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Bilagsfortegnelse

Punkt nr. Dok.nr. Tilgang Titel
4 6847/15 Aben Tilsynspolitik 2015
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1. Godkendelse af dagsordenen Aben sag

Sagsnr:
Sagsfremstilling Forvaltning: CSP
Godkendelse af dagsordenen Sbh: girv
- herunder gennemgang af erindringsliste over aktuelle sager. Besl. komp:
Beslutning ZAldreradet den 26. januar 2015
Dagsordenen blev godkendt uden bemaerkninger.
Erindringslisten revideres i forhold til indkomne bemeerkninger.
2. Godkendelse af referat Aben sag
Sagsnr:
Sagsfremstilling Forvaltning: CSP
Godkendelse af referat fra mgde i £ldreradet den 10-12-2014 samt 06-01-2015. Sbh: girv
Besl. komp:
Beslutning Aldreradet den 26. januar 2015
Referatet blev godkendt uden bemaerkninger.
3. Heringssag: Nedbringelse af ventetiden pa genoptraening til Aben sag
5 dage Sagsnr: 14/20869
Forvaltning: CSP
Sbh: mskr
Sagsfremstilling Besl. komp: SUU

Sagsresume

Sundhedsudvalget har Isbende haft opmaerksomhed pa at nedbringe ventetiden pa
den genoptraening, der efter sygehushenvisning gives i kommunalt regi. |
forbindelse med budgetforliget for 2015 blev det besluttet, at ventetiden skal
nedbringes fra nuvaerende 10 dage til 5 dage. Det skal ske ved hjeelp af private
aktgrer, safremt den nuveerende kommunale kapacitet ikke kan realisere en
nedbringelse af ventetiden.

Det er savel sundhedsfagligt som samfundsgkonomisk hensigtsmaessigt med kort
ventetid pa genoptraening. Jo tidligere borgerne kommer i genoptraening, jo
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hurtigere kan de opna malet med traeningen — det vil sige det funktionsniveau, de
havde fgr indleeggelsen eller alternativt det hgjest mulige niveau — og dermed
spare udgifter til pleje, hjaelpemidler, sygedagpenge og andre afledte udgifter som
folge af manglende selvhjulpenhed. De seneste ars udvikling har tydeligt vist
effekten af den massivt sgede genoptraeningsindsats i kommunerne.

Det er undersggt om de kommunale treeningscentre kan nedbringe ventetiden til 5
dage indenfor den nuveaerende kapacitet. Det ma konstateres, at hele opgaven ikke
kan lgses indenfor nuvaerende kapacitet.

Hvis opgaven skal Igses i kommunalt regi, vil det vaere ngdvendigt med tilfarsel af
terapeutresurser. Der vil herved kunne ske en udvidelse af dbningstiden, hvilket
ogsa vil bidrage til at de fysiske rammer udnyttes optimalt. Ligeledes vil der
konstant skulle veere fokus pa optimering af "sam-traening” med maksimalt
deltagerantal.

Jeevnfgr budgetforligets beslutning skal nedbringelse af ventetiden til genoptreening
ske ved udnyttelse af de kommunale treeningscentres nuveerende kapacitet samt
eventuel inddragelse af private leverandarer. | det falgende stilles derfor forslag om
konkurrenceudsaettelse af de opgaver, de kommunale traeningscentre ikke kan
varetage med nuvaerende kapacitet med henblik pa at nedbringe ventetiden til 5
dage. Der skal ogsa i dette tilfeelde tilfares resurser til traeningsopgaven ved private
leverandarer. Konkurrenceudsaettelsen giver mulighed for yderligere at fa afprevet
pris og kvalitet pa omradet, og konkurrenceudseettelse kan dermed ogsé vaere med
til at styrke effektiviteten og kvalitetsudviklingen i opgavelgsningen pa omradet.

Konkurrenceudseettelse — samarbejde mellem private og kommunale
leverandgorer

For at kunne finde det rette niveau for, hvor mange og hvilke traeningsopgaver, der
skal konkurrenceudseettes, foreslas det, at der arbejdes med en to fase-model.

| &r 1 forlaeenges nuveerende aftale med private fysioterapeuter vedragrende
spidsbelastningssituationer med en tilpasning saledes, at ventetiden vil kunne
nedbringes til 5 dage. Der sker ligeledes en tilpasning af aftalen, s samarbejdet
udvides til ogsa at afprave samarbejde med borgere, som har brug for mere
komplekse forlgb.

Parallelt hermed analyseres og forberedes mulighederne for at lave et udbud pa
den kapacitet og de udviklingstiltag, der skal til for at nedbringe ventetiden til de 5
dage (plus 2 dage i Visitationsenheden).

Formalet med udbuddet er overordnet at fa undersegt, hvilken kvalitet og pris
private leverandarer kan bidrage med, s& ventetiden kan nedbringes i et
samarbejde med kommunen. Men et udbud er ogsa medvirkende til, at kommunen
kan blive mere "skarp” pa, hvad kommunen har af behov pa omradet. Eller rettere,
hvad kommunen vil kgbe — herunder hvordan man vil have lgst opgaven samt
forventninger til resultatmal. Det er ogs& med til at gere leverandgrerne bedre, nar
der er klarhed og tydelige krav til resultaterne af genoptraeningsopgaverne.

Udbuddet kan fx ogsa kombineres med en udviklingskontrakt, hvor et fremtidigt
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samarbejde om specifikke udviklingstiltag — fx indfgrelse af sundhedsteknologi for,
at borgerne bliver mere selvhjulpne og far bedre livskvalitet — er et saerskilt formal.

I henhold til ovennaevnte kan offentlig-privat samarbejde pa sundhedsomradet
medfgre, at kommunen og leverandgrer bliver bedre til at arbejde med
kvalitetsstyring. Erfaringer viser, at kommunen bliver mere bevidst om kravene til
kvaliteten af ydelserne, nar de skal beskrives i et udbudsmateriale, som bade kan
omhandle minimums-/resultatkrav samt udviklingskrav. Herved bliver kvalitetskrav
og effektstyring mere konkret — og kommunen kan opna mere viden om, hvad der
virker, og hvad der ikke virker.

Det skal undersgges, om analyseperiodens resultater giver belaeg for efterfglgende
at lave et udbud. Herunder hvilken form for udbud, der vil veere mest
hensigtsmeessigt i forhold til malsaetningen om at opna sterst mulig synergi mellem
de private og den kommunale leverandgr, ligesom der skal fokus pa den bedste
kvalitet i forhold til borgerne til en konkurrencedygtig pris. Indkebsafdelingen vil
bidrage med viden om mulighed for udbud og samarbejdsmodeller med private mv.

Indstilling
Social- og sundhedsdirektgren indstiller:

At Sundhedsudvalget sender den foreslaede to fase-model til hering i ZAldreradet,

Handicapradet, CenterMED i Sundhed og Pleje samt CenterMED i Social og
Sundhedsmyndighed.

Beslutning Sundhedsudvalget den 13. januar 2015
Indstillingen tiltraedes.

Beslutning Zldreradet den 26. januar 2015
Aldreradets heringssvar:

Aldreradet er enig i 2 fase-modellen, samt at udbuddet kombineres med en
udviklingskontrakt.
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4. Horingssag: Tilsynspolitik pa fritvalgsomradet for 2015 Aben sag

Sagsnr: 11/10876
Sagsfremstilling Forvaltning: CSSM

Resumé Sbh: lald

Fra 2012 har det veeret lovpligtigt for kommunerne at vedtage og offentligggre en Besl. komp: SOU
tilsynspolitik pa hjemmehjaelpsomradet. Tilsynspolitikken skal revideres og

godkendes arligt, og tilsynspolitikken for 2015 skal saledes godkendes og

offentligggres primo 2015. Tilsynspolitikken for 2012 var udformet som en politik,

der indeholdt nogle politisk fastlagte rammer for formal, fokuspunkter, metoder og

aktarer, som administrationen kunne tilrettelaegge arets tilsyn ud fra. Politikken blev

viderefart i 2013 og 2014, og foreslas viderefart i 2015.

Fremstilling af sagen

I 2013 og 2014 har det vist sig hensigtsmeessigt at have en tilsynspolitik, der
fastleegger rammerne for tilsynet, men som ikke angiver, hvilke specifikke tiltag, der
iveerksaettes. Pa denne made bliver det muligt for Center for Social- og
Sundhedsmyndighed at tilrettelaegge tilsynet ud fra indkomne oplysninger, der
peger i retning af saerlige vigtige fokusomrader. Socialudvalget har ogsa i labet af
aret mulighed for at udvaelge saerlige fokusomrader, der findes hensigtsmeessige at
undersgge naermere.

Tilsynet har bl.a. i 2013 omfattet en brugertilfredsundersggelse, der viste, at
modtagerne af bade praktisk hjaelp, personlig pleje og madservice generelt har en
hgj tilfredshed med de leverede ydelser. Her blev der altsa fart tilsyn med kvaliteten
i de ydelser, der leveres af leverandgrerne.

Dertil har der veeret ivaerksat systematiske revisiteringer af de borgere, der
modtager praktisk hjaelp og personlig pleje. Dette har primaert veeret ivaerksat med
henblik pa at sikre, at borgerne far den rette meengde hjeelp til de ydelser, borgeren
har behov for. Revisiteringerne har sikret, at borgerne far den hjeelp, som deres
nedsatte funktionsniveau giver dem behov for. Dette er for det farste sket direkte
ved at en del borgere er blevet reguleret i den tildelte hjeelp. For det andet er det
indirekte sket ved, at leverandgrerne er blevet mere opmeaerksomme pa at vurdere
og melde til visitationen, nar borgerens funktionsniveau aendrer sig, sa borgeren far
behov mere eller mindre hjzelp end den visiterede.

Der er derudover gennemfart undersggelse af dagndaekkende telefonnumre i
2014. Denne undersggelse er fast, og den vil ogsa blive gennemfart i 2015.

Ligeledes har der veeret ivaerksat en kontrolindsats pa specifikke leverandgrers
forhold mellem vejtid, leveret tid og visiteret tid.

Tilsynets elementer er udvalgt og gennemfart p4 baggrund af Isbende indkomne
oplysninger om interessante fokusomrader eller specifikke leverandgrer.
Oplysningerne kommer fra klager, henvendelser, tidligere tilsynsaktiviteter og
lignende. Det anbefales derfor, at tilsynspolitikken viderefgres i den nuvaerende
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form, saledes at tilsynets elementer Igbende kan tilrettelaegges i forhold til de
oplysninger og forhold, som administrationen bliver opmaerksom pa.

Vedlagt sagen er beslutningsoplaeg til Tilsynspolitikken for 2015.

Sagen er sendt til hgring i ZAldrerad og Handicaprad.

Indstilling
Social- og Sundhedsdirektgren indstiller Tilsynspolitikken 2015 til godkendelse i
Socialudvalget.

Beslutning Zldreradet den 26. januar 2015

Aldreradets heringssvar:

/Eldreradet tilslutter sig direktgrens indstilling, dog med forslag om at teksten under
afsnittet Arlig kvalitetsundersggelse/Formal, strammes op, og endres til:
"Undersggelsen skal have til formal at undersgge...”.

/AEldreradet tilrader at overskriften pa sagsfremstilling samt bilag er
samstemmende, idet andet skaber uklarhed om tilsynspolitikkens omfang.
FEldreradet har ikke kendskab til den gennemfarte kontrolindsats pa specifikke
leverandgrers forhold mellem vejtid, leveret tid og visiteret tid, og vil gerne
informeres om denne.

Bilag
Tilsynspolitik 2015 (dok.nr.6847/15)

5. Heringssag: "Klippekort" - Gget livskvalitet blandt de

svageste hjemmehjalpsmodtagere

Sagsfremstilling

Pa finansloven for 2015 er der blevet afsat en pulje til et klippekort pa en halv times
ekstra ugentlig hjemmehjaelp for en naermere specificeret malgruppe, der
bestemmes af den enkelte kommune. Nedenstaende sagsfremstilling vil gennemga
baggrunden for klippekortsordningen og fremleegge forslag til Socialudvalgets
beslutning vedr. malgruppen for klippekortet.

/Eldreradet - Referat - 26. januar 2015
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Baggrund

Modellen indfgres pa landsplan med udgangspunkt i Finansloven for 2015 og er
inspireret af Kgbenhavns Kommunes udmentning af seldremilliarden fra aftale om
finansloven for 2014.

Der afsaettes totalt pa landsplan 75 mio. kr. i 2015 og 150 mio. kr. arligt fra 2016 og
frem til udbredelse af ordningen.

Det er nye midler, som ligger ud over kommunernes eksisterende budgetter for
2015 pa aeldreomradet.

Midlerne skal malrettet ga til, at de svageste hjemmehjeelpsmodtagere i
kommunerne tildeles ekstra tid til hjemmehjzelp. Borgeren kan selv vaere med til at
bestemme, hvordan den ekstra tid skal anvendes. Hjaelpen kan deles op i mindre
aktiviteter eller spares op og anvendes til aktiviteter, der tager lzengere tid. De
eeldre kan bruge klippekortet til fx hjaelp til madlavning, indkgb eller ledsagelse ved
eksempelvis museums- eller svammehalsbesgg. Hjeelpen aftales mellem den
enkelte borger og hjemmehjzelperen. Dog skal alle opgaver udfares indenfor
rammerne af arbejdsmiljglovgivningen.

Det er som naevnt op til den enkelte kommune som led i sin visitation at afgraense
malgruppen for ordningen lokalt. Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og
Sociale Forhold sk@nner, at midlerne kan finansiere en klippekortsordning for
ca.13.500 modtagere pa landsplan.

Midlerne er udmeldt som en ansggningspulje til kommunerne i 2015 og 2016 og
forhandsreserveres til kommunerne efter en demografisk nggle for udgiftsbehov.
Det skennes, at Frederikshavn Kommune ca. vil fa 1,036 mio. kr. i 2015 og 2,070
mio. kr. i 2016 til en halv times ekstra hjemmehjeelp ugentligt til de borgere, der far
ordningen tilbudt. Kommunerne skal ansgge for at fa del i midlerne og skal i den
sammenhaeng forpligte sig pa at anvende midlerne til en klippekortmodel. Fra 2017
og frem overgar midlerne til kommunernes bloktilskud.

Udmantning af “Klippekortsordningen” i Frederikshavn Kommune

Som naevnt i det ovenstadende udger Frederikshavn Kommunes andel 1,036 mio.
kr.i 2015 og 2,070 mio. kr. i 2016. Dette svarer til, at ca. 120 borgere i
Frederikshavn Kommune vil kunne fa et klippekort i 2015, og ca. 240 borgere vil
kunne fa et klippekort i 2016. Dette er udregnet pa baggrund af den andel, som
Frederikshavn Kommune bliver tildelt samt med udgangspunkt i en
gennemsnitstakst af de takster, som er gaeldende for levering af ydelser jf. SEL §
83.

Det skal dog bemaerkes, at safremt Frederikshavn Kommune gnsker at begreense
brugen af klippekortet til dagtimerne, kan flere borgere fa tildelt et klippekort, idet

taksten er lavere for dagtimer end aften og nat.

Metodikken for kortlaegningen af malgruppen er forholdsvis klart defineret i
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Finansloven 2015 som vaerende de svageste aldre, der modtager hjeelp efter SEL
§ 83. Det er dog op til den enkelte kommune at fastsaette de lokale kriterier for
tildelingen. Derfor har administrationen udarbejdet flg. forslag til minimumskriterier
for, at en borger kan blive tildelt et klippekort i Frederikshavn Kommune:

e Borgeren skal vaere modtager af savel personlig pleje som praktisk hjeelp jf.

SEL § 83, og hjeelpen skal vaere af varig karakter.

e Borgeren skal vaere over 65 ar gammel.

e Borgeren skal have begreenset mobilitet, hvilket vil sige, at borgeren ikke
kan forlade sit eget hjem uden en form for fysisk ledsagelse af en person.
Denne begreensning kan have sin arsag i fysiske, psykiske og/eller sociale
forhold.

o Borgeren skal have hyppigt kontakt til sundhedsvaesnet, og i denne
forbindelse have behov for ledsagelse.

e Borgeren skal have et sparsomt netveerk og fa naere familizere relationer.

¢ Tildelingen af klippekortet beror altid pa en konkret individuel faglig
vurdering, og i gvrigt skal alle ovenstaende kriterier vaere opfyldte for, at en
borger kan tildeles klippekortet

Yderligere lzegger administrationen op til, at borgeren har mulighed for at spare tid
sammen til en starre aktivitet. Dette skal borgeren aftale med den faste hjzelper,
som kommer ved borgeren. | Kebenhavns Kommune er reglen for ordningen, at
der maksimalt kan spares 3 timer op hver 6. uge til en laengerevarende aktivitet.
Frederikshavn Kommune har mulighed for at fastlaegge sine egne regler og
rammer for denne opsparing. Dog skal man veere opmaerksom pa, at jo leengere tid
borgeren kan spare op, des starre krav stilles der til, at borgeren og leverandgren
kan planleegge aktiviteten, saledes leverandgren kan have den forngdne daekning
til at hjaelpe borgeren med sin aktivitet. Derfor foreslar administrationen, at man
folger opsparingsreglen fra Kabenhavns Kommune, der bade giver borgeren
fleksibilitet og samtidig et tidsinterval, der relativt nemt kan planlaegges mellem
borger og leverandgr.

Ovenstaende kriterier er saledes administrationens oplaeg til minimumskriterier for,
at en borger kan komme i betragtning til "klippekortsordningen” i Frederikshavn
Kommune.

P& denne baggrund gnsker administrationen, at Socialudvalget drgfter og traeffer
beslutning vedr. de beskrevne kriterier for tildeling af klippekort i Frederikshavn

Kommune.

Det bemaerkes endvidere, at ordningen evalueres ultimo 2015 pa et dialogmade
mellem Aldrerad, Handicaprad og Socialudvalget.

Sagen er sendt til hgring i Zldrerdd og Handicaprad.

Indstilling
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Social- og Sundhedsdirektaren indstiller, at Socialudvalget drafter og treeffer
beslutning om flg.:

De beskrevne minimumskriterier for tildeling af "Klippekortsordningen” i
Frederikshavn Kommune.

Intervallet for opsparing af timer i forhold til "Klippekortsordningen” jf. det
beskrevne.

Bemyndiger administrationen til at udforme ansggningen til puljen til "Klippekort" -
Jget livskvalitet blandt de svageste hjemmehjeelpsmodtagere” pa baggrund af
Socialudvalgets beslutninger og indsender denne inden den 18. februar 2015.

Jkonomiudvalget treeffer beslutning om frigivelse af midler bevilliget fra pulje til
"Klippekort" - @get livskvalitet blandt de svageste hjemmehjzelpsmodtagere”.

Beslutning Aldreradet den 26. januar 2015

Aldreradets hgringssvar:

Aldreradet (£ER) statter forslaget, og har falgende bemaerkninger hertil:

- /ER peger pa aktiviteter som: Besgg pa kirkegard, sygehusbesag, fodterapeut,
tojkab, bibliotek, holde fgdselsdag.

- /ER anbefaler, at man fastholder en malgruppestarrelse, hvor der kan tilbydes
en halv times ekstra ugentlig hiemmehjeelp.

- AR finder det vigtigt, at man orienterer borgere samt pargrende om ordningen,
men ser samtidig en stor udfordring i, at man undgar at fa skabt for store
forventninger hos de borgere, der ved "udveelgelsen” bliver fravalgt.

- R ser med bekymring, at midlerne i 2017 vil blive tildelt via bloktilskud, der
ikke er gremaerket til ordningen. AR anbefaler derfor, at midlerne besluttes afsat i
2017 til de svageste aeldre via en tilfgjelse i Ydelses- og Kvalitetskataloget.

/R stillede flere spargsmal til ordningen og fik falgende orientering:

- Hvis borgeren ikke nar at anvende de opsparede timer inden for 6-ugers
perioden, bortfalder timerne, og en ny opsparingsperiode starter.

- Det er endnu ikke fastlagt, hvordan det rent praktisk skal foregd med bestilling
af tidspunkt for den tildelte ekstra tid, men der vil vaere behov for en vis tidsfrist for
bestillingen.

- Som udgangspunkt er det den faste hjemmehjeelper, der leverer den ekstra
ydelse, men det vil veere op til den enkelte leverandgr at planlaegge.

- Det undersgges, hvorfor skillelinjen er sat ved netop 65 ar. (Hvor meget skal
alderen veegte i forhold til gvrige kriterier?)
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6. Orienteringssag: Status pa aldrepuljeprojektet OPTUR

Sagsfremstilling

| eldrepuljeprojektet "Leengst muligt i eget liv 2.0” er der 2 indsatser.
Den ene gar pa viderefgrelse af det eksisterende LMIEL i
Hjemmeplejen og den anden indsats gar pa en gget indsats fysisk,
psykisk og socialt for beboere i Kommunens plejeboliger. Denne
indsats har faet navnet OPTUR.

| det fglgende gives en kort status pa indsatsen OPTUR, samt en
orientering om zendret metodik pa baggrund af de erfaringer der er
gjort i projektets opstart.

Personalet i projekt OPTUR har pa baggrund af opstarten, gnsket at
2&ndre metodik fra at skulle favne alle nye beboere i alle
plejeboligerne, og lidt efter lidt implementere kultureendringen hos
personalet de enkelte steder, til i stedet at fokusere pa
implementeringen i en enhed af gangen og favne de nye beboere pa
det ene sted. Det betyder at der er blevet lagt en
implementeringsplan, som sikrer at alle plejeboligenhederne har haft
et 3 ugers fokus med projektpersonalet til september 2015.

Nar OPTUR har veeret i en plejeboligenhed og der senere kommer
nye beboere i enheden, sa vil projektet favne disse beboere.
AEndringen betyder at OPTUR og aeldrepuljeprojektet vedr. demens
felger samme strategi.

Pa baggrund af erfaring fra tidligere implementeringsprojekter, som
fordrer en aendret kulturforstaelse hos personalet, er det vigtigt at
projektet har fuldt fokus i en periode. Den intensive indsats og fokus
pa personalet er en ngdvendighed for at fa rehabilitering
implementeret korrekt. Ved at fokus er i en 3 ugers periode, har
projektpersonalet mulighed for at observere det alm. plejepersonale
og sikre at der anvendes den korrekte indgangsvinkel til at eendre
kulturen hos personalet, saledes at beboerne far mest muligt ud af
projektets indsatser, samtidigt med at personalet har faste
sparringspartnere. Ved at inddrage de nye beboere, sikres det er det
er beboerens mal der bliver til feelles mal for bade alm.
plejepersonale og projektpersonalet.

Idet OPTUR ogsa rummer en indsats med faldforebyggelse, er det
besluttet at de enheder der sidst vil fa fokus pa den rehabiliterende
indsats, er dem der farst vil fa fokus pa faldforebyggelse.

Det vil ligeledes give den fordel, at vi kan fa mere praecise malinger i
forhold til hvilken indsats, der har haft en virkning pa beboerne, nu vi
adskiller faldforebyggelsesindsatsen og
hverdagsrehabiliteringsindsatsen fra hinanden.

Pa baggrund af den aendrede metodik forventes det at OPTUR giver
en starre effekt for bade beboere og medarbejdere, idet fokus pa

kulturforandring blandt personalet forgges vaesentligt.

Omradeleder for Aktivitet og Treening Susanne Thaarup vil give en
mundtlig orientering om den aendrede metodik for projektet.
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Aben sag

Sagsnr: 14/3655
Forvaltning: CSP
Sbh: tofi

Besl. komp: SOU
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Indstilling

Social- og Sundhedsdirektgren indstiller, at orienteringen tages til
efterretning.

Beslutning Aldreradet den 26. januar 2015

Omradeleder Susanne Thaarup orienterede om den gennemfgrte evaluering og
justering af projektet.
AEldreradet tager orienteringen til efterretning.

7. Opfolgning vedr. Z£ldreradets besog pa plejecentre Aben sag

Sagsnr:
Sagsfremstilling Forvaltning: CSP
Opsamling p& observationer og oplevelser ved besgag i plejeboligerne Ankermedet, Sbh: girv
Lindevej og Drachmannsveaenget i Skagen samt plejeboligerne i Albaek, den 06-01- Besl. komp:
2015.

Fastsaettelse af dato for besag i plejeboligerne Frederikshavn og Strandby.

Beslutning ZAldreradet den 26. januar 2015

FEldreradet fik generelt et positivt indtryk i plejeboligerne. Draftelse af observationer
og oplevelser fra dagen, der gav anledning til felgende spargsmal:

- Kan der gares noget for at forbedre indeklimaet (darlig lugt) pa plejecentrene via
bedre handtering af affald, snavsetgj samt derlukning/udluftning i vaskerum. Er de
opsatte emhaefte/emfang tilstraekkelige i forhold til maengden af stegeos?

- Kan der ggres noget for at ggre udeomgivelserne mere hyggelig og indbydende,
specielt er der pa Lindevej et meget "trist” udsyn fra plejeboligerne?

- Feellesrummet i Albaek er blevet lyst og hyggeligt, men det er fortsat et problem
med de utidssvarende boliger.

Der forsages tilrettelagt besagsrunde i plejeboligerne i Frederikshavn i uge 8.
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8. Embedslaegetilsyn pa plejecentre Aben sag

Sagsnr:
Sagsfremstilling Forvaltning: CSP
Der er aflagt tilsyn i falgende plejeboliger: Sbh: girv
27-10-2014 Ankermedet, Skagen Besl. komp:
07-11-2014 Sgparken, Frederikshavn
19-11-2014 Lindevej, Skagen
19-11-2014 Drachmannsvaenget, Skagen
21-11-2014 Plejeboligerne Albaek
Rapporterne er sendt til A£ldreradet til orientering.
Beslutning Aldreradet den 26. januar 2015
/Eldreradet havde ingen bemaerkninger til rapporterne.
9. Opfelgning pa sager fra de politiske udvalg Aben sag
Sagsnr:
Sagsfremstilling Forvaltning: CSP
Sager fra de politiske dagsordner, der har interesse for /Aldreradet. Sbh: girv
Besl. komp:

Socialudvalget

Sundhedsudvalget

Teknisk udvalg

Plan- og Miljgudvalget

Kultur- og fritidsudvalget
Arbejdsmarkedsudvalget/Integrationsradet
@konomiudvalget

Byradet

Handicapradet

Nyt fra Sundhedspanelet

Beslutning ZAldreradet den 26. januar 2015

Orientering om sager fra Socialudvalgsmadet den 07-01-2015

- Fleksibel madordning: Mulighed for tilbagebetaling af afbestilte maltider i
forbindelse med helligdage.

- Politik for frivilligt socialt arbejde: Forsikring af frivillige unders@ges naermere.
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- Byradsseminar 2014: Som opfalgning pa byradsseminaret ensker Socialudvalget
at invitere Handicapradet, /Aldreradet og Sundhedsudvalget til dialogmade om
Velfeerd.

Handicapradet den 05-01-2015
Handicapradet arbejder videre med planlaegning af Handicapmesse
september/oktober 2015 i Arena Nord.

10. Information fra formanden samt gvrige medlemmer Aben sag
Sagsnr:
Sagsfremstilling Forvaltning: CSP
Sbh: girv
Besl. komp:

Information fra formanden:

Aldrepolitisk konference

Danske Zldrerad afholder eeldrepolitisk konference samt repraesentantskabsmgde
den 11. og 12. maj i Nyborg. Hvem deltager fra Aldreradet — obs. bindende
tilmelding.

Program udsendes primo februar.

Information fra medlemmer: -

Opfelgning vedr. hgringssag ”Ydelsesbeskrivelser og kvalitetsstandard pa
botilbud”

Socialudvalget har behandlet sagen i december 2013. Aldreradsmedlem efterlyser
tilbagemelding pa Zldreradets haringssvar. Ifglge forvaltningen er der lavet et

samlet svar til Handicapradet og ZAldreradet 10-12-2013. Dette er udsendt som
bilag til ZAldreradet 12-01-2015.

@vrige meddelelser:
Nyhedsbrev 4, 2014, fra Danske Aldrerad

Forsikring af frivillige
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Forsikring af frivillige er et omrade praeget af mange grazoner og tvivistilfeelde. Pa
Center for Frivilligt Socialt Arbejdes hjemmeside er der megen god viden at hente,
blandt andet svar pa de oftest stillede spgrgsmal om frivilligt socialt arbejde og
herunder spgrgsmal vedr. forsikring. Laes mere pa www.frivillighed.dk

Rapport fra KORA-forsker: ZAldre kan ikke deles op i steerke og svage

Det giver ikke mening af dele seldre op i henholdsvis "sarbare” og "staerke”. De
eldre rummer begge sider. Det er isaer problematisk, hvis man vil anvende de to
kategorier til at prioritere, hvem der f.eks. skal have hjemmepleje, siger forsker fra
KORA (Det Nationale Institut for Kommuners og Regioners Analyse og Forskning),
der netop har udgivet en rapport om sarbare zldre.

Aldre kan ikke inddeles i grupperne "sarbare” og "steerke”. De udfordringer, de
eeldre mgder som en naturlig del af alderdommen, kan gare de zeldre sarbare i en
kortere eller laengere periode, men samtidig mader de eeldre disse udfordringer
med kreativitet og handlekraft viser undersagelsen.

/AEldre mennesker er ngjagtig ligesom resten af os — de er pa én gang sarbare og
handlekraftige. Og hvis du begynder at putte nogle af dem i en sarbarhedskasse,
sa ser og udnytter du ikke de ressourcer, som de ogsa har. Samtidig risikerer du at
overse nogle sarbarheder hos den gruppe, du veelger at kategorisere som "steerke”
siger seniorprojektleder Lone Grgn, der star bag undersggelsen. Laes hele artiklen
og rapport om undersggelsen pa www.kora.dk/social/

Beslutning ZAldreradet den 26. januar 2015

Orienteringsmade for frivillige organisationer m.fl. om demensprojektet
FEldreradets formand er inviteret til mgde den 11-02-2015 kl. 13 pa Strandgarden,
hvor demenskoordinator Ase Hyldgard har inviteret repraesentanter fra
Alzheimerforeningen, /ldresagen, Rede Kors med flere til orientering om

demensprojektet.
11. Naeste mode Aben sag
Sagsnr:
Sagsfremstilling Forvaltning: CSP
Neeste ordineere mgde er planlagt til den 24. februar 2015. Sbh: girv
Besl. komp:

Beslutning Zldreradet den 26. januar 2015
Mgdedato fastholdes.
Der er afbud fra Ole Kanstrup Petersen
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Bilag: 4.1. Tilsynspolitik 2015
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Dato: 13. Januar 2015

Tilsynspolitik pa hjemmehjzlpsomradet

Geeldende for Frederikshavn Kommune 2015 Sagsnummer:
11/10876

Lovgrundlag Forfatter:
Lars B. Leen

Tilsynspolitikken skal beskrive, hvordan kommunalbestyrelsen vil varetage
tilsynspligten, hvis lovhjemmel er Retssikkerhedslovens § 16. Heraf fremgar det, at
kommunalbestyrelsen har pligt til at fere tilsyn med, hvordan de kommunale opgaver

Emne:
Tilsynspolitik pa
lgses, herunder indhold af tilbud samt den made opgaverne udferes pa. hjemmehjzelpsomradet

| forarbejderne til Retssikkerhedsloven beskrives det, at tilsynet skal veaere aktivt og
pase, at borgerne far den hjeelp, som de har krav pa. Derudover skal det aktivt pases,
at hjaelpen har den kvalitet i udfagrelsen som myndigheden har besluttet, at der skal
veere.

| Servicelovens § 151c er det fastsat, at kommunalbestyrelsen arligt skal vedtage og
offentliggere en politik for, hvordan tilsynet efter Retssikkerhedslovens bestemmelser

varetages pa hjemmehjeelpsomradet.

Tilsynets indhold

Reaktivt tilsyn:

Kontrakt- og Tilsynsenheden behandler klagesager. Klagerne anvendes ikke blot
reaktivt i forhold til den specifikke klage, men ogsa i forhold til at tilrettelaegge det aktive
tilsyn med leverandgrerne. Der foretages systematisk registrering af indkomne klager,
hvilket giver overblik over generelle problematikker samt problematikker, der knytter sig
til bestemte leverandgrer. Dette overblik anvendes i tilrettelezeggelsen af det aktive
tilsyn.

Klager over levering
Der foretages lgbende behandling og opfalgning pa henvendelser og klager angaende
levering af ydelser. Procedure for klager over levering af ydelser er, at borger i farste

omgang retter henvendelse til leverandgren. Hvis leverandgren medgiver klagen,
indgar klagen ikke i tilsynet. Hvis leverandgren ikke medgiver klagen, skal
leverandgren rette henvendelse til Center for Social- og Sundhedsmyndighed, der
herefter behandler klagen. Hvis klagen medgives, palaegges leverandgren at aendre
praksis. Alternativt kan der forekomme relevante sanktioner, som forelaegges
Socialudvalget. Klager kan derudover anvendes som udgangspunkt for aktivt tilsyn,
som er beskrevet nedenfor.

Klager over visitering

Klager over visiteringen af hjaelp og pleje registreres ligeledes systematisk. Klagerne
behandles efter de almindelige klageregler, der indebeerer, at Visitationsenheden
revurderer sagen. Hvis der ikke gives fuldt ud medhold i klagen, sendes den til
Ankestyrelsen, der treeffer afggrelse i sagen. Der fglges op pa problematikker ved alle
hjemviste klager.




Aktivt tilsyn

Arligt dialogmede

Leverandgrerne er kontraktmeessigt forpligtet til at deltage i et arligt dialogmgade.
Myndighed og de godkendte leverandgrer har mulighed for at saette punkter pa
dagsorden. P4 madet diskuteres de dagsordenssatte problemstillinger i samarbejdet
mellem myndighed og leverandgrer med henblik pa at sikre samarbejde,
forventningsafstemning og kvalitet i forhold til levering af ydelserne. Derudover
indeholder dialogmadet orientering om aktuelle emner.

Tilgeengelighed ved dggndsekkende telefon
En gang arligt gennemfares stikpravekontrol af leverandgrers tilgeengelighed af
degndaekkende telefon.

Arlig kvalitetsundersggelse

Formal: Der vil blive gennemfart en arlig undersegelse af kommunens leverandarer.

Undersggelsen kan grundlszeggende have til formal at undersgge om
e leverandgrerne leverer de ydelser som myndigheden truffet afgerelse om
e ndringer i modtagernes funktionsniveau meldes tilbage til myndigheden i
overensstemmelse med kontraktmaessige forpligtelser
o kvaliteten i de leverede ydelser er i overensstemmelse med den vedtagne
kvalitetsstandard samt kommunens veerdigrundlag

Fokusomrader: Undersggelsens fokus varierer fra ar til ar. Fokusomrader kan for
eksempel veere fglgende

e sammenhang mellem visiterede og leverede ydelser

o tilbagemelding ved aendrede behov for ydelser

e brugertilfredshed

e personalets kompetencer

Metode: Metoderne varierer afhaengigt at fokusomrade og problemstillinger og kan
blandt andet omfatte

e revisiteringer

e dokumentation af faktisk leveret tid

e interview af borgere

e interview af leverandgrers personale/ledelse

e gennemgang/statistik fra journaler

e spgrgeskemaundersggelse

Undersggelsens fokus og metode tilrettelaegges fra ar til ar i Center for Social- og
Sundhedsmyndighed, og tidspunkter, fokusomrader eller metoder vil ikke ngdvendigvis
blive meldt ud pa forhand. Undersggelsen kan besta af et enkelt/fa fokusomrader for
alle leverandgrer, eller af en raekke fokusomrader for én eller flere udvalgte
leverandgrer. Valg af emner til undersggelse kan have udgangspunkt i indkomne
klager, tidligere tilsyn eller andre forhold.
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Tilsynets aktorer

Tilsyn og opfglgning udfgres pa foranledning af Kontrakt- og Tilsynsenheden i Center
for Social- og Sundhedsmyndighed. Tilsyns- og opfelgningsopgaver kan udferes af
medarbejdere fra Kontrakt- og Tilsynsenheden, gvrige medarbejdere fra Center for
Social- og Sundhedsmyndighed, interne konsulenter eller private konsulentfirmaer.

Tilsyns- og opfelgningsopgaverne kan ikke udferes af medarbejdere, der har tilknytning
til den kommunale eller de private leverandarer. | udfgrelsen af tilsyns- og
opfelgningsopgaverne betragtes og behandles den kommunale leverander pa lige fod
med private leverandgrer.

Opfelgning pa tilsynet

Tilsynsopgavernes resultater og problemstillinger sendes til kommentering hos
leverandgrerne. Herefter falger en hgringsfase, hvor ZAldre- og/eller Handicapradet
hgres. Tilsynets resultater, leverandgrers kommentarer samt hgringssvar sendes til
politisk behandling, hvorefter Kontrakt- og Tilsynsenheden fglger op pa de politisk
trufne beslutninger.

Revidering af tilsynspolitikken

Ultimo 2015 revideres tilsynspolitikken pa baggrund af erfaringer og resultater af
tilsynspolitikken i 2015, samt beslutninger om serviceniveau og kvalitetsstandard for
2015. Den potentielt aendrede tilsynspolitik forelaegges Socialudvalget til godkendelse
og offentligg@res senest ved udgangen af 2015.
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