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Punkt 125: Traeffetid

22/2601
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Ingen madt.

Fraveerende Carsten Bo Nielsen (V), Bjern Svensson (), Michael Huusom (C)



Punkt 126: Godkendelse af dagsorden

21/31538
Beslutningstema

Godkendelse af dagsorden
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022
Dagsordenen blev godkendt.

Fraveaerende Michael Huusom (C), Bjern Svensson (), Carsten Bo Nielsen (V)



Punkt 127: Godkendelse af endeligt pejlemaerke i byradets arbejdsgrundlag

21/19240
Beslutningstema

Byradet godkender endeligt reviderede pejlemarker 1 byradets arbejdsgrundlag “’Livskvalitet i hverdagen” samt “alle har
ret til et meningsfyldt liv”.

Sagsfremstilling og skonomi

P& baggrund af dreftelse i Social- og sundhedsudvalgets mede den 10. oktober 2022, har administrationen tilpasset
pejlemerket ”Livskvalitet i hverdagen” samt ”Alle har ret til et meningsfyldt liv”’ ud fra udvalgets kommentarer.

Under pejlemerket ”Livskvalitet i hverdagen” var der en dreftelse om sundhedsdagsordenen som fylder meget, og som
det er vigtigt, at kommunen har fokus pa at lofte. ”"Mental og fysisk sundhed” er séledes tilfojet i pejlemarkets forste
afsnit for at rammesatte emnet.

Derudover havde udvalget et gnske om, at andet afsnit om velfzerdsteknologi skulle fylde mindre, for i stedet at fa plads
til de veerdier, der ligger i Eden tilgangen som blandt andet hjemlighed samt at f& meres fokus pé arbejdet med
selvstyrende teams i hjemmeplejen. Derudover blev der talt om selvhjulpenhed samt det egede fokus pé rekruttering og
fastholdelse af personale.

Disse droftelser er séledes blevet indarbejdet i pejlemerket.

I Fredensborg Kommune har man i forbindelse med det nye arbejdsgrundlag samtidig ogsa udarbejdet et nyt
politikkoncept, som betyder, at vi er gaet fra 30 politikker til 10

Saledes har der veret et politisk enske om at samle politikkerne, s& de rummer flere omréder og emner, i stedet for at have
politikker med et snaevert fokus.

Udvalget kan behandle seniorradets dreftelse (vedlagt som bilag) i lyset af behandlingen af de respektive politikker primo
2023.

Herunder ses de reviderede udgaver af de to pejlemerker.
Livskvalitet i hverdagen:

Fokus pé et godt og verdigt eldreliv

For at kunne understotte og hjelpe bedst muligt, skal der veere fokus pa det hele menneske. Her er den fysiske og mentale
sundhed vigtig for et godt liv, hvilket vi skal statte op om. Det bliver séledes ogsé vigtigt at understette de ldre i deres
aktiviteter, sa de forbliver selvhjulpne og aktive sa lenge som muligt.

Gode rammer skaber tryghed

Hjertevarme og hjemlige levesteder med fokus pa trivsel og aktiviteter skal styrke et godt liv for hver enkelt. Samtidig
skal gget kontinuitet og tvaerfaglighed styrke personalets kendskab til borgeren og skabe tryghed i hverdagen. Digitale
losninger skal fortsat bidrage til at gge kvaliteten i medarbejdernes arbejde.

Vi samarbejder og lofter i feellesskab

Et styrket samarbejde med de @ldre, de parerende, frivillige og civilsamfundet skal bidrage til, at borgere kan leve et
veerdigt eldreliv hvor livskvaliteten hgjnes og ensomheden mindskes. Det er i samarbejdet, at det bliver muligt at skabe
de bedste forudsatninger for at understotte de &ldres behov. Samtidig skal vi styrke arbejdet med rekruttering og
fastholdelse af personale, s& borgeren fortsat kan f4 den nedvendige hjlp.

Alle har ret til et meningsfuldt liv:

Fokus pa livskvalitet

Mennesker med handicap eller sociale udfordringer skal kunne leve et godt liv og have mulighed for at blive inkluderet i
sociale fellesskaber. Derfor ensker vi at samarbejde med frivillige, organisationer og relevante netverk, som er bindeled
til de sociale relationer, der er med til at styrke livskvaliteten.

Alle skal kunne deltage i samfundet pa lige fod

Alle borgere skal have mulighed for at deltage pé arbejdsmarkedet, i sociale aktiviteter og klare sig i egen bolig med den
ngdvendige stotte. Derfor skal et styrket samarbejde mellem borgeren og kommunen sikre, at borgeren understottes bedst
muligt i sin egen hverdag med udgangspunkt i borgerens muligheder og ressourcer.



Vi meder borgeren med &benhed

Vi har fokus pa borgerens egne ressourcer og ser muligheder frem for begransninger, nar vi tilrettelegger kommunale
indsatser for udsatte borgere. Med udgangspunkt i borgerens ensker og motivation, skal velferdsteknologi udnyttes, sa
borgeren far mulighed for at have selvbestemmelse i eget liv.

Bevilling
Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

FN's Verdensmail og Byradets arbejdsgrundlag

FNs verdensmal
3. Sundhed og trivsel

Byradets arbejdsgrundlag
2. Livskvalitet i hverdagen

3. Du kan mere end du tror

Evaluering af CO2-effekt af politisk beslutning
Ikke relevant.

Kompetence

Byradet.

Indstilling

1. At de reviderede pejlemerker “Livskvalitet i hverdagen” samt “alle har ret til et meningsfyldt liv”” godkendes.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022
Godkendt med de faldne bemaerkninger.

Udvalget anmoder Byradet om, at Fredensborg Kommune skal have en Sundhedspolitik, i det sundhed, sygdom og
sundhedspolitik fylder meget.

Udvalget anbefaler, at benevnelsen plejehjem erstatter benavnelsen plejecenter.
Udvalget anbefaler, at der i bilaget vedrerende pejlemerke: Livskvalitet i hverdagen, kommer til at sta folgende i afsnittet

Gode rammer skaber tryghed: ”Samtidig skal selvstyrende teams gge kontinuiteten og fleksibiliteten for borgerne samt
styrke personalets kendskab til borgerne og skabe tryghed i hverdagen.”

Bilag
Pejlemerke: Alle har ret til et meningsfuldt liv
Fredensborg Seniorrad, anbefaling

Pejlemarke: Livskvalitet i hverdagen

Fraverende Michael Huusom (C), Bjern Svensson (9)



Punkt 128: Ankestatistik pa social-, handicap- og 2ldreomradet

21/568
Beslutningstema

Orientering om ankestatistik for social-, handicap, og aldreomradet i 2021 samt indstilling til om, at der ikke skal
iverksattes yderligere handlingsplan efter retssikkerhedslovens 79 b, stk. 2, da der er etableret taskforce.

Sagsfremstilling og skonomi

Social- og Sundhedsudvalget har tidligere truffet beslutning om, at ankestatikken fremadrettet afrapporteres i forbindelse
med udgivelse af Danmarkskortet. Danmarkskortet offentliggeres af Social- og Aldreministeriet hvert ar, og vedrerer
Ankestyrelsens afgerelser truffet efter serviceloven. Det giver en oversigt over andelen af stadfeestede, hjemviste og
@ndrede afgarelser for alle kommuner i Danmark.

Om Ankestyrelsens afgerelser
Ankestyrelsen er klageinstans for kommunale afgerelser truffet efter serviceloven — altsé afgerelser pé social-, handicap-
og &ldreomradet.

Ankestyrelsen kan afgere en sag pa folgende méder:

o Stadfwstelse, hvilket betyder, at Ankestyrelsen er enig i kommunens afgerelse og derfor stadfaster den.

¢ Hjemvisning, hvilket betyder, at sagen sendes tilbage til kommunen til ny behandling fordi Ankestyrelsen mangler
oplysninger for at traeffe en afgerelse.

o /ZEndring/ophavelse, hvilket betyder, at Ankestyrelsen ophever en afgerelse og/eller treffer en anden afgerelse end
kommunen, hvorefter kommunen er forpligtet til at efterleve Ankestyrelsens afgerelse.

Landsgennemsnit
Danmarkskortet er delt op i tre omrader; voksenhandicapomradet, bernehandicapomréadet og socialomradet. Nedenfor ses
omggrelsesprocenten for henholdsvis landsgennemsnittet og Fredensborg Kommune ud fra de tre omréder.

Tabel 1. Omgerelsesprocent for hjemvisning og @ndring eller oph@vede afgerelser
2020 2021

Voksenhandicap, landsgennemsnit 42 34

Voksenhandicap, Fredensborg 50 38
Boarnehandicap, landsgennemsnit 52 36
Boarnehandicap, Fredensborg 50 38
Socialomradet, landsgennemsnit 36 32
Socialomradet, Fredensborg 29 37

I forhold til de tal der er opgjort for hele landet i 2020 og 2021 er Fredensborg Kommunes omggrelsesprocent for
voksenhandicap i 2021 fire pct. hgjere, for bernehandicap to pct. hegjere og for socialomradet fem pct. hgjere end
landsgennemsnittet.

Om Danmarkskortet

Kortet for voksenhandicapomradet og bernehandicapomradet vedrerer specifikke bestemmelser i serviceloven, mens
kortet for socialomradet er en samlet oversigt for berne-, og voksen- og &ldreomradet. I kortet for socialomradet indgér
alle afgarelser efter serviceloven, hvor der er klageadgang. Kortet for socialomradet indeholder séledes de bestemmelser,
der indgér i de specifikke danmarkskort for hhv. voksenhandicap- og bernehandicapomrédet samt en raekke andre
bestemmelser pa tvers af berne-, voksen- og ®ldreomradet. Det betyder ogsé, at Danmarkskortet bdde vedrerer afgerelser
truffet af Center for Familie og Unge, Center for Psykiatri og Handicap, Center for £ldre og Forebyggelse samt Center
for Borgerservice og Digitalisering.

Opgorelse fordelt pa de ansvarlige centre i Fredensborg Kommune



Ifolge Danmarkskortet afgjorde Ankestyrelsen i 2021 46 sager fra Fredensborg Kommune. Sagerne fordeler sig pé
folgende méade i forhold til de fire berarte centre i Fredensborg Kommune:

Center og omrade Omradet vedrerer Antal
sager

Pasning m.m. §§ 32, 32a og 36

Merudgifter § 41

Tabt arbejdsfortjeneste §§ 42 og 43

Personlig hjelp og ledsagelse §§ 44 og 45

Bornefaglig undersagelse § 50 18

Stette efter § 52, stk. 3, nr. 1 - 9 (f.eks.

kontaktperson, familiebehandling eller frivillig

anbringelse)

Center for Familie og
Unge

Kontante tilskud § 95

Borgerstyret personlig assistance § 96
Ledsageordning § 97

Merudgifter § 100

Aflgsning og aflastning § 84 12
Aktivitets- og samvarstilbud § 104

Behandling § 102

Socialpedagogisk stette § 85

Center for Psykiatri og
Handicap

Aflegsning og aflastning § 84

Aktivitets- og samveerstilbud § 104

Biler §114 og 115

Hjemmehjlp § 83

Pasning af nertstaende § 118-122 15
Selvudpeget hjelp § 94

Hjeelpemidler § 112

Center for ZAldre og
Forebyggelse*

Center for e Hjalpemidler § 112
Borgerservice og 1
Digitalisering

*Det skal bemaerkes, at Center for £Aldre og Forebyggelse reelt kun har haft 10 sager behandlet i Ankestyrelsen, men i
fem af disse sager, har Ankestyrelsen truffet afgerelse efter to bestemmelser i serviceloven. Det teller i Ankestyrelsens
opgerelse som to afgerelser, selvom det reelt er én afgerelse borgeren modtager.

Resultat for Ankestyrelsens afgerelser fordelt pa de fire centre:

Stadfeaes- Hjem- ZAn- Omgorel-ses

tet vist dret pct.
Center for Familie og Unge 11 4 3 39 pct.
Center for Psykiatri og Handicap 10 3 0 23 pct.
Center for Aldre og Forebyggelse 9 6 0 40 pct.
Center for Borgerservice og 1 0 0 0 pet.

Digitalisering

Arsager til hjemvisning og &ndring af sager



En gennemgang af afgerelserne fra Ankestyrelsen viser, at arsagen til hjemvisningerne i Center for Familie og Unge samt
Center for Psykiatri og Handicap i langt sterstedelen af sagerne var, at sagerne ikke var tilstreekkeligt oplyst og at
afgerelserne ikke var tilstreekkeligt begrundet.

I en sag hvor foreldrene havde sogt om aflesning/pasning af deres barn i hjemmet, hjemviste Ankestyrelsen
administrationens afgerelse, fordi Ankestyrelsen ikke pa det foreliggende grundlag kunne treffe afgerelse om aflesning i
hjemmet. Ankestyrelsen palagde administrationen at indhente oplysninger om barnet til belysning af, om barnet havde en
funktionsnedsattelse. Ankestyrelsen orienterede samtidig administrationen om, hvilke betingelser der skulle vere opfyldt
for, at barnet var i malgruppen for aflesning. Ved handicapkompenserende ydelser er det almindeligvis en betingelse, at
barnet har indgribende og langvarig lidelse. Betingelsen for aflgsning er alene, at der skal vare en funktionsnedsettelse.
Pé baggrund af Ankestyrelsens vejledning vurderede administrationen, at barnet, der havde en funktionsnedsettelse var i
malgruppe for stetten og at familien derfor skulle tilbydes aflesning i hjemmet.

I en sag om dakning af tabt arbejdsfortjeneste @ndrede Ankestyrelsen administrationens afgerelse séledes, at de
vurderede, at et barn var i malgruppen for tabt arbejdsfortjeneste. Ankestyrelsen tog dog ikke stilling til, om de evrige
betingelser for tabt arbejdsfortjeneste var opfyldt. Administrationen undersggte sagen pé ny, men det forte ikke til et andet
resultat, idet de @vrige betingelser for at modtage tabt arbejdsfortjeneste ikke var opfyldt. Arsagen var, at administrationen
ikke vurderede, at det var nedvendigt/bedst for barnet at blive passet i hjemmet af sine foraeldre. Barnet var pa daverende
tidspunkt 15 ar.

I en sag hvor en borger havde segt om socialpedagogisk stette til posthandtering, skonomisk stette og selskab, vurderede
Ankestyrelsen ikke, at sagen var oplyst nok til, at de kunne afgere, om borgeren var i malgruppen for den type stotte.
Administrationen havde truffet afgerelse om ikke at imedekomme borgerens enske om denne hjelp med henvisning til, at
borgeren kunne benytte Fredensborg Kommunes aktivitetshus. Ankestyrelsen palagde administrationen at indhente
oplysninger om borgerens psykiske tilstand og om hvorvidt Aktivitetshuset var tilstreekkelig hjaelp for borgeren. Pa
baggrund af de nye oplysninger vurderede administrationen, at borgerne var i malgruppen for et tidsbegranset forlab med
socialpadagogisk stette.

Andelen af sager i Ankestyrelsen i forhold til samlet antal afgerelser

Omggerelsesprocenten er alene baseret pa de afgerelser, som péklages til Ankestyrelsen, og tallene i Danmarkskortet
forteller séledes ikke noget om de afgarelser, der ikke péklages til Ankestyrelsen. Det er langt fra alle kommunens
afgerelser efter serviceloven der paklages til Ankestyrelsen. Det er ikke muligt at opgere, hvor mange afgerelser der er
truffet i alt efter serviceloven i 2021 i Fredensborg Kommune og sammenholde det tal med tallene i Danmarkskortet.

Til orientering offentliggjorde KL den 29. august 2022 en undersagelse af 12 kommuners afgerelser pad handicapomradet.
Denne er lavet pa baggrund af at de 12 kommuner i efteraret 2021 har talt de afgerelser, som de har truffet pa berne- og
voksenhandicapomradet i fire uger.

Kommunernes optallinger viser falgende:

- I langt de fleste afgerelser bevilliger kommune, det borgeren har ansegt om. Det gaelder for 63 pct. af afgerelserne
pé bernehandicapomradet og 58 pct. pa voksenhandicapomradet.

- De 12 kommuner traf i lgbet af fire uger 518 afgerelser pa bernehandicapomradet og 219 afgerelser pa
voksenhandicapomradet.

- 1,09 pct. af afgarelserne pa bernehandicapomradet og 2,28 pct. af afgerelser pa voksenhandicapomradet blev
omgjort.

Handlingsplan
Byradet skal i forbindelse med behandlingen af Danmarkskortet, tage stilling til, hvorvidt der er behov for at udarbejde en
handlingsplan til styrkelse af den juridiske kvalitet i kommunens sagsbehandling.

For alle fire centre gelder det, at sagsbehandlingen sker ud fra en lovgivning, der ikke indeholder en klar beskrivelse af,
hvilken hjelp borgere/familier med en bestemt udfordring skal have. Hver enkelt borger/familie skal vurderes individuelt,
og det skal sikres, at borgeren/familien hverken over- eller underkompenseres ift. lovgivningen og kommunens
serviceniveau. Med andre ord, sa er det meget vanskeligt altid at treeffe afgerelser efter serviceloven, som alle vurderer pa
samme made.

Nar man ser pé de fire centre er omgerelsesprocenten hgjest i Center for Familie og Unge og Center for £ldre og
Forebyggelse.

Ved nzrmere gennemgang af de 18 afgerelser, der er truffet af Ankestyrelsen i Center for Familie og Unge, ses det, at 16
af afgerelserne vedrerer bernehandicapomradet. Bernehandicapomradet i Fredensborg Kommune er i 2022 begyndt pa
det trearige Taskforce forlab med Socialstyrelsen og Ankestyrelsen med det formal at styrke den faglige og juridiske



sagsbehandling. Social- og Sundhedsudvalget blev pad mede den 12. september 2022 orienteret om anbefalingerne fra
Socialstyrelsens Taskforce pa Bernehandicapomradet. Center for Familie og Unge har iveerksat en proces for, hvordan
Taskforcens anbefalinger implementeres 1 sagsbehandlingen, for pa den méde at styrke den juridiske kvalitet i
sagsbehandlingen. Nér det arbejder er tilendebragt bliver kommunens bernehandicapsager, procedurer mm. Igen
gennemgaet som afslutningen pé taskforce forlebet i Socialstyrelsen. Center for Familie og Unge finder p& den baggrund
ikke, at det er nadvendigt, at der udarbejdes yderligere handlingsplan til styrkelse af den juridiske kvalitet i
sagsbehandlingen.

Hvad angar Center for £ldre og Forebyggelse sa har centeret sjeeldent sager som ender i Ankestyrelsen, derfor kan fa
sager flytte en del pa procenten. Ingen af sagerne i Center for Aldre og Forebyggelse blev a@ndret eller ophavet, men
alene hjemvist til fornyet behandling i 2021. Center for £ldre og Forebyggelse har i alt faet hjemvist fire sager. I én af
sagerne, hvor der blev indhentet yderligere oplysninger, fik borgeren en bevilling pa stette. I de tre andre sager har Center
for ZAldre og Forebyggelse indhentet yderligere oplysninger og ikke fundet, at borgeren havde ret til stotte, hvorefter
Ankestyrelsen har stadfastet afgerelserne. Da sagsbehandlingen saledes i hgj grad er i overensstemmelse med reglerne og
Ankestyrelsens praksis, vurderes det ej heller relevant, at der skal iveerksaettes en handlingsplan i forhold til styrkelse af
den juridiske kvalitet i sagsbehandlingen i Center for £Aldre og Forebyggelse.

FN's Verdensmél og Byradets arbejdsgrundlag
Byradets arbejdsgrundlag

3. Du kan mere end du tror

FNs verdensmal
3. Sundhed og trivsel

Kompetence
Byrédet.
Indstilling

1. At orienteringen tages til efterretning.

2. At Byradet treeffer beslutning om, at der ikke udarbejdes yderligere handlingsplan efter retssikkerhedslovens 79 b,
stk. 2, idet Social- og Sundhedsudvalget har truffet beslutning om, at der arbejdes med anbefalingerne fra Taskforce
forlebet.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Orienteringen taget til efterretning og anbefaler administrationens pkt. 2.

Fraveaerende Bjorn Svensson (@), Michael Huusom (C)



Punkt 129: Orientering om status for projekt selvstyrende teams i
hjemmeplejen

21/29107

Beslutningstema

Orientering om status for det 2-arige puljemiddelsprojekt ”Selvstyrende teams i hjemmeplejen”.
Sagsfremstilling og ekonomi

Projekt ”’Selvstyrende teams i hjemmeplejen” startede januar 2022 og slutter december 2023. Projektet har modtaget
puljemidler fra Socialstyrelsen, som skal bruges i projektets lgbetid.
Social- og Sundhedsudvalget har senest haft en statussag om projektet pd madet i september 2022.

De overordnede malsatninger for etableringen af selvstyrende teams i hjemmeplejen er udarbejdet pa baggrund af dialog
med borgere, parerende, medarbejdere og ledere. Dialogen med borgere og péarerende er sket via 4 borgerdialogmeder
samt pa et Seniorrddsmede i april 2022. Malsatningerne er:

* At borgerne oplever storre personkontinuitet og fleksibilitet samt gget ssmmenhang og koordinering pa tvaers af
vagtlag og indsatser. Med kontinuitet menes de samme f4 medarbejdere, som kommer i hjemmet.

* At medarbejderne oplever gget trivsel og faglig stolthed, eget indflydelse pa den daglige planlaegning og
tilretteleeggelse af hjelpen samt at alles faglighed kommer i spil og ger nytte ift. at forebygge og lofte borgerne.

Formalet med projektet er at bidrage til hjemmeplejens malsatninger om hgj borgertilfredshed, eget faglig kvalitet og
patientsikkerhed, en attraktiv arbejdsplads samt en mere sammenhangende hjemmepleje, ogsa pa tvers af bysamfund.
Medarbejderne er tilfredse med, at ledelsesspandet gores mindre, sd de oplever et gget fokus pé faglig og naerverende
ledelse. Derudover er der fokus pa, at medarbejderne i hgjere grad fir indflydelse pd egen hverdag og bliver en del af et
tvaerfagligt faellesskab. Samtidig er der fokus pa ekonomistyring og visitation af ydelserne til borgerne.

Grad af selvstyring

Flere kommuner forsgger sig i dag med organisering i teams i hjemmeplejen ud fra forskellige grader af selvstyre. Fx har
folgende kommuner i Nordsjelland ogsa faet midler fra Socialstyrelsen: Alleread, Egedal, Frederikssund og Hillered.
VIVE gennemforer en national evaluering af de 25 puljeprojekter, der har faet midler fra Social- og Aldreministeriet til
faste teams i hjemmeplejen. Fredensborg Kommune indgér i evalueringen. I foraret 2023 formidler VIVE de forelobige
resultater, leering og opmarksomhedspunkter i en rapport, som forventes at kunne bidrage med input til det videre
udviklingsarbejde i projektet og efterfolgende.

VIVE pépegede pa en tverkommunal konference i august 2022, at der ikke findes en 'one size fits all' model for en
vellykket organisering i selvstyrende teams i hjemmeplejen, idet den enkelte institutions udgangspunkt er forskellig. Fx er
der stor variation kommunerne imellem ift. organiseringen af sygeplejen, samspillet mellem visitationen og hjemmeplejen
samt hvorvidt der visiteres til enkeltydelser eller pakker.

Overordnet kan der skitseres nedenstdende 3 niveauer for udvikling af teamorganisering, som adskiller sig pa den grad af
selvstyring/selvtilrettelaggelse, som tildeles teamet.

Grad af selvstyring /selvtilrettelaeggelse som tildeles teamet

Faste teams Faste, tvarfaglige og Faste, tvmrfagligpe og
Kendetegnat ved organisering | || salvtilrettelmggenda teams  selvstyrande teams

rhindre teams, som far et sterre Kendabagnet ved, at teamat Kendabagnret ved 8t tearmat far
ansvar for den daglige arge Uf.“r mare te@rfaglgt og at starre fagligt réderum &g der
planlasgning og levering af agsa far et storre ansvar far =armtidig sker en

indsatser samt mara indflydelse | | blrettelsgpgelsen af decantralisering af det

[.l; tilrettelegpelsen al egen og sarmmenhengende forlab pg akonomizke ansvar til teamet
teamets arbejdstid. tvaers af faggrupper of vaguag. || {fx selvvisitering il SEL).

I Fredensborg Kommune arbejdes pa nuverende tidspunkt med de to ferste bokse 1 figuren herover. Projektgruppen
forventer, at et ”selvstyrende team” slut 2023 ogséa kunne betegnes som et tvearfagligt faellesskab, som bl.a. vil vere
karakteriseret ved:

o Alle dagvagt grupper er opdelt i mindre og tvaerfaglige teams (geografisk afgraensede)



Sygeplejersker er integreret i teams

Tverfaglig kultur og feelles modestruktur i teamet

FS III benyttes som falles metode og dokumentationspraksis
Dget opgaveoverdragelse mellem faggrupperne

(get ansvar i teamet for den daglig planlaeegning

Besog planlegges efter, hvem som kender borgeren

Der arbejdes med lgbende forbedringer

Rammer og forudsatninger for teamorganisering
Alle dagvagtsgrupper er nu opdelt i mindre og tvaerfaglige teams tilpasset de enkelte distrikter. Der er derudover tilknyttet
en terapeut og en visitator til hvert team. Et team har ansvaret for ca. 100 borgere i et afgreenset geografisk omrade.

Bevagelsen mod gget grad af selvstyring kraver tid, og handler om meget mere end blot at fordele medarbejderne og
borgerne i teams. Forudsatningerne for, at medarbejderne i praksis kan agere i et fallesskab, skal ogsa vere pa plads — for
hjemmeplejen handler det om:

Organisatoriske
forudsastninger
Medarbejderkompetencer Styringsmaessige rammer

og -adfard (visitation og skonomi)

@

1. Ledelse

¢ Der er igangsat arbejde med:

o ny ledelsesstruktur med delt omradeledelse, som muligger faglig- og personaleledelse tet pa de respektive
teams og et ledelsesspand pa maks. 25 - 35 medarbejdere (nuvarende ledelsesspand pa op til 54
medarbejdere);

o ledelsesrum og -kultur, der fremmer ensartethed pa tvers af bysamfund;

o design af lederudviklingsforleb om lederens rolle, opgaver og kompetencer

2. Medarbejderkompetencer og -adfaerd

e Der er igangsat arbejde med design af praksisneaer teamudvikling og med identificering af konkrete
kompetenceudviklingsbehov knyttet til medarbejderes varetagelse af nye roller og opgaver, fx styring af faglig
dialog. Kompetenceudviklingen igangsattes primo 2023.

3. Organisatoriske forudsatninger

¢ Der er igangsat arbejde med:

o medestruktur, herunder feelles model og praksis for tvaerfaglige moder og triagemeder;

o organisering af sygeplejen, herunder sygeplejerskernes rolle og opgaver i teamet samt praksis for
opgaveoverdragelse;

o snitflader og samarbejde mellem faggrupper og pé tvers degnet;

o faglig dokumentation, herunder koncept og praksis for gennemforelse af regelmeessige audits/evalueringer af
dokumentationspraksis i bade hjemmeplejen og visitationen;

o vagtplanleegning: professionalisering af planleegningsopgaven.

4. Styringsmaessige rammer (visitation og gkonomi)
¢ Der er igangsat arbejde med

o sygeplejerskernes praksis vedr. selvvisitering, herunder undersgge og ensrette nuverende praksis;
o snitflade og samarbejde ml. visitation og hjemmepleje, herunder en teettere tilknytning af visitator til teamet;



o lgbende fokus pé ressourcer og gkonomi for at forbedre den ellers udfordret skonomiske situation og et fokus
pa konsekvenserne ved dette projekt.

5. Fysiske rammer

¢ Der er igangsat arbejde med at undersege muligheden for mindre lokaler, der kan rumme mindre teams.

Involverende proces med afset i forbedringsmodel og prevehandlinger

Lokale prevehandlinger med afsat i medarbejdernes egne ensker og idéer er et centralt element i udviklingsarbejdet.
Denne bottom-up baserede tilgang betyder, at det er lokale behov, der er styrende for forbedringsarbejdet og de
fremadrettede losninger, hvilket bidrager til stort ejerskab blandt medarbejderne i de etablerede forbedringsteams.
Samtidig sker arbejdet med de lokale prevehandlinger i trdd med den forbedringsmodel, som bl.a. Dansk Selskab for
Patientsikkerhed benytter sig af. Det er alt fra at integrere sygeplejerskerne fuldt ud i teamet til, at der sker faglig
koordinering pa morgenmedet.

Bevilling
Ingen bevillingsmaessige konsekvenser.
FN's Verdensmél og Byradets arbejdsgrundlag

Verdensmal 3: Sundhed og trivsel - Vi skal sikre et sundt liv for alle og fremme trivsel for alle aldersgrupper samt
verdensmal 8: ”Anstandige jobs og ekonomisk vakst”, herunder delmal: 8.8. "Beskyt arbejdstagerrettigheder og skab
sikre arbejdsmiljoer”.

Evaluering af CO2-effekt af politisk beslutning
Ikke relevant

Kompetence

Byradet.

Indstilling

1. At orienteringen tages til efterretning.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravaerende Michael Huusom (C), Bjern Svensson (Q)



Punkt 130: Orientering om Frivilligdagen 2022

22/20401

Beslutningstema

Social- og Sundhedsudvalget orienteres om programmet til Frivilligdagen 2022.
Sagsfremstilling og skonomi

Frivilligdagen atholdes hvert ar af Fredensborg Kommune, for at fejre dem, der laegger frivillig arbejdskraft i de
socialhumaniteere indsatser i kommunen — i foreninger, pa plejecentre, aktivitetscentre og i NGO ’er.

Frivilligdagen er en lejlighed for kommunen til at takke for den store frivillige indsats p& omrédet, og den danner ramme
om en aften med mulighed for at netvarke og blive udfordret eller stimuleret pa et fagligt niveau.

Frivilligdagen 2022 afholdes den 13. december 2022 i Radhussalen kl. 17- 20:30.

Arets tema 0g program

Frivilligdagen planlegges i samarbejde med Frivilligcenteret, samt Niva Kokkedal pa Vej og £Aldresagen, som indgar i en
arbejdsgruppe. Arbejdsgruppen drofter og beslutter temaet og programmet for arets Frivilligdag. I ar er temaet pa
Frivilligdagen fellesskab og netvaerk, der kan understette det daglige frivillige arbejde. Arbejdsgruppen har besluttet at
formen i ar skal understatte erfaringsudveksling og at deltagerne rystes sammen.

I &r preesenteres deltagerne derfor for nogle workshops, hvor de far lov til at opleve fellesskab i gennem musik,
performance og samtale. De tre workshopstationer er tenkt som forskellige italesattelser af frivillighed og feellesskab ved
kropslige, sanselige og intellektuelle oplevelser.

Aftenens program er som folger:

? Velkomst og tale ved borgmester Thomas Lykke Pedersen

Preesentation af aftenens program ved udvalgsformand Louise Mehnke
Preesentation af de tre workshops ved Louise Mehnke

Deltagelse i en af de tre workshops

Pause og spisning

Deltagelse i en af de tre workshops

Kaffe og Kage

Nyt fra Frivilligomradet i Fredensborg ved Peter Sendergaard, Frivilligcenteret
Feelles sang og tak for i aften ved Louise Mehnke

De tre workshops faciliteres af:
- Fredensborg bibliotekerne
- Foreningen Ragnarok

- Sangcenter Nordsjelland

Frivilligdagen finansieres med 40.000 kr. fra §18 puljemidler.
Bevilling
Sagen har ingen bevillingsmessige konsekvenser.

FN's Verdensmal og Byridets arbejdsgrundlag

FNs verdensmaél

3. Sundhed og trivsel

10. Mindre ulighed

17. Partnerskaber for handling

Byradets arbejdsgrundlag
2. Livskvalitet i hverdagen
5. Et aktivt fritids- og kulturliv er ogsa velfaerd

Kompetence
Social- og Sundhedsudvalget.



Indstilling

1. At udvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Orienteringen blev taget til efterretning.

Bilag

Frivilligdagen program 2022.docx

Fravaerende Bjorn Svensson (0), Michael Huusom (C)



Punkt 131: Beslutning vedr. deltagelse i forseg med brug af tro- og
loveerkleeringer ved bevilling af ydelser efter serviceloven

22/26481

Beslutningstema

Beslutning vedr. deltagelse i forseg med brug af tro- og loveerkleringer ved bevilling af ydelser efter serviceloven.
Sagsfremstilling og ekonomi

I initiativet om bedre retssikkerhed og tillid p&4 handicapomrédet, som indgar i aftalen om udmentning af reserven til
foranstaltninger pa social-, sundheds- og arbejdsmarkedsomradet 2022-2025 er der aftalt et delinitiativ om forsgg med
brug af tro- og loveerklaeringer ved bevilling af ydelser efter serviceloven. Forsgget har til formal at belyse, om brug af
tro- og loveerklaringer vil opleves som en afbureaukratisering for borgerne. Dette formal skal ses i ssmmenhang med
den galdende sagsbehandling frem mod bevilling af hjelp, som af nogle borgere opleves som unedigt omfattende og
tidskraevende i forhold til afdeekning af funktionsnedsattelsen og det hjelpebehov, som den medferer.

Forsgget afvikles inden for rammerne af servicelovens forsagsbestemmelse (servicelovens § 184). Denne bestemmelse
fastslér, at ministeriet med henblik pa at fremme forsegsvirksomhed og udvikling pé det sociale omrade efter ansegning
fra bl.a. en kommunalbestyrelse kan give godkendelse til, at servicelovens bestemmelser fraviges i forbindelse med et
forsag. Godkendelse gives for en afgraenset forsegsperiode, og det er et krav, at forsgget evalueres.

Der kan ikke gives godkendelse til forseg, som indebarer, at borgerne stilles darligere end efter serviceloven, eller til
forseg om sarlige dag- og klubtilbud, som medferer fravigelse af de almindelige regler om foraldrenes egenbetaling. Der
kan endvidere ikke gives godkendelse til forseg, der medforer statslige merudgifter, forseg, som indebarer fravigelse af
reglerne om tilsyn, og forseg, som indeberer fravigelse af reglerne om klage.

Forseg med brug af tro- og loveerkleringer ved bevilling af ydelser efter serviceloven vil kunne belyse konsekvenserne
ved at minimere sagsbehandlingen frem mod bevillingen af hjelp. Det neermere indhold i forseget er, at borgeren, nér
sagsbehandlingen pébegyndes, underskriver en tro- og loveerklaring pa, at den funktionsnedsettelse og det deraf affodte
behov for den ansegte ydelse, som borgeren beskriver, er tilstede. Hvis en sddan tro- og loveerklaring foreligger, skal der
ikke sagsbehandles yderligere pa vurdering af personkreds og behov. Kommunen kan derfor for de ydelser, som
kommunen ensker at lade indgé i forseget, ga direkte til udmaling af hjelp og fastleegge, hvad borgeren konkret har ret til
i forhold til den ansegte ydelse. Det kan f.eks. vare fastleeggelse af, hvilket specifikt hjelpemiddel borgeren skal have
bevilget, hvor mange ledsagetimer pr. maned der kan tildeles, hvor meget hjelp til deekning af merudgifter eller tabt
arbejdsfortjeneste der kan udbetales, hvor mange timers socialpadagogisk bistand eller hjelpertimer der kan udmales osv.

I Fredensborg Kommune er der i mange ar blevet arbejdet med tro og love erklaringer.

Administrationen anbefaler, at Fredensborg kommune ikke deltager i forseget, da der allerede har indfert tro og love
erkleringer der, hvor det giver mening. Eksempelvis ved genbevilling af stette til keb af bil, hvor der ikke er sket
vaesentlige @ndringer siden sidste bevilling. Hvilket er helt i trdd med Bilbekendtgerelsen § 11 stk.3.

Ved bevilling af mange gaengse hjelpemidler, sdsom rollatorer, badetaburet og toiletforhgjer mm. sker der en straks
afklaring i forbindelse med borgers henvendelse. I denne situation ville indferelse af tro og love erklaering forlaenge
sagsbehandlingen og give en unedvendig stor mengde bureaukrati.

Bevilling

Ingen bevillingsmaessige konsekvenser.

FN's Verdensmal og Byradets arbejdsgrundlag
FN’s verdensmal

3. Sundhed og trivsel

Byradets arbejdsgrundlag

2. Livskvalitet i hverdagen
Evaluering af CO2-effekt af politisk beslutning

Ikke relevant



Kompetence
Social- og Sundhedsudvalget.
Indstilling

1. At udvalget godkender administrationens indstilling om at Fredensborg kommune ikke deltager i forseg med tro og
love erkleringer.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Godkender administrationens indstilling.

Fravaerende Bjorn Svensson (@), Michael Huusom (C)



Punkt 132: Beslutning om proces for politikrevidering

21/19240
Beslutningstema

Social- og Sundhedsudvalget beslutter proces for revidering af Aldre- og verdighedspolitikken og Social- og
Handicappolitikken.

Sagsfremstilling og skonomi
Social- og Sundhedsudvalget draftede proces for revidering af ZAldre- og verdighedspolitikken og Social- og
handicappolitikken pa udvalgsmade d. 10. oktober 2022.

Den overordnede tidsplan for revidering af politikkerne er:

Forste behandling af udkast til politikker med input fra Handicapradet og

4. januar 2023 Seniorradet forud for udvalgsmedet.

3210'2J§ fuar Godkendelse af program for @ldrekonference.

Januar / Hori

februar 2023 oringsproces

1 marts 2023 Reviderede politikker godkendes i Social og Sundhedsudvalget
Aldrekonference med inddragelse af byrad og interessenter. Programmet
vil besta af eksterne oplaeg, dialog og videndeling som har formal at

Maj 2023 implementere politikken og udvikle omradet.

Dato fastsettes snarest.

13. Juni 2023
og 19. juni Alle reviderede politikker godkendes i @konomiudvalget og Byradet
2023

Bevilling
Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

FN's Verdensmal og Byradets arbejdsgrundlag

FNs verdensmal
3. Sundhed og trivsel

Byradets arbejdsgrundlag
2. Livskvalitet i hverdagen

3. Du kan mere end du tror

Evaluering af CO2-effekt af politisk beslutning
Ikke relevant.

Kompetence

Social- og Sundhedsudvalget.

Indstilling

1. At udvalget beslutter den overordnede tidsplan.



Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022
Udvalget godkender planen med den bemerkning, at udvalget besluttede, at politikken behandles den 31. januar 2023.

Fraverende Michael Huusom (C), Bjern Svensson (Q)



Punkt 133: Orientering vedr. Region Hovedstadens redegeorelse for aktivitet
myv. 2021

22/26250

Beslutningstema

Orientering vedr. Region Hovedstadens redegerelse for aktivitet mv. 2021.
Sagsfremstilling og ekonomi

I forleengelse af Bekendtgerelse om den kommunale medfinansiering pé sundhedsomrédet og Cirkulere om statsligt,
resultatathengigt tilskud i 2021 til regionernes sygehusvasen (Narhedsfinansiering), fremlaegges Region Hovedstadens
revisionspategnede redegerelse for aktiviteten i 2021. Redegerelsen har ikke givet anledning til bemaerkninger fra
Revisionen.

Redeggrelsen er behandlet og godkendt pa Regionsradsmede d. 23. august 2022.
COVID-19 og sygeplejerskekonflikt

Afredegarelsen fremgar det, at aret 2021 har veeret pavirket af COVID-19 og sygeplejerskekonflikten. Begge forhold har
medfort @ndrede prioriteringer i opgaver pa registreringsomradet, med behov for omlaegning og udskydelse af aktivitet og
opfelgning herpd, og har pavirket aktiviteten pa hospitalerne i Region Hovedstaden negativt. Aktiviteten er faldet med
0,6% fra 2020 til 2021. Aret for var faldet pa 6,4%.

Nerhedsfinansiering

Ved afregningen for 2021 har Region Hovedstaden opnéet fuld puljeudnyttelse vedrerende det statslige resultatathengige
tilskud (naerhedsfinansiering) pa ca 486,6 mio. kr.

Kommunal medfinansiering

Region Hovedstadens gvre greense for indtegter fra kommunal aktivitetsbestemt medfinansiering af sundhedsvasenet
(KMF) eri 2021 pé 6.318,6 mio.kr. Dette belgb har regionen modtaget i acontorater, da der fortsat endnu ikke er
tilgeengelige data med takster for den kommunale medfinansiering. Dette gor det samtidig vanskeligt at se betydningen af
aktivitetsfaldet for 2021. Det skennes dog, at regionens aktivitet fortsat ligger pa et niveau, hvor man forventer at vaere
berettiget til det modtagne acontobelgb vedr. kommunal medfinansiering.

Kommunal fuldfinansiering

Den kommunale fuldfinansiering (KFF) omfatter feerdigbehandlede patienter, hospice og specialiseret ambulant
genoptrening. Datagrundlaget for KFF blev forste gang offentliggjort i november 2020, og der er dermed afregnet pa
baggrund af aktivitetsregistreringen. Vedrerende 2021 har Region Hovedstaden i regnskabsaret 2021 modtaget indtegter
fra KFF pa 101,4 mio. kr. Dertil er der sket en efterregulering af den af staten fastsatte aconto-afregning vedr. 2019 og
2020, som betyder at regionen har tilbagebetalt 0,67 mio. kr. vedr. 2019 aktivitet og modtaget en ekstraordinzr indtegt pa
0,08 mio kr. vedr. 2020 aktivitet.

Organisation og kvalitetssikring af registrering

Afredegorelsen fremgar ogsé den organisation, der er bygget op, og de aktiviteter, der udferes til kvalitetssikring af den
patientadministrative aktivitetsregistrering, herunder beskrivelse af registrerings- og metodeaudits. I 2021 har temaet for
metodeaudit varet ventetid til behandling.

Bevilling
Ingen bevillingsmaessige konsekvenser.

FN's Verdensmail og Byridets arbejdsgrundlag

FN's verdensmal
3. Sundhed og trivsel
Kompetence



Byradet.
Elektroniske bilag
¢ Regionsradets behandling og godkendelse af redegerelse vedr. indberettet aktivitet mv. 2021

¢ Regionens redegerelse vedr. indberettet aktivitet mv. 2021
¢ Revisionens beretning nr. 30, 2021

Indstilling

1. At orienteringen tages til efterretning.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Orienteringen blev taget til efterretning.

Bilag
Regionsradets behandling og godkendelse af redegerelse vedr. indberettet aktivitet mv. 2021.pdf
2 Beretning Sundhed Region Hovedstaden 2021 - 15.06.2022.pdf

1_Region Hovedstadens redegerelse vedrarende indberet-tet aktivitet, resultatatheengigt tilskud, kommunal med-
finansiering mv. 2021.pdf

Fraverende Michael Huusom (C), Bjern Svensson (9)



Punkt 134: Fzlleslegat Fredensborg-Humlebaek 2022

22/211
Beslutningstema

Social- og Sundhedsudvalget skal, i henhold til ”Fundatsen for Fredensborg og Humlebacks Falleslegat for personer i
okonomisk trang”, godkende indstillingen til uddeling af legatportioner &r 2022. Der er i &r midler til at uddele 3
legatportioner a’ 1.500 kr.

Sagsfremstilling og skonomi

Muligheden for at sgge legatmidlerne er annonceret i Lokalavisen UgeNyt, pd www.fredensborg.dk og pa Facebook.

Administrationen har modtaget 7 ansggninger til legatportion. 3 ansegninger er fra borgere der ikke for har ansegt og 4 er
fra borgere, der har modtaget legatportioner tidligere ar.

Administrationen foreslar, at udvalget i 2022 tildeler 2 nye ansggere og en tidligere anseger, hver en legatportion pé 1.500
kr.

Uddelingen vil finde sted primo december 2022.

Bevilling

Sagen har ikke bevillingsmaessige konsekvenser.

Retsgrundlag

Fundats for Fredensborg og Humlebaeks fzlleslegat for personer i gkonomisk trang.

FN's Verdensmal og Byridets arbejdsgrundlag
Byradets arbejdsgrundlag

Livskvalitet i hverdagen
FNs verdensmal
Sundhed og trivsel

Kompetence
Social- og Sundhedsudvalget.
Indstilling

1. At Social- og Sundhedsudvalget tildeler legatportionerne 2022 séledes, at de 3 nye ansegere tildeles hver 1.500 kr.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Udvalget godkender, at der uddeles legat til anseger 4, 5 og 6.
Bilag

Fundsats for " Fredensborg-Humlebaek kommunens faellelegat for personer i skonomisk trang”

Fraveaerende Michael Huusom (C), Bjern Svensson (Q)


http://www.fredensborg.dk/

Punkt 135: Sager pa vej til Social- og Sundhedsudvalget

21/32586
Beslutningstema

Der orienteres om sager, der er planlagt til behandling.

Sagsfremstilling og skonomi

December

Genopretning af voksensager

Lokalradets handleplan 2023-26

Status pa og forslag til fremtidig koncept for pensionistudflugt
Pérgrendevejledning

Fremtidig tilsyn med plejecentre og hjemmeplejen
Dget digitalisering 1 Aldre- og Forebyggelse
Beredskabsplan for Aldre og Forebyggelse
Uddeling af § 18 midler

Orientering om gkonomi pa @ldreomréadet
Kvalitetsstandarder pa bernehandicapomréadet
Udvikling p& Granbohus

e 6 o o o o o o o o o

Januar 2023

¢ Evaluering af madprojektet (£ldremad)

Kompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Indstilling

At orienteringen bliver taget til efterretning.
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Orienteringen blev taget til efterretning.

Fravaerende Bjorn Svensson (@), Michael Huusom (C)



Punkt 136: Meddelelser fra formanden og udvalgets medlemmer

21/32591
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Orienteringen blev taget til efterretning.

Fraveaerende Bjorn Svensson (@), Michael Huusom (C)



Punkt 137: Meddelelser fra administrationen

21/32596
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022

Orienteringen blev taget til efterretning.

Fraveaerende Bjorn Svensson (@), Michael Huusom (C)



Punkt 138: Digitalt underskriftsblad 8. november 2022

21/32600
Beslutningstema

Der underskrives pé beslutningsprotokollen ved at trykke pa godkend.
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 08-11-2022
Der underskrives pa beslutningsprotokollen ved at trykke pa godkend.

Bilag

Godkendelsesark Social- og Sundhedsudvalget 8. november 2022.pdf

Fraverende Michael Huusom (C), Bjern Svensson (9)
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