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Ansggning fra Aabenraa Krisecenter om udvidelse af den gkonomiske ramme

Sagsfremstilling

Fortsat behandling af sag om ansagning om udvidelse af den gkonomisk ramme for Aabenraa Krisecenter,
fremsendt til formanden for Social- og Sundhedsudvalget og forvaltningen i mail den 27. marts 2017 og behandlet
farste gang pa udvalgets made den 7. juni 2018. Pa madet besluttede udvalget, at kommunens revision i
samarbejde med ledelsen og forretningsudvalg for Aabenraa Krisecenter skulle udarbejde et serviceeftersyn.
Ansggningen er vedhaeftet som bilag.

Aabenraa Krisecenter sgger udvalget om udvidelse af deres gkonomiske ramme i 2017 og frem med en samlet
udgift pa 726.000 kr. Belgbet er fordelt med 100.000 kr. til engangsudgifter, 235.000 kr. til underskudsdaekning pa
lgn, arr./udd. og vedligeholdelse mm., samt nye tiltag for i alt 391.000 kr.

Social og Sundhed har modtaget "Serviceeftersyn af Aabenraa Krisecenter” af kommunens revision EY den 31.
august 2017. Konklusionen kan sammenfattes som fglger:

. | samarbejdsaftalen mellem Aabenraa Krisecenter og Aabenraa Kommune er der aftalt ydelser, der ligger
udover lovens minimumskrav herunder personlig og telefonisk radgivning til voldsramte kvinder og til personer i
kontakt med voldsramte kvinder.

. Krisecentret har i en arraekke budgetteret med et arligt underskud. Budgettet bgr derfor fremadrettet bringes i
balance samtidig med, at der sker en afklaring, beskrivelse og tydeligggrelse af forudsaetningerne for den tildelte
gkonomiske ramme.

. Takstberegningen for 2017 er baseret pa en belaegningsprocent pa 67 procent. Belaegningsprocenten opgjort

pr. 28. juni 2017 er pa 83 procent og den realiserede belaegningsprocent i 2016 er pa 93 procent. Pa denne
baggrund skal kommunen tage stilling til belaegningsprocenten.

Der er ansggt om en udvidelse af den gkonomiske ramme i 2017 og frem. Der skal derfor tages stilling til en
udvidelse af den gkonomiske ramme i indevaerende budget 2017 og fremadrettet fra budget 2018 og frem.

Ansgagning vedr. budget 2017:

Aabenraa krisecenter har efter ansggning tidligere i december 2016 faet udvidet den gkonomiske ramme med
310.000 kr. geeldende fra 1. januar 2017. Pa denne baggrund anbefaler forvaltningen, at Aabenraa Krisecenter
anmodes om at overholde det godkendte budget 2017. Det betyder, at der i 2017 ikke kan seettes nye aktiviteter i
gang og at et evt. underskud deekkes af krisecenteret. Det kan oplyses, at krisecenterets forbrugsprocent pr. 31.
august 2017 er knap 67 %.

Ansggning vedr. budget 2018 :

Aabenraa Krisecenters gkonomi kan bringes i balance pa to mader: 1) Aktiviteter og normering tilpasses den
eksisterende gkonomiske ramme eller, 2) den gkonomiske ramme udvides som ansggt A) enten med hele
ansggningen dvs. engangsbelgb, underskud og nye aktiviteter (bl.a. vikar, supervision, tolkebistand og
psykologbistand) 726.000 kr. eller B) med dele af ans@gningen engangsbelab og underskud 335.000 kr.

Finansieringsbehovet er ved model A i vedlagte bilag 2 beregnet til 424.000 kr. i 2018 og 91.000 kr. i 2019. For
model B er finansieringsbehovet 367.000 kr. i 2018 og 34.000 kr. i 2019.

| beregningen af finansieringsbehovet indgar belaegningsprocent, herunder efterreguleringen af takst og betaling fra
andre kommuner.



@nsker Social og Sundhedsudvalget at imgdekomme Krisecentrets ansggning om udvidelse af den gkonomiske
ramme fra 2018 og frem anbefaler forvaltningen at nettomerudgiften indregnes i udvalgets budget for
Mellemkommunale betalinger § 109 Krisecentre.

| forbindelse med Social og Sundhedsudvalgets behandling af budget 2018 sag nr. 59 den 7. juni 2017 har
forvaltningen i bilag ” Noter til budget i balance 2018-2021, 7. juni 2017.docx (Lgbenr.: 190199/17)” Note 19 gjort
opmaerksom pa mulighed for justering af budgetrammen pa 400.000 kr. pa 'Mellemkommunale betalinger § 109
Krisecentre’. Forslaget indgik ikke i beslutningen hvorfor belgbet vil kunne anvendes til finansiering af en tilsvarende
udvidelse af krisecentrets gkonomiske ramme. Social og Sundhedsudvalget vil séledes kunne finansiere
ansggningen fra krisecentret indenfor rammen af det godkendte budgetforslag for 2018.

Udover gkonomi skal der tages stilling til falgende spgrgsmal:

. Skal Aabenraa Krisecenter fortsat yde telefonisk radgivning til personer der ringer med spgrgsmal vedr.
voldsramte kvinder?

. Belaegningsprocenten fastleegges til 75 procent for 2018. Der er beregnet et gennemsnit af de seneste tre ars
belaegningsprocenter suppleret med en konkret vurdering jfr. principperne for takstberegninger og rammenaftalen
Region Syddanmark. Ved opggrelse af finansieringsbehovet er der anvendt 75 procent.

. Kvalitetsstandarden skal opdateres med oplysning om opholds- og kostbetaling.

@konomi og afledt drift

Jkonomiafdelingens bemeerkninger foreligge til madet.

INDSTILLING
Social og Sundhed indstiller,

at Social- og Sundhedsudvalget godkender forvaltningens indstilling om ikke at imgdekomme en udvidelse af
den gkonomiske ramme for Aabenraa Krisecenter i 2017.

at Social- og Sundhedsudvalget i relation til budget 2018 drefter Aabenraa Krisecenters ansggning om en
udvidelse af den gkonomiske ramme finansieret indenfor Social- og Sundhedsudvalgets budget til
‘Mellemkommunale betalinger § 109 Krisecentre’.

at udvalget tager stilling til om der fortsat i samarbejdsaftalen skal indga ydelsen ’telefonisk radgivning til
personer der ringer med spgrgsmal vedrgrende voldsramte kvinder’.

at udvalget godkender at Aabenraa Krisecenters belaegningsprocent fastsaettes til 75 % i 2018.

at udvalget godkender at Kvalitetsstandarden opdateres med oplysning om opholds- og kostbetaling.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017
1. at godkendt

2. at ansggning imgdekommes, idet der dog ikke gives en engangssum pa 100.000 i 2018.

Udvalget gnsker at tilkendegive, at der hermed er taget stilling til den fremtidige budgettildeling fra 2018, inkl.
nye aktiviteter.

For stemte 4 (V, SF, A), imod stemte 1 (DF)






Udkast til retningslinjer for statte til frivilligt socialt arbejde

Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag drgfte udkast til retningslinjer for stgtte til frivilligt social arbejde med henblik pa hgring i
Frivillighedsrad, Seniorrad og Handicaprad.

Udvalget besluttede pa madet den 1. marts 2017, at der arbejdes med nye retningslinjer for uddeling af §18 midler til
understattelse af frivilligt socialt arbejde. Baggrunden er, at Aabenraa Kommunes Frivillighedspolitik efter
Servicelovens § 18 udlgb med udgangen af 2016.

| forbindelse med det arlige dialogmade med foreninger og organisationer blev der afholdt en workshop med henblik
pa input til retningslinjerne. Resultat af input fra arbejdsgrupperne er bilagt.

Pa workshoppen blev det bl.a. tilkendegivet, at der er et snske om at fastholde 2 uddelingsrunder, og at der skulle
&ndres i sammensaetningen af Frivillighedsradet.

| udkastet til nye retningslinjer er der lagt op til, at malgruppen farst og fremmest er borgere under 60 ar. Statte til
frivilligt socialt arbejde blandt aldre gives efter § 79 i lov om social service. Dette vil give en adskillelse af
ansggninger i forhold til § 18 og § 79, der bl.a. er efterlyst fra rad og udvalget.

Endvidere er der som en aendring foreslaet, at ansagninger fra foreninger og organisationer, der modtager fast arlig
§ 18 stotte fra kommunen, ikke indgar i Frivillighedsradets indstilling, men skal forelaegges direkte for udvalget.

@konomi og afledt drift
Der er i budget 2018 afsat (1,130 mio. kr.) til frivilligt socialt arbejde.

INDSTILLING

Social & Sundhed indstiller,

at udkast til retningslinjer for statte til frivilligt socialt arbejde drgftes,

at udkast til retningslinjer for statte til frivilligt socialt arbejde hares i Senior-, Handicap-, og Frivillighedsrad
forud for endelig godkendelse pa udvalgsmadet den 4. oktober 2017.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

1. at droftet.
2. at godkendt.

Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.



Status pa Daghjemmet Rgnshave

Sagsfremstilling

Udvalget besluttede den 29. marts 2016, i forbindelse med udmentning af vaerdighedsmidlerne i 2016, at udvide
dagtilbud til demente i den sydlige del af kommunen, ved at etablere daghjem pa Plejehjemmet R@nshave med 80 -
120 halvdagspladser fordelt pa fem dage om ugen.

Daghjemmet abnede i august 2016 med visitering af borgere fra ventelisten og er organiseret efter samme princip
som daghjemmet pa Rise Parken. Ledelsen varetages af driftsleder pa plejehjemmet, og der er ansat selvstaendigt
personale til opgaven.

Opgaven lgses i faellesskab og i samarbejde med den enkelte borger og dennes péargrende og i teet samarbejde
med demenskoordinatorerne og andre faggrupper. Demenskoordinatorerne tager sig af opgaver i hjemmet,
superviserer personalet pa daghjemmet og skal som tovholder sikre sammenheeng i indsatsen for borgere tilknyttet
daghjemmet.

Daghjemmet tilbyder mange relevante aktiviteter til gavn for borgerne, som f.eks. rehabiliterende treening og feelles
aktiviteter. Eksempler pa aktiviteter er gature, bankospil, faellessang, kareture, besgge skolen, leese avis osv. Der er
bade tale om planlagte og ikke planlagte aktiviteter tilpasset til holdene og den enkeltes behov.

Derudover afholder daghjemmet mange samtaler med de pargrende, hvor de superviserer og radgiver dem.
Daghjemmets personale tager pa hjemmebesgg og deltager i tveerfaglige mgder med Hjemmeplejen, visitationen
og demenskoordinatorerne. Daghjemmet har planlagte samtaler og tvaergdende mader hver tirsdag eftermiddag, og
derfor er der ingen hold tirsdag eftermiddag.

Placering af daghjemmet pa Plejehjemmet Rgnshave har givet sidegevinster i form af faelles aktiviteter med
plejehjemmets beboere og daghjemmets brugere, hvilket har skabt nye og genopfrisket gamle relationer imellem de
to grupper borgere og deres pargrende. Det sker f.eks. nér plejehjemmet og daghjemmet i feellesskab om onsdagen
og fredagen har stolegymnastik og efterfelgende dans. Ofte deltager imellem 30-40 beboere og daghjemsbrugere til
disse aktiviteter. En del af daghjemmets brugere kender plejehjemmets beboere, og derfor har det veeret naturligt at
etablere feelles aktiviteter til gavn for alle.

Der bliver Igbende arbejdet med videreudvikling af daghjemmet og personalets kompetencer. F.eks. er der sagt
satspuljemidler til efteruddannelse af personalet. Og daghjemmet har udarbejdet spgrgeguide til pargrende, som
gennemfgres i labet af august maned. Resultaterne af spgrgeguiden fremleegges pa udvalgsmgde.

Belaegningsprocent i juni maned 2017
Daghjemmet har 12 pladser om formiddagen og 12 pladser om eftermiddagen, bortset fra tirsdag eftermiddag.

Daghjemmets samlede kapacitet er 108 pladser, og beleegningsprocent i juni 2017 var 87 %, hvilket svarer til 94
disponerede pladser.

Ugedag Formiddagspladser Antal borgere Eftermiddagspladser Antal borgere
Mandag 12 11 12 11
Tirsdag 12 7 Lukket 0
Onsdag 12 10 12 7
Torsdag 12 13 12 10
Fredag 12 14 12 11
60 55 48 39




Sammensaetningen af holdene har stor betydning for den enkelte borgers trivsel og deltagelse i aktiviteter, og
hvordan holdene fungerer. Derfor er der f.eks. kun syv borgere pa holdene tirsdag formiddag og onsdag
eftermiddag, fordi der skal tages specielle hensyn til nogle af borgerne, mens der kan veere flere borgere pa andre
hold, f.eks. torsdag og fredag formiddag.

Den gennemsnitlige udnyttelse af kapacitet i 2017 har veeret 101 plads, hvilket giver en gennemsnitlig
belaegningsprocent pa 93,52 %. Disse tal er baseret pa dataudtraek i Care for perioden fra januar til april 2017. Fra
august maned vil det veere muligt at lave analyser for daghjemmet i Nexus.

INDSTILLING

Social & Sundhed indstiller,
at status tages til orientering.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

Taget til efterretning.
Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.




Deltagelse i frikommuneforsag

Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag tage stilling til igangsaettelse af tre fikommuneforsag i Aabenraa Kommune.

@konomiudvalget godkendte d. 15. marts 2016, at Aabenraa Kommune i form af Social- og Sundhedsudvalget
indtradte i fikommuneforsggsarbejdet. Udvalget blev den 2. november 2016 orienteret om, at Aabenraa Kommune
indgik i udarbejdelse af en reekke konkrete frikommuneforsag.

Folketinget har pa baggrund af de forskellige forsegsansegninger nu vedtaget lov om frikommunenetvaerk, som
tradte i kraft 1. juli 2017. Loven giver Aabenraa Kommune mulighed for at gennemfgre forsgg i perioden frem til d.
31. december 2021 med det formal at opna en bedre opgavelasning til gavn for borgerne gennem effektiviseringer,
regelforenklinger og bedre styring i kommunen. Forsggene vil kunne igangseettes i Aabenraa Kommune efter Social
- og Sundhedsudvalgets godkendelse.

De tre forsgg er organiseret i netvaerket "Bedre styring af udgifterne pa det specialiserede socialomrade” (Favrskov-
netveerket) og gennemfgres i samarbejde med Silkeborg, Favrskov, Skive, Holstebro, Herning og Randers
kommuner.

Forsag i netvaerket "Bedre styring af udgifterne pa det specialiserede socialomrade”

Det forste forseg handler om brug af teknologiske hjeelpemidler som supplement til paedagogisk statte og omsorg i
tilfaelde, hvor borgeren ikke modsaetter sig brugen af teknologiske hjaelpemidler, men hvor borgeren ikke er i stand til
at give et informeret samtykke. Forsgget giver mulighed for at afprgve personlige alarm- eller pejlesystemer og
situationsbestemt video-, audio- og bevaegelsesovervagning (f.eks. treedematter) hos borgere med betydelig og
varig nedsat funktionsevne. Dette kunne f.eks. vaere relevant i relation til demente borgere. Malet er at vi gennem
individuel stillingtagen til anvendelse af ny teknologi kan skabe veerdi for borgeren. Tilladelse skal gives af den
kommunale myndighed for magtanvendelse.

Eksempelvis afpraves der i Aabenraa Kommune virtuelle tilsyn om natten for borgere med urolig natteadfeerd,
saledes borgeren ikke bliver ungdigt forstyrret af faste besgg om natten.

Det andet forsag vedrgrer tilkgbsydelser og hjemmehjeelp efter servicelovens § 83 (personlig og praktisk hjeelp) og
§ 85 (socialpaedagogisk stgtte). Forsgget giver mulighed for, at borgere, der er visiteret til ydelser vedrgrende
personlig og praktisk hjeelp samt socialpsedagogisk statte, far mulighed for at tilkabe flere af de visiterede ydelser
eller andre ydelser omfattet af servicelovens §§ 83 og 85. For at blive omfattet af forsgget er det en betingelse, at
borgeren allerede er visiteret til en eller flere ydelser efter servicelovens § 83 og/eller § 85, samt at de tilkgbte
ydelser ikke traeder i stedet for ydelser, som borgeren omkostningsfrit har krav pa. En sadan ydelse kunne f.eks.
veere tilkagb af ledsagelse i forbindelse med ferier.

| Aabenraa Kommune foreslas udvidet praktisk hjeelp som ekstra renggring, indvendig vinduespudsning, vask af
gardiner, strygning, hjaelp ved besgag, hgjtider og fadselsdage og lign. Eller ekstra ydelser i form af indkab,
madlavning, ledsagelse til aktiviteter, pasning af keeledyr og individuelle tilbud i egen bolig til hgjtleesning,
brevskrivning, selskab eller lign. Lignende tilkgbsydelser vil blive tilgeengelige for modtagere af §85-statte som
paedagogisk statte.

Det tredje forsag giver mulighed for, at Aabenraa Kommune kan beslutte at flytte borgere med betydelig og varig
nedsat psykisk funktionsevne, der ikke modsaetter sig en flytning, men som mangler evnen til at give informeret

samtykke, safremt borgerens veerge giver sin accept. Dermed er kravet om inddragelse af statsforvaltningen fijernet.

Der er i samarbejde med de andre kommuner nedsat implementeringsgrupper med repraesentanter fra de
involverede omrader, der har udarbejdet de vedhaeftede forsggsansggninger.

Inden fors@gene igangsaettes skal projektbeskrivelserne for de enkelte forsgg udarbejdes, indsendes og godkendes



af det relevante ressortministerium. Projekterne evalueres i samarbejde med de gvrige kommuner og VIVE.

Forvaltningens vurdering er, at frikommuneforsggene med hjemmel i lov om frikommunenetvaerk giver gode
muligheder for at erhverve erfaringer med nye Igsninger, der giver en bedre service for borgerne og bidrager til en
mere effektiv opgavelgsning. Frikommuneforsggene forventes at fierne nogle af de barrierer og udfordringer, som er
en begraensning i at kunne levere en bedre service til borgerne.

Det er ikke muligt pa nuvaerende tidspunkt at estimere, hvor mange borgere, der vil drage fordel af forsggene.
Forventningen er, at forsaget med mulighed for tilkgb af ydelser efter servicelovens §§ 83 og 85 vil fa det starste
omfang, da malgruppen omfatter borgere fra bade Handicap & Psykiatri samt Pleje & Omsorg. Muligheden for at
tilkabe ydelser har leenge vaeret efterspurgt som en mulighed blandt borgerne og deres pargrende. Det vides dog at
malgruppen for tredje forsag forventes at veere meget fa borgere.

Sagen bliver sendt i hgring i Handicapradet og Seniorradet, og disses hgringssvar vil indga ved den endelige
udvalgsbehandling i oktober.

@konomi og afledt drift

Det forudsaettes at deltagelse i frikommuneforsggene kan gennemfares inden for de eksisterende budgetrammer.

INDSTILLING

Social & Sundhed indstiller,

at de tre frikommuneforsgg igangsaettes i Aabenraa Kommune inden for rammerne af lov om
frikommunenetveerk,

at frikommunefors@gene hgres i Handicapradet og Seniorradet med henblik pa endelig godkendelse pa
udvalgsmgdet i oktober.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

1. at godkendt. Endelig beslutning afventer hgring.
2. at godkendt.

Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.



Velfeerdsalliance med Dansk Boldspil Union

Sagsfremstilling

Kultur- og Fritidsudvalget og Social- og Sundhedsudvalget skal i denne sag tage stilling til deltagelse i Dansk
Boldspils Unions (DBU) velfeerdsalliance.

Aabenraa Kommune blev i foraret 2017 kontaktet af Dansk Boldspils Union (DBU) i forhold til at indga en
velfeerdsalliance. Denne proces er igangsat sidelsbende med, at den nye Kultur & Fritidspolitik blev godkendt.
Med det overordnede tema "Samarbejde pa tveers” er processen med DBU fortsat, for pa den made at skabe nye
samarbejder og derved efterleve den nye politik.

Med udgangspunkt i forvejen igangsatte projekter og aktiviteter er der sammen med DBU blevet udarbejdet et
forslag til en velfeerdsalliance indeholdende nedenstaende aktiviteter:

* Fodbold og Sundhed pa erhvervsuddannelserne

* Klubudviklingsforlgb for udvalgte fodboldklubber

» Opstart af Fodbold Fitness hold i to fodboldklubber i henhold til fokus pa "Bevaeg Dig For Livet”

* Aktiviteter i forbindelse med indvielse af 1. etape af CampusRamblaen herunder aktive spots og multibane

» Get2Sport Fodboldskole i Haje Kolstrup

* Aktiviteter i forbindelse med Genforeningen 1920 - 2020 (saerskilt skonomi aftales, nar de konkrete aktiviteter er
aftalt.

Dette skal ske i samarbejde med de gvrige 6 genforeningskommuner)

Alliancen indebeerer en gensidig forpligtelse om at igangseette og statte op om ovenstaende aktiviteter. Nogle af
ovenstaende aktiviteter er allerede igangsat, hvor andre er projekter, som forvaltningen og DBU arbejder pa at
beskrive og igangsaette.

Der arbejdes endvidere pa, at samarbejde pa tveers af forvaltningerne ved flere af indsatserne. Social & Sundhed
er igennem indsatsen "Fodbold og Sundhed pé erhvervsuddannelserne” en vaesentlig samarbejdspartner.

| forhold til Genforeningen 1920-2020 er det aftalt, at denne proces forlaber seerskilt koordineret imellem
projektlederen for Genforeningen og DBU.
Aftalen er geeldende fra 1. oktober 2017 til 31. december 2021.

Sagen afgagres i Social- og Sundhedsudvalget og Kultur- og Fritidsudvalget

@konomi og afledt drift

Alliancen forudseetter en kommunal betaling pa 0,037 mio. kr. arligt.
| 2017 afholdes udgiften af Social & Sundhed igennem den afsatte pulje til beveegelse.
I 2018 afholdes udgiften af Kultur- og Fritidspolitikken.

INDSTILLING

Kultur, Miljg & Erhverv og Social & Sundhed indstiller,
at Velfaerdsalliancen mellem DBU og Aabenraa Kommune godkendes.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

Godkendt.
Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.




Status pa rehabilitering

Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om Aabenraa Kommunes resultater ved rehabilitering beskrevet gennem rapport
om effekt og resultatmaling og en gennemfgrt brugerundersggelse.

Effekt- og resultatmaling i Aabenraa 2016-17

Opgaerelsen bygger pa data for et ar fra 1. april 2016 til 31. marts 2017, hvor der er gennemfgrt 244 hele
rehabiliteringsforlab. Forlgbene er fordelt pa tre forlabstyper; rehabilitering i hjemmet, degnrehabilitering og
kombineret rehabilitering.

Rapporten viser bl.a., at rehabiliteringsforlgbene i gennemsnit har reduceret borgernes behov for hjeelp med 4,41
timer pr. uge efter 3 maneder hvilket svarer til en reduktion i gennemsnit pa ca. 52,5 %. Desuden har i gennemsnit
ca. 85 % af borgerne opnaet deres mal som forventet eller over forventning. De naevnte gennemsnitsberegninger er
ikke vist i rapporten.

Brugerundersggelse
Undersggelsen er gennemfgrt blandt borgere, der har afsluttet et tvaerfagligt rehabiliterende forlgb i perioden 15.
august til 30. november 2016. Der er interviewet 19 borgere.

Undersggelsen indikerer blandt andet at:

» Borgerne havde et mal for rehabilitering, og at de generelt ndede deres mal.

Det var vigtigt for borgerne at fastholde eller forbedre funktionsniveauet efter et afsluttet forlgb.
» Borgerne prioriterede det psykiske velbefindende haijt.
» Tryghed og tillid var vigtige forudsaetninger for borgernes motivation.

» Fa og kendte personalekontakter var afggrende for tilliden og trygheden.

Forlgbene generelt fungerede som aftalt.

Konklusion pa analyserne i Aabenraa Kommune

De 2 omtalte undersggelser om resultater med rehabilitering i Aabenraa Kommune viser inden for rammerne af
analysemetoden, at Aabenraa Kommune opnar effekt og resultater med rehabilitering, som reducerer
ydelsesforbruget og efterspargsel efter hjaelp.

Alt andet lige er den gennemsnitlige skonomiske vaerdi af det genererede reducerede ydelsesforbrug for de
rehabiliteringsforlgb, der indgar i undersggelsen, beregnet til 14.717 kr. (i 2017 priser) pr. forlgb til og med 3
maneder efter forlgbet.

Brugerundersggelsen viser, at borgerne i undersggelsen har formuleret eget mal for rehabiliteringen og, at de
fortseetter traening efter det planlagte forlgb. De tilkendegiver ogsa at tillid, tryghed og fa kendte personalekontakter

styrker deres motivation.

Resultaterne fra rehabilitering i Aabenraa kan sammenlignes med resultaterne fra 24 andre kommuner beskrevet i
en rapport fra Sundhedsstyrelsen i 2017.

Effektstudierne viser, at det er muligt at reducere ydelsesforbruget ved en malrettet rehabiliterende indsats.

Undersggelserne af borgernes oplevelser viser, at det er vigtigt at medarbejderne tydeligt kommunikerer at
rehabilitering er et kvalitetstilbud, at borgerne er sikret den hjaelp, de har brug for, og at borgernes eventuelle



utryghed ved selv at skulle Iase opgaverne alvorligt tages alvorligt.

Sammenfattende er Aabenraa Kommunes tilbud om rehabilitering med til at reducere borgernes behov for hjeelp
samtidig med, at borgerne nar deres mal. De interviewede borgere forteeller, at forlabene fungerer som aftalt, og at
det for dem er vigtigt at fastholde eller forbedre funktionsniveauet efter et afsluttet forlab.

Aabenraa Kommunes resultater understgttes af sundhedsstyrelsens rapport, der supplerer med, at et
lzengerevarende og dagligt fokus pa rehabilitering er vigtige elementer for implementering af den rehabiliterende
tilgang.

Forvaltningen uddyber resultaterne pa madet.

INDSTILLING

Social & Sundhed indstiller,
at orienteringen tages til efterretning

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

Taget til efterretning.
Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.



Orientering om Frivilligcenter Aabenraa, 1. projektar

Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om Frivilligcenter Aabenraas virke i farste projekt ar og aktiviteter i 2017.

Orienteringen sker med baggrund i den arsrapport, Frivilligcenter Aabenraa har udarbejdet, og som er vedhaeftet
som bilag.

Foreningen Frivilligcenter Aabenraa blev stiftet 28. juni 2016 ved en stiftende generalforsamling.

Bestyrelsen for Foreningen Frivilligcenter Aabenraa abnede 1. oktober 2016 Frivilligcenter Aabenraa med en daglig
centerleder og lokaler i midtbyen i Aabenraa. Farste projekt ar er fra 1. maj 2016 til 30. april 2017.

Et af malene for Frivilligcenter Aabenraa er 30 medlemsforeninger ved afslutning af andet projekt ar d. 30. april
2018. Frivilligcenter Aabenraa havde ved afslutningen af fgrste projekt ar d. 30. april 2017 61 medlemsforeninger,
hovedsageligt indenfor social- og sundhedsomradet, men ogsa kultur, fritid og idreet er repraesenteret.

Udlan af frivilligcenterets lokaler til medlemsforeningerne til forskellige aktiviteter er en del af frivilligcenterets
aktiviteter. | 2017 har foreningerne flittigt Iant lokalerne, og lokalerne har veeret Iant ud ca. hver anden hverdag.

Frivilligcenteret er gennem sit arbejde med til at koordinere, synliggare og effektivisere det frivillige arbejde.
Frivilligcenteret skal ogsa fremover gare en aktiv forskel for de, der vil og kan ggre en frivillig social indsats i
Aabenraa kommune.

Planlagte aktiviteter i Frivilligcenter Aabenraa i 2017:

- oprettelse af bisidderkorps i forlaengelse af bisidderkursus i samarbejde med bl.a. Hjerteforeningen, Bedre
Psykiatri og Aabenraa Selvhjeelp

- deltagelse i Projekt Frivillig i samarbejde med Center for Frivilligt Socialt Arbejde,

projektet har fokus pa unge under 25 ar

- Frivillig Fredag d. 29. september 2017

- opstart af Kulturcafé i samarbejde med Café Venligbo

- opstart af Aldrecafé i samarbejde med ZldreSagen.

- konsulenthjeelp til lokalforening der gnsker at starte en genbrugsbutik i Aabenraa by

- samarbejde med NEFOS om opstart af aben radgivning til selvmordsramte (efterladte og pargrende)
- facebookkursus

- Tak til de Frivillige, julearrangement

Forvaltningen bemaerker, at projektet Igber over 2 ar, og formalet med projektet er at skabe mulighed for udvikling og
etablering af et frivillighedscenter i Aabenraa kommune.

Frivillighedscentret skal understgtte det eksisterende frivillighedsarbejde og udvikle fremtidens frivillighed i
feellesskabelse med borgerne i kommunen.

| projektbeskrivelsen er angivet en reekke mal der skal vaere naet ved afslutning af 2. projekt ar.

Malopfyldelse efter 1. projekt ar:

» Malet for 40 forskellige brugere det farste ar er naet.
» Malet om en strategi for rekruttering af frivillige er delvist naet
* Malet om minimum 30 medlemsforeninger er naet

» Malet for synliggerelse er delvist naet



» Malet for foreningsservice er delvist naet

» Malet for etablering af netvaerk er delvist naet

INDSTILLING

Social & Sundhed indstiller,
at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

Taget til efterretning.
Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.



Orientering om udviklingen af det naere og sammenhaengende sundhedsvaesen

Sagsfremstilling

Social- og Sundhedsudvalget orienteres i denne sag om indholdet i dels udvalgsrapporten om det naere og
sammenhangende sundhedsvaesen, dels Region Syddanmarks rammepapir om samme.

Pa baggrund af denne orientering samt tidligere orientering pa Social- og Sundhedsudvalgets made den 16.
november 2016 om KKR Syddanmarks sundhedspolitiske visioner lzegges op til en drgftelse af betydningen for
Aabenraa Kommune af disse udmeldinger.

Dette ogsa set i lyset af, at regeringen i efteraret forventes at komme med et politisk udspil, der omsaetter nogle af
udvalgsrapportens anbefalinger.

Baggrund og bilag

Udvalget for det neere og sammenhangende sundhedsvaesen blev nedsat i januar 2016 og har bestaet af KL,
Danske Regioner og staten. Udvalgets afrapportering blev offentliggjort den 26. juni 2017 og er vedlagt som bilag.
Sammenfatningen fremgar af kapitel 2, s. 9-21, se seaerligt oversigten over anbefalinger pa s. 11.

Region Syddanmarks rammepapir for det naere og sammenhaengende sundhedsveaesen blev godkendt af
regionsradet samme dag, den 26. juni 2017 og er ligeledes vedlagt som bilag.

Savel udvalgsrapporten som rammepapiret har den 31. august 2017 veeret drgftet i Kommunekontaktudvalget.
Endelig er vedlagt som bilag KKR Syddanmarks sundhedspolitiske visioner.

Indhold i udvalgsrapporten

Udvalget har haft til opgave at komme med forslag til styrkelse af indsatsen inden for nedenstaende omrader. Der er

formuleret i alt 20 anbefalinger, tallene i parentes viser, hvor mange anbefalinger, der er lavet inden for de enkelte
omrader.

- Bedre samarbejde mellem sygehuse, kommuner og praksissektor (6)
- Rette kompetencer til opgaver (6)

- Ensartet kvalitet i hele landet (5)

- Bedre digital understattelse og brug af data (3).

Malgrupperne for arbejdet har vaere nedenstaende; tallene i parentes viser, hvor mange anbefalinger, der specifikt
vedrgrer den pageeldende malgruppe:

- Den eeldre medicinske patient (0)
- Patienter med kroniske sygdomme (1)
- Mennesker med psykiske lidelser, herunder mennesker med psykiske lidelser og samtidigt misbrug (5).

Udover sammenfatningen og beskrivelsen af anbefalingerne (hh. kapitel 2 og kapitel 6) indeholder rapporten en
beskrivelse af tendenser og udfordringer i sundhedsveaesenet (kapitel 3) samt en beskrivelse af visionen for det naere
og sammenheangende sundhedsveesen (kapitel 4).

Indhold i rammepapiret
Region Syddanmarks vision er, at fremtidens sundhedsvaesen er et baeredygtigt sundhedsvaesen, hvor der er fundet
en balance mellem fglgende:

- Borgerens ansvar for egen sundhed og sundhedsveaesenets indsats
- Feelles, tvaerregionale Igsninger og lokale, individuelle Igsninger
- Borgerneere, almen tilbud teet pa hverdagslivet og specialiserede tilbud af hgj kvalitet.



Med udgangspunkt i visionen og pa baggrund af en beskrivelse af udfordringsbilledet for fremtidens
sundhedsvaesen samt en karakteristik af det neere og sammenhangende sundhedsvaesen opstilles felgende mal for
indsatserne omkring det naere og sammenhaengende sundhedsveaesen:

- Starre patienttilfredshed

- Mere fokus pa mennesker med kronisk sygdom

- Bedre tilbud til mennesker med flere samtidige sygdomme
- Mindre ulighed i sundhed

- @get folkesundhed

- Hgjere grad af tillid mellem sektorerne

INDSTILLING

Social & Sundhed indstiller,
at orienteringen om udmeldinger vedrgrende udvikling af det neere og sammenhangende sundhedsvaesen
tages til efterretning,

at udviklingsperspektiverne for det naere og sammenhaengende sundhedsveesen og betydningen for Aabenraa
Kommune draftes.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

1. at taget til efterretning.

2. atdrgftet.



Gensidig orientering

Sagsfremstilling
- Henvendelse vedrgrende stigende udgifter til kronisk sygdomme

INDSTILLING

Social & Sundhed indstiller,
at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

Taget til efterretning.
Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.



Udmgntning af pulje til forebyggelse af ensomhed blandt aldre

Sagsfremstilling
Udvalget skal i denne sag tage stilling til udmantning af puljen til forebyggelse af ensomhed blandt aeldre.

Udvalget oprettede pa deres mgde 12. april 2016 en pulje pa 0,227 mio. kr. af midlerne fra borgerdrevne
sundhedsfremmende tiltag til temaet "forebyggelse af ensomhed”. Puljen udmgntes i samarbejde med Seniorradet,
der behandler og anbefaler ansggningerne til politisk prioritering. Puljen er tiltaenkt aktiviteter drevet af frivillige
foreninger i kommunen; herunder ogsa bruger- og pargrenderad og venneklubber pa plejehjem samt
aktivitetscentre.

I 2017 er der modtaget fem ansagninger til puljen, der belgber sig samlet til 0,070 mio. kr. Ansggningerne er vedlagt
sagen sammen med indstilling fra Seniorradet.
Seniorradet indstiller at imgdekomme samtlige ansggninger.

Safremt ovenstaende ansggninger godkendes resterer der 0,157 mio. kr. af puljen. Disse restmidler skal udmegntes
indenfor budgetar 2017.

Seniorradet indstiller, at det resterende belgb i lighed med sidste &r fordeles mellem kommunens ni plejehjem til fuld
disposition for plejehjemmenes aktivitetsmedarbejdere, saledes at der skabes aktiviteter pa de enkelte plejehjem.
Dette vil svare til 17.444 kr. per plejehjem.

Seniorradet opfordrer til, at en eventuel ansggningspulje i 2018 fremrykkes til far sommerferien, saledes at flere
foreninger m.v. ser sig i stand til at ans@ge og iveerksaette aktiviteter.

INDSTILLING
Social & Sundhed indstiller,

at ansggningerne imgdekommes,

at der tages stilling til anvendelsen af de resterende puljemidler.

BESLUTNING SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 06-09-2017

1. at godkendt.
2. at de resterende midler anvendes pa plejehjemmene som foreslaet af Seniorradet
Afbud: Karina T. Rogat. H. Kristian Wollesen.
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