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Punkt 73: Godkendelse af dagsorden

00.22.00-P35-19-17
Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 28.10.2019

Hanne Sarensen og Kirsten Devantier var fravaerende

Godkendt.

Sagsfremstilling

Dialogmede med virksomhedsledere kl. 9.00 til 10.00.

Udvalget besluttede den 1. oktober 2019 (sag nr. 71), Droftelse vedrerende dialogmede med virksomhedsledere, at
atholde dialogmede med virksomhedsledere omkring temaerne rekruttering og uddannelse. Dialogmedet indledes med en
kort introduktion for udvalget.

Deltagere:

Anne-Mette Kistrup Andersen, centerleder, Center for Socialt Udsatte
Dorthe Olsen, centerleder, Center for Social Psykiatri

Gitte Olsen, forstander, Solgaven

Morten Dall, centerleder, NSV

Saren Koch Palshgj, centerleder, Center for Neuropadagogik
Tine Malmros, centerleder, Hjerneskadecenter

Tuck Bergman, centerleder, Socialpaedagogisk Center
Rasmus Gormsen Hansen, distriktschef, Distrikt nord

Anne Engel, distriktschef, Distrikt Syd

Birgitte Ettrup, distriktschef, Distrikt @st

Elisabeth Kjeer, distriktschef, Distrikt Vest

Iben Kyhn Riis, sundhedschef, Sundhedscentret

Nadir Naim Handbal, overtandlege, Tandplejen

Jacob Buch, chef for Nestved Madservice
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Punkt 74: Godkendelse af sagsbehandlingsfrister for Handicap- og
Psykiatriomradet

00.15.00-A00-40-19
Resume

Politisk behandling

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (godkender), 28.10.2019

Center for Handicap og Psykiatri (CHP), Team Myndighed og Visitation er pa grund af et stigende antal ansegninger til
omradet og flere krav om dokumentation presset pé at overholde de sagsbehandlingsfrister, der blev besluttet i 2014. CHP
har derfor udarbejdet forslag til nye sagsbehandlingsfrister. Sagsbehandlingsfristerne skal betragtes som maksimale
sagsbehandlingsfrister fra ansegning til afgerelse.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at udvalget godkender,

1. at sagsbehandlingsfristerne andres fra de nuvearende frister (2014) til de foresldede fremtidige frister (skema 1).
2. de foreslaede sagsbehandlingsfrister for de sagsbehandlingsomrader, hvor der ikke tidligere har vaeret angivet en
frist (skema 2).

Beslutning
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 28.10.2019

Hanne Sarensen og Kirsten Devantier var fravaerende

Ad. 1: Udvalget bemerker at de nye frister i vid udstraekning svarer til nuvaerende praksis pad omradet. Godkendt med den
tilfojelse, at der tages hensyn til akut opstaede sager. Udvalget eansker en opfelgningssag vedr. sagsbehandlingsfrister om
et halvt ars tid.

Ad. 2: Godkendt.

Sagsfremstilling

Center for Handicap og Psykiatri (CHP), Team Myndighed og Visitation oplever et gget ansegningspres fra borgere og
parerende samt fagpersoner, der sgger pa borgerens vegne. Dette sammenholdt med at Ankestyrelsen stiller stadig sterre
krav til mangden og kvaliteten af oplysninger i en given sag eksempelvis oplysninger i form af legefaglige vurderinger,
materiale fra diverse leveranderer af ydelser samt statistisk materiale over forbrug. Det indebeerer, at afdelingen bliver
mere atheengig af dokumentation fra samarbejdspartnere. Herudover er det tidskreevende at indhente og rykke for
materialet, hvilket er med til at forleenge sagsbehandlingstiden. Det generelle pres pa visitationsopgaven ger det er sveert
at overholde sagsbehandlingsfristerne. CHP har derfor udarbejdet forslag til fremtidige sagsbehandlingsfrister. Forslagene
fremgar af skema 1 og skema 2. De foresldede sagsbehandlingsfrister skal betragtes som maksimale frister fra en
ansggning er modtaget, til en afgerelse er truffet.

Det skal bemarkes, at det gennemsnitlige arsvaerk pr. 10.000 indbyggere pa omréadet i Nastved Kommune ligger pa ca.
2,5 sagsbehandlere. Til sammenligning er der i KL's partnerskabskommuner ca. 7 sagsbehandlere pr. 10.000 borgere. (KL
Kommunespecifik analyserapport).



Kommunen skal behandle spargsmal om hjelp sé hurtigt som muligt. Der skal derfor fastsettes og offentliggeores
sagsbehandlingsfrister pa de lovomrader, som er omfattet af lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade
(RSL § 3).

Skema 1: Oversigt over sagsbehandlingsomrader, nuveerende frister samt forslag til fremtidige frister.

SEL  Omrade Nuverende Forslag til
frister fremtidige frister

§ 85  Socialpedagogisk statte 8 uger 12 uger

§ 97 Ledsagerordning 8 uger 8 uger

§ Dakning af nedvendige merudgifter direkte 12 uger 16 uger

100  afledt af et varigt handicap

§ Beskyttet beskeftigelse 8 uger 8 uger

103

§ Aktivitets- og samverstilbud 8 uger 8 uger

104

§ Midlertidigt botilbud 12 uger 12 uger

107

§ Varigt botilbud 12 uger 12 uger

108

Skema 2: Oversigt over sagsbehandlingsomrédde med forslag til sagsbehandlingsfrister for omrader hvor der ikke tidligere
har veret angivet en frist.

SEL Omréde Forslag til
sagsbehandlingsfrist

§ 84 stk.  Aflesning af parerende 8 uger

1

§ 84 stk.  Aflastningsophold 8 uger

2

§ 95 stk.  Kontant tilskud til personlig og praktisk 16 uger

3 hjeelp

§ 96 Personlig hjelpeordning (BPA) 16 uger

§ 98 Kontaktperson til devblinde 8 uger

§ 102 Yderligere tilbud af behandlingsmaessig 10 uger
karakter

Okonomi

Administrationen har ikke yderligere bemaerkninger.



Bilag

Sagsbehandlingsfrister for sammenligningskommunerne



Punkt 75: Godkendelse af ny sundhedspolitik, herunder zendringsforslag pa
baggrund af heringssvar

00.00.00-P22-1-18
Resume

Politisk behandling

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (anbefaler), 28.10.2019

Byradet (godkender), 19.11.2019

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget godkendte den 13. august 2019 udkast til ny sundhedspolitik samt en efterfolgende
haringsproces.

Udkastet har nu veeret i 4 ugers offentlig hering og er blevet dreftet i alle relevante politiske udvalg. Heringssvarene er
samlet i seerskilt bilag med administrationens bemaerkninger til disse.

Administrationen vurderer, at heringssvarene giver anledning til mindre justeringer i udkastet til sundhedspolitik.
Justeringerne er indarbejdet i vedhaeftet revideret udkast. Justeringerne koncentreres til yderligere fokus pé "euforiserende

stoffer samt andre former for misbrug", "seksuel sundhed" og "den stigende &ldrebefolkning".

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Byradet godkender det justerede udkast til ny sundhedspolitik.

Beslutning
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 28.10.2019

Hanne Sarensen og Kirsten Devantier var fravaerende

Anbefales med den tilfgjelse at der pa side 7 bliver tilfgjet: Andre former for misbrug kan ogsa blive omfattet i de
fremtidige indsatser.

Sagsfremstilling

Tvergaende rammepolitik med underliggende 2-arige strategier

Sundhedspolitikken tager sit udgangspunkt i en vision om, at “’alle skal have mulighed for at leve et leengere liv med flere
sunde levear”. Det er et vaesentligt omdrejningspunkt i Sundhedspolitikken, at arbejdet med sundhedsfremme og
forebyggelse er et felles ansvar i Nestved Kommune og dermed skal loftes i et forpligtende samarbejde mellem
kommunens administrative centre.

Sundhedspolitikken er en langsigtet rammepolitik, der skal vare gaeeldende fra 2020. Politikken er bygget op om
principper og pejlemarker. Principperne udtrykker kommunens made at arbejde med sundhed pa og skal danne grundlag
for alle de sundhedsindsatser, som settes i gang. Pejlemarker er de omrader, hvor kommunen prioriterer indsatser for at
forebygge de vaesentligste risikofaktorer og fremme sundhed i befolkningen.

Sundhedspolitikken har veeret i hering



Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget besluttede den 13. august 2019 at sende udkast til ny sundhedspolitik til dreftelse i
alle politiske fagudvalg samt i 4 ugers offentlig hering i perioden fra den 14. august til den 12. september 2019. Omsorgs-
og Forebyggelsesudvalget skal tage stilling til de bemarkninger, der er kommet frem, og beslutte om der skal justeres i
udkastet til ny sundhedspolitik.

Andringsforslag pd baggrund af heringssvar

I heringsperioden er der indkommet 6 eksterne heringssvar, herud over haringssvar fra kommunens medarbejdere via
hoved-MED samt Aldreradet og fra de 6 politiske fagudvalg. Alle heringssvar er samlet i et opsamlingsbilag, hvor ogsa
administrationens vurdering af hver enkelt horingssvar fremgér. Bilaget er vedlagt sagen.

Heringssvarene rummer flere forslag til indsatser pa et konkret niveau. Disse forslag bringes med som input til det videre
arbejde med at konkretisere og udmente sundhedspolitikken. Et haringssvar reekker uden for sundhedspolitikkens
virkeomrade og er derfor viderebragt til relevante ledelser i kommunen.

Det er administrationens vurdering, at tre forslag fra heringssvarene kan bidrage til at skeerpe politikken og derfor med
fordel kan integreres i sundhedspolitikken. Det drejer sig dels om ogsé at rette fokus pé seksuel sundhed og euforiserende
stoffer, dels at synliggere det serlige fokus den stigende aldrebefolkning ber have. Konkret anbefaler administrationen, at
2 forslag integreres i pejlemarkerne og 1 forslag integreres i et grundleeggende princip:

Principperne

¢ Vi fokuserer pa at gge ligheden i sundhed
¢ Vi prioriterer sundhedsfremme og forebyggelse - for alle aldre

Princippet er foldet mere ud, med henblik pa at rette et aget fokus pd den stigende @ldrebefolkning

¢ Vi etablerer rammer, der gor det let og attraktivt at leve sundt
¢ Vi vagter det felles ansvar og kvalitet i indsatsen

Pejlemarkerne

1. Flere skal have mulighed for at vaelge et regfrit liv, og ingen bern og unge skal begynde at ryge
2. Flere ber drikke mindre, og ingen skal tage euforiserende stoffer

Pejlemerket er udbygget, sé det ikke blot omhandler alkohol men ogséa euforiserende stoffer samt andre former for
misbrug

3. Flere skal have mulighed for at leve et liv med bedre mental sundhed og trivsel
Pejlemarket er foldet mere ud med henblik pa ogsa at rette fokus pa seksuel sundhed

4. Flere skal have mulighed for at bevaege sig mere og gere brug af udeliv, kultur- og foreningsliv
5. Feerre ber opleve, at kronisk sygdom begraenser muligheden for et selvstendigt og aktivt liv

Andringsforslagene er indarbejdet i den vedheaftede sundhedspolitik

Det videre arbejde - fra politik til handling

Nar rammepolitikken er godkendt i Byradet, skal Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget vaelge de pejlemerker, der skal
sattes serligt fokus pa de efterfelgende 2 ar. Der vil blive udarbejdet strategier for hvert af de valgte pejlemarker.
Strategierne vil blive handlingsanvisende og med konkrete mal.



Relevante akterer — interne og eksterne — inddrages med henblik pé at kvalificere og udmente strategierne. Interne akterer
kan vere ledere og medarbejdere fra aktuelle fagomrader i kommunen. Eksterne aktorer kan vere forskellige
organisationer, foreninger, &ldrerdd, handicaprad, frivilligrad, borgere og akterer fra det ovrige sundhedsvesen.

De 2-arige strategier vil blive politisk behandlet af Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget samt de(t) evrige politiske
udvalg, der har ansvar for omréadet.

Okonomi

Administrationen har ikke yderligere at bemerke, ud over at udarbejdelse og implementering af Sundhedspolitikken
forudsaettes finansieret inden for veerende budgetter.

Bilag
Opsamling pa heringssvar

Sundhedspolitik med heringssvar



Punkt 76: Godkendelse af fritvalgspriser madservice 2020

00.01.00-S00-30-19
Resume

Politisk behandling
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (anbefaler), 28.10.2019
Jkonomiudvalget (udtaler sig), 11.11.2019

Byradet (godkender), 19.11.2019

Mad til borgere i eget hjem er omfattet af fritvalgsregler, hvilket vil sige, at borgere der far leveret mad efter lov om social
service § 83, frit kan vaelge mellem det kommunale tilbud og de private leveranderer, som kommunen har godkendt.

Private leveranderer skal afregnes med en pris pr. ydelse, der afspejler de kommunale omkostninger ved at levere samme
ydelse. De priser, som private leveranderer afregnes efter, kaldes fritvalgspriser.

I henhold til Sundheds- og Aldreministeriets vejledning nr. 9341 af 08. maj 2015 skal Byradet ved en
godkendelsesordning fastsette afregningsprisen til de private leveranderer.

Fritvalgspriser for 2020 fremlagges til godkendelse.
INDSTILLING
Administrationen indstiller, at Byrddet godkender fritvalgspriserne for madservice.

Beslutning
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 28.10.2019

Hanne Sarensen og Kirsten Devantier var fravaerende

Anbefales

Sagsfremstilling

Byradet skal mindst én gang arligt fastsaette fritvalgspriser til afregning af leveranderer af personlig og praktisk hjzlp,
herunder madservice.

Administrationen har foretaget beregningen af fritvalgspriserne for madserviceordningen ved benyttelse af BDO’s
beregningsmodel.

Prisberegningen har ingen betydning for borgernes betaling for mad, men er udelukkende til fastsattelse af kommunens
afregning med private leveranderer.



Nedenfor er udarbejdet fritvalgspriser pr. ydelseskategori geeldende for 2020:

Priser inkl. levering
Hovedret med levering
Hoved- og biret med levering
Frokostpakke med levering

Hovedret, biret og frokostpakke

Hovedret med levering
Hoved- og biret med levering
Frokostpakke med levering

Hovedret, biret og frokostpakke

Priser ekskl. levering
Hovedret uden levering
Hoved- og biret uden levering
Frokostpakke uden levering

Hovedret, biret og frokostpakke

Hovedret uden levering
Hoved- og biret uden levering
Frokostpakke uden levering

Hovedret, biret og frokostpakke

Nuvzaerende private leveranderer

I gjeblikket er der én privat leverander i Nestved Kommune. Den private leverander leverer ydelser svarende til 20% af
den samlede madservice til borgere i eget hjem i Naestved Kommune.

Okonomi

Administrationen kan oplyse, at BDO har staet for udarbejdelse af en beregningsmodel til fastsattelse af fritvalgspriserne.
Borgerens egenbetaling er i 2020 fastsat til 55 kr. for hovedret alene, 61 kr. pr. hoved- og biret og 31,50 kr. pr.
frokostmaltid. (Prisloftet for hovedret er endnu ikke udmeldt officielt fra Sundheds- og Aldreministeriet, men de oplyste
borgerpriser er fremskrevet i forhold til satsreguleringsprocenten, s& det forventes at prisen bekraftes ved udmelding fra
ministeriet). De godkendte fritvalgspriser for madservice for 2019 er vedhaftet som bilag.

Bilag

Bilag fritvalgspriser 2019

Kosttype
Normal
Normal
Normal

Normal

Diet
Diet
Dit

Diet

Kosttype
Normal
Normal
Normal

Normal

Diat
Diat
Diet

Dit

Kr. pr. stk.
61,22
76,52
61,22

137,74

76,52
95,65
76,52

172,17

Kr. pr. stk.
54,90
68,63
54,90

123,53

68,63
85,78
68,63

154,41



Punkt 77: Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

00.22.00-P35-19-17
Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 28.10.2019

Hanne Sarensen og Kirsten Devantier var fravaerende

. Til efterretning

. Til efterretning

. Udvalget besluttede, at der pa naste made kommer en sag vedr. studieture 2020 (KLs Social- og Sundhedstopmede
afholdes den 14. og 15. maj 2020)

4. Orientering om anseggning til fritvalgslevering

5. Orientering om personsag

6. Orientering om Borgermede den 21. november 2019

N —

98]

Sagsfremstilling

1. Orientering om sygeplejeklinik
2. Orientering om omsorgsboliger



	Mødeinformation
	Indholdsfortegnelse
	Punkt 73: Godkendelse af dagsorden
	Punkt 74: Godkendelse af sagsbehandlingsfrister for  Handicap- og Psykiatriområdet
	Punkt 75: Godkendelse af ny sundhedspolitik, herunder ændringsforslag på baggrund af høringssvar
	Punkt 76: Godkendelse af fritvalgspriser madservice 2020
	Punkt 77: Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

