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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016
Godkendt



Punkt 2: Aldreriadets mede med Sundhed & Omsorgsudvalget

16/7333
Indledning

Kl. 13.45
Aldrerddets mede med Sundhed & Omsorgsudvalget den 18. april 2016.

Sagsfremstilling

Folgende punkter ensker Aldrerédet at drofte:
- Udfordringer i budget 2017

- Praktiserende leger

- Verdighedspolitik
- Flextrafik

Kompetencer
Sundhed & Omsorgsudvalget
Indstilling

Direktionen indstiller, at

e Punkterne dreftes

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016
Droftet



Punkt 3: Idéoplaeg Krebsestien

16/2000
Indledning

Der er udarbejdet et idéoplaeg for det kommende Projekt Krebsestien. Samtidig med idéoplegget er der lavet beregninger
over den anslaede gkonomi for det endelige projekt.

Sagsfremstilling
Der foreligger nu et idéopleg til det kommende Projekt Krebsestien.

Idéoplaegget for Projekt Krebsestien skal danne grundlag for det kommende byggeprogram.
Helt konkret vil der, umiddelbart efter godkendelsen af idéoplaegget, blive nedsat 2 arbejdsgrupper.

Den ene arbejdsgruppe vil arbejde videre med selve plejecentret med henblik pé at fa udarbejdet et byggeprogram.
Byggeprogrammet vil danne grundlag for det kommende udbudsmateriale for plejecenteret. Arbejdsgruppen vil besté af
repreesentanter fra Sundhed & Omsorg og Teknik & Milje.

Den anden arbejdsgruppe vil arbejde med videre med udviklingen af hele ’bydelsomradet”, og arbejdsgruppen vil besta af
repraesentanter fra Sundhed & Omsorg og Teknik & Milje.

Da idéoplagget skal danne grundlag for det kommende udbudsmateriale, er det af afgerende betydning, at der allerede nu
er en sammenhang mellem de enskede intentioner for Projekt Krebsestien og den tilherende skonomi.

Jeevnfer den vedlagte tidsplan forventer man en endelig ibrugtagningsdato den 15. august 2019. For at kunne leve op til
denne indflytningsdato er det nedvendigt allerede nu at pdbegynde udarbejdelse af byggeprogrammet.

I forbindelse med vedtagelsen af Budget 2016-2019 blev der i forste omgang afsat i alt 37,5 mio. kr. til
udviklingsprojektet pa Krebsestien.

De kommunale udgifter for plejecenteret er dels den kommunale grundkapital for etableringen af de ca. 100 boliger, dels
udgiften til plejecenterets servicefaciliteter, som er 100 % kommunalt finansieret.

Med udgangspunkt i nervaerende idéoplaeg, og de enskede visioner for omradet, er der i samarbejde med Teknik & Miljo
udarbejdet en neermere beregning af den kommunale gkonomi for det kommende plejecenter.

Beregningen viser, at der er behov for kommunal grundkapital for i alt ca. 22 mio. kr. Det er usikkert, hvor stor en
procentdel den kommunale grundkapital vil vaere 1 2019. 1 2016 er grundkapitalen pa 10 %. I beregningen er der taget
udgangspunkt i en kommunal grundkapital pa 14 % i 2019.

Udgiften til de kommunale servicearealer belgber sig til ca. 51 mio. kr. I forhold til det afsatte belgb er der saledes behov
for i alt yderligere 35 mio. kr.

Okonomi

I relation til de overordnede mal i Sektorplanen, hvor man fremover tilsigter faerre men storre plejecentre, blev der i
Budget 2016 — 2019 afsat midler til etablering af et nyt plejecenter i Gjesing.

Boligdel:
Grundkapital er indarbejdet i budgettet i perioden 2017-2018 med i alt 12,0 mio. kr.

Der foreligger nu et idéopleg til etablering af et nyt plejecenter med ca. 100 boliger, hvor den samlede anskaffelsessum
for nuvarende anslés til at vaere i starrelsesorden ca. 155-157 mio. kr. Med en sats pa 14% vil den kommunale
grundkapital herefter udgere ca. 22,0 mio. kr.

Efter geeldende regler vil den kommunale grundkapital udgere 14% af anskaffelsessummen ved byggeprojekter med
stottetilsagn efter udgangen af 2016 (skema A tidspunktet). Et tidligere fremsat forslag om en forleengelse af den hidtidige
sats pa 10% er stadig uafklaret.

Centerdel.:
Udgifter til centerfaciliteter er indarbejdet i budgettet i perioden 2016-2018 med i alt 26,0 mio. kr.



Jf. idéoplaeg til nyt byggeri kan udgifter til servicearealer nu anslés til ca. 51,0 mio. kr. Nar det endelige byggeregnskab
foreligger, ydes et tilskud til servicearealer pa 40.000 kr. pr. bolig — i alt 4,0 mio. kr. De endelige byggeomkostninger til
servicearealerne kan herefter over perioden 2016 — 2020 samlet set opgeres til ca. 47,0 mio. kr.

De samlede budgetmeessige konsekvenser kan anslés til felgende (mio. kr.)

2016 [2017 [2018 [2019 [2020 [lalt

Afsat i budget 2016-2019 vedr. boligdel 6,0 6,0 12,0
Behov jf. nyt idéopleg 11,0 11,0 22,0
Yderligere behov vedr. boligdel 5,0 5,0 10,0
Afsat i budget 2016-2019 vedr. centerdel 0,5 12,75 12,75 26,0
Behov jf. nyt idéopleg 0,5 25,25 25,25 -4,0 47,0
Yderligere behov vedr. centerdel 12,5 12,5 -4,0 (21,0
Samlede yderligere behov vedr. bolig- og

centerdel 17,5 |17,5 -4,0 31,0

De i Budget 2016 — 2019 indarbejdede radighedsbeleb til plejecenter i Gjesing foreslas herefter justeret ved kommende
budgetlegning for 2017 — 2020 med indarbejdelse af ovennavnte yderligere rddighedsbelab pa henholdsvis 10 mio. kr. til
boligdel og 21 mio. kr. til centerdel, under de respektive budgetar som angivet.

Kompetencer

Sundhed & Omsorgsudvalget>@konomiudvalget>Byradet

Indstilling

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

1. Idéoplaegget godkendes

2. Der udarbejdes et ndringsforslag til den kommende budgetleegning for 2017-2020, siledes at det reviderede
finansieringsbehov til ”Projekt Krebsestien” kan undergives en politisk prioritering i forbindelse med
budgetlaegningen.

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

1. Godkendt
Punkt 2 udgar og erstattes af folgende:

2. Det reviderede finansieringsbehov pa 31 mio. kr. foreslas finansieret af det mindre forbrug som fremgér af regnskab
2015 for Sundhed & Omsorgsudvalgets omrade

Bilag
Ideoplaeg
m2 og egkonomi

Procestidsplan



Punkt 4: Sundhed & Omsorg - Regnskab for 2015

15/25857

Indledning

Regnskabet for 2015 foreligger nu, og i den forbindelse er der udarbejdet en ledelsesberetning for omradet.
Sagsfremstilling

For Sundhed & Omsorgsudvalgets omrade udvider det samlede regnskab for 2015 isoleret set et mindre forbrug pa 81,2
mio. kr. Herud udger 45,9 mio. kr. overfersler fra tidligere ar, hvorefter det reelle mindre forbrug i 2015 kan opgeres til
35,3 mio. kr. for sével drift som anlag.

Regnskabsafvigelserne kan specificeres pa folgende made:

Drift, netto — beleb i mio. kr. (1 dec. Korrigeret Regnskab [Afvigelse
afr.) budget

Rammebelagte udgifter:

Omsorg 910,1 848,8 |-61,3

Kokkenomradet 23,8 20,1 -3,7

Kommunikation og hjelpemidler 77,3 74,3 |-3,0

Sundhed og kommunal medfinansiering 60,1 51,5 |-8,6

Kommunal Boligforsyning -5,2 -6,0 -0,8

Drift i alt - rammebelagt 1.066,1 [988,7 |-77,4

lkke rammebelagte udgifter:

Omsorg — statsrefusion -7,8 -5,5 2,3

Sundhed og kommunal medfinansiering 423,8 |442,8 19,0

Kommunal Boligforsyning -34,4  |-52,2  |-17.,8

Drift i alt — ikke rammebelagt 381,6 |385,1 |3,5

Anlzeg, netto — beleb i mio. kr. Korrigeret budget IRegnskab Afvigelse
Omsorg 7,0 0,0 -7,0
Kommunal Boligforsyning -1,4 -1,7 -0,3
Anleaeg i alt 5,6 -1,7 -7,3

I alt for Sundhed & Omsorg - netto 1.453,3 1.372,1 -81,2

For omradet er der udarbejdet en Ledelsesberetning 2015, der er vedlagt sagen til orientering. Beretningen indeholder en
generel beskrivelse af de aktiviteter og tiltag, der i arets lab har vaeret under de enkelte politikomrader, ligesom der er en
mere detaljeret beskrivelse af tilleegsbevillinger og angivne formél vedr. de enskede overforsler til folgende regnskabsar.

Der soges om en samlet overforsel til drift p& 17,6 mio. kr. og 7,0 mio. kr. til anleg.



Midlerne soges overfort til formal, som angivet i Ledelsesberetning 2015. I afsnittet "Bemarkninger” findes en udferlig
beskrivelse til de enkelte aktiviteter opdelt efter politikomrader.

Ikke forbrugte / reserverede midler kan pé fagudvalgets omrade for 2015 herefter endeligt opgeres til ca. 58,5 mio. kr., der
soges tilfort kommunekassen.

Primo 2015 forela resultatet af KORA analysen, hvorefter der specifikt pa omsorgsomradet blev varslet budgetbesparelser
fra 2016 og frem.

Forvaltningen pabegyndte allerede under arbejdet med KORA analysen at tilpasse organisationen og indlede processen
omkring fremtidige effektiviseringer og servicetilpasninger. Det opndede mindre forbrug / overskud i 2015 er saledes i det
vaesentligste med baggrund i, at en del af kommende ars tilpasninger allerede er udmentet.

Lovgrundlag, planer mv.

Ingen bemerkninger.

Okonomi

Pa Sundhed & Omsorgsudvalgets omrade udviser Regnskab 2015 samlet set et mindre forbrug pa 81,2 mio. kr. Heraf
soges 24,6 mio. kr. overfort til kommende ér til formal specificeret i Ledelsesberetning 2015.

Der tilfores kommunekassen 58,5 mio. kr.

I ovrigt henvises til vedlagte Ledelsesberetning 2015. Heraf fremgér den naermere specifikation af de regnskabsmaessige
poster, ligesom afsnittet "@konomi” indeholder en skematisk oversigt over de enkelte politikomraders
regnskabsresultater.

Personaleforhold

Ingen bemerkninger.

Kompetencer

Sundhed & Omsorgsudvalget. @konomi udarbejder en samlet regnskabssag til @konomiudvalg og Byradet.
Planmeessige konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Konsekvenser for andre udvalg

Ingen bemerkninger.

Heoring

Sagen har veret til udtalelse i Feellesforvaltningen, og fremsendes til orientering for £Aldrerad, Handicaprad og
ForvaltningsMED.

Vurdering herunder alternativer

Ingen bemeerkninger.

Indstilling

Direktionen indstiller, at

1. Regnskabet godkendes og videresendes til en samlet sag til @konomiudvalg og Byradet

2. Der til 2016 seges overfort 17,6 mio. kr. vedr. drift, heraf 14,1 mio. kr. pd rammebelagte omrader og 3,5 mio. kr. pa
ikke-rammebelagte omrader

3. Der til 2016 sages overfort 7,0 mio. kr. vedr. anlaeg
4. Der tilfores kommunekassen 58,5 mio. kr.

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016
1. Godkendt

2. Godkendt
3. Godkendt

Punkt 4 udgar og erstattes af folgende:



4. Der til Projekt Krebsestien overfores 31 mio. kr.
5. Der tilfores kommunekassen 27,5 mio. kr.

Bilag

Ledelsesberetning 2015



Punkt 5: Vardighedspolitik 2016-19

16/3882
Indledning

Med finansloven for 2016 har regeringen og aftalepartierne besluttet at satte sarligt fokus pa en vaerdig aldrepleje. |
aftaleteksten star der blandt andet:

" Lldre borgere skal have en veerdig pleje og omsorg, sa der er mulighed for at fortscette med at leve det liv, den celdre
onsker, med storst mulig selvbestemmelse. Plejen og omsorgen skal tage udgangspunkt i den celdres behov, sd den enkelte
kan leve et veerdigt liv.”

Sagsfremstilling

I kommunerne skal der formuleres en vardighedspolitik, hvor den enkelte kommune beskriver sine overordnede vardier
og prioriteringer i arbejdet med en vardig @ldrepleje, samt hvordan en reekke konkrete omréder/temaer understattes i
forhold til plejen og omsorgen for den enkelte zldre: 1) livskvalitet, 2) selvbestemmelse, 3) kvalitet, tvaerfaglighed og
sammenhang i plejen, 4) mad og ernzring samt 5) en verdig ded.

En tildeling af midler er forudsat, at politikken ligger godkendt paA kommunens hjemmeside senest den 1. juli 2016.

Der er udarbejdet et udkast til Verdighedspolitik 2016-19. Udkastet er blevet til pa baggrund af dreftelser i Sundhed &
Omsorgsudvalget samt dialog med £AldreSagen og Aldreradet. Yderligere har udkastet veeret sendt til kommentering i et
borgerpanel bestaende af 65 borgere i Esbjerg Kommune.

Verdighedspolitikken fokuserer pa de af Esbjerg Kommunes borgere, som er athaengige af kommunens hjalp for at
opretholde et veerdigt @ldreliv. Vardighedspolitikken tager udgangspunkt i de fem ovennavnte omrader, som sundheds-
og &ldreministeren har meldt ud, at politikken skal indeholde.

Lovgrundlag, planer mv.

Folketinget har den 23. februar 2016 vedtaget L 105 — forslag til Lov om @&ndring af lov om social servide
(Veardighedspolitikker for @ldreplejen).

Okonomi

I fortseettelse af sundheds- og eldreministerens brev af 22. december 2015 til samtlige kommuner om
verdighedspolitikker for @ldreplejen har Esbjerg Kommune féet forelgbigt tilsagn om tilskud pa 20.136.000 kr. 1 2016
svarende til kommunens andel af de afsatte midler pé 1 mia. kr. til en mere verdig ®ldrepleje.

Kompetencer
Sundhed & Omsorgsudvalget > Q@konomiudvalget > Byradet
Heoring

Jf. Bekendtgerelse om vardighedspolitikker for eldreplejen § 3 skal eldreradet inddrages, jf. § 30 i lov om retssikkerhed
og administration pa det sociale omrade, samt gvrige relevante parter i forbindelse med udarbejdelsen af
vaerdighedspolitikken for eldreplejen.

Giver heringssvarene anledning til @ndringer i vardighedspolitikken revideres denne. Politikken sendes til godkendelse i
Sundhed & Omsorgsudvalget den 18. april, i @konomiudvalget den 25. april og i Byradet den 2. maj 2016.
Indstilling

Direktionen indstiller, at

1. Sundhed & Omsorgsudvalget godkender udkastet til Vardighedspolitik 2016-19 og prioriterer indsatserne i
oversigten.

2. Sundhed & Omsorgsudvalget sender udkastet til Vaerdighedspolitik 2016-19 og de prioriterede indsatser i hering
hos AldreSagen, Aldreradet, Handicapridet og Integrationsréadet.

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 04-04-2016
Godkendt



Forvaltningen oplyser

Veardighedspolitikken og aktivitetsskemaet har i perioden 4/4-18/4 kl. 12 veret i hering ved Integrationsradet,
Handicapradet, Udsatteradet, AldreSagen og Aldreradet.
Indkomne heringssvar bliver prasenteret pa madet d. 18/4 og bliver herefter vedlagt referatet.

Ny indstilling

Direktionen indstiller, at:

1. Sundhed & Omsorgsudvalget pa baggrund af de pd medet praesenterede heringssvar prioriterer blandt aktiviteterne i
aktivitetsskemaet, séledes det totale belab stemmer overens med det bevilgede belgb pa 20.136.000 kr.
2. Sundhed & Omsorgsudvalget godkender politikken og indstiller den til godkendelse i @konomiudvalg og Byrad

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

1. Godkendt
2. Godkendt

Bilag

Udkast til veerdighedspolitik
Heringssvar fra ZAldreradet
Borgerkommentarer
Heringssvar fra Handicapradet
Heringssvar Udsatteradet
Heringsvar fra integrationsradet

Aktivitetsoversigt 190416



Punkt 6: Demensstrategi

15/21506
Indledning

Sundhed & Omsorg har udarbejdet et udkast til en demensstrategi med henblik pa at vare en demensvenlig kommune,
der, med udgangspunkt i nyeste viden og evidens, tager hdnd om det stigende antal borgere, som pa sigt vil blive ramt af
en demenssygdom.

Sagsfremstilling

Antallet af demente vil stige markant de naeste 30 ar. I og med at vi bliver flere &ldre, og forekomsten af demens stiger
med alderen, vil der séledes i Esbjerg Kommune i 2020 vere ca. 1930 borgere over 60 a&r med diagnosticeret demens og
8550 pérerende.

Pa baggrund heraf har Sundhed & Omsorg udarbejdet et udkast til en demensstrategi, som skal sikre sammenhang
mellem den nyeste faglige viden og hverdagslivet med demens, for at skabe bedst mulig livskvalitet for demensramte
borgere og deres parerende i Esbjerg Kommune.

Demensstrategienhar snitflader til Esbjerg Kommunes Vision 2020, Sundhedspolitik 2015-2020, Seniorpolitikken og
Verdighedspolitikken.

Demensstrategien indeholder 5 fokusomrader:
1. Forebyggelse og tidlig opsporing

Vi ensker at have fokus pé det sunde og aktive seniorliv for derved blandt andet at forebygge demenssygdomme.
Herudover vil vi styrke den tidlige opsporing af demenssygdomme for derved at reducere folgevirkningerne. Malet er at
oge livskvaliteten for den demente og de parerende.

2. Rehabilitering

Vi gnsker at understotte borgere med demens og deres pérerende i at leve det liv, de oplever som meningsfuldt og
veerdigt. For at sikre sammenhang er det vigtigt med et tvarfagligt samarbejde omkring borgeren, samt at indsatser og
bolig er tilpasset den enkelte borgers og de parerendes behov og ensker.

3. Parerende

Vi gnsker at understatte en verdig og meningsfuld hverdag for parerende til demensramte, da parerende ofte oplever en
folelsesmaessig belastning samt store praktiske og sociale udfordringer ved at leve med en dement.

4. Kompetenceudyvikling og vidensdeling

Vi ensker fagligt dygtige medarbejdere og en specialiseret ekspertise inden for demensomradet. Derfor satter vi
yderligere fokus pd kompetenceudviklingsforleb, som bidrager til udvikling af en vidensbaseret faglig praksis.

5. Medborgerskab

Vi gnsker at lofte demensudfordringen i fellesskab, ved at foreninger, borgere og virksomheder byder ind og bidrager til
at lese opgaven.

Fokusomréaderne er udvalgt pa baggrund af eksisterende viden fra Danmark og udlandet, som peger pa, at netop disse
omrader er serligt relevante i forhold til at skabe de bedste livsvilkar for demente og parerende til demente.

Kompetencer
Sundhed & Omsorgsudvalget -> @konomiudvalget -> Byradet
Indstilling

Direktionen indstiller, at:



1. Sundhed & Omsorgsudvalget godkender demensstrategien

2. Sundhed & Omsorgsudvalget sender demensstrategien videre til hering i henholdsvis Handicapradet,
Integrationsradet og Aldrerddet.

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 04-04-2016
Godkendt
Forvaltningen oplyser

Demensstrategien har vaeret sendt i hering i henholdsvis ZldreSagen, ZEldrerddet, handicapradet, Integrationsradet og
Udsatterddet.

Indkomne heringssvar bliver fremlagt pA medet den 18/4 og vedlegges referatet.
Ny indstilling

Direktionen indstiller, at:

1. Sundhed & Omsorgsudvalget tager stilling til, hvorvidt de indkomne heringssvar giver anledning til endringer i
strategien.

2. Sundhed & Omsorgsudvalget godkender strategien og indstiller den til godkendelse i @konomiudvalg og Byrad

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

1. Godkendt med de faldne bemaerkninger
2. Godkendt

Bilag

Demensstrategi 2016-2020
Heringssvar fra Handicapradet
Heringssvar fra integrationsradet

Heringssvar Zldrerddet



Punkt 7: Integrationsomradet. Midlertidige boliger til flygtninge i ledige
aldreboliger

15/17213
Indledning

Udlendingestyrelsen har udmeldt en forelabig kvote pa 411 flygtninge til Esbjerg Kommune for 2016.
Udlendingestyrelsen har mulighed for at tildele yderligere 50 % af den udmeldte kvote til kommunen. Stigningen i
antallet af flygtninge — bade enlige og familier - medferer et stort pres pé boligplaceringen og i den forbindelse anmodes
der om mulighed for anvendelse af ledige aldreboliger som midlertidige boliger til flygtninge.

Sagsfremstilling

Det folger af Integrationslovens § 12, stk. 1, at kommunalbestyrelsen snarest muligt, efter at ansvaret for en flygtning er
overgdet til kommunen, skal anvise en bolig. Safremt der ikke kan anvises en permanent bolig, skal kommunen anvise et
midlertidigt opholdssted.

Kommunen har en rekke ledige @ldreboliger, som ikke aktuelt kan udlejes til &ldre og boligerne foreslds derfor anvendt
som midlertidige boliger til flygtninge.

Sundhed & Omsorgsudvalget har pd mede 19.april 2014 besluttet, at tomme @ldreboliger, der ikke kan udlejes, udlejes til
andre maélgrupper, end den berettigede personkreds. Det er sdledes ogsa muligt at udleje ledige @ldreboliger til flygtninge.

Huslejen for en ledig @ldrebolig ligger pa et niveau pa mellem 4.000 kr. og 6.500 kr., som er veesentligt hgjere end
flygtninge har mulighed for at betale i husleje.

Ved udleje af ledige aldreboliger som midlertidige boliger til flygtninge finder Lejeloven ikke anvendelse. Det vil veare
kommunen, der udlejer boligen til flygtningen, som dernest betaler et lejebelab jevnfor vejledning om regulering pr. 1.
januar 2016 af satser efter integrationsloven og repatrieringsloven.

Integration — Flygtninge og andres betaling for ophold i Kkr.
midlertidige indkvarteringer og opholdssteder i 2016 mdl.
1. Maksimal betaling for enlige med og uden bern 2.152
2. Maksimal betaling for par uden bern 3.939
3. Maksimal betaling for par med et, to eller tre bern 4.298
4. Maksimal betaling for par med fire eller flere bern 4.656

Ledige aldreboliger medferer i dag en tomgangshusleje, som kommunen afholder under Den kommunale boligforsyning
under Sundhed & Omsorgsudvalget.

Ved at anvende ledige aldreboliger som midlertidige boliger til flygtninge minimeres kommunens udgifter til
tomgangshusleje samtidig med at ledig boligkapacitet bidrager til at lose udfordringen med midlertidig boligplacering af
flygtninge.

Lovgrundlag, planer mv.

Integrationsloven

Lov om almene boliger

Vejledning om regulering pr. 1. januar 2016 af satser efter integrationsloven og repatrieringsloven.
Bekendtgerelse om flygtninge og andres betaling for ophold i midlertidige

indkvarteringer og opholdssteder

Kompetencer
Direktionen > Social & Arbejdsmarkedsudvalget > Sundhed & Omsorgsudvalget > @konomiudvalget > Byradet



Konsekvenser for andre udvalg
Sundheds & Omsorgsudvalget
Heoring

Sagen har veret i intern hering og bemaerkninger er indarbejdet.
Sagen sendes til horing i Integrationsradet og Aldreradet efter behandling i Sundheds & Omsorgsudvalget

Vurdering herunder alternativer

Det er forvaltningens vurdering, at kommunen har flere lejemél, som med fordel kan anvendes som midlertidige boliger
til flygtninge. Samtidig vil der vere boliger, hvor det vil veere mindre hensigtsmeessigt, at blande mélgrupperne. Det
anbefales, at vurdering af egnede boliger foretages af Sundhed & Omsorg.

Udgangspunktet er, at eldreboliger skal udlejes til malgruppen. Safremt der ikke er lejere i malgruppen vil kommunen
opna tab péa tomgangsleje til ledige @ldreboliger. Kan kommunen i veerksette tiltag, der minimere og begrenser
eventuelle gkonomiske tab sa ber kommunen ud fra et gkonomiske synspunkt iverksatte sidanne midlertidige
foranstaltninger med henblik pa at minimere eventuelle skonomiske tab.

Pa nuverende tidspunkt kender vi ikke hjemlen for den praksis, der er beskrevet i dagsordenspunktet, men der er flere
kommuner, der anvender ledige aldreboliger til flygtninge, hvor de pagaldende kommuner har indrettet sig pa forskellig
Vvis.

Indstilling
Direktionen indstiller, at det indstilles til Byradet, at

1. Sundhed & Omsorg anviser ledige @ldreboliger, som kan udlejes som midlertidige boliger til flygtninge.

2. Social & Arbejdsmarkedsudvalget atholder lejeudgiften til ledige &ldreboliger, som anvendes som midlertidige
boliger til flygtninge og merudgiften deekkes af likvide midler i forbindelse med regnskabsafslutningen.

3. Besparelser pa tomgangsleje i ledige @ldreboliger ved udleje til midlertidige boliger til flygtninge tilferes fra den
kommunale boligforsyning under Sundhed & Omsorgsudvalget til likvide midler i forbindelse med
regnskabsafslutningen.

Beslutning Social & Arbejdsmarkedsudvalg den 12-04-2016
Godkendt.
Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

1. Sundhed & Omsorgsudvalget anbefaler folgende adresser:

Ewalds Allé (ca. 3), Nygérdsvej (ca. 14), Engdraget, Vejrup (ca. 4), Lindegarden (ca. 3), dog ikke 1. sal.
I forhold til Nygéardsvej gores der opmarksom pé det vedtagne udviklingsforslag ved budget 2016-19 Ombygning til
ungdomsboliger



Punkt 8: Evaluering - Aben Hjzlpemiddelservice

15/15179
Indledning

Sundhed & Omsorg har ivarksat et projekt, hvor der er etableret Aben Hjelpemiddelservice pa Hjelpemiddeldepotet. Her
har der vaeret abent hver tirsdag eftermiddag fra kl. 12 siden 8. september 2016. Borgere kan komme ind direkte fra
gaden, og der sagsbehandles ved en visitator. Visitator er helhedsorienteret og kan ogsa henvise til treenings- og
rehabiliteringstilbud. Der er samtidigt tilbud om reparation i tidsrummet, hvor tekniker fra Hjelpemiddeldepotet star
standby.

Sagsfremstilling
Der har i gennemsnit vearet 6 borgere pr. gang i Aben Hjzlpemiddelservice, i alt 142 borgere over 5 méneder fra
1.9.2015-29.2.2016.

De fleste sager (94 %) har kunnet handteres under besoget i Aben Hjaelpemiddelsager. Ud af 142 borgere fik 134 borgere
bevilling, vejledning, afslag, ombytning, reparation eller udlén af transportkerestol.

Heraf fik 68 borgere bevilget et hjeelpemiddel. Kun 8 sager skulle underseges nermere f.eks. en ansggning om
badekarbraet og greb, hvor der var behov for at se borgerens badevarelse.

Fordeling blandt 142 borgere

24
& Bevilling af hjelpemiddel samme dag = Yejledning
= Dmbytning af hjmipemiddal Re paration
® Sag undersages Nasrmere m Afhentning af allerede bavilget hjzlpemiddel
® Transportkerastole ® Afclag

Der er evalueret kvalitativt med interview af borgere og medarbejdere.
Borgerne fremhaever isar det gode i, at her er et tilbud, som er ’ikke-bureaukratisk”, ”ikke mange skranker”, og at man
kan mede personlig op uden at skulle ringe op pa kommunen.

Bade borgere og medarbejdere fremhaver, at det er positivt, at sagerne kan blive afgjort med det samme, og at man kan fa
hjelpemidlet med hjem med det samme, samt at derved opnés en kortere ventetid pa et hjelpemiddel.

De interviewede borgere havde set tilbuddet i ugeavisen/pa hjemmesiden eller hart om det i omstillingen pé
kommunen/ved visitator/ praktiserende fysioterapeut.

Det fremhaeves af medarbejderne, at det foregar pa Hjelpemiddeldepotet, da der er adgang til alle typer hjaelpemidler, og
der kan fas sparring ved Hjelpemiddeldepotets personale ved tvivlsspergsmal. Dog er der behov for at forbedre de fysiske
rammer, is&r venterummet.

Sagen sendes til orientering ved Aldrerddet og Handicaprédet.

Lovgrundlag, planer mv.

Serviceloven §112 og 113

Indstilling



Direktionen indstiller, at

¢ Orienteringen tages til efterretning,

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

Orienteringen tages til efterretning

Bilag

Evaluering - Aben hjzlpemiddelservice



Punkt 9: Tilsyn med plejehjem og personlig og praktisk hjeelp i
hjemmeplejen i Esbjerg kommune 2015 samt tilsynsstrategi for 2016

16/6856
Indledning

Folketinget har &ndret lov om social service i forbindelse med afbureaukratisering af omradet aldre, handicappede mv. |
forhold til kommunens tilsyn pa @®ldreomréadet, er kommunen ikke mere forpligtiget til at udfere et anmeldt tilsyn.
Kommunen skal fortsat fore mindst et uanmeldt tilsyn om aret, og dette tilsyn kan tilretteleegges pa en sdédan méade, at
tilsynet belyser udvalgte omrader.

De tidligere krav om tilsynsrapporter efter hvert tilsyn og en érlig redegerelse for de kommunale tilsyn er ophavet.
Ligeledes er kravet om en arlig redeggrelse for de sundhedsfaglige tilsyn efter sundhedsloven (embedslaegetilsynet).

Sundhed & Omsorg har dog valgt fortsat at samle resultaterne af de foretagne tilsyn i en afrapportering for derved at fa et
samlet overblik over kvaliteten.

En gang arligt skal kommunalbestyrelsen godkende Tilsynsstrategien.
Sagsfremstilling

Forvaltningstilsyn

Forvaltningstilsynene pa plejehjemmene er uanmeldte. Det er vicekontorchefen i Myndighed & Faglig Udvikling, der
gennemforer tilsynene. Tilsynet nér bredt omkring, samt laver opfelgning pa de uanmeldte embedslaegetilsyn,
rapporterede utilsigtede handelser og leveranderens egenkontrol.

Den tilsynsferende taler med ledelsen, medarbejdere og de beboere der er i fzlles arealerne, for at indsamle viden der
belyser kvaliteten for de udvalgte omrader.

Efter tilsynet udarbejdes der en tilsynsrapport, der sendes til distriktschefen. Hvis der er omrader hvor der er stillet krav
om udarbejdelse af handleplaner for kvalitetsforbedringer sa er der fastlagt en procedure for tilbagemelding, opfelgning
samt deadlines.

Embedslagetilsynet

Embedslaegen fremsender tilsynsrapport for hvert gennemfort tilsyn. Myndighed gennemgér hver rapport og anmoder
samt godkender distriktschefens skriftlig tilbagemelding og handleplaner pa de kvalitetskrav der er stillet.
Tilbagemeldingen skal ske inden for en tidsfrist pa 14 dage.

Nar et tilsyn ikke har givet anledning til serlige bemarkninger, kan embedslagen beslutte, at plejecentret skal have et
gradueret tilsyn. Det medferer, at embedslagen forst efter to ar vil gennemfore neste tilsyn (normalt gennemforer
embedslagen tilsyn hvert ar).

For 2015 har der veret 7 graduerede tilsyn for henholdsvis Fovrfeld Zldrecenter, Omrédecenter Landlyst, Dagmargérden,
Riberhus, Margrethegérden, Gjesing Midtby og Strandgarden.

Tilsyn for personlig hjeelp og pleje samt madservice

Folketinget vedtog d. 24.maj 2011 Lov om @ndring af lov om social service.

Fra 2012 skal kommunerne ogsé udfere tilsyn pé personlig og praktisk hjeelp samt madservice til borgere i eget hjem.
Myndighedens tilsyn vil i hgj grad bygge pa leveranderens egenkontrol. Tilsynet vil derfor fokusere pa, om de anlagte
procedurer fungerer.

Kommunalbestyrelsen skal udarbejde og offentliggere en tilsynspolitik for tilbud efter § 83, som er omfattet af reglerne
om frit valg af leveranderer efter § 91.

Tilsynspolitikken skal revideres og politisk godkendes mindst én gang arligt.

Tilsynspolitikken skal indeholde kommunens procedurer for udferelse af tilsyn.
Tilsynspolitikken skal omfatte alle kommunens tilbud efter servicelovens § 83. Tilsynspolitikken skal derfor omfatte
personlig og praktisk hjeelp og madservice til borgere i eget hjem efter reglerne om frit valg af leverander”

Tilsyn foregér ved revisitationsbesgg hos borgere i eget hjem.

Der er i 2015 indkommet 19 borgerhenvendelser om forhold, hvor borgeren var utilfreds med kvaliteten af de bevilgede
indsatser. Myndighed har efterfolgende godkendt de udarbejdede skriftlige handleplaner for kvalitetsforbedringen.



Konklusion

Der er fortsat behov for kvalitetsudvikling og fokus pa patientsikkerhed i forhold til de fejl og mangler der er fundet ved
Embedslaegeinstitutionens tilsyn. Der er behov for at der sker en lebende tilpasning af retningslinjer og standarder samt
implementeringen i forvaltningen, for at leve op til de krav der er til sundhedsfaglig virksomhed.

12015 har der vaeret gennemfort forvaltningstilsyn pa 3 plejehjem. De resterende tilsyn vil blive gennemfert i
begyndelsen at 2016 med udgangspunkt i Embedslagetilsynene, rapporterede Utilsigtede Haendelser, revisitationsbeseg
samt borgere/ parerende henvendelser.

Leverandererne har levet op til kravet omkring egenkontrol og materialet er fremsendt rettidigt. Egenkontrollen for 2015
vil indga i tilsynene i 2016.

Der er ingen bemarkninger til tilsynet med madservice.

Det er Myndigheds overordnede vurdering at den samlede kvalitet er tilfredsstillende.

Tilsynsstrategi for 2015
Den godkendte tilsynsstrategi for 2015 er fremdateret til 2016 uden @ndringer.

Tilsynsrapporten sendes til Aldreradet til orientering.

Lovgrundlag, planer mv.

Sundhedslovens § 219, stk. 1, lovbekendtgerelse nr. 95 af 7. februar 2008.
Kompetencer

Sundhed & Omsorgsudvalget

Indstilling

Direktionen indstiller, at

1. Tilsynsafrapporteringen for 2015 tages til efterretning
2. Tilsynsstrategi for 2016 godkendes

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

1. Taget til efterretning
2. Godkendt

Bilag
Arlig redegorelse 2015

Udmentning af tilsynsstrategien 2016



Punkt 10: Ansegning vedrorende frikommunestatus

16/7014
Indledning

Esbjerg Kommune har sammen med de avrige 6-byer (med undtagelse af Aalborg kommune) besluttet at udarbejde en
feelles ansegning til Social- og Indenrigsministeriet om at opna frikommunestatus i et feelles frikommunenetverk.

Frikommunenetvaerket ensker at udfere forsag inden for det felles tema: >Mere sammenheengende indsatser pd tveers af
sektoromrdder’.

Sagsfremstilling

Det primere fokus i frikommunenetverket er sundheds- og omsorgsomradet herunder det neere sundhedsvasen og
samarbejdet med aktererne heri — sygehusene og almen praksis.

Frikommunenetverket gnsker et styrket samarbejde med almen praksis og sygehusene for at sikre sammenhangende
forleb for borgere pa tvaers af sektorer. Samarbejdet skal bygge pa klart definerede opgaver og roller for de involverede
akterer 1 forhold til blandt andet: genoptreeningsomradet, kommunikation (datadeling), plejehjemstilsyn,
hjeelpemiddelomradet og en tvarsektoriel akutfunktion.

Formaélet med initiativerne er at afprove nye méder at geore tingene pa i den offentlige sektor med henblik pa at finde mere
effektive lesninger, der kan sikre mere kvalitet for pengene og/eller mere tid til kernevelfzerden i kommuner og regioner.

Frikommunenetvarket har udarbejdet folgende eksempler pa mulige frikommuneforseg med tilhgrende mal, som de
tilstraeber at opna:

Afprovning af Shared Care model med etablering af tvaersektorielle teams:

Mal: At styrke samarbejdet og kommunikationen pa tvers af sektorer ved oprettelse af forseg med organisering af
tvaersektorielle teams og ’Shared Care’ funktion i et samarbejde mellem kommuner og region — herunder almen praksis og
sygehuse.

Organisering af tveergaende akutfunktion med datadeling og fzelles ledelse:
Mal: At styrke samarbejdet og kommunikationen pa tvars af sektorer ved afprovning af forseg med oprettelse af felles
tveergdende akut sygeplejefunktion med fokus pa datadeling og feelles ledelse.

Sammenhzeng mellem ansvar, henvisning, betaling og leverance pa genoptrzningsomradet:

Mal: At skabe mere sammenhangende og effektive genoptreningstilbud pé tvers af lovgivning og sektorer ved
afprovning af forseg med en bedre koordinering af visiterede genoptraningsydelser, for at sikre borgeren et mere
helhedsorienteret genoptraeningsforleb.

Plejehjemstilsyn:
Mal: At forenkle og forbedre kvaliteten af plejehjemstilsyn i kommunerne ved afprevning af forseg med ét felles
proaktivt og risikobaseret tilsyn pa tvaers af sundhedslov og servicelov med fokus pa systematik og gget kvalitet i tilsynet.

Bevilling af hjaelpemidler efter serviceloven og sundhedsloven:

Mal: At sikre borgerne en optimal bevilling af hjelpemidler ud fra deres behov ved at afprove et forseg, hvor rammerne
for bevilling af hjelpemidler inden for serviceloven og sundhedsloven udfordres, for at skabe bedre sammenhang mellem
borgernes behov for hjelpemidler, og det de reelt modtager.

Esbjerg Kommune er ansvarlig for frikommunenetvearket og styregruppeformandskabet ligger ligeledes i Esbjerg
Kommune.

Ansegningen indsendes til behandling pr. 1. juni 2016. Hvis ansegningen godkendes kommer frikommuneforsegene til at
lebe 1 perioden 2016-2019.

Kompetencer

Direktionen -> Sundheds- og Omsorgsudvalget.

Indstilling

Direktionen indstiller, at



¢ Sundhed & Omsorgsudvalget tager ansggningen til orientering.
Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

Orienteret

Bilag

Ansegning til det nye frikommuneforsgg 2016-2019



Punkt 11: Information, forespergsler og orientering

16/2576

¢ Venteliste opgerelse varige boliger pr. 31.03.2016 til orientering. Se bilag

Beslutning Sundhed & Omsorgsudvalget den 18-04-2016

Orienteret

Bilag

Boligventeliste, 1. kvartal
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