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Punkt 39: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-100-25-13
Beslutning

Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Godkendt



Punkt 40: Dialogmede med Aldreradet

85.02.02-P35-3-14
Resume

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Omsorgsudvalget holder dialogmede med ZAldreradet 2 gange arligt.
INDSTILLING

Administrationen indstiller, at dialogen med ZAldreradet tages til efterretning.
Beslutning

Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Til efterretning

Sagsfremstilling

Omsorgsudvalget mades 2 gange om aret med Aldrerddet til dialogmede. Den ene gang umiddelbart for sommerferien og
den anden gang umiddelbart for arets slutning.

Zldreradet har onsket folgende emner til dreftelse:

o Evaluering af samarbejdet i valgperioden

¢ Orientering om temamede 30. maj vedr. Fremtidens seniorbolig

¢ Orientering om tema ZAldreradet gerne vil arbejde med: Revalidering og seniorboliger der er til at betale for
"almindelige" pensionister

Politisk behandling

Omsorgsudvalget



Punkt 41: Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

00.01.00-100-25-13
Beslutning

Omsorgsudvalget, 13.06.2017

A. KL’s AZldrekonference d. 25. september 2017. Invitationen udsendes til Udvalgets medlemmer.
B. Dialogmeder i de 4 @ldredistrikter finder sted 31.8, 26.10 og 23.11 kl. 16.00 — 17.30.

C. Henvendelse fra Theresa Bernstein er besvaret af administrationen.

D. Orientering om evt. pressesag.
E

. Orientering om henvendelse om borger pa Forsorgshjemmet.



Punkt 42: Legatregnskab 2016 - Felleslegatet for veerdigt treengende

00.06.00-K07-1-16
Resume

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Legatregnskab for &r 2016 vedr. Felleslegatet for veerdigt treengende.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at legatregnskab godkendes.

Beslutning
Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Godkendt

Sagsfremstilling

Center for Koncernservice og Qkonomi fremsender legatregnskab for ar 2016 vedrerende Felleslegatet for vaerdigt
treengende, til godkendelse i legatbestyrelsen (Omsorgsudvalget).

Der vedlaegges et notat fra Center for Arbejdsmarked med en kort beskrivelse omkring uddelingen i ar 2016.

Omsorgsudvalget har pé sit mede d. 1/11-2016 sag nr. 101 godkendt legatregnskab for &r 2015 og udtrykt enske om at
gore det kendt, at legatet kan sagges. Det kan oplyses, at der pa Naestved Kommunes hjemmeside under Borger er et afsnit
om legatet, og hvordan og under hvilke vilkar det kan seges. Naestved Kommunes legater kan ogsa ses i en udgivelse,
som hedder "Vejviser til legater og fonde".

Udvalget har ogsé pd medet d. 1/11-2016 anmodet om, at legatet ikke bliver uddelt til julehjaelp, men flere af de legater,
som Felleslegatet er sammenlagt af, naevner julehjelp, og vi kan ikke omga fundatserne. Men der er begraensning pa
julehjaelp, idet vi skriver pa vores hjemmeside "I tilfeelde af, at midlerne i det enkelte ar ikke er opbrugt, vil der i det
pagaldende ar veere mulighed for at sgge julehjeelp", sé ansggninger til legatet om julehjaelp kommer forst i betragtning,
hvis der ikke er andre ansggninger.

Lovgrundlag

Ifelge lov om fonde og foreninger §22 skal regnskabet forelaegges, godkendes og underskrives af bestyrelsen inden 6
maneder efter regnskabsérets udleb.

Politisk behandling
Omsorgsudvalget
Bilag

Legatregnskab ar 2016 Verdige trengende Neastved



Notat vedr. uddelinger i &r 2016



Punkt 43: Uanmeldte tilsyn pa Aldreomradet i 2016

27.12.16-K09-1-16
Resume

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Pa udvalgets mede den 4.4.2017 dreftede man tilsynsrapporter og érsrapport for uanmeldte tilsyn pé ZAldreomradet i
2016, jfr. sag nr. 26. Sagen foreleegges udvalget igen, efter den har veeret til hering 1 £ldrerddet. For sé vidt angér
tilsynsrapporter og arsrapport henvises til sagen i Omsorgsudvalget den 4.4.2017.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at udvalget:

1. Drefter Aldreradets heringssvar og tager dette til efterretning.
2. Godkender fokusomrader for tilsyn i 2017.

Beslutning
Omsorgsudvalget, 13.06.2017
Ad 1: Til efterretning

Ad 2: Godkendt

Sagsfremstilling

Udvalget behandlede den 4.4.2017 nedennavnte, hvor det blev besluttet at sende sagen til hering i Aldreradet.
Aldrerddets haringssvar vedlaegges.

"Pa udvalgets mede den 8. marts 2016 blev det godkendt, at Centerchefen for omradet bemyndiges til at indga aftale med
ekstern operater for de uanmeldte tilsyn i ZAldreomradet. I 2016/2017 er der indgéet aftale med REVAS A/S.

Baggrunden for at tilkebe tilsynsopgaven hos ekstern operater er, at Centeret ved eventuelle klagesager kan dokumentere,
at Centeret ikke har fort tilsyn med sig selv, men har haft et eksternt tilsyn til at iagttage organisationen og de ansattes
adferd. Herunder kontrollere organisationens ageren og at den er i overensstemmelse med vedtagne forskrifter. Samtidig
kan tilsynet give input til eventuelle udviklingstiltag, hvis der konstateres behov derfor.

Pa madet den 8. marts 2016 besluttede udvalget ligeledes, at der for tilsynene i 2016 skulle vere sarligt fokus pé
"Kommunikation og samspil mellem borgere, parerende og personale". Dette er inddraget i alle tilsynene og der
redegeares tillige for det i drsrapporten. Udvalget skal beslutte, hvilket fokusomrade der skal indgé i tilsynene for 2017.

I arsrapporten angiver Revas folgende anbefalinger:

¢ Med beboernes ggede alder og varierende og komplekse behov vil vi generelt anbefale opmarksomhed pa
udviklingen i beboernes behov, beboergruppens sammensatning og medarbejdernes kompetencer og faglige indsats
for at kunne lose opgaven kvalificeret.

¢ For at skabe kontinuitet og den rette indsats i samarbejdet med beboerne vil vi anbefale, at der udvikles pé at
kvalificere den skriftlige dokumentation.

¢ Magtanvendelse forekommer kun i et begraenset omfang. Der er generelt forstaelse for at arbejde forebyggende. Vi
vil dog, som vi altid ger, anbefale, at man lebende og med fastlagte intervaller drofter temaet og dets mange
aspekter.



Aldrerddet er lobende blevet orienteret om tilsynene i takt med, at de er blevet tilsendt Naestved kommune.

Alle tilsynsrapporter vedlegges tillige med Arsrapporten.

Sagen sendes til horing i Aldrerddet forinden sagen behandles endeligt.

Udover dette tilsyn forestar

¢ Risikobaserede tilsyn.

Arbejdstilsynet i forhold til arbejdsmiljeet.

Fodevaretilsynet i forhold til £ldreomradets handtering af fedevarer.

Internt tilsyn/revision af arbejdsmiljeet.

Internt tilsyn/revision af skonomien, herunder handtering af borgernes midler.

De dialogbaserede tilsyn, som atholdes een gang arligt i hvert distrikt med deltagelse af udvalget."

Politisk behandling

Omsorgsudvalget

Supplerende bemaerkninger
Omsorgsudvalget vedtog den 04.04.2017:

Ad 1: Fokusomrade for 2017 anbefales at vere plejecentrenes natdekning, og udviklingen i borgernes behov (Med
beboernes ggede alder og varierende og komplekse behov vil vi generelt anbefale opmarksomhed pa udviklingen i
beboernes behov, beboergruppens sammensatning og medarbejdernes kompetencer og faglige indsats for at kunne lgse
opgaven kvalificeret).

Ad 2: Droftet.

Ad 3: Godkendt.

Bilag

Beskr af tilsyn 2016 til Z£R, bilag til heringssvar fra Aldrerdd
Heringssvar vedr kommunale tilsyn 2016

Dagsordenspunkt: Uanmeldte tilsyn pa Aldreomradet i 2016 behandlet pd medet 4. april 2017 kl. 13:00 (Radmandshaven
20, madelokale 2) i Omsorgsudvalget (2017).docx



Punkt 44: Godkendelse af vedtaegt for Aldreradet i Naestved Kommune

00.22.04-A30-1-17
Resume

Kompetenceudvalg: Byradet

Zldreradet har fremsendt forslag til endring af vedtaegt for Fldrerddet i Neestved Kommune. Den foreslaede endring
handler om Aldrerddets sammensatning, jf. vedtagtens §5, stk. 1.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at vedteegten med den foresldede aendring godkendes.
Beslutning

Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Anbefales

Sagsfremstilling

Zldreradet har fremsendt forslag til endring af vedtaegt. Den foresldede @ndring vedrerer vedtegtens §5, stk. 1,
omhandlende £ldrerddets sammensatning.

Andringerne er foreslaet séledes:

Stk. 1:

Aldreradet bestar af 12 medlemmer, fastsat efter aftale mellem Zldrerdd og Byrdd - valgt i henhold til "Lov om
retssikkerhed og administration pa det sociale omrade”.

(tekst 1 gaeldende vedtaegt: ”Aldrerddet bestar af et antal medlemmer, fastsat efter aftale mellem ZAldreradd og Byrad, for
tiden 13 medlemmer, valgt i henhold til "Lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade™)

Politisk behandling
Omsorgsudvalget
Byréadet

Bilag

Vedtaegter Eldreradet 170405.docx (Kopi)



Punkt 45: Lokale kekkener pa plejecentre - nedlaeggelse af boliger

00.01.00-3334-1-17
Resume

Kompetenceudvalg: Byradet

Sundheds- og @ldreministeriet har udstedt en pulje pa 425 mio. kr. til etablering eller renovering af lokale kakkener i
plejeboliger. Naestved Kommune har faet bevilget de ansegte midler og vil i den forbindelse gerne nedlegge to
plejeboliger for at give plads til nye kekkener.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at det godkendes, at der nedlagges to plejeboliger pa den almene boligafdeling Birkebjerg
Alle 7-11 for at gare plads til to nye kekkenmiljeer pa afdelingen.

Beslutning
Plan- og Ejendomsudvalget, 06.06.2017

Anbefales

Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Anbefales

Sagsfremstilling

Sundheds- og Aldreministeriet udsendte i februar 2017 en pulje pa 425 mio. kr. til renovering, etablering eller
genetablering af lokale kekkener pa plejecentre. Formélet med puljen er at bringe duften af mad ind pa plejecentrene og
selve madlavningen tettere pa de &ldre, fremfor levering af halvfabrikata eller faerdigfabrikeret mad udefra. I Neastved
Kommune har det i flere ar veeret et stort enske at kunne reetablere kekkener, hvor det er muligt at tilberede méltiderne og
inddrage beboerne i madlavningen. Det har stor betydning for livskvaliteten og appetitten hos alle beboerne, ikke mindst
hos de smatspisende og de demensramte. Det har imidlertid varet vanskeligt, da etablering eller renovering af
feellesarealer i de almene boliger ville betyde huslejestigning for den enkelte beboer. Denne pulje har som premis, at der
ikke ma ske huslejestigning.

CTE og CSA har i et fint samarbejde gennem foraret arbejdet pa hejtryk for at beskrive kekkenprojekterne. Alle har taget
initiativet positivt, og det er et stort enske hos beboerne at kunne vaere en del af tilberedning af maltiderne og ikke mindst
feellesspisning. Der blev indsendt ansegninger for ialt kr. 8.601.374,53, og hele belabet er blevet bevilget af ministeriet.
De fleste ansegninger er til kekkener i feellesarealer pa de almene plejeboliger. Pa Birkebjerg Alle 7-11 er der 36 mindre
plejeboliger, og pladsen pé faeellesarealerne er trang. For at give plads til etablering af to nye kekkener som Leve-Bo Milje
pa denne almene afdeling enskes det at nedlegge to af de eksisterende boliger og inddrage arealet som fzllesareal. Denne
mulighed er der lagt op til i materialet fra Sundheds- og ZAldreministeriet. Det blev indarbejdet i ansggningen, og pengene
hertil er blevet bevilget. Nedleeggelsen af de to boliger vil give mulighed for etablering af to omrader med flotte nye
kokkenfaciliteter med spiseplads, som vil give rig mulighed for at inddrage beboerne i den daglige madlavning og bringe
duften af mad og glaeden ved tilberedningen ind i beboernes dagligdag. Hertil kommer, at det fra tid til anden har veret
sveert at fa udlejet disse sma plejeboliger, sa etablering af de nye kekkenfaciliteter vil medvirke til at gere afdelingen til et
mere attraktivt sted at bo.

Handicapforhold

Kekkenerne indrettes med stor hensyntagen til beboernes behov, herunder ergonomiske hensyn mv.



Heringer
Det var en forudsatning for tildeling af midler fra puljen, at kekkenprojekterne blev godkendt i de respektive almene
boligafdelinger. Muligheden for etablering af keakkenerne vakte stor glaede hos beboerne, som pé ekstraordineert

afdelingsmede pé Birkebjerg Alle den 20. marts 2017 godkendte en mulig nedlaeggelse af de to plejeboliger for at gore
plads til de nye kaokkener.

Lovgrundlag

Puljen er til kekkener i almene plejeboliger opfert efter boligloven § 105 eller plejehjem opfert efter servicelovens § 192.

Politisk behandling

Plan- og Ejendomsudvalget
Omsorgsudvalget
Okonomiudvalget

Byréadet
Okonomi

Center for Koncernservice og @konomi har ikke yderligere bemaerkninger.



Punkt 46: Demensindsatsen i Nestved Kommune, efter horing i /Fldreradet

00.15.10-P22-2-14
Resume

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Neastved Kommune vil lofte demensindsatsen ved en lokal understettelse af de nationale fokusomrader i
demenshandlingsplanen 2025. Samtidig fortsatter &ldreomradet arbejdet med at blive demensvenlig i praksis, der blev
pabegyndt i samarbejde med Demensalliancen i 2015, som tones til at understette den nationale handlingsplan. Sagen
blev behandlet i Omsorgsudvalget den 4.4.2017, hvor det blev besluttet at sende sagen til hering i Aldreradet forud for
endelig beslutning i udvalget. Dette heringssvar foreligger nu.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at udvalget:

1. Drefter Aldreradets heringssvar
2. Godkender forslag til lokal understattelse af nationale fokusomrader 1-5

Beslutning
Omsorgsudvalget, 13.06.2017
Ad 1: Droftet

Ad 2: Godkendt

Sagsfremstilling

Demens er en samlebetegnelse for en reekke sygdomstilstande karakteriseret ved vedvarende sveekkelse af mentale
funktioner. Demens er ikke en specifik sygdom, da mange forskellige sygdomme kan medfere demens. Pa landsplan
skennes det, at ca. 80.000 mennesker er ramt af demens og dertil anslas, at ca. 400.000 er pargrende.

National demenshandlingsplan 2025

Regeringen og satspuljepartierne er blevet enige om at afsatte 470 mio. kr. med satspuljeaftalen for 2016-2019, der
udmentes gennem konkrete initiativer pa baggrund af en national demenshandlingsplan 2025. De 470 mio. kr. er fordelt
inden for fem fokusomrader der omhandler; 1. Tidlig opsporing og kvalitet i udredning og behandling, 2. Bedre kvalitet i
pleje, omsorg og rehabilitering, 3. Stette til mennesker med demens og parerende, 4. Demensvenlige boliger og samfund
og 5. Bget videns- og kompetenceniveau.

Laes mere: Aftale om den nationale demenshandlingsplan 2025

Den nationale demenshandlingsplan: Et trygt og veerdigt liv med demens - national demenshandlingsplan 2025

Sundhedsstyrelsens faglige opleg til den nationale demenshandlingsplan: Livet med demens - styrket kvalitet i indsatsen

Nestved Kommunes samarbejde med Demensalliancen


http://www.sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Aeldre/2016/December/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2016/Aftale-demenshandlingsplan-2025/Aftaletekst-national-demenshandlingsplan-2025.ashx
http://www.sum.dk/Aktuelt/Publikationer/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2017/Demenshandlingsplan-2025-Et-trygt-og-vaerdigt-liv-med-demens/Demenshandlingsplan-2025-Et-trygt-og-vaerdigt-liv-med-demens.ashx
http://www.sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Aeldre/2016/Juni/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2016/Livet%20med%20demens%20-%20styrket%20kvalitet%20i%20indsatsen/Livet%20med%20demens%20-%20styrket%20kvalitet%20i%20indsatsen%20-%20fagligt%20opl%C3%A6g%20til%20den%20nationale%20demenshandlingsplan%202025.ashx

Demensalliancen er et samarbejde mellem Z&ldre Sagen, FOA, PenSam, Dansk Sygeplejerdd og Ergoterapeutforeningen,
som Omsorgsudvalget den 12. maj 2015 besluttede at deltage i.

Nestved Kommune er en af de forste demensvenlige kommuner under dette samarbejde og deltog i demensrummet 2015.
Demensrummet er et udviklingsrum for landets kommuner, der vil styrke den lokale demensindsats. I dette rum samles
forende eksperter om kommunernes udfordringer, og giver sparring og nye svar pd demensomradet, gennem et seks
maneders intensivt udviklingsforlgb.

I Neestved arbejdes der med konkrete indsatser, som udlgber af deltagelse i demensrummet, som tones i retningen af
demenshandlingsplanen 2025 - *Et trygt og vardigt liv med demens’ fra 2016.

Fokus i Nestved

I Neestved Kommune arbejder @ldreomradet med hgj faglighed, kvalitet i plejen og en helhedsorienteret tilgang til
mennesket med demens og dennes parerende. Der er fokus pé det enkelte menneske og de ting der har verdi for ham eller
hende - det kan vaere gennem kendte aktiviteter, fysisk aktivitet eller personlige interesser mv. P4 omradet er man ogsa

meget opmarksom pé de parerende og deres rolle og muligheder for at tage vare pa dem selv, rddgivning,
aflastningsmuligheder og at kleede dem pa til at mestre en hverdag med demens taet inde pa livet.

Forslag til lokal understettelse af de 5 nationale fokusomréader: se bilag
Fokusomréde 1. Tidlig opsporing og kvalitet i udredning og behandling
Lokal understottelse: Koordineret og rettidig opsporing blandt andet gennem tvaersektorielt samarbejde og pé tveers i egen

organisation og mellem de forskellige fagcentre. Eventuel oprettelse af en satellitklinik pa Neestved Sygehus - dette
fordrer dog henvendelse og godkendelse af Region Sjaelland.

Fokusomréde 2. Bedre kvalitet i pleje, omsorg og rehabilitering

Lokal understettelse: Fastholdelse af veletablerede aktiviteter og fokus pa inklusion og identitetsbevarelse.

Fokusomréde 3. Stette og radgivning til parerende til mennesker med demens
Lokal understettelse: Demens rammer hele familien - derfor er det vigtigt med adgang til den fornedne viden og
information om sygdommen og mulighed for stette, radgivning og aflastning for at de parerende fortsat kan tage vare pa

sig selv og sin parerende. Vi skal afpreve andre og forskellige modeller til understottelse af parerende og menneskerne
med demens, da der er behov for nye méder at teenke og se det pa, sa de kan magte og mestre sygdommen.

Fokusomréade 4. Demensvenlige samfund og boliger

Lokal understottelse: I samarbejde med civilsamfundet vil vi finde konkrete lasninger til hvordan vi kan vare
demensvenlige i praksis.

Fokusomréde 5. Oget viden og kompetenceniveau

Lokal understettelse: Vi satser pa ferstelinjelederne og har igangsat et kompetenceudviklingsforleb for teamlederne pa
alle kommunens plejecentre i samarbejde med Videnscenter for Demens.



Beslutning om den lokale understettelse af fokusomraderne for den nationale demenshandlingsplan vil betyde at udvalget
lobende vil behandle sager omkring konkrete indsatser herunder.

Et eksempel pa, hvordan den lokale understottelse af et nationalt fokusomrdde udmentes, er gennem det konkrete tiltag
med 'Forglemmigej ruter', der handler om at give mennesket med demens mulighed for fortsat at vare fysisk aktiv og
fastholde sin identitet med kendte aktiviteter. Konkret etableres der ruter i forskellige niveauer, eksempelvis 3, hvor
niveau | kan bruges af alle, og niveau 3 kraver flere kognitive funktioner. Rammerne for ruten skal sikre, at mennesker
med demens og deres parerende oplever, de kan faerdes trygt og sikkert udenders, da fysisk aktivitet og motion i
hverdagen er med til at forsinke udviklingen af symptomer ved demens og bidrager til @get livskvalitet.

Der er indsendt en ansggning til Trygfonden pé 6,7 millioner. Las mere i den vedlagte ansggning.

Politisk behandling

Omsorgsudvalget

Supplerende bemaerkning:

Omsorgsudvalget besluttede 04.04.2017
Sebastian Mylsted-Schenstrem var fravarende.
Ad 1: Til efterretning.

Ad 2: Til efterretning.

Ad 3-7: Anbefales.

Ad 8: Godkendt.

Sagsfremstilling fra 4.4.2017 vedhzaftes som bilag
Bilag

Heringssvar vedr sag om demensindsatsen i Neestved Kommune

Dagsordenspunkt: Demensindsatsen i Nestved Kommune behandlet p4 medet 4. april 2017 k1. 13:00 (Rd&dmandshaven
20, medelokale 2) i Omsorgsudvalget (2017).docx



Punkt 47: Frivilligcenter Nastved og De sociale foreningers Hus

27.15.12-S49-1-15

Resume

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Frivilligcenter Neaestved flytter fra Farimagsvej 22 til Farimagsvej 16 i august 2017, hvilket er senere end oprindeligt
planlagt. Frivilligcenter Neaestved har séledes hgjere ejendomsudgifter end forventet i 2017. Det anslas, at Frivilligcenter

Nestved har en merudgift pé ca. 110.000 kr. Administrationen foreslér, at Frivilligcenter Neestveds merudgifter i forhold
til ejendomsudgifterne i 2017 1 Farimagsvej 22 dekkes af de afsatte driftsmidler til De sociale Foreningers Hus.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget godkender, at en andel af de afsatte driftsmidler til Farimagsvej 16
anvendes til dekning af forventet underskud i forhold til ejendomsudgifterne til Farimagsvej 22.

Beslutning
Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Jette Leth Buhl blev erklaeret inhabil og forlod lokalet under sagens behandling.

Godkendt

Sagsfremstilling

Frivilligcenter Naestved meddelte tilbage i 2015, at de pga. manglende indtaegt fra et tidligere aktiveringsprojekt ikke
leengere havde gkonomi til at blive i den nuvaerende ejendom pa Farimagsvej 22. Omsorgsudvalget valgte derfor at
forhgje tilskuddet fra §18 til Frivilligcenter Neestved i 2016 med henblik p4, at der skulle findes en lgsning i forhold til at
forbedre gkonomien. Frivilligrddet havde leenge peget pa behovet for et centralt beliggende Foreningernes Hus og behovet
for flere lokaler til de frivillige sociale foreninger. I forbindelse med budgetaftalen for 2017 besluttede Byradet at afsette
midler til istandsattelse af Farimagsvej 16, saledes at ejendommen fremover kan huse bdde De sociale foreningers Hus og
Frivilligcenter Naestved.

Byggeprocessen blev dog udsat, da det viste sig, at de afsatte midler ikke rakte til den enskede istandsettelse af
ejendommen. Pkonomiudvalget besluttede den 13.03.2017 at bevilge det fulde beleb til istandsattelsen, og Byradet
godkendte efterfolgende denne beslutning. Herefter gik byggeprocessen i gang, og det forventes, at Frivilligcenter
Nestved kan flytte ind i ejendommen til august 2017.

Da Frivilligcenter Neestved forst kan flytte pr. 1. august 2017 forventes i lighed med 2016 en merudgift pa drift af
ejendommen péd Farimagsvej 22. Det anslas, at merudgiften vil udgere ca. 110.000 kr.

Der er i forbindelse med budget 2017 afsat 200.000 kr. arligt til driftsudgifterne i Farimagsvej 22. Da ejendommen forst
tages 1 brug 1.8.2017 anslas det, at merudgiften i forhold til Farimagsvej 22 kan deekkes af dette belob.

Politisk behandling
Omsorgsudvalget
Okonomi

Center for Koncernservice og @konomi har ingen yderligere bemarkninger.



Punkt 48: Det nzere sundhedsvaesen, status og kommende indsatser

27.00.00-G01-260-15
Resume

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Opfoelgning pé dreftelsen om 'Det nare sundhedsvasen' efterar 2016.

Internt spor:
Der arbejdes pa at fremme helhedsperspektivet og organisationens fokus pa borgeren i det tveergaende arbejde.

Tids- og handleplanen illustrerer igangsatte og kommende indsatser for det nere sundhedsvasen, pa tvars af Center for
Sundhed og £Aldre, Center for Handicap og Psykiatri og Center for Bern og Unge.

De seks indsatser udfoldes i bilag 1.
Eksternt spor:

Der er nedsat en styregruppe bestdende af ledelsen fra Nastved, Slagelse og Ringsted sygehuse samt sundheds- og
@ldrechefer fra Sorg, Slagelse og Nastved Kommuner. Arbejdsgruppen, bestdende af en

konsulent fra de 4 naevnte samarbejdsparter, har udarbejdet rapporten: "Tvarfagligt samarbejde om bedre patientforleb -
et partnerskab mellem Nastved Kommune, Slagelse Kommune, Sore Kommune og NSR sygehusene."

Det overordnede formal med samarbejdet er at skabe gode tvarsektorielle forleb, hvor borgeren/patienten informeres og
involveres i det omfang det er muligt. Med det udgangspunkt forebygges udvikling eller forverring af sygdom og
forlebene bindes bedre sammen i sektorovergangene, se bilag 2.

INDSTILLING

Administrationen indstiller,
1. at udvalget tager orienteringen om igangsatte interne indsatser til efterretning, og drefter tids- og handleplan for
kommende indsatser samt

2. at udvalget tager orienteringen om eksterne spor, tvaersektorielt samarbejde om bedre patientforleb - et partnerskab
mellem Nestved, Slagelse og Sore Kommuner & Nestved, Slagelse, Ringsted sygehusene (NSR), til efterretning.

Beslutning
Omsorgsudvalget, 13.06.2017
Ad 1: Til efterretning

Ad 2: Til efterretning
Sagsfremstilling

Nestved kommune har gennem de seneste ar arbejdet med "Det neere sundhedsvasen" med et saerligt fokus pa indsatser
for udvalgte malgrupper af borgere med henblik pé at skabe sterre lighed i sundhed bl.a. ved hjeelp af forebyggelse.

Pé det interne spor har vi samarbejdet pa tvaers af Center for Bern- og Unge, Center for Handicap- og Psykiatri samt
Center for Sundhed- og Aldre.



P& det eksterne spor har vi indledt tvaersektorielt samarbejde med Neestved, Slagelse & Ringsted (NSR) Sygehusene samt
Sorg, Slagelse og Neestved kommuner.

For at Iykkes med det naere sundhedsvasen, hvor vi er ssmmen om sundhed, er det essentielt, at fagprofessionelle ser
helhedsorienteret pa borgeren og at denne involveres og inddrages i det omfang, det er muligt.

I den interne status for igangverende og kommende indsatser beskrives arbejdet for hver af folgende indsatser:

1. Den @ldre medicinske patient (DAMP). Her beskrives konkrete initiativer, der skal skabe bedre sammenhang og
forhold. Aldreomréadet arbejder mélrettet med bl.a. at forebygge unedvendige genindlaeggelser, bl.a. er der etableret
akutfunktioner i hvert distrikt for at sikre forsvarlig og kompetent overgang fra sygehus til eget hjem. Derudover arbejdes
kontinuerligt med udvikling af fagprofessionelles kompetencer, s& de matcher borgernes behov. Der er indledt et
tvaersektorielt samarbejde med Region Nestved/Slagelse sygehusene, privatpraksis og nabokommuner med henblik pé at
sikre gode tveersektorielle forleb med ensartet hej kvalitet, hvor borger inddrages.

Udgangspunktet er Styrket indsats for den &ldre medicinske patient 2016 (Laes publikation)

2. Den nzre psykiatri. Fokus er at forbedre indsatsen for mennesker med psykiske lidelser. Helt overordnet arbejdes der
med mélsetninger og strategier, der understotter den enkeltes recovery og der arbejdes tvarsektoriel med henblik pa at
understotte forlgbstankegangen. Derved ages sandsynligheden bl.a. for at borger kan fastholdes i tilrettelagte forlab, og
det abner for kontakt og funktioner pa arbejdsmarkedet.

Udgangspunktet er 8 pejlemerker for en bedre indsats til mennesker med psykiske lidelser fra KL 2013.(Las publikation)

3. Borgere med kroniske sygdomme. Her er patientrettet forebyggelse i fokus med henblik pé at medvirke til trivsel og
aktivt liv - ogsd med kronisk sygdom. Derudover arbejdes der med rehabilitering pa tveers af kommunale
velfeerdsomrader med henblik pa at kunne mestre hverdagen, medvirke til bedre livskvalitet, fastholde tilknytningen til
arbejdsmarkedet og for at have s normal hverdag som muligt.

Udgangspunktet er Det nare sundhedsveesen, KL 2012 (Laes publikation)

4. Demensindsatsen har fortsat fokus pa at skabe bedre kvalitet i pleje, omsorg og rehabilitering med henblik pé
koordineret og rettidig opsporing og effektivt samarbejde mellem relevante akterer. Isaer indsats med stette og radgivning
til parerende til mennesker med demens prioriteres.

Udgangspunktet er Et trygt og veerdigt liv med demens - National demenshandleplan 2025, Sundheds- og
Aldreministeriet 2016 (Les publikation)

5. Sundhedsindsats for bern og unge. Der er etableret tvaersektorielt samarbejde om bern med langvarige kroniske, fysiske
og psykiske sygdomme, hvor viden deles omkring de bern. Derved forbedres det tverfaglige/tvaersektorielle samarbejde
og der arbejdes pa tidlig indsats og forebyggelse hos udsatte familier ogsa for fadsel. Derved forebygges udvikling af
psykisk sygdom og mere komplekse psykosociale problemer hos bern og unge i kommunalt regi.

Udgangspunktet er Sammen om sundhed KL udspil 2015 (Les publikation)


http://www.sum.dk/Aktuelt/Publikationer/Styrket-indsats-for-den-aeldre-medicinske-patient.aspx
https://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_64141/cf_202/8_Pejlem-rker_for_en_bedre_indsats_til_mennesker_m.PDF
http://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_79011/cf_202/KL-udspil-_Det_n-re_sundhedsv-sen_-2012-.PDF
http://www.sum.dk/Aktuelt/Publikationer/Demenshandlingsplan-final-jan-2025.aspx
https://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_75048/cf_202/Sammen_om_sundhed_-2015-.PDF

6. Rehabilitering af kreeftpatienter. I det tveersektorielle samarbejde mellem Sundhedscenteret, almen praksis og Kraeftens
Bekampelse vaegtes rehabilitering. Formélet er at opna trivsel og aktivt liv ogsa efter en kraeftdiagnose. Derudover at
fastholde tilknytningen til arbejdsmarkedet for at kunne leve sa normalt et liv som muligt.

Udgangspunktet er Sammen om sundhed, KL udspil 2015. (Las publikation)

Indsatsen pé det eksterne plan er med udgangspunkt i De nationale mal: Bedre kvalitet, ssmmenhang og geografisk
lighed i Sundhedsvesnet hvor 8 mél er defineret:

. Bedre sammenhangende patientforleb

. Styrket indsats for kronikeren og den @ldre patient
. Forbedret overlevelse og patientsikkerhed

. Behandling af hej kvalitet

. Hurtig udredning og behandling

. Dget patientinddragelse

. Flere sunde levear

. Mere effektivt sundhedsvaesen.

0O\ L B W —

Udgangspunktet er Nationale mal for sundhedsvasnets Sundheds- og @ldreministeriet, KL og Danske Regioner 2016
(Lees publikation)

Politisk behandling
Bemme-og Skoleudvalget 6. juni
Sundheds- og Psykiatriudvalget 12. juni

Omsorgsudvalget 13. juni.

Omsorgsudvalget serligt for
Mal 1: Den @ldre medicinske patient,
Mal 3: Styrket kroniker indsats

Mal 4: Demensindsatsen

Sundheds- og psykiatriudvalget szrligt for
Mal 2: Den nzere psykiatri
Mal 3: Styrket kroniker indsats

Mal 6: Rehabilitering af kraeftpatienter

Borne- og skoleudvalg serligt for

Mal 5: Sundhedsindsats og bern og unge
Okonomi


https://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_75048/cf_202/Sammen_om_sundhed_-2015-.PDF
http://www.sum.dk/Aktuelt/Publikationer/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2016/Nationale-maal/SUM-Nationale-maal-L-april-2016.ashx

Center for Koncernservice og @konomi skal bemarke, at indsatserne forudsettes atholdt inden for omradernes budgetter
inklusiv eventuelt bevilgede midler fra nationalt politisk indgéede aftaler.

Bilag
DNS tids og handleplan - status for igangsatte og kommende indsatser 2017

Arbejdsgruppens opleg til et flerstrenget tvaersektorielt samarbejde om bedre patientforleb



Punkt 49: Fortsat behandling af Budget 2018-21

00.30.00-S00-2-17
Resume

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Anden behandling af udvalgets budget for 2018-2021 pa drift og anlaeg. Udvalget forventes fortsat at have
budgetproblemer pa fra 21,8 mio.kr. op til 26,8 mio.kr. for kompenserende besparelser.

Udvalget behandlede pa medet den 4. april budget 2018-2021 forste gang. Udvalget besluttede, at administrationen skulle
arbejde videre med 6 temaer til omprioriteringer/besparelsesforslag. Der er i denne sag redegjort for de 6 temaer, samt
tilfgjet yderligere tre forslag. Samlet er der foreslaet omprioriteringer/besparelser/finansieringsforslag for ialt 13,9
mio.kr..

Udvalget behandlede pa medet den 16. maj budgetkontrol pr. 1/4 - 2017. Her besluttede udvalget at overfore 7,5 mio.kr.
fra eldre til handicap, men kun geldende for 2017. Andres forudsatningerne for overfarslen, skal overfarslen
genbehandles i forbindelse med stillingtagen til eventuel overfarsel til 2018. Udvalget protokollerede derudover, at
udvalget forudser at der bliver behov for at anvende dele af raderumspuljen til at dekke dele af underskud pa
Handicapomradet.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at
1. udvalget beslutter, hvilke af de 9 omprioriteringsforslag/finansieringsforslag, udvalget ensker gennemfort.
2. udvalget beslutter, hvordan den resterende budget difference deekkes. Budgetdifference opgeres efter behandling af
punkt 1.
3. udvalget godkender de fremlagte forslag til politikomrade mél pa handicapomréadet (£ldreomrédet fremlegger forst

forslag pd medet den 27. juni).
4. udvalget oversender sagen til hering i Aldrerddet og Handicapradet

Beslutning

Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Ad 1: Udvalget valgte forslag

2 — Handicap og &Aldre — servicezoner 0,5 mio kr.

3 — Handicap — samkering af ens mélgrupper/ydelser 0,5 mio kr.

4 — Handicap — skaerpet krav til visitering 2,0 mio kr.

5 — Handicap — vurdering af malgrupper i egne boliger og evt. nytaenkninig af tilbudstyper 1,0 mio kr.
7 — Anvendelse af budgettilforsel fra budget 2017 4,0 mio kr.

8 — Sygeplejeydelser leveret af handicapomrédet. Dette gaelder ogsa for Sundheds- og Psykiatriudvalget, omfattende
sygeplejeydelser til psykiatrien svarende til ca. 2,0 mio kr.

I alt 12,0 mio kr.



Ad 2: Udvalget kan ikke pege pa, hvordan den resterende budgetdifference dackkes. Udvalget peger pa raderumspuljen.
Den resterende budgetmanko ma indgé i de kommende budgetforhandlinger.

Ad 3: Godkendt

Ad 4: Godkendt
Sagsfremstilling

I budgetstrategien er fastlagt krav og tidsplan for budgetleegningen for 2018-21. Budgetstrategien er godkendt i
Okonomiudvalget den 6. februar.

Udvalgene skal udarbejde et budgetforslag inden for henholdsvis driftsrammen og anleegsrammen. Udvalgene skal ikke
fremlaegge reduktionsforslag til dreftelse pd budgetseminaret og kan tilsvarende heller ikke fremsatte udvidelseseonsker.
Budgetbehandlingen foregér péd to meder i foréret.

Drift

Bevillingsniveauet er pa udvalgsniveau, hvilket vil sige, at udvalget har én driftsbevilling. Udvalget kan selv fordele
driftsbevillingen pé politikomrader. Udvalgets driftsramme fremgar af bilag 2.

Hyvis der er budgetproblemer pa udvalgets omrade, skal det klares af udvalget selv. Et af malene med budgetstrategien er,
at der udarbejdes realistiske budgetter. Det betyder, at budgettet skal vaere baseret pa realistiske forudsatninger. Safremt
de realistiske forudsatninger forer til et hgjere budget end udvalgets ramme, er det udvalgets opgave at beslutte
effektiviseringer, opgaveomlaegninger eller servicereduktioner, s& der kan budgetteres med realistiske forudsatninger
indenfor den tildelte ramme.

Pa udvalgets omrade forventes der fra 21,8 mio.kr. op til 26,8 mio. kr. i budgetproblem i 2018 for kompenserende
besparelser.

Budgetproblemerne/udfordringerne kan opdeles saledes:

Zldreomradet

I forbindelse med Omsorgsudvalgets 1. behandling af budget 2018-2021 blev redegjort for dels forventninger til 2017,
dels forventninger til 2018 for aldreomradet.

Udvalget besluttede pa sit mede den 16. maj at overfore yderligere 7,5 mio.kr. til handicapomrédet geeldende alene for
2017. I budgetkontrolsagen pr. 1. april fremgik et estimeret mindreforbrug pa 14,1 mio.kr. inden for selvforvaltning. Det
forventede mindreforbrug udger herefter 6,6 mio.kr. Det skal bemarkes, at belabet udger under 1 % af det samlede
budget pa aldreomradet. Udvalget besluttede i den forbindelse, at hvis ikke forudsatninger om yderligere afgang og
tilgang til handicapomradet opfyldes og forudsetninger overskud pé @ldreomréadet, skal overforselen mellem eldre og
handicap tages op ved stillingtagen til overfersel til 2018.

Det er ikke muligt pd nuvaerende tidspunkt at vurdere, om der i labet af 2017 vil veere budgetmaessige udfordringer, som
vil have indflydelse pa budget 2018, ligesom det ikke er muligt at vurdere, om omradet fortsat vil kunne realisere
mindreforbrug. Det vurderes dog som overvejende sandsynligt, at omradet vil kunne realisere et mindreforbrug af en vis



storrelse i 2017. Der udarbejdes budgetopfelgning pr. 1. juli for 2017, som foreleegges udvalget i august maned. Heraf vil
fremgé forventninger til resten af 2017 og evt. konsekvens for 2018.

Safremt der realiseres et mindreforbrug pa omradets selvforvaltningsvirksomheder/omrade i 2017, foreslas det, at
udvalget beslutter, at en andel af dette anvendes til delvis finansiering af de budgetudfordringer, udvalget har pé
handicapomrédet i 2018. Beslutning indgar som en del af Byradets vedtagelse af budget 2018, evt. i forbindelse med
behandling af overforselssagen for 2018. Safremt der overfores et belab i 2018, vil der fortsat vaere budgetudfordringer i
2019-2021 péd handicapomradet.

Handicapomradet

I forbindelse med udvalgets 1. behandling af budget 2018-2021 blev ligeledes redegjort for handicapomradets
forventninger til 2017 og 2018. Der forventes fortsat en budgetudfordring pa optil 26,8 mio.kr. 1 2018.

Opmarksomheden skal henledes pé, at de 5,0 mio.kr. er estimeret nettomerudgifter i 2018. Denne merudgift er forbundet
med dels usikkerhed omkring eget tilgang/afgang, dels den usikkerhed, som fremgar af sidste afsnit omkring fremtidig
effekt af ny organisering/nye medarbejdere i myndighed. CHP har anslaet en mulig effekt pa ca. 2,0 mio.kr.
Budgetudfordringen i 2018 er derfor fra 21,8 mio.kr. op til 26,8 mio.kr. De 21,8 mio.kr. er under forudsatning af, at der
opnas den beregnede effekt af nye medarbejdere og omorganisering pé 2,0 mio.kr., samt at en del af nettotilgangen pa
ansldet 5,0 mio.kr. ikke realiseres.

Merforbruget skyldes, som tidligere beskrevet, at der ikke overfores midler fra seldreomradet i 2018, krav fra arbejdstilsyn
vedregrer Marskvej, nye borgere, stigende Stu udgifter, samt estimeret yderligere tilgang i 2018 pa estimeret 5,0 mio.kr.

Ved budgetvedtagelsen for 2017 fik myndighedsafdelingen tilfort 2 yderligere stillinger. De blev ansat ultimo 2016.
Ansettelse af disse stillinger fulgte efter ny organisering i afdelingen, hvor hovedparten af alle sager vendes og vurderes i
samarbejde med faglig koordinator. I den forgange periode er der givet 77 afslag, og 48 sager er "vendt i deren'/afvist,
inden de overhovedet er blevet til en sag. Alle vurderinger sker med udgangspunkt i de vedtagne servicedeklarationer.

P& den baggrund vurderes det, at ansettelse af de nye medarbejdere samtidig med ny organisering har medvirket til at
nedbringe udgifterne i 2017. Det vurderes, at det ligeledes vil have en effekt pa tilgangen af borgere i 2018, saledes at den
afsatte pulje pa tilgang af nye borgere pd 5,0 mio.kr. kan nedbringes, formentlig med et par mio.kr., sdledes at
budgetudfordringerne kan nedbringes fra 26,8 til 24,8 mio.kr.

Safremt nedenstdende forslag besluttes gennemfert, vil handicapomradet fortsat have en budgetdiftference pa 7,9 mio.kr.
op til 12,9 mio.kr.

Forslag til omprioriteringer 1 2018:

Udvalget skal som beskrevet indledningsvis selv finde lgsninger pd budgetproblemerne.

Udvalget besluttede pa medet den 4. april, at administrationen skulle arbejde videre med 6 forslag til omprioriteringer.
Nedenfor er redegjort for de 6 forslag med angivelse af belagb, samt tilfojet forslag til nye finansieringsforslag. Der er
samlet forslag for 13,9 mio.kr.



Forslag til omprioteringsforslag/besparelser
1. Handicapomradet - Takstnedsattelse - 1,9 mio.kr.

Der er tidligere gennemfort takst nedsattelser pa virksomhederne. Beboerne pé virksomhederne bestér af dels borgere
med Nestved Kommune som betalingskommune, dels borgere med anden kommune som betalingskommune.
Takststrukturen er sddan, at der leveres samme ydelser til borgerne uanset, hvilken betalingskommune de har. Det betyder
derfor, at f.eks., en 2 % ’s besparelse betyder, at virksomhederne sparer 3,8 mio.kr, men da ca. halvdelen af borgeren
kommer fra andre kommuner, vil det betyde lavere indtegter fra disse. Samlet nettobesparelse vil derfor vere pa 1,9
mio.kr. Tilsvarende svarer en besparelse pa 4 % til en nettobesparelse pa 3,8 mio.kr.

2. Handicap og Zldre - Servicezoner - Undersgge om yderligere samdrift imellem omraderne vil give bedre service
og mere for penge - bl.a geografisk samkersel af besgg i egen bolig 0,5 mio.kr.

Der er tale om muligheden for samkersel i primart yderomréder, siddan sa der ikke kares dobbelt fra de to fagomrader.
Administrationen er i gjeblikket ved at undersege det nermere, men umiddelbart ses kun begrenset mulighed for
besparelser, svarende til skennet 0,5 mio.kr. Der er behov for forskellige medarbejderkompetencer til omrédets borgere,
hvorfor der kun i fa tilfeelde vil kunne opnds en gkonomisk fordel/rationalisering.

3. Handicap - Samkering af ens malgrupper/ydelser - Undersgge om omraderne legser de samme opgaver og om der er
fordele/ulemper ved samdrift - f.eks. uvisiterede veresteder. - 0,5 mio.kr.

Der arbejdes pa samdrift af varesteder, séledes at borgere kun kan mede i et verested, ligesom der arbejdes pa evt.
sammenlagning af varesteder.

4. Handicap - Skarpet krav til visitering - hvad giver de bedste lgsninger pa lang sigt - 2,0 mio.kr.

Handicapomradet har et samlet budget til keb af degnophold/ydelser hos anden leverander end Naestved Kommune pa ca.
120 mio.kr. En samlet besparelse/skarpet krav til visitation pa 1,3 % svarer til 2,0 mio.kr. Besparelsen skal opnas ved, at
nye borgere visiteres til et billigere tilbud, hvor det fortsat vurderes, at der vil vaere samme effekt som hidtil. Langt
hovedparten af udgifterne betales til borgere, som har livslangt ophold, hvor en reduktion i udgifterne enten er undersogt
og realiseret eller ikke er muligt. Myndighedsafdelingen har ansvaret for valg af tilbud og foretager ved alle visitationer
med udgangspunkt i borgerens behov en vurdering af indhold/effekt og omkostning.

5. Handicap - Vurdering af mélgrupper i egne boliger og evt. nyteenkning af tilbudstyper - 1,0 mio.kr.

Der udarbejdes i gjeblikket en analyse af kommunens egne boliger. Ca. 90 % af de degnboliger, som handicapomradet
rader over, er opfert efter lov om almennytte boliger. Det betyder, at borgerne har krav pé huslejekontrakt. Kommunens
muligheder for at flytte borgerne er derfor yderst begrenset. Derudover skal borgerne vaere i samme
malgruppe/klyngebyggeri, jf. Social tilsyn Ost hidtidige godkendelser. I dag betales omkring 1,5 mio.kr. for ledige
boliger, som ikke anvendes, og hvor handicapomradet har raderetten. Derudover har primart Socialpaedagogisk center
ledige pladser. Besparelsen forventes opnaet ved dels brug af ledige boliger, dels ved gget anvendelse af ledige pladser
hos Socialpadagogisk center. Der arbejdes pa, hvordan disse pladser kan udnyttes mest rationelt.

6. Handicap og £ldre - Revurdering af om levering af ydelser er forankret i det rigtige Center.

Der er foretaget analyse af dette, som har vist, at levering er forankret i det Center, som har de rette kompetencer til at
levere ydelserne.

Nye forslag:

7. Anvendelse af budgettilforsel fra budget 2017 - 4,0 mio.kr.



I forbindelse med budgetvedtagelsen for 2017 vedtog Byradet at tilfore handicapomradet 2,0 mio.kr. 1 2017 og 4,0 mio.kr.
12018. Omsorgsudvalget vedtog pa madet den 28/2, i sag nr. 15, at tilfere disse midler til § 85 budgettet til levering i egne
virksomheder 1 2017 og 2018. Belgbet blev givet til dekning af budgetmanko imellem visiterede timer og timer til
radighed. Det foreslds, at bevillingen i 2018 i stedet medgar til deekning af merudgifter/budgetmanko pa 26,8 mio.kr.

8. Sygeplejeydelser leveret af handicapomréadet - 2,0 mio.kr.

Budget til sygeplejeydelser blev i forbindelse med kommunalreformen placeret under budgettet til aldreomradet. Center
for Handicap og Psykiatri har siden kommunalreformen sikret samtlige ydelser efter Serviceloven samt sygeplejeydelser
efter Sundhedsloven til borgere visiteret i Omradet. Kravene til varetagelse af sygeplejeydelser er skarpet. Dels er der
kommet fokus pé den faglige varetagelse og dels er der egede krav til kvaliteten i de leverede ydelser. Borgere i Handicap
og Psykiatrien er omfattet af sundhedsaftalernes vilkar, herunder hjemtagelse fra sygehusene og levering af
sygeplejeydelser. Kravene understoattes af anvendelsen af MED-Com og FMK. Det har derfor varet nedvendigt at ansatte
sundhedsfagligt personale, der kan omsette viden fra sundhedssystemerne og sikre levering af de sygeplejeydelser,
borgeren skal have. Borgere i Handicap og Psykiatriomradet skal sikres samme adgang til sygeplejeydelser som gvrige
borgere i kommunen. Derfor blev Omsorgsteamet etableret, finansieret af omrddet ved at reducere pa andre omrader inden
for politikomrade handicappede. Det foreslas, at &ldreomréadet finansierer belgbet af demografitilforslen.

9. Fremtidig "eldrepleje for borgere fra handicapomrédet” - 2,0 mio.kr.

Det foreslés, at der arbejdes med en undersogelse af oprettelse af et plejecenter/enhed for &ldre borgere over 65 &r med
udviklingshandicap/socialudsatte/fysiskhandicappede, hvor ydelsen overgar til overtagen hjelp - § 83. Der ses en stigning
i de +65 arige under handicapomrédet (eksl. plejehjemmet Solgaven). Det foreslas, at det undersgges, hvordan andre
kommuner visiterer ydelser til denne malgruppe. Det anforte beleb realiseres ved, at &ldreomradet fremover aftholder
udgiften til disse borgere.

Det angivne belab er ansléet, og det vurderes som meget usikkert om det kan realiseres. Safremt det ikke kan realiseres,
vil det indga i budgetopfelgningen pr. 1/4-2018.

Politikomrademal

Der skal vaere 1-2 mal for hvert politikomrade. Da mélene kan vaere 2-arige, kan malene vare de samme som sidste ar,
hvor arets milepale er @ndret. Politikomrddemalene skal vare finansieret inden for udvalgets ramme.

Politikomrademal for 2018 medtages ved Omsorgsudvalgets anden behandling af budget 2018-21.

Hering

Hering foregér pa kommunens hjemmeside www.naestved.dk/budget2018, hvor alt budgetmaterialet lobende
offentliggores.

Det skal bemarkes, at Eldrerddet og Handicapradet inddrages lebende som heringspart, nér der skal foretages aendringer
i serviceniveauet, ligesom borger og brugerrad ogsé inddrages, nar det er muligt.

Politisk behandling

Omsorgsudvalget

Okonomi



Center for Koncernservice og @konomi oplyser, at det er nedvendigt, at alle udvalg overholder kravene for, at det samlede
underskud i budgetperioden ikke bliver storre end de forventede 50 mio. kr. Overholdelse af kravene i budgetstrategien er
desuden nedvendig for at overholde den ekonomiske politik.

Bilag

Bilag 1: Budgetstrategi

Bilag 2: Udvalgsramme til drift 2018-21

Bilag 4a: Specielle bemaerkninger til budget 2017 - ZEldre

Bilag 4b: Specielle bemarkninger til budget 2017 - Handicappede
Bilag 5: ECO negletal

Bilag 6: Kend din kommune

Bilag 7: Anlagsrammen

Bilag 8: Noter til anleegsrammen

Bilag 9: Takstforslag 2018

Politikomrademal 2018 - Omsorgsudvalget



Punkt 50: Patientsikkerhed i Neestved kommune arsberetning 2016

27.66.08-G01-2-17
Resume

Kompetenceudvalg: Byradet

Fra den 1. september 2010 blev det lovpligtigt for kommunernes sundhedspersonale at rapportere utilsigtede haendelser i
forbindelse med udforelse af sundhedsfaglige opgaver.

Der rapporteres til en patientsikkerhedsdatabase under Styrelsen for Patientsikkerhed.

Rapporteringssystemet har til forméal at understotte patientsikkerheden ved at indsamle, analysere og formidle viden om
utilsigtede haendelser og dermed skabe en systematisk lering af heendelserne indenfor sundhedsvasenets sektorer og i
overgangen mellem sektorerne.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at beretningen tages til efterretning.

Beslutning
Omsorgsudvalget, 13.06.2017

Kirsten Devantier var fraverende.

Anbefales

Sagsfremstilling

Arsrapporten for 2016 afdzkker patientsikkerhedsarbejdet i Naestved Kommune i det forgangne r. Rapporten beskriver
antal rapporterede utilsigtede haendelser fordelt pa sektorer.

Endvidere beskrives udviklingen i arbejdet med de utilsigtede hendelser, bl.a. gennem beskrivelser af tiltag, foretaget pa
baggrund af leering overordnede mal. I Naestved Kommune modtages alle indberettede utilsigtede heendelser af en central
initialmodtager i Center for Jura. Initialmodtageren formidler de indberettede sager videre til 12 decentral placeret
risikomanagere samt til private leveranderer. De decentrale risikomanagere er placeret i egne centre og organiseret jf.
centrets mal for patientsikkerhedsarbejdet. Risikomanageren for den enkelte virksomhed har ansvaret for at undervise
personalet i at rapportere om utilsigtede haendelser, analysere indkomne rapporteringer og skabe laering af disse 1 egen
virksomhed. Der indberettes, jf. anbefalinger fra Styrelsen for Patientsikkerhed, utilsigtede handelser inden for
omraderne Medicin, Fald, Tekniske svigt og IT svigt, Brist i kommunikation samt infektion.

12016 er der behandlet 1.626. Der ses et lille fald i indberetninger i forhold til sidste ar, hvor der blev behandlet 1.758
sager. Der er dannet et netveerk af kommunens risikomanagere, som sammen udvikler omradet og sikrer, at der sker
leering pa tveers 1 kommunen og i sundhedsvasenets forskellige sektorer.

Lovgrundlag
Sundhedslovens § 198.

Bekendtgerelse nr. 1 af 3. januar 2011 om rapportering af utilsigtede hendelser i sundhedsvaesenet mv.



Politisk behandling
Sundheds- og Psykiatriudvalget den 12.6.2017
Omsorgsudvalget den 13.6.2017

Byradet den 27.6.2017
Bilag

Arsberetning 2016



Punkt 51: Magtanvendelse, Voksne - Arsberetning 2016

27.66.08-K07-2-17
Resume

Kompetenceudvalg: Byradet

Magtanvendelse, Voksne - Arsberetning 2016

INDSTILLING

Administrationen indstiller,

1. at Omsorgsudvalget anbefaler, at beretningen for 2016 godkendes, og
2. at &rsberetningen for 2016 fremsendes til orientering for Aldrerddet og Handicapradet efter behandling i Byradet

Beslutning

Omsorgsudvalget, 13.06.2017
Kirsten Devantier var fraveerende.
Ad 1: Anbefales

Ad 2: Anbefales

Sagsfremstilling

Kommunen skal felge udviklingen i anvendelse af magt og andre indgreb i den personlige frihed med henblik pé en
vurdering af behovet for opfelgning. Beretningen forelaegges arligt for Byradet.

Omsorgsudvalget, Aldreradet og Handicapradet er i arets lob orienteret via kvartalsvise oversigter over indberetninger om
de enkelte nedvendige magtanvendelser.

12016 er der truffet afgerelse i 65 sager, hvoraf 42 af sagerne vedrarer indberetninger fra virksomhederne om akutte
magtanvendelser (fastholdelser, m.v.). Antallet er steget en smule i forhold til sidste &rs afgarelser.

I de senere ar har indberettede indgreb, som ikke kunne godkendes veret staerkt faldende —i 2012 var der til eksempel 21
tilfeelde, hvor der 1 2013 var 5 tilfeelde, som ikke kunne godkendes. I 2015 var der kun 3 tilfeelde, og i 2016 var der
ligeledes 3 tilfzelde, hvor indgrebet ikke kunne godkendes efter servicelovens bestemmelser. Det ene tilfeelde vedrerte en
borger, som blev tilbageholdt i egen bolig, hvilket ikke var i overensstemmelse med servicelovens regler. I de andre sager
var indberetningerne mangelfulde, hvorfor grundlaget for Naevnets vurdering ikke var tilstede.

2016 har vaeret praeget af @ndringer i organiseringen af arbejdet, men der er nu etableret et fast samarbejde, og der
arbejdes nu pa at fa effektiviseret sagsgange og procedurer. Mal for 2017 er oget fokus pa registrering og indberetning af
sager samt at fa lavet en falles indgang til skemaer og arbejdsgange pa intranettet. Det er besluttet at en ny
bemyndigelsessag forelegges det nye Byrad forst i 2018.

LOVGRUNDLAG



Bekendtgerelse nr. 1140 af 29-08-2016
§ 14, stk.1

Kommunalbestyrelsen folger udviklingen i anvendelsen af magt og andre indgreb i den personlige frihed med henblik pa
en vurdering af behovet for opfelgning.

Stk.2

Beretning foreleegges arligt kommunalbestyrelsen.

Bilag

Arsberetning 2016
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