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Punkt 11: Dreftelse af rammer for vaerdighedspolitik pa aeldreomradet i
Aabenraa

15/35064
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag drefte rammerne for vaerdighedspolitikken i Aabenraa Kommune.

Pa baggrund af beslutning i sag 1 den 6.januar 2016 skal udvalget drefte retning og indhold forud for dialogmeder med
inviterede borgere. Der er inviteret til dialogmeder den 25. og 29. februar 2016.

Droftelsen vil tage udgangspunkt i udvalgets forventninger til, hvordan verdighed skal tydeliggeres i Aabenraa
Kommune. Ligeledes vil der vaere en gennemgang af folgende 5 temaer, der fremgér af vejledningen til lovgivningen, der
var vedlagt sag 1 den 6. januar 2016:

Livskvalitet

Selvbestemmelse

Kvalitet, tveerfaglighed og sammenhang i plejen
Mad og ernaring

En veerdig ded

Overordnet kan alle 5 temaer indeholdes i den nuvarende &ldrepolitik; herunder bl.a.:

”Alle @ldre borgere i Aabenraa Kommune har mulighed for at leve et godt, veerdigt og aktivt liv - hvor du

+ deltager i fellesskaber og geremal, der er meningsfulde
+ tager ansvar for eget liv i den udstrakning du kan
* har indflydelse pd og er med til at skabe egen tilvaerelse

Byrédets verdigrundlag for @ldrepolitikken er at:

alle har en drem om at udfolde deres potentiale og leve et sundt, godt og produktivt liv med hgj livskvalitet
alle er lige forskellige og vil helst klare sig selv og tage ansvar for eget liv

ingen ensker at blive athangige af andre, for det er absolut nedvendigt

alle onsker et vaerdigt liv, nar hjelp er nedvendig.

Derfor laegger Byradet vagt pa, at kommunens medarbejdere:

* meder borgeren med spergsmaélet: ‘Hvad vil du gerne kunne, hvad kan du selv gere for at na dit mél, og hvordan kan
vi stette dig 1 at na det?’

» meder borgeren med hgj faglighed og opdateret viden om nye lgsninger

» har fokus pé at udvikle, styrke og bevare borgerens ressourcer med udgangspunkt i borgerens behov og ensker for
fremtiden

* har fokus pa at fremme borgerens muligheder for aktivitet og deltagelse i feellesskaber

* leser opgaven sammen med borgeren, borgerens netvark og omgivelser

+ udfordrer, stotter og motiverer borgeren til at deltage aktivt og tage ansvar for eget og andres gode hverdagsliv.”

P& medet legges op til en kvalitativ dreftelse, men der vil ogsé vaere mulighed for at drefte forslag til anvendelse af
verdighedsmidlerne.

Okonomi og afledt drift

Midler til en veerdig @ldrepleje, hvor der til Aabenraa Kommune fra 2016 érligt er afsat 11,820 mio. kr. Midlerne ligger
ud over kommunernes budgetter og skal derfor ga til nye initiativer eller en udvidelse af eksisterende. Kommunerne skal
udarbejde en redegerelse for anvendelsen af midlerne.

Indstilling
Social & Sundhed indstiller,



at tilgangen til veerdighed for @ldre i Aabenraa kommune droftes,
at de 5 temaer som ramme om verdighedspolitikmidlernes anvendelse droftes.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016

1. +2. at dreftet. Udvalgets bemaerkninger indgar i den videre proces.

Bilag
Verdig ®ldrepleje - FOA, ZAldresagen og DS.pdf

nytaarsbrev_til _borgemstre om_vaerdighedspolitik kopi.pdf



Punkt 12: Budgetudmentninger vedr. budget 2015-2018 og budget 2016-
2019

15/9491

Sagsfremstilling

I denne sag gores status pa de omrader, som har varet involveret i budgetlegningen for budget 2015-2018 og budget
2016-2019.

I forbindelse med status for omraderne indgar felgende,

Driftsreduktioner/omprioriteringer

o Udvalgets eget budget i balance
o Basisbudget,
o 23.november 2015

¢ Godkendt budget
o Beredskabskatalog

Driftsudvidelser

o Tekniske korrektioner (fastholdelse af serviceniveau)

o Demografipuljen, disponering

o Rammelpft til Handicap og Psykiatri (jf. prognose for tilgang pa omréadet)
¢ Midler jf. Finansloven

o Pulje til loft af eeldreomradet

o Klippekort til de svageste aldre i eget hjem
¢ Udvidelser/ensker i budget

o Jf. godkendt budget 2016-2019

Der er vedlagt skonomiske oversigter samt noter vedr. godkendte reduktioner. Af noterne fremgér status vedr.
budgetudmentning.

Indstilling
Social & Sundhed indstiller,

at status vedr. budget 2015-2018 og 2016-2019 tages til efterretning.
Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016
Taget til efterretning.

Bilag
Okonomisk oversigt (budget 2015-2018, budget 2016-2019 og demografimidler)

Noter vedr. status pa reduktioner budget 2015-2018 og budget 2016-2019



Punkt 13: Udvidelse af kapacitet pa Special- og Rehabiliteringscenteret

16/1948
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag treeffe beslutning om kvalitetsudvikling og foragelse af pladser pa Special- og
Rehabiliteringscenteret (SRC).

P& udvalgsmedet den 6. januar 2016 blev evalueringsrapporten for SRC godkendt. Evalueringen lagde op til overvejelser
omkring, hvordan man fremadrettet kan udnytte muligheden for sterst mulig effekt af SRC. Pa denne baggrund nedsatte
forvaltningen en arbejdsgruppe med henblik pa at komme med forslag til et fremtidigt baeredygtigt scenarie for driften af
SRC. Nedenfor skitseres hovedpunkterne i arbejdsgruppens fremtidige scenarie, mens den fulde beskrivelse og baggrund
kan ses i den vedhaeftede rapport: “Udvidelse af kvalitet og kapacitet p4 Special- og Rehabiliteringscenteret”.

Pa nuvearende tidspunkt er normeringen pa SRC 26 pladser, et antal, der vurderes utilstreekkelig set i forhold til det
fremtidige behov. I en stor del af projektperioden har 28 pladser haft en beleegning pa 95 %, hvilket i langt de fleste
méaneder svarer til, at pladserne har veret fuldt booket.

Den hgje belaegningsprocent i 2015 har betydet, at det i sterstedelen af aret har vaeret nedvendig at oprette ventelister.
Dette har medfert, at SRC ikke kan levere den fleksibilitet, der er pakraevet i forhold til komplekse borgere. Borgerne har
saledes féet lost opgaven i eget hjem, hvilket i nogle tilfzelde betyder sterre omkostninger og skift i forleb.

Opgaverne pa SRC har siden centerets oprettelse i 2013 andret sig og er blevet langt mere komplekse og dermed
kompetence- og ressourcekravende. Derfor vil det med den nuvarende personalesammensetning ikke vaere muligt at
sikre og viderefore det anskede specialiserings- og kompetenceniveau, der danner grundlag for de gode resultater
evalueringsrapporten viste. Det gaelder bade antallet af ansatte og personalets uddannelsesmassige baggrund.

P4 baggrund af ovenstédende anbefaler forvaltningen at udvide kapaciteten pa SRC til 32 pladser. Dette vil sikre en
beredygtig drift med en forventet gennemsnitlig beleegningsprocent pa 92 %, hvilket vil nedbringe eller helt fjerne
ventetid.

Forvaltningen anbefaler desuden en @ndring i personalesammensatningen, der sikrer, at de komplekse opgaver bliver lgst
med den enskede kvalitet. Dette indebarer blandt andet en ekstra nattevagt og brug af husassistenter til rengering, saledes
at der kan flyttes SOSU-ressourcer til plejeopgaver. Derudover anbefaler forvaltningen udvidet brug af sygeplejersker,
samt udvidet brug af terapeuter og rehabiliteringsassistenter i forbindelse med treening af borgere.

De foreslédede udvidelser skal ses i sammenhang med et nedvendigt kompetenceloft for kommunens specialiserede
funktioner, herunder SRC og akutfunktion, med fokus pé det rette miks mellem grundlaggende, specialiserede og
tvaerfaglige kompetencer. Endvidere skal styrkelsen af SRC ses i sammenhang med udrulningen af telerehabilitering og
monitorering i borgers eget hjem indenfor de naermeste ar.

De samlede omkostninger for udvidelsen af savel kvalitet og antallet af pladser er 4,413 mio. kr. arligt. Midlerne fordeler
sig pa 2,356 mio. kr. til at gge kvaliteten og 2,057 mio. til udvidelsen af kapaciteten med seks pladser.

I nedenstdende skema ses en oversigt over skonomien ved de nuvarende 26 pladser og 32 pladser.

Budgetoversigt for scenarier pa SRC (i 1.000 kr.)
Antal Nuvzrende Reelt Reelt budget Budget |}3udget
pladser |budget i alt budget (i [|(pris/plads/ar) [tilfersel (i ilferelse
alt) alt/ar) (ekstra plads/
jar)
26 12.629 14.985 576 2.356* 0
32 17.042 533 2.057** 317

* Midler til kvalitetsmeessige udvidelser
** Midler til udvidelser af pladser.



Forvaltningen anbefaler, at udvidelsen finansieres gennem finanslovens midler til en veaerdig @ldrepleje, da det vurderes,
at en kvalitets- og kapacitetsmaessig udvikling af SRC befinder sig indenfor rammerne af forméalet med disse midler.
Alternativt kan udvidelsen eventuelt finansieres gennem midler afsat pa finanslov 2016 til Indsats for demente og eldre
mediciske patienter. Disse midler er endnu ikke udmentet ministerielt. Dette er séledes betinget af, at Aabenraa Kommune
far andel i disse og hvilke kriterier der opstilles for midlerne. Det er endnu ikke bekendt, hvordan disse midler fordeles.

For sé vidt angér den dokumenterede gevinst, forventes denne udmentet i form af en forventet begranset stigning i
efterspargslen pa hjemmehjalp. Dette vil medvirke til at deempe de fremtidige okonomiske udfordringer i hjemmeplejens
budget, der venter forude pa grund af demografieendringer, saerligt i aldersgruppen 84+, nedleeggelsen af medicinske
senge pa sygehuset, samt reduktion i indlaeggelsestiden.

Okonomi og afledt drift

Den foreslaede finansiering vedrerer folgende:

- Midler til en veerdig ®ldrepleje, hvor der til Aabenraa Kommune fra 2016 arligt er afsat 11,820 mio. kr. Midlerne ligger
ud over kommunernes budgetter og skal derfor ga til nye initiativer eller en udvidelse af eksisterende. Kommunerne skal
udarbejde en redegorelse for anvendelsen af midlerne. Redegarelsen for 2016 skal senest vaere offentliggjort den 1. juni
2016 i forbindelse med vedtagelsen af verdighedspolitikken.

- Indsats for demente og &ldre medicinske patienter med fokus pa nedbringelse af overbelaegning, hvor der 1 2016 er afsat
320,0 mio. kr. og fra 2017 300,0 mio. kr. rligt til en national handlingsplan for den eldre medicinske patient.

Indstilling
Social & Sundhed indstiller,

at der sker en kvalitetsmaessig udvikling pd SRC og foragelse af antallet af pladser til 32,

at finansieringen forudsattes at ske via midler fra finansloven 2016.
Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016

1. at godkendt.
2. at finansiering via Verdighedsmidlerne i 2016 godkendt, idet den fremadrettede prioritering sker i forbindelse med
budgetlaegningen for 2017-2020.

Bilag

Rapport vedrerende udvidelse pa SRC



Punkt 14: Ansegning om § 79 midler for 2016

15/34200

Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag tage stilling til en ansegning fra Aldresagen, Aabenraa om tilskud pa 80.000 kr. til kersel
vedrarende indkebsordning i 2016.

Aldresagen, Aabenraa har rettidigt indsendt ansggning omhandlende tilskud pa 3.500 kr. til huslejeudgifter, 81.500 kr. til
tilskud til aktiviteter og tilskud pa 80.000 kr. til kersel vedrerende indkebsordning.

Pé grund af tekniske problemer ved indtastningen er dele af ansegningsmaterialet ikke ndet frem, hvorfor ansegning om
de 80.000 kr. vedrerende indkebsordning i forste omgang ikke er medtaget i fordelingen af § 79 midlerne for 2016.

Det kan oplyses, at Eldresagen, Aabenraa igennem arene har modtaget tilskud vedrerende indkebsordninger.

Seniorradet har den 18. januar 2016 behandlet ansggningen og anbefaler at de ansegte midler tildeles Aldresagen,
Aabenraa.

Okonomi og afledt drift
I budget 2016-2019 er der arligt afsat 0,739 mio. kr. til § 79 tilskud efter ansegning, heraf er 0,300 mio. kr. tilfert ved
budgetvedtagelsen.

Social- og Sundhedsudvalget godkendte pa medet af 15. december 2015, sag 15/34200 udbetaling af §79 tilskud pé i alt
0,565 mio. kr. Restbevillingen udger herefter 0,174 mio. kr.

Derudover er der afsat 0,426 mio. kr. til implementering af &ldre- og handicappolitikkerne.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at der tages stilling til ansegningen fra Aldresagen, Aabenraa.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016
Godkendt.
Bilag

Ansggning-ZAldresagen,Aabenraa.pdf



Punkt 15: Stiftelser og fonde - regnskaber 2015

13/41950
Sagsfremstilling
Regnskabsafdelingen har udarbejdet 2015 regnskaber for nedenstiaende stiftelser og fonde:

* Giinderoths Boligstiftelse
Regnskabet udviser et overskud pé 45.060,47 kr.

* Giinderoths Skolestiftelse — Nygade 48 m.m., 6200
Regnskabet udviser et underskud p& —69.289,48 kr.

* Richelsens Boligstiftelse — Nygade 59, 6200
Regnskaber udviser et underskud pa -58.995,30 kr.

* Den Velgerende Fond
Regnskabet udviser et underskud péa -15.527,42 kr.

Bestyrelsen for de anforte stiftelser og fonden udgeres af Social- & Sundhedsudvalget sammen med pastor Jorgen
Jorgensen, Aabenraa Sogn.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,
at regnskaberne tages til efterretning.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016
Taget til efterretning.

Bilag

Regnskab 2015 Giinderoth Boligstiftelse
Regnskab 2015 Gunderoth Skolestiftelse
Regnskab 2015 Richelsens Boligstiftelse

Regnskab 2015 Den Velggrende Fond



Punkt 16: Udmentning af midler til borgerdrevne sundhedsfremmende
tiltag 2016

16/1972
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag afklare hvilket forslag, der skal sendes til hering af Seniorrddet vedr. udmentningen af midler til
borgerdrevne sundhedsfremmende tiltag.

Heringen foretages under henvisning til Seniorradets heringssvar vedr. anvendelse af @ldrepuljen for 2016, hvor der
tilkendegives enske om at anvende midlerne til en ansegningspulje.

Pa meadet tirsdag d. 15. december 2015 besluttede udvalget, at afsatte 500.000 kr. af @&ldremidlerne til borgerdrevne
sundhedsfremmende tiltag.

Seniorradet vil blive hert om udmentningen af midlerne pa dettes mede d. 15. februar 2016.

Forvaltningen foreslar, at midlerne udmentes som folger:

Forslag kr.
Ansegningspulje 150.000,00
Medarbejdertimer til understottelse af café og aktiviteter pa
frivillighedsomradet 175.000,00
Opstart af feellesspisning ved Aktivitetscenter Tinglev 80.000,00
Understottelse af feellesspisning pé aktivitetscenter Tinglev fra Mad &

Maltider 55.000,00
Understattelse af netvaerksdannelse, kurser, fallesskabelse og

erfaringsudveksling 40.000,00

I alt 500.000,00

I forhold til ansagningspuljen foreslas det, at Seniorradet udvaelger 2-3 specifikke temaer, der kan seges midler indenfor.
Indstilling

Social & Sundhed indstiller,
at forslaget hores i Seniorradet.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016
Godkendt.
Bilag

Beskrivelse af forslag til borgerdrevne sundhedsfremmende tiltag 2016



Punkt 17: Godkendelse af Aabenraa Kommunes horingssvar til Region
Syddanmarks forslag til besparelser pa det somatiske omrade og
Psykiatriens omstillingsramme for budget 2016

16/2167
Sagsfremstilling
Byradet skal i denne sag godkende udkast til Aabenraa Kommunes heringssvar vedr. Region Syddanmarks spare- og

omstillingskatalog for 2016.

Som bilag til sagsfremstillingen har Social & Sundhed endvidere udarbejdet en kort gennemgang af de elementer i spare-
og omstillingskataloget, der kunne tenkes at have effekt for Aabenraa Kommune.

Det er forvaltningens vurdering, at de foresldede spare- og omstillingsforslag ikke vil pavirke borgerne i Aabenraa
Kommune i neevneveardig grad.

De gkonomiske konsekvenser for Aabenraa Kommune forventes at vaere en merudgift i omegnen af ca. 2,3 mio. kr. om
aret, hvoraf ca. 2,1 mio. kr. skyldes en ny udgiftsfordeling mellem Regionen og kommunerne for hjeelperordningen for
borgere med respiratorinsufficiens fastsat i en ny bekendtgerelse.

Heringssvaret tager afset i Region Syddanmarks enske om at undga forringelse af de kliniske ydelser, samt vigtigheden
af at undgé eget ulighed i sundhed som felger af strukturtilpasningerne, og endelig en opfordring til Regionen om at have
serligt fokus pa i den videre proces at sikre et borgernaert og sammenhangende sundhedsvasen ogsé i yderomraderne.

Indstilling
Social & Sundhed indstiller,

at udkast til heringssvar godkendes.
Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016

Anbefales godkendt med tilfajelse af afsnit om respirationspatienter.

Bilag
Revideret - Heringssvar vedr. Region Syddanmarks spare- og omstillingskatalog til budget 2016

Kommentarer til: Horingssvar vedr. Region Syddanmarks spare- og omstillingskatalog til budget 2016



Punkt 18: Syddanmarks afrapportering pa central udmelding om voksne
med kompleks erhvervet hjerneskade

15/702
Sagsfremstilling
Udvalget skal i denne sag godkende udkast til Syddanmarks afrapportering pa Socialstyrelsens centrale udmelding om

voksne med erhvervet hjerneskade.

Afrapporteringen skal sendes til Socialstyrelsen senest den 1. marts 2016 og skal forinden behandles i
kommunaldirekterkredsen, i KKR og i de enkelte syddanske kommuner.

Baggrund
Udvalget har den 4. februar 2015 taget en orientering om Socialstyrelsens centrale udmelding for voksne med kompleks
erhvervet hjerneskade og Aabenraa Kommunes tilbagemelding herpa til efterretning.

Afrapporteringens indhold og konklusion
Det vedlagte udkast til afrapportering for Syddanmark er udarbejdet pa baggrund af de 22 syddanske kommuners
besvarelser af et sporgeskema, der kommer ind pa de 4 temaer i den centrale udmelding:

- Malgruppens storrelse

- Udbuddet og anvendelsen af hgjt specialiserede indsatser og tilbud

- Eventuelle udfordringer med at sikre den nedvendige udbud

- Tilretteleeggelse og koordination af de hgjt specialiserede indsatser til mélgruppen

Aabenraa Kommunes tilbud p& Senderskovvej indgar som eksempel pd kommunernes kapacitet pd omradet.
Afrapporteringens konklusion er, at behovet for hgjt specialiserede indsatser til méalgruppen af borgere med kompleks
erhvervet hjerneskade kan imgdekommes.

Lovgrundlag

Rammerne for den nationale koordinationsstuktur er opsat i lov om andring af lov om social service, lov om
retssikkerhed og administration pa det sociale omrade og forskellige andre love (lov nr. 722 af 25/06/2014)

Indstilling
Social & Sundhed indstiller,

at udkastet til Syddanmarks afrapportering pa centraludmelding om voksne med kompleks erhvervet hjerneskade
godkendes.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016
Godkendt.
Bilag

Udkast til KKR Syddanmarks afrapportering til Socialstyrelsen pa Den centrale udmelding om voksne med erhvervet
hjerneskade



Punkt 19: Evaluering af § 17, stk. 4 udvalg vedr. Forebyggelse og misbrug

14/10555

Sagsfremstilling

Social- og Sundhedsudvalget og Berne- og Uddannelsesudvalget skal i denne sag evaluere § 17, stk. 4 udvalget vedr.
Forebyggelse og misbrug. Det fremgér af kommissoriet for udvalget, at det skal evalueres i januar 2016.

Formélet med evalueringen er at fa fagudvalgenes vurdering af, om § 17, stk. 4 udvalget vedr. Forebyggelse og misbrug
har bidraget til at kvalificere de politiske beslutninger ved at radgive fagudvalgene.

@konomiudvalget har den 7. december 2015 besluttet, at Social- og Sundhedsudvalget og Berne- og Uddannelsesudvalget
evaluerer pa folgende:

- Samarbejdet med § 17, stk. 4 udvalget vedr. Forebyggelse og misbrug

- § 17, stk. 4 udvalgets betydning for fagudvalgenes arbejde/beslutninger

- § 17, stk. 4 udvalgets formal

- Gevinster pa tvers

- Brug af § 17, stk. 4 udvalg generelt som en del af det politiske beslutningsgrundlag.

Til brug for evalueringen i fagudvalgene er udarbejdet vedlagte oplysningsgrundlag om § 17, stk. 4 udvalgets arbejde.
Endvidere er vedlagt resultatet af en spergeskemaundersggelse med medlemmerne af § 17, stk. 4 udvalgets egen
evaluering. Endelig er vedlagt kommissorium for udvalget.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,
at § 17, stk. 4 udvalget vedr. Forebyggelse og misbrug evalueres.

Beslutning Borne- og Uddannelsesudvalg den 02-02-2016
Borne- og Uddannelsesudvalget finder at emnerne forebyggelse og misbrug er vigtige og relevante.

Generelt har samarbejdet med §17 stk. 4 udvalget vedr. forebyggelse og misbrug og udvalgets betydning for
beslutningerne i Borne- og Uddannelsesudvalget vaeret minimale.

§17 stk. 4 udvalget vedr. forebyggelse og misbrug har ikke haft den betydning og effekt som var forventet og det
anbefales, at § 17 stk. 4 udvalget vedr. forebyggelse og misbrug ikke fortsettes.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016

Samarbejdet mellem Social- og Sundhedsudvalget og §17.4 udvalget vedr. forebyggelse og misbrug har vearet begranset,
men det opleves, at §17.4 udvalget har bidraget i forhold til at skabe grundlag for et taettere samarbejde pa tvaers omkring
rusmidler / hash samt forebyggelse af overveegt med serligt fokus pa unge.

§17.4 udvalget vedr. forebyggelse og misbrug vurderes ikke at have haft den store betydning for beslutningerne i Social-
og Sundhedsudvalget.

Social- og Sundhedsudvalget ville fremadrettet kunne gore storre brug af §17.4 udvalget vedr. forebyggelse og misbrug, i
serdeleshed hvis opgaveportefoljen udvides. Det vil vaere vigtigt at styrke synligheden af §17.4 udvalgets aktiviteter og
det forpligtende samarbejde med fagudvalgene.

Det anbefales, at §17.4 udvalget viderefores med udvidet opgaveportefolje og sammensatning af udvalget m.v.

For stemte 5 (S, V, SF)

Imod stemte 2 (DF)

DF anerkender udvalgets hidtidige arbejde i forbindelse med rusmiddelpolitikken, men er skeptisk overfor anbefalingen
om en videreforelse af §17.4 udvalget vedr. forebyggelse og misbrug.

Bilag

Oplysningsgrundlag om § 17, stk. 4 udvalget vedrerende Forebyggelse og misbrug



Resultater, spergeskema i udvalg for forebyggelse og misbrug

Kommissorium for § 17, stk. 4 udvalg vedrerende forebyggelse og misbrug



Punkt 20: Taktisk ledelsesinformation for Social- og Sundhedsudvalget pr.
31. december 2015

11/15143

Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om den taktiske ledelsesinformation for Social- og Sundhedsudvalget pr. 31. december
2015.

I forhold tidligere udgaver bemarkes, at der udelukkende er medtaget aktivitetstal pr. 31. december 2015. Arsagen til
dette er, at Aabenraa Kommunes supplementsperiode varer til den 21. januar 2016, hvilket betyder at gkonomital pr. 31.
december 2015 ikke giver et retvisende billede.

Indstilling
Social & Sundhed indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.
Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016
Taget til efterretning.

Bilag

Taktisk LIS S&S pr. 31.12.15. - kun aktivitet.pdf



Punkt 21: Status pa sygeplejeklinikker

16/3420
Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om status pa etablering og drift af sygeplejeklinikker.

I forbindelse med budget 2015-2018 var et af spareforslagene i BDO-rapporten, at der skulle ske en gget anvendelse af
sygeplejeklinikker. Besparelsen skulle vere pd 1,0 mio. kr. arligt. I 2015 var der s& modregnet en omkostning pa 0,5 mio.
kr. til udvidelse af antallet af kliniker.

Der er nu etableret 2 klinikrum i forbindelse med SRC i Radekro, 2 klinikrum i Aabenraa pa Langrode ved plejehjemmet
Grennegarden, 1 klinikrum i Bov pé plejehjemmet Ronshave og 1 klinikrum i Tinglev (Industriparken). Samlet set rader
kommunen saledes over 4 kliniker med 6 behandlerrum.

Aktivitet

I bilag 1, tabel 1, ses udviklingen i antallet af borgere, der modtager sygepleje pa kliniker og i hjemmet. Der er sket en
stigning hen over aret i forbindelse med, at der er dbnet flere klinikrum. I andet halvar (jul.-dec.) har i gennemsnit 257 ud
af 1638 borgere modtaget deres sygepleje pa klinik. Det svarer til 15.7 %. Det er intentionen, at vi i 2020 skal ege denne
andel til 50 %.

I bilag 1, tabel 2, ses fordelingen af antallet af borgere pa de forskellige klinikker. Det er iser klinikkerne i Bov og
Tinglev, der har de fleste borgere tilknyttet. Det ser ud til, at en klinik kan have et maltal pd mellem 55 og 60 tilknyttede
borgere pr. maned.

I bilag 1, tabel 3, ses antallet af besgg pr. klinikrum. Dette tal har vaeret forudsatningen for besparelsen, og der er blevet
kalkuleret med en besparelse pa 25 kr. / besag. Dette er udelukkende den gennemsnitlige besparelse pa keretid for
sygeplejerskerne. Det betyder, at omkostningerne til kersel ikke er medregnet, ligesom der ikke er regnet med de
optimeringer af opgaveudferelsen, som klinikerne har givet. Der er ligeledes heller ikke regnet med reduktioner i APV
hjelpemidler som folge af at opgaven lgses pd klinikker. Disse effekter er formodentlig tilstede, men det er meget
vanskeligt, og ville i givet fald kreeve et omfattende dokumentationsarbejde, hvis de skulle kvantificeres.

Der er en ligeledes en forudsetning om 15 til 18 daglige beseg pr. klinikrum, svarende til ca. 325-375 besog per méned.
Det er lykkedes for en klinik at na dette maltal i 5 maneder.

Det samlede antal besgg pa sygeplejeklinikkerne i 2015 er 13.478. Det svarer til en besparelse pa 336.950 kr. ud fra de
givne forudsaetninger. Der er investeret 256.524 kr. i ombygningen af klinikken pa Langrode samt i inventar; i alt 468.282
kr.

Med et benchmark pa 350 besegg per klinikrum om maneden vil klinikkerne med den nuverende kapacitet kunne
gennemfore 25.200 besog 1 2016, svarende til en forudsat besparelse pa 630.000 kr.

Yderligere tiltag

Der opleves behov for at udvide klinikkapaciteten i Bov omradet og ligeledes er der enske om at etablere en klinik 1
Felsted omradet. Begge muligheder underseges for gjeblikket.

Der har ligeledes i forbindelse med arbejdet med helhedsplan Tinglev vaeret et stort enske om at kunne flytte klinikken til
en mere central placering i byen. Dette undersoges ligeledes.

Der er i det sidste ars tid desuden arbejdet med at digitalisere arbejdsgange i planleegningen af besog, handtering af
ventevearelse og mulighed for borgerne for at kunne @ndre i tider og klinikker. Dette system, kaldet Health Manager
version 2.0, er ved at blive sat 1 drift.

Der pagar et samarbejde med Vejle Kommune om en version 3.0, som dels skal give borgerne en app og reducere den tid,
der skal anvendes til dokumentation og en version 4.0, der skal give borgerne bedre mulighed for at deltage aktiv i deres
sygeplejebehandling, samt individualisere sundhedstiltag til den enkelte borger. Version 3.0 forventes klar i efteraret 2016
og version 4.0 engang i 2017.

Okonomi og afledt drift



Jf. beslutning i Byradets godkendelse af etablering af en sygeplejeklinik Langrode den 28. januar 2015 (sagsnr. 14/15690)
er besparelsen pa 0,5 mio. kr. 1 2015 og fra 2016 1,0 mio. kr. arligt vedr. sygeplejeklinikker udmentet.

Besparelsen er udmentet under Visitation og Rehabilitering. Det forventes, at tiderne i de visiterede sygeplejepakker skal
tilpasses efterhdnden som flere borgere benytter sygeplejeklinikkerne.

Besparelsen har i 2015 ikke kunnet indfries fuldtud. Selv med den hgjeste udnyttelse af de 6 klinikrum, ser det ikke ud til
at besparelsen fremadrettet kan indfries med de forudsatninger, som blev lagt til grund.

Der foretages et analysearbejde af korrigerende tiltag i forhold til at indfri besparelsen og eventuelle kapacitetsudvidelser
vil blive forelagt udvalget i det omfang der ikke kan findes ekonomi til anlaeg og drift af disse.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.
Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016

Taget til efterretning.
Bilag

Status pé sygeplejeklinikker - Bilag 1.pdf



Punkt 22: Orientering om central udmelding for borgere med svare
spiseforstyrrelser

15/31287
Sagsfremstilling

Barne- og Uddannelsesudvalget og Social- og Sundhedsudvalget orienteres i denne sag om Socialstyrelsens centrale
udmelding for borgere med svere spiseforstyrrelser og om Aabenraa Kommunes besvarelse af det spergeskema, som Det
feelleskommunale Socialsekretariat har sendt ud til de syddanske kommuner. Kommunernes besvarelser skal danne
baggrund for en samlet afrapportering for Syddanmark til Socialstyrelsen.

Baggrunden for den centrale udmelding

Socialstyrelsen har kompetence til at udmelde mélgrupper og sarlige indsatser, hvor det vurderes, at der er behov for aget
koordination eller planleegning pa tvaers af kommuner og regioner for at sikre og videreudvikle den hejt specialiserede
sociale indsats.

Socialstyrelsen har den 2. november 2015 udsendt central udmelding for borgere med svere spiseforstyrrelser. Behovet
for en central udmelding understottes ifolge Socialstyrelsen af en raeekke udviklingstendenser pa omrédet:

- Der er et stigende antal indlaggelser i den regionale psykiatri af borgere med spiseforstyrrelser, og det kan potentielt
betyde et oget behov for hajt specialiserede rehabiliteringsindsatser og —tilbud til malgruppen

- Antallet af borgere med spiseforstyrrelser, der behandles ambulant i den regionale psykiatri, er steget med ca. 70% siden
2007. Dette kan betyde et oget behov for hgjt specialiserede rehabiliteringsindsatser og —tilbud pé det sociale omrade

- Andelen af borgere med spiseforstyrrelser, der indlaegges igen, er hgj, hvilket giver anledning til at rette fokus pé den
samlede rehabiliteringsindsats samt koordinationen mellem social- og sundhedssektoren.

Aabenraa Kommunes besvarelse
Besvarelsen, der er vedlagt som bilag, kommer ind pé folgende emner:

- Hvor stor er malgruppen af borgere med svere spiseforstyrrelser i Aabenraa Kommune

- Hvilke rehabiliteringsindsatser og rehabiliteringstilbud i og uden for egen kommune og region anvender Aabenraa
Kommune til mélgruppen

- Hvilke eventuelle udfordringer ser Aabenraa Kommune i forhold til at sikre det fornadne udbud pa omradet

- Hvad indebarer kommunens fremadrettede tilretteleeggelse og koordination pa omrédet.

Spergsmalene er opdelt i barn og unge henholdsvis voksne og er besvaret af Born og Familieafdelingen i Bern og Skole,
henholdsvis Visitation & Rehabilitering i Social & Sundhed.
Lovgrundlag

Lov nr. 722 af 25. juni 2014 (Opfolgning pa evaluering af kommunalreformen vedrerende det mest specialiserede
socialomrade og den mest specialiserede specialundervisning m.v.)

Indstilling
Social & Sundhed og Bern og Skole indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Berne- og Uddannelsesudvalg den 02-02-2016
Taget til efterretning.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016
Taget til efterretning.

Bilag

Aabenraa Kommunes besvarelse af spergeskema til syddanske kommuner vedrerende den centrale udmelding for borgere
med svere spiseforstyrrelser



Punkt 23: Gensidig orientering

13/41950
Sagsfremstilling

1. Region Syddanmark. Invitation og program til konference ”Lige Sund” den 10. marts 2016, Hotel Scandic Kolding.
2. KKR Syddanmark. Invitation og program til politisk temadag “Hvad blev der af socialpolitikken” den 3. marts
2016, Comwell Middelfart.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller
at orienteringerne tages til efterretning.

Beslutning Social- og Sundhedsudvalget den 03-02-2016

P4 medet orienteredes endvidere om status vedr. Valdemarshus.
Taget til efterretning.

Karina T. Rogat forlod medet kl.19.02 og deltog ikke i punktet.
Bilag

Invitation og program til konferencen Lige Sund den 10. marts 2016.pdf

Invitation til politisk temadag den 3. marts 2016: "Hvad blev der af socialpolitikken?"
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