Herunder indstilles det, at der afholdes et
faelles temamgde med politisk deltagelse fra de 4 kommuner.

Anbefaling fra Socialudvalgets mgde den 6. marts vil foreligge til draftelse i

maderne i Barne- og Ungdomsudvalget, Arbejdsmarkedsudvalget og
Sundhedsudvalget. Input fra udvalgene vil indga i det videre arbejde.
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Centerchef Marianne Skrubbeltrang deltager i mgderne.

Beslutning Socialudvalget den 6. marts 2013

Udvalget anbefaler,

1) at arbejdsmarkedsudvalget, bgrne- og ungdomsudvalget, sundhedsudvalget
og socialudvalget holder et faelles politisk mgde og kommer med en indstilling
om retningen for den fremtidige organisering af den ambulante
misbrugsbehandling.

2) atder afholdelse et faelles temamgde med politiske deltagelse fra de 4
kommuner.

Supplerende sagsfremstilling

De relevante fagudvalg i Frederikshavn, Hjgrring, Jammerbugt og Leesg Kommune
blev i marts 2013 praesenteret for en evalueringsrapport vedrgrende det
tveerkommunale samarbejde om den ambulante misbrugsbehandling,
BehandlingsCenter Nordenfjord (BCNF).

Fagudvalgene angav i den forbindelse retning for det videre arbejde i forhold til
organisering af den ambulante misbrugsbehandling efter 31. december 2013, hvor
den nuveerende samarbejdsaftale udlgber. Der var i alle kommuner et gnske om at
fortseette det tveerkommunale samarbejde pa omradet.

Udvalgene gav endvidere alle opbakning til afholdelse af en faelles temadag for
politikere pa tvaers af kommunerne. Denne er efterfglgende afholdt den 22. april
2013. | forleengelse af temadagen har en gruppe bestaende af politikere fra
fagudvalgene i alle fire kommuner tilkendegivet et samlet politisk gnske i forhold til
en fremadrettet organisering.

Det politiske oplaeg er, at den nuvaerende organisering forlaenges, sa samarbejdet
fortseetter yderligere to ar fra den 1. januar 2014. Der skal findes en Igsning i
forhold til de juridiske problemstillinger ved den nuvaerende organisering, som
fremgar af evalueringsrapporten.

P& baggrund af det politiske @nske arbejdes der videre med en solidarisk
finansieringsmodel og en styringsform, der ligner den nuvaerende model. | forhold
til at foretage justeringer af den nuvaerende indsats har styregruppen identificeret
tre omrader, hvor der pa baggrund af evalueringsrapporten er behov for udvikling i
forhold til den nuveerende indsats:

- Borgerrelaterede juridiske og lovmaessige forhold
- Personalejuridiske forhold
- Faglige udfordringer og udviklingsbehov

Styregruppen i BCNF planlaegger at igangseette et arbejde med at beskrive og Igse
disse udfordringer i de kommende maneder. Nar dette arbejde er afsluttet vil de
politiske udvalg blive preesenteret for et samlet forslag til justeringer af den
nuveerende model.
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Indstilling
Direktaren med ansvar for Center for Handicap og Psykiatri og Center for Social-
og Sundhedsmyndighed indstiller, at Socialudvalget:

- Godkender det politiske opleeg om at fortsaette den nuvaerende
organisering i yderligere to ar frem til udgangen af 2015.

- Godkender, at der udarbejdes forslag til justeringer af den nuvaerende
indsats i forhold til borgerrelaterede juridiske udfordringer,

personalejuridiske udfordringer og faglige udfordringer og udviklingsbehov.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Godkendt.

Bilag
Evaluering (dok.nr.29850/13)
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17. Integrationspolitik - 1. udgave Aben sag

Sagsnr: 13/3756

Sagsfremstilling Forvaltning: CAM
Hering: Integrationspolitik. Sbh: suan
Besl.

] ] ) komp: AMU/BUU/KFU/SOU/SUU
Center for Arbejdsmarked har i samarbejde med repreesentanter fra

Integrationsradet udarbejdet fgrste udgave af en Integrationspolitik, deekkende
Frederikshavn Kommune. Integrationspolitikken skal ses i sammenhaeng med
Kommunens gvrige politikker og planer. | hgringsperioden har Integrationsradet
veeret i dialog med foreninger, organisationer, rad og politiske udvalg om
politikkens konkrete indhold.

Afdelingsleder Mette Neist papeger, hvor vigtigt det er at hele Integrationsradet har
ejerskab for politikken. Integrationspolitikken bliver efter mgdet sendt i hgring i de
politiske udvalg, for til sidst at blive godkendt af Byradet.

Integrationsradet og Centercheferne skal efterfglgende sikre information, dialog og
samarbejde om implementeringen af politikken i Frederikshavn Kommune.

Udkastet, som er udarbejdet i teet samarbejde med relevante fagcentre (tidligere
forvaltninger) og afdelinger, har sat fokus pa felgende omrader:

¢ Smabgrnsfamilier

e Bgrn og unge

e Unge og voksne — uddannelse og beskaeftigelse
o Et aktivt og veerdigt seniorliv

e  Fritid og sundhed

Indstilling
Kommunaldirektaren for Arbejdsmarked opfordrer til, at Integrationspolitikken

justeres ud fra radsmedlemmernes bemaerkninger. Indstiller at politikken
godkendes med de péatalte justeringer, og at den efterfalgende sendes til
godkendelse i de relevante politiske udvalg og rad, og at den herefter sendes til
godkendelse i Byradet.

Beslutning Integrationsrad den 26. februar 2013

Afdelingsleder Mette Neist orienterede om arbejdet med politikken og gennemgik
kort det medsendte udkast, et udkast som fik megen ros fra politikkerne og de
gvrige medlemmer. Opbygningen viser med al tydelighed, at der ud over at veere
forventninger til den kommunale indsats, er formuleret forventninger til den
specifikke malgruppe, herunder foraeldre og pargrende.

Sluttelig blev det papeget, at udkastets opbygning som en paraply med diverse
"stivere”, klart levede op til de forventninger til opbygningen af en politik, som
Integrationsradet i sin tid gav udtryk for.

Afdelingsleder Mette Neist vil tage forslaget om et afsnit omhandlende gget fokus
pa eldre og eeldres plejebehov med tilbage.

Generel droftelse af forskellen pa en beskrevet politik og en situationsrapport.
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Integrationspolitikken blev godkendt med de patalte justeringer. Det blev tillige
besluttet at sende Integrationspolitikken til godkendelse i relevante politiske udvalg
og rad, hvorefter den sendes til godkendelse i Byradet.

Supplerende sagsfremstilling den 30. april 2013
Afdelingsleder Mette Neist oplyser, at formand Elizaveta Z Wilhelmsen ikke, som
aftalt pa medet den 26. februar, har gnske om tilfgjelser til den beskrevne politik.

Afdelingsleder Mette Neist henviser til den fastlagte procedure for behandling af
politikomrader. Da det er Center for Arbejdsmarked, som sammen med
repraesentanter for Integrationsradet har udformet politikken, er det
Arbejdsmarkedsudvalget, som er det ansvarlige udvalg for det videre forlgb. Det
betyder, at Arbejdsmarkedsudvalget godkender politikken, og efterfglgende sender
den i haring i relevante udvalg. Til slut sender Arbejdsmarkedsudvalget politikken til
godkendelse i Frederikshavn Kommunes Byrad.

Indstilling
Kommunaldirektaren indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Integrationsrad den 30. april 2013
Orienteringen blev taget til efterretning.
Integrationspolitikken videresendes til godkendelse i Arbejdsmarkedsudvalget.

Supplerende sagsfremstilling den 13. maj 2013
Arbejdet med at udforme Frederikshavn Kommunes Integrationspolitik tager afsaet i
regeringens opfordring til at saette fokus pa integrationen i kommunerne. 1. udkast,
som er udarbejdet af Center for Arbejdsmarked i samarbejde med repraesentanter
fra Integrationsradet, har sat fokus pa det hele menneske — fra nyfgdt, barn, ung,
voksen til ldre. | forbindelse med udformningen har der specielt veeret fokus pa
det hele menneske, hvorfor der har vaeret fokus pa samarbejdet med relevante
fagcentre og afdelinger, som hver isaer har haft mulighed for at pavirke indholdet.
Politikken, som har veeret til hering i Integrationsradet, sendes efter behandling i
Arbejdsmarkedsudvalget i haring i:

- Bagrne- og Ungdomsudvalget

- Kultur- og Fritidsudvalget

- Socialudvalget

- Sundhedsudvalget

Sluttelig sendes Integrationspolitikken til godkendelse Frederikshavn Kommunes

Byrad.

Indstilling den 13. maj 2013
Kommunaldirektgren med ansvar for Arbejdsmarked indstiller, at
Arbejdsmarkedsudvalget drafter udkastet og godkender, at det sendes til hgring i
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de relevante fagudvalg.

Beslutning Arbejdsmarkedsudvalget den 13. maj 2013
Indstillingen tiltreedes.

Beslutning Borne- og Ungdomsudvalget den 6. juni 2013
Udsat

Fraveerende: Paul Rode Andersen og Jgrgen Tousgaard

Beslutning Sundhedsudvalget den 11. juni 2013

Udvalget opfordrer til, at de 5 rammesaettende malsaetninger i sundhedspolitikken
fremheeves i integrationspolitikken.

Fraveerende: Carsten Sagrensen, Frode Thule Jensen

Beslutning Kultur- og Fritidsudvalget den 12. juni 2013
Udsat

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Socialudvalget efterlyser en konkret handlingsplan for, hvordan malene nas.

Bilag
Udkast 1 Integrationspolitik Frederikshavn Kommune 08.02.13 - Integrationspolitik Frederikshavn
Kommune 08.02.13.docx (dok.nr.25661/13)
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18. Sygefravaersstatistik i Frederikshavn Kommune Aben sag

Sagsnr: 13/4043
Sagsfremstilling Forvaltning: HR

Sygefravaeret i Frederikshavn Kommune er totalt set faldende. Dette fremgar af Sbh: hahe
fraveersstatistikkens oversigt over Frederikshavn Kommune, hvor Besl. komp: SOU
sygefraveersprocenten samlet viser en faldende tendens i 2012 og 2013 og

sammenlignet med 2011.

Den vedheeftede fravaersstatistik viser udviklingen i den sygdomsrelaterede
fraveersprocent i perioden 2011, 2012 samt januar — marts 2013 i Frederikshavn
Kommune. Derudover ses de enkelte centres sygdomsrelaterede fraveersprocent
fra april 2012 til og med marts 2013.

Sygefraveersprocenten inkluderer de sygdomsrelaterede fravaersarsager: Sygdom,
delvis syg (sygemelding i lgbet af dagen), nedsat tjeneste, arbejdsskade og fraveer,
hvortil der gives refusion fra fgrste dag (fraveer pa grund af langvarig eller kronisk
sygdom (§ 56)). Manedslgnnede er omfattet af statistikken, og den daekker saledes
overenskomstansatte, tienestemandsansatte, reglementsansatte,
funktionaeransatte, funktionaerlignende ansaettelser, elevansaettelser,
vikaransaettelser, Igntilskud, jobtraening og fleksjob.

Ansaettelser i lgntilskud, fleksjob, vikar- og elevstillinger er organisatorisk placeret
under de respektive centre.

Indstilling
Direktgr med ansvar for HR Lgn og Personale indstiller, at udvalget tager
orienteringen til efterretning.

Beslutning Socialudvalget den 12. juni 2013
Taget til efterretning.

Bilag
Sygefraveersstatistik 2013.pdf (dok.nr.67302/13)
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Punkt oplaest og godkendt. Mgdet haevet kl.

Underskrifter:

Peter E. Nielsen John Christensen Birgit S. Hansen

Helle Madsen Christina Lykke Eriksen Jargen Tousgaard

Carsten Sgrensen
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