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Punkt 1: Beslutning: Godkendelse af dagsorden

19/36811

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Dagsorden og tilleegsdagsorden godkendt.



Punkt 2: Beslutning: Ménedlig rapportering pa forventet regnskab april
2020

20/13442

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Som led i kommunens lgbende ekonomistyring fremlaegges til orientering april méneds rapportering pé forventet
regnskab 2020 for Omsorgs- og Sundhedsudvalget.

Derudover har Center for Sundhed og Omsorg udarbejdet forslag til budgetomplaceringer pa udvalgets omrade.

Der soges om budgetomplaceringer pa i alt 730.000 kr. p4 Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade.

Leder Mikkel Elkjeer, Center for @konomi og Ejendomme deltager under punktet.

Retsgrundlag

Principper for gkonomistyring i Helsinger Kommune.

Relation til vision og tvaergiende politikker

Sagen har ingen serskilt relation til vision og tveergaende politikker.

Sagsfremstilling

Pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade forventes der ved denne manedsopfelgning et samlet merforbrug pa
29.123.000 kr. i forhold til forventet korrigeret budget. Det samlede forventende merforbrug pa 29.123.000 kr. fordeler sig

med et merforbrug pa 26.147.000 kr. pa budgetomrade 619 Omsorg og Aldre, og med et merforbrug pa 2.976.000 kr. pa
budgetomrade 621 Sundhed. Samlet er udgifterne steget med 9.518.000 kr. i forhold til manedsrapporteringen for marts.

1. Budgetomrade 619 — Omsorg og_ZAldre

Figur 1. Forventet regnskab 2020 pd budgetomrade 619
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* Forventet budget udgores af det korrigerede budget samt forventede ekstrabevillinger (tillcegsbevillinger og
omplaceringer) og svarer til budgettet i NemOkonomi for opfolgningsmdneden.

** Forbedring af forventet regnskab angives med plus, og forogelse angives med minus.

*** Merforbrug angives med minus, og mindreforbrug angives med plus.

Merforbruget pa 26.147.000 kr. p& budgetomrade 619 i forhold til forventet korrigeret forbrug er fordelt med et
merforbrug pé 8.465.000 kr. p4 myndighedsomradet, et merforbrug pa 17.727.000 kr. p4 hjemmepleje, et mindreforbrug
pa 45.000 kr. pa plejehjemsomrédet inkl. keb og salg af pladser samt balance pa HRT.

1.1. Myndigheden

Stigningen i forbruget i myndigheden fra seneste ménedsopfelgning pa 7.894.000 kr., skyldes stigende udgifter i
forbindelse med COVID-19 med 7.395.000 kr. Herudover er der indarbejdet mindre tilpasninger pa de forventede udgifter
til hjelpemidler. Der er primo 2020 indgaet en ny aftale for varetagelsen af driften af det noglesystem, som anvendes hos
borgerne, og da der endnu kun er afregnet for en kort periode, er der pa nuvearende tidspunkt stadig en vis usikkerhed
omkring, hvordan udviklingen i de faktiske driftsudgifter bliver. Udgifterne folges derfor teet.

Til denne ménedsrapportering er ikke-disponerede midler pa myndighedsomradet pa i alt 9.593.000 kr. budgetomplaceret
til relevante driftsenheder i Center for Sundhed og Omsorg, hvor der er budgetudfordringer i 2020. De ikke-disponerede
midler pa 9.593.000 kr. er dels rdderumsmidler fra tilpasningssagen i april 2019 samt frigivne midler ifm. udskydelse af
ibrugtagningen af plejehjemmet Hornbakhave, fra maj 2020 til ultimo august 2020. For myndigheden er konsekvensen af
denne budgetomplacering, at det forventede merforbrug @ndrer sig veesentligt ift. sidste ménedsrapportering.
Omplaceringen af de ikke-disponerede midler finansierer blandt andet overbelaegningspladserne pid Bogehgjgérd samt de
forventede merudgifter pd Det Danske Madhus.

Myndigheden har samlet set et forventet merforbrug pa 8.465.000 kr. i forhold til det korrigerede budget. Merforbruget
skyldes, at myndigheden atholder merudgifter til COVID-19 samt aftholder merudgifter ift. tilsyn i hjemmeplejen med
2.275.000 kr.

1.1.1. Merudgifter ifm. COVID-19



Helsinger kommunes samlede registrering af merudgifter ifm. COVID-19 har indtil videre vaeret bogfert pa
myndigheden, men fremadrettet vil det kun vaere merudgifter pd Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade, som fremgar af
ménedsrapporteringen. Fremadrettet vil merudgifterne til de gvrige budgetomréader blive bogfert pa de respektive
budgetomrader.

Det forventes, at der i den kommende tid vil komme flere merudgifter vedr. Omsorgs- og Sundhedsomrade pa grund af
COVID-19, men det er vanskeligt at estimere, idet der fortsat ikke er fuldt overblik over sygdommens konsekvenser.
Merudgifterne vedrerer blandt andet merudgifter til personaledaekning pa plejehjemmene, HRT og i hjemmeplejen,
udgifter til veernemidler, rengerings- og hygiejnetiltag i hele kommunen. Der forventes pa nuverende tidspunkt
merudgifter pa 8.585.000 kr.

Det er forventningen, at kommunen vil fa hele eller delvis kompensation for merudgifterne af staten; det er derfor usikkert
om og hvordan Omsorgs- og Sundhedsudvalgets samlede regnskab 2020 pavirkes.

1.2. Hjemmepleje

P& hjemmeplejeomradet forventes et merforbrug pa 17.727.000 kr. ved udgangen af 2020.

Merforbruget vedrerer primart den kommunale hjemmepleje.

P& baggrund af den seneste udvikling i den nuvarende COVID-19 pandemi forventes fremadrettet en stigning i
merudgifter som serlig vedrarer hjemmeplejen. Nasten alle af de visiterede indsatser som i marts og april var sat pa
pause som folge af COVID-19-indsatsen, er nu genoptaget hos borgerne. Dette betyder, at hjemmeplejen oplever en
stigning i antallet af indsatser, der skal leveres til borgerne. Samtidig betyder hensyn til sundhedsmassige foranstaltninger
i forbindelse med f.eks. modtagelsen af borgere fra hospitalerne, som kan vare smittede med COVID-19, at der mé
afsettes yderligere tid til af-/pé-tagning af vaernemidler i testperioden, for at undga smittespredning.

Det skennes ved denne manedsopfelgning, at hjemmeplejen umiddelbart i den nuvarende situation vil kunne forvente et
merforbrug pa 19,5 mio. kr., men da en del af dette merforbrug skyldes merudgifter som folge af COVID-19, fastholder
administrationen et merforbrug vedr. hjemmeplejens drift pa 15 mio. kr. Hjemmeplejens merforbrug som folge af
COVID-19 indgar i de samlede forventede merudgifter pA COVID-19 kontoen pad myndigheden.

Som led i handleplanen for hjemmeplejens ekonomi er der iverksat flere tiltag til at skabe balance i gkonomien. Da den
gkonomiske ubalance i tidligere ar i hej grad har bundet i en markant vakst i brugen af eksterne vikarer i hjemmeplejen,
har der vaeret fokus pa tiltag som kunne bremse op for de mange vikarudgifter, bl.a. gennem bedre planleegning, ferre
ubesatte stillinger og mindre ledelsesspaeend. De mange tiltag betyder, at vikarforbruget i hjemmeplejen nu er faldende.
Dette pa trods af, at hjemmeplejen lofter flere opgaver med mange komplekse borgere, som folge af den nuvaerende
COVID-19 pandemi. Hjemmeplejen havde i 2019 vikarudgifter for 38,6 mio. kr. Med de ivarksatte tiltag forventes
vikarforbruget i &r at kunne reduceres til 15 mio. kr., hvilket er en reduktion pé over 60 %. Fastholdes den positive
udvikling vil udgifterne til eksterne vikarer falde til knap 7 mio. kr. i 2021. Lenudgifterne forventes dog samtidig at eges,
som folge af faerre ubesatte stillinger generelt i hjemmeplejen. Samlet set forventes udviklingen at kunne sikre balance i
hjemmeplejens gkonomi frem mod 2022.

Pa private leveranderer var ved sidste manedsopfelgning et forventet merforbrug pa omkring 1,8 mio. kr. Merforbruget
skyldtes, at andelen af visiterede timer til de private leveranderer fortsat er hgjere end budgetteret. Der er derfor i



forbindelse med denne ménedsopfalgning besluttet, at finansiere det forventede merforbrug via midler fra sidste ars
Tilpasningssag. Omréadet forventes herefter at veere i balance.

Pé keb og salg af hjemmepleje forventes en ubalance pa i alt 2.727.000 kr. Den forventede ubalance er stort set uaendret i
forhold til sidste méneds opfelgning. Ubalancen skyldes, at der forventes faerre indtegter, som folge af at plejebehovet
hos enkelte borgere er faldet.

1.3. Plejehjemsomrddet

P& plejehjemsomradet er der samlet et mindreforbrug pé 45.000 kr., med et merforbrug pa plejehjemmene pa 3.145.000
kr. og et mindreforbrug pé keb og salg af pladser pa 3.190.000 kr.

Budgettet pa plejehjemmet Montebello er opjusteret med 300.000 kr. fra de ikke-disponerede midler i myndigheden.
Budgetomplaceringen finansierer merudgifterne til dagcenterkersel for hjemmeboende borgere.

Udgifterne for plejehjemmene er faldet med 638.000 kr. i forhold til den sidste ménedsrapportering. Det skyldes primaert
at de forventede merudgifter til 6 ekstraordinare midlertidige pladser, som folge af COVID-19 er flyttet fra hhv.
Grennehaven og Falkenberg til Myndigheden samt at handleplanen for afvikling af merforbrug pa plejehjemmet
Falkenberg er iveerksat.

I forbindelsen med beredskabssituationen som falge af COVID-19 pandemien, blev Helsinger Kommune bedt om, at
kunne stille med beredskabsdegnpladser for at frigive midlertidige beredskabspladser pd HRT. For at muliggere dette, er
der etableret i alt seks ekstraordinare midlertidige pladser pa hhv Falkenberg og Grennehaven.

Pa keb og salg af pladser forventes et mindreforbrug pa samlet 3.190.000 kr., hvilket er en forbedring pa 275.000 kr. i
forhold til sidste ménedsrapportering. Pladsgarantien har midlertidigt vaeret sat i bero, men Forebyggelse og Visitation
forventer igen, at kunne salge yderligere to pladser til udenbys borgere i den naermeste fremtid. Samlet er der 47 udenbys
borgere som har en plejehjemsplads i Helsinger Kommune. Plejehjemsgarantien kan lige akkurat overholdes pt.

1.4. Helsingor Rehabiliterings- og Treeningscenter (HRT)

HRT forventer balance i 2020 mellem budget og forventet forbrug, idet der i 2020 er budgetomplaceret 1.600.000 kr. af de
ikke-disponerede midler fra myndigheden til finansiering af budgetudfordringerne p4 HRT. Merudgifterne ifm. COVID-
19 har pt. ikke stabiliseret sig endnu, og det er derfor endnu usikkert at skenne om de samlede ekonomiske konsekvenser.

2. budgetomrade 621 - Sundhed

Figur 2. Forventet regnskab 2020 pa budgetomrade 621
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* Forventet budget udgores af det korrigerede budget samt forventede ekstrabevillinger (tilleegsbevillinger og
omplaceringer) og svarer til budgettet i NemOkonomi for opfolgningsmdneden.

** Forbedring af forventet regnskab angives med plus, og forogelse angives med minus.

*** Merforbrug angives med minus, og mindreforbrug angives med plus.

2.1. Rammestyret



Pa det rammestyrede omrade forventes et merforbrug pa 1.994.000 kr. i forhold til korrigeret budget, hvilket er en
foragelse med 619.000 kr. siden sidste méaneds rapportering. Foragelsen skyldes en stigning i udgifterne til den
specialiserede rehabilitering eller specialiserede genoptrening pa 740.000 kr. og et fald i udgifterne til vederlagsfri
fysioterapi pa 121.000 kr.

Faldet formodes at haenge sammen med at mange klinikker har veret lukket i april méned, og at borgerne er blevet
hjemme, som folge af COVID-19. Det forventes at den tendens forsatter i maj, men at aktiviteten derefter vil stige.

Det samlede merforbrug skyldes

¢ Et mindreforbrug pé 23.000 kr. pa den vederlagsfrie fysioterapi.

o Udgifter til borgere med specialiserede rehabiliteringsplaner eller specialiserede genoptraningsplaner. Herunder
borgere der far bevilget ophold pé specielle genoptreenings steder. Her er et forventet merforbrug i alt 1.962.000 kr.

¢ Et merforbrug pa almen kommunal genoptraning pa 54.700 kr., der fordeler sig med et merforbrug pa
genoptrening efter § 86.2 pa 157.100 kr. og et mindreforbrug pa kontoen for transport til genoptreening med
102.400 kr.

I forhold til hospice ophold og feerdigbehandlede borgere pa hospitalerne, bade somatiske og psykiatriske, forventer
Sundhedsdatastyrelsen nu, at der forst vil blive foretaget en opgerelse af det faktiske forbrug efter 2. kvartal 2020. Der er
forelobigt ikke afregnet noget aconto for 2020 endnu.

Det er pa nuverende tidspunkt meget usikkert om budgettet kan holde i 2020, idet der ikke findes data for aktiviteten.

2.1.1. Sundhedsfremme og Patientrettet sundhedsfremme

Omrédet forventer at bruge budgettet. Det er dog athangigt af COVID-19 pandemiens udvikling. Der vil kunne vere
aktiviteter, der ikke kan né at blive atholdt i ar. Omradet har faet overfort et mindreforbrug fra regnskabsar 2019 pa
41.000 kr. Se selvstendig beslutningssag til Omsorgs- og Sundhedsudvalgets made den 9. juni 2020.

2.2. Ikke rammestyret

Pé det ikke rammestyrede omrade forventes et merforbrug pa 982.000 kr. Merforbruget udger 0,4 % af budgettet og
skyldes at aconto afregningerne er reguleret med béde en pris regulering og en aktivitets regulering. Kommunens budget
er alene reguleret med en prisregulering.

Der er endnu ikke en afklaring p4, hvor l&nge der forsat skal afregnes aconto og om der senere vil blive foretaget
efterreguleringer af aktiviteterne for bade 2019 og 2020. Kommunen vil over for KL rejse problematikken omkring den
nuverende aconto afregning i en periode med fzrre indlagte borgere.

P& Omsorgs- og Sundhedsudvalgets budgetomrader seges der om budgetomplaceringer pa i alt 730.000 kr., jf. tabel 1
nedenfor.



Tabel 1. Oversigt over omplaceringer og tilleegsbevillinger for Omsorgs- og Sundhedsudvalget

Arets priser, netto i

1.000 kr.
Omplaceringer Tilleegsbevillinger . -
(udgiftsneutrale (ikke udgiftsneutrale ;F;llltaegsbevﬂhnger
tillegsbevillinger) tillegsbevillinger)

Omsorgs- 0g 730 0 730

Sundhedsudvalget

619 Omsorg og Aldre 730 0 730

Rammestyret 730 0 730

Fra enkelt ydelse til

pakke, flyttes fra

Forebyggelse og

Visitation til 857 857

Hjemmeplejen (fra

826 til 619)

Primer sygepleje

flyttes fra

Hjemmeplejen til 127 127

Forebyggelse og

Visitation (fra 619 til

826)

Der anbefales omplaceringer for i alt 730.000 kr., som beskrives nedenfor.

I budgetforliget 2020-2023 indgik der et servicereduktionsforslag ”SR619-014 — Fra enkelt ydelser til personlig hygiejne
som pakke, tilpasset den enkelte borger”, hvor der i 2020 indgér en udgift pa 857.000 kr. til revision af borgerne. Denne
udgift budgetomplaceres fra budgetomrade 826 — Forebyggelse og Visitation til budgetomrédde 619 — Hjemmeplejen, idet
borgerne ikke skal revisiteres, men hjemmeplejen skal opdatere degnrytmeplanerne for borgerne. Samtidigt oplyses, at
implementeringen af ovennevnte servicereduktion, grundet COVID-19, ikke kan vaere implementeret pr 1. juli 2020, men
forst 1. oktober 2020.

I budgetforliget 2020-2023 indgik der en omlagning "0619-011 — Systematisk opfolgning pa sygeplejeindsatser”, hvor
der indgar udgifter til faglige koordinatorer i hjemmeplejen og visitatorer i Forebyggelse og Visitation. Fordelingsneglen
af denne udgift endres, séledes, at der budgetomplaceres 127.000 kr. fra budgetomrade 619 - Hjemmeplejen til
budgetomrade 826 — Forebyggelse og Visitation.

Okonomi/Personaleforhold

Samlet set medferer sagen, at Omsorgs- og Sundhedsudvalgets budget opjusteres med 730.000 kr.

Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse

Sagen giver ikke anledning til serskilt kommunikation/hering/borgerinddragelse.



Indstilling

Center for @konomi og Ejendomme indstiller,

at der gives udgiftsneutrale omplaceringer til servicedrift pa det rammestyrede omrade pa i alt 730.000 kr., jf. tabel 1.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Indstillingen godkendt.



Punkt 3: Beslutning: Budgetforslag 2021-2024 - Omsorgs- og
Sundhedsudvalget

20/13744

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Som led i budgetprocessen skal Omsorgs- og Sundhedsudvalget drefte udvalgets budgetforslag for 2021-2024. Udvalgets
budgetforslag vil indgé i det samlede budgetmateriale til budgetforhandlingerne for 2021-2024.

Omsorgs- og Sundhedsudvalget skal drofte forslag til nye driftsopgaver, nye anlegsopgaver og endelig
prioriteringskataloget pa udvalgets budgetomrader.

Leder Mikkel Elkjer, Center for @konomi og Ejendomme deltager under punktet.

Neastformanden i C-MED i Center for Sundhed og Omsorg er inviteret til punktet.

Retsgrundlag

Den kommunale Styrelseslov samt Byradets budgetproces for budget 2021-2024.

Relation til vision og tvaergiende politikker

Sagen har relation til Helsinger Kommunes @konomiske politik.

Sagsfremstilling
Omsorgs- og Sundhedsudvalgets budgetforslag for budget 2021-2024 omfatter:

1. Budgetforslag for 2021-2024 inkl. tekniske driftskorrektioner.
2. Forslag til nye serviceopgaver.

3. Anlaegsforslag til budget 2021-2024.

4. Forslag til prioriteringskatalog.

5. Budgetomradebeskrivelser

Udvalget har felgende budgetomréder:

¢ Budgetomride 619 — Omsorg og Aldre
¢ Budgetomrade 621 - Sundhed

Der er knyttet flere bilag til sagen. Bilagene vil indga i det samlede budgetmateriale som Byradet vil modtage i
budgetmapperne for sommerferien.

1. Budgetforslag for 2021-2024 inkl. tekniske driftskorrektioner




Det samlede budgetforslag for Omsorgs- og Sundhedsudvalget udger i 2021-2024 949.771.000 kr. i 2021 stigende til
957.015.000 kr. 1 2024, jf. tabel 1 nedenfor.

Tabel 1. Budgetforslag 2021-2024 inkl. tekniske drifiskorrektioner fordelt pa budgetomrdder

1.000 kr. 2021 2022 2023 2024
Basisbudget 953.529 957.991 960.804 960.804
Driftskorrektioner, servicedrifi: -3.758 -3.787 -3.789 -3.789
619 Omsorg og Aldre -3.783  -3.812 -3814 -3.814
621 Sundhed 25 25 25 25
Driftskorrektioner, ikke servicedrift: 0 0 0 0

619 Omsorg og Aldre 0 0 0 0

621 Sundhed 0 0 0 0
Driftskorrektioner i alt -3.758  -3.787  -3.789  -3.789
Budgetforslag i alt 949.771 954204 957.015 957.015

Samlet set er der pd Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade udarbejdet driftskorrektioner i 2021 pa -3.758.000 kr. De
vaesentligste endringer er naevnt nedenfor.

Udmentning af strategisk omstilling med -3.263.000 kr., @ndret pris- og lenfremskrivning med -594.000 kr., nyt udbud af
indkebsordning for hjemmeboende borgere med 300.000 kr., opfelgning pa sygeplejeindsatser fra budget 2020-2023 med

-137.000 kr. samt en udgiftsneutral omplacering pa -64.000 kr. til Nexus opgavemodul, som flyttes fra Center for Sundhed
og Omsorg til IT.

Konsekvenserne af skonomiaftalen mellem regeringen og KL, den endelige pris- og lenfremskrivning af budgetterne
samt lov- og cirkulereprogrammet er forst endeligt kendt i starten af juli, og vil herefter blive indarbejdet i
budgetforslaget.

Pa budgetomrade 619 Omsorg og ZAldre skal budgettildelingsmodellerne for henholdsvis hjemmeplejen og
plejehjemmene genberegnes. Denne genberegning vil finde sted inden sommerferien og konsekvenserne af
opdateringerne af budgettildelingsmodellerne vil indgé, som driftskorrektioner i budgetmapperne 2021-2024.

For oversigt og uddybning af driftskorrektioner se bilag 1.

2. Forslag til nye servicedriftsopgaver

Center for Sundhed og Omsorg har udarbejdet en raekke forslag til nye servicedriftsopgaver til budget 2021-2024 pa
6.432.000 kr. hvert ar pa udvalgets budgetomrader, jf. tabel 2 nedenfor.



Tabel 2. Forslag til nye servicedriftsopgaver

1.000 kr. 2021 2022 2022 2023
619 Omsorg og Aldre 4.932 4932 4932 4.932
621 Sundhed 1.500 1.500 1.500 1.500

I alt 6.432 6.432 6.432 6.432

Forslagene til nye servicedriftsopgaver er beskrevet i bilag 2a og 2b.

Herudover er der i bilag 4 og 5 vedlagt budgetomradebeskrivelser for udvalgets budgetomrader.

3. Anlaegsforslag til budget 2021-2024

Der er pt. ingen forslag til nye anleegsopgaver pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omréade.

4. Prioriteringskatalog til budget 2021-2024

I Prioriteringskataloget skal der findes forslag for i alt 2 % af servicedriftsbudgettet, svarende til et maltal pa -13.050.000
kr. pd udvalgets omrade. Der er samlet fundet forslag pa

-8.065.000 kr. 1 2021 og med -12.949.000 kr. de efterfolgende ar pa udvalgets omrade. Maltallet pa -13.050.000 kr. er
saledes opnéet, jf. tabel 3. nedenfor.

Kataloget beskriver opgaver der helt eller delvist kan reduceres. Udvalget skal godkende at prioriteringskataloget indgér i
det videre budgetmateriale.

Tabel 3. Forslag til nye prioriteringskatalog

1.000 kr. 2021 2022 2022 2023
Prioriteringsforslag -8.065 -12.949 -12.949 -12.949
619 Omsorg og Aldre -7.837 -12.721 -12.721 -12.721
621 Sundhed -228  -228 -228 -228

I alt -8.065 -12.949 -12.949 -12.949

Forslagene til prioriteringskataloget er beskrevet i bilag 3a og 3b.



Der vil blive fremlagt et yderligere forslag til servicereduktion, sd maltallet for udvalget nés.

Okonomi/Personaleforhold
Jf. sagsfremstillingen.
Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse

Sagen er sendt til hering i C-MED i Center for Sundhed og Omsorg. Eventuelle udtalelser vil foreligge til udvalgsmedet.
Herudover er sagen til hering i Seniorrddet, Handicapradet og Udsatterddet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg og Center for @konomi og Ejendomme indstiller,

1. at driftskorrektionerne i udvalgets budgetforslag 2021-2024 godkendes.

2. at Omsorgs- og Sundhedsudvalget godkender de forslag til nye driftsopgaver, som udvalget ensker skal indgé i
processen for budget 2021-2024.

3. at Omsorgs- og Sundhedsudvalget godkender, at prioriteringskataloget indgér i det videre budgetmateriale.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Ad1log2

Indstillingerne godkendt.

>
o
™)

Det flertal, Mette Lene Jensen (V), Palle Warmann og Lene Lindberg (A), Bente Borg Donkin (F) samt Kristina Kongsted
og Lisbeth Lassee (C) godkendte indstillingen.

Freja Sodergran (O) stemte imod.

Bilag

1: Driftskorrektionsoversigt til budget 2021-2024

2a: Oversigt over forslag til nye serviceopgaver pa OSU

2b: Forslag til nye serviceopgaver - budget 2021-2024

3a: Oversigt over prioriteringsforslag for OSU

3b: Prioriteringsforslag for OSU

4: Budgetomradebeskrivelse 621 - Sundhed til budget 2021-2024
5: Budgetomréadebeskrivelse 619 Omsorg og Aldre

6: Horingssvar fra C-med til budget 2021-2024

7: Vedr. heringssvar fra Udsatteradet



8: Horingssvar fra Handicapradet vedr Budgetforslag 2021-2024 - Omsorgs- og Sundhedsudvalget

9: Heringssvar - Seniorrddet - mode den 8. juni 2020



Punkt 4: Beslutning: Valg af emner til strategisk omstilling

20/4655

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021

Indledning

Den 27. januar 2020 godkendte Byradet, at der iveerksettes en proces for ”Strategisk omstilling af de kommunale
servicetilbud 1 Helsinger Kommune”. Byradet besluttede endvidere, at det enkelte udvalg er ansvarlig for at drive

omstillingsprocessen. Gennem strategiske omstillinger skal der frigeres et raderum pa %2 %. af Omsorgs- og
Sundhedsudvalgets budget 1 2021 og &rene frem. Det svarer til 3.262.000 kr. arligt.

Den 12. maj 2020 blev udvalget orienteret om status pa udvalgets arbejde med strategiske omstillinger. Herunder at
udvalget mangler at beslutte strategiske omstillinger for i alt 1,1 mio. kr., der kan bidrage til kommunens raderum pr. 1.
januar 2021. Udvalget besluttede, at administrationen skal fremlaegge forslag til strategiske omstillinger. I denne sag
beskrives tre idéer, som udvalget kan beslutte, om administrationen skal arbejde videre med at undersege potentialet i.

Retsgrundlag
Ingen bemerkninger.
Relation til vision og tveergiende politikker

”Lev godt og leenge — en sundhedspolitik for borgerne i Helsinger Kommune 2017-2022”, ”Politik for et verdigt eldreliv
i Helsinger Kommune 2018-2022” og Vision 2030 for Helsinger Kommune.

Sagsfremstilling

Administrationen har den 31. marts 2020 forelagt udvalget forslag til strategiske omstillinger vedr. @&ndring i opkreevning
for udenbys borgere pa plejehjemsplads og @ndring i udbringning af mad. Omstillingerne vil give en besparelse pé i alt
3,3 mio. kr. svarende til udvalgets méltal pa 3.262.000 kr. Udvalget har bakket op om, at opkrevning for udenbys borgere
pé plejehjem bringes pa niveau med de evrige omkringliggende kommuners. P4 den baggrund har administrationen
genberegnet plejehjemstaksten for udenbys borgere. Den nye takst far fuld effekt pa 2,2 mio. kr. arligt fra januar 2021.

P& medet den 12. maj 2020 dreftede udvalget de manglende strategiske omstillinger for ca. 1,1 mio. kr., som skal nd at
blive implementeret og fa effekt fra januar 2021.

Udvalget bad administrationen om at komme med forslag til omrader, som udvalget kan beslutte at arbejde videre med.

Nedenfor er tre idéer til omrader, som udvalget kan beslutte, at administrationen skal ga videre med at undersgge
potentialet indenfor.

1. Omorganisering af dagcenterindsatsen

En mulig strategisk omstilling kan vere at samle aktivitets- og dagscenterindsatserne til kommunens @ldre borgere i et
stort hus. Her vil der vaere potentialer at finde ved at samle medarbejdere pa tveers, skabe synergi mellem de forskellige
typer af dagcentre og aktiviteter der findes i dag, samt skabe en mere glidende overgang i de forskellige steps, man vil
mede i @ldrelivet.



Et stort hus skal veere med til at imedega det pres, der i dag er p4 kommunens dagcentre og den stigende &ldrebefolkning,
der pa sigt kan nedvendiggere en demografiregulering pa omradet. Visionen om et stort hus vil kraeve en investering, som
pa sigt vil give en strategisk omstilling - en investering i at omdanne eller kabe lokaler og forme det til et stort hus, der
kan rumme mange forskellige brugere og indga i samarbejde med frivillige organisationer. Der vil skulle indtenkes i
forvejen etablerede dagcentre og aktivitetscentre samt en café pa Hamlet, og hvordan disse kan organiseres pa nye méader.
Herudover skal der tages hgjde for kerselsaftaler og udgifter pa dette omrade — bade for kommunen og egenbetaling for
borgerne. Den nuvaerende kerselsaftale vil ved etablering af et nyt sted ikke give @ndrede udgifter, men der er en ny
kerselsaftale pa vej i kommunen, som vil kunne give endringer pd omradet.

Helsinger Kommune rader i dag over to aktivitetscentre, Hamlet og Oasen, som alle pensionister og efterlonsmodtagere
kan benytte ved at betale et medlemskontingent. Aktivitetscentrene tilbyder aktiviteter af varieret art og styres af brugerne
selv via Centerrad og Brugerradd. Radene er baseret pé frivillig indsats. De hjelper med at planlegge, arrangere og
gennemfere mange forskellige aktiviteter, arrangementer og sundhedsfremmende tiltag. Aktivitetscenteret Hamlet har i
dag ca. 700 brugere og aktivitetscenteret Oasen har i dag ca. 100 brugere.

Dagcenterindsatsen er ikke selvstendigt lovreguleret. Dagcenter visiteres efter servicelovens § 84 Aflastning af parerende
og § 86 Genoptraening/vedligeholdelsestraning. Indsatsen har til formal at fremme borgerens mulighed for at udvikle sig
og klare sig selv - eller at lette den daglige tilvaerelse og forbedre livskvaliteten. Der er cirka 300 borgere, der er visiteret
til et dagcentertilbud. Der er aktuelt 40 borgere pé venteliste til en dagcenterindsats. Ventelisten til en dagcenterplads kan
bade rumme borgere, der ensker at starte i dagcenter og borgere, der har behov for ekstra fremmededage i dagcentret.

Det er oplevelsen i dagcentrene, at de borgere, der bruger dagcentre i dag, ofte er sé plejekreevende, at de har brug for
meget stotte, og derfor ikke er sé selvhjulpne som tidligere. I kommunens budgetaftale for 2018 blev dagcentrene
reduceret med 271.000 kr. arligt.

At samle aktivitets- og dagscenterindsatserne til kommunens aldre borgere i et stort hus skal tage udgangspunkt i dialog
og en inddragende proces med de parter der indgar — bade brugere og medarbejdere. Forud for dette er der en proces ift.
afklaring af lokaleforhold og eventuelle lokaletilpasninger, der s@rligt vil have betydning for, hvor hurtigt en strategisk
omstilling kan forega.

2. Forebyggelse af fald blandt aldre borgere

Ca. 1/3 af alle mennesker over 65 ar falder en eller flere gange om éret. Det anslés, at i ca. 5 % af tilfeeldene medferer
faldet et brud, oftest i hdndled, hofte eller i ryg. ZAldre, der har knogleskerhed, eller som tidligere har haft brud pa arm,
hofte eller ryg har gget risiko for brud. Det er oftere kvinder end maend, som falder. Risikoen for at falde stiger med
alderen, og nasten dobbelt s& mange aldre i alderen 70-80 &r falder sammenlignet med personer under 70 4r.

Sundhedsstyrelsen offentliggjorde i april 2018 en national klinisk retningslinje for forebyggelse af fald hos @ldre over 65
ar. Retningslinjen har fokus pé forebyggende indsatser, der kan reducere @ldres risiko for at falde. Folgende anbefales for
at forebygge fald hos ldre:

¢ Treening over lengere tid, som styrker balance og muskelstyrke.

¢ At benzodiazepiner og antidepressiv medicin ikke anvendes over leengere tid, da preeparaterne eger risikoen for at
falde.

¢ Boligendringer hos borgerne.



Indlaggelser grundet fald betragtes som en forebyggelig indlaeggelse, og kommunen medfinansierer behandlingsudgiften
i det regionale sundhedsvasen. Derudover udskrives en stor del af borgerne med en genoptraningsplan efter et brud,
hvormed kommunen har udgift til genoptraening af borgerne. ZAldre borgere med mere komplicerede brud har ogsé ofte et
storre plejebehov efterfolgende. Det forventes, at faldforebyggelse ogsa har en positiv effekt pa borgernes mentale
sundhed, da det gger deres muligheder for at kunne fastholde fysiske og sociale aktiviteter.

12018 var der i alt 1466 forleb i det regionale sundhedsveesen (bdde ambulante og stationere), som skyldtes brud hos
&ldre borgere over 65 ér i Helsinger Kommune.

Helsinger Kommune har et faldforebyggende tilbud. Udgiften til indsatsen finansieres af midler til forebyggende indsats
pa Helsinger Rehabiliterings- og Treeningscenter. Byradet har besluttet serviceniveauet for indsatsen. Heraf fremgar, at
malgruppen for indsatsen er borgere med faldtendens eller som har varet indlagt pga. fald. Indsatsen er individuel og
bestar af 45 minutter, 14 gange, over 12 uger. Ved 1. besog samt ved afsluttende besgg foretages test af funktionsevne
samt sundhedsadfzaerd.

Det vil kraeve naermere analyser at kortlaegge, hvordan den nuvaerende indsats skal videreudvikles for at gge effekten af
indsatsen. Men f.eks. oget fokus pa at fastholde fysisk aktivitet efter afslutning af det kommunale forlegb (f.eks.
foreningsregi, dagcenter — evt. i sammenheng med forslag 1) og aget fokus pé at nedbringe brugen af benzodiazepiner og
antidepressiv medicin kunne vaere fokusomrader. Tidlig opsporing, alkohol, ernaring, vaskeindtag og boligindretning er
ogséa eksempler pa indsatser, der vil kunne opprioriteres for at omstille kommunens udgift fra behandling og genoptraning
til forebyggelse, og forhdbentlig frigive midler til det skonomiske rdderum.

3. Hjzlpemidler

Som led i de strategiske omstillinger kan det pa den korte bane vaere en mulighed at skaffe bedre indkebsaftaler pa de
specialhjelpemidler, som kommunen indkeber. Der eksisterer allerede et taet samarbejde mellem Fredensborg Kommune
og Helsingar Kommune med den fzlles hjelpemiddelcentral — og der kunne her vaere mulighed for udvidelse af dette
samarbejde til ogsa at omfatte felles indkebsaftaler pa de mere specialiserede hjelpemidler. Det kunne ogsé overvejes,
om der er potentiale i et endnu bredere samarbejde om en feelles indkebsaftale - ved at henvende sig til flere kommuner 1
regionen.

Hjezlpemidler og forbrugsgoder bevilges af kommunen uathengigt af ansegerens gkonomi. Det er en forudsztning for
bevilling efter reglerne i lovgivningen, at der ikke kan ske bevilling efter anden lovgivning. Der kan normalt ikke ydes
stotte til hjeelpemidler eller forbrugsgoder, som man har anskaffet, inden en bevilling er givet. Der skal ydes det bedst
egnede og billigste hjeelpemiddel. Ved vurderingen skal der tages hensyn til den enkeltes behov, hjelpemidlets kvalitet og
driftssikkerhed, udgifter til drift, holdbarhed, garanti mm. Regionen leverer midlertidige hjelpemidler til borgerne, mens
kommunernes leverer varige hjelpemidler til borgerne. Skillelinjen mellem hjelpemidler (varige og midlertidige) og
forbrugsgoder er nogle gange vanskelig, og samme borger kan nogle gange have brug for alle tre dele. En strategisk
omstilling pé leengere sigt kunne veere at afsgge mulighederne for mere fleksible losninger pa tvars af sektorer og
fagligheder.

Okonomi/Personaleforhold

I sagsfremstillingen beskrives omrader, hvor der er potentiale for at gennemfore strategiske omstillinger, der kan bidrage
til at frembringe et gkonomiske raderum pa 1,1 mio. kr. pr. 1. januar 2021 pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets
budgetomréade. Forslagene til strategiske omstillinger er pé idéniveau, og deres ekonomiske potentiale er ikke beregnet til
denne sag. Safremt udvalget beslutter at arbejde videre med et eller flere af forslagene, sa vil de blive konkretiseret og
beregnet.

Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse



Séfremt Omsorgs- og Sundhedsudvalget beslutter at arbejde videre med én eller flere af de idéer, der er beskrevet i sagen,
kan det give anledning til inddragelse af relevante parter i det videre arbejde — jf. sagsfremstilling.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

at udvalget beslutter hvilke forslag til strategiske omstillinger, som administrationen skal arbejde videre med for at finde
de 1,1 mio. kr. arligt pa udvalgets budgetomrade, der skal bidrage til kommunes fzlles rdderum.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Udvalget besluttede, at der skal arbejdes videre med alle tre forslag.



Punkt 5: Orientering: Generel status pa hjemmeplejen

19/31894

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Det er aftalt, at Omsorgs- og Sundhedsudvalget labende orienteres om generel status pa Helsinger Kommunes
Hjemmepleje.

Hjemmepleje har ivaerksat indsatser for at rette op pa forskellige forhold, blandt andet som folge af tilsynsresultater,
gkonomien og medarbejdere — og borgertilfredsheden.

Hjemmeplejeleder Rikke Bundgaard deltager ved medet og giver en generel status pé de tiltag og den kvalitetsindsats, der
er sat i gang 1 hjemmeplejen, herunder det markante fald i brug af vikarer og et stort fald i ubesatte stillinger.

Retsgrundlag

Hjemmeplejen leverer indsatser til borgere i eget hjem inden for Serviceloven og Sundhedsloven.

Relation til vision og tvaergiende politikker

Helsinger Kommunes Verdighedspolitik 2018-2022, Helsinger Kommunes Sundhedspolitik 2017-2022 “Lev godt og
leenge” samt Helsinger Kommunes Personalepolitik.

Sagsfremstilling

Hjemmeplejen i Helsinger Kommune har - gennem arbejdet med en ny organisering, som giver mindre ledelsesspand,
teettere kobling af planlegningsmedarbejdere til driften samt eget understottelse af den faglige kvalitet - skabt
forbedringer pé flere omrader.

Der er allerede mange tiltag i gang og flere tiltag vil lebende blive iveerksat de kommende méneder.

Der arbejdes med mere retvisende budgetter i 2020 i hele hjemmeplejen samt teettere opfelgning pa vikarbudgettet i tet
samarbejde med Center for @konomi og Ejendomme. Det giver nu gode resultater, idet det eksterne vikarforbrug falder
og forventes at falde resten af aret.

Antallet af ruter er, gennem bedre planleegning og opfelgning, reduceret i bade dagvagt, aftenvagt og weekender.

Indsatserne for at fremme rekruttering, fastholdelse af medarbejdere og egning af trivslen for medarbejdere og ledere er
lykkes. Saledes er antallet af ubesatte stillinger faldet drastisk i Helsinger Kommunes Hjemmepleje.

Der arbejdes forsat med forbedringsinitiativer for at age den faglige kvalitet inden for journalfering, medicinhéndtering
og livskvaliteten for borgerne. Sidstnavnte udviklingsopgaver har varet vanskeligere at gennemfore grundet COVID-19,
fordi udviklingsinitiativer har vaeret prioriteret under det kritisk mest nedvendige.



Fokus pa udviklingen af den faglige kvalitet er nu genetableret i forbedringsteams og med eksterne ressourcer i et
kvalitetsteam, der forventes at lobe aret ud.

Desuden kan det forleb, som Sundhedsstyrelsen bevilligede midler til i forhold til et leringsforleb om verdig aldrepleje,
genoptages. Sundhedsstyrelsen har haft aflyst planlagte aktiviteter. Her vil fokus vere pé at ege medarbejdernes
kompetencer i forhold til veerdig kommunikation med borgerne samt kommunikation, der inkluderer et rehabiliterende
perspektiv for borgeren.

I forhold til forbedret borgerdialog i hjemmeplejen henvises til selvsteendig sagsfremstilling vedr. sagsnummer 19/24154
pé Omsorgs — og Sundhedsudvalgets made den 9. juni 2020.

Helsinger Kommunes Hjemmepleje gik ud af 2019 med et merforbrug pa 21.528.000 kr., og de ovenfor nevnte
initiativer, som er et led i handleplanen for hjemmeplejen, er blandt andet ogsé ivaerksat for at skabe balance i gkonomien.
De mange tiltag betyder, at vikarforbruget i hjemmeplejen nu er faldende og dette pa trods af, at hjemmeplejen lofter flere
opgaver med mange komplekse borgere som folge af den nuvaerende COVID-19 pandemi. Hjemmeplejen havde i 2019
vikarudgifter for 38,6 mio. kr. Med de ivaerksatte tiltag forventes dette i ar at kunne reduceres til 15 mio. kr., en reduktion
pa over 60 pct. Fastholdes den positive udvikling er der mulighed for at skabe balance i hjemmeplejens gkonomi frem
mod 2022.

Okonomi/Personaleforhold
Omkostningerne til det eksterne kvalitetsteam, der arbejder med at forbedre kvaliteten og folge systematisk op pa

negative fund ved tilsyn, finansieres fra Myndighedskontoen i Center for Sundhed og Omsorg. Der er indregnet en
forventet omkostning pa 4.870.000 kr. vedr. kvalitetsarbejdet pd Myndighedskontoen.

Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse
Sagen giver ikke anledning til seerskilt kommunikation/hering/borgerinddragelse.
Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller:

at orientering foretages.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Orientering foretaget.

Bilag

1: Opfoelgning hjemmeplejen OSU 090620



Punkt 6: Orientering: Status pa den styrkede dialog mellem borgere og
hjemmepleje

19/24154

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Omsorgs- og Sundhedsudvalget blev i september 2019 orienteret om forskellige veje at ga til at styrke dialogen med
borgerne pa @ldreomradet — med sarligt fokus pad hjemmeplejen.

Med denne sag orienteres Omsorgs- og Sundhedsudvalget om en status pa borgerdialogen i hjemmeplejen i relation til de
naevnte tiltag i orienteringssagen fra september 2019.

Rikke Bundgaard, leder af hjemmeplejen, deltager under punktet.

Retsgrundlag
Serviceloven § 83 og § 84

Sundhedsloven § 138

Relation til vision og tveergiaende politikker

Sagen har relation til malseatning 2) Indflydelse og Valgfrihed og 3) Sammenhwng og tydelig kommunikation i Politik for
et Veerdigt Aldreliv i Helsinger Kommune 2018-2022.

Sagsfremstilling

Kommunens @ldre borgere skal opleve at kunne bidrage til at kvalificere og forme den stette og hjelp, som kommunen
tilbyder. Kommunen er dermed athangig af borgernes feedback for lebende at tilpasse indsatserne, s& de bidrager til
livskvalitet for den enkelte borger. Derudover er kommunens tilgengelighed vigtig for, at kommunikationen opleves let
og smidig. Man skal som borger fole sig hjulpet det rigtige sted hen, nar man har spergsmaél eller ensker til tilpasninger af
den hjalp, man modtager.

1. Den rigtige indgang til kommunen

Center for Sundhed og Omsorg har lavet en reekke nye tiltag, der skal tydeliggere indgangen til kommunen og forbedre
opstarten for borgere med kommunal hjemmepleje gennem styrket kommunikation og dialog.

1.1. Velkomstpjece om Helsingor Kommunes hjemmepleje

Hjemmeplejen har udarbejdet en borgerettet velkomstpjece (bilag). Pjecen beskriver hvem hjemmeplejen er, hvordan
hjemmeplejen er organiseret og kontaktinformation til borgerens distriktsleder. Derudover er tillegspjecer om henholdsvis
medicin, rengering og personlig pleje undervejs. Velkomstpjece og relevante tilleegspjecer tages med ud pa
hjemmeplejens forste hjemmebeseog, hvor de vil indgé i dialogen med borgeren.



1.2. Alle nye borgere kontaktes direkte af distriktslederen

En ny direkte kontakt mellem distriktsleder og borgere fungerer som en slags lederrunder i hjemmeplejen. Det handler
om, at man som leder gor det til en del af sin praksis at g ud i organisationen og systematisk stille spergsmal til og lytte
til borgere og parerende. Denne dialog kan danne grundlag for kvalitetsforbedringer.

Nér en borger visiteres til hjemmepleje (ca. 3-5 nye borgere om ugen per distrikt), tager distriktsledere individuelt kontakt
til borgeren over telefon. I telefonen vurderer distriktslederen sammen med borgeren, om der er behov for et indledende
hjemmebesog af distriktslederen. Det gaelder ogsa borgere, for hvem karakteren af den hjalp hjemmeplejen yder aendrer
sig vaesentligt. Det kan f.eks. vaere en borger, der gar fra at fa lettere praktisk hjelp fra hjemmeplejen til at vere blevet
alvorligt syg og dermed have markant &ndrede behov for hjelp.

Under besgget introducerer distriktslederen hjemmeplejens velkomstpjece, hvilke arbejdsredskaber der skal veere
tilgeengelige 1 hjemmet, og far sammen med borgeren afklaret hvilke kompetencer, der er brug for i hjemmet. Det har
betydning for distriktslederens valg af den/de medarbejder(e), der herefter skal ud i det konkrete hjem.

Samtalerne mellem distriktsleder og borgere folges af kontinuerlige tilbagemeldinger til medarbejderne pa teammeder.
Herudover har hjemmeplejen igangsat ugentlige meder i reflekterende teams omkring udvalgte borgere, hvor
medarbejderne har brug for sparring. Her gér distriktslederen med ud i hjemmet. Der er dermed lagt en struktur for at
lederen systematisk far samlet op pé nye indsigter og hurtig far fulgt op pa eventuelle problemer.

Borgernes forelgbige tilbagemeldinger peger p4, at den nye type kontakt fra distriktslederen giver en god opstart.
Borgerne foler sig set og hert og oplyst om, hvad indsatserne fra hjemmeplejen betyder i praksis. Hjemmeplejens
erfaringer er, at distriktslederens kendskab til den enkelte borger kvalificerer den lebende dialog og sparring med
medarbejderne omkring borgeren. Enkelte borgere har derudover faste besog af distriktslederen, hvis der er uro i hjemmet
og behov for sarlig stotte.

I februar 2020 begyndte hjemmeplejen den nye opstart med direkte kontakt af distriktslederen. Afprevningen omfatter nu
alle tre distrikter. Som led i kommunens tilstreeben efter feerrest mulige kontakter under den nuvarende coronapandemi,
holdes kontakten udelukkende telefonisk. Det indledende hjemmebesog genoptages sé snart det vurderes forsvarligt og
hvor det vurderes relevant.

2. Aben der

Orienteringssagen fra september 2019 beskrev behovet for, at man som @ldre borger eller parerende oplever at deren til
kommunen er aben. Sagen pegede pa en mulig afprevning af fast treeffetid for f.eks. lederen af hjemmeplejen og
formanden for Omsorgs- og Sundhedsudvalget, for at gge tilgengelighed og dbenhed for borgerne.

I forste omgang er hjemmeplejens kontakt til borgerne styrket. Hjemmeplejen er tilgengelig per telefon béde via
hjemmeplejens callcenter og direkte mellem ledere og borgere som beskrevet ovenfor. Callcentret er nu bemandet bade
dag og aften i tidsrummet kl. 07.00-22.00 pa hverdage og kl. 9.00-22.00 i weekenden. Callcentret primaere opgave er at
tage imod alle nedkald fra borgere eller parerende. Center for Sundhed og Omsorg forventer, at antallet af borgerkald til
callcentret vil falde i takt med at tilgeengeligheden per telefon generelt er eget i hjemmeplejen. Hjemmeplejen oplever, at
seerligt de parerende er glade for tilgeengeligheden i aftentimerne, og Center for Sundhed og Omsorg vurderer, at der ikke
leengere hersker tvivl om hvordan man far kontakt til hjemmeplejen.



Medarbejdere ringer ikke l@ngere ind over callcentret, ndr medarbejderen har behov for sparring mv., men ringer direkte
til en sygeplejerske, der kan hjelpe med faglig sparring. Medarbejdere blokerer séledes ikke keen, hvilket har mindsket
ventetiden. Center for Sundhed og Omsorg folger lobende behovet for de ressourcer, der er forbundet med callcentret.

Samlet set har den styrkede telefonkontakt og distriktsledernes tettere involvering i det enkelte borgerforleb mindsket
behovet for en fast treeffetid for lederen af hjemmeplejen eller udvalgsformanden. Center for Sundhed og Omsorg oplever,
at der er meget feerre borgerhenvendelser til lederen af hjemmeplejen sammenlignet med sidste ar.

3. Den gode dialog

I Center for Sundhed og Omsorg handler den gode dialog ikke mindst om at have vedvarende fokus pad medarbejdernes
kommunikative kompetencer i det daglige samvar med borgerne. Dette arbejde understettes i ar af et
vaerdighedsrejsehold.

Sundhedsstyrelsen har nedsat et nationalt videnscenter og rejsehold for verdig ®ldrepleje. Formalet er at understotte
kommunernes arbejde med veerdighed i &ldreplejen og indebarer praksisnar kompetenceudvikling med udgangspunkt i
konkrete udfordringer, behov og malsatninger i den enkelte plejeenhed.

Helsinger Kommunes hjemmepleje er géet i gang med et skraeddersyet leringsforleb, som sarligt har fokus pd
sammenhang og tydelig kommunikation - herunder den gode dialog mellem medarbejdere og borgere. Det forste af fem
seminarer afholdes i starten af juni 2020. Derudover indeholder forlabet lobende supervision fra rejseholdskonsulenterne.
Forlegbet skulle efter planen have haft opstart i april 2020, men blev udsat af veerdighedsrejseholdet pa grund af corona.

Okonomi/Personaleforhold
I forbindelse med et generelt behov for at mindske ledelsesspandet i hjemmeplejen sdvel som gnsket om at styrke
dialogen med borgerne, har hjemmeplejen ansat flere ledere. Dette har muliggjort en tattere opfelgning med bade

medarbejderne i hjemmeplejen og borgerne, men tiltaget har uundgéeligt ogsé en konsekvens for hjemmeplejens
gkonomi.

Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse
Sagen giver ikke anledning til seerskilt kommunikation/hering/borgerinddragelse.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

at orientering foretages.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Orientering foretaget.

Bilag

1: Velkommen hjemmepleje A5 2020



Punkt 7: Beslutning: Status for udmentningsplan for borgerrettet
forebyggelse og sundhedsfremme 2020

19/28757

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Omsorgs- og Sundhedsudvalget godkendte den 4. februar 2020 kommunens arlige udmentningsplan for borgerrettet
sundhedsfremme og forebyggelse.

Med denne sag orienteres Omsorgs- og Sundhedsudvalget om status pé indsatserne i udmentningsplanen, hvoraf mange af
dem er pavirket af corona-pandemien. Udvalget skal beslutte, om det grundet den sarlige situation kan godkendes, at der
laves gkonomiske omprioriteringer inden for rammen af budgettet til borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme.

Retsgrundlag

Sundhedslovens § 119 om rammer for sund levevis i kommunen og etablering af forebyggende og sundhedsfremmende
tilbud til borgerne.

Relation til vision og tveergiende politikker

Udmentningsplanen relaterer sig til Sundhedspolitikken 2017-2022: Lev godt og lenge.

Sagsfremstilling

Sterstedelen af indsatserne i udmentningsplanen for borgerrettet sundhedsfremme og forebyggelse 2020 er pavirket af
corona-pandemien. Mange af indsatserne er oprindeligt planlagt som holdindsatser og har med afszt i
sundhedsmyndighedernes anbefalinger veret sat pa pause fra midten af marts og frem til den 13 april 2020, hvor
Sundhedsstyrelsen med notatet “Hdndtering af COVID-19: Plan for omstilling og gradvis oget aktivitet i
Sundhedsveesenet”, satte gang i den gradvise gendbning i sundhedsvasenet. Nu er en raekke af indsatserne ved at blive
gendbnet. For at sikre en forsvarlig genabning folges Sundhedsstyrelsens faglige retningslinjer, hvilket gor, at mange af
indsatserne skal omstilles, og at enkelte indsatser ikke kan igangsettes pt.

Ovennavnte dokument fra Sundhedsstyrelsen, samt dokumentet "Hdndtering af COVID-19: Omstilling og gradvis aget
aktivitet i det kommunale sundhedsveesen” af 21. april 2020, danner grundlag for hvilke indsatser under
udmentningsplanen, der genstartes, og hvordan.

Af vasentlige pointer er, at sundhedsfremmende gruppeindsatser enten skal planlaegges, sa de kan gennemfores i mindre
grupper, eller s de gennemfores virtuelt. Hvis ikke dette er muligt, sé skal indsatsen udskydes til efter pandemien.
Desuden skal der tages hensyn til afstandskravet. Hvor der forst skulle veere 2 meter mellem personer i det offentlige rum,
er det nu sat ned til 1 meters afstand. Dog skal der stadig holdes 2 meters afstand i situationer, hvor der kan vere oget
risiko for drabesmitte, eller hvor et forsigtighedsprincip tilsiger et seerligt hensyn, fx ved indsatser hvor der er borgere i
den sérbare mélgruppe, jf. Sundhedsstyrelsens anbefalinger af 4. maj 2020.

Ovenstaende er de faglige anbefalinger, som der arbejdes ud fra lige nu. Men de @ndrer sig lebende. Derfor er der i
gennemgang af indsatserne nedenfor bade beskrevet nuvarende tiltag, samt givet bud pa hvordan der lengere ude i



fremtiden kan arbejdes med genabningen af indsatserne.

Nedenfor er et samlet overblik over den gradvise gendbning af indsatserne i udmentningsplanen.

1.1. Strategiske partnerskaber

1.1.1. Partnerskab om ABC for mental sundhed

Den ”ABC for mental sundhed” event, som var planlagt til efterdret 2020, bliver svar at gennemfore i sin tilteenkte form,
da den kraver, at mange mennesker medes. Center for Sundhed og Omsorg afventer pt., om det centrale ABC partnerskab
melder en anden eventform ud fx noget, der i hegjere grad kan forega virtuelt.

1.1.2. Partnerskab om Rogfri Fremtid

En planlagt mediekampagne, der skulle have varet gennemfort i maj maned, er udskudt pa ubestemt tid. Da det er en
national kampagne afventes partnerskabet omkring, hvorvidt der skal keres en kampagne til efteraret i stedet.

Det forventes, at Folketinget vedtager ”Andring af lov om forbud mod tobaksreklamer mv”, og herunder ligger national
handleplan mod bern og unges rygning, som indebzrer “rogfri skoletid” i grundskolerne fra 2021. Hvis det sker, vil det
have konsekvens for alle grundskoler i kommunen. Dette kan muligvis betyde, at nye arbejdsopgaver kommer til i
efteréret.

1.2. Grundpakke af fortlobende indsatser

1.2.1. Rygestopkurser
Rygestopkurser — klassisk rygestop: 8 planlagte kurser, 2 gennemfort.

Som et nyt tiltag under corona tilbydes de klassiske rygestopkurser nu via Skype. Forste hold er netop startet. Der har
indtil nu ikke veeret den store interesse fra borgernes side, og derfor er der f4 deltagere pa holdet. Hvis der er nok borgere,
der fremadrettet tilmelder sig et virtuelt rygestopkursus, vil tilbuddet blive fastholdt. P& leengere sigt overvejes
rygestopkurser med fysisk fremmede i sterre lokaler for en mindre gruppe borgere, der ikke tilherer de risikogrupper, der
er fastsat af Sundhedsstyrelsen.

Rygestopkurser — Kom og Kvit: 4 planlagte forlob, 1 gennemfort.

For gjeblikket tilbydes telefonradgivning for et mindre antal deltagere. Pa leengere sigt vil Center for Sundhed og Omsorg
afpreve udenders Kom og Kvit kurser i mindre grupper.

Ifolge aftale med Region Hovedstaden skulle hospitalerne pr. 1. maj 2020 henvise borgerne til de kommunale
rygestophold. Vi har allerede modtaget de forste henvisninger. Der forventes en oget tilgang til kommunens
rygestopkurser pa baggrund af aftalen, efterhdnden som den implementeres pa hospitalerne.



Grundet omstendighederne med corona tilbydes ferre borgere end normalt rygestopkurser lige nu, men med de samme
udgiftsniveau som de normale rygestopkurser, da det kraever samme forbrug af medarbejderressourcer at planlaeegge og
gennemfore tilbuddene uanset deltagerantal. Det samlede antal borgere, der gennemforer et rygestopkursus i 2020,
forventes at blive lavere end normalt med mindre, der tilfores flere midler til rygestopkurserne.

1.2.2. Jump4Fun beveegelsestilbud for overveegtige born
Antal hold i 2020: 3 hold af i gennemsnit 15 born

Lige nu er alle Jump4Fun hold lukket ned. Nar medarbejderne i DGI Nordsjaelland er tilbage pé job, begyndes en dialog
med DGI om, hvorvidt holdene kan startes op igen som udendershold. Det geelder Kronborg gymnasterne og Helsinger
Idraetsforening. Hvor vidt svemmeholdet kan komme i gang afh@nger af den videre gendbningsplan i Danmark. Et
alternativ kan vere, at eleverne derfra kan tilbydes at deltage pa fx gymnastikholdene. Det skal afklares med DGI.

1.2.3. Cykling uden alder (rickshaw-cykler pad plejehjem)

Helsinger Kommune har 4 rickshaw-cykler placeret pa 3 forskellige plejehjem. Lige nu er cykelaktiviteterne ved frivillige
cykelpiloter ikke til at gennemfore, da det ikke er muligt at overholde afstandskravet pa 2 meter, som gelder ved beseg pa
plejehjem.

1.2.4. Holdtreening i boligomrdder (tidligere kvindesvom)

Aktiviteten néede ikke at starte op, inden Corona-udbruddet i Danmark.

Der sigtes mod at starte en udendersaktivitet op for mélgruppen til efteraret. Der vil dog s& vaere en arstidsmaessig
begransning. Et alternativ vil vere at starte et indendershold senere pé aret i et lokale med god plads mellem deltagerne.
Den narmere planlaegning vil snarest blive pabegyndt.

1.2.5. Leer-at-tackle

Folgende kurser var igangverende, da corona bred ud: ”Ler at tackle hverdagen som parerende”, ’Leer at tackle angst og
depression” og “Leer at tackle kronisk sygdom”. Der deltog i gennemsnit 12 borgere pa hvert af kurserne. Alle de
igangvarende kurser blev stoppet. Der er planlagt et mede med instruktererne i slutningen af maj, hvor muligheden for at
kere kurser via skype skal diskuteres. I forste omgang i forhold til de kurser, der néede at starte op inden udbruddet af
corona, og hvor deltagere og instrukterer dermed kender hinanden.

Derudover planlaegges det at starte et eller to mindre ’ler at tackle angst og depression’ hold til efteraret, med deltagere
som ikke er i risikogrupperne ift. corona De tre andre Leer at tackle hold (kronisk sygdom, kronisk smerte og parerende)
vil umiddelbart ikke blive startet som normalt til efteraret, da det vurderes, at mange af deltagerne er i risikogruppe. De
vil eventuelt blive forsagt startet og gennemfort over Skype, men det athaenger af, om de frivillige instrukterer har lyst til
dette. Der har ikke veret dialog med instruktererne herom endnu.

Komiteen for sundhedsoplysning tilbyder *Leer at tackle angst og depression’ online for bade voksne og unge. Dette tilbud
reklameres der for og henvises borgere til i Helsinger Kommune.

Grundet coronaudbruddet vurderes det, at feerre borgere end planlagt vil gennemfore et Leer at tackle kursus i &r.



1.2.6. Livsstilskurset "Rigtige meend”

Formélet med kurset er at fremme trivsel, veegttab og sund livsstil hos primeaert kortuddannede mend. Kurset er planlagt
til at starte i august, og folgende foranstaltninger overvejes: at holdet formindskes fra 18 til 9 deltagere, at storstedelen af
undervisningsgangene foregér udenfor og ellers i store lokaler. Da det vil vare svart at garantere, at der hele tiden holdes
to meters afstand, vil borgere i risikogruppen blive bedt om at fa godkendelse om deltagelse af deres lege.

1.2.7. Skovfitness i Egebeeksvang og Montebello

De to udenders motionssteder 1 Egebaeksvang og Montebello er stadig til rddighed for borgere, der ensker at treene
udenfor. Sundhedsstyrelsen har udformet en plakat med gode rad til borgere, der treener udenfor under corona-pandemien.
Disse plakater vil blive haengt op ved de to skovfitness steder.

1.2.8. Sundhedskampagner

Informationskampagne om gratis influenza-vaccination gennemferes som planlagt til efteréret.

Som folge af corona-pandemien blev beboere pé plejehjem og udvalgte risikogrupper tilbudt en gratis pneumokok-
vaccination i foraret. Aktiviteten gentages og udvides til alle borgere over 65 til efteraret og til alle personer under 65 ar,
som er i sarlig risiko for penumokoksygdom. Informationsindsatsen er en ny aktivitet, der ikke er beskrevet i
udmentningsplanen for borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme.

1.2.9. Temamaoder Sund aldring

Temamederne planlegges sammen med netvaerket Herrevaerelset og Faglige seniorer.

Partnerne i Sund aldrig’ har besluttet, at ensomhed skal vere temaet for 2020. Dog er planleegningsarbejdet géet i sta
grundet corona-udbruddet.

Det nuvaerende forsamlingsforbud samt malgruppen, hvoraf sterstedelen vil vere i den serlige risikogruppe grundet alder,
gar, at der lige nu ikke planlaegges genstart af aktiviteten i 2020. En informationskampagne om ensomhed rettet mod
samme malgruppe vil eventuelt kunne gennemfores i stedet, men det vil skulle draftes neermere med samarbejdsparterne.

1.3. Videreforelse af strategisk indsatsomrdde fra 2019 om involvering af born og unge i egen sundhed

1.3.1. Rogfri fremtid pd born- og ungeomrddet

Det lobende udviklingssamarbejde med SSP og HelsingUng omkring, hvordan man kan udvikle rygestop-tiltag mélrettet
unge, fortsetter. Det undersegges, om udvikling af et serligt rygestoptilbud for unge vil give mening, og hvordan et sddan
skal udformes. Desuden arbejdes pa en model for et temamede om unge og rog, som kan tilbydes lerere i udskolingen.
Formélet er todelt; dels at satte fokus pa hvordan unges rygning kan forebygges og dels pa pausekultur.

1.3.2. Udbredelse og konkretisering af ABC for mental sundhed med fokus pd unge

Det var planlagt, at Center for Sundhed og Omsorg i samarbejde med *Unges talerer Helsinger’ under Ungdomsskolen
ville gennemfore en feellesskabskampagne om ABC for mental sundhed pé en reekke af Helsingers udskolingsskoler 1



efterdret 2020. De events, der i den forbindelse var planlagt af eleverne, blev desverre ikke til noget, da de var planlagt i
en uge, hvor skolerne var lukket ned for fremmede grundet corona.

Det er endnu uvist, om de planlagte faellesskabsevents gennemfores senere, da det kraever, at skolelederne prioriterer, at
der udveaelges en ny uge, hvor eleverne kan atholde det. Yderligere havde mange af eleverne planlagt events, hvor hele
skolen skulle samles, og det er pa nuverende tidspunkt ikke muligt.

1.4. Strategisk indsatsomrdde 2020 - Sammen om feellesskaber

1.4.1 Feellesskabsambassadorer — brobygning mellem seniorer og lokale feellesskaber

Aktiviteten har til formal at fa flere seniorer med svage sociale relationer med i de lokale fellesskaber. Opstart er indtil
videre udskudt, da sterstedelen af malgruppen er i risikogruppen grundet alder. Det er endnu uvist, hvornar aktiviteten
eventuelt vil kunne startes, da de forskellige lokale feellesskaber for @ldre stadig er lukket ned. Det vurderes lige nu, at det
vil vaere sveert at gennemfore denne indsats i ar.

1.4.2 Fars legestue — et feellesskab for feedre pa barsel

Formaélet med start af en Fars legestue er at skabe et ugentligt tilbud til feedre og smabern, hvor feedrene kan komme og
lege med deres bern i rammer, der er indrettet efter mend og mands méde at lege med deres smébern pé. Lige nu er
opstart af legestuen skubbet til efterdret, og indsatsen vil felge Helsinger sundhedsplejes gendbning af tilbud. Lige nu
vurderes det at det séledes senere pa éret vil veere muligt at starte tilbuddet op helt normalt dog med serligt storre fokus
pé rengering og hygiejne.

1.4.3 De nye klassefeellesskaber i udskolingen

Denne indsats er et samarbejde med DGI, som kerer et leeringsforleb for ni 7. klasser p& en udskolingsskole til efterédret.
Eleverne er pa det tidspunkt lige startet i nye klasser, og fordi de ikke kender hinanden er formalet med indsatsen, at
understotte skabelsen af en positiv faellesskabskultur samt at give den enkelte elev redskaber til at underbygge den gode
trivsel for sig selv og for klassefzllesskabet. Denne aktivitet er i fuld gang med at blive planlagt og forventes gennemfort
som planlagt. Hvis skolerne stadig er underlagt retningslinjer for, hvor mange elever der ma samles, indretter DGI
undervisningen efter dette. Dette kan dog gere indsatsen dyrere, da DGI dermed skal undervise farre elever ad gangen og
derfor skal undervise flere timer end forst planlagt.

1.4.4 Fra kommunalt feelleskab til foreningsfeellesskab

Indsatsen har til formél at understotte, at en raekke brugere af aktivitets- og samveerstilbud pa Vinkeldamsvej under Center
for Serlig Social Indsats bliver stoattet i at starte egne foreninger og/eller bliver praesenteret for de mange foreningstilbud
og feellesskaber der er i Helsinger Kommune. Planleegningen og udferslen af denne aktivitet er indtil videre udskudt.
Introduktion til nye feellesskaber vil vaere svert at gore online. S& bedste mulighed vil vere at skubbe det til efteraret og
eventuelt gennemfore det i mindre grupper/sterre lokaler, hvis retningslinjerne tillader det.

Okonomi/Personaleforhold

Som navnt i afsnittet ovenfor, er det Sundhedsstyrelsens faglige anbefalinger for genabning, der folges i genibningen af
indsatserne i udmentningsplan 2020. Det far betydning for skonomien, hvor nogle indsatser forventes at blive dyrere
grundet retningslinjer om mindre hold og nye méder at udbyde tilbuddene pa, mens der forventes mindreforbrug pa andre
indsatser. Det er pa nuverende tidspunkt ikke muligt at give et helt retvisende billede af de eksakte belab, der kan blive
forskudt.



Overblik over midler og ressourcer i udmontningsplan for borgerettet forebyggelse og sundhedsfremme 2020

Indsats Budget  Arsvaerk
Rygestopkursus og nikotinerstatning 320.000 1/12
Jump4fun — bevagelse for overvagtige bern og unge 120.000 1/24
Cykling uden alder 20.000 0
Kvindesvemning 17.000 0

Leer at tackle kurser 124.000 1/4
Livsstilskurset "Rigtige mend" 75.000 1/12
Skovfitness i Egebacksvang og Montebello 42.000 1/24
Sundhedskampagner 10.000 1/24
Temameder for sund aldring 35.000 1/24
Partnerskaber: ABC for Mental Sundhed og Regfri Fremtid 0 1/6
Ragfri fremtid pd bern-og ungeomradet 0 1/4
g)(li(ll)lrsegglzi geg konkretisering af ABC for mental sundhed med 3.000 124
l;;llleesssslfazﬁ):rambassadﬂrer — brobygning mellem seniorer og lokale 25000 1/6
Fars legestue — et fellesskab for faedre pé barsel 25.000 1/12
De nye klassefzllesskaber i udskolingen 50.000 1/24
Fra kommunalt feelleskab til foreningsfallesskab 30.000 1/24

I alt 896.000 19 mdr.

Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse
Sagen giver ikke anledning til serskilt kommunikation/hering/borgerinddragelse.
Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

at udvalget beslutter, at Center for Sundhed og Omsorg lebende kan justere indsatserne i udmentningsplanen til de
gaeldende sundhedsfaglige retningslinjer for forebyggelse af smitte med coronavirus, og at centeret i den forbindelse kan
foretage ekonomiske omprioriteringer mellem indsatserne inden for den samlede gkonomiske ramme i
udmentningsplanen.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Indstillingen godkendt.



Punkt 8: Beslutning: Godkendelse af medeplan for 2021

20/1066

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Byradet har pé sit mede den 25. maj 2020 godkendt medeplan for @konomiudvalgets og Byradets mader i 2021 samt
datoer for afholdelse af strategiseminar og budgetforhandlingsseminar.

Center for Kultur, Erhverv, Politik og Organisation forelaegger her forslag til mgdedatoer med udgangspunkt i de enkelte
fagudvalgs nuverende modedage.

Omsorgs- og Sundhedsudvalget skal tage stilling til nedenstdende mededatoer for 2021 og fastsatte modetidspunkt.

Retsgrundlag

Styrelsesloven

Relation til vision og tvaergiende politikker

Sagen har ingen serskilt relation til vision og tvaergaende politikker.

Sagsfremstilling

Center for Kultur, Erhverv, Politik og Organisation foreslar, at Omsorgs- og Sundhedsudvalget godkender nedenstaende
mededatoer for 2021 og fastsaetter megdetidspunkt.

Tirsdag den 9. februar
Tirsdag den 9. marts
Tirsdag den 13. april
Tirsdag den 11. maj
Tirsdag den 8. juni
Tirsdag den 7. september
Tirsdag den 12. oktober
Tirsdag den 9. november

Tirsdag den 7. december

Udkast til samlet medeplan for 2021 er vedlagt sagen.

Okonomi/Personaleforhold

Sagen har ingen afledte konsekvenser for gkonomi og personaleforhold.



Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse

Nar fagudvalgene har godkendt mededatoerne, vil Byradet f& en sag forelagt til orientering med den endelige medeplan.

Den endelig medeplan publiceres herefter pA kommunens hjemmeside og pa Kilden.

Indstilling

Center for Kultur, Erhverv, Politik og Organisation indstiller,

1. at mgdedatoer godkendes.
2. at medetidspunkt fastsattes.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Adl1

Indstillingen godkendt.

>
Y

Tidspunkt fastsettes til kl. 16:30.
Bilag

1: Udkast medeplan 2021 - inkl. fagudvalgsmeder



Punkt 9: Orientering: Fordeling af tilskud til frivilligt socialt arbejde

20/6501

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Helsinger Kommune uddeler arligt stotte til frivilligt socialt arbejde via ”’§ 18-puljen”.

Puljen fordeles af § -Tildelingsudvalget, der bestar af

Formand for Idraets- og Fritidsudvalget
Formand for Social- og Beskaftigelsesudvalget
Formand for Omsorg- og Sundhedsudvalget
Formand for Frivilligcenterets bestyrelse

Derudover fordeles en feelleskommunal pulje til aktiviteter, der spender over flere nordsjaellandske kommuner.

Udvalget orienteres om arets fordeling af § 18-midler, jf. kommissoriet for Tildelingsudvalget.

Retsgrundlag
Servicelovens § 18: Kommunalbestyrelsen skal samarbejde med frivillige sociale organisationer og foreninger.

o Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal arligt afsaette et beleb til stotte af frivilligt socialt arbejde.
¢ Stk. 3. Rammerne for samarbejdet fastleegges af den enkelte kommunalbestyrelse.

Relation til vision og tveergiende politikker

Vision 2030 har et betydeligt fokus p4, at alle borgere indgar i lokale feellesskaber.

Frivilligpolitikken: Gode rammer, der gor det nemt at vere aktiv i lokalsamfundet
Sundhedspolitikken: Styrke trivsel, livskvalitet og den mentale sundhed
Medborgerskabspolitikken: Flere borgere bliver aktive i foreningsliv og frivilligt arbejde
Sagsfremstilling

1. Fordeling af §18 puljen til frivilligt socialt arbejde

Foreninger, frivilliggrupper og privatpersoner har i perioden 13. januar-13. februar 2020 kunnet ansege om gkonomisk
stotte til frivilligt socialt arbejde — § 18-puljen. Helsinger Kommune har sammen med Frivilligcenter Helsinger atholdt et
informationsmede med vejledning til at udfylde det elektroniske ansegningsskema.

1.1. Dialog- og tilsyn



Fra 2018 gennemfores arlige dialog- og tilsynsbesog hos udvalgte modtagere af §18-tilskud.
Formélet med besogene er at sikre,

at § 18-puljen bedst muligt understetter frivilligt socialt arbejde,

at aktiviteterne retter sig imod relevante velfaerdsproblemer,

at aktiviteterne er abne for en relevante brugere

at aktiviteterne understotter Helsinger Kommunes politikker og strategier
at aktiviteterne ikke underminerer menneskerettigheder mv.

e o o o o

Administrationen gennemferte i efterdret 2019 dialog- og tilsynsbesgg hos syv foreninger.

1.2. Fordeling af § 18-tilskud i Helsingor Kommune

Helsinger Kommune har i ar modtaget 86 ansegninger. Puljen til uddeling blandt foreninger er i 2020 pa 1,3 mio. kr.

Samlet set blev der ansegt for i alt 2.558.054 kr. Udvalget har tildelt 1.136.180 kr. Restbelabet - ca. 175.000 kr. —
forventes fordelt pa udvalgets mode i efteraret.

64 aktiviteter/foreninger fik tilsagn om gkonomisk stette.

Marlene Harpsge (O), formand for Social- og Beskeeftigelsesudvalget, kunne ikke bakke op om tildelingen af tilskud til
folgende:

¢ Frivillignet for Flygtninge, tildelt 20.000 kr.
e Magadregruppen, tildelt 3.000 kr.

22 aktiviteter/foreninger fik afslag.

I lighed med 2019 gives foreninger, der deekker flere kommuner, afslag og henvises til den felleskommunale pulje.

Bilag 1: Fordeling af § 18-tilskud i Helsingor Kommune 2020.

2. Fordeling af faelleskommunale §_18 midler

Siden 2007 har nordsjallandske kommuner sammen fordelt en arlig § 18 pulje til foreninger eller aktiviteter, der spaender
over flere kommuner. Pt er syv kommuner med i samarbejdet, og kommunerne bidrager med 1 kr. pr. borger.

12020 er der fordelt 268.500 kr.



18 foreninger/aktiviteter fik tilsagn om gkonomisk stette.

7 foreninger/aktiviteter fik afslag.

De foreninger, som fik afslag fra den lokale § 18-pulje i Helsinger Kommune, pga. aktiviteter i flere kommuner, opnaede
stotte i den faelleskommunale.

Bilag 2: Fordeling af feelleskommunale § 18-tilskud 2020
Okonomi/Personaleforhold

J1. sagsfremstillingen
Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse
Sagen forelaegges til orientering i

e Idraets- og Sundhedsudvalget den 3. juni 2020

¢ Omsorg- og Sundhedsudvalget den 9. juni 2020
¢ Social- og beskeftigelsesudvalget den 10. juni 2020

Indstilling

BYLAB indstiller,

at orientering foretages.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Orientering foretaget.

Bilag
1: § 18 Tilskud Helsinger Kommune 2020

2: Felleskommunal § 18-pulje



Punkt 10: Orientering: Kommende sager i Omsorgs- og Sundhedsudvalget

20/70

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Sagsfremstilling

1. Sager til behandling p&4 kommende udvalgsmeder

Sag/Overskrift

Manedlig afrapportering pa forventet
regnskab 2019

Fellesmode med Seniorradet

Analyse af konkurrenceudsattelse pa
hjemmeplejeomradet

Kvalitetsstandarder pa sundheds- og
eldreomradet 2021

Regnskab 2020 pa Omsorgs- og
Sundhedsudvalgets omrade

Driftsoverforsler fra regnskab 2020 til 2021

Tilsyn i aldreplejen 2020

Orientering: Magtanvendelser 2020

Orientering: Tilsyn pé det specialiserede
socialomrade 2020

Ansvarligt center

Sundhed og Omsorg/
Okonomi og Ejendomme

Sundhed og Omsorg

Okonomi og Ejendomme

Sundhed og Omsorg

@konomi og Ejendomme

@konomi og Ejendomme

Sundhed og Omsorg

Kultur, Erhverv, Politik og

Organisation

Seerlig Social Indsats

2. Ikke datofastsatte sager til behandling pd kommende udvalgsmeder

Sag/Overskrift

Status - Det sammenhangende borgerforleb

Konsekvenser ved ny dokumentationsmetode og

omsorgssystem
Nyt feelles sundhedshus
Omsorgstandpleje for udsatte borgere

Status pa ernzeringsomradet

Ansvarligt center

Kultur, Erhverv, Politik

og Organisation
Sundhed og Omsorg

Sundhed og Omsorg
Sundhed og Omsorg

Sundhed og Omsorg

Moadedato

08-09-
2020

08-09-
2020

Ultimo
2020

Ultimo
2020

Primo
2021

Primo
2021

Primo
2021

Primo
2021

Primo
2021

Lobende

Lobende

Lobende



Rusmiddelcenterets og Helsingungs forebyggelse
af alkoholmisbrug og behandling

Status pa frivalgsordningen pa madservice
Feellesmade med Seniorradet og Handicapradet
Styrket dialog mellem hjemmeplejen og borgerne

Danmarkskortet over omgerelsesprocenter pa det
social omrade 2019

Serlig Social Indsats

Sundhed og Omsorg
Sundhed og Omsorg
Sundhed og Omsorg
Job, Borgerservice og
Teknologi

Serlig Social Indsats
Sundhed og Omsorg

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Orientering foretaget.



Punkt 11: Meddelelser/Eventuelt

19/36813

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Sagsfremstilling

Kommunale lovpligtige tilsyn i en Coronatid

Bade kommunale og private leveranderer af &ldrepleje i Helsinger Kommune modtager arligt et uvarslet tilsyn fra
kommunens revisionsfirma BDO. Afvikling af tilsyn sker seedvanligvis bade ved observation og interview af hhv. leder,
medarbejdere, borgere og parerende, hvor det er muligt, og hvor der er givet samtykke til dette af borger.

Helsinger Kommune har i den aktuelle Corona situation aftalt med BDO at afvikling af tilsyn sker med overholdelse af
Sundhedsstyrelsens retningslinjer om hygiejne, vernemidler og afstand. BDO har med udgangspunkt heri — i maj 20202 -
testet en tilpasset tilsynsform hos en privat leverander af hjemmepleje og pa et kommunalt plejehjem. Tilsynsforende
baerer veernemidler alt efter den situation, som tilsynsferende indgér i f.eks. handsker og visir, mundbind og kittel.

Borgere samarbejder om at &bne dere og vinduer, s tilsynsforende har begraensede kontaktpunkter. Der gives ikke hand
inden eller efter madet. Der sorges for udluftning under besgget, hvis det foregér indenders. Hvor det er muligt,
gennemfores samtalen med borger udenders pa en terrasse, i have eller pa altan.

Parerendeperspektivet har vaeret deekket ved, at samboende parerende efter aftale har veaeret tilstede, og ved at parerende,
der ikke er samboende, efter samtykke, er blevet kontaktet telefonisk saledes, at interviewet har kunnet foregé uathangig
af fysisk fremmeode.

Tilsyn 1 2020 under Cornasituationen tilstreebes at blive gennemfort med afsat i ovenstaende erfaringer og forholdsregler.
Af hensyn til yderligere at reducere smitterisiko vil tilsyn i 2020 blive gennemfort hos feerre borgere end de foregaende ér.
Saledes er der 1 2019 gennemfort tilsyn hos 25 borgere pr. distrikt i den kommunale hjemmepleje. I 2020 vil der blive fort
tilsyn hos 10-15 borgere 1 hvert distrikt i hjemmeplejen. Pa plejehjem fastholdes at interviewe ca. 2-3 beboere, som
tidligere.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Orientering foretaget.

Centerchef Margrethe Kusk Pedersen havde derudover folgende meddelelser:

¢ Spergsmal vedr. handtering af egenbetaling (kontingent, kersel etc.) under COVID-19 er forsat uafklaret pa
eldreomradet — og der afventes meddelelse fra Sundheds- og ZAldreministeriet.
¢ Orientering om medicinudbringning til &ldre, der ikke selv kan lukke op for apotekerbuddet.



Punkt 12: Beslutning: Godkendelse af referat

Sagen afgores i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021



Punkt 13: Beslutning: Udmentning af midler til besog pa plejehjem

20/13292

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021

Indledning

Omsorgs- og Sundhedsudvalget blev pd mede den 12. maj 2020 orienteret om, at et bredt flertal i Folketinget den 1. maj
2020 indgik politisk aftale om initiativer for sveekkede @ldre i1 forbindelse med COVID-19. Udvalget blev endvidere

orienteret om, at der med aftalen er afsat 100 mio. kr. til kommunerne til, at besog pa plejehjem kan gennemfores i
henhold til de sundhedsfaglige retningslinjer.

I denne sag forelaegger Center for Sundhed og Omsorg forslag til, hvordan midlerne anvendes med henblik pa udvalgets
beslutning.

Retsgrundlag

Lov om Social Service og Sundhedsloven.

Relation til vision og tveergiende politikker
Politik for et veerdigt eldreliv i Helsinger Kommune 2018-2022.

Sundhedspolitik for Helsinger Kommune 2017-2022 Lev godt og laenge”.

Sagsfremstilling

For at passe pa de &ldre borgere, som er i serlig risiko for at udvikle et alvorligt sygdomsforleb med COVID-19, gav
Styrelsen for Patientsikkerhed den 6. april 2020 alle landets kommuner pdbud om at udstede midlertidigt forbud mod
besggendes adgang til kommunale og private plejehjem, plejeboliger og aflastningspladser. Der blev efterfolgende
foretaget en revurdering af pabuddet, som abnede op for, at beboere pé plejehjem gerne ma modtage beseg pa
udendersarealer. Som folge heraf har Helsinger Kommune efter en periode med forbud mod beseg fra den 27. april 2020
abnet op for besag pa udendersarealerne pa alle kommunens plejehjem og midlertidige pladser. Det skal bemaerkes, at
indendersbeseg er muligt i seerligt kritiske situationer, f.eks. hvis borgeren er deende.

Omsorgs- og Sundhedsudvalget blev pa mede den 12. maj 2020 orienteret om, at et bredt flertal i Folketinget har indgéet
aftale om initiativer for svaekkede aeldre i forbindelse med COVID-19. Udvalget blev endvidere orienteret om, at aftalen
indeholder tre hovedindsatser:

1. Nye lgsninger for fastholdelse af social kontakt og livskvalitet,
2. Dget aktivitet pa serviceomradet - tilbagevenden til normalt niveau og
3. Partnerskab pa aldreomradet under COVID-19.

Det fremgik af orienteringen, at der pA Omsorgs- og Sundhedsudvalgets budgetomrade forventes et sertilskud til beseg pa
plejehjem, som herer under det forste indsatsomrade. Helsinger Kommunes andel udger 1.309.000 kr.

Sundhedsstyrelsen har den 12. maj 2020 offentliggjort retningslinjer om forebyggelse af smitte med COVID-19 ved besog
pé plejehjem. Nedenfor er et uddrag af de anbefalinger, der er til besog:



¢ Besggende skal vare uden symptomer pa sygdom, ogsé mild forkelelse, i 48 timer for besaget. Symptomer pa
COVID-19 er ondt i halsen, sygdomsfelelse, muskelsmerter, tor hoste og feber. Man kan ogsé opleve at fa
hovedpine, tab af smag- og lugtesans, kvalme og diarré.

o Antallet af deltagere skal begraenses til, at man kan gennemfore besegget med 2 meters afstand mellem alle
deltagere.

* Besog skal aftales pa forhand med plejehjemmet.

¢ De besogende skal pa forhand eller ved ankomst informeres om hvilke hygiejneregler, der skal overholdes under
besoget.

Retningslinjerne fra Sundhedsstyrelsen om besag pa plejehjem er vedlagt i deres fulde lngde til udvalgets orientering.

Det skal bemerkes, at der kan vere nye rammer for besgg pa vej, da partierne i Folketinget den 20. maj 2020 blev enige
om, at retningslinjerne for besggs- og aktivitetsrestriktioner pa fx plejehjem, hospice, psykiatri, bosteder, beskyttet
beskeeftigelse, kriminalforsorgens institutioner mv. afvikles eller tilrettes, i det omfang det er sundhedsmaessigt forsvarligt.
Der er endnu ikke udarbejdet nye faglige retningslinjer for omradet pa baggrund af den politiske aftale.

2. Forslag til udmentning af midler til besgg pé plejehjem

Sundheds- og Aldreministeren har i et brev til kommunerne af 12. maj 2020 (jf. bilag) praciseret, at sartilskuddet til
kommunerne til udendersbeseg bl.a. kan anvendes til opsatning af og indretning af besegspavilloner, udestuer eller
lignende tiltag, der gor det muligt at gennemfore besog, der efterlever Sundhedsstyrelsens retningslinjer. Det praciseres
endvidere, at kommunerne skal sarge for, at beboere pé alle plejehjem i kommunen — bade offentlige og private — far
glede af midlerne.

Center for Sundhed og Omsorg foreslar, at midlerne pa i alt 1.309.000 kr. anvendes som folger:

1. Indkeb af pavilloner, plexiglas, varmelamper, borde og tepper: 120.000 kr.
2. Personale til at klargere besogsarealer og assistere udendersbesog pa plejehjem og midlertidige pladser: 1.189.000
kr.

Der anvendes i gennemsnit 30 minutter pr. beseg til planleegning, gere borgeren klar og fore til besegssted, instruere
borger og besggende i retningslinjer for besoget, hente kaffe/the/vand, fore borgeren tilbage til egen bolig efter besgg og
afspritte besegsomrade. Udgiften til personale udger ca. 100 kr. pr. beseg (ud fra en gennemsnitsbetragtning). Der kan
gennemfores ca. 11.770 beseg for midlerne. Det svarer til i gennemsnit ca. 20-22 besgg pr. borger i 2020 for
seertilskuddet. Der vil i praksis ikke blive sat et loft pa antal besgg pr. borger, men besgg ud over ovenstaende antal vil
skulle atholdes inden for den eksisterende gkonomiske ramme.

Det skal bemarkes, at den tid, personalet normalt anvender pa besag af parerende, i gjeblikket anvendes pa eksempelvis
at hjelpe beboerne til at holde elektronisk kontakt med pérerende via telefon og skype.

Midlerne er et engangstilskud, og kommunen skal ved udgangen af 2020 indsende en redegerelse til Sundheds- og
Zldreministeriet om, hvordan midlerne er anvendt.

3. Dget aktivitet pé serviceomrédet - tilbagevenden til normalt niveau




I forbindelse med COVID-19-udbruddet har kommunerne med bekendtgerelse om begraensning af rettigheder pa
sundheds- og &ldreomradet faet mulighed for midlertidigt at begraense hjzelp til fx rengering og personlig pleje
(servicelovens § 83) samt stette og aflastning til parerende (servicelovens § 84). Bekendtgerelsen ophaves pr. 1. juli
2020.

Helsinger Kommune har gjort brug af bekendtgerelsen og har pauseret en reekke indsatser til borgerne med henblik pé at
forebygge smitte, ved at feerrest mulige medarbejdere kommer i borgernes hjem. Det skal understreges, at pauseringen af
indsatser i Helsinger Kommune er foretaget i teet samarbejde mellem borger, myndighed og leverander ud fra en konkret
og individuel vurdering af hvilke indsatser, der har kunnet pauseres uden sundhedsmeessig risiko for borgeren. Der er ogsa
borgere, som selv har afmeldt deres hjlp og fundet andre losninger med f.eks. parerende, der har kunne hjzelpe til. Det
betyder, at der eksempelvis er borgere, der i hele perioden har modtaget praktisk hjelp, men ogsé at der er borgere, som
selv har afmeldt deres hjelp og fundet andre losninger med f.eks. parerende, der har kunne hjelpe til.

I den politiske aftale opfordres kommunerne til at pAbegynde overvejelser om, hvordan man kan genetablere hjalp til de
&ldre, hvor hele eller dele af hjelpen har veret midlertidigt pauseret. Kommunerne opfordres til at vaere opmarksomme
pa, at perioden med pauseret hjelp kan have efterladt et efterslaeb - serligt i forhold til rengering - og at kommunerne i sa
tilfeelde skal tilbyde bererte borgere en grundig rengering efter en lang periode uden rengering.

Det skal bemarkes, at der ikke er afsat midler til kommunerne til dette genabningsspor. Der er indgaet aftale mellem
regeringen og KL om, at der i forbindelse med forhandlingerne om ekonomiaftalen for 2021 skal ses pa de ekstra udgifter,
som kommunerne har haft i 2020 affedt af coronapandemien.

I hele perioden har kommunen sikret borgerne den kritisk nedvendige hjelp. Forebyggelse og Visitation igangsatte efter
pasken — 1 teet samarbejde med borger og leverander — en gennemgang af de pauserede indsatser med henblik pa at oge
aktiviteten. De borgere, som har haft behov for at fa genoptaget hjelp til rengering, har saledes faet denne indsats
aktiveret igen — og det har ved opher af pauserede indsatser ikke veeret vurderet behov for at yde nogle borgere en
grundigere rengering. Det har handlet om at {4 iveerksat normaliseret rengeringsstandard igen.

Okonomi/Personaleforhold
Der afseaettes et engangstilskud pa 100 mio. kr. til kommunerne i 2020 til nye lgsninger for genoptagelse af besgg og

fastholdelse af social kontakt med beboere pé plejehjem. Midlerne udmentes til kommunerne pé baggrund af neglen i
tilskuds- og udligningssystemet for udgiftsbehovet pa e&ldreomradet. Helsinger Kommunes andel udger 1.309.000 kr.

Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse
Parerende til beboere pé plejehjem og midlertidig plads har lebende modtaget pérerendebreve og er blevet informeret om
rammer for udendersbeseg i forbindelse med, at der blev &bnet herfor i Helsinger Kommune den 27. april 2020. Der er

den 15. maj 2020 blevet sendt en ny information til de parerende, som bl.a. omhandler, at der @ndres 1 besegsmulighed,
hvis der er forekomst af corona pa stedet. Brevet paAminder ogsd om rammer for beseg (vedlagt).

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

at udvalget godkender, at sertilskuddet til kommunerne til genoptagelse af besog pa plejehjem anvendes som folger:
120.000 kr. til indkeb af pavilloner mv. og 1.189.000 kr. til personale til at klargere besagsarealer og assistere
udendersbesag pa plejehjem og midlertidige pladser.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 28-05-2020

Sagen udsat til neste made.



Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 09-06-2020

Indstillingen godkendt.
Bilag

1: Retningslinjer for beseg pa plejehjem
2: Paregrendebrev 15. maj 2020
3: Brev fra Sundheds- og ZAldreministeren om udmentning af midler til sveekkede @ldre

4: Hering Seniorradet - Udmentning af midler til besgg pé plejehjem - frist 27. maj 2020.pdf
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