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Punkt 173: Godkendelse af dagsorden

21/36392
Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at dagsorden godkendes.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt, idet sag 195 rykkes frem til umiddelbart efter sag 174.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 174: Forslag til udmentning af GIV-afprevningsindsats

22/22372
Sagsfremstilling

Med denne sag bedes Borne- og Uddannelsesudvalget og Social- og Seniorudvalget tage stilling til udmentningen af de
afsatte budgetmidler til en GIV-afprevningsindsats.

Aabenraa Kommunes mission er Det Gode Liv for alle borgere. For nogle berns vedkommende medferer opvaksten, at
de far vanskeligt ved at realisere det gode liv bdde som bern og senere i livet. Der er administrativt pa tvers af
kommunens forvaltninger arbejdet med at udvikle fundamentet for en sterre GIV-indsats. GIV star for Generationer i
Vekst. Intentionen med arbejdet handler om at bryde negativ social arv med afsat dels i udsathedsfaktorer og
risikofaktorer, der bidrager negativt til barns opvekst. Dels i beskyttelsesfaktorer som bidrager positivt til berns opvakst.
Intentionerne med GIV-indsatsen er at stotte foreldrene for derigennem at give bern og unge bedre muligheder og
chancer for at leve gode liv. En GIV-indsats med en stor volumen kan inkludere familier med bern i flere aldersgrupper og
s&tte ind med initiativer, der kan hjelpe familierne med de aktuelle udfordringer, de star overfor.

Byradet har i kommunens budget for 2024 bevilliget 3 mio. kr. til udvikling og afprevning af en sarligt tilrettelagt
tveerfaglig indsats, der skal modvirke denne chanceulighed. GIV-afprevningsindsatsen skal derfor anskues som en
mulighed for at fa gjort konkrete erfaringer med dele, der indgar i den sterre GIV-indsats. Derfor foreslas de 3 mio. kr.
udmentet til et afprevningsprojekt, hvor formalet er at udvikle og afpreve brug af familiementorer understottet af et GIV-
team til at modvirke chanceuligheden i de familier, der udvalges til indsatsen.

Malgruppen er familier, hvor tilstedevaerende udsathedsfaktorer eller risikofaktorer som udgangspunkt ikke er vurderet sé
alvorlige, at der har veret behov for at ivaerksatte stotte. I afprevningsprojektet vil Sundhedsplejen via et
screeningsverktej finde frem til de familier, der fér tilbud om at vaere en del af GIV-afprevningsindsatsen. Accepterer
familien at vaere med, far de tilknyttet en familiementor, der understottes af medarbejdere fra bl.a. PPR, Tidlig
Forebyggelse og Sundhedsplejen, som udger et ”GIV-team”.

Det foreslés, at de involverede medarbejdere frikebes eller midlertidigt ansettes internt i kommunen, da et indgaende
kendskab til lokale forhold og tilbud vil veere afgerende for, at der inden for det relativt korte tidsperspektiv er muligt at
iverksatte og gennemfore et forlab af en vis varighed. Ved brug af interne kompetencer og fagligheder vil der ogsa vere
storst mulighed for, at erfaringerne fra indsatsen kan blive brugt i organisationen efter det forste ar med konkret arbejde
med GIV-afprevningsindsatsen.

Endelig foreslés det, at et eksternt konsulentbureau star for evaluering, effektmaéling og endelig afrapportering. En ekstern
evaluering af indsatsen forventes at veere gavnlig i forhold til senere ansegninger om fondsmidler til en gearing af GIV til
en sterre volumen. Den vil ogsa gere det muligt at fa kompetencer i spil i indsatsen med erfaring fra evalueringer af
lignende tiltag i andre kommuner, s& der hermed sikres bedre mulighed for at leere af andres erfaringer og fa labende
sparring om tilpasning af indsatsen. Det eksterne konsulentbureau vil fa til opgave at lave millepzle, der pé kort sigt kan
indikere, hvad effekten bliver af GIV-afprevningsindsatsen. Det vil bide vere vigtigt for labende at kunne tilpasse den,
men ogsa for at sikre, at der kan leveres en evaluering af GIV-afprevningsindsatsen i de forste familier allerede i
sommeren 2024. Evalueringsarbejdet skal lebende droeftes i styregruppen og fremlegges til orientering og behandling i
relevante politiske fagudvalg.

GIV-afprevningsindsatsen er naermere beskrevet i notatet herom, der er vedlagt sagen.



Under sagens behandling deltager Dagtilbudschef, Jacob Svarre Winther og Sundhedschef, Michael Metzsch.
Indstilling

Bern og Kultur og Social & Sundhed indstiller,
at den foreslaede GIV-afprevningsindsats godkendes.
Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Bilag: GIV indsatsen i Aabenraa Kommune

Bilag: GIV-afprevningsindsatsen ’Familiementorer’ 2024



Punkt 175: Uddeling af §18 midler 1. runde 2024

23/24874
Sagsfremstilling

I henhold til servicelovens §18 uddeler Aabenraa Kommune tilskud til foreninger og organisationer, som udferer frivilligt
socialt arbejde.

Fordelingen foregér efter "Retningslinjer for stette til frivilligt socialt arbejde”, hvori principper og procedurer star
beskrevet for, hvornér foreninger og organisationer kan komme i betragtning til §18 midlerne.

Frivillighedsradet i Aabenraa Kommune har gennemgéet 38 ansggninger fra 38 foreninger og har fremsendt radets
anbefalinger og vedhaftede kommentarer til fordeling af midlerne i

1. anseggningsrunde for 2024.

Samlet belgb for indkomne ansggninger udger 1.151.175 kr.
Frivillighedsradet anbefaler uddeling af 589.200 kr. til 1. runde 2024.
Der resterer 488.179 kr. til 2. runde 2024.

Okonomi og afledt drift

Der er i budget 2024 afsat 1.074.379 kr. til ansggningspuljen Frivilligt socialt arbejde. Ved 1. uddelingsrunde tilstraebes
der, jfr. retningslinjerne, uddelt 2/3 af § 18 puljen og 1/3 ved 2. runde.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at udvalget gennemgér anbefalinger fra Frivillighedsradet, og beslutter den endelig uddeling af tilskud.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023
Frivillighedsradets indstilling godkendt.

Udvalget beslutter, at der arligt budgetomplaceres 0,2 mio. kr. fra §18 midlerne til Aabenraa Selvhjzlp.

Afbud: Ida Smed.
Bilag
Frivillighedsradets opsummering indstilling 1. runde 2024

1. runde 2024.pdf



Punkt 176: Godkendelse af udmentning af midler til klippekort og bedre
bemanding

23/31900
Sagsfremstilling
Udvalget skal i denne sag efter hering i Seniorradet beslutte udmentning af den ramme pa 4,0 mio. kr., som er afsat i det

godkendte budget 2024-2027. Rammen er malrettet eeldreomradet og skal prioriteres til klippekort og bemanding pa
plejehjem.

Der er i sagen opstillet fire scenarier for, hvordan midlerne kan fordeles.

I dag anvender borgerne typisk klippekortet til en-til-en samtaler, gd- og cykelture samt ledsagelse til indkeb og/eller
leege. Det er muligt for borgerne at spare klip op til aktiviteter, der tager lengere tid.

Scenarie 1:

¢ 1,0 mio. kr. til plejehjemmenes bemanding svarende til i alt 2.600 timer om é&ret, som skal fordeles mellem de ti
plejehjem.
¢ 3,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen svarende til 0,5 time hver uge mod nuvarende 0,5 time hver anden uge.

1,0 mio. kr. til bemanding pa plejehjem til egen disposition. Midlerne kan eksempelvis anvendes til en bedre modtagelse
af nye beboere, til hjeelp de forste dage og til samtaler med pérerende.

3,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen anvendes til borgere med funktionsniveau 3 og 4.

Scenarie 2:

e 2.0 mio. kr. til plejehjemmenes bemanding svarende til i alt 5.200 timer om aret, som skal fordeles mellem de ti
plejehjem.
¢ 2,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen svarende til 0,5 time i 44 uger om aret mod nuverende 26 uger om éret.

2,0 mio. kr. til bemanding pa plejehjem til egen disposition. Midlerne kan eksempelvis anvendes til en bedre modtagelse
af nye beboere, til hjelp de forste dage og til samtaler med pérerende. Derudover kan midlerne anvendes til oget stotte i
forbindelse med livets sidste dage, herunder stotte til parerende i forbindelse med beboernes sidste dage og ded.

2,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen anvendes til borgere med funktionsniveau 3 og 4.

Scenarie 3:

¢ 3,0 mio. kr. til plejehjemmenes bemanding svarende til i alt 7.800 timer om é&ret, som skal fordeles mellem de ti
plejehjem.

¢ 3A) 1,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen svarende til 0,5 time 1 35 uger om aret mod nuvarende 26 uger om
aret, eller



¢ 3B) 1,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen til borgere med sarlige behov pé andre funktionsniveauer.

3,0 mio. kr. til bemanding pé plejehjem til egen disposition. Midlerne kan eksempelvis anvendes til en bedre modtagelse
af nye beboere, til hjeelp de forste dage og til samtaler med parerende. Derudover kan midlerne anvendes til gget stotte i
forbindelse med livets sidste dage, herunder stotte til parerende i forbindelse med beboernes sidste dage og ded. Endelig
kan midlerne anvendes til at imedekomme beboeres ekstra behov for kontakt og omsorg — sarligt i aftentimerne, hvor
bemandingen er lavest.

For klippekort til Hiemmeplejen kan valges enten 3A eller 3B.
3A) 1,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen anvendes til borgere med funktionsniveau 3 og 4, eller

3B) Klippekort til borgere med funktionsniveau 3 og 4 fastholdes pa 0,5 time hver anden uge (26 uger érligt). 1,0 mio. kr.
anvendes til klippekort til borgere med sarlige behov med andre funktionsniveauer.

Scenarie 4:
e 2.0 mio. kr. til plejehjemmenes bemanding svarende til i alt 5.200 timer om aret, som skal fordeles mellem de ti
plejehjem.

¢ 1,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen svarende til 0,5 time i 35 uger til borgere med funktionsniveau 3 og 4.
e 1,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen til borgere med demens, og borgere, der oplever ensomhed.

2,0 mio. kr. til bemanding pa plejehjem til egen disposition. Midlerne kan eksempelvis anvendes til en bedre modtagelse
af nye beboere, til hjelp de forste dage og til samtaler med pérerende. Derudover kan midlerne anvendes til oget stotte i
forbindelse med livets sidste dage, herunder stotte til parerende i forbindelse med beboernes sidste dage og ded.

1,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen betyder, at borgere med funktionsniveau 3 og 4 kan fa 0,5 time om ugen i 35
uger mod nuvarende 26 uger.

1,0 mio. kr. til klippekort i hjemmeplejen til borgere med demens og ensomhed disponeres af hjemmeplejen ud fra det
behov, de oplever i hverdagen.

Hering/udtalelse

Seniorridet har fremsendt haringssvar, hvori rddet anbefaler Scenarie 2.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at udvalget tager stilling til udmentning af midler til klippekort og bedre bemanding.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Midler til klippekort og bedre bemanding fordeles efter scenarie 4.

Afbud: Ida Smed.



Bilag

Seniorradets haringssvar til sager til SSU mede den 6. december 2023.pdf



Punkt 177: Udmentning af midler til implementering af faste teams i
hjemme- og sygeplejen

23/36355
Sagsfremstilling

I forbindelse med vedtagelsen af budget 2024-2027 er der i 2024 afsat 2,000 mio. kr. til implementering af tvaerfaglige
teams i hjemme- og sygeplejen.

“Faste tveerfaglige teams” har veeret afprovet i to hjemmeplejedistrikter i 2022 og 2023, og afprevningen har vist gode
resultater i forhold til de fem mal som er opstillet bade for afprevningen og implementeringen til hele organisationen:

1. Sterre tryghed og kontinuitet i borgers hverdag

2. Dget trivsel hos medarbejderne

3. Styrket selvhjulpenhed hos borgerne

4. Bedre sammenhang i indsatserne til borgerne

5. Baredygtig ekonomi i hjemmeplejen og sygeplejen

Det er besluttet at organisere hele den kommunale hjemme- og sygepleje med tvaergaende teams. Hjemme- og sygeplejen
organiseres med fuld tverfaglig organisering pd medarbejderniveau. Det betyder, at sygeplejersker, SOSU-assistenter,
SOSU-hjelpere og rengeringsmedarbejdere inddeles distriktsvis og refererer til samme driftsleder i distriktet.

Afprevningen af faste teams har vist, at det er vigtigt, at medarbejdere og ledere understoattes 1 at leere at samarbejde pé
nye mader. Nar faste tvaerfaglige teams skal implementeres i hele organisationen inddrages de bedste erfaringer fra
afprevningen. Dette geores blandt andet ved, at den ene af de to projektledere fra Faste teams fortsetter som
implementeringsleder i 2024. Implementeringslederen vil std for at understette hjemme- og sygeplejens ledere i
implementering af de nye mader at arbejde pa. Det vil ske via aktiviteter inden for felgende omréader:

¢ Psykologisk tryghed: Opbygge den psykologiske tryghed i teamet, konstruktiv kommunikation og
konflikthéndtering, veerdier og spilleregler for teamet.

o Struktur: Opbygge en fast medestruktur i teamet, f.eks. tavlemeder og felles tverfaglige opstartsmeder.

o Faglighed: Kontinuitet i opgavelgsningen hos den enkelte borger, styrkelse af borger-pérerende samarbejdet,
rehabilitering i daglig praksis.

o Indflydelse: Indflydelse pa egen vagtplan, beslutningstagning i teamet.

e Medansvar: Uddannelse af udvalgte medarbejdere til at sta for tavlemeder, introduktion til data og styringscockpit.

Undervisning og kompetenceudvikling vil omfatte forskellige metoder som f.eks. workshops, sidemandsoplaring,
undervisning og oplering af teams i praksis; eksempelvis ved tavlemeder.

For lederne vil der derudover vare aktiviteter i forhold til:

¢ Den nye lederrolle: Fra en styrende til en mere coachende tilgang, hvor ledere styrker medarbejderes
selvsteendighed, fremmer personlig vaekst og understetter teams i at finde egne losninger.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,



at de 2,000 mio. kr. anvendes til ovenstaende aktiviteter.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 178: Godkendelse af 22ndret serviceniveau for elektroniske
knaproteser

22/13833
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag godkende @&ndret serviceniveau for bevilling af elektroniske knaproteser.

Baggrund

I forbindelse med vedtagelsen af budget 2024-2027 er der prioriteret eget budget til elektroniske kneeled. Malgruppen er
borgere, der er larbensamputerede, og som ansgger om computerstyrede knaled.

Sagsbehandling

Ved vurdering og sagsbehandling af ansggninger af proteser vil der ogsa fremadrettet blive foretaget en individuel og
konkret vurdering. Borgeren bliver vurderet i forhold til vedkommendes generelle sundhed, den made borgeren mestrer
sin hverdag i arbejde og fritiden, samt i forhold til borgerens generelle ensker og forméaen i forhold til at skabe et
feellesskab med andre.

Sagsbehandlingen vil samtidig ske ud fra MFCL (Medicare Functional Classification Level):

o KO: Ikke i stand til at forflytte sig selv sikkert med eller uden assistance. En protese vil ikke gge mobilitet eller
livskvalitet.

¢ KI1: Kan eller har potentiale til at forflytte selv vha. en protese. Bruger udelukkende protese til indenders brug.
Langsom gang pa plant underlag med brug af hjelpemidler. Begrensede streekninger.

¢ K2: Bruger protese til begranset udenders brug. Lav ganghastighed og kan overkomme simple forhindringer sdsom
kantsten, trappetrin og ujevnt underlag.

¢ K3: Bruger protese til ubegraenset udenders brug, ogsa i terreen. Klarer varierende ganghastigheder og let jogging.

e K4: Udenders brug med hgje krav og ingen begransninger. Bruger protese til hgjenergi aktiviteter sisom lgb.
Typisk atletiske, aktive voksne eller bern.

Det @ndrede serviceniveau fremgar af de fire vejledende serviceniveauer, der er vedlagt som bilag. Grundleggende vil
borgere dog blive kompenseret med et mere teknologisk knae, ogsé ved et lavere funktionsniveau end tidligere.
Serviceniveauet vil fremadrettet blive gradueret i forhold til protesens funktioner og effektivitet i forhold til den
amputeredes aktivitetsniveau.



Ny-amputerede borgere er altid tilknyttet et genoptreeningsforleb, under hvilket sagsbehandler og treenende terapeut vil
have et teet samarbejde.

Ved anseggning om nye computerstyrede knaled, eller ved genbevillinger efter en arreekke, vil borgeren altid blive henvist
til et kommunalt treeningsforleb for at fa det bedste udbytte af den nye protese. Det forventes, at borgeren deltager aktivt i
treeningsforlabet, da det kreever treening og lering i en @ndret kropsholdning, for at benytte protesen.

Lovgrundlag

Hjelpemidler udlanes efter servicelovens §112.

Kommunalbestyrelsen skal yde stette til hjelpemidler til personer med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne,
nér hjelpemidlet:

1. 1 veesentlig grad kan afhjelpe de varige folger af den nedsatte funktionsevne,

2. i veesentlig grad kan lette den daglige tilvarelse i hjemmet eller
3. er ngdvendigt for, at den padgaldende kan udeve et erhverv.

Fremhavelse af ordene varigt, vaesentligt og nedvendigt er foretaget af forvaltningen.

Okonomi og afledt drift

Priserne pa computerstyrede knaeled fra Ottobock er ca.:

Kenovo 133.000 kr. + cover beskyttelse af kne, fod og protese.
C-Leg 188.000 kr. + cover beskyttelse af kne, fod og protese.
Genium 317.000 kr. + cover beskyttelse af knae, fod og protese.
Genium X3 576.000 kr. + cover beskyttelse af kna, fod og protese.

Der er tidligere vurderet, at ca. 16 larbensamputerede borgere potentielt kan vaere inden for mélgruppen til elektroniske
kneeled. Det er vanskeligt, ud fra nuvarende oplysninger, at vurdere, hvilken protese, de vil vare berettiget til. Der
vurderes dog, at ca. 5 borgere vil vare inden for malgruppen til Kenovo knaeled og 5 borgere til C-leg.

Samlet udgift til bevilling af nye kneeled til borgere der tidligere er forsynet med mekanisk knealed. Udvalget orienteres
om faktiske udgifter i forbindelse med bevillingskontrol.

Forventede bruttodriftsudgifter i 2024: 2,321 mio. kr.

Det forventes, at der fremadrettet vil blive ansegt om 3 nye proteser arligt. I forbindelse med ny-amputering vil borgeren
modtage en genoptraeningsplan, og der vil her ikke blive oprettet et kommunalt genoptraningsforleb.

Forventede bruttodriftsudgifter i 2025 og 2026: 0,449 mio. kr.

Heoring/udtalelse



Forslaget til vejledende serviceniveau er tidligere hort i Handicapréadet i forbindelse med udvalgets behandling af forslag
til endret serviceniveau for bevilling af benproteser den 4. maj 2022. I den forbindelse bemerkede
brugerrepreesentanterne, at de i store traeek kunne tilslutte sig forslaget til vejledende serviceniveau.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at ndret serviceniveau for elektroniske knaeled godkendes.

at sagen sendes til orientering i Handicapradet.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

1. at Godkendt, idet et flertal bestdende af Michael Christensen (SF), Dorrit Knudsen (A), Gaby Scheel (A) og Jan Kepke
Christensen (UP) stemte for. Imod stemte Jens Wistoft (V) og Susanne Provstgaard (V).

2. at Godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Vejledende serviceniveau for Kenovo knaled
Vejledende serviceniveau for Genium X 3 knaeled
Vejledende serviceniveau for Genium knaeled

Vejledende serviceniveau for C-leg knaeled



Punkt 179: Frigivelse af midler til forundersogelse af et nyt ROK og
plejeboliger

23/36191
Sagsfremstilling

I denne sag skal frigives de afsatte midler pa investeringsoversigten til forundersggelse af et nyt Rehabiliterings- og
Korttidscenter (ROK) og plejeboliger.

I kommunens budget for 2024-27 er der bl.a. afsat 1 mio. kr. 1 2024 til en forundersegelse af et nyt ROK. Der er ikke afsat
anlaegsmidler til at gennemfore eventuelle projekter, men der skal tilvejebringes et beslutningsgrundlag for de afsatte
midler dels til et nyt ROK, dels til etablering af plejeboliger.

Forvaltningen foreslar, at opgaven deles i to, sdledes at der dels laves en forundersegelse omkring et nyt ROK, dels en
omkring nye plejeboliger.

Til sagen er vedhaftet to projektplaner. Den ene har til formal at rammeseette arbejdet med forundersegelsen for et nyt
ROK, mens den anden rammesatter arbejdet med etablering af plejeboliger.

I projektplanerne er beskrevet, hvad omfanget er med forunderseggelserne. For sa vidt angar forundersggelsen om et nyt
ROK, vil en vasentlig del af beslutningsoplaegget vaere en indholdsbeskrivelse af det nye center. Hensigten hermed er
dels at sikre, at de gode erfaringer fra det igangvaerende forandringsarbejde pa ROK kan bruges fremadrettet. Dels for at
sikre at ROK ogsé fremadrettet vil vaere i stand til at handtere de opgaver, som folger af udviklingen af kommunens rolle i
det nzere sundhedsvasen. Udgangspunktet er endvidere, at beslutningsopleegget skal indeholde flere mulige scenarier for
placering af et nyt ROK.

Okonomi og afledt drift
Der er pa investeringsoversigten i 2024 afsat et rddighedsbelab pé 1,0 mio. kr. til at gennemfore forundersegelser til et nyt

ROK og plejeboliger. Der er ikke afsat anleegsmidler til at gennemfore eventuelle projekter, men der skal tilvejebringes et
beslutningsgrundlag.

Sagen afgores i
Byradet.
Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at projektplanerne godkendes, og

at der gives en anlegsbevilling pa 1,0 mio. kr. til at gennemfore forundersggelser til et nyt ROK i Radekro og
plejeboliger, finansieret af det afsatte radighedsbeleb i 2024, som frigives.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Anbefales godkendt.



Afbud: Ida Smed.
Bilag

Projektplan for forundersegelse af et nyt ROK -WT

Projekt Forundersegelse til nyt plejehjem i kommunen-WT.pdf



Punkt 180: DUT-midler til det n2ere sundhedsvaesen

21/9598
Sagsfremstilling

Social- og Seniorudvalget og Sundheds- og Forebyggelsesudvalget skal i denne sag tage stilling til, hvordan tilferte DUT-
midler til udbygning af det nere sundhedsvasen fordeles.

Den tidligere regering offentliggjorde i begyndelsen af 2022 ambitionen om at styrke indsatsen for borgere med kroniske
lidelser samt for &ldre, medicinske patienter. Méalet med den tidligere regerings planer var, at malgrupperne skal tilbydes
en indsats af hgj og ensartet kvalitet uanset, hvor de bor i landet. Rammen omkring den styrkede indsats var tilteenkt at
vaere en national kvalitetsplan, der skal lofte indsatsen i det naere sundhedsvesen i de kommende &r (kilde:
Sundhedsministeriet, faktaark, marts 2022).

Den tidligere regering lagde op til, at det forste fokusomrade 1 kvalitetsplanen ville blive de kommunale akutfunktioner,
dvs. indsatsen for serligt &ldre medicinske patienter som f.eks. har et fortsat komplekst pleje- og behandlingsbehov efter
udskrivning fra sygehus. Det naste loft skulle vere til indsatser for borgere med kroniske lidelser sdsom KOL, diabetes
og hjerte-karsygdomme. Sundhedsstyrelsen har faet opgaven med at udarbejde standarder til fokusomraderne.

Den nuvarende regering har lagt op til at fortsette arbejdet, og for at understotte en styrket indsats er der allerede fra
2022 udmentet DUT-midler til omradet gennem en foregelse af det kommunale bloktilskud pa 208 mio. kr. i 2023, 209
mio. kr. 1 2024 og 210 mio. kr. i 2025. For Aabenraa Kommune betyder det, at der i 2023 er tilfert 2,070 mio. kr. og
tilferes 2,077 mio. kr. i 2024 samt 2,089 mio. kr. fra 2025 og frem.

Ud over de kommende anbefalinger og kvalitetsstandarder pa de angivne omrader er det besluttet, at regionerne skal
implementere et udvidet behandlingsansvar pa 72 timer i lebet af 2023. I Region Syddanmark tradte det i kraft den 1.
november. De kommunale akutfunktioner er teenkt ind i implementeringen og skal medvirke til at understette dialogen
mellem sygehus og kommuner.

Pé udvalgsmeder den 8. og 9. august besluttede henholdsvis Sundheds- og Forebyggelsesudvalget og Social- og
Seniorudvalget, at midlerne i 2023 blev tilfert Sygeplejen til udvikling og kvalitetsopbygning i akutteamet. Samtidig blev
der truffet beslutning om, at der skulle traeffes beslutning om fordeling af midler i 2024 og frem, nar de nye nationale
kvalitetsstandarder for henholdsvis kommunale akutfunktioner og borgere med kronisk syge foreld. Forventningen var, at
disse kvalitetsstandarder ville blive offentliggjort i efteraret 2023, men dette er endnu ikke sket.

For at imgdekomme det forventede krav om udvidelse af kapaciteten i Sundhedscentrets kronikertilbud som felge af de
kommende kvalitetsstandarder, foreslar forvaltningen at midlerne fra 2024 og frem fordeles pa felgende made:

¢ ¥ af midlerne, svarende til ca. 1,552 mio. kr., tilfores Sygeplejen til at videreudvikle akutteamet.
e Yy af midlerne, svarende til ca. 0,518 mio. kr., tilfores Sundhedscentret til at udbygge de kommunale kronikertilbud.

Lovgrundlag

Sundhedsloven §119 og §138.



Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at de tilforte DUT-midler i 2024 og frem fordeles med % til Sygeplejen til videreudvikling af akutteamet og  til
Sundhedscentret til udbygning af kommunale kronikertilbud.

Beslutning Sundheds- og Forebyggelsesudvalget den 05-12-2023

Godkendt.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 181: Udvikling af midlertidige pladser i Stubbzaek

23/37100
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag godkende indholdet i tilbuddet med midlertidige pladser efter servicelovens §107 1 Stubbaek. 1
den forbindelse skal der traeffes beslutning om, hvorvidt udvalget vil fremsende et konkret kebstilbud pa boligerne.

I forbindelse med budgetlegning for 2024 — 2027 prioriterede udvalget 936.000 kr. til omlaegning af boligerne i Stubbaek
fra boliger udlejet efter almenboligloven til midlertidige boliger efter servicelovens §107. Det betyder, at borgerens
husleje fremadrettet vil blive fastsat i forhold til borgerens indtegt, og at borgeren ikke lengere er omfattet af
lejeboligloven og ikke kan modtage boligsikring. Formaélet er at sikre flow i boligerne, og at borgeren ikke er athengig af
indtaegt for at kunne betale en bolig.

Gennem etablering af midlertidige pladser efter §107 i Stubbek er hensigten at bidrage til udvikling af en type tilbud, der
kan veere med til at lgse udfordringer i den vanskelige overgang fra indleeggelse i den regionale psykiatri til stette i
socialpsykiatrien. De midlertidige pladser skal dels vaere med til at sikre, at feerdigbehandlede borgere fra den regionale
psykiatri kan udskrives til en pladstype, hvor de far hurtigst mulig og korrekt udredning med evt. visitation til rette sociale
tilbud. Dels at undga indlaeggelser af borgere, der befinder sig i en sver periode af deres liv.

Aabenraa Kommune har ensket at kebe boligerne i Stubbak efter reglerne 1 almenboligloven. En handel forudsetter en
godkendelse i boligforeningen, her Salus, en godkendelse i byradet og efterfelgende en godkendelse ved
Landsbyggefonden.

Aabenraa Kommune har faet lanebevilling i Social- og Boligministeriet svarende til den forventede salgspris.

Der har veret mede med formanden og forretningsforeren for Salus. Efterfolgende har sagen vearet forelagt bestyrelsen 1
Salus, og bestyrelsen har meddelt, at Salus ikke ensker at selge boligerne, men at Salus gerne indgar et erhvervslejemal.

Et erhvervslejemal giver Aabenraa Kommune de samme muligheder for at drive et nyt Stubbak-tilbud, men forvaltningen
vurderer, at de lobende driftsomkostninger bliver noget hgjere, idet der i erhvervslejemalet indgar afskrivning pé lan.

Uanset kab eller leje arbejder forvaltningen videre med etablering af de midlertidige pladser og forventer allerede ved
arsskiftet at have de forste borgere i et §107-tilbud i Stubbaek. Det sker i forste omgang ved at kommunen lejer boligerne
som enkeltboliger.

Okonomi og afledt drift

Aabenraa Kommune har modtaget lanebevilling pa 10,0 mio. kr.

Den forventede leje af boliger i Stubbaek forventes at blive ca. 0,950 mio. kr. pr. ar.
Der vil vaere indbetalt husleje for ca. 0,550 mio. kr.

Et evt. keb af boligerne vil koste ca. 8.064.000 kr.

Indstilling



Social & Sundhed indstiller,

at indholdet 1 §107 tilbuddet med midlertidige boliger i Stubbak godkendes,

at udvalget sender et konkret kebstilbud pa boligerne til Salus.
Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

1. og 2. at godkendt.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 182: Puljeansegning i forbindelse med omlaegning af Boenhed
Stubback

23/22893
Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om fremsendt puljeansegning til Social- og Boligstyrelsen vedr. deltagelse i
forsegsordning med etablering af afklaringspladser efter § 107 i Serviceloven ved Boenhed Stubbzk.

Generelt opleves et behov for gget fokus pé en mere fleksibel understottelse af den stigende gruppe af borgere med
psykiatriske udfordringer. Manglende eller utilstreekkelige tilbud i socialpsykiatrien kan gge risikoen for genindleeggelser
samt at borgernes funktionsevne forvarres efter behandling i den regionale psykiatri. Endvidere opleves det i
forvaltningen, at flere borgere med bostette i perioder har behov for en gget indsats for (igen) at kunne héndtere at bo og
strukturere hverdagen i eget hjem.

I budget 2024 er der afsat 0,9 mio. kr. til Boenhed Stubbak med henblik pa udvikling og omlaegning fra § 105 med § 85-
stotte til § 107 og § 108 pladser. Omlagningen af Boenhed Stubbak er del af en samlet indsats, hvor der forseges skabt
flere og kortere trin i den socialpsykiatriske indsatstrappe ved at omlaegge de midlertidige pladser, s& der skabes en bedre
mulighed for at stette borgere mere intensivt i svere perioder uden, at de skal bo pa et degntilbud eller igennem lengere
indlaeeggelsesforleb i den regionale psykiatri.

I praksis forventes de mere fleksible pladstyper at skabe bedre rammer for understettelse af borgerens situation gennem
ophold i en kortere periode, hvor der kan opnés stabilisering og generhvervelse af funktionsniveau. Dette sker gennem en
recovery-orienteret rehabiliterende tilgang. Det er malet, at flere borgere hjelpes til at komme igennem svaere perioder
med mindst indgribende indsats og dermed over tid far brug for mindst mulig stette i hverdagen til at kunne leve gode liv.

Gennem omlagningen af afklaringspladserne efter § 107 er hensigten at bidrage til udvikling af en type tilbud, der kan
veere med til at lese udfordringer i den vanskelige overgang fra indleeggelse i den regionale psykiatri til stette i
socialpsykiatrien. Afklaringspladserne skal dels vaere med til at sikre, at faerdigbehandlede borgere fra den regionale
psykiatri kan udskrives til en pladstype, hvor de far hurtigst mulig og korrekt udredning med evt. visitation til rette sociale
tilbud. Dels at undga indlaeggelser af borgere, der befinder sig i en sver periode af deres liv.

Den samlede tilbudsvifte i kommunens socialpsykiatri efter omlaegningen af Boenhed Stubbak er under udvikling og vil
ogsa blive pavirket af, hvorvidt der opnés tilsagn om at blive del af forsegsordningen omkring afklaringspladser.
Overordnet tilteenkes tilbudsviften at indeholde pladser med varighed pa helt ned til fa dage eller uger for et akutophold til
aflastning og op til 6 méneder ved et mere omfattende afklarings- og rehabiliteringsforlab.

Safremt der opnés tilsagn om puljemidler til oprettelse af atklaringspladser, vil kommunen skulle ansege Social-, Bolig-
og Aldreministeriet om godkendelse til at anvende forsagsbestemmelsens § 184 til at afvige fra § 107 i serviceloven bade
i forhold til malgruppen samt i forhold til kravet om visitation. Derefter skal der ligeledes ansgges ved Socialtilsyn Syd
om godkendelse af etablering af afklaringspladserne pé det allerede eksisterende § 107 tilbud.

Vedhaftet sagen er den indsendte puljeansggning.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,



at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Taget til efterretning.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

WT - Ansegningsskema til ansegningspuljen til forsegsordning med etablering af afklaringspladser § 15.75.59.10.pdf



Punkt 183: Tilsagn om midler til eget kvalitets- og kompetenceudvikling i
Socialpsykiatrien

23/28900

Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om, at Social- og Boligstyrelsen har givet tilsagn om midler til oget kvalitets- og
kompetenceudvikling i Socialpsykiatrien.

Udvalget blev pad madet den 1. november 2023 orienteret om ansggningens indhold og formal. Social- og Boligstyrelsen
havde ved ansggningsfristens udleb modtaget 74 ansegninger, og der er givet tilsagn om tilskud til 60 projekter med et
samlet tilsagnsbelgb pé 21,3 mio. kr.

Aabenraa Kommune er blevet tildelt 0,377 mio. kr. til Boenhed Stubbak til kompetenceudvikling indenfor metakognitiv
terapi. Denne terapiform er en mere handlingsorienteret tilgang end mange andre terapiformer og har fokus pa at
begrense negative tanker ved at flytte fokus gennem konkrete handlinger og tiltag. Dette er til forskel fra andre
terapiformer, hvor det ofte er i fokus at dvele ved negative tanker for at forstd og bearbejde dem.

Udover medarbejderne i Boenhed Stubbak vil Center for Socialpsykiatri & Rusmiddel (CSR) ogsé inddrage
medarbejderne tilknyttet vaerestederne. Det var dog ikke muligt at ansege puljen om midler til dekning heraf, da
vaerestederne ikke var omfattet i puljens ansggerkreds.

Tilgangen har med sin handlingsorienterede tilgang en god synergi med et storre fokus pa recovery-orienteret
rehabilitering i CSR, herunder i forbindelse med omlagningsprocessen ved Boenhed Stubbzk.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Taget til efterretning.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Notifikation fra Social- og Boligstyrelsen - Tilskudsbrev SBST.pdf



Punkt 184: Godkendelse af kvalitetsstandard for hjemmehjzalp for 2024

23/32458
Sagsfremstilling

I denne sag godkendes kvalitetsstandard for hjemmehjalp.

Kommunalbestyrelsen skal mindst én gang arligt udarbejde kvalitetsstandarder for personlig og praktisk hjelp m.v. samt
kommunal genoptraening og vedligeholdelsestraening efter Servicelovens §§ 83 og 86.

Kvalitetsstandarden blev sidst godkendt i Byradet 21. december 2022.

Aabenraa Kommune fik i marts 2023 en henvendelse fra Ankestyrelsen om en mulig tilsynssag vedrerende
kvalitetsstandarden for hjemmehjalp om tre emner. Som folge heraf er der foretaget folgende endringer:

o [ afsnit 3 om tidsbegrenset hjemmehjalp endres formuleringen til: Har du leegelige anviste restriktioner efter
operation, i forbindelse med brud eller lignende, kan du tildeles hjemmehjalp, sé laenge du har behov for det som
folge af din funktionsnedszttelse.

o [ afsnit 6.4 udgér formuleringen: Fremstilling af varm mad som et maltid

o [ afsnit 6.7 om ledsagelse til ikke selvvalgte aktiviteter @ndres formuleringen til: Ordningen kan tildeles til din faste

hjemmehjalpsgruppe, hvis hjemmeplejen ikke er tildelt ledsagelse fra regionens side, og hvis det er undersegt, om
pérerende eller andre i netvaerket kan ledsage.

Herudover er der foretaget en enkelt redaktionel &ndring.

I forbindelse med budget 2024 er der afsat 4 mio. kr. for 2024, som skal fordeles mellem klippekort til hjemmeplejen og
bedre bemanding pa plejehjemmene. Konsekvenserne af beslutningen om udmentningen af budgettet mellem
hjemmeplejen og plejehjemmene vil blive indarbejdet i forslaget til kvalitetsstandard for hjemmehjalp 2024.
Okonomi og afledt drift

Serviceniveauet i den foresldede kvalitetsstandard afspejler det godkendte budget 2024 — 2027.

Heoring/udtalelse

Seniorradet har fremsendt heringssvar. Rédet ser &ndringerne som praciseringer og forbedringer.

Sagen afgeres i

Byradet.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at kvalitetsstandard for hjemmehjealp godkendes.



Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Anbefales godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Kvalitetsstandard for hjemmehjeelp 2024 - WT-06.12.23..pdf

Seniorradets heringssvar til sager til SSU made den 6. december 2023.pdf



Punkt 185: Godkendelse af kvalitetsstandard for madservice 2024

23/32099
Sagsfremstilling

I denne sag godkendes kvalitetsstandard for madservice 2024.

Kommunalbestyrelsen skal mindst én gang arligt udarbejde kvalitetsstandarder for personlig og praktisk hjelp m.v., samt
kommunal genoptraening og vedligeholdelsestraening efter servicelovens §§ 83 og 86. Kvalitetsstandarden blev sidst
godkendt i Byradet 21. december 2022.

Det er tilfgjet til kvalitetsstandarden, at borgeren er forpligtet til at foretage glatfore-bekeempelse.

Okonomi og afledt drift

Serviceniveauet i den foresldede kvalitetsstandard afspejler det godkendte budget 2024 - 2027.

Horing/udtalelse

Seniorridet har fremsendt haringssvar. Radet ser tilfejelsen som en forbedring af medarbejdernes sikkerhed og som en
konsekvens af at snerydning allerede forventes.

Handicapréadet har fremsendt heringssvar. Radet bemarker, at der ber skrives hvilke muligheder, der gives borgeren, hvis
de ikke selv kan serge for snerydning og glatferebekaempelse pa lige vis med, at der opsettes nogleboks, hvis de ikke kan
abne deren.

Sagen afgores i
Byrédet.
Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at forslag til kvalitetsstandard for madservice 2024 godkendes.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023
Anbefales godkendt.

Afbud: Ida Smed.

Bilag

Kvalitetsstandard for madservice 2024-endelig-WT.pdf

Seniorridets haringssvar til sager til SSU mede den 6. december 2023.pdf

Handicapradets heringssvar til Kvalitetsstandard for madservice 2024.pdf



Punkt 186: Godkendelse af kvalitetsstandarder for vedligeholdende traening
og genoptraening uden sygehusindlaeggelse i 2024

23/32080
Sagsfremstilling

I denne sag godkendes kvalitetsstandarder for vedligeholdende traening og genoptraening uden sygehusindlaeggelse.

Kommunalbestyrelsen skal mindst én gang érligt udarbejde kvalitetsstandarder for personlig og praktisk hjeelp m.v. samt
kommunal genoptrening og vedligeholdelsestraening efter Servicelovens §§ 83 og 86.

De to kvalitetsstandarder blev sidst godkendt i Byradet 21. december 2022. Der er foretaget enkelte eendringer. De fleste
@ndringer er redaktionelle.

I kvalitetsstandarden for vedligeholdende traening er der tilfojet en praecisering af den nuverende praksis om visitationens
rolle: ”Treeningsforlebet afsluttes for tid, hvis du nir mélet inden treeningsperioden er udlebet, eller hvis terapeuten i
Traening & Forebyggelse vurderer, at du ikke leengere profiterer af tilbuddet”.

Okonomi og afledt drift

Serviceniveauet i de foreslaede kvalitetsstandarder afspejler det godkendte budget 2024 - 2027.

Heoring/udtalelse

Seniorradet har fremsendt heringssvar. Radet finder preciseringen fornuftig, da den samtidig sparer ressourcer.

Handicapridet har fremsendt heringssvar. Radet foreslar et tvaerfagligt arbejde, hvor personalet, der kommer hos
borgeren, foreslar traeening for borgeren eller giver besked videre til ergoterapeut/sagsbehandler/gruppeleder.

Sagsbehandlingen skal vare mere ensartet i forhold til borgerne.
Sagen afgores i

Byradet.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at kvalitetsstandard for vedligeholdende trening godkendes, og

at kvalitetsstandard for genoptraning uden sygehusindlaeggelse godkendes.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

1. og 2. at anbefales godkendt.

Afbud: Ida Smed.



Bilag

Kvalitetsstandard for vedligeholdende traening 2024-endelig-WT.pdf
Kwvalitetsstandard for genoptraening uden sygehusindlaeggelse 2024-endelig-WT.pdf
Seniorradets heringssvar til sager til SSU mede den 6. december 2023.pdf

Handicapradets heringssvar til Kvalitetsstandarder for vedligeholdende treening og genoptraeening uden
sygehusindlaggelse 1 2024.pdf



Punkt 187: Godkendelse af kvalitetsstandard for forebyggende
hjemmebesog 2024

23/32156
Sagsfremstilling

I denne sag godkendes forslag til kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesog for 2024.

Kommunalbestyrelsen skal mindst én gang érligt udarbejde en kvalitetsstandard for §79a om forebyggende hjemmebesog,
som beskriver det serviceniveau, der bliver tilbudt i Aabenraa Kommune.

Kwvalitetsstandarden blev sidst godkendt i Byradet 21. december 2022, og der er ingen indholdsmeessige @ndringer i det
nye udkast.

Okonomi og afledt drift
Serviceniveauet 1 den foresldede kvalitetsstandard afspejler det godkendte budget 2024 - 2027.

Horing/udtalelse

Seniorradet har fremsendt heringssvar. Rédet er stadig af den opfattelse, at de over 82 &rige ogsa ber fi brevet med en
dato, ligesom de 75 arige og de 80 arige.

Heringssvaret har ikke givet anledning til @ndringer i kvalitetsstandarden, da det vil medfore et aget ressourceforbrug, der
ikke kan indeholdes inden for den ekonomiske ramme.

Sagen afgores i
Byradet.
Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at forslag til kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesag 2024 godkendes.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Anbefales godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag
Kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesag 2024

Seniorradets heringssvar til sager til SSU mede den 6. december 2023.pdf



Punkt 188: Godkendelse af Tilsynspolitik 2024

23/29611
Sagsfremstilling

I denne sag godkendes Tilsynspolitik 2024. Byrddet skal hvert ar udarbejde og offentliggare en tilsynspolitik og
gennemfore tilsyn pé visse sociale institutioner.

Kommunalt tilsyn: Forméal og metode

Aabenraa Kommune forer lovpligtige tilsyn med plejehjem, kommunale og private leveranderer af personlig og praktisk
hjelp, leveranderer af peedagogisk stette i eget hjem, aktivitets- og samverstilbud samt beskyttet beskeftigelse.

Formaélet med de kommunale tilsyn er at pése, at:

¢ Borgerne far den hjelp, de har ret til efter loven og det serviceniveau, som Byréadet har besluttet.
* Hj=lpen eller stotten er tilrettelagt og bliver udfert pa en fagligt forsvarlig méade.

Tilsynet er med til at understatte en systematisk kvalitetskontrol med henblik pa leering og udvikling af tilbuddene.

Metoden for de kommunale tilsyn er beskrevet i en tilsynspolitik, der godkendes arligt.

Tilsynsbesogene foregar uanmeldte og/eller anmeldte i henhold til, hvad loven foreskriver, og de gennemfores af
medarbejdere i Visitation & Understettelse i Social & Sundhed. Under tilsynet foretages observationer, stikprevekontrol
af dokumentation samt interview med borgere, parerende, ledere og medarbejdere. De enkelte metoder tilpasses
malgruppen for det konkrete tilsyn.

Tilsynspolitik 2024

Tilsynspolitikken 2024 er gennemgaende revideret med henblik pa at fremme gennemskueligheden af procedure, metode
og opfelgning jf. geldende lovgivning.

I Tilsynspolitik 2024 er der arbejdet med fokus pa friszttelse, begraensning af ressourcer til tilsynsopgaven og prioritering
i forhold til krav i loven. Overgang til en reduktion af tilsynene bade i indhold og antal ligger op til eget tillid til, at de
enkelte tilbud leverer det, de skal i overensstemmelse med den politisk fastsatte kvalitetsstandard. Der vil vaere mulighed
for at gennemfore tilsyn, hvis der opstér usikkerhed om den enkelte leveranders leverancer. Der bliver gennemfort op til
15 tilsyn &rligt. Her vil de driftsorienterede tilsyn efter §148a fremadrettet vaere en del af droftelser om institutionsaftalen.
Der forventes samlet set at blive brugt faerre ressourcer pé tilsynene, bdde hos myndighed og i driften.

Heoring/udtalelse

Seniorradet har fremsendt heringssvar. Radet finder det positivt, at revisionen skal fremme gennemskueligheden.



Handicapréadet har fremsendt heringssvar. Radet udtrykker bekymring ved nedsettelse af antal arlige tilsyn, og radet
foreslar gennemforelse af brugerundersegelser og flere uanmeldte tilsyn.

Sagen afgeres i

Byrédet.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at Tilsynspolitik 2024 godkendes.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Anbefales godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Tilsynspolitik 2024-endelig-WT.pdf
Seniorradets heringssvar til sager til SSU mede den 6. december 2023.pdf

Handicapréidets heringssvar til Tilsynspolitik 2024.pdf



Punkt 189: Godkendelse af afgorelsesfrister for 2024

23/31154
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag godkende forslag til frister for afgerelser for 2024 efter horing i Seniorrddet og Handicapradet.

Pligten til at fastsaette frister fremgér af retssikkerhedsloven. Fristen regnes fra modtagelse af en ansegning til, der skal
veere truffet en afgerelse. Fristerne gaelder ogsa afgarelser, der er blevet hjemvist af Ankestyrelsen.

Hvis en frist ikke kan overholdes i en konkret sag, skal ansggeren have besked om, hvornar der sé kan forventes truffet en
afgerelse. Uanset fristerne traeffer forvaltningen afgerelser, sa hurtigt det kan lade sig gere. I sager om personlig hjlp og
pleje treeffes stort set alle afgerelser inden 24 timer efter modtagelsen af ansegning.

Social & Sundhed har siden madet i maj 2023 tilfojet frister om reparation af hjeelpemidler - ’tro og love”, og reparation
af forbrugsgoder - “’tro og love” grundet henvendelse fra en interesseorganisation om mangel herpé.

Syns- og herehjelpemidler foreslés tilfgjet som selvstaendig kategori med en frist pa 6 uger. Fristen for
genbrugshjelpemidler foreslés delt op i to kategorier — mindre genbrugshjelpemidler med en frist pa 6 uger og storre
genbrugsmidler med en frist pa 13 uger.

Fristen for IKT-hjelpemidler (informations- og kommunikationsteknologi-hjelpemidler) foreslis ogsa at gelde for
voksne. Endelig foreslas selvstendig frist for syns- og herehjelpemidler.

Pa grund af to nye bestemmelser foreslas frist vedrerende stotte efter specialiserede stottemetoder og for kommunens
udskrivning fra forsorgshjem til midlertidigt ophold i botilbud.

Interesseorganisationen har foreslaet en @ndring fra at anvende méneder som frist til at anvende uger, da det er nemmere
at regne i uger. Social & Sundhed er enig i denne vurdering og foreslar derfor, at fristen pa 1 maned endres til 4 uger, at
fristen pa 2 maneder @ndres til 8 uger, at fristen pa 3 méneder andres til 13 uger, og at fristen pa 6 maneder @&ndres til 26
uger.

Lovgrundlag

Retssikkerhedslovens §§ 3-3 a.

Heoring/udtalelse
Seniorradet har fremsendt heringssvar. Rédet gar ind for de beskrevne tilfgjelser og andringer.

Handicapradet har fremsendt heringssvar. Radet finder det positivt, at man fra kommunens side har udvist lydherhed og
rettet til efter en henvendelse fra en interesseorganisation vedr. manglen af tro og love” erkleringer. Endvidere opfordrer
radet til, at fristen pd genbrugshjelpemidler fastholdes pa 6 uger som hidtil.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,



at forslag til afgerelsesfrister for 2024 godkendes.
Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Forslag til afgerelsesfrister i 2024-WT.pdf
Sagsbehandlingstider 2023
Seniorridets haringssvar til sager til SSU mede den 6. december 2023.pdf

Handicapradet heringssvar til frister for afgerelser.pdf



Punkt 190: Godkendelse af forslag til vejledende serviceniveau for
midlertidige ophold

23/32270
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag, efter hering i Seniorradet og Handicapradet, godkende et forslag til vejledende serviceniveau
for midlertidige ophold.

Det vejledende serviceniveau omhandler Aabenraa Kommunes pladser til aflastning af parerende, afventning af
plejebolig, degnrehabiliteringsophold, vurderingsophold, afklaringsophold og sundhedsplads. Det nuvarende
serviceniveau blev godkendt i Social- og Seniorudvalget den 2. marts 2022 og var forinden til hering i Seniorradet og
Handicapradet.

Revisionen omhandler @ndringer ved tilgangen for visitationen til sundhedspladserne ved Aabenraa Kommunes
Rehabiliterings- og Korttidscenter (ROK). Revisionen bestar i, at Sygeplejen nu har mulighed for at visitere til et ophold
pa Sundhedsplads. Det er tanken, at denne mulighed kan anvendes i de tilfelde, hvor Sygeplejens Akutteam vurderer, at
borgerens behov for sygepleje bedst imegdekommes ved et midlertidigt ophold pd ROK fremfor i eget hjem. I det
geldende vejledende serviceniveau er alle ophold pé sundhedspladserne vederlagsfri, herunder ved palliationsforleb.

Nogle borgere vil under ophold p4 ROK komme i en situation, hvor der er behov for palliativ pleje. Det giver borgeren og
parerende en tryghed i den sidste tid, at der ikke &ndres pa ophold og vilkér, nar borgeren er néet et tidspunkt med
alvorlig sygdom og er deende. Det er op til den enkelte kommune, hvorvidt palliationsforlgb er vederlagsfri, da der er
lovgrundlag til visitering hertil efter bade Servicelovens § 84 stk. 2 eller Sundhedslovens § 138. Ved visitering efter
Servicelovens § 84 stk. 2 har kommunen mulighed for at opkraeve egenbetaling. Ved visitering efter Sundhedslovens §
138 skal opholdet vere vederlagsfrit. Safremt palliationsforleb ikke leengere skal vaere vederlagsfri, da skal der oprettes
en ny pladstype hertil.

Der har det seneste ar vaeret 6 borgere tilknyttet en plads som alvorligt syg og deende. Opholdet pa ROK i dette stadie
varer typisk 2-6 dage.

Horing/udtalelse

Der foreligger heringssvar fra Seniorrddet. Radet er enig i @ndringer, der ses som forbedringer.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at forslag til vejledende serviceniveau for midlertidige ophold godkendes.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt.

Afbud: Ida Smed.

Bilag



Forslag til vejledende serviceniveau for midlertidige ophold

Seniorridets haringssvar til sager til SSU made den 6. december 2023



Punkt 191: Godkendelse af tvaersektorielt forlebsprogram for borgere med
leenderygbesveer

23/34481
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag godkende, at Aabenraa Kommune tilslutter sig det tvaersektorielle forlebsprogram for borgere
med leenderygbesver. Forlabsprogrammet, der er vedlagt som bilag, er udarbejdet af en arbejdsgruppe med kommunale
og regionale representanter og godkendt af det gverste administrative niveau i det tvarsektorielle samarbejde samt af
formandskabet for Sundhedssamarbejdsudvalget.

Baggrunden for forlgbsprogrammet

Baggrunden for arbejdet med forlgbsprogrammet er, at l&nderygbesvar er en folkesygdom, der betyder mistet livskvalitet
for den enkelte og som har store samfundsmeessige omkostninger. Leenderygbesver er for meend den sygdom, der er arsag
til flest sygedage, og det er den hyppigste arsag til tilkendelse af fortidspension blandt alle sygdomme. Der gnskes med
forlgbsprogrammet at skabe et udgangspunkt og en fzlles forstielse mellem fagprofessionelle for, hvordan et
sammenhangende forlgb for den enkelte borger kan styrkes.

Indhold i forlgbsprogrammet

Forlegbsprogrammet erstatter et rygforlgbsprogram fra 2010. Siden 2010 er der sket et paradigmeskifte i behandlingen af
leenderygbesveer, hvor der nu tages afsat i, at et godt liv pé trods af leenderygbesveer beror pa evnen til at tilpasse sig og
handtere de udfordringer, der er forbundet med laenderygbesvaret. Omdrejningspunktet i forlebsprogrammet er derfor
egenhandtering og stettet egenhéndtering.

Forlgbsprogrammet galder alle de akterer i praksissektoren (fx praktiserende leeger, fysioterapeuter og kiropraktorer), pa
sygehusene og i kommunerne (fx medarbejdere fra sundheds-, &ldre- og arbejdsmarkedsomradet), der i deres arbejde er i
kontakt med borgere med leenderygbesveer. Det beskriver akterernes opgaver og roller i samarbejdet og i
kommunikationen om behandlings- og rehabiliteringsindsatsen for og med méalgruppen.

Kommunale indsatser

De kommunale indsatser for borgere med leenderygbesver kan overordnet opdeles i indsatser vedrerende tilknytning til
arbejdsmarkedet og indsatser vedrerende forebyggelse og genoptraning pa sundhedsomradet.

Jobcentrets indsatser 1 forhold til borgere med leenderygbesver deekker hele spektret af tiltag vedr.
arbejdsmarkedstilknytning, fra mulighedserklering til borgere i risiko for sygemelding, over fast-track forleb til borgere,
hvor det forventes, at de vil veere sygemeldt i mere end otte uger, til tilkendelse af en fertidspension. I forlebsprogrammet
anbefales det, at sagsbehandlere i Jobcenteret har opdateret viden om og forstaelse for alle aspekter af rygomradet fra
arsager og forleb til behandling, sa borgeren modtager samme information og budskaber hos alle involverede akterer.

Sygehuset kan med en genoptreeningsplan henvise en borger til genoptraening, der varetages i kommunen, i Aabenraa
Kommune konkret hos Trening & Forebyggelse. Genoptraningen er et tidsafgrenset forlab, der kan omfatte generel
fysisk aktivitet og konditionstraening sédvel som gvelser, der giver styrke, smidighed, kontrol og balance. Trening og
ovelser kan reducere smerter, forbedre funktion og forebygge nye episoder af rygsmerter.



Endelig kan borgere med leenderygbesver vere i malgruppen for kommunale forebyggelsestilbud, der i Aabenraa
Kommune leveres af Sundhedscentret i Redekro. Her kan fx kursusforlebet *Leer at tackle kroniske smerter’ vaere relevant
Kurset giver redskaber til at hdndtere en hverdag med kronisk smerter. Derudover vil sgvnvejledning, mindfulness,
rygestopvejledning m.m. vaere aktuelt for en del af disse borgere.

I heringen af forlgbsprogrammet er der fra kommunal side gjort opmarksom pa, at det kan forventes at medfore en
stigning i antallet af henvisninger til afklarende samtale i kommunerne og som folge deraf en stigning i efterspergslen
efter forebyggelsestilbud. Dette kan ikke udelukkes, men forlebsprogrammet indeholder ikke en forpligtelse for
kommunerne til at oprette nye eller flere tilbud.

Ligeledes ses allerede nu en stigning pa genoptreeningsomradet, hvor Aabenraa Kommune i 2021 og 2022 har modtaget
henholdsvis 270 og 272 ryg-genoptraeningsplaner, mens der i de forste 10 maneder af 2023 er modtager 281 af disse.

Fremskrives dette til &rsniveau, kommer der til at blive 337 ryg-genoptreeningsplaner i 2023, hvilket er en stigning pa
24% 1 forhold til 2022.

Indstilling

Social & Sundhed og Jobcenter og Borgerservice indstiller,

at Aabenraa Kommune tilslutter sig forlebsprogrammet for borgere med leenderygbesveer.
Beslutning Arbejdsmarkedsudvalget den 04-12-2023

Godkendt.

Beslutning Sundheds- og Forebyggelsesudvalget den 05-12-2023

Godkendt.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023
Godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Tversektorielt forlebsprogram for borgere med leenderygbesvar i Region Syddanmark



Punkt 192: Status pa arbejdet med ny tilbudsvifte for serviceloven §§ 103-
og 104-tilbud

22/28631
Sagsfremstilling

Udvalget fér 1 denne sag en orientering med en status for arbejdet med udviklingen af en ny tilbudsvifte pa socialomradet
(88§ 103- og 104-tilbud).

Det tidligere Social- og Sundhedsudvalg godkendte i november 2021 om-organiseringen af Aabenraa Kommunes tilbud
efter serviceloven §§ 103 og 104 om hhv. beskyttet beskeftigelse og aktivitets- og samverstilbud.

Den nye organisering blev baseret pa en trappemodel, hvor der visiteres efter princippet om *mindst indgribende
foranstaltning’ med udgangspunkt i borgerens aktuelle behov. Der var fokus pa en mere fleksibel visitering og pa
muligheden for at kunne kombinere §§ 103- og 104-tilbud. Det indgik desuden i den nye organisering at etablere beskyttet
beskaftigelse pé private virksomheder og at indga partnerskabsaftale med LEV om etablering af KLAPjob i kommunen.
P& § 104-omradet var det en prioritet at etablere aktivitets- og samveerstilbud pa bostederne for at imeadese borgere, der
ikke drager nytte af et fysisk skift til deres dagtilbud.

Formalet med den nye organisering var at opna mere differentierede tilbud med fokus pa borgerens mulighed for
progression og lgbende udvikling.

Udvalget godkendte herefter den 2. november 2022 rammerne for tilbudsviften samt planen for udviklingen af aktivitets-
og samverstilbud 1 2023-2024 og 2025-2027. Planen er en videreudvikling af den vedtagne om-organisering fra 2021 dog
med primert fokus pa § 104-tilbud. Planen beskriver udviklingen af den endrede struktur for aktivitets- og
samvarstilbuddene i form af oprettelse af nye verestedstilbud, oprettelse af § 104-job og oprettelse af klubtilbud,
herunder uvisiterede tilbud.

Formalet med udviklingsplanen er at opnd en hgjere grad af faellesskab for borgerne fremfor individuelle tilbud.

Den vedtagne 5-arsplan er vedlagt som bilag.

Arbejdet med de konkrete tilbud og fokusomrader i udviklingsplanen pégar aktuelt i centrene pa socialomrédet.
Forvaltningen vil pd madet give et opleeg om arbejdet i de tre centre. Det power point oplaeg der vil blive anvendt pé
medet, med et overblik over indsatserne, er vedlagt som bilag.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.



Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Taget til efterretning.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Plan for udvikling af aktivitets- og samvarstilbud 2023-2024.pdf
Plan for udvikling af aktivitets- og samvaerstilbud 2025 - 2027.pdf

Status pa arbejdet med ny tilbudsvifte - Power points. WT



Punkt 193: Skovly - udvikling og nye anvendelsesmuligheder

23/30162
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag behandle forslag om udvikling og nye anvendelsesmuligheder af Skovly med henblik pa hering
i Handicapradet forud for endelig godkendelse.

Samling og udvikling af tilbud

I sammenhang med udviklingen af den andrede tilbudsvifte pa socialomradet ser Center for Hjerneskade &
Beskaftigelse en velegnet mulighed for at samle deres tilbud pé faerre matrikler og udvikle de eksisterende tilbud.

Center for Hjerneskade & Beskaftigelse onsker at samle deres tilbud om beskyttet beskeeftigelse pa de to lokationer Kilen
og Harvejshuset. En afledt konsekvens heraf er, at centeret ensker at afgive Skovly til et andet forméil i Social- &
Sundhedsforvaltningen.

Pa tilbuddet Skovly oplever man generelt et behov for flere opgaver. Mulighederne for at udvikle flere og andre typer af
opgaver er dog begrensede pa Skovly. Da tilbuddet, som er en mindre enhed med et lavt antal personale pa lokationen,
derudover er sérbart i driftsmassig forstand, ensker centeret at videregive Skovly til brug for andre méalgrupper af borgere
i Social & Sundhed.

I forbindelse med etableringen af det kommende Haervejshus er det planlagt, at den beskyttede beskaftigelse pa KP Vej
(Montagen) under Center for Hjerneskade & Beskeftigelse bliver en integreret del af Haervejshuset. Det indgér i formalet
med det kommende Haervejshus, at det skal skabe gode rammer for borgere med svag tilknytning til arbejdsmarkedet og
fysisk eller psykisk funktionsnedsattelse og derigennem understette disse borgeres mulighed for at blive en del af
arbejdsfallesskabet.

Den type opgaver der i dag loses pa Skovly, vil med fordel kunne indgé i den beskyttede beskaftigelse i Harvejshuset,
der samtidig har rammerne til, at den beskyttede beskaeftigelse kan udvikle nye tilbud og arbejdsopgaver til en mere
forskelligartet gruppe af borgere.

Social & Sundhed vurderer, at der kan vere andre relevante anvendelsesmuligheder af Skovly. Der vil blive igangsat en
undersggende proces om dette, sdfremt sagen godkendes.

Inddragelse af borgere og medarbejdere

Medarbejderne p& Center for Hjerneskade & Beskaftigelse er blevet orienteret om en potentiel omlegningsproces via
LokalMED.

Der vil ligeledes blive indledt dialog og involvering af borgere og parerende. Omlaegningen vil medfere et behov for
individuelle beslutninger for borgerne, om hvor de fremadrettet vil kunne modtage deres tilbud om beskyttet
beskaftigelse.



En del af borgerne fra Skovly vil ved en inddragelse i Harvejshuset kunne udfere relevante opgaver, der ligner deres
nuvarende opgaver pa Skovly. Nogle af borgerne forventes dog som led i processen at blive vurderet til at fa sterre gavn
af et andet tilbud pa socialomradet end Haervejshuset. Der er aktuelt ca. 18 borgere tilknyttet Skovly.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at forslag om udvikling og nye anvendelsesmuligheder af Skovly sendes i hering i Handicapradet.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 194: Ny praksis for visitering til kompressionsstremper

22/13833
Sagsfremstilling

Udvalget skal i denne sag tage stilling til @ndring af visiteringspraksis ved ansggninger om kompressionsstremper.
Zndringerne sker 1 henhold til Ankestyrelsens Principafgerelse 20-22 fra den 2. september 2022.

Principafgerelsen henstiller til, at kommunerne fremadrettet ikke bevilliger kompressionsstramper til borgere, hvor
formalet er at:

¢ behandle

o forbedre

¢ vedligeholde

¢ hindre forringelse af sygdommen.

Der henstilles til, at der kan ydes stette til kompressionsstremper, nar disse i vaesentlig grad athjaelper en nedsat
funktionsevne.

Principafgerelsen tager afsat i to konkrete borgersager:

1. Borger med rosen og veske i begge ben, hvor der fra laegelig side er vurderet, at det er en varig lidelse, med et
forebyggende formal. Her vurderes der, at der ikke kan ydes kommunal stette.

2. Borger med hyppige blodpropper, hvor denne seger kompression til forebyggelse af blodpropper. Her afgeres der,
at kompressionsstreampen skal bruges til at forbedre, vedligeholde eller forhindre blodpropper, hvorfor
kompressionsstremper ikke kan bevilliges som et hjelpemiddel efter serviceloven.

Kommunen har hidtil anset, at der kan visiteres kompressionsstremper til borgere med varige funktionsnedszattelser og
ved folger af en sver venes insufficiens (blodet har svaert ved at labe tilbage til hjertet). Overdragelsen fra regionalt til
kommunalt tilbud er sket, nar der ikke har vaeret muligt at tilbyde yderligere behandling, og nér lidelsen er vurderet
stationaer.

Andringen vil betyde, at flere borgere vil modtage et afslag pa ansggning af kompressionsstremper i forhold til tidligere.
Det vil veere tvivisomt, om der kan ydes regional maltagning og tilskud til de borgere, der ikke leengere er inden for
malgruppen til kommunal stette til kompressionsstremper.

Principafgerelsen med dens @ndringer har varet dreftet i regionalt/kommunalt regi, siden bekendtgerelsen udkom. Der er
dog ikke set vaesentlige resultater for, om borgeren kan henvises til sygehusregi, til forsyning hos egen lege, eller om det i
stedet medferer egenbetaling. Der er dog indstillet, at borger vejledes i at henvende sig til andre instanser ved eventuel
afslag.

Kompressionsklinikken vil i forbindelse med overgang have felgende arbejdsgange:



1. Alle borgere med nye ansggninger vurderes efter geeldende lovgivning og principafgerelsen 20-22.

2. Alle borgere, der har en bevilling, vil genvurderes lobende efter geeldende lovgivning. Borger vil forud for
genvurderingen fa tilsendt brev med orientering om @&ndringerne.

3. Ved afslag fér borger rad og vejledning om, hvor de eventuelt kan henvende sig.

4. Der udleveres pjece til borger med information om &ndret praksis

5. Andrede arbejdsgange vil blive offentliggjort i RUDEN.

6. Kommunalt Lageligt Udvalg vil blive orienteret om @ndret praksis.

Den @ndrede vurderingspraksis kan sidestilles med kommunens vurdering af eksempelvis sko, benskinner og
genbrugshjelpemidler.

Lovgrundlag

Hjelpemidler udlanes efter SEL § 112.

Kommunalbestyrelsen skal yde stette til hjelpemidler til personer med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne,
nér hjeelpemidlet:

1. 1 vaesentlig grad kan afhjelpe de varige folger af den nedsatte funktionsevne,
2. 1 vaesentlig grad kan lette den daglige tilvaerelse i hjemmet eller,
3. er ngdvendigt for, at den padgaldende kan udeve et erhverv.

Fremhavelse af ordene varigt, vaesentligt og nedvendigt er foretaget af forvaltningen.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at udvalget godkender @ndret praksis i henhold til Principafgerelsen 20-22,

at sagen forelaegges Seniorrddet og Handicapradet til orientering.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

1. og 2. at godkendt.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Brev om kompressionsstremper-WT

Pjece - Bevilling af kompressionsstremper. WT.pdf



Punkt 195: Orientering om varigt bevilget tilskud til Aabenraa Selvhjelp

23/36197
Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om et forhgjet tilskud pé 0,051 mio. kr. arligt til Aabenraa Selvhjelp.

I forbindelse med vedtagelse af budget 2018-2021, blev det besluttet at afsatte et forhgjet tilskud pa 0,200 mio. kr. arligt i
2018-2021 til Aabenraa Selvhjelp, saledes at det arlige tilskud udgjorde 0,549 mio. kr. Fra 2022 bortfaldt det forhejede
tilskud og det arlige tilskud fra Aabenraa Kommune udgjorde herefter 0,349 mio. kr.

Det arlige tilskud pé 0,349 mio. kr. deekkede ikke driftsomkostningerne til Aabenraa Selvhjelp, og der blev 1 2022
bevilget 0,200 mio. kr. fra ansegningspuljen for § 18 midlerne, saledes at driften var sikret 1 2022. Herudover havde
Aabenraa Selvhjzlp segt om en foregelse af det arlige tilskud pé 0,200 mio. kr. arligt i forbindelse med budgetlaegningen
for 2023-2026. Dette blev ikke prioriteret i budget 2023-2026.

12023 fik Aabenraa Selvhjeelp igen bevilget et tilskud péa 0,200 mio. kr. finansieret fra ansegningspuljen for § 18
midlerne.

I forbindelse med Social- og Seniorudvalgets behandling af budget 2024-2027 den 7. juni 2023 besluttede udvalget at
prioritere en forhgjelse af det arlige tilskud pa 0,149 mio. kr., sdledes at det arlige tilskud til Aabenraa Selvhjaelp udgjorde
0,498 mio. kr.

I forbindelse med Byradets vedtagelse af Budget 2024-2027 blev det arlige tilskud til Aabenraa Selvhjelp foraget med
yderligere 0,051 mio. kr., séledes at det arlige tilskud til Aabenraa Selvhjelp udger 0,549 mio. kr.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Taget til efterretning, idet protokol pa sag 175 iagttages.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 196: Orientering om status pa Borgerstyrede budgetter

22/27254
Sagsfremstilling

Udvalget fir i denne sag en status p projektet Borgerstyrede budgetter, - Mit budget.

Udvalget fik sidst en status pa projektet den 11. april 2023.

Social & Sundhed fik i oktober 2022 midler fra Social- og Boligstyrelsens pulje til forseg med borgerstyrede budgetter, -
'Mit Budget’. Projektet er et 2-arigt forsegsprojekt, iveerksat og finansieret af Social- og Boligstyrelsen. Der er fem
kommuner med i projektet, og formalet er at undersgge potentialerne i at give borgere mere medbestemmelse i de
indsatser, de tilbydes i kommunerne. Aabenraa Kommune fik bevilget 952.671,00 kr., hvilket har gjort det muligt for 15
borgere at deltage i projektet.

Malgruppen for projektet i Aabenraa Kommune er borgere i eller pd kanten af hjemleshed, som alle modtager § 85-stotte.
Projektindsatsen indarbejdes i den padagogiske stotte via en ggning af antallet af stattetimer. Borgeren far som led i
projektet en statteperson og radighed over op til 50.000 kr. I samarbejde med en sagsbehandler i visitationen fastleegges
der en konkret handleplan ud fra den enkelte borgers mélsaetninger og ensker. Budgettet kan herefter anvendes i
overensstemmelse med mélsatningerne i handleplanen.

Alle 15 borgere er pr. 1. oktober 2023 startet op i projektet. Hvert borgerforlgb varer 15 méneder og afsluttes senest med
udgangen af 2024.

Alle borgere deltager i korte interviewundersegelser ved opstart og afslutning af deres forlab. Borgere og relevante
medarbejde inviteres derudover til at deltage i Social- og Boligstyrelsens erfaringsopsamling. Materialet bruges til Social-
og Boligstyrelsens evaluering af projektet.

Projektet er i Aabenraa Kommune organiseret med en styregruppe med medarbejdere og ledelsesreprasentanter fra Social
& Sundhed. Projektledelsen og en borger er tidligere blevet interviewet af "Hus Forbi’, og der arbejdes aktuelt pa en
artikelserie i Socialrddgiveren, hvor det er medarbejderne, der interviewes under overskriften frisettelse. I projektet er
medarbejderne frisat af lovgivning og serviceniveau, og mangvrerer dermed pa en helt ny spillebane, med de muligheder
og udfordringer det affeder.

Der vil pd medet blive vist en film, hvor ansatte fra forvaltningen forteller om arbejdet med projektet.

Forvaltningen vil pa medet give et oplaeg med en status pa projektet.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.



Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Taget til efterretning.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 197: Orientering om national analyse af @ldres forbrug af sundheds-
og plejeydelser

23/35978
Sagsfremstilling

Udvalget orienteres i denne sag om rapporten ’Geografiske forskelle i aeldres forbrug af sundheds- og plejeydelser”.

Rapporten er udarbejdet i 2023 af benchmarkingenheden under Indenrigs- og Sundhedsministeriet. Den tager
udgangspunkt i data og udgiftsniveauer for hele 2022. Den tager hgjde for, at der kan vare forskelle i de aldres
demografiske, sociogkonomiske og helbredsmassige profil, hvilket kan spille ind p& behovet for sundheds- og
plejeydelser. Benchmarkingresultaterne i rapporten viser derfor forskelle i forbrug, efter der er korrigeret for disse
variationer. De gvrige resultater tager ikke hgjde for forskellene.

Rapporten er udarbejdet som et bidrag til det lebende arbejde med at lose udfordringen med flere &ldre og voksende
rekrutteringsudfordringer i sundheds- og plejesektoren. Rapporten forholder sig ikke til udviklingen i udgifter over tid,
men til udgifter ift. borgernes alder som gjebliksbillede i 2022.

Benchmarkingenheden vurderer, at rapporten kan give input til kommunens overvejelser om behandlingsomfang,
prioriteringer og serviceniveau pa sundheds- og plejeomradet, hvor der er mulighed for at ssmmenholde det lokale
forbrug med forbruget andre steder.

Rapporten viser helt overordnet, at udgifterne til &ldre borgere stiger markant, nar borgerne bliver over 80 ar. Stigningen
sker i de kommunale udgifter, mens den er mere stabil i praksissektoren og pé sygehusene. Det vil sige, at jo eldre
borgerne bliver, desto flere udgifter til sundheds- og plejeydelser har kommunen, mens der ikke er en lignende
sammenhang mellem borgerens alder og udgifterne til konsultationer, medicin og behandlinger i de gvrige to sektorer.

De kommunale udgifter i rapporten omfatter personlig pleje, praktisk hjelp, plejebolig og sygepleje. Pé tvaers af landet
udger udgifterne til plejebolig den sterste del af de kommunale udgifter. De reprasenterer 30,5 % af de samlede udgifter
til eeldre. Personlig pleje udger 10,5 % og praktisk hjelp udger 3,8 %. Sygepleje udger 5,8 %.

I Region Syddanmark er forbruget samlet set lavere end forventet ift. befolkningssammensatningen. Udgifterne i den
kommunale sektor er ca. 5 % under det forventede.

Dog har Region Syddanmark den sterste overskridelse af de forventede udgifter til sygepleje blandt alle regionerne, mens
udgifterne til personlig pleje er laengst under det forventede.

Rapporten indeholder ogsa data specifikt for Aabenraa Kommune. Her er der samlet set faerre udgifter pr. aldre borger
end landsgennemsnittet. Der er ogsé faerre udgifter pr. a&ldre borger end forventet ift. befolkningssammensatningen. Det
betyder, at de faktiske udgifter til ydelser til eldre er lavere, end den udgift der statistisk ville vaere forventet ud fra alder,
sociogkonomiske forhold og helbredsdata for borgere i Aabenraa Kommune.



Nar der dykkes ned i sammensatningen af udgifterne fremgér det, at udgifterne til plejeboliger og praktisk hjelp er under
det forventede niveau, mens bade personlig pleje og sygepleje er over det forventede.

Forvaltningen er opmarksom pa forbruget til sygepleje og forventer, at de tiltag, der allerede er truffet beslutning om, og
som vil blive implementeret i labet af 2024 vil bidrage til et &ndret billede i fremtiden.

Forvaltningen bemaerker, at den bilagte og meget omfattende rapport ikke forventes leest. Data for Aabenraa Kommune
kan findes s. 100 i rapporten.

Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Taget til efterretning.

Afbud: Ida Smed.
Bilag

Geografiske forskelle i @ldres forbrug af sundheds- og plejeydelser.pdf



Punkt 198: Gensidig orientering

21/36392
Sagsfremstilling

e Henvendelse fra Sand
¢ Dialogmede pa Den Bla Oase

Indstilling
Social & Sundhed indstiller,

at orienteringer tages til efterretning.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Taget til efterretning.

Afbud: Ida Smed.



Punkt 199: Underskriftsside

21/36392

Sagsfremstilling

For at godkende beslutningsprotokollen bedes alle medlemmerne trykke ”Godkend”.
Indstilling

Social & Sundhed indstiller,

at protokollen godkendes.

Beslutning Social- og Seniorudvalget den 06-12-2023

Godkendt.

Afbud: Ida Smed
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