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IMMIKKOORTOQ 9: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-100-25-13



Godkendelse af dagsorden

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Godkendt



IMMIKKOORTOQ 10: Politikomrade Handicappede - Forelebigt regnskab
2014 - 1. Budgetopfelgning 2015 - Estimeret udvikling 2016

00.32.00-A00-1-15
Ilanngussat

Bilag - gkonomi og udvikling i antal



Politikomrade Handicappede - Forelgbigt regnskab 2014 - 1. Budgetopfalgning
2015 - Estimeret udvikling 2016

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

| lighed med tidligere ar fremleegges pa Omsorgsudvalgets made i februar, fgrste budgetopfalgning for aret
2015, samt en kort gennemgang af politikomradets forventede realiserede regnskabsresultat for 2014.
Omradet forventer et samlet merforbrug i 2014 pa 16 mio. kr., som overfares til 2015. | 2015 forventes et
mindreforbrug pa 1.5 mio. kr. inden overfarsel fra 2014. Der forventes herefter overfgrt 14,5 mio. kr. til 2016.
Hertil skal tillaegges eventuel konsekvens af gget tilgang af borgere med senhjerneskade og behov for lzengere
varende botilbud til social udsatte med komplekse problemstillinger. Det samlede forbrug vil herefter vaere et
merforbrug inkl. overfarsel fra 2014 pa ialt 17,5 mio. kr.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at

1. budgetopfglgningen for 2015 tages til efterretning

2. udvalget drafter de budgetudfordringer politikomradet handicappede har med hensyn til dels afdrag af
overfgrt merforbrug fra tidligere ar, dels hvordan den ggede efterspargsel i fremtiden skal imgdekommes
og finansieres.

BESLUTNING
Omsorgsudvalget, 17.02.2015

1. Til efterretning.

2. Udvalget afventer den farste samlede budgetkontrol, idet det forudseettes at omradet finansierer eventuel
yderligere tilgang af borgere.

Sagsfremstilling

I lighed med tidligere ar fremlaegges pa Omsorgsudvalgets made i februar, forste budgetopfalgning for aret 2015,
samt en kort gennemgang af politikomradets forventede realiserede regnskabsresultat for 2014. Endelig er kort
beskrevet, hvilke udfordringer omradet kan forventes at fa i 2016.

Regnskabsresultat for 2014
Det skal bemaerkes, at det samlede brutto regnskab for politikomradet udgar 433 mio. kr. og 245 mio. kr. efter
opkraevning af andre kommuners borgere, bosat i Naestved Kommunes institutioner.

Det forelgbige regnskabsresultat viser et samlet merforbrug pa ialt 16,0 mio. kr. i forhold til korrigeret budget.
Dette er en mindre stigning i forhold til budgetopfalgningen pr. 1. oktober, forelagt byradet pa madet den 25.
november 2014. Her fremgik et samlet merforbrug pa 14,8 mio. kr., til overfgrsel til 2015.

Udvalget vedtog pa mgdet den 4. november, at virksomhedernes overskud i 2014 skulle anvendes til deekning af
merforbrug udenfor selvforvaltning. Stigningen i merforbruget fra 14,8 mio. kr til 16,0 mio. kr., skyldes hovedsaglig, at
det samlede resultat af virksomhedernes resultat til overfarsel er e&endret med 1,5 mio. kr.

Merforbruget pa 16 mio. kr. kan opdeles i merforbrug overfgrt fra 2013 pa 7,9 mio. kr., samt merforbrug i 2014 pa
netto 8,1 mio. kr.



Merforbruget skyldes som oplyst ved opfalgningen 1. oktober, at der er en stigning i visiterede ydelser, som ikke kan
modsvares af faerre og mindre visiterede ydelser pa gvrige brugere pa omradet.

Forventet regnskab/budgetopfelgning 2015:
Der er nu udarbejdet farste budgetopfalgning for 2015.

Det samlede resultat viser et forventet mindreforbrug pa 1,5 mio. kr., far overfarsel fra 2014. Efter overfgrsel vil det
samlede forventede resultat vaere pa ialt 14,5 mio. kr., stigende til et merforbrug pa 1,5 mio. kr., safremt tilgangen
ikke finansieres af afgang/udskrivninger.

Der er i ovenstaende ikke indregnet forventet nettotilgang af nye borgere. Omradet oplever i gjeblikket en gget
efterspargsel efter pladser til senhjerneskadede, samt behov for leengere varende botilbud til social udsatte med
komplekse problemstillinger. Det anslas, at dette som minimum vil forege merforbruget med 3,0 mio. kr. Der er ikke
taget hgjde for en evt. udskrivning fra eksisterende tilbud, herunder udskrivning af Neestved borgere tilbud i andre
kommuner.

Samlet forventes der derfor, overfgrt ialt minimum 17,5 mio. kr. til 2016, med udgangspunkt i de ovenfor beskrevet
forudseetninger.

Forventninger til fremtiden - budget 2016

Byradet har besluttet en effektivisering pa 1 % af udvalgets nettobudget. Besparelsen vil som hovedregel skulle
hentes pa virksomhederne, idet resten af det vedtagne budget enten er lovbundne udgifter eller udgifter til kab af
pladser hos private udbydere eller i andre kommuner.

Det ma forventes, at omradet ogsa i 2016 vil opleve gget pres pa leengere varende botilbud til senhjerneskadede,
samt aldre social udsatte. Formentlig vil det betyde merudgifter pa yderligere minimum 3,0 mio. kr. eller mere
afhaengigt af omfanget af hjeelp der skal ydes.

Omsorgsudvalget skal i Igbet af foraret behandle budgetforslag for 2016, hvori ovenstaende forventninger vil indga.

GKONOMI

Center for konomi og Analyse skal bemzerke, at udvalget har ansvaret for bade politikomrade Aldre og
politikomrade Handicappede. Regnskabsresultatet for seldreomradet forelaegger ikke endnu, men vil blive
forelagt pa mgdet i marts. Udvalget skal i henhold til geeldende regler sikre finansiering af evt. merforbrug
indenfor udvalgets ramme. Safremt omradet finansiere tilgang ved udskrivning eller aendret serviceniveau vil
der kunne afdrages 1,5 mio. kr. pr. ar, svarende til at politikomrade Handicappede er glaedsfri i 2025.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget



IMMIKKOORTOQ 11: Servicedeklaration om hjalp i hjemmet
27.36.00-P23-1-14

Ilanngussat

Servicedeklaration 2015

Aldreradets haringssvar vedr. Servicedeklarationen 2015.doc



Servicedeklaration om hjaelp i hjemmet

RESUME

Kompetenceudvalg: Byradet

Servicedeklarationen indeholder en generel information om Neestved Kommunes eldrepolitik, veerdier og
veerdigrundlag. Her udover beskrives, hvordan der kan sgges om hjeelp, hvilken indsatser, der kan sgges om
hjeelp til, samt hvilke forventninger, der er til samarbejdet mellem borger og leverandar.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at servicedeklarationen godkendes.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Anbefales

Sagsfremstilling

Servicedeklarationen er udarbejdet som borgerrettet information om Naestved Kommunes aeldrepolitik, veerdier og
veerdigrundlag hvordan der sages om hjeelp kort beskrivelse af indholdet i f.eks. personlig pleje og praktisk bistand,
sygepleje, treening, madlevering, omsorgstandpleje og karsel forventninger til samarbejdet mellem borger og
leverandar.

Servicedeklarationen er redigeret radikalt i forhold til tidligere udgave fra 2013. Fokus i Servicedeklarationen 2015
er pa hverdagsrehabilitering jeevnfer Center for /Eldres "Qvelse Gar Mester" indsat, for at ggre borgerne selvhjulpne
og mindst muligt uafhaengige af hjaelp.

/ldreradet har afgivet hgringssvar, som ikke giver anledning til 2endringer i servidedeklarationen.
Der er ikke modtaget hgrringssvar fra Handicapradet.

GKONOMI
Center for dkonomi og Analyse har ikke yderligere kommentarer idet der ikke er eendringer i serviceniveau.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget
Byradet



IMMIKKOORTOQ 12: Indsatskataloger for praktisk bistand og personlig
pleje, treening og boligomradet, 2015

27.36.00-P23-1-14

Ilanngussat

Lovforslaget, som vedtaget vedtaget ved 3. behandlingen.pdf
Bilag 1

Indsatskatalog for boligomradet 2015

Indsatskatalog for trening 2015

Indsatskatalog praktisk bistand og personlig pleje 2015

Aldreradets heringssvar vedrerende indsatskatalogerne.doc



Indsatskataloger for praktisk bistand og personlig pleje, traening og
boligomradet, 2015

RESUME

Kompetenceudvalg: Byradet

Kvalitetsstandarderne for personlig pleje og praktisk hjeelp samt kvalitetsstandarder for traening, skal mindst én
gang arligt godkendes af Kommunalbestyrelsen. Kvalitetsstandarderne beskriver kommunens serviceniveau.
Kvalitetsstandarderne er primaert taenkt som et arbejdsredskab for bestiller (visitationen) og udfgrer (private
leverandgrer, hjiemmeplejen og treeningsenheden) og er afgarende for, hvilke indsatser, det er muligt at bevilge
borgerne.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at indsatskatalogerne indholdende kvalitetsstandarder for praktisk bistand og
personlig pleje, treening og boligomradet godkendes.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Udsaettes

Sagsfremstilling

Kvalitetsstandarderne for personlig pleje og praktisk hjselp i henhold til § 83 og § 83.a i Lov om Social Service
jeevnfar loveendring pr. 1. januar 2015, samt kvalitetsstandarder for treening i henhold til § 86 i Lov om Social Service,
skal mindst én gang arligt godkendes af Kommunalbestyrelsen. Kvalitetsstandarderne beskriver kommunens
serviceniveau. Kvalitetsstandarderne er primeert teenkt som et arbejdsredskab for bestiller (visitationen) og udfarer
(private leverandgrer, hjemmeplejen og treeningsenheden) og er afggrende for, hvilke indsatser, det er muligt at
bevilge borgerne.

Myndighedsservice Zldre i Center for Zldre varetager visitationen af personlig pleje og praktisk bistand mm.,
traening, sygepleje og boliger efter indsatskataloger, der er politisk vedtaget. Kvalitetsstandarderne fglger de
politiske beslutninger og det serviceniveau, som er geeldende for budgetaret. Neestved Kommune har arbejdet efter
kvalitetsstandarder i s4 mange ar, at der er opnaet overensstemmelser mellem budget og kvalitetsstandarder.

Sammenlignet med, de af udvalget, godkendte kvalitetsstandarder i 2014, har kvalitetsstandarderne for 2015
gennemgaet en radikal redigering og praecisering.

Denne revision er foretaget dels, for at falge hjemmehjaelpskommissionens anbefaling om, at forenkle
kvalitetsstandarderne og dermed nedseette detaljeringsniveauet, dels for at forberede organisationen pa indfgrelse
af Feellessprog lll, der skal implementeres i alle kommuner senest i 2017. Kvalitetsstandarderne er redigeret, fordi
de skal bruges til at preeciserer serviceniveauet i den kommende konkurrenceudseettelse af et distrikt (jaevnfar
Omsorgsudvalgets sag 157 den 2. december 2014). Kvalitetsstandarderne kan ikke na at blive implementeret i
Center for Aldres nye omsorgssystem, Avaleo, inden det tages i drift, men vil teknisk blive implementeret sidst pa
aret.

Geeldende kvalitetsstandarder for personlig pleje og praktisk bistand m.m. er inddelt i 37 forskellige indsatser,
treeningskvalitetsstandarderne inddelt i 20 forskellige indsatser og boligstandarderne inddelt i 8 indsatser, alle
opdelt efter Feelles Sprog II's kategorier i forhold til at udvikle/fastholde, sikre/udfare og udrede. Det er ikke pa
nuvaerende tidspunkt ikke muligt at sammenligne dokumentationen af indsatserne pa tveers af kommunerne, idet
hver kommune har forskellige kvalitetsstandarder.



| de fremlagte kvalitetsstandarder for hjemmehjzelp og traening kategoriseres ydelserne efter KL's forelgbige
definitioner i Faellessprog Il med henblik at opna en feelles national ramme for dokumentationen af 10 indsatser.
Sygeplejekataloget, der er godkendt af byradet den 2. december 2014, har ligeledes denne opbygning.

Kvalitetsstandarderne er opbygget som en trappe af niveauer, der visiteres ud fra. For at sikre ens national
dokumentation af indsatskataloget er der valgt en model, hvor fgrste og andet niveau i indsatskataloget er
standardiseret pa national plan. Tredje niveau er udtryk for Naestved Kommunes serviceniveau. Se vedlagte bilag
med oversigt over kvalitetsstandarderne (bilag 1).

Pa farste niveau er der 10 feelles hovedindsatser svarende til KL's kategorisering; Personlig pleje, praktisk hjaelp,
flytning og mobilisering, struktur og sammenhaeng, aflasning, aflastning, midlertidige ophold, rehabilitering,
genoptraening § 86.1 og genoptreening § 86.2. Pa andet niveau er indsatserne ogsa standardiseret pa nationalt plan
svarende til KL's kategoriseringer. Pa tredje niveau er indsatserne lokale i forhold til Neestved Kommunes
serviceniveau, som er det visitatorerne bevilger hjeelp ud fra. Trods revideringen af kvalitetsstandarder, falger dette
niveau, tidligere ars serviceniveau, med preeciseringer i indsatsens omfang.

Dette kan illustreres ved, at der pa fgrste niveau visiteres til f.eks praktisk hjaelp, andet niveau hedder indsatsen
indkgb og pa tredje niveau visiteres der til varelevering.

Under de enkelte indsatser, er det defineret; hvilke paragraf, formal, malgruppe, aktiviteter der indgar/ikke indgar,
hvem der kan modtage indsatsen, omfanget af indsatsen, leverandar, kompetencekrav til leverandgr, opfalgning,
pris, seerlige hensyn, servicemal og klagemuligheder, indsatsen kraever.

| kvalitetsstandarden for rehabilitering er der indarbejdet den nye Servicelov af 1. januar 2015 vedr. §83 a, der
beskriver, at kommunerne har pligt til at tilbyde et rehabiliterende forlgb, far der i veerksaettes hjeelp efter § 83,
safremt borgeren skannes at have potentiale, til at kunne opna et hgjere funktionsniveau (bilag 2).

Endvidere har Naestved Kommune kvalitetsstandarder pa boligomradet. De fremlagte kvalitetsstandarder pa
boligomradet er sproglig og opseetningsmaesigt tilpasset de gvrige standarder. Indsatser, der leveres i boligerne, er
indskrevet under hvert punkt i kvalitetsstandarder. Indholdet i indsatserne er uaendret.

Ud over disse fremlagte kvalitetsstandarder er indsatskataloget for sygepleje godkendt den 2. december 2014.

/ldreradet har afgivet hgringssvar pa indsatskatalogerne. Anmaerkningerne giver ikke anledning til eendringer i
kvalitetsstandarderne. Jeevnfar Serviceloven skal en hver ansggning om hjeelp vurderes konkret og individuel, hvorfor
kvalitetsstandarderne aldrig kan blive udtemmende for bevillingen, men skal ses som indikator for serviceniveauet
og et arbejdsredskab mellem visitator og udfgrer, hvilket aeldreradet ogsa pointerer.

Der er ikke modtaget haringssvar fra Handicapradet.

OKONOMI

Center for @dkonomi og Analyse har ikke yderligere bemaerkninger, idet der ikke er aendringer i
serviceniveauet.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget
Byradet



IMMIKKOORTOQ 13: Konkurrenceudszttelse zeldreomradet, - valg af
distrikt og beskrivelse af proces

88.00.00-G01-3-14
Ilanngussat

Heringssvar fra Omrade-Med vedr. valg af distrikt til konkurrenceudsattelse



Konkurrenceudsattelse @ldreomradet, - valg af distrikt og beskrivelse af
proces

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Pa Omsorgsudvalgets mgde den 27. januar 2015, blev det godkendt at det er distrikt Syd der
konkurrenceudseettes. Samtidig vedtog Omsorgsudvalget, at sagen skulle i hgring i OmradeMed pa
/Aldreomradet. Sagen har veeret i hgring og OmradeMed har afgivet hgringssvar, hvori det tages til efterretning
at det er distikt Syd der er valgt. Der udover har OmradeMed ikke yderligere kommentarer. Haringssvaret
vedlaegges som bilag.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at hgringssvar fra OmradeMed pa Aldreomradet tages til efterretning.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 27.01.2015
Godkendt
Spgrgsmalet om valg af distrikt sendes i hgring i OmradeMed, ZAldreomradet.

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Til efterretning

Sagsfremstilling

Sagsfremstilling fra Omsorgsudvalgets mgde 27. januar 2015, med tilfgjelse af hgringssvar.

| sag nr. 284 pa byradets made den 16. december 2014 blev det besluttet at konkurrenceudsaette et distrikt pa
eldreomradet. Som en falge heraf skal der udpeges et distrikt. Udgangspunktet for udveelgelsen af distrikt vil basere
sig pa, hvad der kan betegnes som gennemsnitligt for omradet. Det sikrer en privat byder rimelige vilkar. Kriterierne
er geografi/areal, intern pris og antallet af plejeboliger.

Oversigt over distrikter og udvaegelseskriterier

Udvalgelseskriterier Nord Vest Ost Syd Gns
Areal 9.671,7 33.004,75 10.362,85 14.298,07 16.834,34
Intern pris baseret 348,62 360,47 356,84 357,32 355,81

pa arene 2012-2014

Antal plejeboliger 179 73 162 92 126,5

Ud fra ovennaevnte oversigt peger en gennemsnitlig betragtning pa, at det er distrikt Syd, der skal
konkurrenceudseettes. Det bagr dog neevnes, at der er tale om marginaler, der afgar hvorvidt det er distrikt Syd eller
@st, der skal konkurrenceudseettes.

Den videre proces.
Efter Omsorgsudvalget har valgt distrikt, pAbegyndes arbejdet med konkurrenceudseettelse af distriktet.

Der er indgaet en aftale med BDO om at bista ved udarbejdelse af distriktets kontrolbud. Som grundlag for
udarbejdelse af kontrolbuddet foretager BDO en analyse, som kortleegger effektiviseringspotentialet. Det sker ved
en grundig analyse af arbejdsgange, vagtplanlaegning, sygefravaer mv. Det er denne analyse, som der udarbejdes
kontrolbud pa grundlag af.



Resultatet af denne analyse kan bruges til ogsa at effektivisere driften i de gvrige tre distrikter.
| byradsvedtagelsen fra den 16. december 2014 fremgar det, at kontraktstarten vil veere 1. december 2015.

Herudover har administrationen den 9. januar 2015 skrevet til fire forskellige konsulentfirmaer, idet der er behov for
bistand til at udfaerdige udbudsmaterialet. De fire konsulentfirmaer er inviteret til at praesentere deres mulige lgsning
af denne opgave. Det vil ske den 26. og 27. januar 2015, hvorefter der umiddelbart herefter traeffes beslutning om,
hvilket konsulentfirma, der skal udarbejde udbudsmaterialet.

Nar der er valgt konsulentfirma til udarbejdelse af udbudsmaterialet, vil en af de farste opgaver for konsulentfirmaet
veere at gennemga tidsplan og proces for konkurrenceudsaettelsen for Omsorgsudvalget. Forventeligt vil dette kunne
ske pa neeste udvalgsmgde den 17. februar 2015.

Arbejdet med at udarbejde udbudsmaterialet vil afdeekke, hvad der skal til politisk behandling. Under alle
omstaendigheder, vil udvalget skulle godkende kriterier for valg af tilbud.

Inddragelse af personale.

Omrade-Med vil blive orienteret om valg af distrikt og den proces, der herefter pabegyndes. Det vil ske pa et
Omrade-Med mgde den 29. januar 2015 jf. MED-aftalens kapitel 2 - om medindflydelse og medbestemmelse. De
faglige organisationer vil ogsa blive inddraget i arbejdet i Omrade-Med.

Horingssvar:

P& Omsorgsudvalgets mgde den 27. januar 2015, blev det godkendt at det er distrikt Syd der konkurrenceudseettes,
samtidig vedtog Omsorgsudvalget at sagen skulle i hgring i OmradeMed pa Aldreomradet. Sagen har veeret i
hgring og OmradeMed har afgivet hgringssvar, hvori det tages til efterretning af det er distikt Syd der er valgt. Der
udover har OmradeMed ikke yderligere kommentarer. Haringssvaret vedleegges som bilag.

OKONOMI

Center for @dkonomi og Analyse har ikke yderligere bemaerkninger.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget
Jkonomiudvalget til orientering



IMMIKKOORTOQ 14: Projektorganisering af konkurrenceudsattelse af et
distrikt

88.00.00-G01-3-14
Ilanngussat

Projektorganisation - &ldre - konkurrenceuds 6.x1sx

Tids- og procesplan, pdf



Projektorganisering af konkurrenceudsaettelse af et distrikt

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Byradet har den 16. december 2014 besluttet at konkurrenceudseette et eeldredistrikt. Omsorgsudvalget har
den 27. januar 2015 besluttet at det er distrikt Syd der konkurrenceudseettes, dog med det forbehold, at Center
for /Eldres MED-udvalg hgres.

Haringssvar er nu afgivet positivt, hvorfor sag om valg af konsulent, organisering af konkurrenceudszettelse og
tids- og handleplan foreleegges Omsorgsudvalget til orientering.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget tager orientering om valg af konsulenter, den fremlagte struktur
for projektorganiseringen og tids- og handlingsplan for processen vedr. konkurrenceudsaettelsen til
efterretning.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Omsorgsudvalget gnsker, at der deltager en arbejdsmiljgrepreesentant i analysegruppen.
Orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Administrationen har indgéaet aftale med konsuletfirmaet Tolstrup og Hvilsted om udarbejdelse af udbudsmaterialet
af et aeldredistrikt. Det er chefradgiver Klaus Hansen, Tolstrup og Hvilsted, der er ansvarlig for processen.

Pa baggrund af rad og vejledning fra det valgte konsulentfirma Tolstrup og Hvilsted har administrationen udarbejdet
en projektorganisering af konkurrenceudseettelse med skyldigt hensyn til geeldende lovning om vandteette skotter
mellem udbud og kontroludbud. Vandtaette skotter betyder i denne forbindelse at der ikke ma veere
perrsonsammenfald mellem udbud og kontroludbud.

Der er nedsat en styregruppe og en projektgruppe vedr. udbud, der har til formal at udarbejde udbudsmatrialet,
herunder bl.a. krav specifikation m.v. Parallelt tidsmeessigt er der ligeledes nedsat en styregruppe og en
projektgruppe vedr. effektiviseringsanalyse, der skal sikre optimale arbejdsgange med henblik pa at kunne afgive et
kontrolbud. Ogsa for kontroludbuddet er der nedsat en styregruppe og en projektgruppe.

Det er seniorkonsulent Annette Secher, BDO(kommunes revisionsfirmas konsulentafdeling), der forestar
effektiviseringsanalysen og bistar det konkurrenceudsatte distrikt.

Tids- og handleplan for udbuddet er falgende:

Den 17. februar 2015: Praesentation af tids- og handleplan for Omsorgsudvalget
Den 23. feb. - 22. maj 2015: Udarbejdelse af udbudsmateriale

Den 14. april 2015: Omsorgsudvalget orienteres om udbuddets temaer

Den ultimo maj 2015: Godkendelse af udbudsmaterialet i Omsorgsudvalget
Den 2. juni 2015: Godkendelse af udbudsmatrialet i @konomiudvalget

Den 3. juni 2015: Offentliggerelse af udbuddet

Den 3. juni-11.aug. 2015: Tilbudsfasen

Den 12. aug. - 1 august 2015: Evaluering af tilbud i arbejdsgruppen

Den 30. sept. 2015: Kontrakt underskrives

Den 1. december 2015: Kontraktstart

Chefradgiver Klaus Hansen deltager i Omsorgsudvalgets made den 17. februar 2015 kl. 13.00.



Seniorradgiver Annette Secher, BDO har desveerre ikke mulighed for at deltage i Omsorgsudvalgets mgde den 17.
februar, men deltager gerne pa et senere tidspunkt.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget



IMMIKKOORTOQ 15: Puljemidler pa eldreomradet 2015

00.01.00-034-1-14



Puljemidler pa aldreomradet 2015

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Orientering om, at Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold har godkendt ansggning om
midler fra Zldremilliarden i 2015. Omsorgsudvalget anmodes om at godkende forslag til fordeling af de kr.
700.000,- til §79 omradet fra puljen, samt forslag til malgrupper til tildeling af midler fra klippekortordning til de
svageste hjemmehjzaelpsmodtagere. Der er ansggningsfrist den 18. februar til fordeling af midler i 2015 og
2016.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget godkender forslag til fordeling af midler kr. 700.000 til §79
omradet fra ZAldremilliarden 2015, og godkender forslag til malgrupper til modtagelse af klippekortordning for
at gge livskvalitet for de svageste hjemmehjselpsmodtagere for 2015 og 2016.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Godkendt

Sagsfremstilling
Pa zeldreomradet er der bevilget faglgende til aktiviteter og projekter i 2015:

/Aldremilliardpuljen: Neestved Kommunes andel kr. 15.126 mio. fordeler sig som fglger:

@gning af grundvisitering til borgere i kr. 1, 3 mio.
plejeboliger, der ikke er demensramte men
er med i hverdagsrehabilitering med 11 min.

@gning af renggringsfrekvensen til hver 3.uge kr. 1,5 mio.

@gning af grundvisitering i plejeboligerne og kr. 4,57 mio.
midlertidige pladser med 30 min. til mere
neerveer og sociale aktiviteter

Implementering af velfeerdsteknologiske kr. 0,51 mio.
lasninger og projektledelse

Styrke den forebyggende og kr. 4,0 mio.
sundhedsfaglige indsats. Aflgnning af

specialistfunktioner pa aeldreomradet:

demens, palliation, sar, diabetes, kost,
psykiatri og inkontinens

Bedre indsats malrettet borgere med Kr. 2,5 mio.
demens eller psykiatriske diagnoser samt
deres pargrende i eget hjem og
omsorgsboliger med 1%z time ekstra

ugentligt

Brobygning af aktiviteter for og med eeldre Kr. 0,7 mio.
mellem civilsamfund og kommune, samt |aft

af§ 79.

Revision og gkonomi Kr. 42.300

lalt Kr. 15.123 mio.




Med hensyn til de kr.700.000,- til § 79 og Brobygning af aktiviteter for ensomme aldre, foreslas midlerne anvendt
som fglger:

§79 kr.200.000
Projektleder 12 mdr. 12*kr.8000 kr. 96.000
Netveerksmgder, uddannelse af tovholdere, kr. 404.000
annoncering samt forslag fra projektgruppe

lalt kr. 700.000

Med Finansloven 2015 afsatte regeringen og de gvrige finanslovspartier en pulje pa 75 mio. i 2015 og 150 mio. om
aret fremover til bedre livskvalitet til landets svageste aldre. Fra 2017 indgar aftalen i kommunernes bloktilskud.
/Aldreomradet ans@ger derfor om midler fra "Pulje til aget livskvalitet for de svageste hjemmehjeelpsmodtagere”, den
sakaldte klippekortmodel. Naestved Kommune kan ved ansggning fa tildelt kr. 1,12 mio. i 2015 og kr. 2,23 mio. i
2016. Betingelsen er, at midlerne kommer de svageste hjemmehjeelpsmodtagere til gode, det vil sige modtagere i
eget hjem pa fritvalgsomradet.

Der skal redegares for malgrupperne samt aktiviteterne.

Administration foreslar, at falgende grupper tilgodes ved puljen, hvor hvert enkelt far tildelt 1/2 time ugentligt til ekstra
tid, som man selv aftaler formalet med, det kan veere til ekstra renggring, indkab eller andet. Tiden kan ogsa samles
til en laengere tid, for eksempel til ture og udflugter.

Forslag til malgrupper:
o 65+ arige borgere, der far mere end 20 timers hjaelp om ugen - de borgere, der far mere end 20 timer ugentligt
anses for at veere de svageste borgere

« Demensramte borgere, der passes af pargrende i eget hjem - her er det den pargrende, der primaert gnsket
tilgodeset, da det erfaringsmaessigt er en stor belastning at veere primaer omsorgsperson for en demensramt
egtefeelle

« Demensramte borgere, der star pa venteliste til plejebolig - disse borgere er blevet meget pleje- og
omsorgskraevende, hvorfor de ogsa anses som vaerende de svageste.

OKONOMI

Center for @konomi og Analyse har ikke yderligere bemaerkninger.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget



IMMIKKOORTOQ 16: Status pa boliganalyse pa &ldre- og handicap og
psykiatriomradet

03.10.00-A00-1-13



Status pa boliganalyse pa aldre- og handicap og psykiatriomradet

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Status pa arbejdet med fremtidens aeldre og handicapboliger.

Tomgangsudgiften pa boliger i Center for Zldre og Center for Handicap og Psykiatri er reduceret fra
kr.6.318.019i 2013 til kr. 5.906.028 i 2014, og vil yderligere blive reduceret pa grund af forskellige tiltag.
Der pagar samtidig en proces med tilpasning af eksisterende boligmasse til behovet samt analyse af
fremtidige behov for aeldre og handicapboliger og dermed behov for investeringer.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Til efterretning

Sagsfremstilling

Med baggrund i udfordringer med tomgangshusleje bade pa handicapboliger pa eeldreboliger og med kommende
stor mangel pa boliger til demensramte, har Center for Ejendomme, Center for ZAldre og Center for Handicap og
Psykiatri paAbegyndt en proces med at kortlaegge udfordringer og @nsker for fremtidens aeldre- og handicapboliger.
Omsorgsudvalget godkendte i august 2014 en tidsplan pa analysen.

Planen var, at Center for Ejendomme ultimo november 2014 ville veere faerdig med status pa eksisterende aeldre- og
handicapboliger, herunder vurdering af behovet for boligforbedringer i forhold til en fremtidssikring, hvorefter
rapporterne ville danne grundlag for analyse af status i forhold til behov og @nsker i de respektive centre (&£ldre og
Handicap og Psykiatri i samarbejde med Center for Ejendomme) ifglge tidsplanen efterfglgende 2 maneder.

Af forskellige arsager, er analysen af boligerne farst blevet faerdiggjort i slutningen af januar 2015, hvorfor analysen af
rapporterne farst pabegyndes nu.

Parallelt med udarbejdelse af status pa boligerne, har Center for Ejendomme Igbende kontakt med
Boligselskaberne om at overtage de eeldre- og handicapboliger, der har den hgjeste tomgangsperiode, og som er

egnede til at blive omdannet til familieboliger.

Status pa tomgangsudgifterne pa de 2 centre ser saledes ud nu:

2013 2014 /AEndring
Center for Aldre 4.899.739 4.054.277 -845.462
Center for 1.486.498 1.851.751 365.253
Handicap
| alt 6.386.237 5.906.028 480.209




Der forventes at ske en reduktion i udgiften til tomgangsboliger, safremt flygtninge tildeles boliger i eldre- og
handicapomradet.

| forhold til pladser til demensramte, er Aldreomradet igang med en proces, hvor der i samarbejde med distrikterne,
demensspecialisterne, visitation og borger/pargrende skal ses pa aktuelle ledige boliger, visitationskriterier og
muligheder for at nogle pladser yderligere kan omdannes til demensegnede pladser. Herudover vil eeldreomradet
indarbejde det fremtidige plejeboligbehov pa demensomradet i en demens masterplan.

Det generelle behov for plejeboliger i fremtiden - de naeste 10-25 ar - er en kompleks starrelse, da kommende eeldre
er vaesentligt mere raske end tidligere zeldre samtidigt med, at der bliver flere demensramte og borgere med
kroniske lidelser og med kraeftsygdomme. Af samme arsag har flere kommuner indgaet et samarbejde med
konsulenter fra KL om en mere kommune specifik analyse af fremtidig plejeboligbehov. Naestved Kommune afventer
et forslag fra KL om et samarbejde, nar processen med konkurrendeudsaettelse pa eeldreomradet er feerdigt.

GKONOMI
Center for @dkonomi og Analyse har ikke yderligere bemaerkninger.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget



IMMIKKOORTOQ 17: Retningslinjer for Frivillighedspuljen (§18 og §79)

27.15.12-G01-2-14
Ilanngussat

Bilag - Tilskud til frivilligt socialt arbejde fra Frivillighedspuljen
Bilag - Notat om tilskud til kersel til klubaktiviteter finansieret over Servicelovens § 79

Bilag - Kriterier for Frivillighedspuljen - indkomne heringssvar



Retningslinjer for Frivillighedspuljen (§18 og §79)

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Kriterierne for tildeling af midler fra Frivillighedspuljen (§18 og §79) blev draftet pa arets
Frivillighedskonference. Drgftelserne derfra dannede baggrund for oplaegget til nye retningslinjer. Oplaegget
har veeret i hgring, og der er indkommet 5 hgringssvar. Pa baggrund af disse har Administrationen udarbejdet
et revideret opleeg, hvor der er taget hgjde for nogle af de kommentarer, der er kommet ind.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at oplaegget til reviderede retningslinjer traeder i kraft til arets ansggningsrunde, hvor
ansggningsfristen er 1. april 2015.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Godkendt

Sagsfremstilling

Pa Frivillighedskonferencen den 6. november 2014 deltog repreesentanter fra 29 frivillige sociale foreninger.
Kriterierne for tildeling af midler fra Frivillighedspuljen blev drgftet, og deltagerne blev bedt om at prioritere de mulige
emner. Der var udbredt enighed om, at der ikke skulle veere egentlige begreensninger i forhold til, hvad der kunne
segges midler til, men at der skulle veere en form for prioriteringskategorier.

Kriterier for tildeling af midler

| det oprindelige opleeg var kriterierne saledes inddelt i hgj og lav, men Frivilligradet foreslar i deres hgringssvar, at
kriterierne inddeles i tre kategorier; hgj/1. prioritet, mellem/2. prioritet og lav/3. prioritet. Pa baggrund af
hgringssvarene er kriterierne i det reviderede oplaeg inddelt i disse tre kategorier. Herudover er der pa baggrund af
haringssvarene tilfgjet en kategori, der hedder uddannelsesomkostninger og bestyrelsespleje.

Tilskud til karsel til klubaktiviteter for gangbesveerede

Der er i to af hgringssvarene blevet stillet spargsmal ved, om denne udgift bar afholdes af Frivilligpuljen. Som det
fremgar af bilaget "Tilskud til kersel til klubaktiviteter” vurderer Center for @dkonomi og Analyse, at det umiddelbart
ikke er muligt at pege pa anden finansieringsmulighed end Servicelovens § 79. Det kan overvejes, om belgbet
burde fiernes fra oversigten over, hvor mange midler, der er til radighed i Frivillighedspuljen. Pa den anden side
bliver aktiviteten pa denne made synlig — og der er jo tale om et aktiverende og forebyggende tilbud, som ggr det
muligt for en gruppe borgere at deltage i aktiviteter, som de ellers naeppe ville kunne.

Ansagningsfristen aeendres i 2015

Ansggningsfristen aendres fra 1. april til 1. oktober, idet foreningerne derved lettere har mulighed for at indtaenke de
ansggte midler for det kommende kalenderar, og det vil samtidig ogsa vaere lettere at dokumentere anvendelsen af
de tildelte midler i foreningens regnskab.

For at undga at foreningerne allerede pr. 1. april 2015 skal tage stilling til aktiviteter mv. for bade resten af 2015
samt hele 2016, vil der veere to ansggningsrunder i 2015. Til ansagningsfristen 1. april 2015 vil foreningerne skulle
sgge om midler til resten af 2015, og til ansagningsfristen 1. oktober 2015 vil foreningerne skulle sage om midler til
hele 2016.

Omsorgsudvalget vil i forbindelse med ansggningsrunden i april maned skulle vurdere, om alle midlerne for 2015
skal tildeles i forhold til de indkomne ansggninger, eller om det vil veere hensigtsmaessigt at anvende de
"overskydende midler” il fx et Foreningernes Hus eller andet til gavn for de frivillige sociale foreninger.

Elektronisk ans@ggningsskema



For at ggre administrationen af de mange ansggninger lettere, sa er Center for Strategi og Innovation ved at
udarbejde et feelles elektronisk ansggningsskema, hvor ansggerne skal skrive direkte ind via et link pa
hjemmesiden. Det nye elektroniske ans@gningsskema vil ggre det muligt at fa et bedre overblik over de indkomne
ansggninger, og de foreninger der har sveert ved at gere brug af den nye ansggningsprocedure vil kunne fa hjaelp
bade i Frivilligcenter Neestved og i Naestved Kommune.

Muligheden for fortlabende arligt tilskud
Administrationen foreslar, at kommunen fra ansggningsrunden 1. oktober 2015 skal vurdere, om der er tale om faste
labende udgifter for at sikre en forenings faste virke, og om der er grundlag for at tildele et fortlabende arligt tilskud.

Orienteringsmade om Frivillighedspuljen

Frivilligcenter Neestved vil i samarbejde med Naestved Kommune afholde et orienteringsmade onsdag den 4. marts
2015, hvor interesserede foreninger far mulighed for at hgre om og stille spgrgsmal til de nye retningslinjer og den
&ndrede ansggningsprocedure.

GKONOMI

Center for @konomi og Analyse skal bemzerke, at § 18 midler hgrer under Politikomrade Handicappede, mens
§ 79 midler hgrer under Politikomrade Aldre. Omsorgsudvalget har bevillingskompetence for begge
politikomrader.

Budgettet for § 18 udger 2,353 mio. kr. i 2015, mens budgettet for § 79 udger 1,1 mio. kr.

Med hensyn fil tilskud til karsel til klubaktiviteter for gangbesveerede finansieres dette efter servicelovens § 79,
som hgrer under politikomrade ZAldre. Nar det vurderes, at det ikke umiddelbart er muligt at finansiere dette pa
anden made, skyldes det felgende. Udover at paragraf 79 giver hjiemmel til at yde dette tilskud, skal en flytning
af en aktivitet fra et konto-/politikomrade til et andet konto-/politikomrade ligeledes efterfaglgende af en
budgetomplacering. Der friggres dermed ikke gkonomiske ressourcer ved en flytning af tilskuddet til karsel fra
§ 79, idet budgettet nedskrives og der herefter vil vaere det samme til radighed til de resterende ansagere som
hidtil.

TidligerePolitiskHandling

Omsorgsudvalget



IMMIKKOORTOQ 18: Evaluering af tverkommunalt hjerneskadeprojekt,
2011 - 2014

85.00.00-G01-85-12



Evaluering af tvaerkommunalt hjerneskadeprojekt, 2011 - 2014

RESUME

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Neestved Kommune har indgaet i projektsamarbejde med Lolland, Guldborgsund, Vordingborg og Faxe
kommuner om en styrket rehabiliteringsindsats for borgere med erhvervet hjerneskade.

Efter tre ar med statslige puljemidler er det femkommunale samarbejdsprojekt blevet evalueret. De
vaesentligste resultater er et gennemgaende kompetencelaft, forankring af hjerneskadekoordinatorer og
implementering af nye samarbejdsstrukturer i kommunerne og pa tveers af sektorer.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Til efterretning

Sagsfremstilling

Baggrund
Med kommunalreformen blev hjerneskaderehabilitering efter udskrivelse fra sygehus et kommunalt ansvar, og

kommunerne har siden arbejdet med at udvikle omradet. | juni 2013 udgav Sundhedsstyrelsen forlabsprogram for en
sammenhangende senhjerneskadeindsats pa tvaers af sektorerne, og der blev udmgntet en pulje pa 150 mio. kr. pa
landsplan til styrkelse af samarbejdet. Kommunerne blev opfordret til at samarbejde pa tveers af kommunegreenser,
fordi indsatsen kraever en specialiseringsgrad, som den enkelte kommuner ikke kan Igfte alene. Derfor indsendte
Lolland, Guldborgsund, Vordingborg, Faxe og Naestved kommuner enslydende ans@gninger med henblik pa et
projektsamarbejde. De fem kommuner fik tilsammen bevilget 8 mio. kr, heraf modtog Neestved Kommune 2.130.000
kr.

Projektet har understgttet malrettede, tidsbestemte og tveerfaglige rehabiliteringsindsatser med henblik pa, at den
enkelte borger med erhvervet hjerneskade kan genvinde selvhjulpenhed og livskvalitet samt - i tilfaelde, der omfatter
barn og unge — opfylde et udviklingspotentiale.

Rehabilitering efter erhvervet hjerneskade rummer flere forskellige dimensioner: Der kan veaere behov for yderligere
udredning, fysisk genoptraening, personlig pleje, paedagogisk stette, hjeelpemidler, boligeendringer, afklaring af
forsgrgelsesgrundlag og mulighed for tilbagevenden til arbejde. Det samlede forlgb involverer ofte flere forskellige
bevillingskonti og sagsbehandlere og mange udfgrende medarbejdere i det kommunale system.

Projektets overordnede mal har veeret, at give borgeren et individuelt tilpasset, sammenhangende forlgb af hg;j
kvalitet. Det kraever en koordineret plan for bevillinger, ydelser og opfalgning samt en klar rollefordeling.

Projektets resultater
Projektet er forlgbet som planlagt og har, i alle fem kommuner og pa tvaers af aktgrer, medfart et |aft af handteringen

pa senhjerneskadeomradet. De vaesentligste resultater er:
o Alle fem kommuner har implementeret en hjerneskadekoordinator, som varetager koordinationsopgaver pa
tveers — bade pa borgerniveau og i forhold til udvikling af tilbuddene.

o Kontakten til borgere og pargrende er i alle kommuner styrket i kraft af hjerneskadekoordinatorens funktion
som kontaktperson.

o Der er etableret et tveerkommunalt koordinatorforum, som betyder, at koordineringen af komplicerede sager er
blevet styrket. Desuden understattes kendskabet og adgangen til indsatser og tilbud pa tveers af



kommunegraenserne.

o Ca. 800 medarbejdere fra de fem kommuner har faet et kompetencelgft gennem kurserne "Fokus og
udviklingsperspektiv i visitationen”, "Vellykket beskeeftigelsesindsats for personer med erhvervet hjerneskade i
alderen 18-65 ar”, "Helhed og sammenhaeng i rehabiliteringen af den senhjerneskadede borger”, "Bgrn og
unge med erhvervet hjerneskade” og "Neurorehabilitering af senhjerneskade”.

o Det ledelsesmaessige perspektiv pa omradet er styrket via feelles, strategisk workshop.

o Der er etableret koordinerende fora for hjerneskaderehabiliteringen internt i kommunerne med deltagelse af
visitatorer pa sundheds- og socialomradet, sagsbehandlere/socialradgivere fra beskaeftigelsesomradet,
Videnscenter for specialpaedagogik (ViSP) samt terapeuter fra genoptreenings- og rehabiliteringsomradet.

o Paledelsesniveau er interne styregrupper implementeret.

« Der er udarbejdet et overblikskatalog "Ydelser ved rehabilitering af bgrn, unge og voksne med erhvervet
hjerneskade”, der understgtter visitationen.

¢ En oplysningsfolder om kommunernes hjerneskadekoordinering og kontaktoplysninger er produceret og
distribueret til alle relevante interessenter i de fem kommuner. Projektet har ligeledes udviklet bedre
pargrendetilbud i alle kommuner.

Resultaterne skal ses pa baggrund af to omfattende analyserapporter, der er udarbejdet i projektperioden med
henblik pa at identificere de vaesentligste udviklingspotentialer pa henholdsvis voksen- og bgrneomradet.

Det femkommunale projekt er ultimo 2014 evalueret af KL's konsulentvirksomhed. Unders@gelsen er farst og
fremmest kvalitativ og bygger pa interviews med kommuners interne hjerneskadefora og det tveergaende
koordinatorforum. Herudover er enkelte patienter/pargrende interviewet med henblik pa casebeskrivelser.

Konklusion

Overordnet konkluderer evalueringen, at projektets malsaetning om kapacitetsopbygning er indfriet, ligesom det er
lykkes at forankre koordinatorfunktionen i alle fem kommuner. Projektets malsaetninger om kvalitet og effektivitet er
sveerere at fglge op pa, da det, pa grund af omradets kompleksitet, ikke er lykkedes at formulere en fyldestgarende
baseline for sundhedsfaglig effekt og omkostningseffektivitet. Det er derfor ikke muligt at evaluere validt pa disse
parametre, men vigtigt at pointere, at der er bagvedliggende evidens for veerdien af koordinering og uddannelse.
Evalueringens kvalitative interviews med brugere indikerer, at der overvejende er tilfredshed med den tilbudte,
koordinerede rehabilitering.

Udgift til evaluering af det tvaerkommunale projekt er afholdt af de bevilgede projektmidler.

Hjerneskadecenter i Neestved Kommune

| Strategiplanen for 2015 indgar en styrkelse af hjerneskadeomradet.

Politisk er det vedtaget, at der skal etableres en hjerneskadeenhed i Naestved Kommune. | denne enhed samles
veesentlige kompetencer pa omradet. Organiseringen har bl.a. til formal at styrke den faglige og kvalitative indsats
for borgere med erhvervet hjerneskade og sikre koordinationen af de mange og komplekse indsatser.

Den nye organisering forventes realiseret maj / juni 2015.

GKONOMI

Center for @konomi og Analyse bemeerker, at der med udgangen af 2014 er et mindreforbrug pa projektet pa
103.600 kr. Dette mindreforbrug er overfgrt til 2015 til daekning af de sidste udgifter pa projektet (herunder
revision). Derefter vil restbelgbet blive afregnet til ministeriet.

TidligerePolitiskHandling

Sundheds- og Psykiatriudvalget
Omsorgsudvalget



Bgrne- og Skoleudvalget
Beskeeftigelsesudvalget



IMMIKKOORTOQ 19: Borgerinddragelse pa omsorgsomradet 2015

23.00.00-A00-1-15



Borgerinddragelse pa omsorgsomradet 2015

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Fagudvalgene skal vurdere, om der er stgrre opgaver eller projekter hvor borgerne kan inddrages.
Omsorgsudvalget foreslas at godkende forslag om, at inddrage borgerne i projekt Brobygning af aktiviteter for
ensomme &ldre og udviklingen af " Akutten" til Socialt Udsatte.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget godkender forslag 1 og 2.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Godkendt

Sagsfremstilling

Kulturudvalget har igangsat arbejdet med borgerinddragelse den 19. januar efter byradet i december 2014
godkendte Lokaldemokratiudvalgets (§17, stk. 4) fire anbefalinger til hvordan der kan teenkes mere
borgerinddragelse ind i Byradet arbejde.

De fire anbefalinger:

Anbefaling 1 - Vi inddrager borgerne tidligt

Anbefaling 2 - Vi mgder borgerne pa nye mader

Anbefaling 3 - Vi udvikler en veerktgjskasse til god borgerinddragelse
Anbefaling 4 - Byradet seetter nye tiltag i gang for borgerinddragelse

Fagudvalgene skal arbejde med anbefaling 1, der har fokus pa tidlig inddragelse af borgerne og borgerinddragelse
som en integreret del af udvalgenes arbejde. Fulde ordlyd af anbefaling 1: Vi inddrager borgerne tidligt - |
begyndelsen af 2015 skal udvalgene vurdere, om der er starre opgaver eller projekter, hvor borgerne kan
inddrages. De konkrete initiativer formidles sa vidt muligt i pressen eller gennem sociale medier lzbende.

Forslag til starre opgaver eller projekter under udvalgets omrader, hvor borgerne kan inddrages:

1. Projekt Brobygning af aktiviteter for ensomme eeldre. | 2015 blev der etableret et netvaerk pa tvaers af
kommune, aldrerad, seldresagen og interesserede foreninger med henblik pa at bygge bro mellem de
aktiviteter, der er etableret og aktiviteter, der kan etableres for og med eeldre, der er ugnsket alene. Det er i hgj
grad Formalet er forebyggelse af ensomhed blandt borgere over 60 ar. Aktiviteterne vil primeert vaere gennem
bogerinddragelse.

2. " Akutten" til Socialt Udsatte: Borgere med tilknytning til Naestved Kommunes omrade for Socialt Udsatte
inddrages i udvikling af " Akutten". "Akutten" skal vaere en aben vejledning for borgere med behov for stette og
vejledning til at f& lgst personlige udfordringer i kontakten med offentlige systemer.

I 2015 skal Center for Strategi og Innovation lave en midtvejsevaluering og en slutevaluering, der beskriver erfaringer
og udfordringer samt hvordan tidlig inddragelse har veeret med til at forbedre opgavelgsningen.

TidligerePolitiskHandling
Omsorgsudvalget



IMMIKKOORTOQ 20: Minikonference vedrorende de unge og deres
udfordringer

54.00.00-A00-25-14



Minikonference vedregrende de unge og deres udfordringer

RESUME

Kompetenceudvalg: Beskaeftigelsesudvalget samt Bgrne- og Skoleudvalget

Beskeeftigelsesudvalget besluttede pa sit made den 27. oktober 2014 (sag 89), at der skulle afholdes en
minikonference.

Emnet for minikonferencen er de unge og deres udfordringer i forhold til bl.a. beskeeftigelse og uddannelse.
Minikonferencen vil bidrage til arbejdet med at fa udarbejdet en fremtidig ungestrategi i Neestved Kommune.
Administrationen har i den forbindelse udarbejdet et forslag til program og dato for minikonferencen.
Omsorgsudvalget inviteres med til minikonferencen.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at sagen tages til efterretning.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Til efterretning

Sagsfremstilling

Beskeaeftigelsesudvalget besluttede pa sit made den 27. oktober 2014 (sag 89), at der skulle afholdes en
minikonference sammen med bl.a. Barne- og Skoleudvalget. Ud over Barne- og Skoleudvalget inviteres ogsa
Omsorgsudvalget samt Kulturudvalget til konferencen.

Emnet for minikonferencen er de unge og deres udfordringer i forhold til bl.a. beskaeftigelse og uddannelse.
Minikonferencen vil bidrage til arbejdet med at fa udarbejdet en fremtidig ungestrategi i Neestved Kommune.

Administrationen har udarbejdet forelgbige forslag til program for minikonferencen.
Tid og sted for afholdelse af minikonferencen
Dato

Fredag den 20. marts 2015.

Afholdelsessted
Rannebaeksholm alternativt Kulturcentret Grgnnegade.

Deltagerkreds

Politikere fra Barne- og Skoleudvalget, Omsorgsudvalget, Kulturudvalget samt Beskeeftigelsesudvalget

Direktarer

o Centerchef under de 4 udvalg

@vrige repraesentanter fra centrene

Repreesentanter fra relevante samarbejdspartnere (UU, EUCSJ, ZBC etc.)

Programmet for minikonferencen (forelgbige tider)

08.30 Morgenmad

09.00 Velkomst v/iformanden for Beskeaeftigelsesudvalget

09.10 Billeder pa ungeudfordringen i Neestved Kommune v/Direktgr Per B. Christensen



09.40 Samling af ungeindsatsen i Naestved Kommune — erfaringer og lgsningsmodeller fra andre kommuner v/LG
Insight.

10.30 Pause

10.45 Arbejdet med de unge i Neestved Kommune - udfordringer og muligheder v/Ungdomsskolen i Neestved
11.15 Elevator-pitch med efterfglgende draftelser (meget korte preesentationer af udfordringerne pa ungeomradet
fra fagfolk/interessenter)

11.45 Politisk draftelse om indholdet i en fremtidig ungestrategi

12.45 Opsamling og afrunding

13.00 Let frokost

Arbejdet med ungestrategien efter minikonferencen
Med baggrund i de politiske draftelser pa minikonferencen forsgges inddraget falgende repreesentanter i
udarbejdelse af den fremtidige ungestrategi for Neestved Kommune.

Interessenter, der gnskes inddraget i udarbejdelse af ungestrategien er:

o Center for Uddannelse, herunder mindst en skoleleder
o Center for Arbejdsmarked

o Center for Barn og Unge

o Center for Handicap og Psykiatri

o Center for Sundhed

o Center for Kultur og Borgerservice

o Ungdommens Uddannelsesvejledning (UU)
« EUCSJ

e ZBC

o SOSU

o Naestved Gymnasium og HF

« VUC

o Produktionsskolen

e Ungdomsskolen

o Talentskolen

o Naestved Erhverv

o Studievalg Sjeelland

o Erhvervsakademi Sjeelland (EASJ)

o University College Sjeelland (UCSJ)

o Deunge

o Ungenetveaerket

Tidsplan for udarbejdelse af en ungestrategi

o Marts-juni 2015: Nedseettelse af arbejdsgrupper

o Ultimo august 2015: Fgrste udkast til draftelse i de to udvalg



o September—oktober:Hgringsrunde pa udkastet til en samlet ungestrategi
o November: Tilrettet udkast til en samlet ungestrategi drgftes i de to udvalg

o Primo december: Vedtagelse af en samlet ungestrategi for Naestved Kommune

TidligerePolitiskHandling

Barne-og Skoleudvalget
Beskeeftigelsesudvalget
Omsorgsudvalget (til orientering)
Kulturudvalget (til orientering)



IMMIKKOORTOQ 21: Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

00.01.00-100-25-13



Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 17.02.2015
Troels Larsen har deltaget i mgde med H.A.T.-klubben.



IMMIKKOORTOQ 22: Lukket: Lukket punkt: Personsag

27.00.00-P35-4-15
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