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Beslutning: Godkendelse af dagsorden

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021

BESLUTNINGER OMSORGS- OG SUNDHEDSUDVALGET 2018-2021 DEN 07-01-2021
Dagsordenen godkendt.



Beslutning: Brug af nødretsbekendtgørelsen til reduktion af service på
grund af COVID-19

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021

Indledning
Regeringen besluttede den 23. december, at genindføre nødretsbekendtgørelser på
sundheds-, ældre- og socialområdet. Bekendtgørelserne giver, ligesom i foråret, kommunerne
mulighed for at fravige visse regler om rettigheder, hvis en række betingelser er opfyldt. Det
betyder, at der kan foretages nødvendige prioriteringer af den behandlings-, pleje- og
personalemæssige kapacitet i forbindelse med COVID-19 og i en efterfølgende periode.
Bekendtgørelserne trådte i kraft den 24. december 2020.
 
Omsorgs- og Sundhedsudvalget skal på baggrund af indeværende sag tage beslutning
omkring brugen af nødretsbekendtgørelsen til reduktion af service i Helsingør Kommune på
Sundheds- og ældreområdet, grundet den meget pressede kapacitet som følge af COVID-19.

Retsgrundlag
Lovtidende A. 22. december 2020: ”Bekendtgørelse om begrænsninger af rettigheder på
sundheds- og ældreområdet i forbindelse med håndtering af Coronavirussygdom 2019 (Covid-
19)”, bilag 1.

Relation til vision og tværgående politikker
Politik for et værdigt ældreliv 2018-2022.

Sagsfremstilling
Det kommunale ældre- og sundhedsområde i Helsingør Kommune er presset på kapaciteten
på at levere den visiterede hjælp.
 
På kommunens plejehjem, midlertidige pladser og hjemmepleje, er der nu samlet 37 borgere
der er smittede med COVID-19 og 162 borgere i udredning/mistanke.
 
37 medarbejdere er smittede og et ligeså højt antal hjemme i udredning/mistanke.
 
Medarbejderne er nu stærkt pressede i det daglige arbejde. Værst ser det ud i den kommunale
hjemmepleje, hvor medarbejdere dagligt skal forholde sig til, at der skæres i tiden til besøg
hos borgerne, der indkaldes ekstra vagter – og at der bruges meget tid på på- og aftagning af
værnemidler. Der er samlet set flere medarbejdere, der er sygemeldte både på grund af smitte
med COVID-19 og på grund af det stigende arbejdspres. Distriktslederne i Hjemmeplejen er
dagligt i dialog med medarbejderne om situationen, og anderkender dem i det store arbejde,
der udføres, og det pres det er at stå i en beredskabssituation som COVID-19.
 
Der er således en meget alvorlig bekymring for, at kvaliteten af de indsatser, der leveres
falder, samtidigt med at udgifterne til vikarer, ekstraordinære betalinger for ekstravagter og et
yderligere slitage på medarbejderne stiger. En gennemgående uholdbar situation.



 
Det peger på, at nødretsbekendtgørelsen hurtigst muligt tages i brug i Helsingør Kommune på
sundheds- og ældreområdet. Nødretsbekendtgørelsen giver mulighed for fravige trufne
afgørelse efter Servicelovens §§ 83, 83a, 84 og 86. Det betyder, at der midlertidigt kan
foretages hel eller delvis reduktion af ydelser, tilskud mv.
 
Dette vil kunne foregå over flere step. Et step der vedrører den hjemmeboende borgere (step
1), et step, der vedrører rehabilitering og genoptræning for borgere på midlertidige pladser
(step 2) og et step der også inkluderer beboere på kommunens plejehjem (step 3) – eller dele
af dem, hvor udbrud med COVID-19 er størst.
 
For hvert step vil det være muligt, at der er et til flere trin, hvortil der er tilknyttet
handlingsforslag, hvilket betyder, at det er nødvendigt at prioritere rækkefølgen på forslagene.
 
For step 1 gælder det, at hjælpen til den hjemmeboende borger kan inddeles i mulige
skaleringstrin, hvor den praktiske bistand er trin 1. Herefter kunne følge hjælp til pleje og
personlige forhold, eksempelvis aflastning, færre besøg over døgnet eksempelvis om aftenen,
og mindre personlig hygiejne.
 
Administrationen foreslår for nuværende, at første step vedrører den hjemmeboende borger.
Det betyder, at der skal justeres på serviceniveauet for praktisk bistand, step 1, trin 1.
Det kan ske på følgende måde i administrationens handlingsforslag:

1. Ændre på frekvensen på rengøring og tøjvask til hver 4. uge uanset leverandør type, og
ændre på det frie valg af leverandør og flytte indsatser til private leverandører. Således
at den kommunale hjemmepleje får frigivet mest mulig tid til pleje opgaver.

2. Spørge borgere og pårørende, om de har mulighed for selv at varetage den praktiske
bistand – som kunne frigive tid til de borgere, der ikke har netværk omkring sig.

3. Ophæve det frie valg og flytte indsatser til de private leverandører, og ændre på det frie
valg af leverandør og flytte indsatser til private leverandører. Der er i dag forespurgt om
kapaciteten hos private leverandører til dette. De private leverandører er driftsmæssigt
med, men har kun ufaglært kapacitet til rådighed til opgaven. Denne løsning vil give
kommunen forøgede udgifter og holdes således ikke inden for Omsorgs- og
Sundhedsudvalgets prioriteringsramme.

4. Pausering af praktisk bistand på ubestemt tid.

 
Det vurderes endvidere, at hvis der er behov for yderligere frigivelse af kapacitet, på hele
sundheds- og ældreområdet, vil det være muligt at iværksætte step 1, trin 2. Her vil indsatser
på baggrund af en faglig og individuel vurdering kunne ændres således, at de leveres færre
gange på en uge eksempelvis bad, aflastning eller på det daglige antal af besøg.

Økonomi/Personaleforhold
Af nedenstående tabel 1. fremgår antal visiterede borgere i november måned 2020 fordelt på
hhv. den kommunale hjemmepleje og den private hjemmepleje. Herudover fremgår den



gennemsnitlige tid i minutter til indsatserne.
 
Ved at ændre på frekvensen på rengøring og tøjvask til hver 4. uge, som beskrevet i step 1,
trin 1, handling 1 vil det være muligt for de private leverandører at overtage opgaven fra den
kommunale hjemmeplejen, da kapaciteten ikke overstiges. 
 
Tabel 1

 Antal visiterede
borgere til kommunal
hjemmepleje i
november 2020

Antal visiterede
borgere til privat
hjemmepleje i
november 2020

Gennemsnitslig tid til
indsatserne
(i minutter)

Rengøring 3 442 643 60,0

Rengøring 4 20 43 75,0

Rengøring/oprydning 192 110 13,7
 
Der vil skulle findes midler til at dække merudgiften ved, at det frie valg ophæves og en privat
leverandør overtager indsatserne, som nævnt under step, 1, trin 1, handling 3. Hvis en privat
leverandør vil skulle overtage indsatserne, vil det udgøre 1.269 timer, der leveres af de private
leverandører, hvilket vil betyde en merudgift på ca. 500.000 kr. (ved en timepris på 385,79 kr.)
jf. tabel 2.
 
Tabel 2

 Visiterede timer nov.20 Antal borgere nov. 20

Rengøring 3 864 442

Rengøring 4 50 20

Rengøring/oprydning 355 192

SUM 1.269 654

 

Kommunikation/Høring/Borgerinddragelse
Da sagen er presserende, er høring ej mulig.

INDSTILLING
Center for Sundhed og Omsorg indstiller,
 

1. at nødretsbekendtgørelsen anvendes til reduktion af service på grund af COVID-
19, i første omgang ved at ændre på frekvensen på rengøring og tøjvask til hver
4. uge uanset leverandør type, og ændre på det frie valg af leverandør og flytte
indsatser til private leverandører i den tid, den kommunale hjemmepleje får
frigivet, dvs. step 1, trin 1, handling 1.



2. at Center for Sundhed og Omsorg løbende fagligt vurderer, hvilke indsatser der
ændres til mindre kadencer henover en uge uden, at dette ikke først skal
godkendes af udvalget.

BESLUTNINGER OMSORGS- OG SUNDHEDSUDVALGET 2018-2021 DEN 07-01-2021
Indstillingerne godkendt.



Beslutning: Godkendelse af referat

Sagen afgøres i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
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