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Punkt 74: Godkendelse af dagsorden

00.22.00-P35-19-17
Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021
Jorgen Christiansen var fraverende.

Godkendt.

Sagsfremstilling

I sag 75 deltager udviklingskonsulent Sisse Kildeveld, udviklingskonsulent Anna Rugbjerg, distriktschef Rasmus
Gormsen Hansen og distriktschef Elisabeth Kjer Johannesen.



Punkt 75: Temadreftelse om rekruttering i zeldreomradet

00.15.00-A21-5-17
Resume

Politisk behandling
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (drefter), 30.08.2021
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget har gnsket en temadreftelse om rekruttering og fastholdelse pa aldreomréadet.

Temadreftelsen tager udgangspunkt i et oplaeg om de tiltag og ideer, der arbejdes med i &ldreomradet samt de
udfordringer og muligheder, der kan peges pé lige nu.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget drofter rekruttering og fastholdelse i &eldreomradet.

Beslutning
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021
Jorgen Christiansen var fraverende.

Droftet. Opleg gennemgéet pd medet vedhaeftes referat.

Sagsfremstilling

Rekruttering af medarbejdere til &ldreomradet er en hejaktuel dagsorden ikke blot i Neestved men i hele Danmark. Vi ser
ind i en fremtid med flere &ldre, flere komplekse borgere og en stor gruppe af medarbejdere, som inden for de kommende
10 ar forlader ®ldreomradet for at ga pa efterlen eller pension.

Droftelsen vil tage udgangspunkt i nogle af de ideer og tiltag, der er gjort pa @ldreomradet i de seneste ar eller som skal
igangsettes inden for kort tid.

I temadreftelsen vil der blandt andet blive sat fokus pa:
o rekruttering

o fastholdelse
¢ udnyttelse af eksisterende ressourcer og kompetencer

Gester:

Sisse Kildeveld, udviklingskonsulent

Anna Rugbjerg, udviklingskonsulent

Rasmus Gormsen Hansen, distriktschef

Elisabeth Kjer Johannesen, distriktschef
Okonomi

Administrationen har ikke yderligere bemarkninger.
Bilag

Temadreftelse rekruttering og fastholdelse 2.pptx



Punkt 76: Behandling af budget 2022-2025 - Fortsat behandling

00.30.10-S00-1-21
Resume

Politisk behandling

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (godkender), 30.08.2021

Udvalget behandlede p& medet den 7. juni budgetoplaegget for 2022 - 2025 for ferste gang. Efter udvalgets beslutninger
pé medet den 7. juni var der fortsat en budgetmanko pé 2,3 mio. kr. 1 2022 og 6,5 mio. kr. i overslagsarene.
Budgetmankoen pa 2,3 mio. kr. skal ses i sammenhang med udvalgets budget pa 1,3 mia. kr., svarende til 0,17%.

Byradets forligspartier er medio august 2021 blevet enige om at tildele OFU 3 mio. kr., som teknisk tilferes i 2021, og
forudseettes overfort til budget 2022, til anvendelse af budgetudfordringerne i 2022. Dermed opnés balance i budget 2022
pa udvalgets omrade, og en kommende budgetudfordring pa 6,5 mio. kr. fra 2023, kan dermed afvente budgetlaegningen
for 2023.

Udvalget besluttede pd medet, at administrationen pd medet i august skulle fremlaegge en sag om ekonomiaftalen og dens
konsekvens for budgetoverholdelse.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget beslutter, at budgetudfordringerne for 2022 pé 2,3
mio. kr. loses med overfersel af overskud 1 2021 af de ny tildelte midler fra forligspartierne pa 3 mio. kr.

Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021
Godkendt.

Udvalget ensker at folge neje med i udviklingen og ensker at blive orienteret lgbende hvis der opstér nye dyre
enkeltsager.

Sagsfremstilling

P& medet i udvalget den 7. juni havde udvalget en forventning om tilfersel af nye midler til velferdsomraderne, primeert
voksenhandicapomradet.

Konklusionen er, at gkonomiaftalen har tilfert midler til deekning af en stigning i &ldrebefolkningen (demografisk vakst),
samt at kommunerne fortsat skal arbejde med velfaerdsprioritering med fokus pé innovation pa velfaerdsomraderne og
endeligt et fortsat fokus pa brugen af eksterne konsulenter.

Budgetmankoen var fortsat pd 2,3 mio. kr. 1 2022 og 6,5 mio. kr. i overslagsarene efter udvalgets beslutninger pd medet
den 7. juni. Budgetmankoen er pa 0,17% i 2022 set i forhold til udvalgets budget pa 1,3 mia. kr. Medio august 2021 er
Byradets forligspartier blevet enige om at tildele OFU 3 mio. kr. i 2021, men midlerne forudseettes at blive overfort som
overskud til budget 2022, til dekning af budgetudfordringerne i 2022. Budgetudfordringen i 2023 og overslagsar pa 6,5
mio. kr., skal handteres i ved budgetlaegningen for 2023.

Som forudsetning for ekstraordinar udbetaling af midler til Berne- og Skoleudvalget, samt Omsorgs-og
Forebyggelsesudvalget forpligtiges begge udvalg til ngje at granske udvalgenes processer og procedurer for at kunne
imedegé de tilbagevendende budgetoverskridelser.



I henhold til gkonomistyringsreglerne udarbejdes der pa nuvarende tidspunkt budgetkontrol 10 gange arligt hvoraf de 3
forleegges udvalget.

I henhold til de af Byradets vedtagne ekonomiske styringsregler skal der findes finansiering indenfor udvalgets omrade.

Under forudsaetning af at budgetmanko pa 2,3 mio. kr. for 2022 ikke stiger, og med forventning om overforsel af overskud
12021 af de ny tildelte midler fra forligspartierne pa 3 mio. kr., afventes resultatet af det endelige arsregnskab for 2021.

Hovedpunkter i gkonomiaftalen:
Nedenfor en kort gennemgang af hovedpunkterne:

1. Demografi: Der tilfores midler til kommunerne til gget antal bern og @ldreomradet.

2. Konsulent: Der er en forudsatning om at kommunerne skal anvende fzerre konsulenter.

3. Regeringen og KL er enige om, at rammerne for en sammenhangende og helhedsorienteret indsats pa det
specialiserede socialomrade forankres bedst i kommunerne.

4. Det specialiserede socialomrade: Regeringen og KL er enige om, at kommunerne skal arbejde for, at den fortsatte
udvikling af omradet sker indenfor den afsatte ramme. Kommunerne forudsattes at have fokus pa prioritering bade
til gavn for sarbare borgere og den gvrige borgernare velfeerd. Regeringen og KL er enige om at nedsatte et
ekspertudvalg, som skal sikre en baeredygtig faglig og ekonomisk udvikling pa socialomrédet.

Finanslovspuljer:

1. Loft til bedre bemanding i aldreplejen - Der er givet 500 mio. kr. i 2021 som er anvendt pa eldreomradet. Fra 2022
gives midlerne som bloktilskud og dermed som fast belgb. Belgbet tilfores eeldreomradet og udger for Neestved
Kommune i alt 7,1 mio. kr.

2. Flere haender i @ldreplejen. Der er givet 450 mio. kr. Udmentningen er ikke fastsat endnu.

@vrige omrader:

Hjemlgse: Der tages initiativ til en analyse, der blandt andet skal undersege udviklingen i opholdstid, pladser og
tilbudstyper, herunder kapacitet.

Sundhedsomrédet: Der er indgéet aftale om "Sundhedsklynger" omkring hver af de 21 akuthospitaler med start 1.7.2022.
Aftalen skal styrke samarbejdet pa tvaers af kommuner, regioner og almen praksis og er forste skridt i en kommende
sundhedsaftale.

Horingssvar:

Vedheftet horingssvar fra Aldreradet.
Okonomi

Administrationen har ikke yderligere bemerkninger.

Bilag

Aldrerddet - Horingssvar vedr. budget 2022



Punkt 77: Godkendelse af tvaersektorielt Sundhedspartnerskab

29.30.00-A00-1-18
Resume

Politisk behandling

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (godkender/anbefaler), 30.08.2021

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget besluttede den 2. marts 2021, at administrationen skal samarbejde med Region
Sjeelland om at udvikle et forpligtende sundhedspartnerskab, som i de kommende ar skal udvikle nye tveersektorielle
sundhedsydelser af hgj kvalitet sa teet pa borgeren som muligt. | sagen fremlaegges forslag til
sundhedspartnerskabsaftalen, der skal ses som en strategisk ramme for de kommende &rs malrettede samarbejde med et
forelgbigt udgangspunkt i den kommunale akutfunktion p4 Marskvej. I den forbindelse beskrives endvidere akonomi og
potentiale ved oprettelse af kommunallaege ordning som kommunalt bidrag til at styrke partnerskabsaftalen.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget

1. godkender Sundhedspartnerskabsaftalen med Region Sjelland
2. anbefaler overfor Byradet, at Center for Sundhed og £ldre anvender 0,3 mio. kr. 1 2021 og 1 mio. kr. 1 2022 og
fremadrettet fra budgetforliget primeert til ansattelse af kommunal leege pa @ldreomréadet.

Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021
Ad. 1: Godkendt.

Ad. 2: Godkendt endeligt af udvalget.

Udvalget konstaterer, at aftalen forbereder Naestved Kommune godt pa de kommende sundhedsklynger pa en made, som
vil sikre, at flere borgere fremover kan behandles taet pa eget hjem og undga unedige indleggelser.

Opleg gennemgaet pd medet vedheeftes referat.

Sagsfremstilling

Tversektorielt Sundhedspartnerskab

Sundhedspartnerskabets overordnede mal er, at flest mulige borgere dels skal kunne modtage den nedvendige behandling
og pleje 1 neromradet, dels opleve mere sammenhangende og helhedsorienteret pleje-, behandlings- og
rehabiliteringsforleb med smidige sektorovergange.

Sundhedspartnerskabet skal spille ind i en kommende sundhedsreform og vere frontlgber i udviklingen af et felles og
sammenhangende sundhedsvasen.

Den overordnede mélgruppe er som udgangspunkt primeert aldre og/eller svaekkede borgere fra Naestved Kommune med
behov for akut pleje og behandling, hvor specialiseret behandling pa sygehus ikke (l&ngere) er nedvendigt. Partnerskabet
har de kommunale akutpladser pad Marskvej som omdrejningspunkt, men kan ogsé raekke ud til at omfatte beboere pa
plejecentre og borgere i eget hjem med behov for akut behandling.

Som udgangspunkt samarbejdes om 3 udviklingsspor. Der vil i regi af sundhedspartnerskabet lobende kunne tilfojes
yderligere relevante udviklingsspor og malgrupper. Sundhedspartnerskabsaftalen skal saledes ses som en rammeaftale for
et strategisk samarbejde geldende for forelabigt 2 &r. De tre forelgbige udviklingsspor er:

A. Fremskudt fzlles akutfunktion mellem Nastved Kommune, Det Nare Sundhedsvaesen og Naestved/Slagelse/Ringsted
(NSR) sygehuse:



o Lagefaglig virtuel betjening fra eHospitalet af borgerne pa akutpladserne pa Marskvej alle ugens dage og med
deekning fra legekompetencer, der netop deekker malgruppens tilstand og behov.

o Parallelt hermed indgas relevant sundhedsfagligt samarbejde med fx det geriatriske speciale og akutomradet pa
NSR sygehus.

B. Felles faglig kvalitetsorganisation med to ben:

o kvalitetssikring: Malet er at oge borgernes tryghed gennem falles kliniske retningslinjer og systematisk auditering
pa tveers af sektorer med fokus pé patientsikkerhed.

o kvalitetsudvikling: Mélet er at styrke den sundhedsfaglige og borgeroplevede kvalitet og effektivitet i det
sammenhangende sundhedsvasen, si borgerne kan fa behandling pa hgjt niveau naerved eller i eget hjem.

C. Felles uddannelse og kompetenceudvikling med to ben:

¢ Lager under uddannelse og "postgraduate" (videreuddannelse) laeger fra NSR sygehuse skal kunne blive
introduceret pd Marskvej til maden, vi fremadrettet kommer til at samarbejde pa mellem NSR sygehuse, Det Nere
Sundhedsvasen, almen praksis og Naestved Kommune.

¢ FElever og uddannelsessogende fra forskellige sundhedsfaglige uddannelser skal kunne have praktikophold pa tvers
af NSR sygehuse, Det Neere Sundhedsvasen og Naestved Kommune.

Fremskudt falles akutfunktion

Den fremskudte akutfunktion er séledes ét ud af flere udviklingstiltag i Sundhedspartnerskabet og skal ses som
omdrejningspunktet for de forelgbige og aftalte udviklingsspor. Akutfunktionen skal hvile pa erfaringer fra
forsegsprojektet gennemfort fra 8. marts til 11. april 2021 i samarbejde mellem eHospitalet og Naestved Kommunes
akutpladser. Akutfunktionen er malrettet &ldre og/eller sveekkede borgere med behov for akut pleje og behandling, der
ikke kraver specialiseret behandling pé sygehus. Akutfunktionen er en kvalitetsforbedring i og med den leegefaglige
understottelse af akutpladserne sikres med én enkelt udpeget behandlingsansvarlig lageenhed/eHospitalet.
Forsegsperioden viste positive gevinster for borgerne som folge af den rettidige behandling samtidig med en tidlig
funktionsvurdering og rehabilitering. Bade borgere og parerende udtrykte stor tryghed og tilfredshed i forsggsperioden.

Okonomiske beskrivelser vedrerende fremskudt akutfunktion

Der er foretaget beregninger og sken over gkonomien ud fra forskellige forudsatninger herunder bl.a. at preveperioden
kun har veret pa godt 1 maned, og der i denne periode har veret indlagt 8 borgere med en gennemsnitlig indlaeggelsestid
pa 9 dage. Dvs. i vurderingen af gkonomien er der indarbejdet en del forudsatninger, som er behaftet med en vis
usikkerhed.

Vurderingen af gkonomien indikerer, at Naestved Kommune har arlige udgifter pr. e-hospitalsplads (fremskudt
akutfunktion) pa godt 1 mio. kr., og at der vil veere engangsudgifter til bl.a. etablering af medicinrum samt indkeb af en
stuegangrobot pa skennet 300.000 kr. Til sammenligning er udgiften pr. almindelig akutplads beregnet til godt 0,8 mio. kr.
arligt.



Ligeledes ma regionen formodes at kunne spare pé reduktionen af indleeggelser. Regionen vil ogsé fa nye udgifter til e-
lege, e-sygeplejerske, medicin og sygeplejeartikler. Ovenstidende er udelukkende baseret pd kommunens egne
beregninger og sken. Regionen er i gang med at opstille forudsatninger og beregninger og beregner som udgangspunkt
udgifter pr. indleeggelse. Der forventes igangsat et arbejde, hvor region- og kommune-forudszatninger kan forenes, sa der
kan ske beregninger efter ens forudsatninger.

Tids- og handleplan for Sundhedspartnerskabet
Igangsaetning af arbejdsgrupper: 3. kvartal 2021.
Opstart af feelles fremskudt akutfunktion: 4. kvartal 2021.

Opstart af gvrige udviklingstiltag: lobende fra arsskiftet og frem.

Kommunal laege til ldreomradet

Byradet besluttede med budgetforlig 21-21 af afsatte 2 mio. kr. mélrettet et tvaersektorielt naerhus placeret pa Naestved
Sygehus. Center for Sundhed og &Aldre vil via Sundhedspartnerskabet arbejde malrettet efter nye og neare tvarsektorielle



lgsninger til gavn for Neestved Kommunes eldre og/eller sveekkede borgere. | samme ombeering sigtes efter ansettelse af
kommunal lege til &ldreomradet, der pd samme vis som i visse andre kommuner, skal understotte kvalitet og
kompetencer internt i eldreomradet samt en hej grad af faglig underbygget ekstern kommunikation i relationen til
sygehusvesenet og almen praksis.

Administrationen foreslar derfor at anvende 0,3 mio. kr. 1 2021 og 1 mio. kr. 1 2022 og fremadrettet fra budgetforliget til
ansattelse af kommunal leege pd eldreomradet.

Potentialer ved ansattelse af kommunal laeege er yderligere beskrevet og konkretiseret i sagens bilag.

Den kommende proces folges tet, og der kan blive behov for en fornyet behandling athengig af udfaldet af dreftelserne
med regionen vedr. gkonomi. Dette skal ses i lyset af, at der for nuveerende ikke er indgaet en fuldstendig
finansieringsaftale.

Horing

Sagen har veret i horing i Fldrerddet. Horingssvaret er vedlagt.
Okonomi
Administrationen kan bekrefte at Byradet tildelte 2,0 mio. kr. i budgetforliget mélrettet et tveersektorielt nerhus pa

Nestved Sygehus. Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget besluttede den 7. juni at anvende 0,7 mio. kr. af de 2,0 mio. kr. til
budgetudfordringer i 2022. Udgifter udover det afsatte budget forventes atholdt indenfor bestaende budget.

Bilag

Kommunal leege i CSA

Sundhedspartnerskabsaftale

Heringssvar vedr forslag om tvarsektorielt sundhedspartnerskab

Preesentation Sundhedspartnerskab



Punkt 78: Orientering om ventetider og venteliste til plejeboliger

03.10.00-A00-1-13
Resume

Politisk behandling
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (til efterretning), 30.08.2021

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget far kvartalsvis en orientering om ventelister og ventetider til pleje- og
omsorgsboliger i kommunen for at kunne folge udviklingen. Dette med henblik pa at tilvejebringe datagrundlag for
beslutning om en eventuel tilpasning af antallet af pladser og plejeboliger. Antallet af dage man venter pa plejebolig pa
den almindelige venteliste er naesten uaendret i 2021 i forhold til 2020. Dog ses en stigning i antallet af borgere, der seger
bolig via garantiventelisten.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021

Til efterretning.

Sagsfremstilling
Garantiordning

De borgere, der er blevet visiteret til en plejebolig pga. et serligt behov, kan vealge at benytte sig af en garantiordning
(Lov om Social Service, §192a), hvorved de sikrer sig, at de vil blive tilbudt en bolig inden for 2 méaneder.
Garantiordningen sikrer, at borgerne tilbydes en bolig inden for 2 méaneder, uden hensyntagen til fx sterrelse, pris eller
beliggenhed af denne bolig. Hvis borgerne takker nej til en bolig, kan borgeren fortsaette pa garantiventelisten og skal
tilbydes en bolig inden for en ny 2-méaneders periode. Garantiventelisten for omsorgsboliger er ophert primo 2021, da der
ikke er lovgivningsmassigt krav om garantiordning for denne boligtype.

12021 er der pa nuvarende tidspunkt 44 borgere, der har takket nej til en bolig, som de er blevet tilbudt — heraf har 22
borgere segt bolig via garantiordningen. Processen med at f4 genudlejet boliger treekker ud/forleenges, hver gang der
takkes nej til en bolig, da boligen sa skal tilbydes til en anden borger med en ny svarfrist.

74 borgere har frem til 10. august 2021 fiet bolig via garantiventelisten, mens det samlede antal i 2020 var 49. Til
sammenligning har 45 borgere i 2021 faet plejebolig via den almindelige venteliste, der er enske om et bestemt
plejecenter. Udviklingen hvor flere borgere seger og far bolig via garantiventeliste folges af administrationen.

I 23 tilfeelde ud af de 74 har det ikke veeret muligt at opfylde garantien om at fa tilbudt bolig inden for 2 méneder via
garantiordningen. Den overskredne garantiventetid skal imidlertid ses i sammenhaeng med det relativt store antal borgere,

der har valgt at takke nej til den bolig, de tilbydes iht. Garantiordningen. Den samlede ventetid for de 23 borgere fordeler
sig med en ventetid pa (almen og skaermet samlet):

61-70 dage: 9 borgere

71-80 dage: 7 borgere

81-90 dage: 5 borgere

>91 dage: 2 borgere

Pr. 10. august ser ventelisten pé garantiordningen séledes ud:

Almen plejebolig: 13



Skeermet plejebolig: 5

Den almindelige venteliste hvor der er enske om et bestemt plejecenter

Nedenfor opsummeres udviklingen i ventetid og venteliste mv. fra det vedlagte bilag:

Ventetider

Nedenfor er andelen af borgere, der gennem den almindelige venteliste far bolig inden for 2 maneder i 2021
sammenlignet med 2020.

2020 jan-aug 2021
Almen plejebolig 58% 66%
Skeermet plejebolig 48% 33%
Omsorgsbolig 61% 70%

Venteliste

Nedenfor vises udviklingen i den almindelige venteliste siden seneste opgerelse i maj 2021:

11. maj 2021 10. aug 2021
Almindelig Garantiventeliste Almindelig Garantiventeliste
venteliste venteliste

Almen 38 13 28 13

plejebolig

Skeermet 29 9 30 5

plejebolig

Omsorgsbolig 8 - 10 -

I forhold til seneste opgerelse er antallet af borgere pa den almindelig venteliste stagneret for skaermede boliger og
omsorgsboliger, men det er faldet for almen plejebolig. Antallet af borgere pa garantiventeliste til skaermede boliger er
faldet, og til almen plejebolig er antallet uzendret.

Antal dage pa venteliste

Det gennemsnitlige antal dage, man venter pa almen og skaermet plejebolig, er steget til 125 dage for almene plejeboliger
mod 117 12020. For skermede plejeboliger er det gennemsnitlige antal dage pa venteliste nasten uendret med 137 i jan-
aug 2021 mod 130 i 2020. Antallet af dage pa venteliste afspejler blandt andet, at nogle borgere kun ensker at bo pa ét
bestemt plejecenter, fx i Fugleparken og pa Bakkegérden, som oplever stor segning, og hvor ledige boliger er blevet
tildelt andre borgere med sterre behov for plejebolig eller for at opfylde garantiventeliste. Nar borgerne kun har ét gnske
til plejecenter, er der mindre fleksibilitet i at tilbyde ledige boliger, og dermed ogsé sterre risiko for, at borgerne mé vente
leengere tid pa en bolig.

Antal boliger fordelt pa boligtyper



Boligere/pladserne i @ldreomradet fordeler sig pé tre forskellige typer. Nedenfor er oplistet, hvordan boligmassen
fordeler sig pa de tre typer pr. 11. maj 2021:

¢ Almene plejeboliger: 292
Skeermede plejeboliger: 215
Omsorgsboliger: 60

Midlertidige pladser (almen): 14
Midlertidige pladser (skermet): 12
Akutpladser: 24

En utidssvarende bolig pa Munkebo planlzgges andret til en midlertidig plads, nar den bliver ledig. I Margrethehaven er
tre boliger fortsat belagt med faste lejemal, mens fem er overgéet til midlertidige pladser.

Der er pt 2 ledige lejemél i omsorgsboligerne pa Kildegardsve;.

Okonomi

Administrationen har ikke yderligere bemaerkninger

Bilag

Ventetider 2016 - 2021 til pleje- demens- og omsorgsboliger



Punkt 79: Orientering om status pa projekt Housing First for unge 14 - 24
ar

00.01.00-A00-34-20
Resume

Politisk behandling
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (til efterretning), 30.08.2021
Barne- og Skoleudvalget (til efterretning), 06.09.2021

Beskaftigelses- og Uddannelsesudvalget (til efterretning), 06.09.2021

Socialstyrelsen bevilligede i august 2020 - 31. december 2021 2.896.092,50 kr. til at styrke en tverfaglig indsats for en
snaver, men udsat malgruppe af unge 14-24 ar, der er hjemlose eller i risiko for hjemlgshed. I denne sagsfremstilling
fremleegges en status pa Housing First Unge projektet pa baggrund af VIVEs 1. statusrapport, der giver et indblik 1
projektets forelabige erfaringer. Medarbejderne pé projektet har de sidste 6 maneder arbejdet med at kortleegge Naestveds
behov og indsatser for udsatte unge, der er hjemlase eller truet pa det.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021

Til efterretning.

Sagsfremstilling

Den 1. januar 2021 blev der ansat 2 bostettemedarbejdere/projektmedarbejdere, der skulle vere det gennemgéende og
koordinerende led, der sammen med den unge skulle finde en boliglesning, der skulle g& hidnd i hand med Housing First
indsatsen mod hjemleshed, der er mélrettet selvforsergelse.

Housing First-tilgangen betyder, at de unge hjemlese hurtigt tilbydes egen bolig (egen bolig forstés bredt) samtidig med,
at de fér den rette bostette til at fastholde boligen. (Bilag 1 beskriver Housing First metoden CTI, der anvendes i
projektet)

Projektets formél

At understotte de unge, som allerede er hjemlase med at i og fastholde en bolig.

At forebygge at flere unge bliver hjemlose via tidlig opsporing og tidlig indsats.

At lase boligsituationen som afsat for, at de unge kan komme i uddannelse og eller job.

At skabe mulighed for at sektoromréderne arbejder i samme retning.

At uddanne medarbejdere i projektets metoder og opsporingsvarkte;.

At Housing First tilgangen for de unge fra 14-17 r introduceres og metoderne afproves ift. det nye mindset og en
helhedsorienteret plan med et forstaerket fokus pa tversektorielt samarbejde.

¢ At Housing First tilgangen for de unge fra 18-24 4r introduceres for det nye mindset ift. en helhedsorienteret plan
og et forsterket fokus pé det tveersektorielle samarbejde.

e o o o o o



Projektmélgruppen

Unge (14-24 &r) med komplekse problemstillinger: hjemlose, risiko for hjemlashed, psykisk sérbare, mv.

Kompetenceudvikling

Ca. 50 frontmedarbejdere pa tvaers af de 3 centre: CBU, CAM og CHP har deltaget i Socialstyrelsens kompetencekursus i
risikoopsporing. CHP har igennem en arraekke arbejdet med Housing First metoderne, men det serlige ungemindset er
nyt. Der samarbejdes om vidensdeling.

Kerneteamet: 2 medarbejdere fra CBU og de 2 bostettemedarbejdere (ansat i CAM) har udover kompetencekursus i
risikoopsporing deltaget i

¢ Videns- og metodekursus i Traumer og hjemlgshed.
¢ Videns- og metodekursus i Netvark, inklusion og familiemagling.
¢ Videns- og metodekursus i Housing First, unge.

Organisering

Projektet er forankret under Den kommunale ungeindsats (KUI) under CAM, der i forvejen arbejder tvaersektorielt.
Projektledelsen er delt mellem CAM og CHP. Kerneteamet, der har den direkte kontakt med de unge, bestar af
medarbejdere for CBU samt de 2 bostettemedarbejdere (ansat i projektet).

Forskning

Udover Neastved indgar Faaborg-Midtfyn, Odense og Slagelse i implementeringen af Housing First for Unge-indsatsen.
Projektet er en del af et forskningsprojekt, hvor VIVE, Det nationale forsknings- og analysecenter star for
forskningsdelen. PwC (PricewaterhouseCooper) star for projektets ekonomiske del. VIVE har i juni 2021 udarbejdet en
forste statusrapport. Rapporten papeger bl.a., at der generelt i projektkommunerne er behov for:

¢ at styrke muligheden for at skaffe boliger til indsatsen, herunder serligt et behov for at sikre en systematik i forhold
til at skaffe boliger

¢ at udarbejde helhedsorienterede planer for de unge, fokus pa familiedelen — hvordan hjelper vi bedst de unge til
selvhjaelp

¢ at handtere udfordringer i forhold til udsatte familierelationer.

VIVE:s statusrapport er vedlagt som bilag 2. Rapport fra PwC forventes forst til efteraret.

Projektet har afdeekket

Medarbejderne pa projektet har de sidste 6 mdr. arbejdet med at kortlegge Nastveds behov og indsatser for udsatte unge,
der er hjemlgse eller truet pa det. Kortleegningen har bl.a. afdeekket, at der er en overraskende stor gruppe unge i
malgruppen.

1.
Antal hjemlgse unge og unge i risiko for hjemleshed. (Perioden 01.01.2021-30.06.2021)

Der har veret screenet 43 unge til projektet. Ikke alle har opfyldt kravene. Aktuelt er der 26 unge i projektet og 9 unge er
pa venteliste. De 26 unge fordeler sig saledes:



7 er kommet i bolig via projektet (Fase 1: Handler om at f& en bolig. Fase 2: Handler om at fa en hverdag til at fungere jf.
Housing First metoderne)

e 3 afde 7 er via projektet kommet i uddannelse
¢ 1 var i uddannelse inden visitation til projektet
¢ 3 er hverken i uddannelse eller arbejde

13 er der endnu ikke fundet en boliglesning til (Hjemlese der er i en forberedende fase, hvor de stettes i boligsegning
samt mental stotte. Housing First metoderne sattes forst igang, nr der er en bolig)

e 4 afde 13 var i uddannelse inden projektet
¢ 2 er kommet i uddannelse via projektet

e 2 er kommet i arbejde via projektet

¢ 5 er hverken i uddannelse eller arbejde

6 er i risiko for hjemleshed (Anbragte unge taet pd myndighedsalderen, der udviser en bekymring for hjemleshed)

e 3 af dem eriuddannelse. 1 af de 3 er bade i uddannelse og arbejde
e 1eriarbejde
e 2 er hverken i uddannelse eller arbejde

Der arbejdes ud fra risikofaktorer til at spotte unge i risiko for hjemleshed med henblik pé at fastholde dem i boligen i
hjemmet og bibeholde netvarket.

Det er usikkert hvorvidt de unge, der star uden bolig og er i gang med en uddannelse, i l&engden kan mobilisere ressourcer
til at fastholde uddannelsen.

2.
Manglende overblik over forskellige typer af boliger, de unge kan betale

Aktuelt er der en udfordring i forhold til, at der mangler et overblik over (og bestér en mangel pa) forskellige typer af
boliger, de unge kan betale. Boligen er central for at kunne passe og dermed fastholdes i uddannelse eller job. Ud fra en
Housing First tankegang er boligen det forste inden der kan igangseattes en uddannelse. Mangel pa bolig slider pé de unge
mentalt.

3.
Tverfaglig koordinering

Nationalt er det ikke et krav om en tvaerfaglig boligsocial indsats for de unge i malgruppen til projektet. Derfor falder de
unge i projektet ofte mellem flere stole.

De unges komplekse problemstillinger tages der i stor udstrakning hand om i fagcentrene, men koblingen til deres
boligsituation/hjemlosheden, som er afgerende for den unges livssituation og udvikling, er vi ikke vandt til at hdndtere
med de kommunale tilbud, der er for denne malgruppe i dag. Det er en situation, der er geeldende for alle kommuner, der
er med i projektet og som er blevet synliggjort herigennem. Denne gruppe unge fremgér ikke af VIVEs hjemlgsetelling.
Der er typisk tale om unge, hvor hjemmet er blevet et usikkert sted at opholde sig for den unge. De finder en losning, hvor
de kan overnatte hos familie og venner - bliver sofasover. De definerer ikke sig selv som hjemlgs. De vil blot have
mulighed for et ungdomsliv lige som andre unge.



Fremadrettet strategi

Der er brug for at styrke arbejdet med at sikre, at vi far synliggjort denne gruppe unge i at indga i den sociale
boligstrategiske indsats; og en gget tvaergdende koordinering, der tager hojde for boligsituationen i indsatserne. Mélet er,
at der inden projektafslutningen er et koordineret tvaerfagligt samarbejde omkring sérbare unge, som implementerer de
nye indsigter projektet har givet. Derfor arbejder projektledelsen fremadrettet med:

¢ at skabe et overblik over forskellige typer af boliger, de unge kan betale
o Der er udfordringer med at skaffe egnede boliger med et huslejeniveau, som borgerne kan betale, hvilket
forplanter sig pé forskellige vis til de gvrige elementer i indsatsen. Desuden rettes fokus pé, at der etableres
systematiske procedure for at skaffe boliger til indsatsen
¢ at fa denne gruppe unge med ind i den sociale boligstrategiske indsats
o Der er behov for at boligpolitikken far en central placering for unge med fokus pa familiedelen
o at f projektets tanker og metoder indarbejdet sa de udger en helhed i en tvaergéende koordinering ved at indarbejde
det i den eksisterende sagsbehandling
o Fokus rettes primart pa handteringen af problematikkerne omkring stettedelen/e enkelte indsatselementer og
handleplanerne

Okonomi
I projektperioden er projektet fuldt finansieret af Socialstyrelsen.

PwC (PricewaterhouseCooper) er tilknyttet projektet med henblik pa opsamling af data vedrerende de faktuelle
omkostninger, der er for at stotte de unge i projektet.

Okonomi

Administrationen har ikke yderligere bemaerkninger.

Bilag
Bilag 1: VIVE- Statusrapport_Juni_2021

Bilag 2:



Punkt 80: Orientering vedrerende arsrapport og mal for aktiviteter
Frivilligcenter Naestved

85.00.00-040-1-21
Resume

Politisk behandling

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (til efterretning), 30.08.2021

Ifelge partnerskabsaftalen mellem Frivilligcenter Naestved og Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget fremgar det, at
regnskab og plan for aktiviteter og mélsatninger sendes til orientering i udvalget. Denne sagsfremstilling prasenterer
Frivilligcentrets Arsrapport herunder regnskab (bilag 1) samt strategi og resultater for 2020 (bilag 2).

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021

Til efterretning.

Sagsfremstilling
Frivilligcenter Naestved har til opgave at tilbyde frivillige sociale foreninger stotte og assistance til gennemforelse af deres

projekter og foreningsarbejde. Der er udarbejdet en strategi og mél for de forskellige indsatser for 2020 samt arsrapport
udarbejdet af Statsautoriseret revisionsselskab Beierholm.

Resultatopgerelsen for tiden 01.01.20-31.12.20 viser et resultat pa kr. 27.955 mod kr. 13.360 for tiden 01.01.19-31.12.19.
Balancen viser en egenkapital pa kr. 99.869. Arsrapport er vedlagt som bilag 1.

Hovedpointerne i forhold til Frivilligcentrets mal
Samarbejde og inddragelse af brugerne

¢ Gennemfort en digital brugerunderseggelse

Styrkelse af samarbejdet med Frivilligradet

¢ Gennemfort 5 frivilligrddsmeder samt en synlighedskampagne for foreningerne i forbindelse med Frivillig Fredag

Forbedring af Frivillig Centrets” ydelser overfor foreninger

¢ Der er implementeret et nyt nyhedsmodul samt modulet www.frivilligjob.dk/lokal

Udvide samarbejdet til andre organisationer


file:///C:/Users/svc-ampublishing@prod.top.ditmer.tech/AppData/Local/Temp/frivilligjob.dk/lokal

e Der er samlet et projektledernetverk i samarbejde med konsulentvirksomheden Ingerfair. Der er holdt 3 meder i
netvarket

Mal og indsatsplan er vedlagt som bilag 2.
Okonomi

Administrationen har ikke yderligere bemerkninger.

Bilag
Arsrapport/regnskab Frivilligcenter Neaestved 2020

Opsamling pa strategi/resultater 2020 med underskrifter



Punkt 81: Orientering om Ankestyrelsesafgerelser 2020

00.00.00-A00-21-20
Resume

Politisk behandling

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget (til efterretning), 30.08.2021

I henhold til retssikkerhedslovens § 79b, skal kommunalbestyrelsen behandle Ankestyrelsens omgerelsesprocenter for
afgerelser pa voksenhandicapomradet inden udgangen af det r, som statistikken fremlagges i. Derfor fremlegges
statistikken for 2020 nu for udvalget, som behandler sagen pa vegne af Byradet.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021

Til efterretning.

Sagsfremstilling

Nar en borger klager over en kommunal afgerelse pé socialomréadet, er det Ankestyrelsen, der behandler klagen. Hvert ar

udarbejder Ankestyrelsen et Danmarkskort over deres afgerelser i klagesager. Der er tale om en digital udgivelse, som kan
findes pa https://sm.dk/danmarkskort/2021/jun/omgoerelsesprocenter-paa-voksenhandicapomraadet-i-2020

Opgoerelsen viser, at Center for Handicap og Psykiatri i 2020 har haft 19 klagesager i Ankestyrelsen indenfor ovennavnte
paragrafomréder. I 8 af klagesagerne har Ankestyrelsen omgjort kommunens afgerelse. Det giver en omgerelsesprocent
pa 42%. Til sammenligning var omgerelsesprocenten pa 46% 1 2019.

Omggorelsesprocenten forteller noget om rigtigheden af den del af kommunens afgerelser, der paklages til Ankestyrelsen,
men den forteller ikke noget om den generelle kvalitet af kommunernes sagsbehandling.

Der anvendes tre begreber, nar Ankestyrelsen udregner omgerelsesprocenter:

o Stadfestelse: Styrelsen er enig i afgarelsen. Der sker ingen endringer i afgerelsen - (gaelder i 2020 for 11 af de 19
klagesager).

¢ Hjemvisning: Hvis der for eksempel mangler vesentlige oplysninger i en sag, og styrelsen ikke selv kan indhente
dem, sender styrelsen sagen tilbage til myndigheden. Det hedder at hjemvise en sag og betyder, at myndigheden
skal genoptage sagen og afgere den pa ny - (gaelder i 2020 for 8 af de 19 klagesager).

¢ Andring/Ophevelse: Styrelsen er helt eller delvist uenig i afgerelsen og endrer/ophaver den - (ingen af disse sager
12020).

12020 vedrerer Danmarkskortet for voksenhandicapomrédet folgende bestemmelser efter serviceloven (SEL):

¢ kontante tilskud § 95 - (ingen afgerelser fra CHP i 2020)
» borgerstyret personlig assistance § 96 - (i alt 2 afgerelser fra CHP i 2020)
¢ ledsagerordning § 97 - (i alt 68 afgerelser fra CHP i 2020)


https://sm.dk/danmarkskort/2021/jun/omgoerelsesprocenter-paa-voksenhandicapomraadet-i-2020

o merudgifter § 100 - (i alt 118 afgerelser fra CHP i 2020)

De 8 hjemviste klagesager 1 2020 fordeler sig som folger:

§ 100: 6 klagesager (alle 6 sager er sendt i Ankestyrelsen i 2019, men forst feerdigbehandlet i 2020)
§ 97: 2 klagesager (heraf er 1 sendt i Ankestyrelsen i lobet af 2019 og 11 2020. Begge er faerdigbehandlet i 2020)
§ 96: ingen klagesager

§ 95: ingen klagesager

De resterende 11 klagesager vedrerer alle § 100 afgerelser som er indsendt i 2020. Center for Handicap og Psykiatri har
fdet medhold i dem alle.

Nér en afgoarelse hjemvises, @ndres eller ophaves, kaldes det at kommunens afgerelse bliver omgjort. Det hedder det,
selvom en hjemvisning ikke nedvendigvis betyder, at afgerelsen bliver endret. Omgerelsesprocenten er derfor andelen af
sager, der bliver omgjort (hjemvist, &ndret eller ophavet) af Ankestyrelsen.

Pa voksenhandicapomrédet var omgerelsesprocenten i 2020 pé landsplan 42.4% (i 2019 var tallet 46%).

De 6 hjemviste § 100 sager har det til felles, at Ankestyrelsen eftersporger yderligere underseggelser eller dokumentation i
forhold til borgerens ansggning om daekning af udgifter. I de 2 hjemviste § 97 sager savner Ankestyrelsen yderligere
stillingtagen til borgerens konkrete behov for ledsagelse og dermed ogsa en tydeliggerelse af ledsagelsens karakter.

Alle sager Ankestyrelsen behandler bliver efterfolgende dreftet pa fagmeder i Center for Handicap og Psykiatri. Formalet
med dreftelserne er at kvalificere sagsbehandlingen og skabe fzlles leering ud fra de enkelte afgerelser.

Sagen sendes til Handicapradet til orientering.

Okonomi

Administrationen har ingen bemarkninger.



Punkt 82: Orientering om status pa Corona
00.22.00-P35-19-17

Resume

Politisk behandling

Omsorgs- og forebyggelsesudvalget (til efterretning), 30.08.2021

I denne sag gives en mundtlig orientering, herunder den nyeste udvikling.
Fremadrettet orienteres udvalget kun hvis der sker vesentlige eendringer.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021

Til efterretning.

Sagsfremstilling

Orienteringen vil omhandle nyt fra Center for Handicap og Psykiatri og Center for Sundhed og Zldre.
Okonomi

Administrationen har ikke yderligere bemarkninger.



Punkt 83: Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

00.22.00-P35-19-17
Beslutning

Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget, 30.08.2021

1. Til efterretning
2. Til efterretning
3. Til efterretning

Sagsfremstilling

1. Orientering om beslutning om en koordineret indsats for bern og unge i forhold til aktiviteter, trivsel, socialt
samvar og foreningsdeltagelse efter Corona.
2. Dagsorden til dialogmede med Frivilligcenter den 2. september 2021:

Velkomst

Rundvisning

Orientering om aktiviteter
Praesentation af medarbejdere
Presentation af Arsskrift

3. Fldreradet inviterer udvalget til deltagelse i Aldreradets informationsmeder den 30/, 2/9, 7/9 og 9/9 i tidsrummet
17.00-18.30.



Punkt 84: Underskriftsark

00.22.00-P35-19-17
Bilag

Underskriftsark OFU 30.08.2021
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