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Punkt 95: Rundvisning og introduktion til Plejecenter Præstehaven

00.22.04-A00-1-18

Resume

Der gives rundvisning og introduktion til Plejecenter Præstehaven.

Sagsfremstilling

Rundvisning på plejecenter Præsethaven samt introduktion til området ved Plejedistriktschef Dorit Molin Boesen.

Indstilling

Ældre og handicapchefen indstiller,

 

at orienteringen tages til efterretning.

 

Beslutning

Socialudvalget tog orienteringen til efterretning.



Punkt 96: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-A00-158-17

Sagsfremstilling

Den fremsendte tidsplan for mødet drøftes kort. 

Indstilling

Direktør Lone Rasmussen indstiller,

 

at tidsplanen for mødet drøftes.

 

Beslutning

Socialudvalget godkendte dagsordenen og tidsplanen.



Punkt 97: Opfølgning på introduktion og rundvisning på Plejecenter
Præstehaven

00.22.04-A00-1-18

Resume

Sagen er sat på dagsordenen for, at Socialudvalget kan følge op på introdution og rundvisning på Plejecenter Præstehaven.

Sagsfremstilling

Socialudvalget drøfter rundvisningen og introduktionen på Plejecenter Præstehaven i Hørning.

Dialog og høring

-

Indstilling

Ældre og handicapchefen indstiller,

 

at rundvisning og introduktion drøftes.

 

Beslutning

Socialudvalget drøftede rundvisning og introduktion på Plejecenter Præstehaven i Hørning.



Punkt 98: Sundhedsaftalen 2019-2023: Drøftelse af input til udspil fra
Sundhedskoordinationsudvalget

29.30.08-P35-1-18

Resume

Socialudvalget skal drøfte input til udspil for den næste sundhedsaftale. Dagsordenspunktet er desuden fremsendt til
drøftelse i Undervisnings- og Børneudvalget og Kultur-, Sundheds- og Beskæftigelsesudvalget. 

Sagsfremstilling

Baggrund

Sundhedsaftale 2019-2023 mellem Region Midtjylland og kommunerne i regionen er under udarbejdelse.

Sundhedskoordinationsudvalget har udarbejdet et udspil til visioner, mål, indsatsområder og bærende principper for
samarbejdet i den næste sundhedsaftale. Udspillet er udsendt til de midtjyske kommuner med henblik på lokale drøftelser
og muligheden for at give tilbagemeldinger til Sundhedskoordinationsudvalget, særligt i forhold til de overordnede mål og
eventuelt input til mulige indikatorer. Se følgebrev og udspil i vedhæftede bilag.

 

Det overordnede indhold i udspillet er følgende:

 

Visioner

Mere lighed i sundhed
På borgerens præmisser
Sundhedsløsninger tæt på borgeren
Mere sundhed for pengene

 

Mål

De nationale mål
Overordnet regionalt mål i Midtjylland: Mindske social og geografisk ulighed i sundhed

 

Indsatsområder og fælles mål

Fælles investering i forebyggelse – rygning som det første fokus
Mål: Nedbringe antallet af dagligrygere i Region Midtjylland

Sammen om ældre – akutområdet som det første fokus
Mål: Styrke samarbejdet om akut syge ældre og nedbringe antallet af akutte indlæggelser blandt ældre

Udvikling af den nære psykiatri – mental sundhed hos børn og unge samt borgere med svær psykisk sygdom som
det første fokus

Mål: Forbedre den mentale sundhed og mindske mistrivsel hos børn og unge i Region Midtjylland
Mål: Forbedre sundheden og sikre bedre sammenhængende patientforløb for voksne med svær psykisk
sygdom

 

Bærende principper for samarbejdet

Økonomi



Kvalitet
At bryde med vanetænkningen
Videndeling
Populationsansvar
Tidlig og rettidig indsats
IT, data og telemedicin på tværs

 

Sundhedskoordinationsudvalget udarbejder en høringsversion af den kommende sundhedsaftale i efteråret 2018.
Sundhedsaftale 2019-2023 sendes i høring i kommunerne i januar-februar 2019.

 

Sundhedsaftalen har været politisk behandlet i Undervisnings- og Børneudvalget, Socialudvalget og Kultur-, Sundheds-
og Beskæftigelsesudvalget forud for politisk kick-off møde den 12. juni 2018 og tværkommunal drøftelse den 20.august
2018.

 

Administrationens bemærkninger

Overordnet set finder administrationen, at udspillet er et relevant og velformuleret udspil til den næste sundhedsaftale.
Der er i høj grad overensstemmelse mellem udspillet og de fokusområder og principper, som Undervisnings- og
Børneudvalget, Socialudvalget og Kultur-, Sundheds- og Beskæftigelsesudvalget tilsluttede sig i maj 2018 i forbindelse
med drøftelse af kommunens ønsker til den kommende sundhedsaftale. Administrationen finder det herudover positivt, at
der i udspillet er udvalgt tre indsatsområder, samt at der er sket en forenkling af omfang og indhold i udspillet
sammenlignet med den nuværende sundhedsaftale.

 

Set ud fra en økonomisk vinkel vurderer administrationen, at de udvalgte indsatsområder er relevante fordi udgifter
relateret til rygning, akutte indlæggelser og det psykiatriske område udfordrer den kommunale økonomi.

 

I udspillet er der opstillet et overordnet regionalt mål med sundhedsaftalen samt mål for de først prioriterede områder
under hvert af indsatsområderne. Det er hensigten, at målene skal være overordnede og retningsgivende for det
tværsektorielle samarbejde. Herefter vil der i høringsversionen af sundhedsaftalen blive opsat indikatorer for målene.
Administrationen finder det afgørende for udvikling, implementering og evaluering af indsatserne, at der bliver opstillet
målbare målsætninger/indikatorer for indsatsområderne. Herunder bør der rettes opmærksomhed på, hvor hyppigt der skal
følges op på målsætningerne, da det har betydning for valg af indikatorer.

 

Det hilses velkomment, at den kommende sundhedsaftale er dynamisk. Når man er i mål med en indsats, udvælges der
nye indsatser. De overordnede mål er ambitiøse, og man kan derfor stille spørgsmålstegn ved, om det er realistisk, at der
udvælges nye indsatser i den kommende aftaleperiode.

 

Det er positivt, at udspillets visioner og indsatsområder relaterer sig til sundhedspolitikkens strategispor om at styrke den
mentale trivsel, et stærkt nært sundhedsvæsen og større lighed i sundhed. Det vil være vigtigt at tage stilling til hvilke
målgrupper, der skal prioriteres inden for de enkelte indsatsområder, hvis uligheden skal nedbringes.

 

Drøftelse af input

Med udgangspunkt i de ovenstående bemærkninger kan drøftelse af input til udspil fra Sundhedskoordinationsudvalget
handle om, hvorvidt målene for indsatsområderne stemmer overens med Skanderborg Kommunes ønsker.

Dialog og høring



Den kommende sundhedsaftale sendes i høring i januar-februar 2019. I den forbindelse indhentes kommentarer og input
fra Handicaprådet og Seniorrådet.

Indstilling

Beskæftigelses- og sundhedschefen indstiller,

 

at udvalget drøfter udspil til den næste sundhedsaftale med henblik på at give input til
Sundhedskoordinationsudvalget.

Beslutning

Socialudvalget drøftede udspil til den næste sundhedsaftale.

 

Socialudvalget vedtog,

 

at man skal medtage den ressourceorienterede tilgang til borgerne som et bærende princip i sundhedsaftalen.

Bilag

Udspil til visioner, mål, indsatsområder og bærende principper for samarbejde i sundhedsaftalen 2019-2023

Følgebrev udspil 060718



Punkt 99: Anbefalinger fra Psykiatriudvalget

00.01.00-A00-4981-16

Resume

Socialudvalget skal behandle anbefalingerne fra det særlige udvalg om psykiatri.

 

Sagsfremstilling

Psykiatriudvalget afleverede sine anbefalinger til Byrådet på et temamøde møde den 27. juni. Anbefalingerne skal herefter
behandles i henholdsvis Undervisnings- og Børneudvalget, Socialudvalget, Kultur- Beskæftigelse og Sundhedsudvalget,
Økonomiudvalget og Byrådet.  

 

Anbefalingerne består af nogle generelle anbefalinger som er gældende på tværs af psykiatriindsatser, samt en række
anbefalinger inden for udvalgte fokusområder.

 

I nedenstående er listet de generelle anbefalinger, samt de anbefalinger der er særligt relevante for Socialudvalget på tværs
af fokusområder. Det skal bemærkes, at der under udvalgets virke er blevet igangsat forskellige initiativer, som
understøtter en realisering af anbefalingerne. Disse fremgår af de samlede anbefalinger fra udvalget, som er vedhæftet
punktet som bilag. I nedenstående fremstilles alene det særlige udvalgs anbefalinger, samt de af udvalget definederede
fremtidige indsatser.

 

Generelle anbefalinger

 

Det hele menneske  - Vi har i vores indsatser fokus på det hele menneske og vi er undersøgende på de
tilstedeværende ressourcer både hos den enkelte og i dennes netværk. Vi understøtter således, at den enkelte i videst
muligt omfang kan forblive i sit kendte hverdagsliv og nærmiljø.
Investering – Vi prioriterer de forebyggende og tidlige indsatser og understøtter dermed, at færrrest muligt udvikler
psykisk sårbarhed og sygdom.
Den rettidige og den rette indsats - Vi har modet til at handle hurtigt fremfor nødvendigvis 100 procent rigtig fra
start, og vi har klare mål for og kontinuerlig opfølgning på vores indsatser.
En professionel koordinering – Som professionelle påtager vi os den koordinerende rolle på tværs af kommunen,
den praktiserende læge og regionen, så indsatserne for den enkelte fremstår sammenhængende og helhedsorienteret.
Vi bestræber os på at minimere antallet af den enkeltes sagsbehandlere og kontaktpersoner.
Tværfagligt og -sektorielt samarbejde – Vi har kontinuerligt fokus på potentialet ved at styrke det tværfaglige
samarbejde både internt i kommunen og sammen med f.eks. Region Midt, de praktiserende læger, frivillige,
erhvervs- og foreningslivet.  
Tillid – Vi har det politisk mod til at "sætte de fagprofessionelle fri" med en bevidsthed om, at der er risiko for fejl.
Kommunikation – Vi kommunikerer ligeværdigt og i øjenhøjde
Tilgængelighed - Vi har én indgang for borgerne til både de professionelle og frivillige indsatser og vi skal være
tilgængelige hele døgnet  

 

Børn og unge

Vi skal styrke overgangen fra børne- og ungeområdet til voksenområdet både i forhold til egne kommunale
indsatser og i samarbejdet med regionen

 



Fremtidige indsatser

Der skal iværksættes konkrete pilotprojekter, der skal skabe en for de unge og deres familier mere
sammenhængende overgang til voksenområdet.

 

Helhedsplan for bo- og døgntilbud

Vi skal ved etablering af nye boligbyggerier i Skanderborg Kommune have fokus på behovet for billige boliger.
Vi skal arbejde intensivt og kreativt med at sikre et samlet boligudbud, der matcher den enkeltes behov og
udvikling. Vi skal bl.a. undersøge, om kommunens boliger kan udnyttes bedre, f.eks. ved at genanvende
flygtningeboliger efterhånden som de bliver ledige.
Vi skal nedsætte en styregruppe på tværs af aktører, der har fokus på etablering af boliger til borgere med lavere
indkomster.
Vi skal undersøge, om det er muligt at oprette botilbud til unge mellem 15-25 år, der i dag er placeret i tilbud uden
for kommunen, så den unge kan bevare en nær tilknytning til familie og netværk. Herudover vil en uddannelses-
eller beskæftigelsesrettet indsats kunne ske lokalt.
Vi skal oprette 3 boliger på det nye Kjærsholm, som kan bruges til både afklarings-vurderingsophold og til
akutpladser.
På det nye Kjærsholm skal vi have skærpet fokus på, om indsatserne skaber progression og på anvendelsen af
træningsboligerne som et midlertidigt opholdssted.
Vi skal styrke det tværfaglige samarbejde i vores bo- og døgntilbud for at skabe bedre sammenhængende forløb for
borgerne, og vi skal løbende have faglig udvikling og koordinering.
Vi skal fremadrettet anvende de 6 boliger i Annekset (det tidligere ”Havehuset”) til psykisk syge borgere med
behov for støtte.

 

Fremtidig indsats

Såfremt Byrådet godkender anbefalingerne fra psykiatriudvalget, så iværksættes arbejdet med en realisering af
helhedsplanen for bo- og døgntilbud på psykiatriområdet.

 

Helhedsplanen er vedhæftet dagsordenspunktet som bilag.

 

Indlæggelser og genindlæggelser

Vi skal have en brobyggerfunktion mellem hospitalet og Skanderborg Kommune, så den enkelte ikke udskrives til
ingenting. Brobyggerfunktionen skal styrkes f.eks. gennem et samarbejde med en psykiater.
Vi skal have oprettet kommunale døgndækkende pladser, der giver mulighed for en bedre udredning.
Vi skal lære af det somatiske område i forhold til strukturer ved overgange.
Der ønskes et tættere samarbejde med behandlingspsykiatrien med henblik på en udvikling af den nære psykiatri.
Skanderborg Kommune vil arbejde for en opprioritering af psykiatrien i klyngesamarbejdet med sygehusledelsen i
Horsens.
Vi skal opfordre til,

at der indføres brugerstyrede senge på psykiatrisk afdeling i Horsens
at der i Region Midt udpeges en koordinerende funktion i forhold til de forskellige både psykiatriske og
somatiske indsatser, som borgerne ofte har i regions regi
at der fra regionens side er en opmærksomhed på regionens behandlingsforpligtelse.

 

Fremtidig indsats

Såfremt Byrådet godkender anbefalingerne, skal vi indlede en dialog med Region Midt i forhold til mulighederne
for etablering af brugerstyrede senge, en koordinerende funktion og behandlingsforpligtelse.
Vi skal undersøge muligheden for oprettelse af udredningspladser til en bredere målgruppe end til borgere, der er
visiteret til et botilbud.



 

Aktivitets- og samværstilbud

Vi skal eksperimentere med en højere grad af sammentænkning af og fleksibilitet i tilbud på tværs af målgrupper,
visiterede og uvisiterede tilbud og på tværs af beskæftigelsesrettede aktivitets- og samværstilbud.
Vi skal i den videre udvikling af tilbud tage hensyn til, at alle visiterede borgere fortsat skal kunne være i og få gavn
af de visiterede indsatser.
Vi skal udvikle tilbudene, så de kan realiseres inden for de eksisterende rammer.
Vi skal ved ændringer i § 103 og 104 tilbud sikre en god kommunikation med de berørte borgere.

 

Fremtidig indsats

Vi skal udvikle § 103 og 104 tilbudene ift. målgrupper og fleksibilitet, og gerne i et samarbejde med f.eks. Sind,
aftenskoler og foreninger.

 

Samarbejde mellem psykiatritilbud og sundhedsfremme

Vi skal have et tættere samarbejde mellem f.eks. Væksthuset og Sundhedsfremme med henblik på at imødekomme
den enkeltes sundhedsmæssige udfordring som f.eks. diabetes, overvægt og alkohol i regi af aktivitets- og
samværstilbuddet.
Vi skal arbejde med udbredelsen af mestringsstrategier, som den enkelte kan anvende uafhængigt af deres konkrete
udfordring.
Vi skal med afsæt i rapporten: ”Hvordan har du det?” være særligt opmærksomme på ulighed i sundhed, og om der
er særlige ønsker fra borgere med psykiske lidelser, som kan medtages i det videre arbejde med Skanderborg
Kommunes sundhedsplan.

 

Fremtidig indsats

Der skal fremadrettet være større fokus på samarbejde mellem socialpsykiatrien og Sundhedsfremme med det
formål at fremme udbredelsen af sundhedsfremmende tilbud til børn, unge, voksne og ældre.

 

Idrætsordninger

Vi skal undersøge mulighederne for at etablere idræts-, bevægelse og motionstilbud i regi af nedenstående områder.
Etableringen af ordninger på de forskellige områder kan ske parallelt og uafhængigt af hinanden:

 

1. Som en integreret del af den fagprofessionelle indsats.

 

Målgruppe: Borgere i botilbud eller borgere, der på anden vis er visiteret til støtte.

 

Fremtidig indsats

Der skal arbejdes videre med etablering/integrering af konkrete idrætstilbud på de fire arenaer.

 

Implementering og opfølgning



Socialudvalget er politikformulerende og politikkontrollerende på ovenstående anbefalinger. Udvalget skal på den
baggrund drøfte, hvordan udvalget vil arbejde videre med at understøtte en realisering af de anbefalinger, som Byrådet
måtte godkende. F.eks. via en priorieteret rækkefølge af ovenstående indsatser, dialog med relevante parter og/eller via
løbende politikkontrol. I forbindelse med opgaveudvalgets overlevering af anbefalingerne til Byrådet blev muligheden for
en følgegruppe ift. det videre arbejde med en implementering af anbefalingerne nævnt.  

Dialog og høring

-

Indstilling

Direktør Lone Rasmussen indstiller,

 

at det drøftes om Udvalget kan tilslutte sig anbefalingerne

at Udvalget drøfter en mulig prioritering af anbefalingerne
at administrationen anmodes om at udarbejde et kommissorium for en følgegruppe.

 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet. 

Beslutning

Socialudvalget vedtog,

 

at tilslutte sig anbefalingerne fra det særlige udvalg om psykiatri og løbende indarbejde de tilbud, der kan etableres
indenfor den nuværende økonomiske ramme
at Socialudvalget ikke prioriterer i anbefalingerne fra det særlige udvalg om psykiatri.

 

 

Socialudvalget vedtog,

 

at indstille at administrationen anmodes om at udarbejde et kommissorium for en følgegruppe
at indstille til Byrådet at socialudvalget bemyndiges til at godkende det mulige kommissorium samt deltagerkreds
for følgegruppen.

 

 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet. 

Bilag

Anbefalinger fra psykiatriudvalget side.pdf

Anbefalinger - en helhedsplan på handicapområdet i Skanderborg Kommune d 2642018 2.pdf



Punkt 100: Tidsplan kvalitetsstandarder for 2019

27.00.00-P23-3-18

Resume

Sagen er sat på dagsordenen, for at Socialudvalget kan behandle tidsplan for arbejdet med standarder for 2019.

Sagsfremstilling

Baggrund

Efter lovgivningen skal kommunalbestyrelsen en gang om året vedtage kvalitetsstandarder for forebyggende
hjemmebesøg, hjemmehjælp, rehabiliteringsforløb og træning efter servicelovens §§ 79 a, 83, 83 a og 86.

Kvalitetsstandarderne skal formidle kommunalbestyrelsens overordnede politiske beslutninger om serviceniveau, værdier
og kvalitetskrav.

 

Administrationens anbefaling og forslag til tidsplan

For at give Socialudvalget mulighed for at indarbejde eventuelle beslutninger Budget 2019 i kvalitetsstandarderne
anbefaler administrationen, at arbejdet startes op efter Byrådets forventede godkendelse af Budget 2019 den 3. oktober
2018.

 

På den baggrund er administrationens forslag til en tidsplan for arbejdet med kvalitetsstandarder for 2019:  

Tid Aktivitet

4. oktober 2018 Hvis der foreligger et godkendt budget, opstarter Socialudvalget
arbejdet med standarderne

oktober 2018 Tidlig administrativ dialog med Seniorråd og Handicapråd

8. november 2018 Behandling i Socialudvalget

21. november
2018

Behandling i Økonomiudvalget

28. november
2018

Behandling i Byrådet

Nov - december
2018

Høring i Senioråd og Handicapråd

8. januar 2019 Behandling i Socialudvalget

23. januar 2019 Behandling i Økonomiudvalget

30. januar 2019 Behandling i Byrådet

   

Lovgrundlag

Bekendtgørelse om tilrettelæggelse af samt kvalitetsstandarder for de forebyggende hjemmebesøg efter servicelovens §
79 a og Bekendtgørelse om kvalitetsstandarder for hjemmehjælp, rehabiliteringsforløb og træning efter servicelovens §§
83, 83 a og 86.



Dialog og høring

Forslag til tidsplan indeholder:

Tidlig administrativ dialog med Seniorråd og Handicapråd i oktober 2018.
Høring af Seniorråd og Handicapråd i november - december 2018.

Indstilling

Ældre og handicapchefen indstiller, 

 

at arbejdet med kvalitetsstandarder startes op efter Byrådets forventende godkendelse af Budget 2019 den 3.
oktober 2018
at tidsplan for udarbejdelse og godkendelse af kvalitetsstandarder for 2019 godkendes.

Beslutning

Socialudvalget vedtog,

 

at Socialudvalget starter arbejdet med kvalitetsstandarder efter Byrådets forventende godkendelse af Budget 2019
den 3. oktober 2018
at tidsplan for udarbejdelse og godkendelse af kvalitetsstandarder for 2019 godkendes.



Punkt 101: Svar til Politikkontrol på Frit valg

00.30.04-P05-14-18

Resume

Socialudvalget drøfter politikkontrollen på Frit valgs området, som den fremgår af det vedhæftede bilag "Politikkontrol på
Frit valg, 2018", med henblik på en indstilling til Økonomiudvalget.

Sagsfremstilling

På Økonomiudvalgsmødet den 23. maj 2018 blev det vedtaget "at der laves yderligere analyser på Frit valg, og at
Socialudvalget som led i politikkontrol undersøger og sikre sammenhæng mellem kvalitetsstandarderne og det nye
indsatskatalog".

Beslutningen blev truffet på baggrund af, at de visiterede timer til borgere i Frit valg (Hjemmeplejen) er steget markant
fra midten af 2017. I samme periode blev der lavet et nyt indsatskatalog, som levede op til de nye Fælles Sprog III
standarder. Fælles Sprog III er en fælleskommunal metode for dokumentation og udveksling af data på social-og
sundhedsområdet.

 

På Socialudvalgsmødet den 16. august 2018 blev kommissoriet til politikkontrol på Frit valgs området godkendt af
Socialudvalget.

I kommissoriet fremgår følgende fire politikkontrolspørgsmål:

 

1. Er der sammenhæng mellem Kvalitetsstandarderne og det nye indsatskatalog?
2. Er der sket et serviceskred ved overgangen til det nye Fælles Sprog III indsatskatalog?
3. Kan arbejdet med rehabilitering styrkes, for at nedbringe behovet for visiterede timer?
4. Kan der skabes økonomisk balance mellem budget og kvalitetsstandarder?

 

Nedenfor gengives konklusionerne, på de fire spørgsmål. I det vedhæftede bilag "Politikkontrol på Frit Valg, 2018",
findes nærmere uddybning og beskrivelse af metode.

 

Er der sammenhæng mellem kvalitetsstandarderne og det nye indsatskatalog?

Det konkluderes, at der er sammenhæng mellem kvalitetsstandarderne og indsatskataloget. Man kan diskutere, om
spændet som kvalitetsstandarderne skaber, er for store. I en sammenligning med Favrskov Kommune og Silkeborg
Kommune, er spændet som deres kvalitetsstandarder skaber af samme størrelsesorden.

 

Er der sket et serviceskred ved overgangen til det nye Fælles Sprog III indsatskatalog?

Ved overgangen til det nye indsatskatalog er der sket et serviceskred af to årsager.

To ydelser har haft et for højt serviceniveau. Det opstod da man overgik fra Fælles Sprog II til Fælles Sprog III
indsatskatalog. Det drejer sig om Praktiske opgaver ifm. personlig hygiejne og Tilbered mad.
Borgere der ved fejlregistreringer og konverteringsfejl har fået tildelt både for mange ydelser og for meget tid.

 

For de to ydelser, vil tiden der følger med blive sat ned til et niveau, der er tilsvarende det, der var før det nye
indsatskatalog.

 



De borgere med fejlregistreringer og konverteringsfejl, vil blive ændret til et niveau, der passer med Skanderborg
Kommunes generelle serviceniveau.  

 

Overgangen til Fælles Sprog III og nyt indsatskatalog har også været en udfordring for visitationen. Det har medført en
forskelligartet visitation. Ved en strømligning kan niveauet af de visiterede timer sænkes. Der er derfor lavet undervisning
til visitationen med tilhørende dialog om processen med visitering for at sikre en ensartet visitation.

 

Kan arbejdet med rehabilitering styrkes, for at nedbringe behovet for visiterede timer?

Administrationen har kigget på antalet af ny-visiterede borgere i 2018 til Frit valg som også får en rehabiliteringsydelse.

Det var ca. hver femte borger, som fik en rehabiliteringsydelse, sammen med deres almindelig ydelse. Der står i
serviceloven, at hvis et rehabiliteringsforløb vurderes at kunne forbedre en borgers funktionsevner, så skal de tilbydes et
rehabiliteringsforløb. Det er forventeligt, at det er tilfældet ved mere end hver femte borger. Derfor kan arbejdet godt
styrkes.

 

Den 10. september 2018 afholdes der en temadag for chefgruppen i Ældre og Handicap omhandlende rehabilitering. Her
vil en ny og styrket indsat af området blive igangsat.  

 

Kan der skabes økonomisk balance mellem budget og kvalitetsstandarder?

Der blev ved anden budgetopfølgning givet en tillægsbevilling på 5,6 mio. kr., som ikke blev ført ud i overslagsårene. Det
forventes, at der på baggrund af denne politikkontrol, kan skabes økonomisk balance mellem budget og
kvalitetsstandarderne.

Det sker ved,

 

at sætte tiden ned for de to ydelser, Praktiske opgaver ifm. personlig hygiejne og Tilbered mad, hvilket forventes at
give 2,5 mio. kr. med helårseffekt
at der hos de borgere, med mest tid tilknyttet og hvor konverteringsproblemer eller fejlregistreringer har været
årsag, er fundet 3,75 mio. kr. med helårseffekt
at en mere ensartet og korrekt visitation forventes at have en positiv økonomisk effekt, dette dog ikke af en
størrelsesorden som de to forgående
at det forventes der også kan hentes penge på styrket rehabilitering. Hvor mange penge det drejer sig om og hvornår
det bliver effektueret, kan man ikke sige for nuværende. 

Dialog og høring

-

Indstilling

Ældre- og handicapchefen indstiller,

 

at politikkontrollen på Frit valg drøftes med henblik på en indstilling til Økonomiudvalget.

 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget.

Beslutning



Socialudvalget drøftede politikkontrollen på Frit valg.

 

Socialudvalget vedtog,

 

at indstille politikkontrollen på Frit valg til Økonomiudvalget.

 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget.

Bilag

Politikkontrol på Frit valg, 2018



Punkt 102: Socialudvalgets prioritering af indsatsområder for
Værdighedspuljen 2019

00.01.00-G01-118-17

Resume

 Sagen er sat på dagsordenen, for at udvalget kan behandle de indkomne kommentarer og prioritere, hvilke indsatser der
skal indgå i den indstilling til Byrådet, som udvalget tager endelig stilling til på Socialudvalgsmødet i oktober.

Sagsfremstilling

Socialudvalget besluttede den 16. august 2018, at alle anbefalingerne i udgangspunkt fortsat skulle indgå i processen, og
at administrationen på den baggrund skulle arbejde videre med forslagene og her have blik for, hvor der var overlap
mellem de forslåede indsatser. Endvidere besluttede udvalget, at anbefalingerne skulle sendes videre til skriftlig
kommentering i Handicap- og Seniorråd samt hos kontraktholderne på ældre- og handicapområdet. På baggrund af
ovenstående beslutninger har administrationen arbejdet med de foreslåede indsatser.

 

Efterfølgende er nedenstående anbefalinger sendt videre til kommentering. Administrationens anbefalinger er markeret
med rød skrift.

 

 



 

 

Kontraktholdere, Senior- og Handicaprådet har i perioden fra 16. august til den 27. august haft mulighed for skriftligt at
kommentere anbefalingerne, og der er indkommet kommentarer fra Handicaprådet, Vores Køkken og Plejedistrikt
Hørning.

Ingen af kommentarerne indeholder ændringsforslag. Handicaprådets kommentarer omhandler primært overvejelser om
beskrivelsen af de forskellige anbefalinger og processen i forbindelse med udarbejdelsen af disse.  

 

Prioritering af eventuelle yderlige værdigsmidler fra Sundhedsministeriet.

Som nævnt på mødet den 16. august, vil det endelige kr. beløb først blive udmeldt i november måned 2018 efter
Administrationen har indsendt Byrådets prioriterede indsatser for 2019. Derfor anmodes Socialudvalget at udpege hvilke
indsatsområder, der skal prioriteres ved en forhøjelse af budgettet i prioriteret række følge. Socialudvalgets prioritering vil
administrativt blive indarbejdet i sagsfremstillingen til Byrådet.

 

Økonomi

Administrationens anbefalinger medfører indsatser for i alt 9.312 mio. kr. hvilket svarer til det beløb der forventes i 2019
til anvendelse i værdighedspuljen.

Det endelige beløb for 2019 kendes dog først efter deadline for indsendelse af indsatser til ministeriet, som er den 1.
november 2018. Socialudvalget vedtog på mødet den 16. august, at tilførslen af et eventuelt højere beløb end de 9.312
mio. kr. indarbejdes i indstillingen til Byrådet. 

Dialog og høring

Kontraktholdere, Senior- og Handicaprådet har i perioden fra 16. august til den 27. august haft mulighed for skriftligt at
kommentere anbefalingerne.

Indstilling

Ældre og handicapchefen indstiller,

 

at de indkomne kommentarer drøftes
at det prioriteres, hvilke indsatser der skal indgå i den indstilling til Byrådet, som Socialudvalget endeligt behandler
på socialudvalgsmødet i oktober.  
at Socialudvalget prioriterer hvilke udpegede indsatsområder, der skal have forhøjet rammen, såfremt det endelige
beløb som Sundhedsministeriet melder ud i november er højere end det nu kendte beløb
at Socialudvalgets prioriteringer administrativt indarbejdes til Byrådets beslutning. 

 

Beslutning

Socialudvalget drøftede de indkomne kommentarer til anbefalingerne for fordelingen af værdighedsmidler for 2019.

 

Socialudvalget vedtog,

 

at alle beskrevne indsatser skal indgå i den indstilling til Byrådet, som Socialudvalget endeligt behandler på
socialudvalgsmødet i oktober



at områderne nr. 23 samt nr. 26 skal indstilles til at få forhøjet rammen med en fordeling på henholdsvis 25% og
75%, såfremt det endelige beløb som Sundhedsministeriet melder ud i november er højere end det nu kendte beløb
Socialudvalgets prioriteringer indarbejdes i den endelige sag som Socialudvalget behandler på udvalgsmødet i
oktober.  

Bilag

Bilag 1 - Handicaprådets kommentarer

Bilag 2 kommentarer fra kontraktholderområdet

Værdighedspulje Anbefalinger 2019 - prioriteret_adm anbefalinger



Punkt 103: Årlig godkendelse af tilsynspolitik for ældre og
handicapområdet

27.69.32-P22-1-18

Resume

Byrådet skal ifølge lovgivningen årligt følge op på politikken og foretage eventuelle nødvendige justeringer. Sagen er
således sat på dagsordenen med henblik på politisk behandling af politikken. 

Endvidere gives der under behandlingen af dette punkt en orientering om den praktiske gennemførsel af tilsynene, der
varetages af BDO. 

Sagsfremstilling

Baggrund

Ifølge lovgivning om retssikkerhed og administration på det sociale område har kommunen pligt til at føre tilsyn med,
hvordan de kommunale opgaver løses.

 

Efter § 151 c. i Bekendtgørelse af lov om Social Service nr. 102 af 29. januar 2018 skal kommunalbestyrelsen:

 

Udarbejde og offentliggøre en tilsynspolitik for tilbud efter § 83, som er omfattet af reglerne om frit valg af
leverandør efter § 91. Det vil sige tilbud, som for størstedelens vedkommende er hjemmehørende på ældreområdet.
Mindst en gang årligt følge op på tilsynspolitikken herunder foretage de nødvendige justeringer.

 

I Skanderborg Kommune er ældreområdet organisatorisk sammenhængende med handicapområdet. På baggrund heraf
besluttede Skanderborg Kommunes Byråd i december 2011, at kommunen skal have en Tilsynspolitik, der er fælles for
både ældre og handicap.

 

Orientering om den praktiske gennemførelse af de driftsorienterede tilsyn  

Fagsekretariatet Ældre og Handicap har indgået aftale med BDO Danmark omkring den praktiske varetagelse af
tilsynene. Rammen for disse tilsyn er Skanderborg Kommunes Tilsynspolitik.

 

Metodemæssigt tager tilsynene udgangspunkt i BDO’s tilsynskoncept, der kombinerer en række forskellige metoder til
indsamling af viden, som alle tager afsæt i den anerkendende metode og en konstruktiv tilgang.

 

De anvendte metoder er henholdsvis samtaler med borgere, medarbejdere og ledere samt observation og gennemgang af
dokumentation. Samlet set giver de forskellige metodiske tilgange en dybdegående viden om og dermed belæg for at
vurdere kvaliteten og sammenhængen i de ydelser, som borgerne modtager. Tilsynet giver et øjebliksbillede baseret på
dialog, udsagn, observationer og gennemgang af dokumentation samt det foreliggende baggrundsmateriale. Tilsynet er
derfor ikke nogen garanti for, at alle forhold på tilbuddet til enhver tid lever op til de lovgivningsmæssige krav og
Byrådets forventninger.

 

Til brug for forberedelsen af tilsynet indhenter BDO materiale fra kommunen, herunder eventuelle kvalitetsstandarder,
vejledninger og politikker, værdigrundlag, oplysninger fra kommunens hjemmeside. Ligeledes indgår oplysninger fra de
enkelte tilbud i de konkrete tilsyn.



 

På baggrund af de gennemførte tilsyn udarbejder BDO en rapport for de enkelte tilsyn og en samlet årsrapport.

 

Administrationen vil i den forbindelse gøre opmærksom på, at det driftsorienterede tilsyn med botilbuddene på handicap-
og socialpsykiatriområdet samt de aktivitets- og samværstilbud, der ligger som en integreret del af botilbud, føres af
Socialtilsyn Midt. Disse tilbud er således ikke længere omfattet af det driftsorienterede kommunale tilsyn. 

 

Administrationens anbefaling

Administrationen vurderer, at Skanderborg Kommunes tilsynspolitik sætter en tydelig ramme og retning for tilsynene,
hvilket suppleret med BDO's metodiske tilsynskoncept giver et godt grundlag for en vurdering af kvaliteten og
sammenhængen i de ydelser borgerne modtager. På den baggrund anbefaler administrationen, at der ikke foretages
justeringer i politikken.

Dialog og høring

Tilsynspolitikken forventes sendt i høring i Seniorråd og Handicapråd.

Indstilling

Ældre- og handicapchefen indstiller,

 

at orientering om den praktiske gennemførelse af tilsynene tages til efterretning
at der ikke foretages justeringer i Tilsynspolitik for ældre og handicap
at Tilsynspolitik for ældre og handicap sendes til høring i Seniorråd og Handicapråd.

 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.

Beslutning

Socialudvalget tog orientering om den praktiske gennemførelse af tilsynene til efterretning.

 

Socialudvalget vedtog,

 

at indstille at der ikke foretages justeringer i Tilsynspolitik for ældre og handicap
at indstille at Tilsynspolitik for ældre og handicap sendes til høring i Seniorråd og Handicapråd.

 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.

Bilag

Forslag tilsynspolitik for ældre- og handicapområdet 2018



Punkt 104: Udvikling i demografi og plejeboliger for ældre

00.30.04-P05-13-18

Resume

Socialudvalget har med afsæt i Seniorrådets  henvendelse "De gamle bliver ældre! - og flere!" bedt om redegørelse i
forhold til de fire anbefalinger Seniorrådet fremsætter. Med sagen orienteres om de mulige ændringer i forudsætninger for
forventet plejeboligbehov siden 2016.

Sagsfremstilling

I 2016 besluttede Byrådet at bygge nyt plejecenter "Fællesskabets Hus" i Ry. Kapacitetsbehov og forudsætninger der lå til
grund for denne beslutning foreligger i notat fra 2016, vedhæftet her som bilag 1.

 

Umiddelbart ses der på nuværende tidspunkt ingen væsentlige ændringer i vurdering af det samlede behov for plejeboliger
set i forhold til de vurderinger, der er fremlagt i notatet fra 2016. Baggrunden for denne konklusion beskrives yderligere i
det udarbejede notat om aldersudvikling, som er vedlagt som bilag 2.

 

I det udarbejede notat (bilag 2) ses på Seniorrådets første anbefaling om "analyse af aldersudviklingen i de 4
plejedistrikter". Notatet behandler følgende underpunkter:

 

a. KL har udarbejdet 'Model til fremskrivning af plejeboligbehov'. I vedhæftede notat 3 sammenholdes KL’s model 2016
for fremskrivning af plejeboligbehov med Skanderborgs egne beregninger. Gennemsnitslevealderen i Skanderborg
kommune er blandt de højeste i landet på niveau med Nordøstsjælland. Gennemsnitslevealderen i Skanderborg Kommune
har konstant ligget ca. 1,5 år højere end landsgennemsnittet. Det indikerer borgere med et gennemsnitligt højt niveau for
sundhed og ressourcer. Disse forhold peger ifølge KL's analyser på, at de kommunale tilbud til ældre skal sammensættes
anderledes end i den gennemsnitlige kommune.

 

b. KL har både lavet en model for fremskrivning af plejeboligbehov og er via KLK (KL's Konsulentvirksomhed) kommet
med en en række overvejelser i forhold til opbygningen af kapacitet for plejeboliger. En af disse overvejelser er, at
kommuner skal bygge forsigtigt for ikke at overinvestere i plejeboliger. Vedhæftet er notat omkring KL's plejeboligmodel
sammenholdet med Skanderborgs egen analyse - bilag 3. Notatet er ret teknisk, og man bør hæfte sig mere ved de
principielle overvejelser end beregningsmetoderne. Fællestræk for modellen og KLK's analyser iøvrigt er blandt andet, at
ressourcestærke og sunde ældre foretrækker at blive boende længere i eget hjem. Sammenligning med
Nordøstsjællandske kommuner og deres lave andel af plejeboliger samt deres alternative tilbud til ældre kan være relevant
for Skanderborg Kommune.

 

c. I Seniorrådets henvendelse "- de gamle bliver ældre! - og flere!" vises med tal fra Danmarks Statistik tydeligt, hvordan
antallet, særligt i de ælste aldersgrupper, vil stige markant i Skanderborg. Skanderborg Kommunes egen
befolkningsprognose viser naturligvis det samme udvikling, så det er en kendt udfordring. Den særligt høje
befolkningstilvækst Skanderborg Kommune oplevede i 1970'erne udmønter sig nu i en markant højere tilvækst i
ældrebefolkningen i Skanderborg Kommune, end det ses i forhold til resten af landet. Det giver særligt store udfordringer
med tilpasning af ydelser til disse aldersgrupper.

 

d. I det udarbejdede notat fra 2016 om plejeboligbehov frem til 2027 (bilag 1) har bl.a. ovenstående forhold også indgået i
forudsætningerne. Overvejelserne fra KL, som nævnt i ovenstående beskrivelse i punkt b er således indgået i overvejelser
og beregninger. Udviklingen i ældrebefolkningen er på niveau med forudsætningerne, som de er fremlagt i notatet fra
2016(bilag 1). Dette gælder både i kommunen som helhed, og når der opdeles i de fire lokalområder. Demografien i sig
selv giver derfor ikke anledning til nye vurderinger af behovet for plejeboliger. Sammenlignes den aktuelle kapacitet og



venteliste for plejeboliger med det beregnede plejeboligbehov, beregnet i 2016-notatet i tabel 6.2, så stemmer det med den
aktuelle kapacitet på ca. 350 pladser. Både 2016-prognosen og den nuværende venteliste indikerer, at man inden for få år
er på vej til at nå kapacitetsgrænsen. Vurdering af behov for ældreboliger indgår ikke i hverken 2016-notat (bilag 1) eller
det nye 2018-notat(bilag 2). 

Dialog og høring

-

Til orientering

Ældre- og handicapchefen indstiller,

 

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Socialudvalget tog orienteringen til efterretning.

 

Socialudvalget vedtog,

 

at Socialudvalget på udvalgets møde i november drøfter kapaciteten samt behovet for plejeboligere, herunder
særligt med fokus på Hørning distriktet. 

Bilag

Bilag 1 - PlejeboligKapacitetsanalyse_opdateret 23 Maj 2016

Bilag 2 - Notat om aldersudvikling i Skanderborg Kommune på ældreområdet - jf Senorrådets anbefaling nr 1 forå

Bilag 3 - Notat om KL's model for plejeboligbehov 27 maj 2016



Punkt 105: Revision af Social- og Værdighedspolitik for Skanderborg
Kommune

00.01.00-G01-118-17

Resume

Sagen fremsendes med henblik på udsendelse af revidering af Skanderborg Kommunes Social- og Værdighedspolitik til
høring hos Seniorrådet i perioden 4. oktober - 22. oktober 2018.

Sagsfremstilling

I henhold til tidsplan godkendt på Socialudvalgsmødet den 16. august fremsendes sagen til behandling af en mindre
revidering af Skanderborg Kommunes Social- og Værdighedspolitik. Kommunen skal senest den 31. december 2018
fremsende den reviderede værdighedspolitik til Sundheds- og Ældreministeriet samt publicere den på Kommunens
hjemmeside.

 

Skanderborg kommune er sammen med landets øvrige 97 kommuner forpligtiget til at have en værdighedspolitik for den
kommunale ældrepleje.

 

Den nuværende værdighedspolitik blev besluttet af Byrådet i 2016 og indgår som en del af Socialpolitikken. I kravene til
udmøntning af værdighedsmidler fremgår, at såfremt der er kommunalvalg i udmøntningperioden, skal det nye Byråd
vedtage en ny eller revideret værdighedspolitik for kommunens ældrepleje i kommunalbestyrelsens første valgår
gældende for den nye valgperiode.

 

I Værdighedspuljen har der hidtil været 5 faglige temaer, der beskrevet i Skanderborg Kommunes Social- og
Værdighedspolitik. Som noget nyt i værdighedspuljens anvendelsesområde er der tillige fra Sundhedsministeriet peget på
"Pårørende" som et nyt fagligt tema. Da alle de faglige temaer skal indgå i kommunens værdighedspolitik er der behov
for en revidering.

 

Partierne bag finanslovsaftalen for 2018 er enige om at styrke kommunernes indsatser overfor pårørende til svækkede
ældre. Formålet med initiativet i finanslovsaftalen for 2018 er at understøtte kommunernes forpligtigelse til at sørge for
tilbud om afløsning eller aflastning til ægtefælle eller andre pårørende, der passer en person med nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne. På den baggrund indføres en forpligtelse for kommunalbestyrelsen til i værdighedspolitikken for
ældreplejen at beskrive, hvorledes kommunen understøtter de pårørende til svækkede ældre. Som følge heraf er
bekendtgørelse nr. 173 af 27. februar 2016 om værdighedspolitikker for ældreplejen ændret, således at ”Pårørende”
fremover indgår som et af de områder, som kommunalbestyrelsen som minimum skal beskrive i værdighedspolitikken.

 

Værdighedspolitikken skal således som minimum beskrive, hvordan ældreplejen kan understøtte følgende områder i
forhold til plejen og omsorgen af den enkelte ældre:

1) Livskvalitet

2) Selvbestemmelse

3) Kvalitet, tværfaglighed og sammenhæng i plejen

4) Mad og ernæring

5) En værdig død

6) Pårørende.



 

Som for de øvrige områder er det op til den enkelte kommunalbestyrelse at beslutte, hvordan der lokalt skal arbejdes med
området ”Pårørende”, herunder hvilke konkrete indsatser kommunen iværksætter for at implementere den lokalt fastsatte
værdighedspolitik.

 

Administrationens anbefaling

Administrationen anbefaler, at der i forbindelse med den krævede revidering alene foretages en mindre revidering af
politikken i forhold til det nye område "Pårørende". Baggrunden for denne anbefaling om en mindre revidering er:

 

at strategien for ældreområdet i Skanderborg Kommunes Social- og Værdighedspolitik for ældreområdet allerede
indeholder flere fokusområder, hvor de pårørende er tænkt ind.
at den videre proces og arbejdet med strategisporene i Udviklingspolitikken sandsynligvis vil resultere i indhold,
der med fordel kan indarbejdes i Social- og Værdighedspolitikken, og at en eventuel mere omfattende revidering
derfor afventer resultatet af dette arbejde.
at Skanderborg Kommune allerede i 2018 har besluttet, at kommunen skal have en pårørendevejleder finansieret via
Værdighedspuljens midler. Der er også stillet forslag til budget 2019 om, at ordningen fortsættes i 2019 samt at den
permanentgøres fra 2020.

 

Med udgangspunkt i ovenstående foreslår administrationen nedenstående revidering:

 

Fra side 16 i nuværende politik:

 

Folketinget har i forbindelse med Finansloven for 2016 vedtaget at følgende elementer skal indgå i kommunernes
værdighedspolitikker:

Livskvalitet
Selvbestemmelse
Kvalitet, tværfaglighed og sammenhæng i plejen
Mad og ernæring
En værdig død

 

Administrationens forslag:

 

Folketinget har i forbindelse med Finanslovene for 2016 og 2018 vedtaget, at følgende elementer skal indgå i
kommunernes værdighedspolitikker:

Livskvalitet
Selvbestemmelse
Kvalitet, tværfaglighed og sammenhæng i plejen
Mad og ernæring
En værdig død
Pårørende

 

 

Bilag:



Skanderborg Kommunes Social- og Værdighedspolitik for ældreområdet vedlægges til orientering.  

Dialog og hÃ¸ring

Tidsplan for revideringen godkendt på Socialudvalgsmødet den 16. august lægger op til høring af Seniorrådet i perioden
4. oktober - 22. oktober 2018.

Indstilling

Ældre og handicapchefen indstiller,

 

at forslag til revidering af politikken godkendes til høring i Seniorrådet.

  

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.

Beslutning

Socialudvalget vedtog,

 

at indstille revideringen af Skanderborg Kommunes Social- og Værdighedspolitik for ældreområdet til høring i
Seniorrådet.

 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.

Bilag

Skanderborg Kommunes socialpolitik og værdighedspolitik for ældreområdet



Punkt 106: Skriftlige orienteringer til september mødet

00.01.00-A00-9-18

Resume

Der orienteres skriftligt om flere relevante emner indenfor udvalgets område.

Sagsfremstilling

Der orienteres skriftligt i sagsfremstillingen og evt. bilag om forskellige sager. På mødet har udvalgsmedlemmerne
mulighed for at spørge ind til de forskellige emner.

 

1. Tilsyn på plejehjem og plejecentre i 2018

2. Orientering om pilotprojektet ’Den gode spiseoplevelse’

3. Kortlægning af psykologtilbud til borgere i Skanderborg Kommune

 

 

1. Tilsyn på plejehjem og plejecentre i 2018

I henhold til Retssikkerhedslovens og Servicelovens er kommunalbestyrelsen forpligtet til at føre tilsyn med, hvordan de
kommunale opgaver løses, herunder at sikre kommunalbestyrelse, brugere og pårørende indsigt i den pædagogik, omsorg
og trivsel, der leveres på det enkelte tilbud.

Formålet med denne sag er at orientere om tilsynene på Skanderborg Kommunes plejehjem og plejecentre i 2018. Dette
sker på baggrund af den samlede årsrapport. 

 

Tilsynene i 2018 og tilsynets samlede vurdering

De kommunale driftsorienterede tilsyn på ældreområdet varetages af BDO, som i 2018 har gennemført uanmeldte tilsyn
på alle plejehjem og plejecentre i Skanderborg Kommune.

 

Det er tilsynets vurdering, at Skanderborg Kommunes plejecentre samlet set er velfungerende. Der arbejdes målrettet med
strategier og målsætninger fastsat af Skanderborg Kommune, og borgerne tilbydes den hjælp, de har ret til efter
Serviceloven og kommunens kvalitetsstandarder. Pleje og omsorg leveres med en god faglig standard og med et
rehabiliterende sigte, som borgerne udtrykker tilfredshed med. Praktisk hjælp leveres ligeledes i vid udstrækning med høj
kvalitet og til borgernes tilfredshed.  

 

Borgerne har indflydelse på et individuelt tilrettelagt og meningsfyldt hverdagsliv, og tilsynet vurderer, at plejecentrene
med en enkelt undtagelse har en særdeles professionel og anerkendende kommunikation med borgerne.  

Plejecentrene har et målrettet fokus på mad og måltider, og borgerne er generelt meget tilfredse med madens kvalitet.
Borgernes ernæringstilstand følges systematisk, og relevante indsatser iværksættes ud fra individuelle behov.  

 

Alle plejecentre lægger vægt på differentierede aktivitetstilbud, og tilsynet vurderer, at borgernes individuelle behov for
socialt samvær tilgodeses. Borgerne er tilfredse med udvalget af aktiviteter, og Klippekortordningen fremhæves som et
værdifuldt bidrag i denne sammenhæng.  



 

Tilsynet vurderer, at medarbejderne generelt har de nødvendige kompetencer til at løse målgruppernes forskelligartede
behov for pleje og praktisk hjælp. I 2018 har der været særligt fokus på kompetenceudvikling inden for demensområdet
med uddannelse af medarbejdere.  

 

Skanderborg Kommune indførte i november 2017 et nyt dokumentationssystem Cura samt Fælles Sprog III, som er en
fælleskommunal metode for dokumentation og udveksling af data på social-og sundhedsområdet. Det er tilsynets
vurdering, at plejecentrene arbejder meget målrettet og engageret med implementering af dette. Medarbejderne oplever
god support fra ledere og ressourcepersoner, men giver også udtryk for, at løbende opdateringer og ændringer af Curas
layout er meget energi- og tidskrævende.

 

Tilsynets anbefalinger

På baggrund af de samlede tilsyn med Skanderborg Kommunes plejecentre ser BDO anledning til at give følgende
anbefalinger i forhold til en tværgående indsats med henblik på kvalitetssikring og udvikling:

Temaet Dokumentation har samlet set fået flest anbefalinger og har den største spredning af scorer. BDO anbefaler
derfor en forsat ledelsesmæssig understøttelse og prioritering af rammer til sparring og sidemandsoplæring, så
medarbejderne kan opnå rutine og fortrolighed med Cura.  
Endvidere anbefaler BDO, at der udføres systematisk audit på plejecentrene med fokus på, om borgernes social- og
sundhedsfaglige behov og de faglige indsatser fremadrettet dokumenteres fyldestgørende og ensartet i Cura.
BDO anbefaler afslutningsvist, at lokalt udarbejdede redskaber i dokumentationen revideres og udvikles i takt med
bedre udnyttelse af Curas muligheder; fx registrering af Klippekortsaktiviteter i papirkalendere samt borgernes
samarbejdsbøger.  

 

Bilag

Årsrapport 2018 Skanderborg Kommune
Tilsynsrapporterne for de enkelte tilsyn kan findes på skanderborg.dk

 

2. Orientering om pilotprojektet ’Den gode spiseoplevelse’

Som led i udmøntningen af Byrådets vedtagne Plejeboligplan fra april 2015 og "Overordnet koncept for fremtidens
plejeboliger i Skanderborg Kommune" vedtaget i Byrådet september 2016, arbejdes der med en ændret køkkenstruktur.

Der skal etableres fire produktionskøkkener i centerbyerne Ry, Galten, Hørning og Skanderborg, og samtidig skal der ske
et øget samspil med afdelingskøkkenerne på plejecentrene med henblik på, at der skal ske en delvis madproduktion i
afdelingskøkkenerne, hvor beboerne bor.

 

For at imødekomme denne nye struktur på køkkenområdet, er der iværksat et pilotprojekt ’Den gode spiseoplevelse’.
Pilotprojektet er finansieret af Værdighedspuljen fra 2018. Da pilotprojektet iværksættes i fire afdelingskøkkener den 1.
september 2018, orienteres Socialudvalget om baggrund for og status på projektet.

Af bilag 1 fremgår en uddybende orientering om baggrunden for og status på pilotprojektet ’Den gode spiseoplevelse’.

Af bilag 2 fremgår den basismodel, som afprøves i pilotprojektet, og som skal danne grundlag for design af den endelige
model, der skal implementeres i Skanderborg Kommune som helhed med udgangen af 2019.

 

Bilag:

Bilag 1: Uddybende beskrivelse af pilotprojektet 'Den gode spiseoplevelse'



Bilag 2: Basismodel

 

3. Kortlægning af psykologtilbud til borgere i Skanderborg Kommune

Administrationen har efter ønske fra Kultur-, Sundheds- og Beskæftigelsesudvalget udarbejdet en kortlægning af
psykologtilbud til borgere i Skanderborg Kommune. Kortlægningen har været behandlet på Kultur-, Sundheds- og
Beskæftigelsesudvalget, hvor beslutningen var, at henholdsvis Undervisnings- og Børneudvalget og Socialudvalget skulle
orienteres om kortlægningen.

Administration fik tidligere på året stillet en opgave af Kultur- Sundheds- og Beskæftigelsesudvalget om at udarbejde en
kortlægning af psykologtilbud i Skanderborg Kommune. Fagsekretariatet for Beskæftigelse & Sundhed har haft det
overordnede ansvar for rapportskrivningen og koordineringsopgaven vedr. kortlægningen.

 

Rapporten indleder med en præsentation af lovgivningen på området for psykologbehandling. Dernæst præsenteres selve
kortlægningen, som dækker over områderne Børn og Unge, Beskæftigelse og Sundhed samt Ældre og Handicap.

 

Kortlægningen besvarer undervejs følgende spørgsmål:

Hvor i de tre fagsekretariater har Skanderborg Kommune ansat psykologer, som udfører opgaver i borgererettede
sammenhænge?
Hvornår køber kommunen eksterne ydelser hos psykologer, og med hvilket formål?
Hvornår bevilliger kommunen psykologisk behandling til borgere?

 

Sammenfatning

For at opsummere rapportens konklusion kan det nævnes, at borgere i langt de fleste tilfælde er i psykologbehandling med
fuld egenbetaling via henvisning fra egen læge eller via et behandlingsforløb i regionen. Hvad angår regionen, er det
vigtigt at påpege, at Skanderborg Kommune og regionen har et velfungerende og gensidigt samarbejde. Med hensyn til
psykologisk behandling varetager regionen generelt de tilfælde, hvor der er tale om udredning i forhold til
diagnosticering. Skanderborg Kommune varetager de tilfælde, hvor evnetuelt børn og unges udvikling skal vurderes, eller
når en borgers arbejdsevne og funktionsniveau skal vurderes ud fra et arbejdsmarkedsrettet perspektiv. Udover allerede
nævnte muligheder kan borgere også benytte sig af frivillige netværk og patientforeninger, herunder Kræftens
Bekæmpelse. 

 

Kortlægningen viser, at Skanderborg Kommune har psykologer ansat, hvoraf størstedelen dog er ansat i afdelingen for
Pædagogisk Psykologisk Rådgivning under Børn og Unge. Af kortlægningen fremgår det også, at Beskæftigelse &
Sundhed har et samarbejde med konsulentvirksomheden Quick Care, hvis psykologer arbejder ud fra et
arbejdsmarkedsrettet perspektiv. Den eksterne psykologhjælp anvendes eksempelvis, når sagsbehandlere i Beskæftigelse
og Sundhed har behov for at få vurderet en borgers barrierer på arbejdsmarkedet.

 

I forhold til Ældre og Handicap bliver psykologer sjældent anvendt. Her har regionen allerede har haft mange af de, for
fagsekretariatet relevante målgrupper, gennem psykologisk behandling.   

 

Bilag

 Kortlægning af psykologtilbud_ endelig rapport.

 

Dialog og høring



-

Indstilling

Beskæftigelses- og sundhedschefen og Ældre-handicapchefen indstiller,

 

at orienteringen tages til efterretning.

 

Beslutning

Socialudvalget tog orienteringen til efterretning.

Bilag

Årsrapport Skanderborg Kommune 2018.pdf

Bilag 2 - Basismodel

Bilag 1 - Uddybende beskrivelse af pilotprojektet ’Den gode spiseoplevelse’.docx

Kortlægning af psykologtilbud_ endelig rapport



Punkt 107: Meddelelser

00.01.00-A00-158-17

Sagsfremstilling

Status handleplan for økonomien på Handicap & Psykiatri
Advisory Board Sølund
Rekrutterings- og sygefraværsindsats
Aftale om nye regler på magtanvendelser
Udmøntningen af Hverdagens Helte

Beslutning

Socialudvalget tog orienteringen til efterretning.



Punkt 108: Evt.

00.01.00-A00-158-17

Beslutning

Socialudvalget drøftede erfaringer fra stress konference.
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