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Godkendelse af dagsorden

BESLUTNING SUNDHED & OMSORGSUDVALGET DEN 20-03-2017

Godkendt.



Godkendelse af reviderede kvalitetsstandarder og indsatsomrader for Sundhed &
Omsorg

Indledning

Myndighed i Sundhed & Omsorg har bl.a. til opgave at sikre en Igbende ajourfgring af de kvalitetsstandarder og
indsatser, der gaelder for omradet. Materialet er i overensstemmelse hermed blevet vurderet og ajourfaert, og der
foreligger nu et revideret katalog. Materialet godkendes en gang arligt i Sundhed & Omsorgsudvalget. Senest
godkendt den 5 oktober 2015.

Sagsfremstilling

Kvalitetsstandarderne skal sikre sammenhaeng mellem det politisk fastsatte serviceniveau og de indsatser der
leveres til borgerne af de kommunale og private leverandgrer.

Indsatsomraderne beskriver Esbjerg Kommunes serviceniveau, og visitationen sker efter en individuel konkret
vurdering af borgerens behov.

Kvalitetsstandarderne er grundlaget for at Sundhed & Omsorgs visitation kan traeffe afgarelser, som afspejler de
politiske beslutninger.

Der er sket eendringer og tilfajelser i falgende:

Kvalitetsstandarden Alarm og Pejlesystemer er omskrevet da lovgivningen er &ndret.
GPS’er er blevet sadvanligt indbo og kan kun bevilges af kommunen efter Lov om
Social Service § 125 omhandlende reglerne for magt og tvang.

Kvalitetsstandarden og indsatsbeskrivelsen Personlige opgaver er tilpasset Ankestyrelsens principafgerelse 33-16.
Fodpleje, som negleklipning og smering af fedder, er en del af indsatsen hvis borgeren ikke selv kan Igse opgaven.
Ligeledes er der tilfgjet rengering af hjaelpemidler til personlig pleje.

Kvalitetsstandarderne Nadkald og traening efter Lov om Social Service samt indsatsbeskrivelserne 1.1.3.2 Individuel
treening, 1.1.3.3 Kombitraening, 1.1.3.5 Hverdagens aktiviteter, er aendret pa baggrund af ny organisering og
reglerne for delegering. Desuden er de sproglig tilpasset til den ny organisation.

Den sygeplejefaglige indsats Behandling er tilfgjet ernaeringsindsatsen 1V-vaeske, som er en ny sygeplejefaglig
kompetence i kommunen.

Grundet eendringer i lov vedrgrende forebyggende hjemmebesgg der tradte i kraft 1. januar 2016. £ndringerne
indebar nedenstaende:

* Aldersgraensen for hjemmebesgg aendres fra 75 ar til 80 ar. Dog skal alle have tilbudt et bes@g det ar, hvor de
fylder 75 ar.

* Der skal tilbydes mindst ét arligt besag.

* Der skal tilbydes forebyggende hjemmebesgg til borgere fra de er fyldt 65 ar til 79 ar, som er i en seerlig risiko
for at fa sociale, psykiske eller fysiske problemer eller pa anden made er i en vanskelig livssituation. Tilbud
gives med henblik pa at skabe tryghed og trivsel, yde rad og vejledning om aktiviteter og stattemuligheder.

 Der kan fastsaettes regler om tilrettelaeggelsen af det forebyggende hjemmebes@g, herunder andre mader at
gennemfgre det forebyggende hjemmebesag pa end ved besag i hjiemmet.

Der gives mulighed for mere differentierede forebyggelsestilbud, hvor kollektive arrangementer kan fungere som et
alternativ til individuelle besgg i borgerens eget hjem. Hvis en borger siger nej til et kollektivt arrangement, skal
borgeren fortsat tilbydes et individuelt tilbud i hjiemmet. Tilbud om individuelle og kollektive arrangementer skal gives
ved direkte henvendelse til den enkelte borger.

Kvalitetsstandarden er eendret og tilpasset den nye lovgivning sammen med den faglige standard for forebyggende
hjemmebesgag i Sundhed & Omsorg.



Indsatsbeskrivelen klippekort er aendret til at borgeren nu har mulighed for at veelge en aktivitetsmedarbejder fra
Sundhed & Omsorg som ledsager til en aktivitet, i stedet for den vanlige hjaelper.

Der er alene sket rettelser af administrativ karakter f.eks. prisfremskrivelser i de resterende kvalitetsstandarder og
indsatsbeskrivelser.

Lovgrundlag, planer mv.

Lov om Social Service, Sundhedsloven, Lov om alm. boliger, Retssikkerhedsloven, Lov om specialundervisning for
voksne.

GKONOMI

De foreslaede justeringer kan udmegntes inden for visioner, malsaetninger og gkonomien, der er vedtaget for
politikomradet. Afklares i forhold til fodpleje.

Kompetencer

Sundhed & Omsorgsudvalget

Horing

Materialet vil blive sendt til hgring hos ZAldrerad og Handicaprad. Efter hagringsrunden vil sagen igen blive forelagt
Sundhed & Omsorgsudvalget til endelig godkendelse.

MED-systemet orienteres nar endelig godkendelse foreligger

Vurdering herunder alternativer

Kataloget over kvalitetsstandarder og indsatsomrader er under stadig udvikling. Der vil fremadrettet kunne komme
flere kvalitetsstandarder eller indsatsbeskrivelser.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at

+ Kvalitetsstandarder og indsatskatalog sendes til hgring i ZAldreradet og Handicapradet.

BESLUTNING SUNDHED & OMSORGSUDVALGET DEN 06-02-2017

Sagen sendes i hgring.
Forvaltningen udarbejder notat om muligheder og konsekvenser for de aendrede regler for alarm og
pejlesystemer.

Forvaltningen oplyser, at

Kvalitetsstandarderne og indsatskataloget har nu veeret til hgring i Zldrerddet og Handicapradet.

Handicapradet har taget materialet til efterretning og har ingen kommentarer.

Aldreradet har ingen kommentarer til de enkelte kvalitetsstandarder og indsatsbeskrivelser men ggr opmaerksom
pa at der generelt er sa fleksible lgsninger som muligt for borgerne, samt at de borgere der gnsker tilkgb af ydelser

har mulighed for det.

Endvidere pointerer Aldreradet at serviceniveauet ikke ma forringes og det er vigtigt at der administreres ud fra
nugeeldende kvalitetsstandarder.



FEldreradet gar opmeerksom pa, at isaer indskraenkning i den personlige frihed kreever saerlig opmeerksomhed og at
vidensdeling blandt medarbejdere er yderst vigtigt for at vaelge de rigtige indskreenkende indsatser.

Ny indtilling

Direktionen indstiller, at

+ Kvalitetsstandarder og indsatskatalog godkendes.

BESLUTNING SUNDHED & OMSORGSUDVALGET DEN 20-03-2017

Godkendt med falgende tilfgjelse:

Side 8 under "Indsatsomrader” tilfgjes falgende i farste afsnit, sidste saetning:
”og eventuelt pargrende til borgeren”




Forsikring af frivillige

Indledning

Folketinget har nu — med aendring af serviceloven i form af en ny § 18 a — skabt den forngdne hjemmel, s&
kommuner fra den 1. juli 2017 lovligt kan tegne ansvars- og ulykkesforsikring for de borgere, som yder en frivillig
indsats til gavn for kommunens borgere.

Sagsfremstilling

Der har tidligere, pa Sundhed & Omsorgsudvalgets omrade, veeret udtrykt anske om at forsikre de borgere, som
yder en frivillig indsats for kommunens aeldre borgere.

Dette har indtil nu ikke vaeret muligt, idet det har veeret i strid med kommunalfuldmagtens grundlaeggende forbud
mod begunstigelse af enkeltpersoner.

Folketinget har nu — med aendring af serviceloven i form af en ny § 18 a — skabt den forngdne hjemmel, sa
kommuner fra den 1. juli 2017 lovligt kan tegne ansvars- og ulykkesforsikring for de borgere, som yder en frivillig
indsats til gavn for kommunernes borgere. De frivillige vil dermed vaere daekket af forsikringen, hvis de selv kommer
til skade, eller hvis de afstedkommer en skade i forbindelse med deres indsats.

| forhold til ulykkesforsikring betyder det, at den frivillige indsats skal stilles svarende til arbejdsskadesystemet.
Esbjerg Kommune er selvforsikret for arbejdsskader.

| forhold til ansvarsforsikring kan den frivillige indsats forsikres i samme omfang, som kommunen i medfer af de
almindelige arbejdsgiverregler vil veere erstatningsansvarlig for ansatte, herunder for dem, der udferer frivilligt
arbejde.

Den enkelte kommune afgar selv om der skal tegnes de pageeldende forsikringer og i givet fald pa hvilke omrader
man vil tegne en forsikring for de borgere, der yder en frivillig indsats.

Kommunen kan i forbindelse hermed overveje folgende relevante aspekter:

* Hyvilke typer af frivillige indsatser skal omfattes?
* Hvilke omrader i kommunen skal omfattes?

» Skal det ogsa daekke borgere der yder en frivillig indsats i Esbjerg Kommune, men som har bopael i en anden
kommune?

Det er endnu ukendt, hvad det vil koste at tegne en forsikring for borgere, der yder en frivillig indsats. Kommunen
skal i udbud med forsikringsomradet i 2017, hvor man i den forbindelse vil forholde sig til dette nye
forsikringsomrade.

Kompetencer
Sundhed & Omsorgsudvalget > Jkonomiudvalget > Byradet

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at Sundhed & Omsorgsudvalget indstiller til @konomiudvalget og Byradet, at

» Det afklares pa hvilke omrader der skal tegnes forsikring for de borgere, der yder en frivillig indsats pa
Sundhed & Omsorgsudvalgets omrade



BESLUTNING SUNDHED & OMSORGSUDVALGET DEN 20-03-2017

Det analyseres pa hvilke omrader og i hvilket omfang der i givet fald skal tegnes forsikring for de borgere, der
yder en frivillig indsats pa Sundhed & Omsorgs omrader.



Information, forespargsler og orientering

BESLUTNING SUNDHED & OMSORGSUDVALGET DEN 20-03-2017

* Orienteret om projekt "Rggfri fremtid 2030”.

* Orienteret om frikommuneforsgg om salg af tilvalgsydelser.
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